MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

PREGAO ELETRONICO N° 90145/2025
SISTEMA DE REGISTRO DE PRECOS

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 25000.174767/2025-61

Torna-se publico que a Unido, por intermédio do Departamento de Logistica em Saude —
DLOG da Secretaria Executiva do Ministério da Saude, realizard licitacéo, para registro de
precos, na modalidade PREGAO, na forma ELETRONICA, nos termos da Lei n° 14.133, de
1° de abril de 2021, do Decreto n° 11.462, de 31 de marco de 2023, e demais legislacdo
aplicavel e, ainda, de acordo com as condi¢cdes estabelecidas neste Edital.

Processo Administrativo n°® 25000.174767/2025-61

Data da Sesséo: 07/01/2026 (quarta-feira)

Horario: 10:00 horas (Horério de Brasilia — DF)

Local: Portal de Compras do Governo Federal - www.gov.br/compras/pt-br
Critério de Julgamento: Menor preco por item

Modo de Disputa: Aberto e fechado.

1. DO OBJETO

1.1. O objeto da presente licitagéo € a aquisicio de EQUIPAMENTO DE TOMOGRAFO
COM PRESTACAO DE SERVICOS ACESSORIOS INCLUINDO INSTALACAO,
ELABORAGCAO DE RELATORIOS, CALIBRAGCAO, TESTES DE PROTEGCAO
RADIOLOGICA, TREINAMENTO, ASSISTENCIA TECNICA E SERVICO DE
DESCOMISSIONAMENTO conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas
neste Edital e seus anexos.

1.2. A licitagdo sera dividida em itens, conforme tabela constante do Termo de
Referéncia, facultando-se ao licitante a participagdo em quantos itens forem de seu
interesse.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm
http://www.gov.br/compras/pt-br
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ITEM

ESPECIFICACAO

CATMAT

UNIDADE DE
FORNECIMENTO

QUANTIDADE

TOMOGRAFO MULTISLICE COM
NO MINIMO 64 FILEIRAS DE
DETECTORES, QUE REALIZA
PELO MENOS 128 CORTES
RECONSTRUIDOS POR
ROTACAO DE 360°, COM
PRESTACAO DE SERVICOS
ACESSORIOS INCLUINDO
INSTALACAO, ELABORACAO DE
RELATORIOS, CALIBRACAO,
TESTES DE PROTECAO
RADIOLOGICA, TREINAMENTO
E ASSISTENCIA TECNICA.

614384

UNID.

72

TOMOGRAFO MULTISLICE COM
NO MINIMO 64 FILEIRAS DE
DETECTORES, QUE REALIZA
PELO MENOS 128 CORTES
RECONSTRUIDOS POR
ROTACAO DE 360°, COM
SERVICO DE
DESCOMISSIONAMENTO,
PRESTACAO DE SERVICOS
ACESSORIOS INCLUINDO
INSTALACAO, ELABORACAO DE
RELATORIOS, CALIBRACAO,
TESTES DE PROTECAO
RADIOLOGICA, TREINAMENTO
E ASSISTENCIA TECNICA.

614384

UNID.

08

1.3.

1.4.

2.

2.1.

O licitante ndo poderé oferecer proposta em quantitativo inferior ao maximo previsto
para a contratagcdo, conforme Termo de Referéncia. (N&o havera cotagao parcial)

O objeto da contratacdo enquadra-se na margem de preferéncia.

DO REGISTRO DE PRECOS

As regras referentes aos 6rgaos gerenciador e participantes, bem como a eventuais
adesdes sao as que constam da minuta de Ata de Registro de Precos.
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3. DA PARTICIPACAO NA LICITACAO

3.1. Poderdo participar deste certame os interessados cujo ramo de atividade seja
compativel com o objeto da licitacdo e que estiverem previamente credenciados no Sistema
de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF e no Sistema de Compras do
Governo Federal (www.gov.br/compras/pt-br).

3.1.1. Os interessados deverdao atender as condi¢cdes exigidas no
cadastramento no Sicaf até o terceiro dia Util anterior a data prevista para
recebimento das propostas.

3.2. O licitante responsabiliza-se exclusiva e formalmente pelas transacdes efetuadas em
seu nome, assume como firmes e verdadeiras suas propostas e seus lances, inclusive os
atos praticados diretamente ou por seu representante, excluida a responsabilidade do
provedor do sistema ou do 6rgéo ou entidade promotora da licitacdo por eventuais danos
decorrentes de uso indevido das credenciais de acesso, ainda que por terceiros.

3.3. E de responsabilidade do cadastrado conferir a exatiddo dos seus dados cadastrais
nos Sistemas relacionados no item anterior e manté-los atualizados junto aos 6rgaos
responsaveis pela informacdo, devendo proceder, imediatamente, a correcdo ou a
alteracao dos registros téo logo identifique incorrecdo ou aqueles se tornem desatualizados.

3.4. A nao observancia do disposto no item anterior podera ensejar desclassificacdo no
momento da habilitacéo.

3.5.  Nao poderéo disputar esta licitacao:
3.5.1. Aquele que ndo atenda as condicfes deste Edital e seu(s) anexo(s);

3.5.2.  Autor do anteprojeto, do projeto basico ou do projeto executivo, pessoa
fisica ou juridica, quando a licitacdo versar sobre servicos ou fornecimento de
bens a ele relacionados;

3.5.3. Empresa, isoladamente ou em consaorcio, responsavel pela elaboracéo
do projeto basico ou do projeto executivo, ou empresa da qual o autor do projeto
seja dirigente, gerente, controlador, acionista ou detentor de mais de 5% (cinco
por cento) do capital com direito a voto, responsavel técnico ou subcontratado,
guando a licitagdo versar sobre servicos ou fornecimento de bens a ela
necessarios;

3.5.4. Pessoa fisica ou juridica que se encontre, ao tempo da licitacéo,
impossibilitada de participar da licitacdo em decorréncia de sancéo que lhe foi
imposta;
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3.5.5. Aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial,
econOmica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do 6rgdo ou entidade
contratante ou com agente publico que desempenhe fungéo na licitagcdo ou atue
na fiscalizagdo ou na gestdo do contrato, ou que deles seja cOnjuge,
companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro
grau;

3.5.6. Empresas controladoras, controladas ou coligadas, nos termos da Lei
n° 6.404, de 15 de dezembro de 1976, concorrendo entre si;

3.5.7. Pessoa fisica ou juridica que, nos 5 (cinco) anos anteriores a
divulgacdo do edital, tenha sido condenada judicialmente, com transito em
julgado, por exploracdo de trabalho infantil, por submissao de trabalhadores a
condi¢cdes analogas as de escravo ou por contratacdo de adolescentes nos
casos vedados pela legislacao trabalhista;

3.5.8.  Agente publico do érgdo ou entidade licitante;
3.5.9. Pessoas juridicas reunidas em consorcio;
3.5.10. Sociedade cooperativa,

3.5.11. Organizacbes da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP,
atuando nessa condicéo;

3.5.12. Sociedade que desempenhe atividade incompativel com o objeto da
licitacao;
3.5.13. Empresas estrangeiras que nao tenham representacao legal no Brasil

com poderes expressos para receber citacdo e responder administrativa ou
judicialmente;

3.6. Nao podera participar, direta ou indiretamente, da licitacdo ou da execucdo do
contrato agente publico do 6rgdo ou entidade contratante, devendo ser observadas as
situagcBes que possam configurar conflito de interesses no exercicio ou apds o exercicio do
cargo ou emprego, nos termos da legislacdo que disciplina a matéria, conforme § 1° do art.
9° da Lei n° 14.133, de 2021.

3.7. O impedimento de que trata o item 3.5.4 sera também aplicado ao licitante que atue
em substituicdo a outra pessoa, fisica ou juridica, com o intuito de burlar a efetividade da
sancdo a ela aplicada, inclusive a sua controladora, controlada ou coligada, desde que
devidamente comprovado o ilicito ou a utilizacdo fraudulenta da personalidade juridica do
licitante.
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3.8. A critério da Administracdo e exclusivamente a seu servigo, 0 autor dos projetos e a
empresa a que se referem os itens 3.5.2 e 3.5.3 poderao participar no apoio das atividades
de planejamento da contratacdo, de execuc¢éo da licitagdo ou de gestao do contrato, desde
gue sob supervisao exclusiva de agentes publicos do 6rgéo ou entidade.

3.9. Equiparam-se aos autores do projeto as empresas integrantes do mesmo grupo
econdmico.

3.10. O disposto nos itens 3.5.2 e 3.5.3 ndo impede a licitagdo ou a contratacdo de servico
gue inclua como encargo do contratado a elaboracdo do projeto basico e do projeto
executivo, nas contratacdes integradas, e do projeto executivo, nos demais regimes de
execucao.

3.11. Em licitacbes e contratacdes realizadas no ambito de projetos e programas
parcialmente financiados por agéncia oficial de cooperagcao estrangeira ou por organismo
financeiro internacional com recursos do financiamento ou da contrapartida nacional, ndo
podera participar pessoa fisica ou juridica que integre o rol de pessoas sancionadas por
essas entidades ou que seja declarada inidbnea nos termos da Lei n® 14.133/2021.

3.12. A vedacao de que trata o item 3.6 estende-se a terceiro que auxilie a conducédo da
contratacdo na qualidade de integrante de equipe de apoio, profissional especializado ou
funcionario ou representante de empresa que preste assessoria técnica.

4. DO ORCAMENTO ESTIMADO

4.1. O orcamento estimado da presente contratacdo sera de carater sigiloso.

4.2. Parafins do disposto no item anterior, o orcamento estimado para a contratacao nao
sera tornado publico antes de definido o resultado do julgamento das propostas.

4.3. O carater sigiloso do orcamento estimado para a contratacdo ndo prevalecera para
os 6rgaos de controle interno e externo.

5. DA APRESENTACAO DA PROPOSTA E DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO

5.1. Na presente licitacdo, a fase de habilitacdo ocorrera apés as fases de apresentacao
de propostas e lances e de julgamento.

5.2. Os licitantes encaminhardo, exclusivamente por meio do sistema eletrénico, a
proposta com o preco ou o percentual de desconto, conforme o critério de julgamento
adotado neste Edital, até a data e o horario estabelecidos para abertura da sessao publica.

5.3. No cadastramento da proposta inicial, o licitante declarara, em campo proprio do
sistema, que:
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5.3.1. Est4 ciente e concorda com as condi¢cdes contidas no edital e seus
anexos, bem como de que a proposta apresentada compreende a integralidade
dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na
Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convencgdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de sua entrega em definitivo e que cumpre plenamente os
requisitos de habilitacdo definidos no instrumento convocatorio;

5.3.2.  Nao emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre e ndo emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos,
na condigdo de aprendiz, nos termos do artigo 7°, XXXIll, da Constituicdo
(https://certidoes.sit.trabalho.gov.br);

5.3.3.  Nao possui empregados executando trabalho degradante ou forgado,
observando o disposto nos incisos Ill e IV do art. 1° e no inciso Ill do art. 5° da
Constituicdo Federal,

5.3.4. Cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com
deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras
normas especificas.

5.4. O licitante devera declarar em campo proprio do sistema se 0 produto ou servico
ofertado € manufaturado nacional beneficiado por um dos critérios de margem de
preferéncia indicados no Termo de Referéncia, quando for o caso, para usufruir do

beneficio.

5.5. No caso das empresas que foram beneficiadas pela Lei n° 12.546, de 2011, as
propostas de precos deverdo ser apresentadas com as aliquotas em vigor, nos termos da
Lei n® 14.973, de 2024, aplicaveis para o ano de apresentacdo da proposta.

5.5.1 A pedido da empresa contratada, o preco do contrato poderd ser
revisto, nos termos do art. 134 c/c art. 136, |, da Lei n°® 14.133, de 2021, apos
efetiva majoracédo das aliquotas, conforme regime de transi¢cao previsto no art.
9°A e 9°-B da Lei n° 12.546, de 2011, com a redacéo dada pela Lei n°® 14.973,
de 2024.

5.6. A falsidade da declarac&o de que trata os itens 5.3 sujeitara o licitante as san¢cdes
previstas na Lei n°® 14.133, de 2021, e neste Edital.

5.7. Oslicitantes poderéo retirar ou substituir a proposta ou os documentos de habilitacéo
anteriormente inseridos no sistema, até a abertura da sesséo publica.
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5.8. Na&o havera ordem de classificacdo na etapa de apresentacdo da proposta e dos
documentos de habilitagéo pelo licitante, o que ocorrer4 somente apds os procedimentos
de abertura da sesséo publica e da fase de envio de lances.

5.9. Seréo disponibilizados para acesso publico os documentos que compdem a proposta
dos licitantes convocados para apresentacdo de propostas, apos a fase de envio de lances.

5.10. Desde que disponibilizada a funcionalidade no sistema, o licitante podera
parametrizar o seu valor final minimo ou o seu percentual de desconto maximo quando do
cadastramento da proposta e obedecera as seguintes regras:

5.10.1. A aplicacdo do intervalo minimo de diferenca de valores ou de
percentuais entre os lances, que incidira tanto em relacdo aos lances
intermediarios quanto em relacao ao lance que cobrir a melhor oferta; e

5.10.2. Os lances serdo de envio automatico pelo sistema, respeitado o valor
final minimo, caso estabelecido, e o intervalo de que trata o subitem acima.

5.11. O valor final minimo ou o percentual de desconto final maximo parametrizado no
sistema podera ser alterado pelo fornecedor durante a fase de disputa, sendo vedado:

5.11.1. Valor superior a lance ja registrado pelo fornecedor no sistema, quando
adotado o critério de julgamento por menor preco; e

5.11.2. Percentual de desconto inferior a lance ja registrado pelo fornecedor no
sistema, quando adotado o critério de julgamento por maior desconto.

5.12. O valor final minimo ou o percentual de desconto final maximo parametrizado na
forma do item 5.10 possuira carater sigiloso para os demais fornecedores e para o 6rgao
ou entidade promotora da licitagéo, podendo ser disponibilizado estrita e permanentemente
aos orgaos de controle externo e interno.

5.13. Cabera ao licitante interessado em patrticipar da licitacdo acompanhar as operacées
no sistema eletrénico durante o processo licitatorio e se responsabilizar pelo 6nus
decorrente da perda de negocios diante da inobservancia de mensagens emitidas pela
Administracdo ou de sua desconexao.

5.14. O licitante devera comunicar imediatamente ao provedor do sistema qualquer
acontecimento que possa comprometer o sigilo ou a segurancga, para imediato blogueio de
acesso.

6. DO PREENCHIMENTO DA PROPOSTA

6.1. O licitante devera enviar sua proposta mediante o preenchimento, no sistema
eletronico, dos seguintes campos:
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6.1.1. Valor unitario do item, em moeda corrente nacional (no limite de até
guatro casas decimais);

6.1.2. A quantidade de unidades, observada a quantidade minima fixada no
Termo de Referéncia para cada item;

6.1.3. Marca;
6.1.4. Fabricante;

6.1.5. Descricdo do objeto, contendo as informacdes similares a
especificacdes do Termo de Referéncia.

6.2. Todas as especificacdes do objeto contidas na proposta vinculam o licitante.

6.2.1. Quando da convocacéo pelo Pregoeiro para apresentacéo de proposta
atualizada, o licitante devera apresenta-la de acordo com o Anexo Il deste Edital.

6.3. Nos valores propostos estardo inclusos todos 0s custos operacionais, encargos
previdenciarios, trabalhistas, tributarios, comerciais e quaisquer outros que incidam direta
ou indiretamente na execucao do objeto.

6.4. Os precos ofertados, tanto na proposta inicial, quanto na etapa de lances, serdo de
exclusiva responsabilidade do licitante, ndo Ihe assistindo o direito de pleitear qualquer
alteracao, sob alegacao de erro, omissao ou qualquer outro pretexto.

6.5. Se oregime tributario da empresa implicar o recolhimento de tributos em percentuais
variaveis, a cotacao adequada sera a que corresponde a média dos efetivos recolhimentos
da empresa nos ultimos doze meses.

6.6. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, no pagamento
serdo retidos na fonte os percentuais estabelecidos na legislagcéo vigente.

6.7. A apresentacdo das propostas implica obrigatoriedade do cumprimento das
disposicfes nelas contidas, em conformidade com o que dispde o Termo de Referéncia,
assumindo o proponente o compromisso de executar o objeto licitado nos seus termos, bem
como de fornecer os materiais, equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, em
guantidades e qualidades adequadas a perfeita execucéo contratual, promovendo, quando
requerido, sua substituicao.

6.8. O prazo de validade da proposta ndo sera inferior a 90 (noventa) dias, a contar da
data de sua apresentacao.

6.9. Os licitantes devem respeitar os precos maximos estabelecidos nas normas de
regéncia de contratacdes publicas federais, quando participarem de licitagdes publicas;
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6.10. Caso o critério de julgamento seja o de menor preco, os licitantes devem respeitar
0S precos maximos previstos no Termo de Referéncia.

6.11. O descumprimento das regras supramencionadas pode ensejar a responsabilizacao
pelo Tribunal de Contas da Unido e, apds o devido processo legal, gerar as seguintes
consequéncias: assinatura de prazo para a adocdo das medidas necessarias ao exato
cumprimento da lei, nos termos do art. 71, inciso 1X, da Constituicdo; ou condenacao dos
agentes publicos responsaveis e da empresa contratada ao pagamento dos prejuizos ao
erario, caso verificada a ocorréncia de superfaturamento por sobrepreco na execucao do
contrato.

7. DA ABERTURA DA SESSAO, CLASSIFICACAO DAS PROPOSTAS E
FORMULAGCAO DE LANCES

7.1. A abertura da presente licitacdo dar-se-a automaticamente em sessao publica, por
meio de sistema eletrénico, na data, horario e local indicados neste Edital.

7.2. Os licitantes poderdo retirar ou substituir a proposta ou os documentos de
habilitacdo, quando for o caso, anteriormente inseridos no sistema, até a abertura da
sessao publica.

7.3. O sistema disponibilizara campo préprio para troca de mensagens entre o Pregoeiro
e os licitantes.

7.4. Iniciada a etapa competitiva, os licitantes deverdao encaminhar lances
exclusivamente por meio de sistema eletrénico, sendo imediatamente informados do seu
recebimento e do valor consignado no registro.

7.5. O lance devera ser ofertado pelo valor unitario do ITEM;

7.6. Os licitantes poderado oferecer lances sucessivos, observando o horério fixado para
abertura da sesséo e as regras estabelecidas no Edital.

7.7. O licitante somente podera oferecer lance de valor inferior ou percentual de desconto
superior ao ultimo por ele ofertado e registrado pelo sistema.

7.8. O intervalo minimo de diferenca de valores ou percentuais entre os lances, que
incidira tanto em relacao aos lances intermediarios quanto em relagéo a proposta que cobrir
a melhor oferta devera ser no percentual de 0,15% para o _item.

7.9. O licitante podera, uma Unica vez, excluir seu ultimo lance ofertado, no intervalo de
guinze segundos apds 0 registro no sistema, na hipétese de lance inconsistente ou
inexequivel.

7.10. O procedimento seguira de acordo com o modo de disputa adotado.
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7.11. Seraadotado, no envio de lances no pregao eletrénico, o modo de disputa “ABERTO
E FECHADO”, em que os licitantes apresentardo lances publicos e sucessivos, com lance
final e fechado.

7.11.1. A etapa de lances da sessdo publica ter4 duracédo inicial de quinze
minutos. ApOs esse prazo, o sistema encaminhara aviso de fechamento iminente
dos lances, ap6s o0 que transcorrerda o periodo de até dez minutos,
aleatoriamente determinado, findo o qual sera automaticamente encerrada a
recepcao de lances.

7.11.2. Encerrado o prazo previsto no subitem anterior, o sistema abrira
oportunidade para que o autor da oferta de valor mais baixo e os das ofertas com
precos até 10% (dez por cento) superiores aquela possam ofertar um lance final
e fechado em até cinco minutos, o qual sera sigiloso até o encerramento deste
prazo.

7.11.3. Caso o item em disputa envolva objeto abrangido por margem de
preferéncia, o percentual referido na disposicéo anterior sera de 20%, nos termos
do 8 6° do artigo 24 da IN SEGES/ME n° 73, de 2022, incluido pela IN
SEGES/MGI n°® 79, de 12 de setembro de 2024.

7.11.4. No procedimento de que trata o subitem supra, o licitante podera optar
por manter o seu Ultimo lance da etapa aberta, ou por ofertar melhor lance.

7.11.5. Nao havendo pelo menos trés ofertas nas condi¢des definidas neste
item, poderdo os autores dos melhores lances subsequentes, na ordem de
classificacdo, até o maximo de trés, oferecer um lance final e fechado em até
cinco minutos, o qual serd sigiloso até o encerramento deste prazo.

7.12. Apds o término dos prazos estabelecidos nos subitens anteriores, o sistema
ordenard e divulgara os lances segundo a ordem crescente de valores.

7.13. Nao serdo aceitos dois ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que
for recebido e registrado em primeiro lugar.

7.14. Durante o transcurso da sessao publica, os licitantes serdo informados, em tempo
real, do valor do menor lance registrado, vedada a identificacéo do licitante.

7.15. No caso de desconexdo com o Pregoeiro, no decorrer da etapa competitiva do
Pregéo, o sistema eletrénico poderd permanecer acessivel aos licitantes para a recepcao
dos lances.

7.16. Quando a desconexdo do sistema eletrdnico para o pregoeiro persistir por tempo
superior a dez minutos, a sessao publica serd suspensa e reiniciada somente apoés
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decorridas vinte e quatro horas da comunicacao do fato pelo Pregoeiro aos participantes,
no sitio eletrénico utilizado para divulgacéo.

7.17. Caso o licitante ndo apresente lances, concorrera com o valor de sua proposta.

7.18. Ao final da fase de lances, sera aplicado o beneficio da margem de preferéncia, nos
termos do art. 26 da Lei 14133/21.

7.18.1 Para produtos ou servicos abrangidos por margem de preferéncia
normal ou adicional, caso a proposta de menor preco nao tenha por objeto
produto ou servico contemplado pela referida margem, o sistema
automaticamente indicard as propostas de produtos ou servicos que fagcam jus
ao diferencial de preco, pela ordem de classificacéo, para fins de aceitacao pelo
sistema.

7.18.2 Nestas situacoes, a proposta beneficiada pela aplicacdo da margem de
preferéncia normal ou adicional, conforme o0 caso, tornar-se-4 a proposta
classificada em primeiro lugar.

7.19. Em relacdo a itens ndo exclusivos para participacdo de microempresas e empresas
de pequeno porte, uma vez encerrada a etapa de lances, serd efetivada a verificacdo
automatica, junto a Receita Federal, do porte da entidade empresarial, caso a contratacao
nao se enquadre nas vedagdes dos 881° e 2°do art. 4°da Lei n°® 14.133, de 2021. O sistema
identificard em coluna prépria as microempresas e empresas de pequeno porte
participantes, procedendo a comparagéo com o0s valores da primeira colocada, se esta for
empresa de maior porte, assim como das demais classificadas, para o fim de aplicar-se o
disposto nos arts. 44 e 45 da Lei Complementar n° 123, de 2006, regulamentada pelo
Decreto n° 8.538, de 2015.

7.19.1 Quando houver propostas beneficiadas com as margens de
preferéncia, apenas poderao se valer do critério de desempate previsto nos arts.
44 e 45 da Lei Complementar n® 123, de 2006, as propostas de microempresas
e empresas de pequeno porte que também fizerem jus as margens de
preferéncia (art. 5°, 89°, I, do Decreto n.° 8538, de 2015).

7.19.2 O parametro para o empate ficto, nesse caso, consistira no preco
ofertado pela fornecedora classificada em primeiro lugar em razéo da aplicacao
da margem de preferéncia.

7.19.3 Nessas condi¢des, as propostas de microempresas e empresas de
pegueno porte que se encontrarem na faixa de até 5% (cinco por cento), caso
se trate de um pregéo, serdo consideradas empatadas com a primeira colocada.

Pagina 11|28



“

MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

7.19.4 A licitante mais bem classificada nos termos do subitem anterior tera o
direito de encaminhar uma ultima oferta para desempate, obrigatoriamente em
valor inferior ao da primeira colocada, no prazo de 5 (cinco) minutos controlados
pelo sistema, contados apds a comunicagdo automatica para tanto.

7.19.5 Caso a microempresa ou a empresa de pequeno porte melhor
classificada desista ou ndo se manifeste no prazo estabelecido, serdo
convocadas as demais licitantes microempresa e empresa de pequeno porte que
se encontrem naquele intervalo de até 5% (cinco por cento), caso se trate de um
pregao, na ordem de classificacdo, para o exercicio do mesmo direito, no prazo
estabelecido no subitem anterior.

7.19.6 No caso de equivaléencia dos valores apresentados pelas
microempresas e empresas de pequeno porte que se encontrem nos intervalos
estabelecidos nos subitens anteriores, sera realizado sorteio entre elas para que
se identifique aquela que primeiro podera apresentar melhor oferta.

7.19.7 A obtencao do beneficio a que se refere o item anterior fica limitada as
microempresas e as empresas de pequeno porte que, no ano-calendario de
realizacdo da licitacdo, ainda nao tenham celebrado contratos com a
Administracdo Publica cujos valores somados extrapolem a receita bruta maxima
admitida para fins de enquadramento como empresa de pequeno porte.

7.20. S6 podera haver empate entre propostas iguais (ndo seguidas de lances), ou entre
lances finais da fase fechada do modo de disputa aberto e fechado.

7.20.1. Havendo eventual empate entre propostas ou lances, o critério de
desempate sera aquele previsto no art. 60 da Lei n°® 14.133, de 2021, nesta
ordem:

7.20.1.1. Disputa final, hipétese em que os licitantes empatados poderéo
apresentar nova proposta em ato continuo a classificagéao;

7.20.1.2. Avaliacdo do desempenho contratual prévio dos licitantes, para
a qual deverdo preferencialmente ser utilizados registros cadastrais para
efeito de atesto de cumprimento de obriga¢cdes previstos nesta Lei;

7.20.1.3. Desenvolvimento pelo licitante de acdes de equidade entre
homens e mulheres no ambiente de trabalho, conforme Decreto n° 11.430,
de 8 de margo de 2023,

7.20.1.4. Desenvolvimento pelo licitante de programa de integridade,
conforme Decreto n® 12.304, de 2024.
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7.20.2. Persistindo o empate, serd assegurada preferéncia, sucessivamente,
aos bens e servigos produzidos ou prestados por:

7.20.2.1. Empresas estabelecidas no territério do Estado ou do Distrito
Federal do 6rgao ou entidade da Administracéo Publica estadual ou distrital
licitante ou, no caso de licitacdo realizada por 6rgdo ou entidade de
Municipio, no territorio do Estado em que este se localize;

7.20.2.2. Empresas brasileiras;

7.20.2.3. Empresas que invistam em pesquisa e no desenvolvimento de
tecnologia no Pais;

7.20.2.4. Empresas que comprovem a pratica de mitigacdo, nos termos
da Lei n® 12.187, de 29 de dezembro de 2009.

7.21. Esgotados todos os demais critérios de desempate previstos em lei, a escolha do
licitante vencedor ocorrerd por sorteio, em ato publico, para o qual todos os licitantes serao
convocados, vedado qualquer outro processo.

7.22. Encerrada a etapa de envio de lances da sessdo publica, na hipotese da proposta
do primeiro colocado permanecer acima do preco maximo ou inferior ao desconto definido
para a contratacdo, o pregoeiro podera negociar condicbes mais vantajosas, apos definido
o resultado do julgamento.

7.22.1. A negociacdo podera ser feita com os demais licitantes, segundo a
ordem de classificagcao inicialmente estabelecida, quando o primeiro colocado,
mesmo apos a negociacdo, for desclassificado em razdo de sua proposta
permanecer acima do preco maximo definido pela Administracéo.

7.22.2. A negociacdo sera realizada por meio do sistema, podendo ser
acompanhada pelos demais licitantes.

7.22.3. O resultado da negociacdo sera divulgado a todos os licitantes e
anexado aos autos do processo licitatorio.

7.22.4. O pregoeiro solicitara ao licitante mais bem classificado que, no prazo
de 2 (duas) horas, envie a proposta adequada ao ultimo lance ofertado apos a
negociagdo realizada, acompanhada, se for o caso, dos documentos
complementares, quando necessarios a confirmacdo daqueles exigidos neste
Edital e ja apresentados.

7.22.5. E facultado ao pregoeiro prorrogar o prazo estabelecido, a partir de
solicitagcado fundamentada feita no chat pelo licitante, antes de findo o prazo.
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7.23. A margem de preferéncia, quando aplicavel, devera ser observada e seré aplicada
nos seguintes casos:

7.23.1. Margem de Preferéncia de 5%, quando atendidas cumulativamente:

7.23.1.1. Proposta que oferte medicamento registrado na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA; e que

7.23.1.2. Seja fabricado em unidade produtiva situada em territorio
nacional,

7.23.2. Margem de Preferéncia de até 10%, quando atendidas
cumulativamente:

7.23.2.1. Proposta que oferte medicamento registrado na Anvisa e que,

7.23.2.2. Seja fabricado em unidade produtiva situada em territorio
nacional e que,

7.23.2.3. Utilize exclusivamente o Insumo Farmacéutico Ativo (IFA) cujas
etapas produtivas foram integralmente realizadas em territorio nacional a
partir do material de partida.

7.23.2.4. Os produtos manufaturados nacionais e 0s servicos nacionais
resultantes de desenvolvimento e inovacao tecnolégica realizados no Pais
poderdo ter margem de preferéncia adicional de até dez por cento, que,
acumulada a margem de preferéncia normal, ndo podera ultrapassar 20%.
(81° do Art. 3° Decreto 11.890/2024).

7.24. Apbs a negociacdo do preco, o Pregoeiro iniciara a fase de aceitacao e julgamento
da proposta.

8. DA FASE DE JULGAMENTO

8.1. Encerrada a etapa de negociacdo, o pregoeiro verificara se o licitante
provisoriamente classificado em primeiro lugar atende as condi¢cdes de participagdo no
certame, conforme previsto no art. 14 da Lei n°® 14.133/2021, legislacao correlata e no item
3.5 do edital, especialmente quanto a existéncia de san¢do que impeca a participagdo no
certame ou a futura contratagéo, mediante a consulta aos seguintes cadastros:

8.1.1. SICAF,

8.1.2. Cadastro Nacional de Empresas Punidas — CNEP, mantido pela
Controladoria-Geral da Unido (https://portaldatransparencia.gov.br/pagina-
interna/603244-cnep); e.
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8.2. A consulta aos cadastros sera realizada no nome e no CNPJ da empresa licitante.

8.2.1. A consulta no CNEP quanto as san¢des previstas na Lei n° 8.429, de
1992, também ocorrera no nome e no CPF do s6cio majoritario da empresa
licitante, se houver, por for¢a do art. 12 da citada lei.

8.3. Caso conste na Consulta de Situacdo do licitante a existéncia de Ocorréncias
Impeditivas Indiretas, o Pregoeiro diligenciara para verificar se houve fraude por parte das
empresas apontadas no Relatorio de Ocorréncias Impeditivas Indiretas. (IN n° 3/2018, art.
29, caput)

8.3.1. A tentativa de burla sera verificada por meio dos vinculos societarios,
linhas de fornecimento similares, dentre outros. (IN n° 3/2018, art. 29, §1°).

8.3.2. O licitante serd convocado para manifestacdo previamente a uma
eventual desclassificagédo. (IN n® 3/2018, art. 29, §2°).

8.3.3.  Constatada a existéncia de sanc¢do, o licitante sera reputado inabilitado,
por falta de condicdo de participacao.

8.4. Caso o licitante provisoriamente classificado em primeiro lugar tenha se utilizado de
algum tratamento favorecido as ME/EPPs ou tenha se valido da aplicacdo da margem de
preferéncia, o sistema verificara se o licitante faz jus ao beneficio aplicado.

8.4.1 Caso o licitante ndo venha a comprovar o atendimento dos requisitos
para fazer jus ao beneficio da margem de preferéncia, as propostas serédo
reclassificadas, para fins de nova aplicacdo da margem de preferéncia.

8.5. Verificadas as condi¢des de participagéo e de utilizacdo do tratamento favorecido, o
pregoeiro examinard a proposta classificada em primeiro lugar quanto a adequacédo ao
objeto e a compatibilidade do preco em relacdo ao maximo estipulado para contratacéao
neste Edital e em seus anexos, observado o disposto no artigo 29 a 35 da IN SEGES n° 73,
de 30 de setembro de 2022.

8.6. Sera desclassificada a proposta vencedora que:
8.6.1.  Contiver vicios insanaveis;

8.6.2. Nao obedecer as especificacbes técnicas contidas no Termo de
Referéncia;

8.6.3.  Apresentar precos inexequiveis ou permanecerem acima do preco
maximo definido para a contratacao;

8.6.4. Nao tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela
Administragao;
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8.6.5. Apresentar desconformidade com quaisquer outras exigéncias deste
Edital ou seus anexos, desde que insanavel.

8.7. No caso de bens e servicos em geral, é indicio de inexequibilidade das propostas
valores inferiores a 50% (cinquenta por cento) do valor orgado pela Administracéo.

8.7.1. A inexequibilidade, na hipotese de que trata o caput, sO sera
considerada apos diligéncia do pregoeiro, que comprove:

8.7.1.1. Que o custo do licitante ultrapassa o valor da proposta; e

8.7.1.2. Inexistirem custos de oportunidade capazes de justificar o vulto
da oferta.

8.8. Se houver indicios de inexequibilidade da proposta de preco, ou em caso da
necessidade de esclarecimentos complementares, poderédo ser efetuadas diligéncias, para
gue a empresa comprove a exequibilidade da proposta.

8.9. Caso o custo global estimado do objeto licitado tenha sido decomposto em seus
respectivos custos unitarios por meio de Planilha de Custos e Formacdo de Precos
elaborada pela Administracdo, o licitante classificado em primeiro lugar sera convocado
para apresentar Planilha por ele elaborada, com os respectivos valores adequados ao valor
final da sua proposta, sob pena de ndo aceitacdo da proposta.

8.10. Erros no preenchimento da planilha ndo constituem motivo para a desclassificacao
da proposta. A planilha poderd ser ajustada pelo fornecedor, no prazo indicado pelo
sistema, desde que ndo haja majoracdo do pre¢o e que se comprove gque este é o bastante
para arcar com todos os custos da contratacao;

8.10.1. O ajuste de gue trata este dispositivo se limita a sanar erros ou falhas
gue ndo alterem a substancia das propostas;

8.10.2. Considera-se erro no preenchimento da planilha passivel de correcéo
a indicacao de recolhimento de impostos e contribuicbes na forma do Simples
Nacional, quando ndo cabivel esse regime.

8.11. Para fins de analise da proposta quanto ao cumprimento das especificacbes do
objeto, podera ser colhida a manifestagéo escrita do setor requisitante do insumo ou da
area especializada no objeto.

8.12. Caso o Termo de Referéncia exija a apresentacao de carta de solidariedade emitida
pelo fabricante, que assegure a execucdo do contrato, no caso de licitante revendedor ou
distribuidor, o licitante classificado em primeiro lugar devera apresenta-la, sob pena de ndo
aceitacao da proposta.
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9. DA FASE DE HABILITACAO

9.1. Os documentos previstos no Termo de Referéncia, necessarios e suficientes para
demonstrar a capacidade do licitante de realizar o objeto da licitacdo, serdo exigidos para
fins de habilitag&o, nos termos dos arts. 62 a 70 da Lei n® 14.133, de 2021.

9.1.1. A documentacao exigida para fins de habilitag&o juridica, fiscal, social
e trabalhista e econdomico-financeira, podera ser substituida pelo registro
cadastral no SICAF;

9.2. Quando permitida a participacdo de empresas estrangeiras que nao funcionem no
Pais, as exigéncias de habilitacdo serdo atendidas mediante documentos equivalentes,
inicialmente apresentados em traducao livre.

9.3. Na hipotese de o licitante vencedor ser empresa estrangeira que ndo funcione no
Pais, para fins de assinatura do contrato ou da ata de registro de precgos, os documentos
exigidos para a habilitagéo serdo traduzidos por tradutor juramentado no Pais e apostilados
nos termos do disposto no Decreto n° 8.660, de 29 de janeiro de 2016, ou de outro que
venha a substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos consulados ou embaixadas.

9.4. Os documentos exigidos para fins de habilitacdo deverdo ser apresentados por
meio digital, exclusivamente por meio de convocacdo de anexo, durante a sessao publica
no Sistema COMPRAS.GOV.BR;

9.4.1. Eventualmente, caso constatada a necessidade pela equipe de
contratacdo, documentos complementares aos ja apresentados poderdo ser
apresentados, por meio digital no endereco eletrénico:
licitacao.dlog@saude.qov.br;

9.5. Os documentos exigidos para fins de habilitacdo poderdo ser substituidos por
registro cadastral emitido por 6rgdo ou entidade publica, desde que o registro tenha sido
feito em obediéncia ao disposto na Lei n°® 14.133/2021.

9.6. Sera verificado se o licitante apresentou declaracéo de que atende aos requisitos de
habilitacdo, e o declarante respondera pela veracidade das informagfes prestadas, na
forma da lei.

9.7. Sera verificado se o licitante apresentou no sistema, sob pena de inabilitagdo, a
declaracéo de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia
e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

9.8. O licitante devera apresentar, sob pena de desclassificacdo, declaracéo de que suas
propostas econdmicas compreendem a integralidade dos custos para atendimento dos
direitos trabalhistas assegurados na Constituicao Federal, nas leis trabalhistas, nas normas
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infralegais, nas convencgdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega das propostas.

9.9. A habilitacao seré verificada por meio do Sicaf, nos documentos por ele abrangidos.

9.9.1. Somente havera a necessidade de comprovacédo do preenchimento de
requisitos mediante apresentacdo dos documentos originais ndo-digitais quando
houver duvida em relacédo a integridade do documento digital ou quando a lei
expressamente o exigir. (IN n° 3/2018, art. 4°, §1°, e art. 6°, §4°).

9.10. E de responsabilidade do licitante conferir a exatiddo dos seus dados cadastrais no
Sicaf e manté-los atualizados junto aos 6rgaos responsaveis pela informacao, devendo
proceder, imediatamente, a correcdo ou a alteracdo dos registros tao logo identifique
incorrecao ou aqueles se tornem desatualizados. (IN n° 3/2018, art. 7°, caput).

9.10.1. A ndo observancia do disposto no item anterior podera ensejar
desclassificacdo no momento da habilitagdo. (IN n° 3/2018, art. 7°, paragrafo
anico).
9.11. A verificacdo pelo pregoeiro, em sitios eletrénicos oficiais de 6rgados e entidades
emissores de certiddes constitui meio legal de prova, para fins de habilitacéo.

9.11.1. Os documentos exigidos para habilitacio que ndo estejam
contemplados no Sicaf serdo enviados por meio do sistema, em formato digital,
no prazo de 2 (duas) horas, prorrogavel por igual periodo, contado da solicitacdo
do pregoeiro.

9.12. A verificagdo no Sicaf ou a exigéncia dos documentos nele ndo contidos somente
sera feita em relacéo ao licitante vencedor.

9.12.1. Os documentos relativos a regularidade fiscal que constem do Termo
de Referéncia somente serdo exigidos, em qualquer caso, em momento
posterior ao julgamento das propostas, e apenas do licitante mais bem
classificado.

Y

9.12.2 Respeitada a excec¢do do subitem anterior, relativa a regularidade
fiscal, quando a fase de habilitacdo anteceder as fases de apresentacédo de
propostas e lances e de julgamento, a verificacdo ou exigéncia do presente
subitem ocorrera em relagcéo a todos os licitantes.

9.12.3. A comprovagao de que trata o cumprimento da reserva de cargos para
pessoas com deficiéncia e reabilitados da Previdéncia Social seréo realizadas
pelo Pregoeiro por meio da emisséo de certiddes junto ao Ministério do Trabalho
e Emprego.
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9.13. Encerrado o prazo para envio da documentacao de que trata o item 9.11.1, podera
ser admitida, mediante decisdo fundamentada do Pregoeiro, a apresentacdo de novos
documentos de habilitacdo ou a complementacao de informagdes acerca dos documentos
ja apresentados pelos licitantes, em até 2 (duas) horas, para:

9.13.1. A afericdo das condi¢cdes de habilitacdo do licitante, desde que
decorrentes de fatos existentes a época da abertura do certame;

9.13.2. Atualizacdo de documentos cuja validade tenha expirado apds a data
de recebimento das propostas;

9.13.3. Suprimento da auséncia de documento de cunho declaratério emitido
unilateralmente pelo licitante;

9.13.4. Suprimento da auséncia de certiddo e/ou documento de cunho
declaratério expedido por 6rgéo ou entidade cujos atos gozem de presunc¢éo de
veracidade e fé publica.

9.14. Findo o prazo assinalado sem o envio da nova documentacéo, restara preclusa essa
oportunidade conferida ao licitante, implicando sua inabilitacao

9.15. Na analise dos documentos de habilitacdo, a comisséo de contratacdo podera sanar
erros ou falhas, que ndo alterem a substancia dos documentos e sua validade juridica,
mediante decisdo fundamentada, registrada em ata e acessivel a todos, atribuindo-lhes
eficacia para fins de habilitagéo e classificacéo.

9.16. Na hipétese de o licitante ndo atender as exigéncias para habilitacdo, o pregoeiro
examinara a proposta subsequente e assim sucessivamente, na ordem de classificacéo,
até a apuracao de uma proposta que atenda ao presente edital, observado o prazo disposto
no subitem 9.11.1.

9.17. Somente serdo disponibilizados para acesso publico os documentos de habilitacdo
do licitante cuja proposta atenda ao edital de licitacdo, apds concluidos os procedimentos
de que trata o subitem anterior.

9.18. A comprovacgédo de regularidade fiscal e trabalhista das microempresas e das
empresas de pequeno porte somente sera exigida para efeito de contratacdo, e ndo como
condicdo para participacdo na licitacdo (artigo 43, 8 1° e 2° da Lei Complementar n® 123,
de 14 de dezembro de 2006).

10. DO TERMO DE CONTRATO

10.1. Apds a homologacao e adjudicacao, caso se conclua pela contratacao, sera firmado
termo de contrato.
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10.2. O adjudicatério ter4 o prazo de 3 (trés) dias Uteis, contados a partir da data de sua
convocagao, para assinar o termo de contrato, sob pena de decair o direito a contratacéo,
sem prejuizo das sancdes previstas neste Edital.

10.3. Alternativamente a convocacdo para comparecer perante o 6rgao ou entidade para
a assinatura do Termo de Contrato, a Administracdo podera: a) encaminha-lo para
assinatura, mediante correspondéncia postal com aviso de recebimento (AR), para que seja
assinado e devolvido no prazo de 3 (trés) dias Uteis, a contar da data de seu recebimento;
b) disponibilizar acesso a sistema de processo eletrbnico para que seja assinado
digitalmente em até 3 (trés) dias uteis; ou c) outro meio eletrénico, assegurado o prazo de
3 (trés) dias Uuteis para resposta apés recebimento da notificacdo pela Administracéo.

10.4. Os prazos dos itens 10.2 e 10.3 poderdo ser prorrogados, por igual periodo, por
solicitacao justificada do adjudicatario e aceita pela Administracao.

10.5. O prazo de vigéncia da contratacdo € o estabelecido no Termo de Referéncia.

10.6. Na assinatura do contrato sera exigido o Cadastro Informativo de Créditos nao
Quitados do Setor Publico Federal — Cadin e a comprovacéao das condi¢cdes de habilitacao
e contratacao consignadas neste Edital, que deverdo ser mantidas pelo fornecedor durante
a vigéncia do contrato.

10.6.1. A existéncia de registro no Cadin constitui fator impeditivo para a
contratacao

11. DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

11.1. Homologado o resultado da licitacdo, o licitante mais bem classificado tera o prazo
de 3 (trés) dias, contados a partir da data de sua convocagao, para assinar a Ata de Registro
de Precos, cujo prazo de validade encontra-se nela fixado, sob pena de decadéncia do
direito a contratacdo, sem prejuizo das sancdes previstas na Lei n°® 14.133, de 2021.

11.2. O prazo de convocacao poderd ser prorrogado uma vez, por igual periodo, mediante
solicitagao do licitante mais bem classificado ou do fornecedor convocado, desde que:

11.2.1. a solicitacdo seja devidamente justificada e apresentada dentro do
prazo; e

11.2.2. ajustificativa apresentada seja aceita pela Administragao.

11.3. A ata de registro de precos serd assinada por meio de assinatura digital e
disponibilizada no sistema de registro de precos.

11.4. Serao formalizadas tantas Atas de Registro de Precos quantas forem necessarias
para o registro de todos os itens constantes no Termo de Referéncia, com a indicagéao do
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licitante vencedor, a descricdo do(s) item(ns), as respectivas quantidades, precos
registrados e demais condigoes.

11.5. O preco registrado, com a indicagédo dos fornecedores, sera divulgado no PNCP e
disponibilizado durante a vigéncia da ata de registro de precos.

11.6. A existéncia de precos registrados implicard compromisso de fornecimento nas
condicBes estabelecidas, mas ndo obrigard a Administracdo a contratar, facultada a
realizacdo de licitagcdo especifica para a aquisicdo pretendida, desde que devidamente
justificada.

11.7. Na hipétese de o convocado ndo assinar a ata de registro de precos no prazo e nas
condigbes estabelecidas, fica facultado a Administragdo convocar o0s licitantes
remanescentes do cadastro de reserva, na ordem de classificagdo, para fazé-lo em igual

prazo e nas condi¢cdes propostas pelo primeiro classificado.

11.8. O prazo de vigéncia da ata de registro de precos serd de 1 (um) ano e podera ser
prorrogado, por igual periodo, desde que comprovado o preco vantajoso.

11.8.1. Em caso de prorrogacdo da ata, podera ser renovado o quantitativo
originalmente registrado.

12. DA FORMACAO DO CADASTRO DE RESERVA

12.1. Apos a homologacéo da licitagcéo, seré incluido na ata, na forma de anexo, o registro:

12.1.1. Dos licitantes que aceitarem cotar o objeto com preco igual ao do
adjudicatario, observada a classificacdo na licitacdo e excluido o percentual
referente & margem de preferéncia, quando o objeto ndo atender aos requisitos
previstos no art. 26 da Lei n°® 14.133, de 2021,

12.1.2. Dos licitantes que mantiverem sua proposta original,

12.1.3. Os licitantes poderdo ser convocados pelo Pregoeiro, entre a etapa de
aceitacao da proposta e a habilitacdo para se manifestar, por meio do CHAT do
Pregéo, se aceita compor o cadastro de reserva do item, observado o valor
estimado e o prazo concedido pelo Pregoeiro, o qual pode ser de, no minimo 10
(dez) e no maximo 20 (vinte) minutos, para que o licitante manifeste o interesse.

12.2. Sera respeitada, nas contratacfes, a ordem de classificacdo dos licitantes ou
fornecedores registrados na ata.

12.2.1. A apresentacdo de novas propostas na forma deste item n&o
prejudicara o resultado do certame em relac&o ao licitante mais bem classificado.
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12.2.2. Para fins da ordem de classificacéo, os licitantes ou fornecedores que
aceitarem cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatario antecederdo
agueles que mantiverem sua proposta original.

12.3. A habilitacdo dos licitantes que compordo o cadastro de reserva serd efetuada
guando houver necessidade de contratacao dos licitantes remanescentes, nas seguintes
hipoteses:

12.3.1. Quando o licitante vencedor ndo assinar a ata de registro de pre¢os no
prazo e nas condicfes estabelecidos no edital; ou

12.3.2. Quando houver o cancelamento do registro do fornecedor ou do
registro de precos, nas hipéteses previstas nos art. 28 e art. 29 do Decreto n°
11.462/23.

12.4. Na hipétese de nenhum dos licitantes que aceitaram cotar o objeto com preco igual
ao do adjudicatario concordar com a contratacdo nos termos em igual prazo e nas
condicBes propostas pelo primeiro classificado, a Administracdo, observados o valor
estimado e a sua eventual atualizacédo na forma prevista no edital, podera:

12.4.1. Convocar os licitantes que mantiveram sua proposta original para
negociacao, na ordem de classificacdo, com vistas a obtencéo de preco melhor,
mesmo que acima do preco do adjudicatério; ou

12.4.2. Adjudicar e firmar o contrato nas condi¢des ofertadas pelos licitantes
remanescentes, observada a ordem de classificagdo, quando frustrada a
negociagcado de melhor condigao.

13. DOS RECURSOS

13.1. A interposicao de recurso referente ao julgamento das propostas, a habilitacdo ou
inabilitacdo de licitantes, a anulacao ou revogacao da licitacdo, observara o disposto no art.
165 da Lei n® 14.133, de 2021.

13.2. O prazo recursal € de 3 (trés) dias Uteis, contados da data de intimagédo ou de
lavratura da ata.

13.3. Quando o recurso apresentado impugnar o julgamento das propostas ou o0 ato de
habilitacdo ou inabilitagéo do licitante:

13.3.1. A intencdo de recorrer devera ser manifestada imediatamente, sob
pena de precluséo;

13.3.2. O prazo para a manifestacédo da intencéo de recorrer ndo sera inferior
a 10 (dez) minutos.
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13.3.3. O prazo para apresentacao das razdes recursais sera iniciado na data
de intimacgao ou de lavratura da ata de habilitacdo ou inabilitacéo;

13.4. Os recursos deverdo ser encaminhados em campo proprio do sistema.

13.5. O recurso seré dirigido a autoridade que tiver editado o ato ou proferido a decisédo
recorrida, a qual podera reconsiderar sua decisao no prazo de 3 (trés) dias lteis, ou, nesse
mesmo prazo, encaminhar recurso para a autoridade superior, a qual devera proferir sua
deciséo no prazo de 10 (dez) dias uteis, contado do recebimento dos autos.

13.6. Os recursos interpostos fora do prazo néo serdo conhecidos.

13.7. O prazo para apresentacao de contrarrazdes ao recurso pelos demais licitantes sera
de 3 (trés) dias uteis, contados da data da intimacdo pessoal ou da divulgacdo da
interposicdo do recurso, assegurada a vista imediata dos elementos indispenséaveis a
defesa de seus interesses.

13.8. Orecurso e o pedido de reconsideracao terdo efeito suspensivo do ato ou da decisao
recorrida até que sobrevenha decisao final da autoridade competente.

13.9. O acolhimento do recurso invalida tdo somente 0s atos insuscetiveis de
aproveitamento.

13.10. Os autos do processo permanecerdo com vista franqueada aos interessados no sitio
eletronico Portal de Compras do Governo Federal - http://www.comprasnet.gov.br

14. DAS INFRACOES ADMINISTRATIVAS E SANCOES

14.1. Comete infracdo administrativa, nos termos da lei, o licitante que, com dolo ou culpa:

14.1.1. Deixar de entregar a documentacéo exigida para o certame ou nao
entregar qualguer documento que tenha sido solicitado pelo/a pregoeiro/a
durante o certame;

14.1.2. Salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado,
nao mantiver a proposta em especial quando:

14.1.2.1. Nao enviar a proposta adequada ao ultimo lance ofertado ou
apos a negociacao;

14.1.2.2. Recusar-se a enviar o detalhamento da proposta quando
exigivel;

14.1.2.3. Pedir para ser desclassificado quando encerrada a etapa
competitiva; ou

14.1.2.4. Deixar de apresentar amostra;
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14.1.2.5. Apresentar proposta ou amostra em desacordo com as
especificacdes do edital;

14.1.3. Na&o celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacao exigida para
a contratacao, quando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

14.1.4. Recusar-se, sem justificativa, a assinar o contrato ou a ata de registro
de preco no prazo estabelecido pela Administracao;

14.1.5. Apresentar declaracdo ou documentacao falsa exigida para o certame
ou prestar declaracéao falsa durante a licitacao;

14.1.6. Fraudar a licitacao;

14.1.7. Comportar-se de modo inidbneo ou cometer fraude de qualquer
natureza, em especial quando:

14.1.7.1. Agir em conluio ou em desconformidade com a lei;
14.1.7.2. Induzir deliberadamente a erro no julgamento;
14.1.7.3. Apresentar amostra falsificada ou deteriorada;

14.1.8. Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar 0os objetivos da licitacéo

14.1.9. Praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n.° 12.846, de 2013.

14.2. Comfulcronalein®14.133, de 2021, a Administracdo podera, apds regular processo
administrativo, garantida a prévia defesa, aplicar aos licitantes e/ou adjudicatarios as
seguintes sanc¢fes, sem prejuizo das responsabilidades civil e criminal:

14.2.1. Adverténcia;
14.2.2. Multa;
14.2.3. Impedimento de licitar e contratar e

14.2.4. Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida sua
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade.

14.3. Na aplicacao das sanc¢des seréo considerados:

14.3.1. A natureza e a gravidade da infragdo cometida.
14.3.2. As peculiaridades do caso concreto
14.3.3. As circunstancias agravantes ou atenuantes

14.3.4. Os danos que dela provierem para a Administragéo Publica
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14.3.5. A implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade,
conforme normas e orientacfes dos 6rgaos de controle.

14.4. A multa sera recolhida em percentual de 0,5% a 30% incidente sobre o valor do
contrato licitado, recolhida no prazo maximo de 10 (dez) dias uteis, a contar da
comunicacéo oficial.

14.4.1. Para as infracGes previstas nos itens 14.1.1; 14.1.2 e 14.1.3, a multa
sera de 0,5% a 15% do valor do contrato licitado.

14.4.2. Para as infracdes previstas nos itens 14.1.4; 14.1.5; 14.1.6; 14.1.7, e
14.1.8, a multa sera de 15% a 30% do valor do contrato licitado.

14.5. As sancdes de adverténcia, impedimento de licitar e contratar e declaragédo de
inidoneidade para licitar ou contratar poderdo ser aplicadas, cumulativamente ou néo, a
penalidade de multa.

14.6. Na aplicagdo da sancdo de multa sera facultada a defesa do interessado no prazo
de 15 (quinze) dias uteis, contado da data de sua intimac&o.

14.7. A sancdo de impedimento de licitar e contratar serd aplicada ao responsavel em
decorréncia das infracBes administrativas relacionadas nos itens 14.1.1; 14.1.2 e 14.1.3,
guando nao se justificar a imposicédo de penalidade mais grave, e impedira o responséavel
de licitar e contratar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta do ente federativo
a qual pertencer o 6rgéo ou entidade, pelo prazo maximo de 3 (trés) anos.

14.8. Podera ser aplicada ao responsavel a sancdo de declaracdo de inidoneidade para
licitar ou contratar, em decorréncia da préatica das infracdes dispostas nos itens 14.1.4;
14.1.5; 14.1.6; 14.1.7 e 14.1.8, bem como pelas infragcdes administrativas previstas nos
itens 14.1.1; 14.1.2, 14.1.3 e 14.1.4 que justifiqguem a imposi¢cédo de penalidade mais grave
gue a sancédo de impedimento de licitar e contratar, cuja duracéo observara o prazo previsto
no art. 156, 85°, da Lei n.° 14.133/2021.

14.9. A recusa injustificada do adjudicatario em assinar o contrato ou a ata de registro de
preco no prazo estabelecido pela Administragdo, descrita no item 14.1.4, caracterizara o
descumprimento total da obrigacdo assumida e o sujeitara as penalidades e a imediata
perda da garantia de proposta em favor do 6rgao ou entidade promotora da licitacdo, nos
termos do art. 45, 84° da IN SEGES/ME n.° 73, de 2022.

14.10. A apuracédo de responsabilidade relacionadas as san¢fes de impedimento de licitar
e contratar e de declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar demandara a
instauracao de processo de responsabilizagéo a ser conduzido por comissdo composta por
2 (dois) ou mais servidores estaveis, que avaliard fatos e circunstancias conhecidos e
intimarda o licitante ou o adjudicatario para, no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da
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data de sua intimagao, apresentar defesa escrita e especificar as provas que pretenda
produzir.

14.11. Caberé recurso no prazo de 15 (quinze) dias Uteis da aplicacdo das sancdes de
adverténcia, multa e impedimento de licitar e contratar, contado da data da intimacao, o
gual sera dirigido a autoridade que tiver proferido a decisdo recorrida, que, se ndo a
reconsiderar no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, encaminhara o recurso com sua motivacao a
autoridade superior, que devera proferir sua decisdo no prazo maximo de 20 (vinte) dias

Uteis, contado do recebimento dos autos.

14.12. Cabera a apresentacdo de pedido de reconsideracdo da aplicacdo da sancéo de
declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar no prazo de 15 (quinze) dias Uteis,
contado da data da intimacéo, e decidido no prazo méaximo de 20 (vinte) dias Uteis, contado
do seu recebimento.

14.13. O recurso e o pedido de reconsideracao terdo efeito suspensivo do ato ou da deciséo
recorrida até que sobrevenha decisao final da autoridade competente.

14.14. A aplicacdo das sanc¢les previstas neste edital ndo exclui, em hipotese alguma, a
obrigacao de reparacéo integral dos danos causados.

14.15. Para a garantia da ampla defesa e contraditério dos licitantes, as notificacbes serdo
enviadas eletronicamente para os enderec¢os de e-mail informados na proposta comercial,
bem como os cadastrados pela empresa no SICAF.

14.15.1. Os enderecos de e-mail informados na proposta comercial e/ou
cadastrados no Sicaf serdo considerados de uso continuo da empresa, nao
cabendo alegacdo de desconhecimento das comunicacbes a eles
comprovadamente enviadas.

15. DA IMPUGNACAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO

15.1. Qualquer pessoa é parte legitima para impugnar e/ou solicitar esclarecimentos
acerca deste Edital nos termos da Lei n°® 14.133, de 2021, devendo protocolar o respectivo
pedido até 3 (trés) dias Uteis antes da data da abertura do certame.

15.2. Os pedidos de impugnacdo e esclarecimentos referentes ao processo licitatorio
deverdo ser encaminhados a comisséo de licitacbes até 03 (trés) dias Uteis anteriores a
data fixada para abertura da sesséo publica, exclusivamente por meio eletrénico, no
endereco licitacao.dlog@saude.gov.br.

15.3. Cabera ao Pregoeiro, auxiliado pelos responséaveis pela elaboracédo deste Edital e
seus anexos, decidir sobre a impugnacao e ou manifestar-se sobre os esclarecimentos
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solicitados no prazo de até 03 (trés) dias Uteis contados da data de recebimento do pedido,
limitado ao ultimo dia util anterior a data da abertura do certame.

15.4. As impugnacdes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem 0s prazos previstos
no certame.

15.5. A concessao de efeito suspensivo a impugnacao é medida excepcional e devera ser
motivada pelo agente de contratacdo, nos autos do processo de licitac&o.

15.6. As respostas aos pedidos de esclarecimento e impugnacfes serdo divulgadas,
exclusivamente, pelo sistema COMPRAS.GOV.BR e vinculardo os participantes e a
Administracao.

15.7. Acolhida a impugnacéo, sera definida e publicada nova data para a realizagdo do
certame.

16. DAS DISPOSICOES GERAIS

16.1. Sera divulgada ata da sesséo publica no sistema eletrénico.

16.2. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, a sessao sera automaticamente transferida para
o primeiro dia Gtil subsequente, no mesmo horéario anteriormente estabelecido, desde que
nao haja comunicacao em contrario, pelo Pregoeiro.

16.3. Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessdo publica
observardo o horario de Brasilia - DF.

16.4. A homologacédo do resultado desta licitacdo ndo implicara direito a contratacao.

16.5. As normas disciplinadoras da licitacdo serdo sempre interpretadas em favor da
ampliacdo da disputa entre os interessados, desde que ndo comprometam o interesse da
Administracdo, o principio da isonomia, a finalidade e a seguranca da contratacao.

16.6. Os licitantes assumem todos 0s custos de preparacdo e apresentacdo de suas
propostas e a Administragdo ndo sera, em nenhum caso, responsavel por esses custos,
independentemente da conducao ou do resultado do processo licitatério.

16.7. Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o
dia do inicio e incluir-se-a4 o do vencimento. Sé se iniciam e vencem 0s prazos em dias de
expediente na Administragao.

16.8. O desatendimento de exigéncias formais n&o essenciais nao importard o
afastamento do licitante, desde que seja possivel o aproveitamento do ato, observados os
principios da isonomia e do interesse publico.
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16.9. Em caso de divergéncia entre disposicdes deste Edital e de seus anexos ou demais
pecas que compdem o processo, prevalecerd as deste Edital.

16.10.0 Edital e seus anexos estdo disponiveis, na integra, no Portal Nacional de
Contratagfes Publicas (PNCP) e endereco eletronico: https://www.gov.br/pncp/pt-br.

16.11. Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, 0s seguintes anexos:

Anexo | - Termo de Referéncia
Apéndice 1 do TR - Estudo Técnico Preliminar
Apéndice Il do TR - Modelo de Proposta;
Apéndice lll do TR - Planilhas de Custo;
Apéndice IV do TR - Especificacao Técnica;
Apéndice V do TR - Declaracdo de Conhecimento;
Apéndice VI do TR - Instrumento de Medi¢cédo de Resultado IMR,;
Apéndice VIl do TR - Grade de Distribuigéo;
Apéndice VIl do TR - Condi¢des de Garantia do Equipamento;
Apéndice IX do TR - Treinamento Operacional e Técnico;
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ASSINADO

Outras informacdes

Categoria Numero da Contratacao Processo Administrativo
II - compra, inclusive por encomenda/Bens de consumo 693/2025 25000.174767/2025-61

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

1.1. Aquisi¢do de 80 (oitenta) tomégrafos, dos quais 40 (quarenta) serdo adquiridos de forma imediata pelo Ministério
da Saude, com prestacdo de servicos acessoérios incluindo entrega descentralizada, instalacdo, elaboracdo de
relatorios, calibracdo, testes de protecdo radiologica, treinamento, assisténcia técnica e servico de
descomissionamento quando houver necessidade, nos termos da tabela abaixo, conforme condi¢cbes e exigéncias
estabelecidas neste instrumento.

ITEM|ESPECIFICACAO CATMAT|UNIDADE [QUANTIDADE|VALOR [VALOR
D E UNITARIO [TOTAL
MEDIDA

Tomografo Multislice
com no minimo 64
fileiras de detectores,
gue realiza pelo
menos 128 cortes
reconstruidos por
rotacdo de 360°, com

614384 |Und 72 SIGILOSO| SIGILOSO

prestacao de
servicos acessorios
incluindo entrega

descentralizada,
instalacdo, calibracao
e testes de protecéo
radioldgica,
elaboracéao de
relatério, capacitacdo
técnica das equipes
locais e assisténcia
técnica.
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Tomoégrafo Multislice|614384 (Und

com no minimo 64
fileiras de detectores,
gue realiza pelo
menos 128 cortes
reconstruidos por
rotacdo de 360°,
prestacao de
servicos acessorios
incluindo
descomissionamento,
entrega
descentralizada,
instalacdo, calibracao
e testes de protecéo
radiolégica,
elaboracéao de
relatério, capacitacdo
técnica das equipes

locais e assisténcia

08

SIGILOSO

SIGILOSO

1.1.1. Estimativas de consumo individualizadas, do 6rgédo gerenciador e 6rgao(s) e entidade(s) participante(s).

Orgao Gerenciador:

item [DESCRIGAO/ ESPECIF. [UNIDADE|REQUISIGAO  |REQUISIGCAO [Quantidade
DE MINIMA Maxima total
MEDIDA

L Tomoégrafo Multislice und L 40 -

com no minimo 64
fileiras de detectores,
que realiza pelo
menos 128 cortes
reconstruidos por
rotacdo de 360°, com

prestacao de
servicos acessorios
incluindo entrega

descentralizada,
instalacdo, calibracdo
e testes de protecéo
radioldgica,
elaboracao de
relatorio, capacitacao
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técnica das equipes
locais e assisténcia
técnica.

2 Tomografo Multislice|Und 1 6 8
com no minimo 64
fileiras de detectores,
gque realiza pelo
menos 128 cortes
reconstruidos por
rotacdo de 360°,
prestacao de
servicos acessorios
incluindo
descomissionamento,
entrega
descentralizada,
instalacdo, calibracao
e testes de protecéo
radiolégica,
elaboracéao de
relatério, capacitacao
técnica das equipes
locais e assisténcia

1.1.1.1. Nos termos do artigo 86 da Lei n° 14.133/2021, a Administracdo Publica, ao adotar o Sistema de Registro de
Precos, realizou, na fase preparatoria do processo licitatorio, o procedimento publico de Intencdo de Registro de
Precos (IRP), destinado a possibilitar a manifestacéo de interesse de outros érgdos ou entidades em participar da
futura ata como oOrgdos participantes, promovendo maior planejamento, economia de escala e eficiéncia nas
contratagfes. No presente caso, a IRP foi devidamente publicada e conduzida, ndo tendo sido registrada qualquer
solicitacdo de participacdo por parte de outros Orgdos ou entidades, razdo pela qual a presente contratacéo
prosseguird apenas com este 6rgdo na condicao de 6rgéo gerenciador da ata de registro de precos.

1.2. Nao sera permitida cotacéo parcial.

1.3. Os bens objeto desta contratacdo sdo caracterizados como comuns, conforme justificativa constante do Estudo
Técnico Preliminar.

1.4. O valor estimado de cada item da contratacdo engloba integralmente todos os custos diretos e indiretos relativos
ao fornecimento dos equipamentos e aos servigos acessorios obrigatérios de descomissionamento (quando couber),
entrega descentralizada, instalacdo, calibracdo e testes de protecdo radiologica, elaboracédo de relatério, capacitacédo
técnica das equipes locais, assisténcia técnica e demais atividades necessarias para a plena operacionaliza¢éo dos
equipamento, ndo sendo cabivel qualquer pagamento adicional a esse titulo.

1.5. O prazo de vigéncia da ata de registro de precos serd de um ano, contado do primeiro dia util subsequente a data
de divulgacdo no PNCP, e podera ser prorrogado por igual periodo, desde que comprovado que o preco é vantajoso.

1.5.1. Em conformidade com o artigo 84 da Lei n° 14.133/2021 e com o entendimento firmado no Parecer n°
00075/2024/DECOR/CGU/AGU, admite-se a possibilidade de prorrogagéo da vigéncia da Ata de Registro de
Precos por igual periodo, com a recomposicao integral de seus quantitativos originais, desde que atendidos
cumulativamente 0s seguintes requisitos:

a) manutencao da vantajosidade econémica, mediante demonstragdo de precos compativeis com os
praticados no mercado;
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b) previsao expressa no edital e na propria Ata de Registro de Precos;

c) comprovagcdo de que a possibilidade de prorrogagdo foi tratada e considerada na fase de
planejamento;

d) formalizagdo por meio de termo aditivo dentro do prazo de vigéncia da ata.

1.5.2. A renovacédo da Ata de Registro de Precos condiciona-se a avaliacdo do desempenho dos fornecedores
e da execucao contratual, vinculando-se a qualidade dos servigos prestados, ao cumprimento dos prazos e a
adaptacéo as especificidades logisticas regionais.

1.5.3. Tal medida visa assegurar a continuidade das contratacfes, otimizar o uso dos recursos publicos, evitar
a instauracdo de novo procedimento licitatério em curto prazo e garantir o atendimento tempestivo das
demandas institucionais, em consonancia com o interesse publico. Os principais fundamentos que justificam a
eventual renovacao sao:

I. Continuidade das Politicas Publicas e Sustentacdo Logistica: possibilita a manutencdo do atendimento
as demandas crescentes dos entes federativos, especialmente dos municipios em processo de expansao
da cobertura da estratégia “Agora tem Especialistas”;

Il. Eficiéncia e Reducdo de Custos Administrativos: evita a necessidade de nova licitacdo em prazo
reduzido, promovendo ganhos de escala, celeridade nas contratagfes e racionalizacdo dos recursos
administrativos, sobretudo em cenarios de aquisicdes parceladas e expanséo progressiva;

lll. Planejamento Orcamentario e Flexibilidade Federativa: a prorrogacdo da vigéncia confere maior
previsibilidade orcamentaria ao Ministério da Salde e aos entes descentralizados, permitindo melhor
planejamento das aquisi¢cdes e assegurando eficiéncia na execucdo dos recursos destinados a saude;

IV. Avaliacdo de Desempenho e Governanga Federativa: condiciona-se & anélise do desempenho dos
fornecedores e da execuc¢do da ata, de modo a vincular a renovacao a qualidade dos servigos prestados,
ao cumprimento dos prazos e a adaptagdo as especificidades logisticas regionais.

1.5.4. Durante a vigéncia da Ata de Registro de Precos, fica admitida a adesdo por 6rgédos e entidades da
Administracdo Publica federal, estadual, distrital e municipal que ndo tenham participado do procedimento
inicial de Intengcdo de Registro de Precos (IRP). Essa possibilidade tem por finalidade ampliar a abrangéncia do
instrumento, garantindo economicidade e eficiéncia na utilizagdo dos recursos publicos.

1.5.5. Para a formalizacdo da adeséo, deverdo ser observadas as seguintes condi¢oes:

I- apresentacao de justificativa demonstrando a vantajosidade da medida, notadamente em situacdes de
risco de descontinuidade de servicos ou de provavel desabastecimento;

Il - comprovacdo de que os precos registrados permanecem compativeis com os valores praticados no
mercado, conforme estabelece o art. 23 da Lei n® 14.133/2021;

Il - anuéncia prévia e expressa tanto do 6rgao gerenciador quanto do fornecedor detentor da Ata.

1.5.6. O deferimento da solicitacdo de adesdo sera condicionado a inexisténcia de prejuizo a execucao dos
contratos originarios ou a capacidade de gestdo do 6rgédo gerenciador. Apds autorizada a adesao, o ente nao
participante devera formalizar a contratacdo no prazo maximo de noventa dias, prorrogavel em carater
excepcional mediante justificativa aceita pelo 6rgéo gerenciador e desde que respeitada a vigéncia da Ata.

1.5.7. Quanto aos limites quantitativos, as aquisicdes decorrentes de adesdo ndo poderdo ultrapassar, por
o6rgdo ou entidade, cinquenta por cento do total previsto para cada item registrado. No somatério geral, as
adesfes ndo poderdo exceder ao dobro do quantitativo originalmente registrado para o gerenciador e para 0s
participantes. Excecdes a esses limites ficam restritas as hipoteses previstas em lei, tais como aquisicdes
emergenciais de medicamentos e insumos médico-hospitalares ou transferéncias voluntarias destinadas a
execucdo descentralizada de programas e projetos federais, desde que demonstrada a compatibilidade dos
precos com o mercado.
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1.6. O prazo de vigéncia da contratacéo € de 12 meses contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da
Lei n° 14.133, de 2021.

1.7. O contrato ou outro instrumento habil que o substitua oferece maior detalhamento das regras que serdo aplicadas
em relacéo a vigéncia da contratacéo.

2. FUNDAMENTACAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1. A Fundamentagéo da Contratacdo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada em tépico especifico dos
Estudos Técnicos Preliminares, apéndice | deste Termo de Referéncia.

2.2. O objeto da contratacéo esta previsto no Plano de Contratagées Anual 2025, conforme detalhamento a seguir:
) ID PCA no PNCP: 00394544000185-0-000018/2025
II) Data de publicacdo no PNCP: 10 de maio de 2024
1) 1d do item no PCA: 2682
IV) Classe/Grupo: 6525 equipamentos e suprimentos de Raio-x de uso médico, dentario e veterinério.

V) Identificador da Futura Contratagdo: 250005-693/2025

3. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA
DO OBJETO E ESPECIFICACAO DO PRODUTO

3.1. A descricao da solucdo como um todo encontra-se pormenorizada em tépico especifico dos Estudos Técnicos
Preliminares, item 8. do apéndice | deste Termo de Referéncia.
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4. REQUISITOS DA CONTRATACAO

4.1. Sustentabilidade

4.1.1. Além dos critérios de sustentabilidade eventualmente inseridos na descricdo do objeto, devem ser
atendidos os seguintes requisitos, que se baseiam no Guia Nacional de Contrata¢des Sustentaveis:

4.1.2. Especificagbes técnicas de sustentabilidade:

4.1.3. Devera ser priorizada a aquisicdo de equipamentos com menor impacto ambiental, que utilizem
tecnologias livres de substancias nocivas, conforme normativas do CONAMA e do Ministério do Meio Ambiente
e Mudanca do Clima;

4.1.4. Os materiais empregados nos equipamentos devem ser reciclaveis ou possuir plano de logistica reversa,
com exigéncia de declaracdo formal dos fabricantes ou fornecedores quanto ao destino ambientalmente
adequado ao fim da vida util dos produtos e deve possuir o Certificado de Boas Préticas de Fabricacao;

4.1.5. A embalagem dos produtos devera ser minima, reciclavel e preferencialmente de material biodegradavel,
com o compromisso formal do fornece dor quanto ao recolhimento de residuos gerados no processo de
instalacao.

4.1.6. Uso racional da agua sempre que possivel. Sera permitida a lavagem com agua de reuso ou de outras
fontes (agua de chuva, pogos cuja agua seja certificada de ndo contaminacao por metais pesados ou agentes
bacteriolégicos, minas e outros).

4.1.7. Manter critérios especiais e privilegiados para aquisicdo de produtos e equipamentos que apresentem
eficiéncia energética e reducéo de consumo;

4.1.8. Promover a implantacdo de Programa de Coleta Seletiva de Residuos Sélidos;

4.1.9. Atender ao Plano de Gerenciamento de Residuos Sélidos (PGRS) do hospital e orientagfes da
Resolucdo — RDC 222, de 28 de marco de 2018 ou outras pertinentes

4.1.10. As especificidades técnicas apresentadas estdo alinhadas ao Plano de Logistica Sustentaveis:
a) Identificacdo dos Objetos de Menor Impacto Ambiental

b) Promover praticas de compras publicas sustentaveis, de acordo com as politicas e prioridades
nacionais.

¢) Incentivar a inovacéo e o desenvolvimento nacional sustentavel, por meio dos processos licitatorios.
d) Buscar a padronizacdo e a centralizagdo de procedimentos, sempre que pertinente.
4.2. Sustentabilidade Social

4.2.1. A execucdo dos servicos de fornecimento, transporte, instalacdo, configuracdo e treinamento de
equipamentos adquiridos priorizara a contratacdo de mao de obra residente nos municipios onde os
equipamentos serdo instalados, com énfase na inclusdo de grupos vulneraveis, como mulheres vitimas de
violéncia doméstica, jovens aprendizes, pessoas com deficiéncia e reabilitados da Previdéncia Social,
respeitando as qualificagfes técnicas exigidas para cada fungéo.

4.2.2. Embora os servi¢cos envolvam atividades técnicas especializadas, como instalacdo e configuracdo de
equipamentos, as oportunidades de trabalho ndo se limitam a profissionais altamente especializados. O
contrato também abrange atividades de apoio, como logistica, administracdo, treinamento de equipes locais e
garantia, permitindo a inclusdo de méo de obra local em diversas funcdes, desde que atendidas as exigéncias
de cada categoria profissional.

4.3. Da exigéncia de amostra
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4.3.1. Nao se aplica.
4.4. Da exigéncia de carta de solidariedade

4.4.1. Em caso de fornecedor, revendedor ou distribuidor, sera exigida do licitante/interessado provisoriamente
classificado em primeiro lugar, nos termos do edital ou do aviso de contratacdo direta, carta de solidariedade
emitida pelo fabricante, que assegure a execuc¢ao do contrato nos termos do Artigo 41 da Lei 14.133/2021, a
saber:

"Art. 41. No caso de licitacdo que envolva o fornecimento de bens, a Administracdo podera
excepcionalmente: IV - solicitar, motivadamente, carta de solidariedade emitida pelo fabricante, que
assegure a execugdo do contrato, no caso de licitante revendedor ou distribuidor."

4.4.2. A exigéncia da carta de solidariedade do fabricante na aquisicdo de tomdégrafos é motivada pela
complexidade técnica e a importancia estratégica desses equipamentos para a area da salde, assim como
pelos riscos envolvidos na sua instalacédo, operacdo e manutencao. Tomaografos sdo equipamentos sofisticados
gue demandam suporte técnico especializado e garantia de qualidade para assegurar diagnésticos precisos e a
seguranca dos pacientes e operadores.

4.4.3. Quando a compra € realizada por meio de revendedores ou distribuidores, a Administracao precisa
garantir que o fabricante, detentor da tecnologia e da responsabilidade técnica, também se responsabilize pela
execucdo do contrato, incluindo fornecimento, instalagéo e assisténcia técnica. Essa garantia € essencial para
evitar atrasos, falhas técnicas e dificuldades na obtencdo de suporte pdés-venda, que podem comprometer a
continuidade dos servicos de saude.

4.4.4. Além disso, a carta de solidariedade assegura maior seguranca juridica ao processo licitatério, alinhando-
se as exigéncias da Lei n°® 14.133/2021, e protege a Administragcao contra eventuais inadimplementos por parte
do revendedor ou distribuidor, garantindo que o fabricante responda solidariamente pela correta entrega e
funcionamento do equipamento.

4.45. Dessa forma, a exigéncia da carta € uma medida preventiva que visa assegurar a qualidade, a
confiabilidade e a continuidade dos servicos publicos de salde, fundamentais para a populacao.

4.5. Subcontratacao

4.5.1. E permitida a subcontrata¢do parcial do objeto, até o limite de 20% (vinte por cento) do valor total do
contrato, nas seguintes condi¢des:

4.5.2. E vedada a subcontratacdo completa ou da parcela principal da obrigacéo, abaixo discriminada:
4.5.2.1. fornecimento dos equipamentos;

4.5.3. Podera haver subcontratacdo de microempresas ou empresas de pequeno porte (art. 48, Il, da Lei
Complementar n. 123, de 2006, e art. 7°, do Decreto n.° 8.538, de 2015), com observancia das seguintes
disposicdes especificas:

4.5.4. A subcontratacdo devera observar o maximo de 20% (vinte por cento) do valor da contratacgéo,
abrangendo as seguintes parcelas do objeto:

a) Transporte: execucdo desde o ponto de disponibilizacdo pelo fornecedor principal até a unidade de
saude indicada, observando prazos, condicfes de seguranca e acondicionamento compativel com
equipamentos médico-hospitalares.

b) Instalacdo: execugdo conforme especificacdes técnicas do fabricante e normas aplicaveis, incluindo
adaptacfes necessarias para o correto funcionamento dos equipamentos.

¢) Capacitacao: treinamento técnico-operacional dirigido aos profissionais indicados pelo ente recebedor,
com entrega de material didatico e certificacdo.
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d) Testes de protecao radiolégica: projeto de blindagem, inspecdao das vestimentas plumbiferas,
levantamento radiométrico, medicao da radiacéo de fuga, memorial descritivo, programa de garantia da
gualidade e demais testes aplicaveis em atendimento a RDC 611/2022.

e) Assisténcia técnica: visando garantir o funcionamento continuo e seguro dos equipamentos, incluindo
a reposicao de pecas e ajustes necessarios.

45.6. O Contratado devera apresentar, ao longo da vigéncia contratual, sempre que solicitada, a
documentacdo de regularidade fiscal das microempresas e empresas de pequeno porte subcontratadas, sob
pena de rescisdo, aplicando-se o prazo para regularizacdo previsto no § 1° do art. 4° do Decreto n° 8.538, de
2015;

4.5.7. O Contratado deverd a substituir a subcontratada, no prazo maximo de trinta dias, na hip6tese de
extingdo da subcontratagdo, mantendo o percentual originalmente subcontratado até a sua execucgéo total,
notificando o Contratante, sob pena de rescisdo, sem prejuizo das san¢des cabiveis, ou a demonstrar a
inviabilidade da substituicdo, hipotese em que ficara responsavel pela execucdo da parcela originalmente
subcontratada; e

45.8. O Contratado sera responsavel pela padronizacdo, pela compatibilidade, pelo gerenciamento
centralizado e pela qualidade da subcontratacéo.

4.5.9. Os empenhos e pagamentos referentes as parcelas subcontratadas serdo destinados diretamente as
microempresas e empresas de pequeno porte subcontratada.

4.5.10. Em qualquer hipétese de subcontratacdo, permanece a responsabilidade integral do Contratado pela
perfeita execucdo contratual, cabendo-lhe realizar a supervisdo e coordenacdo das atividades do
subcontratado, bem como responder perante o Contratante pelo rigoroso cumprimento das obrigacfes
contratuais correspondentes ao objeto da subcontratacao.

4.5.11. O subcontratado devera cumprir 0os requisitos de qualificacdo técnica necessarios para a execucao do
objeto.

4.5.12. O Contratado apresentara a Administracdo documentacdo que comprove a capacidade técnica do
subcontratado, que serd avaliada e juntada aos autos do processo correspondente.

4.5.13. A subcontratacdo depende de autorizacdo prévia do Contratante, a quem incumbe avaliar se o
subcontratado cumpre os requisitos de qualificacéo técnica necessarios para a execug¢éo do objeto.

4.5.14. E vedada a subcontratacéo de pessoa fisica ou juridica, se aquela ou os dirigentes desta mantiverem
vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do 6rgéo ou
entidade contratante ou com agente publico que desempenhe funcdo na contratacdo ou atue na fiscalizagéo ou
na gestdo do contrato, ou se deles forem cdnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral, ou por
afinidade, até o terceiro grau.

4.5.15. Na hipdtese de subcontratacdo, o contratado devera observar as aliquotas e os regimes tributarios
incidentes sobre os bens e servicos subcontratados, em especial no ambito estadual e municipal, de modo a
evitar distor¢cdes de competitividade entre licitantes e a garantir a manutencdo das condi¢cdes econdémico-
financeiras da proposta vencedora, vedada a transferéncia a Administracdo de 6nus tributério decorrente de
escolhas da cadeia de subcontratacao.

4.6. Garantia da contratacao

4.6.1. Sera exigida a garantia da contratacdo de que tratam os arts. 96 e seguintes da Lei n® 14.133, de 2021,
com validade durante a execucdo do contrato e 90 (noventa) dias apds término da vigéncia contratual, podendo
o Contratado optar pela caugdo em dinheiro ou em titulos da divida publica, seguro-garantia, fianca bancéria ou
titulo de capitalizagcdo, em valor correspondente a 5% (cinco por cento) do valor total da contratacao.

4.6.2. A garantia somente sera aceita quando emitida por instituicdo ou entidade legalmente autorizada a
operar no Pais, conforme regulamentacdo vigente, sendo vedada a apresentacdo de garantia emitida por
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instituicbes ndo habilitadas pelo Banco Central do Brasil, tais como Sociedades de Crédito Direto (SCDs) e
Sociedades de Empréstimo entre Pessoas (SEPs), bem como outros instrumentos que ndo estejam
autorizados legalmente

4.6.3. Em caso de opcédo pelo seguro-garantia, a parte adjudicataria devera apresenta-la, no maximo, até a
data de assinatura do contrato.

4.6.3.1. A apdlice de seguro-garantia permanecera em vigor mesmo que o Contratado ndo pague o
prémio nas datas convencionadas.

4.6.3.2. Caso o adjudicatario ndo apresente a apélice de seguro de garantia antes da assinatura do
contrato, ocorrera a precluséo do direito de escolha dessa modalidade de garantia.

4.6.3.3. A apdlice de seguro-garantia devera acompanhar as modificacdes referentes a vigéncia do
contrato principal mediante a emisséo do respectivo endosso pela seguradora.

4.6.3.4. Sera permitida a substituicdo da apolice de seguro-garantia na data de renovacdo ou de
aniversario, desde que mantidas as condicdes e coberturas da apdlice vigente e nenhum periodo fique
descoberto, ressalvados os periodos de suspensao contratual.

4.6.3.5. Caso o adjudicatario ndo opte pelo seguro-garantia ou ndo apresente a apolice de seguro de
garantia antes da assinatura do contrato, devera apresentar, no prazo maximo de 10 (dez) dias uteis,
prorrogaveis por igual periodo, a critério do Contratante, contado da assinatura do contrato, comprovante
de prestacdo de garantia nas modalidades de caucdo em dinheiro ou titulos da divida publica, fianca
bancéria ou titulos de capitalizagao.

4.6.4. Caso seja a garantia em dinheiro a modalidade de garantia escolhida pelo Contratado, devera ser
efetuada em favor do Contratante, em conta especifica na Caixa Econdmica Federal, com corre¢do monetéria.

4.6.5. Caso a opcéao seja por utilizar titulos da divida publica, estes devem ter sido emitidos sob a forma
escritural, mediante registro em sistema centralizado de liquidagéo e de custddia autorizado pelo Banco Central
do Brasil, e avaliados pelos seus valores econémicos, conforme definido pelo Ministério competente.

4.6.6. No caso de garantia na modalidade de fianca bancaria, devera ser emitida por banco ou instituicao
financeira devidamente autorizada a operar no Pais pelo Banco Central do Brasil, e devera constar expressa
renuncia do fiador aos beneficios do artigo 827 do Cédigo Civil.

4.6.7. Na hipétese de opcao pelo titulo de capitalizagédo, a garantia devera ser custeada por pagamento Unico,
com resgate pelo valor total, sob a modalidade de instrumento de garantia, emitido por sociedades de
capitalizacao regulamente constituidas e autorizadas pelo Governo Federal.

4.6.7.1. O titulo de capitalizacdo devera ser apresentado ao Contratante juntamente com as condi¢fes
gerais e o numero do processo administrativo sob o qual o plano de capitalizacdo foi aprovado pela
Susep (art. 8°, 1ll, da Circular SUSEP n° 656, de 11 de margo de 2022).

4.6.8. A garantia assegurara, qualguer que seja a modalidade escolhida, sob pena de ndo aceitacdo, o
pagamento de:

a) prejuizos advindos do ndo cumprimento do objeto do contrato e do ndo adimplemento das demais
obrigacdes nele previstas; e

b) multas moratérias e punitivas aplicadas pela Administracdo ao Contratado.

4.6.9. No caso de alteracdo do valor do contrato, ou prorrogacdo de sua vigéncia, a garantia devera ser
ajustada ou renovada, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, prorrogaveis por igual periodo, contado da data
de assinatura do termo aditivo ou da emissédo do apostilamento, seguindo os mesmos parametros utilizados
guando da contratagao.

4.6.10. Na hip6tese de suspensdo do contrato por ordem ou inadimplemento da Administracédo, o Contratado
ficara desobrigado de renovar a garantia ou de endossar a apélice de seguro até a ordem de reinicio da
execucao ou o adimplemento pela Administragéo.
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4.611. Se o valor da garantia for utilizado total ou parcialmente em pagamento de qualquer obrigagéo, o
Contratado obriga-se a fazer a respectiva reposicdo no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, prorrogaveis por
igual periodo, a critério do Contratante, contados da data em que for notificada.

4.6.12. O Contratante executara a garantia na forma prevista na legislacdo que rege a matéria.

4.6.12.1. O emitente da garantia ofertada pelo Contratado devera ser notificado pelo Contratante quanto
ao inicio de processo administrativo para apuracéo de descumprimento de clausulas contratuais.

4.6.12.2. Caso se trate da modalidade seguro-garantia, ocorrido o sinistro durante a vigéncia da apdlice,
sua caracterizagdo e comunicacdo poderdo ocorrer fora desta vigéncia, ndo caracterizando fato que
justifique a negativa do sinistro, desde que respeitados os prazos prescricionais aplicados ao contrato de
seguro, nos termos do art. 20 da Circular Susep n° 662, de 11 de abril de 2022.

4.6.13. Extinguir-se-a a garantia com a restituicdo da carta fianga, autorizacdo para a libera¢éo de importancias
depositadas em dinheiro a titulo de garantia ou anuéncia ao resgate do titulo de capitalizacdo, acompanhada
de declaragdo do Contratante, mediante termo circunstanciado, de que o Contratado cumpriu todas as
clausulas do contrato.

4.6.13.1. A extingdo da garantia na modalidade seguro-garantia observara a regulamentacéo da Susep.

4.6.13.2. A Administracdo devera apurar se ha alguma pendéncia contratual antes do término da vigéncia
da apdlice.

4.6.14. A garantia somente sera liberada ou restituida apés a fiel execugéo do contrato ou apds a sua extingédo
por culpa exclusiva da Administracédo e, quando em dinheiro, sera atualizada monetariamente.

4.6.15. O Contratado autoriza o Contratante a reter, a qualquer tempo, a garantia, nha forma prevista neste
Termo de Referéncia.

4.6.16. O garantidor ndo € parte para figurar em processo administrativo instaurado pelo Contratante com o
objetivo de apurar prejuizos e/ou aplicar san¢des ao Contratado.

4.6.17. A garantia de execucao é independente de eventual garantia do produto ou servico prevista neste
Termo de Referéncia.

4.7. Margem de Preferéncia:

4.7.1. O objeto da contratacdo podera enquadrar-se na margem de preferéncia de 10% prevista no Decreto n°
11.889, de 22 de janeiro de 2024, por se tratar de bens manufaturados com producédo nacional, observados 0s
critérios, requisitos e procedimentos que vierem a ser estabelecidos em ato normativo especifico editado pela
instancia competente no ambito do CIIA-PAC.

4.7.2. Adicionalmente, para equipamentos que sejam resultado de desenvolvimento e inovagdo tecnoldgica
realizados no Pais, podera ser aplicada margem de preferéncia adicional de até 10%, totalizando até 20%, nos
termos do art. 3°, § 1° do Decreto n°® 11.890/2024, condicionada a previsdo no referido ato normativo e a
comprovagéo, pelo licitante, do atendimento as regras de origem, qualificacdo e demais requisitos aplicaveis.

4.7.3. O eventual enquadramento do objeto na margem de preferéncia encontra-se fundamentado no art. 3° do
Decreto n® 11.889, de 22 de janeiro de 2024, e sera operacionalizado conforme o ato normativo especifico que
vier a disciplinar, no ambito do CIIA-PAC, os critérios de origem, qualificacdo e comprovacdo aplicaveis aos
bens manufaturados nacionais e, quando cabivel, aos bens resultantes de desenvolvimento e inovacao
tecnoldgica realizados no Pais.

4.7.4. Caso pretenda usufruir da margem de preferéncia, o licitante deverd declarar em campo préoprio do
sistema eletrbnico que o produto ofertado atende aos critérios de bem manufaturado nacional (e, quando
aplicavel, ao critério de desenvolvimento e inovacédo tecnoldgica no Pais), nos termos do Termo de Referéncia
e do ato normativo aplicavel.

4.7.5. Para fins de aplicacdo do beneficio, considera-se:
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4.7.5.1. Produto nacional: aquele que atende as regras de origem e aos critérios de qualificacdo definidos
em ato normativo competente vigente aplicavel a margem de preferéncia no ambito do CIIA-PAC, bem
como as disposi¢des do Decreto n°® 11.889/2024 e demais normativos correlatos.

4.7.5.2. O produto que ndo se enquadrar na definicdo estabelecida no item acima sera equiparado a
produto estrangeiro, para fins de aplicacdo da margem de preferéncia.

4.7.5.3. Caso o licitante provisoriamente classificado em primeiro lugar tenha se utilizado de tratamento
favorecido as ME/EPPs, quando cabivel, e/ou tenha se valido da aplicacdo da margem de preferéncia, o
Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comissao verificard a conformidade das declaracfes e a efetiva
elegibilidade do licitante e do produto aos beneficios aplicados.

4.7.5.4. No caso de ter sido favorecido pela aplicacdo de margem de preferéncia, o licitante fica
responsavel por apresentar, quando convocado pelo Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comissdo para
envio dos documentos de proposta, documentacédo idonea e suficiente que comprove o atendimento das
regras de origem e, quando aplicavel, das regras de qualificacdo exigidas no ato normativo vigente que
discipline a matéria, podendo ser aceitos, conforme o caso, um dos seguintes documentos:

4.7.5.4.1. Impressao da tela da pagina de consulta CFl / Credenciamento FINAME do Banco
Nacional de Desenvolvimento Econdémico e Social - BNDES, disponivel no sitio eletrénico
https://ws.bndes.gov.br/cfi_catalogo/, em que conste a marca ou o fabricante e o0 modelo ou a
versao do item ofertado, bem como o cddigo CFI do produto; ou

4.7.5.4.2. Portaria de habilitacdo aos beneficios das Leis n® 8.248/1991 ou n° 8.387/1991, ou
impressdo da tela da pagina de consulta de “Empresas habilitadas, produtos e modelos
aprovados”, do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo, disponivel no sitio eletrbnico
https://inovacaodigital.mcti.gov.br/leiDelnformatica/empresasHabilitadas, em que conste o produto
e 0 modelo do item ofertado.

4.7.6. No caso de ter sido favorecido pela aplicacdo da margem de preferéncia mencionada no item 4.7.1 e,
adicionalmente, pela margem de preferéncia adicional de até 10% (totalizando até 20%), o licitante fica
responsavel por apresentar, quando convocado pelo Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comissao para envio
dos documentos de proposta:

a) um dos documentos mencionados nos itens 4.7.5.4.1. ou4.7.5.4.2. ; e

b) documento idéneo que comprove o enquadramento do bem como resultado de desenvolvimento e
inovacgdo tecnoldgica realizados no Pais, conforme critérios e forma de comprovacao previstos no ato
normativo vigente aplicavel, admitindo-se, quando aplicavel, portaria de reconhecimento ou impressao da
tela da pagina de consulta do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo (p.ex., base publica
equivalente a de “Empresas com reconhecimento de produtos desenvolvidos no Pais”), em que conste o
produto e o modelo do item ofertado.

4.7.7. Caso o licitante ndo comprove o atendimento dos requisitos necessarios para fazer jus ao beneficio da
margem de preferéncia (e, quando aplicavel, da margem adicional), as propostas serdo reclassificadas para
fins de nova ordenacgdo, sem a aplicacdo do beneficio, observadas as regras do edital/Termo de Referéncia e
do sistema.

4.7.8. A margem de preferéncia de que trata este item n&o constitui, por si, tratamento favorecido as
microempresas e empresas de pequeno porte (ME/EPP), nem prevé percentuais diferenciados em razdo do
porte empresarial. Os beneficios eventualmente aplicaveis as ME/EPP decorrem exclusivamente do regime
juridico préprio (LC n° 123/2006 e normas correlatas) e serdo observados de forma independente, quando
cabiveis, sem criacdo de margem de preferéncia especifica para ME/EPP

4.8. Padrées Minimos de Qualidade e Desempenho.

4.8.1 Além dos critérios gerais de garantia e garantia, os tomdgrafos a serem adquiridos deverao atender, aos
seguintes requisitos técnicos e regulatdrios, como condi¢éo para contratagdo:
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4.8.2. Certificacdo de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF): Quando aplicavel o fabricante dos equipamentos
devera apresentar Certificado de Boas Préaticas de Fabricagdo (CBPF) emitido pela ANVISA, valido e
compativel com a familia de produtos ofertada.

4.8.3. Compatibilidade Eletromagnética (EMC): Quando aplicavel, os equipamentos deverdo demonstrar
conformidade com os requisitos de compatibilidade eletromagnética, em atendimento as normas técnicas
vigentes, de forma a garantir funcionamento seguro em ambiente hospitalar.

4.8.4. Seguranca Elétrica: Quando aplicavel, sera exigida conformidade com as normas técnicas brasileiras
ABNT NBR IEC 60601-1 e normas colaterais aplicaveis, assegurando o desempenho e a seguranca elétrica
dos equipamentos eletromédicos.

4.8.5. Ensaios de Desempenho: Quando aplicavel, deverdo ser apresentados relatérios de ensaios de
desempenho, conforme exigéncias da ANVISA e das normas técnicas pertinentes.

4.9.1.6. Identidade Visual Institucional: Conforme diretrizes do Ministério da Saude, os equipamentos deveréo
conter a identidade visual do programa (logotipo, cores e tipografia) aplicada diretamente no corpo do
equipamento, conforme normas aplicaveis.

4.9.1.6.1. A CONTRATADA devera declarar possuir capacidade para realizar tal aplicacdo, seja por meio
de servigo préprio ou subcontratado, respeitando as especificagbes de durabilidade e higienizagéo
conforme normas de biosseguranca. Considerando que, nesta fase, ainda ndo se encontra definida a
dimensao exata dos equipamentos a serem adquiridos, os critérios técnicos, bem como os locais e as
dimensdes para aplicacdo da identidade visual, serdo estabelecidos em comum acordo entre as partes
por ocasido da assinatura do contrato, observados os parametros de visibilidade e adequacéo técnica. O
Apéndice X - Identidade Visual apresenta exclusivamente a arte da logomarca, servindo de referéncia
gréfica, podendo a forma e o dimensionamento da aplicacdo sofrer ajustes em funcao das dimensdes
efetivas dos equipamentos a serem fornecidos.

4.8.6.7. Relatério de Protecdo Radioldgica (conforme RDC 611/2022), garantindo a conformidade dos
equipamentos com as normas vigentes de segurancga radioldgica.

4.8.7. A contratada devera declarar possuir capacidade para realizar tal aplicacdo, sendo servico proprio ou
subcontratado, respeitando especificacdes de durabilidade e higienizacdo conforme normas de biosseguranca,
em local e dimensao definidos em comum acordo com a Contratante, de acordo com critérios técnicos e de
visibilidade.

4.8.8. Comprovacdo Documental: No momento da proposta, a empresa devera enviar o Apéndice IV, o qual
consta a planilha com as especificacbes técnicas, devidamente preenchido, indicando a pagina do manual do
equipamento registrado na ANVISA e/ou o relatério técnico submetido a ANVISA que comprove o atendimento
a cada um dos requisitos aqui descritos.

4.8.10. Declaracéo da existéncia de recalls e alertas para o equipamento ofertado na ANVISA.
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5. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

5.1. Etapas da Execucao Contratual.

5.1.1. Instituicdo do nucleo Local de Acompanhamento do Processo de Implantacao

5.1.2.

5.1.1.1. Seré& responsavel pelo acompanhamento do processo de implantacdo do Tomégrafo em todas as
etapas de execucao.

5.1.1.2. A unidade beneficiaria, apés a assinatura da ata de registro de preco e contato da
CONTRATANTE, devera instituir, no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis, o nucleo local de
acompanhamento do processo de implantacdao do tomégrafo, responsavel por monitorar e registrar todas
as etapas, desde o recebimento e descomissionamento até a instalacdo, testes, treinamentos e
assisténcia técnica, garantindo a interlocucédo com o Ministério da Saude e o fornecedor.

5.1.1.3. Apés a instituicdo do nucleo local de acompanhamento, a unidade beneficiaria devera formalizar
ao Ministério da Saude a sua composicdo, encaminhando documento com os nomes completos, cargos
/fungBes e meios de contato (telefone e e-mail institucional) dos servidores designados, mantendo essas
informacdes atualizadas durante todo o periodo de implantagdo do tomdgrafo.

5.1.1.4. O ndcleo local de acompanhamento devera ser composto, no minimo, por um representante da
direcdo da unidade, pelo responséavel técnico médico do servico de diagnostico por imagem, por
profissional da enfermagem diretamente ligado a operacdo do equipamento, por representante da
engenharia clinica ou setor de manutencao/equipamentos, e por representante da area administrativa
/contratos, podendo ser incluidos outros profissionais conforme a organizacéo local e a complexidade da

implantacéo.

Da realizacdo dos alinhamentos e vistorias técnicas para descomissionamento e instalacao.

5.1.2.3. Apés a assinatura da Ata de Registro de Precos e definido o modelo especifico do equipamento,
a empresa vencedora devera, no prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis, encaminhar & Administracdo os
manuais, relatérios e documentos técnicos necessarios a preparacdo dos servicos e a confeccédo do
projeto basico, contemplando todos os requisitos:

a) Requisitos de instalacéo;

b) Layouts dos equipamentos;

¢) Esquemas elétricos (incluindo rede de comunica¢éo com acesso a internet);
d) Hidraulicos; e

e) Climatizagao.

5.1.2.1. Essas informacgdes servirdo de base para a elaboracdo e planejamento das adequacgdes
necessarias as areas destinadas a instalacdo dos tomégrafos, assegurando a conformidade técnica e
operacional do processo.

5.1.2.2. As unidades de saude contempladas deverdo elaborar o projeto basico de adequacdes fisicas
necessarias a instalagdo do tomografo (descomissionamento quando houver), observando as
especificagdes constantes nos documentos técnicos encaminhados pela contratada, bem como as
normas aplicdveis de protecdo radioldgica, infraestrutura elétrica, climatizagdo e fluxo assistencial. O
projeto basico devera detalhar, no minimo, o layout da sala, os requisitos de blindagem e seguranga, os
pontos de energia e aterramento, o sistema de climatizacdo e exaustao, as adequacdes civis previstas e
0 trajeto interno para movimentag&o do equipamento.

5.1.2.3. As unidades beneficiarias terdo o prazo maximo de 7 (sete) dias Uteis, contados do recebimento
dos documentos técnicos, para concluir e enviar o projeto basico ao Ministério da Saude, que o analisara
e validara, podendo solicitar ajustes complementares sempre que necessario.
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5.1.2.4. Apés a assinatura da Ata de Registro de Precos e de posse dos projetos basicos encaminhados
pelas unidades beneficiarias, o Ministério da Saude realizara, antes da formalizacao do contrato, reuniao
técnica de intercambio com a empresa vencedora, na qual serdo apresentadas as unidades eletivas e
seus respectivos projetos basicos de adequacédo das estruturas, bem como definidos, em conjunto, a
entrega dos site plannings e do planejamento preliminar das etapas de descomissionamento (quando
aplicavel) e instalacéo dos equipamentos.

5.1.2.5. A partir das reunibes técnicas relativas a cada etapa de planejamento de aquisicdo dos
equipamentos, de que trata o item 5.1.2.4., a CONTRATADA devera, com base nos projetos basicos das
unidades contempladas, elaborar os respectivos site plannings e apresenta-los ao Ministério da Saude e
as unidades selecionadas no prazo maximo conforme estabelecido na tabela do item 5.1.2.6. contados
da data de realizacdo de cada reunido, contemplando, no minimo, o layout dos ambientes, os fluxos de
circulacdo, os acessos para icamento e movimentacdo dos equipamentos, as interfaces com as redes
elétricas, de climatizacdo e de protecdo radioldgica, bem como eventuais condicionantes técnicas
necessarias a adequada execucdo das etapas de descomissionamento, instalacdo e comissionamento
dos tomégrafos.

5.1.2.6. Prazo para entrega dos site plannings de acordo com a quantidade de equipamentos:
a) Até 15 projeto basico: 5 dias Uteis;
b) De 16 a 40: 10 dias Uteis; e
¢) Acima de 40: 15 dias Uteis.

5.1.2.7. Se entender pertinente, a contratada podera realizar vistoria técnica presencial nos
estabelecimentos indicados, a fim de confirmar o diagndstico e validar o planejamento das intervencgdes.

5.1.2.8. Na hipo6tese de a empresa optar por ndo realizar a visita técnica, ficard sob sua inteira
responsabilidade quaisquer custos adicionais decorrentes de dificuldades relacionadas as instalacdes
fisicas do estabelecimento, incluindo aspectos logisticos, de transporte ou movimentacdo dos
equipamentos dentro das dependéncias da unidade de salde, ndo cabendo a Administracdo qualquer
Onus por essa deciséo.

5.1.2.9. As informagbes obtidas e ajustadas nessa fase preliminar constituirdo base técnica essencial
para a elaboracédo dos projetos executivos de adequacao, assegurando que as etapas seguintes ocorram
com seguranca, eficiéncia e conformidade com as normas aplicaveis.

5.1.2.10. Com base nos sites plannings entregues pela contratada, a unidade de salde contemplada
devera elaborar, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, o projeto executivo para a adequacdo dos
ambientes que receberdo os tomdgrafos. Cabera ao fornecedor vencedor realizar a analise critica desse
projeto executivo, com o objetivo de aprova-lo e autorizar sua execucao.

5.1.2.11. Apo6s a elaboragéo do projeto executivo pela unidade de saude, este devera ser encaminhado a
CONTRATADA para avaliacao técnica, a qual dispora do prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis, contados
do recebimento, para analisar o documento e, se for o caso, formalizar a solicitacdo de ajustes,
devidamente justificados, a unidade de saude.

5.1.2.12. Verificada a necessidade de ajustes, a unidade de saude tera o prazo maximo de 3 (trés) dias
Uteis, contados da comunicagdo formal da CONTRATADA, para realizar as adequagdes solicitadas e
reenviar o projeto executivo & CONTRATADA e ao Ministério da Salde. Recebida a versédo ajustada, a
CONTRATADA tera o prazo maximo de 1 (um) dia Gtil para concluir a andlise e manifestar-se quanto a
aprovacéo do projeto executivo, comunicando o resultado a unidade de saude e ao Ministério da Saude.

5.1.2.13. Apl6s a aprovacdo do projeto executivo pelo Ministério da Saude e pela contratada, sera
formalizada a assinatura do contrato, no qual constardo os quantitativos de equipamentos a serem
fornecidos e a definicdo das unidades de saude selecionadas para recebimento dos tomdégrafos, ficando
estabelecido que o prazo de entrega tera inicio a partir da assinatura do contrato, nos termos e
condicdes previstos no item 5.1.4. desde Termo de Referéncia.
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5.1.2.14. Apods a conclusao das adequacgBes estruturais previstas, a CONTRATADA devera emitir, no
prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, relatorio técnico circunstanciado atestando que as adequacdes
fisicas executadas pela unidade de salde atendem integralmente aos requisitos técnicos e normativos
indispensaveis a correta instalacdo, funcionamento e utilizacdo dos equipamentos contratados,
constituindo-se condic¢ao sine qua non a liberacdo da area destinada a instalacdo do tomaografo.

5.1.2.15. Para a emissdo desse relatério, poderd a contratada realizar vistoria técnica prévia no
estabelecimento de salde e recomenda-se que tal vistoria seja efetivamente realizada, a fim de verificar
in loco as condi¢cdes do ambiente, dirimir davidas técnicas e assegurar a plena conformidade das
instalagdes com as especificacdes do equipamento.

5.1.2.16. Com a emissao do referido relatério, a CONTRATADA declara e reconhece formalmente que
eventuais inconformidades, falhas de desempenho ou restricdes operacionais verificadas durante o uso
do equipamento ndo guardam relacdo causal com as obras e servicos de adequacdo executados pela
unidade de saude, eximindo-a de qualquer responsabilidade técnica ou contratual quanto a tais
ocorréncias.

5.1.2.17. Todos os custos direta ou indiretamente relacionados as fases de alinhamento técnico, reunides
presenciais ou virtuais, elaboracdo de site planning e realizacdo de visitas técnicas as unidades de
saude, que ocorrerdo ap0s a assinatura da ata de registro de precos, inclusive despesas com
deslocamento, hospedagem, diarias, logistica, equipamentos e recursos humanos necessarios, deverao
estar integralmente contemplados na composicdo do preco estimado para os itens, ndo sendo cabivel
gualquer pagamento adicional a esse titulo.

5.1.2.18. A partir do atendimento do item anterior, se iniciara o prazo para a instalagdo do equipamento,
gue sera de 30 (trinta) dias corridos, conforme estabelecido no Termo de Referéncia.

5.1.3. Descomissionamento dos Tomoégrafos nas unidades que o servico for necessario

5.1.3.1. O descomissionamento representa etapa fundamental para a atualizacdo tecnol6gica da
instituicdo, exigindo planejamento e execucéo criteriosos para assegurar a continuidade operacional e a
seguranc¢a dos processos.

5.1.3.2. A retirada de tomdgrafos obsoletos € uma etapa necessaria para viabilizar a instalacdo de novas
solucdes tecnoldgicas, garantindo a modernizagdo dos ambientes hospitalares e a continuidade da
prestacdo de servicos de salde com seguranca e eficiéncia. Este processo contempla a desmontagem, o
encaixotamento, a retirada e o transporte (horizontal e vertical) do Tomografo atualmente instalado na
casamata que recebera o novo equipamento e devera ser realizado no prazo de 10 (dez) dias Uteis.

5.1.3.3. Esse procedimento tem como objetivo assegurar a execu¢do adequada do descomissionamento,
com o minimo impacto operacional e estrutural, preservando a integridade dos equipamentos e das
instalacdes fisicas, e cumprindo as normas técnicas e regulatérias aplicaveis, garantindo a seguranca
dos profissionais e usuarios envolvidos.

5.1.3.4. O processo de descomissionamento sera desenvolvido de forma estruturada, contemplando:

I. Desmontagem técnica dos equipamentos obsoletos, incluindo a supervisdo técnica
especializada para garantir a integridade fisica e funcional dos materiais durante o processo;

II. Acondicionamento adequado (encaixotamento) para transporte seguro dentro das dependéncias
hospitalares, com o devido cuidado para protecédo do patrimonio edificado (pisos, paredes, tetos) e
seguranca das pessoas;

lll. Transporte interno (horizontal e vertical) dos volumes desmontados para local definido pela
instituicao, utilizando recursos que minimizem riscos estruturais, como o uso de placas metalicas
para distribuicdo de peso;

IV. Eventual necessidade de demolicdo e reconstrugcdo temporaria de alvenarias para passagem
dos equipamentos, executada de modo a evitar exposi¢cao ou risco de acidentes; e
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V. Adocdo de medidas preventivas para contencdo de riscos e protecdo ambiental, incluindo o
manejo adequado de residuos gerados para o descarte, em conformidade com a RDC n°® 611
/2022, e demais regulamentac¢des vigentes.

5.1.3.5. Apds o recebimento do Projeto Basico da unidade contemplada e sendo identificada a
necessidade de descomissionamento do tomoégrafo existente, a CONTRATADA devera apresentar, junto
com o site plannings o plano de descomissionamento especifico para a unidade. Este plano devera
obrigatoriamente atender ao prazo ja estabelecido para a execug¢do do descomissionamento, que sera
realizado em até 10 (dez) dias Uteis, contados do inicio de sua implementacéo.

5.1.3.6. A execugdo das atividades devera ser acompanhada tecnicamente pelo Servico de Engenharia
Clinica e/ou Divisdo de Engenharia e Infraestrutura da instituicdo, visando garantir o cumprimento dos
requisitos técnicos e normativos.

5.1.3.7. A empresa contratada sera responsavel pela integridade fisica do equipamento durante a
desmontagem, transporte (interno e externo, horizontal e vertical), acondicionamento e descarte se for o
caso, bem como pela protecdo das instalagdes e seguranca durante todo o processo, assumindo o0s
custos e responsabilidades em caso de danos.

5.1.3.8. Considerando a responsabilidade socioambiental e o aproveitamento econémico dos recursos, 0
hospital podera avaliar a viabilidade de reaproveitamento total ou parcial dos equipamentos médico-
hospitalares descomissionados ou de suas partes que ainda estejam em condicbes de uso ou
recuperacao. Essa pratica visa maximizar o valor dos bens existentes, reduzir o desperdicio e contribuir
para a sustentabilidade institucional.

5.1.3.9. Para viabilizar essa avaliacdo, a empresa contratada para o descomissionamento devera
executar os procedimentos de desmontagem e acondicionamento de forma a preservar a integridade dos
componentes que possam ser reaproveitados. Além disso, devera haver comunicacdo clara e prévia
entre 0 hospital e a contratada sobre esta possibilidade, de modo a garantir que o0 processo seja
conduzido com o devido cuidado e atencdo as necessidades especificas da instituicao.

5.1.3.10. Os riscos associados ao processo envolvem potenciais danos aos equipamentos e as
instalacBes, os quais serdo mitigados por meio de supervisdo técnica especializada, acondicionamento
adequado e uso de materiais de protecao. Também ha riscos de acidentes durante a movimentacéo, que
serdo prevenidos por meio de planejamento prévio, sinalizacdo eficiente, utilizacdo de equipamentos
apropriados e capacitacdo dos envolvidos. Além disso, os riscos ambientais decorrentes do manejo
inadequado de residuos serdo minimizados mediante 0 cumprimento rigoroso das normas ambientais
vigentes e a implementacao de um plano especifico de gestdo de residuos.

5.1.3.11. A formalizacdo do plano de descomissionamento, contendo o cronograma, a definicdo de
responsaveis e os procedimentos técnicos e ambientais, é fundamental para assegurar a conformidade
regulatdria e a eficiéncia na execucdo do servi¢co. A responsabilidade pela indicacdo da destinacéo final
dos equipamentos descomissionados caberd a instituicdo hospitalar, que devera indicar, no projeto
basico, as medidas a serem adotadas para o descarte ou reaproveitamento. A empresa, Nos casos em
que as partes nao forem reaproveitadas pelas instituicdes, serdo as responsaveis pelo descarte,
conforme as normas vigentes.

5.1.3.12. Ao final, a CONTRATADA devera apresentar relatorio técnico contendo registro fotografico da
desmontagem, relacdo dos volumes transportados e comprovacédo da liberacdo fisica do ambiente que
recebera a o equipamento novo.

5.1.4. Condicdes de Entrega

5.1.4.1. A distribuicdo dos tomadgrafos para o 6rgédo gerenciador sera realizada de forma parcelada e
serdo entregues nos prazos e condi¢cdes conforme previstos na Tabela 1 Cronograma de entrega e nas
localidades estabelecidas pelo Apéndice VII - Grade de distribuicao.

Tabela 1. Cronograma de entrega do equipamento de tomografia.
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Requisicédo de até 15 Requisicdo de 16 | Requisicdo acimade
Item até 40 40
Prazo de n°da Prazo de n° da Prazo de
n° da parcela
entrega | parcela| entrega | parcela entrega
12 |Até 90 dias 12 Até 90 dias
ltem 1 Unica até 90 dias . . 22 Até 120 dias
22 Até 120 dias - -
3a Até 150 dias
ltem 2 Unica até 90 dias

5.1.4.2. Para fins de planejamento logistico e mitigagdo de riscos operacionais, visando evitar
sobreposicéo de cronogramas e entregas simultaneas decorrentes de instrumentos contratuais distintos,
guando houver solicitagdes oriundas do mesmo demandante, devera ser observado intervalo minimo de
60 (sessenta) dias entre as respectivas contratacdes e/ou emissbes de pedidos.

5.1.4.3. A reducdo deste intervalo somente sera admitida mediante anuéncia formal da CONTRATADA,
condicionada a comprovacdo de capacidade operacional para cumprimento dos prazos e condi¢des
pactuadas, sem prejuizo a execugao contratual vigente.

5.1.4.4. A execucdo do objeto compreendera todas as etapas necessdrias ao fornecimento, entrega,
descomissionamento quando aplicavel, instalacdo, testes de funcionamento, treinamento e
disponibilizacdo plena dos equipamentos médico-hospitalares, conforme as especificacdes técnicas e
operacionais definidas neste Termo de Referéncia. O Setor de Engenharia clinica e/ou Divisdo de
Engenharia e Infraestrutura da unidade da unidade realizar4 a conferéncia fisica inicial dos volumes
entregues, sem abertura das caixas. Sera realizada a partir o preenchimento Checklist técnico - Termo
de Recebimento Provisério, que tem a finalidade de registrar a aceitacéo inicial do equipamento.

5.1.4.5. O prazo para fornecimento dos bens contara a partir da assinatura do Contrato ou de outro
instrumento que venha a substitui-lo, observando-se o cronograma de entrega constante da Tabela 1. -
Cronograma de Entregas.

5.1.4.6. O prazo estabelecido na referida tabela corresponde exclusivamente a entrega fisica dos
equipamentos novos, devidamente acondicionados, acompanhados de todos os acessérios, softwares,
manuais e termos de garantia necessarios ao seu correto funcionamento, no endereco da unidade de
saude recebedora indicada no Apéndice VII - Grade de Distribuicéo.

5.1.4.7. Nos casos do Item Il, em que o fornecimento do novo equipamento esteja condicionado ao
descomissionamento de equipamento anteriormente instalado na unidade recebedora, o prazo maximo
para execucao do descomissionamento sera de 30 (trinta) dias corridos, contados a partir da data de
assinatura do contrato de fornecimento ou de instrumento equivalente, devendo o fornecedor apresentar,
ao final do periodo, relatério técnico detalhado que comprove a completa desinstalagédo, retirada e
destinacao adequada do equipamento substituido.

5.1.4.8. A entrega devera ser acompanhada por equipe técnica da contratante, responsavel por registrar
o recebimento fisico dos volumes, realizar o checklist e orientar 0 armazenamento inicial até o momento
da instalacéo.

5.1.4.9. Por se tratar de cronograma de carater estimativo, 0s quantitativos e prazos poderdo ser
ajustados mediante justificativa técnica e comum acordo entre as partes, desde que ndo impliguem
acréscimo de custos para a Administracdo Publica.

5.1.4.10. O processo de execucao sera conduzido de forma planejada e estruturada, garantindo que
cada etapa seja cumprida dentro dos prazos estabelecidos, de modo a assegurar a eficiéncia, a
rastreabilidade e a qualidade dos servigos prestados.
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5.1.4.11. Caso nao seja possivel a entrega na data assinalada, a empresa devera comunicar as razdes
respectivas com pelo menos 15 (quinze dias) de antecedéncia para que qualquer pleito de prorrogacao
de prazo seja analisado, ressalvadas situacfes de caso fortuito e forgca maior.

5.1.4.12. Os bens deverao ser entregues nos locais definidos no Apéndice VIl - Grade de Distribuicao,
conforme planejamento logistico estabelecido pelo Ministério da Saude.

5.1.4.13. O Ministério da Salde poderd, a qualquer tempo, e mediante justificativa técnica devidamente
formalizada, proceder ao ajuste ou substituicdo dos locais originalmente indicados na Grade de
Distribuicdo, desde que haja concordancia da contratada. Tal medida podera ser adotada para atender a
necessidades técnicas, operacionais ou estruturais identificadas durante a execugao contratual, visando
garantir a adequada destinacao, instalacdo e utilizacdo dos equipamentos no ambito da rede assistencial
do Sistema Unico de Salide — SUS.

5.1.4.14. Esta etapa contempla as atividades logisticas necessérias para o fornecimento, o transporte
(horizontal e vertical), o recebimento fisico e a conferéncia dos volumes do(s) Equipamento(s) Médico-
Hospitalar(es) objeto da contratagéo, no local definitivo de instalagéo.

5.1.4.15. Os equipamentos, sistemas, software, partes, pecas e acessorios devem ser preservados e
embalados em conformidade com as praticas definidas pelo fabricante para evitar danos ao sistema
durante o transporte e expedicdo (embarque) para seu destino final, o hospital designado a receber os
equipamentos.

5.1.4.16. A CONTRATADA sera responsavel por planejar e executar todo o processo de entrega,
assegurando que os equipamentos sejam acondicionados, manuseados e transportados de forma segura
e compativel com suas especificacdes técnicas. Deverd, ainda, manter comunicacado prévia com o0
hospital para coordenacéo das datas e rotas de entrega, observando janelas operacionais e restricbes
locais de acesso.

5.1.4.17. Sempre que as condi¢cdes de acesso ou localizacdo dos ambientes de instalacdo exigirem
procedimentos especiais de movimentagdo, como icamento, transporte por areas confinadas, utilizacao
de plataformas, rampas, veiculos de grande porte ou outros meios especificos, cabera integralmente a
empresa contratada o planejamento, execuc¢ao e custeio de todas as acfes necessdrias para garantir o
adequado transporte, deslocamento e posicionamento dos equipamentos até o local de instalagéo.

5.1.4.18. Seré de responsabilidade da CONTRATADA, caso necessario, a obtencao de autorizacdes ou
licencas para o transporte e movimentacdo do equipamento em vias publicas, como por exemplo,
interdicdo de ruas ou remocao de cabos elétricos.

5.1.4.19. Incluem-se nesse escopo todos os custos relacionados ao transporte externo e movimentagao
interna, a mobilizacdo de equipes especializadas, a obtencdo de autorizagcdes ou licencas quando
necessarias e a adocédo de medidas de seguranca para preservacao do equipamento, das instalacdes e

das pessoas envolvidas, sem qualquer dnus adicional a Administragédo.
5.1.4.20. A empresa realizard o transporte do Tomografo até o local de instalacéo.

5.1.4.21. Quando se tratar de equipamentos importados, a CONTRATADA devera providenciar a
nacionalizacao, liberacdo aduaneira e transporte até o local de instalacdo, arcando com todos os custos
e tributos envolvidos, conforme legislacdo vigente.

5.1.4.22. Os prazos relativos a importacdo deverao estar previstos no cronograma de fornecimento, e
qgualquer atraso decorrente da auséncia de planejamento logistico sera de inteira responsabilidade da
CONTRATADA.

5.1.4.23. Custos adicionais com eventual necessidade de remocdo de paredes e outros gastos
excepcionais que ndo envolvam o transporte linear ou vertical até a porta do hospital e da porta para
dentro, pelos corredores, serdo assumidos pelo hospital, com previsdo no termo de compromisso
assinado entre Ministério da Saude e hospital.

5.1.5. Condic6es de Instalacdo

Camara Nacional de Modelos de Licitagdes e Contratos da Consultoria-Geral da Unido

Modelo de Termo de Referéncia — Aquisi¢des — Licitagdo e Contratagdo Direta - Lei n® 14.133, de 2021

Aprovado pela Secretaria de Gestdo e Inovagio 18 de 38
Identidade visual pela Secretaria de Gestdo e Inovagao

Atualizagdo: ABR/2025



5.1.5.1. A instala¢@o dos equipamentos na unidade hospitalar sera realizada em um prazo maximo de 30
(trinta) dias corridos apds a conclusdo das adequacgdes previstas. Essa fase incluird a abertura das
caixas, configuracédo, testes, relatorios técnicos que comprovem conformidade com normas da ANVISA,
assegurando que tudo esteja em conformidade com os padrfes exigidos para o bom uso dos
equipamentos, conforme fabricante.

5.1.5.2. A CONTRATADA devera realizar a instalacdo conforme as exigéncias técnicas do fabricante,
observando os requisitos de infraestrutura fisica e predial executados na fase anterior. Todos os
procedimentos deverdo atender integralmente as instru¢cbes de montagem, seguranca, calibracéo e
operacao descritas nos manuais técnicos e validadores do fabricante.

5.1.5.3. Apés a instalacdo, deverdo ser realizados os testes de funcionamento e seguranca. Esses testes
deverédo ser acompanhados pela equipe técnica da CONTRATANTE.

5.1.5.4. A instalacdo fisica dos tomdgrafos devera ocorrer em ambiente previamente preparado pela
unidade recebedora, seguida da realizagédo dos testes de funcionamento e da validagdo técnica inicial.

5.1.5.5. A validacdo da instalacdo sera condicionada a verificacdo do funcionamento pleno do
equipamento, comprovando o atendimento as especifica¢gdes do fabricante e aos requisitos normativos
aplicaveis.

5.1.5.6. A liberacdo para uso clinico ocorrerd somente apés a emissdo de Certificacdo de Instalacdo
Adequada, emitida pelo fabricante ou representante técnico autorizado, atestando o cumprimento integral
dos critérios técnicos e de seguranca.

5.1.5.7. O processo de validacéo devera contemplar, no minimo:

5.1.5.7.1. Verificacdo dos sistemas de imagem, software, conectividade e integragdo com as
plataformas hospitalares;

5.1.5.7.2. Testes de desempenho e calibracdo, conforme protocolos do fabricante, com registro
formal dos resultados;

5.1.5.7.3. Avaliagdo das condi¢cdes ambientais e estruturais do local (elétrica, térmica e blindagem,
guando aplicavel);

5.1.5.7.4. Inspec¢éo dos dispositivos de seguranca e protecao radiologica, em conformidade com
normas da ANVISA;

5.1.5.7.5. Emisséo de laudo técnico e certificacdo de instalacdo adequada, como documento oficial
de liberagéo para uso.

5.1.5.8. A supervisao técnica serd realizada pelo Servico de Engenharia Clinica e/ou pela Divisdo de
Engenharia e Infraestrutura da unidade recebedora, em conjunto com o fornecedor, garantindo o
cumprimento dos requisitos técnicos, regulatorios e de seguranca.

5.1.5.9. A empresa contratada é responsavel pela execu¢do dos testes, emissdo da certificacao e
correcdo de eventuais inconformidades, arcando com os custos e providéncias necessarias.

5.1.5.10. A validacao técnica é condi¢do indispensavel para o recebimento definitivo do equipamento e
inicio das atividades clinicas.

5.1.6. Realizacao de testes de conformidade e garantia de instalacdo adeguada

5.1.6.1. A realizagdo de testes de instalagdo representa etapa essencial para assegurar a conformidade
técnica e operacional dos novos equipamentos, garantindo que sua integracdo ao ambiente hospitalar
ocorra de forma segura, eficiente e em conformidade com os padrfes exigidos.

5.1.6.2. A verificacao do funcionamento adequado do tomégrafo é indispensavel para validar a instalagéo
realizada, assegurando que todos os sistemas estejam operando conforme especificacdes do fabricante
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e requisitos normativos vigentes. Este processo é fundamental para preservar a qualidade dos servicos
prestados e a seguranca dos pacientes e profissionais envolvidos.

5.1.6.3. A CONTRATADA devera realizar integralmente os testes de conformidade e a validacdo da
instalacdo, apresentando a CONTRATANTE a certificacdo de instalagdo adequada e o respectivo
relatério técnico, observado que todas essas atividades deverdo obrigatoriamente estar contidas no
prazo global maximo de 30 (trinta) dias estabelecido para a etapa de instalacdo do equipamento,
incluindo a validagéo e a liberagéo para uso clinico.

5.1.6.4. A execucdo dos testes tem como objetivo confirmar a integridade funcional do equipamento, a
compatibilidade com as infraestruturas existentes e a auséncia de falhas que possam comprometer o
desempenho clinico ou gerar riscos operacionais. A liberacdo para uso clinico sera condicionada a
emissdo de certificacdo de instalacdo adequada, fornecida pelo fabricante ou representante técnico
autorizado, atestando que todos os critérios foram plenamente atendidos.

5.1.6.5. O processo de validacéo sera conduzido de forma estruturada, contemplando:

I. Verificacdo técnica dos sistemas de imagem, software, conectividade e integracdo com demais
plataformas hospitalares;

Il. Testes de desempenho e calibragdo, conforme protocolos definidos pelo fabricante, com
registro dos resultados obtidos;

lll. Avaliacdo das condi¢cdes ambientais e estruturais do local de instalagdo, incluindo aspectos
elétricos, térmicos e de blindagem, quando aplicavel,

IV. Inspecdo dos dispositivos de seguranca e protecao radiolégica, em conformidade com as
normas da ANVISA; e

V. Emisséo de laudo técnico e certificacdo de instalacdo adequada, como documento oficial de
liberacdo para inicio das atividades clinicas.

5.1.6.6. A supervisdo técnica sera realizada pelo Servico de Engenharia Clinica e/ou Divisdo de
Engenharia e Infraestrutura da instituicdo, em conjunto com o fornecedor do equipamento, garantindo o
cumprimento dos requisitos técnicos, regulatérios e de seguranca.

5.1.6.7. A empresa contratada sera responsavel pela execucdo dos testes, pela emissao da certificacdo
e pela correcdo de eventuais inconformidades identificadas durante o processo, assumindo 0s custos e
responsabilidades decorrentes.

5.1.6.8. Todos os ensaios de desempenho para garantia da qualidade dos produtos deverdao ser
realizados pela CONTRATADA, ou por intermédio de seu representante, utilizando instrumentos e
dispositivos de medicao devidamente calibrados.

5.1.6.9. A responsabilidade e as expensas decorrentes para realizacdo dos ensaios de desempenho e
gualidade dos produtos a representante legal, serdo exclusivas da CONTRATADA.

5.1.6.10. A adocdo dessa etapa de validacdo reforca o compromisso da instituicdo com a qualidade
assistencial, a seguranca dos usuarios e a conformidade regulatéria, sendo imprescindivel para a plena
operacionaliza¢do do novo tomégrafo.

5.1.6.11. A CONTRATADA devera fornecer ao CONTRATANTE duas vias, impressas e em midia
eletrbnica, do relatério técnico dos ensaios de desempenho realizados, comprovando o adequado e
seguro funcionamento dos equipamentos.

5.1.6.12. Para o Tomodgrafo, suas partes e acessorios, deverdo ser apresentados no relatério os
protocolos dos testes realizados e seus respectivos resultados.

5.1.6.13. Cabera a CONTRATADA apresentar aos responsaveis técnicos do Hospital a comprovacao do
atendimento de todos os parametros solicitados nas especifica¢cdes dos equipamentos.
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5.1.6.14. A CONTRATADA devera fornecer simultaneamente com a instalacdo todas as garantias
legalmente exigidas como, por exemplo, meios de prote¢éo contra acidentes, e devera retirar do local, as
suas expensas, todos os materiais e residuos gerados pelo trabalho, incluindo todos os materiais de
embalagem.

5.1.6.15. A CONTRATANTE e o Hospital terdo a opcao de designar profissionais técnicos, a qualquer
tempo, para observar e acompanhar todas as etapas do processo de instalacdo e testes, podendo
discutir o progresso da instalacdo e resultados de testes com os profissionais representantes da
CONTRATADA.

5.1.6.16. A equipe de fiscalizacdo do Setor de Engenharia ou Setor/Unidade de Infraestrutura Fisica
acompanhara cada etapa da instalacéo.

5.1.6.17. Para a emissédo do Termo de Recebimento Definitivo, é indispenséavel a verificacdo de que o
equipamento esta devidamente liberado para uso pelo Fornecedor. Portanto, a Contratada devera
apresentar um relatério detalhado que confirme que o equipamento instalado satisfaz todos os requisitos
técnicos necessarios para o pleno funcionamento das funcionalidades exigidas.

5.1.7. Treinamento

5.1.7.1. A contratada devera realizar treinamentos técnico-operacionais e médico-assistenciais para os
profissionais indicados pela unidade recebedora, com contelddo tedrico e pratico voltado a correta
utilizacdo e manutencéo dos equipamentos.

5.1.7.2. Deverdo ser realizados, no minimo, quatro treinamentos operacionais por equipamento
fornecido, em datas e horarios distintos, conforme a disponibilidade da unidade de saude.

5.1.7.3. Cada treinamento deverd ter carga horaria minima de quatro horas e contemplar, no minimo, os
seguintes topicos:

a) Principios de funcionamento e operagéo do equipamento;
b) Configuracdes e ajustes operacionais;

¢) Montagem e uso de acessorios;

d) Procedimentos de calibracéo e verificacdo de desempenho;
e) Rotinas de limpeza, desinfec¢cdo e manutencéo preventiva,
f) Solucéo de falhas simples e notificagdes de erro.

5.1.7.4. O treinamento deverd abranger os profissionais do corpo clinico, equipe técnica e setor de
engenharia clinica da contratante.

5.1.7.5. A contratada devera fornecer material de apoio impresso ou digital, registrar a lista de presenca
dos participantes e emitir relatério técnico com a descricdo dos contetdos ministrados e a certificacdo
dos participantes.

5.1.7.6. A contratada é responsavel por todos os custos relativos a execucado dos treinamentos, incluindo
deslocamento, instrutores e materiais didaticos.

5.1.7.7. A concluséo satisfatoria dos treinamentos € condi¢éo para a emissdo do Termo de Recebimento
Definitivo do equipamento.

5.1.7.8. O Termo de recebimento definitivo (TRD), sera o documento emitido pela equipe de gestdo e
fiscalizacdo, como produto da fase de instalacdo, checklist técnico e treinamento que tem a finalidade de
registrar a aceitacao definitiva do equipamento.

5.1.7.9. O estabelecimento de saude contemplado com o equipamento devera, no prazo maximo de 3
(trés) dias uteis, contados da comunicagédo formal de liberacdo do equipamento para funcionamento,
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indicar a CONTRATADA os profissionais que participardo da capacitacdo técnico-operacional,
encaminhando relagdo nominal com a funcéo, setor de atuacdo e dados de contato dos indicados. O néo
atendimento desse prazo poderad implicar a necessidade de reprogramacdo do cronograma de
capacitacdo, sem 6nus adicional para a CONTRATADA e sem suspensdo dos prazos contratuais a ela
atribuiveis.

5.1.7.10. A capacitacdo técnico-operacional dos profissionais indicados deverd ser realizada pela
CONTRATADA no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, contados do recebimento, pela
CONTRATADA, da relacdo nominal dos profissionais encaminhada pelo estabelecimento de saude
contemplado. A conclusédo do treinamento, com registro de presenca dos participantes e emissédo de
relatério ou certificado de capacitacdo, constituira condicdo para o recebimento definitivo do objeto, nos
termos deste Termo de Referéncia.

5.1.7.11. Eventual necessidade de reprogramacao do treinamento, por motivo justificado e acordado
entre as partes, ndo afastara a obrigatoriedade de sua realizacdo nem prejudicara as condi¢bes para o
recebimento definitivo.

5.1.7.12. As condicGes de execucao do treinamento operacional e técnico sdo detalhadas no Apéndice
IX - Treinamento operacional e técnico, deste termo de Referéncia.

5.1.8. Garantia, manutencao e assisténcia técnica

5.1.8.1. O prazo de garantia contratual dos bens, complementar a garantia legal, sera de, no minimo, 36
(trinta e seis) meses, ou pelo prazo fornecido pelo fabricante, se superior, contado a partir do primeiro dia
util subsequente a data do recebimento definitivo do objeto.

5.1.8.2. Caso o prazo da garantia oferecida pelo fabricante seja inferior ao estabelecido nesta clausula, o
fornecedor devera complementar a garantia do bem ofertado pelo periodo restante.

5.1.8.3. A garantia serd prestada com vistas a manter os equipamentos fornecidos em perfeitas
condi¢bes de uso, sem qualquer 6nus ou custo adicional para o Contratante.

5.1.8.4. A garantia abrange a realizacdo da manutencéo corretiva dos bens pelo préprio Contratado, ou,
se for o0 caso, por meio de assisténcia técnica autorizada, de acordo com as normas técnicas especificas.

5.1.8.5. Entende-se por manutencao corretiva aquela destinada a corrigir os defeitos apresentados pelos
bens, compreendendo a substituicdo de pecas, a realizacdo de ajustes, reparos e corre¢cdes necessarias.

5.1.8.6. As pecgas que apresentarem vicio ou defeito no periodo de vigéncia da garantia deverdo ser
substituidas por outras novas, de primeiro uso, e originais, que apresentem padrdes de qualidade e
desempenho iguais ou superiores aos das pecas utilizadas na fabricacdo do equipamento.

5.1.8.7. Uma vez notificado, o Contratado realizara a reparacdo ou substituicdo dos bens que
apresentarem vicio ou defeito no prazo de até 5 (cinco) dias Uteis, contados a partir da data de retirada
do equipamento das dependéncias da Administracdo pelo Contratado ou pela assisténcia técnica
autorizada.

5.1.8.8. O prazo indicado no subitem anterior, durante seu transcurso, podera ser prorrogado uma Unica
vez, por igual periodo, mediante solicitacdo escrita e justificada do Contratado, aceita pelo Contratante.

5.1.8.9. Na hipotese do subitem acima, o Contratado devera disponibilizar equipamento equivalente, de
especificacdo igual ou superior ao anteriormente fornecido, para utilizacdo em carater provisério pelo
Contratante, de modo a garantir a continuidade dos trabalhos administrativos durante a execucdo dos
reparos.

5.1.8.10. Decorrido o0 prazo para reparos e substituicbes sem o atendimento da solicitacdo do
Contratante ou a apresentacao de justificativas pelo Contratado, fica o Contratante autorizado a contratar
empresa diversa para executar 0s reparos, ajustes ou a substituicdo do bem ou de seus componentes,
bem como a exigir do Contratado o reembolso pelos custos respectivos, sem que tal fato acarrete a
perda da garantia dos equipamentos.

Camara Nacional de Modelos de Licitagdes e Contratos da Consultoria-Geral da Unido

Modelo de Termo de Referéncia — Aquisi¢des — Licitagdo e Contratagdo Direta - Lei n® 14.133, de 2021

Aprovado pela Secretaria de Gesto e Inovagdo 22 de 38
Identidade visual pela Secretaria de Gestdo e Inovagao

Atualizagdo: ABR/2025



5.1.8.11. O custo referente ao transporte dos equipamentos cobertos pela garantia sera de
responsabilidade do Contratado.

5.1.8.12. A garantia legal ou contratual do objeto tem prazo de vigéncia préprio e desvinculado daquele
fixado no contrato, permitindo eventual aplicagdo de penalidades em caso de descumprimento de alguma
de suas condi¢bes, mesmo depois de expirada a vigéncia contratual.

5.1.8.13. A empresa contratada devera apresentar, no momento da assinatura do contrato, plano
detalhado de manutencdo preventiva e corretiva, assisténcia técnica remoto e/ou presencial, bem como
plano de logistica reversa

5.1.8.14. As condi¢Bes detalhadas de garantia técnica, manutencédo, assisténcia e suporte operacional
encontram-se descritas no Apéndice VIIl - Condicdes de Garantia e Assisténcia Técnica, o qual
integra este Termo de Referéncia para todos os fins.

6. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avencadas e as normas da
Lei n® 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecucao total ou parcial.

6.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisacdo ou suspensdo do contrato, o cronograma de execucao sera
prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

6.3. As comunicacdes entre o 6rgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o ato
exigir tal formalidade, admitindo-se o0 uso de mensagem eletronica para esse fim.

6.4. O orgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para adocédo de providéncias que devam ser
cumpridas de imediato.

6.5. Apos a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgdo ou entidade podera convocar o representante
da empresa contratada para reunido inicial para apresentacdo do plano de fiscalizacdo, que conterd informacdes
acerca das obriga¢cbes contratuais, dos mecanismos de fiscalizacdo, das estratégias para execucdo do objeto, do
plano complementar de execucdo da contratada, quando houver, do método de afericdo dos resultados e das
sanc¢des aplicaveis, dentre outros.

Fiscalizacado

6.6. A execucao do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou pelos respectivos
substitutos.

Fiscalizacdo Técnica

6.7. O fiscal técnico do contrato acompanhara a execuc¢do do contrato, para que sejam cumpridas todas as condicdes
estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administracao.

6.8. O fiscal técnico do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias relacionadas
a execucdo do contrato, com a descricdo do que for necessario para a regularizacao das faltas ou dos defeitos
observados.

6.9. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitird notificacées para a correcao
da execucao do contrato, determinando prazo para a corregao.

6.10. O fiscal técnico do contrato informard ao gestor do contato, em tempo habil, a situacdo que demandar deciséo
ou adocao de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessarias e saneadoras, se
for o caso.
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6.11. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execucdo do contrato nas datas aprazadas, o fiscal técnico do
contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

6.12. O fiscal técnico do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a renovagéo tempestiva ou a prorrogacgao contratual.

Fiscalizacdo Administrativa

6.13. O fiscal administrativo do contrato verificara a manutencdo das condigcbes de habilitacdo da contratada,
acompanharad o empenho, 0 pagamento, as garantias, as glosas e a formalizacdo de apostilamento e termos aditivos,
solicitando quaisquer documentos comprobatdrios pertinentes, caso necessario.

6.14. Caso ocorra descumprimento das obrigacdes contratuais, o fiscal administrativo do contrato atuara
tempestivamente na solucéo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providéncias cabiveis,
guando ultrapassar a sua competéncia.

6.15. Além do disposto acima, a fiscalizacdo contratual obedecera as seguintes rotinas:

6.15.1. O fiscal administrativo verificara, junto aos registros da contratada e aos sistemas da Administracao, a
regularidade documental relacionada a entrega dos equipamentos, nos municipios, incluindo notas fiscais,
termos de recebimento provisorio e comprovantes de transporte, mantendo controle formal sobre os atos
administrativos praticados;

6.15.2. O fiscal administrativo acompanhara a tramitacdo dos documentos referentes as etapas de instalacédo
e capacitacdo executadas pela contratada, assegurando que os relatérios técnicos, listas de presenca e
demais comprovantes estejam devidamente instruidos para fins de controle e posterior andlise da area técnica;

6.15.3. O fiscal administrativo consolidara as informag¢des administrativas necessérias a liberacdo dos
pagamentos previstos contratualmente, conforme os marcos definidos no instrumento convocatoério,
observando a correta vinculacdo com os eventos de entrega e execucdo do objeto, bem como atuara na
interlocucéo com os entes federativos envolvidos, quando necessario, para fins administrativos e de prestacao
de contas.

6.16. A fiscalizagdo de que trata esta clausula ndo exclui nem reduz a responsabilidade do Contratado, inclusive
perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeigcbes técnicas, vicios redibitérios, ou
emprego de material inadequado ou de qualidade inferior e, na ocorréncia desta, ndo implica corresponsabilidade da
Contratante ou de seus agentes, gestores e fiscais, de conformidade.

Gestor do Contrato
6.17. Cabe ao gestor do contrato:

6.17.1. coordenar a atualizacdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo do contrato contendo todos os
registros formais da execuc¢do no histérico de gerenciamento do contrato, a exemplo da ordem de servigo, do
registro de ocorréncias, das alteracdes e das prorrogacdes contratuais, elaborando relatério com vistas a
verificagdo da necessidade de adequagfes do contrato para fins de atendimento da finalidade da administragéo.

6.17.2. acompanhar os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as ocorréncias relacionadas a
execucdo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que
ultrapassarem a sua competéncia.

6.17.3. acompanhar a manutencdo das condi¢cdes de habilitacdo da contratada, para fins de empenho de
despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da liquidagédo e do pagamento da
despesa no relatério de riscos eventuais.

6.17.4. emitir documento comprobatdrio da avaliagao realizada pelos fiscais técnico, administrativo e setorial
guanto ao cumprimento de obrigacbes assumidas pelo Contratado, com mencdo ao seu desempenho na
execucdo contratual, baseado nos indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades
aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigacgdes.

Camara Nacional de Modelos de Licitagdes e Contratos da Consultoria-Geral da Unido

Modelo de Termo de Referéncia — Aquisi¢des — Licitagdo e Contratagdo Direta - Lei n® 14.133, de 2021

Aprovado pela Secretaria de Gesto e Inovagdo 24 de 38
Identidade visual pela Secretaria de Gestdo e Inovagao

Atualizagdo: ABR/2025



6.17.5. tomar providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de responsabilizacéo para fins de
aplicagdo de sanc@es, a ser conduzido pela comissdo de que trata o art. 158 da Lei n°® 14.133, de 2021, ou pelo
agente ou pelo setor com competéncia para tal, conforme o caso.

6.17.6. elaborar relatério final com informacdes sobre a consecucdo dos objetivos que tenham justificado a
contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o aprimoramento das atividades da Administragao.

6.17.7. enviar a documentagcao pertinente ao setor de contratos para a formalizacdo dos procedimentos de
liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizacdo e gestdo nos termos do contrato.

7. INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

7.1. Comete infragdo administrativa, nos termos da Lei n°® 14.133, de 2021, o Contratado que:
a) der causa a inexecucdao parcial do contrato;

b) der causa a inexecucao parcial do contrato que cause grave dano & Administracéo ou ao funcionamento dos
servigos publicos ou ao interesse coletivo;

c) der causa a inexecucao total do contrato;
d) ensejar o retardamento da execucdo ou da entrega do objeto da contratacdo sem motivo justificado;
e) apresentar documentacao falsa ou prestar declaracéao falsa durante a execucao do contrato;
f) praticar ato fraudulento na execugéo do contrato;
g) comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza;
h) praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n°® 12.846, de 1° de agosto de 2013.
7.2. Serdo aplicadas ao Contratado que incorrer nas infracdes acima descritas as seguintes sangdes:

7.2.1. Adverténcia, quando o Contratado der causa a inexecucao parcial do contrato, sempre que néo se
justificar a imposicéo de penalidade mais grave;

7.2.2. Impedimento de licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nas alineas “b”, “c” e “d” do
subitem acima, sempre que néo se justificar a imposicéo de penalidade mais grave;

7.2.3. Declaracao de inidoneidade para licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nas alineas
“e”, “f", “g” e “h” do subitem acima, bem como nas alineas “b”, “c” e “d”, que justifiquem a imposi¢do de
penalidade mais grave.

7.2.4. Multa:

7.2.4.1. Morato6ria, para as infragcdes descritas no item “d”, de de 0,5% (cinco décimos por cento) por dia de
atraso injustificado sobre o valor da parcela inadimplida, até o limite de 30 (trinta) dias.

7.2.4.2. Moratéria de 0,07% (sete centésimos por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor total do
contrato, até o maximo de 2% (dois por cento), pela inobservancia do prazo fixado para apresentacao,
suplementacao ou reposicao da garantia,;

7.2.4.2.1. O atraso superior a 25 (vinte e cinco) dias para apresentacdo, suplementacéo ou reposi¢ao da
garantia autoriza a Administracdo a promover a extingdo do contrato por descumprimento ou
cumprimento irregular de suas clausulas, conforme disp&e o inciso | do art. 137 da Lei n. 14.133, de 2021.

7.2.4.3. Compensatoria, para as infracdes descritas acima alineas “e” a “h” de 1% (um por cento) a 15%
(quinze por cento) do valor da contratacao.
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7.2.4.4. Compensatoria, para a inexecucao total do contrato prevista acima na alinea “c”, de 15 % (quinze
por cento) a 30% ( trinta por cento) do valor da contratacao.

7.2.4.5. Compensatoria, para a infracdo descrita acima na alinea “b”, de 5% (cinco por cento) a 15% (quinze
por cento) do valor da contratacéo.

7.2.4.6. Compensatoria, em substituicdo a multa moratéria para a infracdo descrita acima na alinea “d”, de
1% (um por cento) a 20% (vinte por cento) do valor da contratagédo.

7.2.4.7. Compensatoéria, para a infragdo descrita acima na alinea “a”, del% (um por cento) a 10% (dez por
cento)do valor da contratacao [ressalvadas as seguintes infrac6es também enquadraveis nessa alinea.

7.3. Serao considerados itens especificos de inexecucéo:

7.3.1. Configuram-se como inexecuc¢ao parcial as condutas que representem o descumprimento de obrigactes
contratuais especificas, sem prejuizo total a execucado do objeto, e como inexecugdo total aquelas que
inviabilizem a entrega, instalacdo, funcionamento ou utilizagdo dos equipamentos contratados, caracterizando
descumprimento essencial do contrato.

7.3.2. As hip6teses a seguir descritas configuram inexecugao parcial, sujeitando a contratada a aplicacdo de
multa compensatoria proporcional a gravidade da infragdo, sem prejuizo da adocdo de outras sancdes
administrativas cabiveis:

7.3.2.1. Atraso na entrega parcial dos equipamentos, sem comprometimento total do fornecimento;

7.3.2.2. Nao apresentacdo de relatérios técnicos obrigatérios, tais como Relatério de Protecdo
Radioldgica (RPR), Termo de Recebimento Provisério (TRP), laudos de testes ou relatérios de
treinamento.

7.3.2.3. Instalagcdo incompleta ou com pendéncias técnicas nao impeditivas de operagdo, a serem
regularizadas em prazo adicional fixado pela Administracéo;

7.3.2.4. Descumprimento parcial das obrigacbes de treinamento ou auséncia de comprovacgdo
documental de capacitagao;

7.3.2.5. Execucdo inadequada do descomissionamento, incluindo atrasos injustificados, danos estruturais
ou descarte irregular;

7.3.2.6. Atraso nos prazos de instalacdo e testes de aceitacdo, sem comprometimento total da entrega; e

7.3.2.7. Omissao na comunicacado de ndo conformidades técnicas ou logisticas que possam impactar a
instalacdo ou o funcionamento dos equipamentos.

7.3.3. Consideram-se hipo6teses de inexecugdo total do contrato, sujeitas a aplicacdo de multa compensatéria
entre 15% (quinze por cento) e 30% (trinta por cento) sobre o valor global da contratacdo, as seguintes
situacoes:

7.3.3.1. Nao entrega integral dos equipamentos ou entrega de bens em desconformidade com as
especificacdes técnicas e normativas estabelecidas no Termo de Referéncia;

7.3.3.2. Impossibilidade de instalacdo e funcionamento dos equipamentos, por falha técnica ou
operacional imputéavel a contratada;

7.3.3.3. Recusa injustificada em iniciar ou concluir o servico de descomissionamento, instalagdo ou
treinamento, apds convocacéao formal da Administracao;

7.3.3.4.Abandono da execucédo contratual, sem justificativa aceita pela Administracao;

7.3.3.5. Inobservancia das condi¢des de garantia e assisténcia técnica, que comprometa o uso pleno dos
equipamentos durante o periodo contratual;
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7.3.3.6. Ndo observéancia reiterada das obrigacdes contratuais, apés aplicagdo de adverténcias ou multas
parciais, configurando descumprimento sistematico e deliberado.

7.3.4. A reincidéncia em trés ou mais infragcdes de natureza parcial, ou a pratica de inexecuc¢do total, ensejard a
andlise pela autoridade competente quanto a aplicacéo das sang¢fes previstas na Lei n°® 14.133/2021, podendo
resultar em impedimento de licitar e contratar com a Administracéo Publica.

7.4. A aplicacdo das sancdes previstas neste Termo de Referéncia ndo exclui, em hipétese alguma, a obrigacdo de
reparacao integral do dano causado ao Contratante.

7.5. Todas as sanc¢des previstas neste Termo de Referéncia poderao ser aplicadas cumulativamente com a multa.

7.6. Antes da aplicacdo da multa seré facultada a defesa do interessado no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado
da data de sua intimacao.

7.7. Se a multa aplicada e as indenizagBes cabiveis forem superiores ao valor do pagamento eventualmente devido
pelo Contratante ao Contratado, além da perda desse valor, a diferenca sera descontada da garantia prestada ou
sera cobrada judicialmente.

7.8. A multa podera ser recolhida administrativamente no prazo maximo de 10 (dez) dias, a contar da data do
recebimento da comunicacao enviada pela autoridade competente.

7.9. A aplicac8o das sancdes realizar-se-a em processo administrativo que assegure o contraditério e a ampla defesa
ao Contratado, observando-se o0 procedimento previsto no caput e paragrafos do art. 158 da Lei n® 14.133, de 2021,
para as penalidades de impedimento de licitar e contratar e de declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar.

7.9.1. Para a garantia da ampla defesa e contraditério, as notificac6es serdo enviadas eletronicamente para os
enderecos de e-mail informados na proposta comercial, bem como os cadastrados pela empresa no SICAF.

7.9.2. Os enderecos de e-mail informados na proposta comercial e/ou cadastrados no SICAF serdo
considerados de uso continuo da empresa, ndo cabendo alegacdo de desconhecimento das comunicacdes a
eles comprovadamente enviadas.

7.10. Na aplicacdo das sanc¢des serdo considerados:
7.10.1. a natureza e a gravidade da infracdo cometida;
7.10.2. as peculiaridades do caso concreto;
7.10.3. as circunstancias agravantes ou atenuantes;
7.10.4.0s danos que dela provierem para o Contratante; e

7.10.5. a implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e orientacdes dos
orgaos de controle.

7.11. Os atos previstos como infragfes administrativas na Lei n° 14.133, de 2021, ou em outras leis de licitacdes e
contratos da Administracao Publica que também sejam tipificados como atos lesivos na Lei n® 12.846, de 2013, serédo
apurados e julgados conjuntamente, nos mesmos autos, observados o rito procedimental e autoridade competente
definidos na referida Lei.

7.12. A personalidade juridica do Contratado podera ser desconsiderada sempre que utilizada com abuso do direito
para facilitar, encobrir ou dissimular a pratica dos atos ilicitos previstos neste Termo de Referéncia ou para provocar
confusdo patrimonial, e, nesse caso, todos os efeitos das san¢bes aplicadas a pessoa juridica serdo estendidos aos
seus administradores e sécios com poderes de administracdo, a pessoa juridica sucessora ou a empresa do mesmo
ramo com relacdo de coligacdo ou controle, de fato ou de direito, com o Contratado, observados, em todos os casos,
o contraditério, a ampla defesa e a obrigatoriedade de analise juridica prévia.
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7.13. O Contratante devera, no prazo maximo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de aplicacao da sancéo,
informar e manter atualizados os dados relativos as san¢des por ela aplicadas, para fins de publicidade no Cadastro
Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) e no Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP),
instituidos no &mbito do Poder Executivo Federal.

7.13.1. As penalidades serdo obrigatoriamente registradas no SICAF.

7.14. As sanc¢bes de impedimento de licitar e contratar e declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar séo
passiveis de reabilitacdo na forma do art. 163 da Lei n°® 14.133, de 2021.

7.15. Os débitos do Contratado para com a Administracdo Contratante, resultantes de multa administrativa e/ou
indenizag6es, nao inscritos em divida ativa, poderédo ser compensados, total ou parcialmente, com os créditos devidos
pelo referido 6rgdo decorrentes deste mesmo contrato ou de outros contratos administrativos que o Contratado
possua com 0 mesmo O6rgdo ora Contratante, na forma da Instru¢do Normativa SEGES/ME n° 26, de 13 de abril de
2022.

8. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO
Recebimento

8.1. Os bens serao recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, juntamente com a nota fiscal ou
instrumento de cobranca equivalente, pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e fiscalizacdo do contrato, para
efeito de posterior verificagdo de sua conformidade com as especificagbes constantes no Termo de Referéncia e na
proposta.

8.2. Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento provisério, quando em
desacordo com as especificagcdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no
prazo de 5 (cinco) dias, a contar da notificacdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicacdo das
penalidades.

8.3. O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 10 (dez) dias Uteis, a contar do recebimento da nota fiscal ou
instrumento de cobranca equivalente pela Administragdo. O recebimento definitivo ocorrerd apds a verificagdo da
conclusdo das seguintes etapas complementares, conforme o caso:

8.3.1. Instalacéo funcional dos equipamentos nos estabelecimentos de salde designados; e
8.3.1.1. Emisséo de relatério técnico de conformidade e aceite pela Administracéo.

8.3.2. Capacitacdo técnica das equipes locais responsaveis pela operacéo dos bens; e
8.3.2.1.Emisséo de relatdrio técnico de conformidade e aceite pela Administracao

8.4. Cumpridas essas condi¢Bes do subitem 8.3., sera lavrado termo de recebimento definitivo no prazo de até 10
(dez) dias uteis, o qual autoriza o pagamento do saldo restante de 10% (dez) ou 20% (vinte) do valor correspondente
ao item.

8.5. O prazo para recebimento definitivo podera ser excepcionalmente prorrogado, de forma justificada, por igual
periodo, quando houver necessidade de diligéncias para a afericdo do atendimento das exigéncias contratuais.

8.6. No caso de controvérsia sobre a execucao do objeto, quanto a dimensao, qualidade e quantidade, devera ser
observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021, comunicando-se & empresa para emissdo de Nota Fiscal
guanto a parcela incontroversa da execucao do objeto, para efeito de liquidacdo e pagamento.

8.7. O prazo para a solugédo, pelo Contratado, de inconsisténcias na execucao do objeto ou de saneamento da nota
fiscal ou de instrumento de cobranca equivalente, verificadas pela Administracdo durante a analise prévia a liquidagéo
de despesa, ndo sera computado para os fins do recebimento definitivo.
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8.8. O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela seguranca dos
bens nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéo do contrato.

8.9. As atividades de montagem, instalacdo e quaisquer outras necessarias para o funcionamento ou uso do bem
correrdo por conta do Contratado e sdo condicdo para o recebimento do objeto.

8.10. A execucdo das atividades de instalacdo dos equipamentos e da capacitacdo das equipes locais constitui
condicd@o para o recebimento definitivo e para a liberagdo do saldo contratual de 10% (dez) ou 20% (vinte), sendo
integralmente de responsabilidade da contratada, inclusive no que se refere a logistica, equipe técnica e materiais
necessarios.

Liquidacao
8.11. O pagamento sera efetuado da seguinte forma:
8.11.1. Para o item | O pagamento sera efetuado em duas parcelas:

I. 80% (oitenta por cento) do valor de cada item, apOs a entrega fisica, conferéncia e aceitacao provisoria pelo
fiscal do contrato, mediante apresentacdo de nota fiscal atestada; e

II. 20% (vinte por cento) ap6s a instalacdo definitiva, emissdo dos relatérios de protecdo radioldgicas e a
capacitacdo das equipes locais, devidamente comprovadas por meio de termo de recebimento definitivo,
relatdrio de instalacéo e lista de presenca da capacitagéo.

8.11.2. Para o item Il 0 pagamento sera efetuado em trés parcelas:

I. 10% (dez por cento) do valor de cada item, para realizacdo do descomissionamento do equipamento
existente;

II. 80% (oitenta por cento) do valor de cada item, apds a entrega fisica, conferéncia e aceitagéo proviséria pelo
fiscal do contrato, mediante apresentacdo de nota fiscal atestada; e

lll. 10% (dez por cento) apds a instalacdo definitiva, emissdo dos relatérios de protecdo radiologicas e a
capacitacdo das equipes locais, devidamente comprovadas por meio de termo de recebimento definitivo,
relatério de instalacéo e lista de presenca da capacitacao.

8.12. O valor estimado de cada item desta contratacdo abrange, de forma integral e indissociavel, todos os custos
diretos e indiretos relacionados ao fornecimento dos tomdégrafos e demais equipamentos, bem como aos servi¢os
acessorios obrigatdrios de descomissionamento (quando couber), entrega descentralizada, instalacdo, calibracdo e
testes de protecdo radioldgica, elaboracao de relatério, capacitacdo técnica das equipes locais e assisténcia técnica,
nao sendo devido qualquer pagamento adicional a esse titulo.

8.13. A liberacao de cada parcela estara condicionada a verificacdo da regularidade da execugdo contratual, nos
termos do art. 144 da Lei n°® 14.133/2021, com afericdo por parte da equipe técnica designada.

8.14. Em nenhuma hipétese sera efetuado pagamento sem a correspondente entrega ou execuc¢do, observada a
vedacdo ao pagamento antecipado prevista no art. 145 da Lei n°® 14.133/2021. Caso haja atraso ou inadimplemento
na execucao, o valor devido sera retido até a regularizacao, sem prejuizo das sancdes aplicaveis.

8.15. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobrancga equivalente, correra o prazo de dez dias Uteis para fins de
liquidacdo, na forma desta secao, prorrogaveis por igual periodo, nos termos do art. 7°, 83° da Instrucdo Normativa
SEGES/ME n° 77/2022.

8.16. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a possibilidade de prorrogacgéo, no
caso de contratacbes decorrentes de despesas cujos valores nao ultrapassem o limite de que trata o inciso Il do art.
75 da Lei n° 14.133, de 2021.

8.17. Para fins de liquidacdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de cobranca
equivalente apresentado expressa 0s elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

8.17.1. o prazo de validade;
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8.17.2. a data da emissao;

8.17.3. os dados do contrato e do 6rgao contratante;

8.17.4. o periodo respectivo de execugao do contrato;

8.17.5.0 valor a pagar; e

8.17.6. eventual destaque do valor de reten¢des tributarias cabiveis.

8.18. Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente, ou circunstancia que
impeca a liquidacdo da despesa, esta ficara sobrestada até que o Contratado providencie as medidas saneadoras,
reiniciando-se o0 prazo ap0s a comprovacao da regularizacdo da situagdo, sem 6nus ao Contratante;

8.19. A nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente deverd ser obrigatoriamente acompanhado da
comprovacao da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-line ao SICAF ou, na impossibilidade de
acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrdnicos oficiais ou & documentacdo mencionada no art.
68 da Lei n°® 14.133, de 2021.

8.20. A Administracdo deverd realizar consulta ao SICAF para:
8.20.1 verificar a manutencédo das condi¢cfes de habilitagdo exigidas;

8.20.2. identificar possivel razdo que impeca a participacdo em licitagcdo/contratacdo no ambito do 6rgéo ou
entidade, tais como a proibicdo de contratar com a Administracdo ou com o Poder Publico, bem como
ocorréncias impeditivas indiretas.

8.21. Constatando-se, junto ao SICAF, a situacdo de irregularidade do Contratado, serd providenciada sua
notificacdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize sua situagcdo ou, no mesmo prazo,
apresente sua defesa. O prazo poderd ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério do Contratante.

8.22. Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o Contratante devera comunicar aos
orgdos responsaveis pela fiscalizacédo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia do Contratado, bem como quanto
a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados 0s meios pertinentes e necessarios para
garantir o recebimento de seus créditos.

8.23. Persistindo a irregularidade, o Contratante devera adotar as medidas necesséarias a rescisao contratual nos
autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao Contratado a ampla defesa.

8.24. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que se decida pela
rescisdo do contrato, caso o Contratado néo regularize sua situacéo junto ao SICAF.

Prazo de pagamento

8.25. O pagamento serd efetuado no prazo de até 10 (dez) dias Uteis contados da finalizacdo da liquidagdo da
despesa, conforme secao anterior, nos termos da Instrucdo Normativa SEGES/ME n° 77, de 2022.

8.26. No caso de atraso pelo Contratante, os valores devidos ao Contratado seréo atualizados monetariamente entre
o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizagdo, mediante aplicacéo do indice IPCA de
correcdo monetaria.

Forma de pagamento

8.27. pagamento sera realizado por meio de ordem bancéria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente
indicados pelo Contratado.

8.28. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para pagamento.

8.29. Quando do pagamento, sera efetuada a retencao tributaria prevista na legislacao aplicavel.
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8.30. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos na fonte, quando
da realizacdo do pagamento, 0s percentuais estabelecidos na legislacdo vigente.

8.31. O Contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n° 123, de 2006,
ndo sofrerd a retengdo tributaria quanto aos impostos e contribuicbes abrangidos por aquele regime. No entanto, o
pagamento ficara condicionado a apresentacédo de comprovacao, por meio de documento oficial, de que faz jus ao
tratamento tributério favorecido previsto na referida Lei Complementar.

Cessao de Crédito
8.32. As cessdes de crédito dependerdo de prévia aprovacdo do Contratante.

8.32.1. A eficacia da cessédo de crédito, em relacdo a Administracdo, esta condicionada a celebracédo de termo
aditivo ao contrato administrativo.

8.32.2. Sem prejuizo do regular atendimento da obrigacao contratual de cumprimento de todas as condi¢cfes de
habilitagdo por parte do Contratado (cedente), a celebracéo do aditamento de cessado de crédito e a realizacao
dos pagamentos respectivos também se condicionam a regularidade fiscal e trabalhista do cessionério, bem
como a certificacdo de que o cessionario ndo se encontra impedido de licitar e contratar com o Poder Publico,
conforme a legislacdo em vigor, ou de receber beneficios ou incentivos fiscais ou crediticios, direta ou
indiretamente, conforme o art. 12 da Lei n° 8.429, de 1992, nos termos do Parecer JL-01, de 18 de maio de
2020.

8.32.3. O crédito a ser pago a cessionaria é exatamente aquele que seria destinado a cedente (Contratado)
pela execucdo do objeto contratual, restando absolutamente incélumes todas as defesas e excecbes ao
pagamento e todas as demais clausulas exorbitantes ao direito comum aplicaveis no regime juridico de direito
publico incidente sobre os contratos administrativos, incluindo a possibilidade de pagamento em conta
vinculada ou de pagamento pela efetiva comprovacédo do fato gerador, quando for o caso, e o desconto de
multas, glosas e prejuizos causados a Administragao.

8.32.4. A cessao de crédito ndo afetarda a execucdo do objeto contratado, que continuara sob a integral
responsabilidade do Contratado.

8.33. O disposto nesta sec¢do ndo afeta as operacdes de crédito de que 8trata a Instrugdo Normativa SEGES/MGI n°
82, de 21 de fevereiro de 2025, as quais ficam por esta regidas.

Reajuste

8.34. Os precos inicialmente contratados sao fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data do orcamento
estimado, em 21/10/2025.

8.35. Apés o interregno de um ano, e independentemente de pedido do Contratado, os preg¢os iniciais seréo
reajustados, mediante a aplicacéo, pelo Contratante, do indice IPCA, exclusivamente para as obrigacdes iniciadas e
concluidas apds a ocorréncia da anualidade.

8.36.Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir dos efeitos
financeiros do Gltimo reajuste.

8.37. No caso de atraso ou nao divulgacéo do(s) indice (s) de reajustamento, o Contratante pagard ao Contratado a
importancia calculada pela dltima variacdo conhecida, liquidando a diferenca correspondente tdo logo seja(m)
divulgado(s) o(s) indice(s) definitivo(s).

8.38. Nas afericdes finais, o(s) indice(s) utilizado(s) para reajuste sera(ao), obrigatoriamente, o(s) definitivo(s).

8.39. Caso o(s) indice(s) estabelecido(s) para reajustamento venha(m) a ser extinto(s) ou de qualquer forma néo
possa(m) mais ser utilizado(s), sera(do) adotado(s), em substituicdo, o(s) que vier(em) a ser determinado(s) pela
legislacéo entdo em vigor.

8.40. Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo indice oficial, para
reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo aditivo.
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8.41. O reajuste sera realizado por apostilamento.

9. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR E FORMA DE
FORNECIMENTO

Forma de selecao e critério de julgamento da proposta

9.1. O fornecedor sera selecionado por meio da realizagcao de procedimento de licitagdo, na modalidade pregédo, sob a
forma eletrénica com sistema de registro de preco, com adoc¢ao do critério de julgamento pelo menor preco.

Forma de fornecimento
9.2. O fornecimento do objeto sera parcelado.
Critérios de aceitabilidade de precos

9.3. Considerando que a presente licitacao sera realizada por item, na forma do Sistema de Registro de Precos, e que
o critério de julgamento adotado ser4 menor pregco por item, o critério de aceitabilidade das propostas observara
exclusivamente o prec¢o unitario ofertado pelas licitantes, limitado ao valor estimado mantido em documento apartado,
com acesso restrito, nos termos da legislagéo vigente.

9.3.1. O valor estimado e suas memorias de calculo serdo mantidos sob sigilo, nos termos do art. 24 da Lei n®
14.133/2021 e do art. 9° da Instrucdo Normativa SEGES/ME n° 58/2022, sendo disponibilizados somente ap6s
a fase competitiva, mediante registro administrativo, permanecendo o documento arquivado nos autos em
carater reservado

Exigéncias de habilitacao
9.4. Para fins de habilitacdo, deverd o interessado comprovar os seguintes requisitos:
Habilitacdo juridica

9.5. Pessoa fisica: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forca de lei, tenha validade para fins
de identificagdo em todo o territério nacional;

9.6. Empresério individual: inscrigdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da
respectiva sede;

9.7. Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condicdo de Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja
aceitacdo ficara condicionada a verificacdo da autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br
/lempreendedor;

9.8. Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa individual
de responsabilidade limitada - EIRELI: inscricdo do ato constitutivo, estatuto ou contrato social no Registro Publico de
Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada de documento comprobatério de
seus administradores;

9.9. Sociedade empreséria estrangeira: portaria de autoriza¢do de funcionamento no Brasil, publicada no Diario Oficial
da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial, agéncia, sucursal ou
estabelecimento, a qual serd considerada como sua sede, conforme Instru¢do Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de
mar¢o de 2020;

9.10. Sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de sua sede,
acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;

9.11. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empreséria: inscricdo do ato constitutivo da filial, sucursal ou
agéncia da sociedade simples ou empreséria, respectivamente, no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no
Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbacao no Registro onde tem sede a matriz;
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9.12. Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteragbes ou da consolidagéo
respectiva.

Habilitacdo fiscal, social e trabalhista

9.13. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas Fisicas, conforme o
caso;

9.14. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacdo de certiddo expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
(PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados,
inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n® 1.751, de 02 de outubro de 2014,
do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional,

9.15. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

9.16. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacdo de
certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidacao das Leis do
Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452, de 1° de maio de 1943;

9.17. Prova de inscri¢do no cadastro de contribuintes Estadual ou Distrital relativo ao domicilio ou sede do fornecedor,
pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

9.18. Prova de regularidade com a Fazenda Estadual ou Distrital do domicilio ou sede do fornecedor, relativa a
atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

9.19. Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos relacionados ao objeto contratual, devera comprovar tal
condicdo mediante a apresentacdo de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra
equivalente, na forma da lei.

9.20. O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os beneficios do tratamento
diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006, estara dispensado da prova de inscricdo nos cadastros
de contribuintes estadual e municipal.

Qualificacdo Econémico-Financeira

9.21. certiddo negativa de insolvéncia civil expedida pelo distribuidor do domicilio ou sede do interessado, caso se
trate de pessoa fisica, desde que admitida a sua participagéo na licitacdo/contratacdo, ou de sociedade simples;

9.22. certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor;

9.23. balanco patrimonial, demonstracao de resultado de exercicio e demais demonstracfes contabeis dos dois
ultimos exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, comprovando, indices de Liquidez Geral (LG),
Liquidez Corrente (LC), e Solvéncia Geral (SG) superiores a 1 (um), obtidos por meio da aplicacdo das seguintes
formulas :

Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo

Passivo Circulante + Passivo Ndo Circulante

Ativo Total

Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante
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Ativo Circulante
LC =

Passivo Circulante

9.24. Caso a empresa interessada apresente resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos indices de Liquidez
Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), sera exigido para fins de habilitagdo patrimdnio liquido
minimo de 10 % do valor total estimado da parcela pertinente.

9.25. Os indicadores fixados deveréo ser apurados de forma individualizada para cada um dos dois Ultimos exercicios
sociais apresentados, sem consolidacdo entre periodos, assegurando rastreabilidade e avaliacdo objetiva da
capacidade econdmico-financeira. A ndo obtencédo de todos os indices minimos estabelecidos em cada exercicio
analisado implicard inabilitacdo, em conformidade com a orientagédo juridica e observados os principios de motivagéo,
razoabilidade, proporcionalidade e sele¢do da proposta mais vantajosa para a Administracéo.

9.26. Os documentos referidos acima limitar-se-do ao Ultimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido
constituida ha menos de 2 (dois) anos;

9.27. Os documentos referidos acima deverdo ser exigidos com base no limite definido pela Receita Federal do Brasil
para transmisséo da Escrituragdo Contabil Digital - ECD ao Sped.

9.28. As empresas criadas no exercicio financeiro da licitacdo/contratacdo deverdo atender a todas as exigéncias da
habilitac@o e poder&o substituir os demonstrativos contabeis pelo balan¢o de abertura.

9.29. O atendimento dos indices econbmicos previstos neste item devera ser atestado mediante declaracdo assinada
por profissional habilitado da area contabil, apresentada pelo fornecedor.

Qualificacdo Técnica

9.30. Comprovacao de aptidao para o fornecimento de bens similares, de complexidade tecnolégica e operacional
equivalente ou superior & do objeto desta contratacdo, ou do item pertinente, por meio da apresentacdo de certidoes
ou atestados emitidos por pessoas juridicas de direito publico ou privado, ou pelo conselho profissional competente,
guando for o caso.

9.30.1. Para fins da comprovacgdo de que trata este subitem, os atestados dever&o dizer respeito a contratos
executados com as seguintes caracteristicas minimas:

9.30.1.1. A licitante devera apresentar atestado(s) e/ou declaracdo(6es) de capacidade técnica, emitido
(s) por pessoas juridicas distintas, de direito publico ou privado, em papel timbrado do emitente, que
comprove(m) o fornecimento de equipamentos médico-hospitalares de alta complexidade, tais como,
exemplificativamente: Tomografia Computadorizada (TC), Angiografia, Ressonéncia Magnética (RM),
Raio-X fixo, PET-CT e LINAC. Para fins de comprovacao da capacidade técnica, serdo considerados
equipamentos similares aqueles expressamente citados neste item, bem como outros equipamentos que
apresentem tecnologias equivalentes as aqui exemplificadas, a exemplo de radia¢do ionizante,
dependéncia de geradores de alta tensdo e detectores de estado sélido.

9.30.1.2.Para fins de comprovacéo, sera exigido o fornecimento de, no minimo, 10% (dez por cento) do
guantitativo total do item licitado, podendo ser aceito o somatério de diferentes contratos executados de
forma concomitante, desde que comprovadamente concluidos e atestados pelo contratante.

9.30.2. Os atestados de capacidade técnica poderdo ser apresentados em nome da matriz ou da filial do
fornecedor.

9.30.3. O fornecedor disponibilizara todas as informagfes necessarias a comprovacdo da legitimidade dos
atestados, apresentando, quando solicitado pela Administracdo, cépia do contrato que deu suporte a
contratacdo, endereco atual do Contratante e local em que foi executado o objeto contratado, dentre outros
documentos.
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9.31. Todos os equipamentos, softwares, sistemas, partes, pecas e acessorios ofertados deverdo possuir, quando
aplicavel, Registro de Produto na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) valido. Caso algum
equipamento, software, sistema, parte, peca ou acessoério, ndo seja passivel de registro na ANVISA, caberd ao
Proponente demonstrar isto apresentando documento emitido pela ANVISA.

9.31.1. Estando o registro vencido, a licitante deverd apresentar copia autenticada e legivel do protocolo da
solicitagdo de sua revalidagédo, acompanhada de copiado registro vencido, desde que a revalidagdo do registro
tenha sido requerida no primeiro semestre do ultimo ano do quinquénio de sua validade, nos termos e
condicdes previstas no § 6° do art. 12 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de 1976.

9.31.2. Ndo sera aceito numero de protocolo de processo de solicitacdo de Registro/lsencdo de Registro ou
documento provisério para o mesmo fim;

9.31.3. A ndo apresentacgdo do registro ou do protocolo do pedido de revalidacdo implicara a desclassificacédo
do item cotado.

9.31.4. Sociedades empresérias estrangeiras atenderdo a exigéncia por meio da apresenta¢éo, no momento da
assinatura do contrato ou do aceite de instrumento equivalente, da solicitacdo de registro perante a entidade
profissional competente no Brasil.

9.31.5. A licitante devera apresentar, quando aplicavel, Certificado de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF)
emitido pela ANVISA, valido e compativel com o produto ofertado, bem como comprovacdo de conformidade
com as normas ABNT NBR IEC 60601-1 (seguranca elétrica) e normas de compatibilidade eletromagnética
(EMC).

9.31.6. O equipamento ofertado devera atender integralmente as normas de seguranca radiolégica previstas na
RDC n° 611/2022 (ANVISA), incluindo a exigéncia de apresentacdo de Relatério de Protecdo Radioldgica
(RPR).

9.31.7. O fornecedor devera apresentar declaracéo formal de inexisténcia de recall ou de alertas sanitarios para
o0 modelo ofertado, emitida pela ANVISA, ou, caso existente, comprovar a devida regularizacao.

Disposicdes gerais sobre habilitacao

9.32. Quando permitida a participacdo de empresas estrangeiras que nao funcionem no Pais, as exigéncias de
habilitacdo serdo atendidas mediante documentos equivalentes, inicialmente apresentados em traducéo livre.

9.33. Na hipotese de o fornecedor ser empresa estrangeira que ndo funcione no Pais, para assinatura do contrato ou
da ata de registro de precos ou do aceite do instrumento equivalente, os documentos exigidos para a habilitagdo
serdo traduzidos por tradutor juramentado no Pais e apostilados nos termos do disposto no Decreto n°® 8.660, de 29
de janeiro de 2016, ou de outro que venha a substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos consulados ou
embaixadas.

9.34. Nao serdo aceitos documentos de habilitacdo com indicagcdo de CNPJ/CPF diferentes, salvo aqueles legalmente
permitidos.

9.35. Se o fornecedor for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz, e se o fornecedor for a
filial, todos os documentos deverao estar em nome da filial, exceto para atestados de capacidade técnica, e no caso
daqueles documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em nome da matriz.

9.36. Seréo aceitos registros de CNPJ de fornecedor matriz e filial com diferencas de nimeros de documentos
pertinentes ao CND e ao CRF/FGTS, quando for comprovada a centralizagédo do recolhimento dessas contribui¢des.

9.37. No caso de empresa estrangeira que nao funcione no pais, essa devera apresentar documentos equivalentes,
por meio do Sistema de Cadastramento Unificado — SICAF, nos termos do paragrafo Unico do art. 70 da Lei 14.133
/2021, e da Instrucdo Normativa SEGES/MGI n. 53, de 28 de dezembro de 2023.
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10. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO

10.1. O custo estimado da contratacdo possui carater sigiloso e sera tornado publico apenas e imediatamente apds o
julgamento das propostas.

10.1.1. Quando as propostas permanecerem com precos acima do orcamento estimado, o0 custo estimado da
contratacdo sera tornado publico apos a fase de lances.

10.2. A estimativa de custo levou em consideracéo o risco envolvido na contratacdo e sua alocacdo entre Contratante
e Contratado, conforme especificado na matriz de risco constante do Contrato.

10.3. Em caso de Registro de Precos, 0s precos registrados poderdo ser alterados ou atualizados em decorréncia de
eventual reducdo dos precos praticados no mercado ou de fato que eleve o custo dos bens, das obras ou dos
servigos registrados, nas seguintes situacgoes:

10.3.1. em caso de for¢a maior, caso fortuito ou fato do principe ou em decorréncia de fatos imprevisiveis ou
previsiveis de consequéncias incalculaveis, que inviabilizem a execucao da ata tal como pactuada, nos termos
do disposto na alinea “d” do inciso Il do caput do art. 124 da Lei n® 14.133, de 2021;

10.3.2. em caso de criacao, alteracao ou extincdo de quaisquer tributos ou encargos legais ou superveniéncia
de disposicdes legais, com comprovada repercussao sobre os precos registrados;

10.3.3. serdo reajustados o0s precos registrados, respeitada a contagem da anualidade e o indice previsto para
a contratacdo; ou

10.3.4. poderao ser repactuados, a pedido do interessado, conforme critérios definidos para a contratacao.

11. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

11.1. A indicacéo da dotagdo orcamentaria fica postergada para 0 momento da assinatura do contrato ou instrumento
equivalente.

12. DISPOSICOES FINAIS

12.1.N&o ser& permitida participagdo de empresas que estejam reunidas em consorcio, qualquer que seja a sua forma de constituico,
inclusive controladoras, coligadas ou subsidiarias entre si.

12.2. Havera a possibilidade de adesao de registros de precos para 6rgdos ndo participantes, observado o disposto no art. 15, inciso XI, ¢
/c o art. 32 do Decreto n. 11.462/2023.

12.3. As informagBes contidas neste Termo de Referéncia ndo séo classificadas como sigilosas, exceto o custo
estimado da contratagcdo, que possui carater sigiloso até o julgamento das propostas.

13. ANEXO I Regras aplicaveis ao instrumento substitutivo ao contrato

13.1. N&o se aplica.
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14. ANEXO II TERMO DE CIENCIA E CONCORDANCIA

Por meio deste instrumento, ...........cc....... (identificar o Contratado) declara que esta ciente e concorda com as
disposicdes e obrigacdes previstas no Edital, no Termo de Referéncia e nos demais anexos a que se refere o Pregéo
N°.......... /20....... , bem como que se responsabiliza, sob as penas da Lei, pela veracidade e legitimidade das
informacdes e documentos apresentados durante o processo de contratacao.

Local-UF, ........ (o [T de 20.... .

(Nome e Cargo do Representante Legal)

15. Responsaveis

Todas as assinaturas eletronicas seguem o hordrio oficial de Brasilia e fundamentam-se no §3° do Art. 4° do Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de
2020.

FERNANDO AUGUSTO MARINHO DOS SANTOS FIGUEIRA

Autoridade competente

1Y
tf Assinou eletronicamente em 16/12/2025 as 19:24:46.

KARINE GARAJAU DE MEDEIROS
Equipe de apoio

1Y
tf Assinou eletronicamente em 16/12/2025 as 21:36:14.

THATIANE CRISTHINA DE OLIVEIRA TORRES
Equipe de apoio

1Y
tf Assinou eletronicamente em 16/12/2025 as 19:29:47.
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https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm

FELIPE AUGUSTO REQUE
Equipe de apoio

1Y
& Assinou eletronicamente em 17/12/2025 as 09:40:45.
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@ Compras.gov.or UASG 250005

DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

Estudo Técnico Preliminar 367/2025

1. Informacoes Basicas

Numero do processo: 25000.174767/2025-61

2. Descricao da necessidade

2.1. A Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023, instituiu a Politica Nacional de Prevencédo e Controle do
Cancer (PNPCC) no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), estabelecendo principios e diretrizes voltados
para a integralidade da atencdo, a ampliacdo do acesso e a melhoria dos resultados clinicos relacionados ao
cancer, uma das principais causas de morbimortalidade no Brasil. A PNPCC prevé a organizacdo da rede
assistencial oncolégica de forma regionalizada e hierarquizada, assegurando que os pacientes tenham acesso
tempestivo a exames, diagndéstico, tratamento e acompanhamento adequado em todas as etapas do cuidado.

2.2. Nesse sentido, a Rede de Prevencédo e Controle do Cancer (RPCC), instituida pela Portaria GM/MS n°
6.591, de 4 de fevereiro de 2025, configura-se como um instrumento estratégico para estruturar o cuidado
integral as pessoas com cancer. A RPCC integra a¢cbes que vao desde a promocédo da saude, prevencédo e
deteccao precoce até diagndstico, tratamento, reabilitacdo, cuidados paliativos e apoio psicossocial ao paciente
e seus familiares. O fortalecimento dessa rede depende diretamente da ampliacdo e modernizacdo da
capacidade instalada, em especial no que se refere aos exames de imagem, essenciais tanto para a deteccao
precoce quanto para 0 acompanhamento terapéutico.

2.3. A Lei n°® 12.732, de 22 de novembro de 2012, disp6e sobre o inicio do tratamento do paciente com
neoplasia maligna no SUS em até 60 dias apds a confirmag¢do do diagnéstico. Esse marco legal reforca a
necessidade de garantir fluxos ageis de diagndstico e terapéutica, o que depende de disponibilidade adequada
de equipamentos como tomégrafos computadorizados. Sem essa infraestrutura, ha risco de atrasos que
comprometem a efetividade do tratamento e os prognosticos clinicos, aumentando a sobrecarga da rede e os
custos associados a complicagdes e internacdes prolongadas.

2.4. Cabe destacar que o Caderno n° 1 da Portaria de Consolidacdo n° 1, de 28 de setembro de 2017, definiu
critérios e parametros gerais a atencao especializada a salde. No entanto, o documento ndo apresenta secao
especifica voltada para a assisténcia oncoldgica, tratando a atencdo especializada como um todo. Conforme
descrito no proprio Caderno n° 1, o conteldo nele apresentado ndo possui carater impositivo ou obrigatério,
prevendo a possibilidade de adequacdes conforme as necessidades assistenciais especificas. Essa
caracteristica evidencia a importancia de parametros mais direcionados, como os estabelecidos no ambito da
PNPCC e da RPCC, para garantir a efetividade da rede oncoldgica, considerando as peculiaridades e a
complexidade do cuidado em céancer.

2.5. Dentro dos parametros estabelecidos para os Centros e Unidades habilitados em oncologia, a tomografia
computadorizada se configura como tecnologia indispensavel. Trata-se de exame de imagem de alta
complexidade que subsidia ndo apenas a confirmacgéo diagndstica, mas também o estadiamento da doenca, o
planejamento terapéutico e o monitoramento da resposta ao tratamento. Recomenda-se que cada
estabelecimento habilitado na alta complexidade em oncologia que disponha de 1 (um) acelerador linear,
possua, preferencialmente, 2 (dois) tomégrafos computadorizados, garantindo a continuidade do servico em
situacdes de manutengdo corretiva ou preventiva, e ampliando a capacidade de atendimento frente a elevada
demanda existente. Essa duplicidade de equipamentos evita desassisténcia e proporciona maior seguranca
assistencial, além de reduzir filas e tempos de espera, aspectos centrais para o cumprimento das diretrizes
legais e normativas em vigor.
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2.6. Estudos conduzidos pelo Departamento de Atengdo ao Cancer evidenciaram a necessidade de aquisicao
de 80 (oitenta) tomdgrafos computadorizados para suprir lacunas assistenciais na rede e assegurar que 0s
estabelecimentos habilitados disponham da estrutura minima recomendada para uma ateng¢éo oncoldgica de
gualidade.

2.7. Do total previsto, 40 (quarenta) unidades serdao adquiridas de forma imediata pelo Ministério da Saude,
com o objetivo de atender demandas prioritarias e situacdes de maior criticidade na rede assistencial.

2.8. A adocédo da compra centralizada, mediante ata de registro de precos, possibilitara maior racionalidade e
eficiéncia no processo de aquisi¢do, garantindo ganhos de escala, padronizacéo tecnolégica e otimizagédo da
distribuicdo dos equipamentos conforme critérios técnicos definidos. Essa estratégia também assegura
equidade regional, ao direcionar recursos de maneira a contemplar unidades de saude de diferentes regiées do
pais, promovendo uniformidade no acesso da populacédo aos exames de imagem de alta complexidade.

2.9. A aquisicdo desses equipamentos representa um investimento estratégico para o fortalecimento do SUS,
uma vez que permitird ampliar significativamente a capacidade de diagnéstico precoce e acompanhamento
clinico de pacientes com cancer. Com isso, sera possivel reduzir o tempo de espera para exames, agilizar o
inicio do tratamento em conformidade com a legislacao vigente, melhorar os desfechos clinicos e aumentar a
resolutividade da rede oncolégica. Além dos beneficios diretos a assisténcia, a medida contribuird para a
consolidacdo de uma rede mais eficiente e estruturada, alinhada as politicas nacionais de prevencéo e controle
do cancer e ao objetivo de garantir cuidado integral e oportuno a populacao brasileira.

3. Area requisitante

Area Requisitante Responsavel
DAHU/SAES/MS Fernando Augusto Marinho dos Santos Figueira

4. Descricdo dos Requisitos da Contratacao
Sustentabilidade

4. 1. Além dos critérios de sustentabilidade eventualmente inseridos na descricdo do objeto, devem ser
atendidos os seguintes requisitos, que se baseiam no Guia Nacional de Contratacbes Sustentaveis:

4.1.1. Especifica¢des técnicas de sustentabilidade:

4.1.1.1. Deverd ser priorizada a aquisicdo de equipamentos com menor impacto ambiental, que
utilizem tecnologias livres de substancias nocivas, conforme normativas do CONAMA e do
Ministério do Meio Ambiente e Mudanca do Clima;

4.1.1.2. Os materiais empregados nos equipamentos devem ser reciclaveis ou possuir plano de
logistica reversa, com exigéncia de declaragédo formal dos fabricantes ou fornecedores quanto ao
destino ambientalmente adequado ao fim da vida Gtil dos produtos e deve possuir o Certificado de
Boas Préticas de Fabricacao;

4.1.1.3. A embalagem dos produtos devera ser minima, reciclavel e preferencialmente de material
biodegradavel, com o compromisso formal do fornece dor quanto ao recolhimento de residuos
gerados no processo de instalagéo.

4.1.1.4. Uso racional da 4gua sempre que possivel. Serd permitida a lavagem com &gua de reuso
ou de outras fontes (agua de chuva, pogos cuja dgua seja certificada de ndo contaminagéo por
metais pesados ou agentes bacterioldgicos, minas e outros).

4.1.1.5. Manter critérios especiais e privilegiados para aquisicdo de produtos e equipamentos que
apresentem eficiéncia energética e reducao de consumo;
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4.1.1.6. Promover a implantacdo de Programa de Coleta Seletiva de Residuos Sdlidos.

4.1.2. Atender ao Plano de Gerenciamento de Residuos Sélidos (PGRS) do hospital e orientagfes da
Resolucdo — RDC 222, de 28 de marc¢o de 2018 ou outras pertinentes.

4.1.3. As especificidades técnicas apresentadas estao alinhadas ao Plano de Logistica Sustentaveis:
4.1.3.1. Identificacdo dos Objetos de Menor Impacto Ambiental.

4.1.3.2. Promover praticas de compras publicas sustentaveis, de acordo com as politicas e
prioridades nacionais.

4.1.3.3. Incentivar a inovacao e o desenvolvimento nacional sustentavel, por meio dos processos
licitatorios.

4.1.3.4. Buscar a padronizagao e a centralizacdo de procedimentos, sempre que pertinente.
4.2. Sustentabilidade Social

4.2.1. A execucado dos servicos de fornecimento, transporte, instalacao, configuracao e treinamento de
equipamentos adquiridos priorizard a contratacdo de mao de obra residente nos municipios onde os
equipamentos serdo instalados, com énfase na inclusdo de grupos vulneraveis, como mulheres vitimas
de violéncia doméstica, jovens aprendizes, pessoas com deficiéncia e reabilitados da Previdéncia Social,
respeitando as qualificacfes técnicas exigidas para cada funcéo.

4.2.2. Embora os servicos envolvam atividades técnicas especializadas, como instalacéo e configuracédo
de equipamentos, as oportunidades de trabalho ndo se limitam a profissionais altamente especializados.
O contrato também abrange atividades de apoio, como logistica, administracéo, treinamento de equipes
locais e garantia, permitindo a inclusdo de mé&o de obra local em diversas fung¢des, desde que atendidas
as exigéncias de cada categoria profissional.

4.3. Da exigéncia e amostra.
4.3.1. Nao se aplica
4.4. Da exigéncia de carta de solidariedade

4.4.1. Em caso de fornecedor, revendedor ou distribuidor, sera exigida do licitante provisoriamente classificado
em primeiro lugar, nos termos do edital, carta de solidariedade emitida pelo fabricante, que assegure a
execucao do contrato, nos termos do Artigo 41 da Lei 14.133/2021, a saber:

"Art. 41. No caso de licitagdo que envolva o fornecimento de bens, a Administracdo podera excepcionalmente:
IV - solicitar, motivadamente, carta de solidariedade emitida pelo fabricante, que assegure a execugdo do
contrato, no caso de licitante revendedor ou distribuidor."

4.4.2. A exigéncia da carta de solidariedade do fabricante na aquisicdo de tomégrafos é motivada pela
complexidade técnica e a importancia estratégica desses equipamentos para a area da saude, assim como
pelos riscos envolvidos na sua instalacdo, operacdo e manutencdo. Tomografos sédo equipamentos sofisticados
gue demandam suporte técnico especializado e garantia de qualidade para assegurar diagnosticos precisos e a
seguranca dos pacientes e operadores.

4.4.3. Quando a compra é realizada por meio de revendedores ou distribuidores, a Administracdo precisa
garantir que o fabricante, detentor da tecnologia e da responsabilidade técnica, também se responsabilize pela
execuc¢do do contrato, incluindo fornecimento, instalagédo e assisténcia técnica. Essa garantia é essencial para
evitar atrasos, falhas técnicas e dificuldades na obtencao de suporte pés-venda, que podem comprometer a
continuidade dos servicos de saude.
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4.4.4. Além disso, a carta de solidariedade assegura maior seguranca juridica ao processo licitatério, alinhando-
se as exigéncias da Lei n°® 14.133/2021, e protege a Administracao contra eventuais inadimplementos por parte
do revendedor ou distribuidor, garantindo que o fabricante responda solidariamente pela correta entrega e
funcionamento do equipamento.

4.4.5. Dessa forma, a exigéncia da carta € uma medida preventiva que visa assegurar a qualidade, a
confiabilidade e a continuidade dos servicos publicos de salde, fundamentais para a populacao.

4.5. Subcontratacao

4.5.1. E permitida a subcontrata¢do parcial do objeto, até o limite de 20% (vinte por cento) do valor total do
contrato, nas seguintes condi¢des:

4.5.2. E vedada a subcontratagdo completa ou da parcela principal da obrigac&o, abaixo discriminada:
4.5.2.1. Fornecimento dos equipamentos;
4.5.3. Poderéao ser subcontratadas as seguintes diretrizes:

4.5.4. Podera haver subcontratacdo de microempresas ou empresas de pequeno porte (art. 48, Il, da Lei
Complementar n. 123, de 2006, e art. 7°, do Decreto n.° 8.538, de 2015), com observancia das seguintes
disposicdes especificas:

4.5.4.1. A subcontratacdo devera observar o percentual maximo de 20% (vinte por cento) do valor da
contratacdo, abrangendo as seguintes parcelas do objeto:

a) Transporte: execucdo desde o ponto de disponibilizagcéo pelo fornecedor principal até a unidade
de saude indicada, observando prazos, condicfes de seguranca e acondicionamento compativel
com equipamentos médico-hospitalares.

b) Instalacdo: execucdo conforme especificacbes técnicas do fabricante e normas aplicaveis,
incluindo adaptagcfes necessérias para o correto funcionamento dos equipamentos.

c) Capacitacdo: treinamento técnico-operacional dirigido aos profissionais indicados pelo ente
recebedor, com entrega de material didatico e certificago.

d) Testes de protecao radiologica: projeto de blindagem, inspecédo das vestimentas plumbiferas,
levantamento radiométrico, medicdo da radiacdo de fuga, memorial descritivo, programa de
garantia da qualidade e demais testes aplicaveis em atendimento a RDC 611/2022.

e) Assisténcia técnica: visando garantir o funcionamento continuo e seguro dos equipamentos,
incluindo a reposicéo de pecas e ajustes necessarios.

4.5.5. O Contratado devera apresentar, ao longo da vigéncia contratual, sempre que solicitada, a
documentacao de regularidade fiscal das microempresas e empresas de pequeno porte subcontratadas, sob
pena de rescisdo, aplicando-se 0 prazo para regularizacdo previsto no § 1° do art. 4° do Decreto n° 8.538, de
2015;

4.5.6. O Contratado devera substituir a subcontratada, no prazo méaximo de trinta dias, na hipétese de extingédo
da subcontratacdo, mantendo o percentual originalmente subcontratado até a sua execucdo total, notificando o
Contratante, sob pena de rescisao, sem prejuizo das sanc¢des cabiveis, ou a demonstrar a inviabilidade da
substituicao, hipétese em que ficara responsavel pela execucao da parcela originalmente subcontratada.

45.7. O Contratado sera responsavel pela padronizacdo, pela compatibilidade, pelo gerenciamento
centralizado e pela qualidade da subcontratacéo.

4.5.8. Os empenhos e pagamentos referentes as parcelas subcontratadas serdo destinados diretamente as
microempresas e empresas de pequeno porte subcontratada.
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4.5.9. Em qualquer hip6tese de subcontratacdo, permanece a responsabilidade integral do Contratado pela
perfeita execucgdo contratual, cabendo-lhe realizar a supervisdo e coordenacdo das atividades do
subcontratado, bem como responder perante o Contratante pelo rigoroso cumprimento das obrigacdes
contratuais correspondentes ao objeto da subcontratagédo.

4.5.10. O subcontratado devera cumprir os requisitos de qualificacdo técnica necessarios para a execucao do
objeto.

4.5.11. O Contratado apresentara a Administracdo documentagcdo que comprove a capacidade técnica do
subcontratado, que sera avaliada e juntada aos autos do processo correspondente.

4.5.12. A subcontratacdo depende de autorizagdo prévia do Contratante, a quem incumbe avaliar se o
subcontratado cumpre os requisitos de qualificacéo técnica necessarios para a execuc¢ado do objeto.

4.5.13. E vedada a subcontratacdo de pessoa fisica ou juridica, se aquela ou os dirigentes desta mantiverem
vinculo de natureza técnica, comercial, econémica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do 6rgédo ou
entidade contratante ou com agente publico que desempenhe fungéo na contratacdo ou atue na fiscalizagéo ou
na gestdo do contrato, ou se deles forem conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral, ou por
afinidade, até o terceiro grau.

4.5.14. Na hipotese de subcontratacdo, o contratado devera observar as aliquotas e os regimes tributarios
incidentes sobre os bens e servicos subcontratados, em especial no ambito estadual e municipal, de modo a
evitar distorcdes de competitividade entre licitantes e a garantir a manutencdo das condi¢cdes econdmico-
financeiras da proposta vencedora, vedada a transferéncia a Administracdo de 6nus tributario decorrente de
escolhas da cadeia de subcontratacao.

4.6. Garantia da contratacao

4.6.1. Sera exigida a garantia da contratacdo de que tratam os arts. 96 e seguintes da Lei n® 14.133, de 2021,
com validade durante a execugdo do contrato e 90 (noventa) dias apds término da vigéncia contratual, podendo
o Contratado optar pela caucdo em dinheiro ou em titulos da divida publica, seguro-garantia, fianca bancéria ou
titulo de capitalizagédo, em valor correspondente a 5% (cinco por cento) do valor total da contratacéo.

4.6.2. A garantia somente sera aceita quando emitida por instituicdo ou entidade legalmente autorizada a
operar no Pais, conforme regulamentacao vigente, sendo vedada a apresentacdao de garantia emitida por
instituices ndo habilitadas pelo Banco Central do Brasil, tais como Sociedades de Crédito Direto (SCDs) e
Sociedades de Empréstimo entre Pessoas (SEPs), bem como outros instrumentos que nao estejam
autorizados legalmente.

4.6.3. Em caso de opc¢do pelo seguro-garantia, a parte adjudicataria devera apresenta-la, no maximo, até a
data de assinatura do contrato.

4.6.3.1. A apdlice de seguro-garantia permanecera em vigor mesmo que o Contratado ndo pague o
prémio nas datas convencionadas.

4.6.3.2. Caso o adjudicatario ndo apresente a apdélice de seguro de garantia antes da assinatura do
contrato, ocorrerd a preclusdo do direito de escolha dessa modalidade de garantia.

4.6.3.3. A apélice de seguro-garantia deverd acompanhar as modificagBes referentes & vigéncia do
contrato principal mediante a emissao do respectivo endosso pela seguradora.

4.6.3.4. Sera permitida a substituicdo da apolice de seguro-garantia na data de renovagdo ou de
aniversario, desde que mantidas as condi¢cfes e coberturas da apdlice vigente e nenhum periodo fique
descoberto, ressalvados os periodos de suspensao contratual.

4.6.3.5. Caso o adjudicatério ndo opte pelo seguro-garantia ou ndo apresente a apélice de seguro de
garantia antes da assinatura do contrato, deverd apresentar, no prazo maximo de 10 (dez) dias uteis,
prorrogéveis por igual periodo, a critério do Contratante, contado da assinatura do contrato, comprovante
de prestacdo de garantia nas modalidades de caucdo em dinheiro ou titulos da divida publica, fianca
bancéria ou titulos de capitalizacao.
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4.6.4. Caso seja a garantia em dinheiro a modalidade de garantia escolhida pelo Contratado, devera ser
efetuada em favor do Contratante, em conta especifica na Caixa Econdmica Federal, com corre¢do monetéria.

4.6.5. Caso a opcéao seja por utilizar titulos da divida publica, estes devem ter sido emitidos sob a forma
escritural, mediante registro em sistema centralizado de liquidagéo e de custddia autorizado pelo Banco Central
do Brasil, e avaliados pelos seus valores econémicos, conforme definido pelo Ministério competente.

4.6.6. No caso de garantia na modalidade de fianca bancaria, devera ser emitida por banco ou instituicao
financeira devidamente autorizada a operar no Pais pelo Banco Central do Brasil, e devera constar expressa
renuncia do fiador aos beneficios do artigo 827 do Cédigo Civil.

4.6.7. Na hipétese de opcao pelo titulo de capitalizagédo, a garantia devera ser custeada por pagamento Unico,
com resgate pelo valor total, sob a modalidade de instrumento de garantia, emitido por sociedades de
capitalizacao regulamente constituidas e autorizadas pelo Governo Federal.

4.6.7.1. O titulo de capitalizacdo devera ser apresentado ao Contratante juntamente com as condi¢fes
gerais e o numero do processo administrativo sob o qual o plano de capitalizacdo foi aprovado pela
Susep (art. 8°, 1ll, da Circular SUSEP n° 656, de 11 de margo de 2022).

4.6.8. A garantia assegurara, qualquer que seja a modalidade escolhida, sob pena de ndo aceitacdo, o
pagamento de:

a) prejuizos advindos do ndo cumprimento do objeto do contrato e do ndo adimplemento das demais
obrigacdes nele previstas; e

b) multas moratérias e punitivas aplicadas pela Administracdo ao Contratado.

4.6.9. No caso de alteracdo do valor do contrato, ou prorrogacéo de sua vigéncia, a garantia devera ser
ajustada ou renovada, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, prorrogaveis por igual periodo, contado da data
de assinatura do termo aditivo ou da emissédo do apostilamento, seguindo os mesmos parametros utilizados
guando da contratacao.

4.6.10. Na hipo6tese de suspensao do contrato por ordem ou inadimplemento da Administracédo, o Contratado
ficara desobrigado de renovar a garantia ou de endossar a apélice de seguro até a ordem de reinicio da
execucao ou o adimplemento pela Administracéo.

4.6.11. Se o valor da garantia for utilizado total ou parcialmente em pagamento de qualquer obrigacéo, o
Contratado obriga-se a fazer a respectiva reposi¢cdo no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, prorrogaveis por
igual periodo, a critério do Contratante, contados da data em que for notificada.

4.6.12. O Contratante executara a garantia na forma prevista na legislacdo que rege a matéria.

4.6.12.1. O emitente da garantia ofertada pelo Contratado devera ser notificado pelo Contratante quanto
ao inicio de processo administrativo para apuracédo de descumprimento de clausulas contratuais.

4.6.12.2. Caso se trate da modalidade seguro-garantia, ocorrido o sinistro durante a vigéncia da apdlice,
sua caracterizacdo e comunicacao poderdo ocorrer fora desta vigéncia, ndo caracterizando fato que
justifique a negativa do sinistro, desde que respeitados os prazos prescricionais aplicados ao contrato de
seguro, nos termos do art. 20 da Circular Susep n° 662, de 11 de abril de 2022.

4.6.13. Extinguir-se-a a garantia com a restituicdo da carta fian¢a, autorizacédo para a liberacdo de importancias
depositadas em dinheiro a titulo de garantia ou anuéncia ao resgate do titulo de capitalizagdo, acompanhada
de declaracdo do Contratante, mediante termo circunstanciado, de que o Contratado cumpriu todas as
clausulas do contrato.

4.6.13.1. A extincdo da garantia na modalidade seguro-garantia observara a regulamentacéo da Susep.

4.6.13.2. A Administracdo devera apurar se ha alguma pendéncia contratual antes do término da vigéncia
da apdlice.
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4.6.14. A garantia somente sera liberada ou restituida apds a fiel execugcdo do contrato ou apos a sua extingao
por culpa exclusiva da Administragdo e, quando em dinheiro, sera atualizada monetariamente.

4.6.15. O Contratado autoriza o Contratante a reter, a qualquer tempo, a garantia, na forma prevista no Termo
de Referéncia.

4.6.16. O garantidor ndo é parte para figurar em processo administrativo 6instaurado pelo Contratante com o
objetivo de apurar prejuizos e/ou aplicar san¢fes ao Contratado.

4.6.17. A garantia de execucao é independente de eventual garantia do produto ou servigo prevista no Termo
de Referéncia.

4.7. Fundamentacao da Exigéncia de Garantia da Execucao Contratual

4.7.1. A exigéncia de garantia da execucado contratual justifica-se em razédo da natureza e da complexidade do
objeto, que envolve o fornecimento de equipamentos médico-hospitalares de alta tecnologia e elevado valor
unitario, associados a servicos acessorios descomissionamento (quando couber), entrega descentralizada,
instalacdo, calibragdo e testes de protecao radioldgica, elaboracdo de relatério, capacitagdo técnica das
equipes locais e assisténcia técnica.

4.7.2. Tais caracteristicas demandam segurang¢a adicional quanto ao cumprimento integral das obrigacdes
contratuais e a preservacao do interesse publico.

4.7.3. A medida busca mitigar riscos de inadimplemento, atrasos ou falhas na instalacdo e operacdo dos
equipamentos, garantindo que a Administracao possa acionar a garantia em caso de prejuizos decorrentes de
descumprimento contratual. O percentual de 5% foi definido com base no disposto nos arts. 96 a 98 da Lei n®
14.133/2021, sendo proporcional a complexidade e ao valor do objeto, suficiente para assegurar a boa
execucao sem onerar indevidamente os licitantes.

4.8. Margem de Preferéncia

4.8.1. O objeto da contratacdo podera enquadrar-se na margem de preferéncia de 10% prevista no Decreto n°
11.889, de 22 de janeiro de 2024, por se tratar de bens manufaturados com produc¢do nacional, observados 0s
critérios, requisitos e procedimentos que vierem a ser estabelecidos em ato normativo especifico editado pela
instancia competente no &mbito do CIIA-PAC.

4.8.2.Adicionalmente, para equipamentos que sejam resultado de desenvolvimento e inovagdo tecnoldgica
realizados no Pais, podera ser aplicada margem de preferéncia adicional de até 10%, totalizando até 20%, nos
termos do art. 3°, § 1°, do Decreto n° 11.890/2024, condicionada a previsdo no referido ato normativo e a
comprovacéo, pelo licitante, do atendimento as regras de origem, qualificacdo e demais requisitos aplicaveis.

4.8.3. O eventual enquadramento do objeto na margem de preferéncia encontra-se fundamentado no art. 3° do
Decreto n°® 11.889, de 22 de janeiro de 2024, e sera operacionalizado conforme o ato normativo especifico que
vier a disciplinar, no ambito do CIIA-PAC, os critérios de origem, qualificacdo e comprovacao aplicaveis aos
bens manufaturados nacionais e, quando cabivel, aos bens resultantes de desenvolvimento e inovacao
tecnologica realizados no Pais.

4.8.4. Caso pretenda usufruir da margem de preferéncia, o licitante devera declarar em campo proprio do
sistema eletrénico que o produto ofertado atende aos critérios de bem manufaturado nacional (e, quando
aplicavel, ao critério de desenvolvimento e inovacédo tecnolégica no Pais), nos termos do Termo de Referéncia
e do ato normativo aplicavel.

4.8.5. Para fins de aplicacdo do beneficio, considera-se:

4.8.5.1. Produto nacional: aquele que atende as regras de origem e aos critérios de qualificacdo definidos
em ato normativo competente vigente aplicavel a margem de preferéncia no ambito do CIIA-PAC, bem
como as disposicdes do Decreto n® 11.889/2024 e demais normativos correlatos.

4.8.6. O produto que nao se enquadrar na definicdo estabelecida no item acima sera equiparado a produto
estrangeiro, para fins de aplicacao da margem de preferéncia.
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4.8.7. Caso o licitante provisoriamente classificado em primeiro lugar tenha se utilizado de tratamento
favorecido as ME/EPPs, quando cabivel, e/ou tenha se valido da aplicacdo da margem de preferéncia, o
Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comisséo verificara a conformidade das declaracdes e a efetiva elegibilidade
do licitante e do produto aos beneficios aplicados.

4.8.8. No caso de ter sido favorecido pela aplicacdo de margem de preferéncia, o licitante fica responsavel por
apresentar, quando convocado pelo Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comissdo para envio dos documentos
de proposta, documentacdo idénea e suficiente que comprove o atendimento das regras de origem e, quando
aplicavel, das regras de qualificacdo exigidas no ato normativo vigente que discipline a matéria, podendo ser
aceitos, conforme o caso, um dos seguintes documentos:

4.8.8.1. Impresséao da tela da pagina de consulta CFl / Credenciamento FINAME do Banco Nacional de
Desenvolvimento Econémico e Social - BNDES, disponivel no sitio eletrénico https://ws.bndes.gov.br
[cfi_catalogo/, em que conste a marca ou o fabricante e o0 modelo ou a verséo do item ofertado, bem
como o cédigo CFI do produto; ou

4.8.8.2. Portaria de habilitac@o aos beneficios das Leis n® 8.248/1991 ou n° 8.387/1991, ou impresséo da
tela da pagina de consulta de “Empresas habilitadas, produtos e modelos aprovados”, do Ministério da
Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo, disponivel no sitio eletrbnico https://inovacaodigital.mcti.gov.br
/leiDelnformatica/empresasHabilitadas, em que conste o produto e o0 modelo do item ofertado.

4.8.9. No caso de ter sido favorecido pela aplicacdo da margem de preferéncia mencionada no item 4.8.1 e,
adicionalmente, pela margem de preferéncia adicional de até 10% (totalizando até 20%), o licitante fica
responsavel por apresentar, quando convocado pelo Pregoeiro/Agente de Contratacdo/Comissdo para envio
dos documentos de proposta:

a) um dos documentos mencionados nos itens 4.8.8.1. ou 4.8.8.2.; e

b) documento idéneo que comprove o enquadramento do bem como resultado de desenvolvimento e
inovacgdo tecnoldgica realizados no Pais, conforme critérios e forma de comprovacgao previstos no ato
normativo vigente aplicavel, admitindo-se, quando aplicavel, portaria de reconhecimento ou impressao da
tela da pagina de consulta do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo (p.ex., base publica
equivalente a de “Empresas com reconhecimento de produtos desenvolvidos no Pais”), em que conste o
produto e o modelo do item ofertado.

4.8.10. Caso o licitante ndo comprove o atendimento dos requisitos necessarios para fazer jus ao beneficio da
margem de preferéncia (e, quando aplicavel, da margem adicional), as propostas serdo reclassificadas para
fins de nova ordenagdo, sem a aplicacéo do beneficio, observadas as regras do edital/Termo de Referéncia e
do sistema.

4.8.11. A margem de preferéncia de que trata este item ndo constitui, por si, tratamento favorecido as
microempresas e empresas de pequeno porte (ME/EPP), nem prevé percentuais diferenciados em razdo do
porte empresarial. Os beneficios eventualmente aplicAveis as ME/EPP decorrem exclusivamente do regime
juridico préprio (LC n° 123/2006 e normas correlatas) e serdo observados de forma independente, quando
cabiveis, sem criacdo de margem de preferéncia especifica para ME/EPP.

4.9. Padrées Minimos de Qualidade e Desempenho.

4.9.1. Além dos critérios gerais de garantia e garantia, os tomoégrafos a serem adquiridos deverdo atender, aos
seguintes requisitos técnicos e regulatdrios, como condi¢éo para contratagdo:

4.9.1.1. Certificacdo de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF): Quando aplicavel o fabricante dos
equipamentos deverd apresentar Certificado de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF) emitido pela
ANVISA, valido e compativel com a familia de produtos ofertada.

4.9.1.2. Compatibilidade Eletromagnética (EMC): Quando aplicavel, os equipamentos deverao
demonstrar conformidade com os requisitos de compatibilidade eletromagnética, em atendimento as
normas técnicas vigentes, de forma a garantir funcionamento seguro em ambiente hospitalar.
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4.9.1.3. Seguranca Elétrica: Quando aplicavel, sera exigida conformidade com as normas técnicas
brasileiras ABNT NBR IEC 60601-1 e normas colaterais aplicaveis, assegurando o desempenho e a
seguranca elétrica dos equipamentos eletromédicos.

4.9.1.4. Ensaios de Desempenho: Quando aplicavel, deverdo ser apresentados relatérios de ensaios de
desempenho, conforme exigéncias da ANVISA e das normas técnicas pertinentes.

4.9.1.5. Identidade Visual Institucional: Conforme diretrizes do Ministério da Salde, os equipamentos
deverdo conter a identidade visual do programa (logotipo, cores e tipografia) aplicada diretamente no
corpo do equipamento, conforme normas aplicaveis.

4.9.1.5.1. A CONTRATADA devera declarar possuir capacidade para realizar tal aplicacdo, seja
por meio de servico préprio ou subcontratado, respeitando as especificacdes de durabilidade e
higienizacdo conforme normas de biosseguranga. Considerando que, nesta fase, ainda ndo se
encontra definida a dimensdo exata dos equipamentos a serem adquiridos, os critérios técnicos,
bem como os locais e as dimensfes para aplicacdo da identidade visual, serdo estabelecidos em
comum acordo entre as partes por ocasido da assinatura do contrato, observados os parametros
de visibilidade e adequacdo técnica. O Apéndice X - Identidade Visual apresenta
exclusivamente a arte da logomarca, servindo de referéncia grafica, podendo a forma e o
dimensionamento da aplicacdo sofrer ajustes em funcdo das dimensdes efetivas dos
equipamentos a serem fornecidos

4.9.1.6. Relatério de Protecdo Radioldgica (conforme RDC 611/2022) e garantindo a conformidade dos
equipamentos com as normas vigentes de segurancga radioldgica.

4.9.1.7. A contratada devera declarar possuir capacidade para realizar tal aplicacdo, sendo servico
préprio ou subcontratado, respeitando especificacdes de durabilidade e higienizacdo conforme normas
de biosseguranca, em local e dimensdo definidos em comum acordo com a Contratante, de acordo com
critérios técnicos e de visibilidade.

4.9.1.8. Comprovagédo Documental: No momento da proposta e/ou contratacdo, a empresa devera enviar
o Apéndice IV, o qual consta a planilha com as especificacbes técnicas, devidamente preenchido,
indicando a péagina do manual do equipamento registrado na ANVISA e/ou o relatério técnico submetido
a ANVISA que comprove o atendimento a cada um dos requisitos aqui descritos.

4.9.1.9. Declaracéo da existéncia de recalls e alertas para o equipamento ofertado na ANVISA.

5. Levantamento de Mercado

5.1. Opc¢des de Solucgbes Disponiveis no Mercado com Potencial para Atender a Necessidade Conforme
Requisitos da Contratacao

5.1.1. O levantamento de mercado foi reformulado com base na andlise de solugfes tecnoldgicas disponiveis,
consulta publica realizada (conforme Anexo — Relatério de Consulta Publica) e normativas aplicaveis, como a
Lei n® 14.133/2021, o Decreto n°® 11.890/2024, e a RDC n° 185/2001 da ANVISA. A analise considera as
exigéncias de sustentabilidade, eficiéncia energética, seguranca clinica, e integracéo digital, visando atender a
necessidade de reduzir o tempo de espera para prevencao e tratamento oncolégico no SUS, conforme a
Portaria GM/MS n° 7266/2025 (Programa Agora Tem Especialista).

5.1.2. Abaixo, apresentamos as opc¢oes de soluc¢des tecnoldgicas e escolha justificada.
5.2. Escolha da Solug¢ao Tecnholégica

5.2.1. Com base na identificacdo e comparacéo dos diferentes aspectos qualitativos em termos de beneficios
ou obstaculos para o alcance dos objetivos da contratacdo, apresenta-se a descricao das alternativas possiveis
de solucdes consideradas para a aquisicdo de tomaografos:
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5.2.2. Opcao 1: Manutencao e modernizacado dos equipamentos ja existentes

5.2.2.1. Os tomégrafos atualmente disponiveis nas unidades de salde apresentam possibilidade
de manutencdo preventiva e corretiva, além de algumas atualizacdes tecnolégicas em seus
sistemas. Essas intervencdes podem prolongar a vida util dos equipamentos, porém com
limitagGes significativas, como:

I. Atualizacdo de software e sistemas de reconstru¢cdo de imagem: Pode melhorar a
gualidade das imagens e reduzir o tempo de exame, otimizando o fluxo de atendimento.

Il. Substituicdo ou aprimoramento de componentes fisicos: Como detectores, geradores de
raio X, e sistemas de refrigeracdo, que podem aumentar a eficiéncia e a seguranca do
equipamento.

5.2.2.2 Entretanto, a modernizacdo desses tomaografos enfrenta limitages técnicas relacionadas a
idade do equipamento e ao desgaste fisico dos componentes, 0 que impacta diretamente a
gualidade diagnostica e a confiabilidade dos exames realizados. Equipamentos obsoletos também
podem apresentar maior risco de falhas, gerando indisponibilidade para os usuarios do SUS.

5.2.2.3. Além disso, ha consideracbes relativas a tecnologia disponivel atualmente, que
possibilitam exames mais rapidos, com melhor resolucdo e menor dose de radia¢éo ao paciente,
caracteristicas que ndo podem ser implementadas em maquinas antigas por limitacdes fisicas e
tecnologicas.

5.2.2.4. Dessa forma, embora a manutengcdo e modernizagdo possam ser alternativas de curto
prazo, elas ndo garantem a ampliacdo da capacidade, a qualidade e a eficiéncia dos servigos de
diagndstico por imagem.

5.2.3. Opcéao 2: Locacdo de novos equipamentos

5.2.3.1. Por se tratar de equipamentos de grande porte, alta tecnologia e custo elevado, ndo héa, no
mercado nacional, ampla oferta de tomoégrafos para locacdo ou comodato, especialmente
equipamentos que atendam aos rigorosos padrdes técnicos e de seguranca exigidos pelo SUS.
Ademais, o modelo de locacéo pode apresentar custos acumulados superiores a aquisi¢cao, além
de limitacbes no controle da qualidade e manutencéo.

5.2.3.2. Por essas razdes, a locacdo é considerada uma alternativa inviavel para a contratagdo em
questao.

5.2.4. Opcao 3: Contratacao de servicos terceirizados

5.2.4.1. A contratacdo de servicos terceirizados, que consistiria na operacionalizacdo dos exames
por meio de empresas privadas, utilizando seus proprios equipamentos e infraestrutura, ndo se
mostra a alternativa mais adequada para o atendimento das necessidades da rede publica. Essa
modalidade apresenta limitag6es significativas, tais como:

I. Alto custo operacional continuo: O modelo de terceirizacdo envolve pagamentos
recorrentes por servigo prestado, o que, ao longo do tempo, pode representar um custo total
significativamente superior ao da aquisicdo direta dos equipamentos, especialmente em
unidades com alta demanda por exames.

Il. Dependéncia de fornecedores externos: A prestacdo do servico passa a depender da
disponibilidade, qualidade técnica e solidez financeira das empresas contratadas. Essa
dependéncia pode comprometer a continuidade e a regularidade dos atendimentos em caso
de falhas contratuais, desassisténcia técnica ou descontinuidade da empresa.

10 de 48



lll. Perda de autonomia na gestdo do servico: A terceirizacdo limita o controle do ente
publico sobre a operagcdo, manutencdo, agendamento e critérios técnicos aplicados na
realizacdo dos exames, 0 que pode comprometer a padronizacdo e a qualidade da
assisténcia prestada a populacao.

IV. Restricdo a formacdo de capacidade instalada prépria: Ao invés de fortalecer a
infraestrutura publica de salde, a terceirizacdo perpetua a auséncia de equipamentos
proprios, dificultando a expansao e a consolidacéo de servigos permanentes no SUS.

5.2.4.2. Diante desses fatores, a contratacdo de servigcos terceirizados ndo atende aos principios
da economicidade, continuidade e fortalecimento da capacidade instalada do Sistema Unico de
Saude, razdo pela qual foi considerada inadequada para o alcance dos objetivos desta
contratacéo.

5.2.5. Opcao 4: Parcerias Publico-Privadas (PPP)

5.2.5.1. Consiste na celebracdo de acordos entre o setor publico e privado para viabilizar a
instalacdo, manutencéo e operacao dos tomdografos nas unidades de salde. Essa alternativa pode
permitir o compartilhamento dos custos de investimento inicial e de manutencao, além de garantir
a atualizacao tecnoldgica constante por parte do parceiro privado. Todavia, a complexidade
contratual, a necessidade de ampla regulacdo e a dependéncia de terceiros para a gestdo dos
equipamentos podem representar obstaculos para sua adogéo.

5.2.5.2. A complexidade administrativa e regulatéria, aliada a falta de precedentes consolidados
para PPPs nesse setor especifico, além do risco de dependéncia de gestdo privada para servigcos
essenciais, tornam essa alternativa inviavel para atender com agilidade e controle as
necessidades do SUS.

5.2.6. Opcao 5: Programa de renovacao tecnolégica progressiva

5.2.6.1. Estabelecimento de um cronograma sistematizado para substituicdo gradual dos
equipamentos obsoletos, aliando intervencdes de manutencdo e modernizacdo temporaria a
aquisicao planejada de novos tomdgrafos. Essa alternativa busca garantir a continuidade dos
servicos durante o processo de renovacdo, reduzindo impactos na assisténcia. No entanto,
demanda planejamento rigoroso e recursos financeiros constantes para manutencao simultanea
dos equipamentos antigos e aquisi¢do dos novos.

5.2.6.2.A execucdo desse programa exige orcamento continuo e elevado para manutencdo e
aquisicao simultaneas, o que ndo se mostra viavel frente a atual disponibilidade financeira, além
do risco de manutencgédo de equipamentos obsoletos que comprometem a qualidade do diagndstico.

5.2.7. Opcéao 6: Aquisicao conjunta por meio de consoércios intermunicipais ou interestaduais

5.2.7.1. Reunido de diferentes entes federativos para compra conjunta dos equipamentos,
potencializando o poder de negociacdo, reduzindo custos unitarios e promovendo maior
padronizacdo dos tomégrafos adquiridos. Esta alternativa pode ampliar a abrangéncia da
renovacado tecnoldgica e otimizar os recursos publicos. A complexidade da coordenac¢do entre os
participantes e a gestdo do consorcio sao fatores que devem ser cuidadosamente avaliados.

5.2.7.2. A coordenacédo e gestdo dos consorcios podem ser complexas e demoradas, atrasando
processos decisérios e aquisicdes, o que compromete a rapidez necessdria para renovacao
tecnoldgica urgente da rede de tomografia do SUS.

5.2.8. Opcao 7: Incorporacao de techologias avancadas e hibridas (ex.: PET-CT)

5.2.8.1. Avaliacdo da viabilidade de aquisicdo de equipamentos que combinem técnicas de
diagndstico anatbmico e funcional, como tomégrafos hibridos PET-CT, capazes de ampliar o
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escopo e a precisdo dos exames realizados. Embora apresentem custo mais elevado, esses
equipamentos podem trazer beneficios clinicos significativos e potencial redu¢do de exames
complementares, otimizando o uso dos recursos de saude.

5.2.8.2. O elevado custo de aquisicdo, manutencdo e operagdo, aliado a necessidade de
infraestrutura especializada e equipe técnica altamente qualificada, limita a viabilidade dessa
alternativa para ampla implantacdo imediata na rede SUS, sendo recomendada para centros de
referéncia especificos.

5.2.9. Opcao 8: Adocdo do processo TURNKEY

5.2.9.1. Nos processos de aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares de grande porte, como
tomoégrafos, a modalidade turnkey se revela vidvel apenas quando ha conhecimento prévio,
detalhado e consolidado das condigBes de instalagdo em cada instituicdo contemplada. Tal
exigéncia decorre da complexidade intrinseca a infraestrutura necessaria, que envolve adaptactes
fisicas, estruturais e tecnoldgicas altamente especificas e individualizadas.

5.2.9.2. No contexto do Novo PAC Saude, que prevé a instalacdo de tomdgrafos em
aproximadamente 80 instituicbes distribuidas por todo o territério nacional, a adocdo do modelo
turnkey apresenta riscos elevados e potencial inviabilidade operacional, especialmente devido a
escala e a diversidade das obras envolvidas. Entre os principais desafios, destacam-se:

I. Definicdo imprecisa dos custos unitarios: Cada unidade hospitalar possui condi¢des fisicas
e estruturais Unicas, variando desde simples adequacdes até reformas extensas que
envolvem reforgo estrutural de fundacdes, instalacdo de blindagem eletromagnética,
sistemas de climatizacdo de precisdo e subestacdes elétricas dedicadas. Essa
heterogeneidade torna inviavel a padronizacdo dos custos, prejudicando a elaboracao de
orcamentos confidveis e transparentes. O risco de subestimagdo ou superestimagdo dos
custos unitarios pode acarretar reajustes financeiros inesperados e desequilibrios
contratuais, elevando substancialmente o custo total do projeto.

II. Complexidade e custo elevado da gestdo simultinea de mdultiplas obras: Coordenar
dezenas de obras em hospitais espalhados por diferentes regides impde desafios logisticos
e administrativos significativos. Cada localidade demanda licengas especificas, contratacéo
de fornecedores e empreiteiras locais, além do acompanhamento rigoroso dos cronogramas
e da qualidade técnica dos servigos. A pulverizacao geogréfica e a variabilidade das equipes
locais aumentam o0s custos administrativos, exigem maior nimero de profissionais
gualificados para fiscalizacdo e gerenciamento e ampliam o risco de inconsisténcias
técnicas, atrasos e interrupgdes contratuais. O custo indireto da gestdo centralizada de
multiplos contratos turnkey pode superar, em muitos casos, 0 beneficio percebido da
contratacdo integrada.

Ill. Dependéncia critica da infraestrutura pré-existente e capacitacdo local: Muitas
instituicdes ndo dispdem das condi¢bes minimas para a instalacao direta dos equipamentos,
demandando intervencgdes profundas e personalizadas. A diversidade na capacidade
técnica das equipes locais, somada a auséncia de padronizacdo nos projetos de
infraestrutura, dificulta a uniformizacdo das entregas e pode gerar retrabalhos, falhas
técnicas e aumento dos prazos.

IV. Riscos contratuais amplificados: Ao transferir integralmente ao fornecedor a
responsabilidade pela obra pronta e instalacdo dos equipamentos, o modelo turnkey
concentra 0s riscos em um Unico contrato. A ocorréncia de atrasos ou problemas em um
dos 80 pontos pode impactar negativamente todo o cronograma global, gerando aditivos
contratuais, disputas judiciais, multas e até mesmo o comprometimento do éxito da licitacao.
Além disso, a centralizacdo dificulta a rapida identificacdo e mitigacdo de falhas especificas,
tornando a gestéo reativa e menos eficiente.

5.2.9.3. Diante da complexidade técnica, da variabilidade das condicdes locais e do alto custo e
dificuldade de gerenciamento simultdneo de multiplas obras, a adogdo do processo turnkey no
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escopo do Novo PAC Saude revela-se tecnicamente inviavel e financeiramente arriscada. Modelos
de aquisicdo mais flexiveis, que permitam a contratacdo separada das obras de infraestrutura e do
fornecimento dos equipamentos, oferecem maior transparéncia, melhor controle de custos e
possibilitam uma gestao mais eficiente, mitigando riscos e aumentando a probabilidade de entrega
eficaz dos tomdgrafos as instituicdes de salde.

5.2.10. Opcao 9: Aquisicao de novos equipamentos

5.2.10.1. Esta alternativa consiste na aquisicdo direta de tomografos modernos e
tecnologicamente atualizados, que possam atender as demandas atuais e futuras do SUS.

5.2.10.2. A aquisicdo pode ocorrer por meio de:

I. Pregéo eletronico especifico: Permite a definicdo detalhada das especificacdes técnicas
dos tomégrafos, garantindo a compra de equipamentos que atendam as necessidades
clinicas e técnicas do Ministério da Saude.

Il. Adesdo a Ata de Registro de Precos vigente: Caso haja ata com requisitos aderentes e
economicamente viaveis, esta modalidade oferece maior celeridade e economia devido a
compra em escala.

5.2.10.3. A aquisicdo direta de tomdgrafos modernos representa a solugdo mais adequada e
vantajosa para atender as necessidades diagnésticas da rede publica de saude, considerando os
principios da eficiéncia, economicidade e continuidade do servico publico. Essa alternativa
contribui diretamente para a qualificacdo da atencdo oncoldgica e de outros servicos que
dependem da tomografia computadorizada como ferramenta essencial para diagndstico preciso e
definicdo de condutas clinicas.

5.2.10.4. A substituicdo de equipamentos obsoletos por modelos tecnologicamente atualizados
permite:

|. Elevacdo do padrdo de qualidade dos exames: Imagens de maior resolucdo e maior
capacidade de reconstru¢do tridimensional, essenciais para diagnéstico precoce e
acompanhamento terapéutico;

II. Ampliacdo da capacidade instalada: Redu¢é@o do tempo de realizacdo de exames e o
aumento do nimero de atendimentos por dia;

lll. Reducédo da dose de radiacdo ao paciente: Sistemas mais eficientes e algoritmos de
reconstrucdo modernos, alinhando-se as diretrizes de seguranca radiolégica;

IV. Maior previsibilidade e controle na gestdo dos equipamentos: Garantia de fabrica,
manutencao planejada e suporte técnico especializado, o que reduz o risco de interrupcdes
Nno servico;

V. Valorizacdo e fortalecimento da infraestrutura publica de saude: Incorporacao patrimonial
dos bens, contribuindo para a autonomia e sustentabilidade dos servigcos no médio e longo
prazo.

5.2.10.5. Além disso, a aquisicdo por meio de pregéo eletrdnico ou adesédo a Ata de Registro de
Precos vigente proporciona flexibilidade processual, podendo combinar celeridade na contratacdo
com aderéncia as especifica¢des técnicas desejadas.

5.2.10.6. Dessa forma, a aquisicao direta de novos tomégrafos se apresenta como a alternativa
mais eficiente, segura e estratégica para o fortalecimento do diagndstico por imagem no Sistema
Unico de Saude.
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6. Descricao da solucao como um todo
6.1. Solucao Proposta
6.1.1. Parao ITEM |

6.1.1.1 Consiste na contratacdo de empresa especializada para o fornecimento de tomégrafos com
servico assessorios de entrega descentralizada, instalacéo, calibracédo e testes de protecéo radioldgica,
capacitacdo técnica das equipes locais e assisténcia técnica. O objetivo é ampliacdo do acesso ao
diagnéstico e tratamento oncoldgico no SUS.

6.1.2. Para o ITEM Il

6.1.2.1. Consiste na contratagdo de empresa especializada para o fornecimento de tomégrafos com
servigcos de descomissionamento, entrega descentralizada, instalacéo, calibracdo e testes de protecéo
radioldgica, capacitacdo técnica das equipes locais e assisténcia técnica. O objetivo € modernizacéo dos
equipamentos para melhorar o acesso ao diagndstico e tratamento oncolégico no SUS.

6.1.2.2. Para ambos os itens a contratacdo sera realizada por meio de licitagdo na modalidade pregédo
eletrénico com utilizacdo do procedimento auxiliar do Sistema de Registro de Pregcos (SRP), com critério
de julgamento pelo menor prec¢o por item e ado¢do do modo de disputa aberto, nos termos dos arts. 28,
II, e 33 da Lei n°® 14.133/2021.

6.1.2.3. A forma de contratacdo compreendera a aquisicao direta de bens permanentes, com entregas
parceladas, conforme cronograma e planejamento logistico definidos pela administracdo, com base na
grade de distribuicdo, além da prestacdo de servicos acessorios de natureza ndo continuada. Essa
modelagem busca assegurar eficiéncia, economicidade e celeridade na execucéo contratual, garantindo
o pleno atendimento das necessidades da Administragédo Publica.

6.1.2.4. Esclarece-se que o valor estimado da contratacdo contempla integralmente todos os servigos
acessorios relacionados ao objeto, incluindo descomissionamento (quando houver), entrega de forma
descentraliza, instalacdo, calibragéo e testes de protecao radioldgica, emissao de relatérios, capacitagédo
técnica das equipes locais, assisténcia técnica e demais atividades necesséarias para a plena
operacionalizagdo dos equipamentos. Tais servi¢os ja estdo incorporados ao custo total estimado, ndo
havendo previsdo de pagamentos adicionais.

6.2. Especificagcdes Técnica

6.2.1. As especificacbes técnicas dos itens estdo detalhadas detalhadas no Apéndice IV - do Termo de
referéncia.

6.3. Execucao

6.3.1. Instituicdo do nucleo Local de Acompanhamento do Processo de Implantacéo

6.3.1.1. Sera responsavel pelo acompanhamento do processo de implantacdo da Tomaografo em todas as
etapas de execucéao.

6.3.1.2 A unidade beneficiaria, ap6s a assinatura da ata de registro de preco e contato da
CONTRATANTE, devera instituir, no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis, o nucleo local de
acompanhamento do processo de implantagdo do tomaografo, responsavel por monitorar e registrar todas
as etapas, desde o recebimento e descomissionamento até a instalacdo, testes, treinamentos e
assisténcia técnica, garantindo a interlocugdo com o Ministério da Saude e o fornecedor.

6.3.1.3. Apds a instituicdo do nucleo local de acompanhamento, a unidade beneficiaria devera formalizar
ao Ministério da Saude a sua composi¢cdo, encaminhando documento com os nomes completos, cargos
/funcdes e meios de contato (telefone e e-mail institucional) dos servidores designados, mantendo essas
informacdes atualizadas durante todo o periodo de implantacdo do tomaografo.
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6.3.2.

6.3.1.4. O ndcleo local de acompanhamento devera ser composto, no minimo, por um representante da
direcdo da unidade, pelo responsavel técnico médico do servico de diagnéstico por imagem, por
profissional da enfermagem diretamente ligado a operacdo do equipamento, por representante da
engenharia clinica ou setor de manutencao/equipamentos, e por representante da area administrativa
/contratos, podendo ser incluidos outros profissionais conforme a organizacéo local e a complexidade da

implantacéo.

Da realizacdo dos alinhamentos e vistorias técnicas para descomissionamento e instalacao.

6.3.2.1. Apés a assinatura da Ata de Registro de Precos e definido o modelo especifico do equipamento,
a empresa vencedora devera, no prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis, encaminhar a Administracdo os
manuais, relatérios e documentos técnicos necessérios a preparacao dos servicos e a confecgdo do
projeto basico, contemplando todos os requisitos:

I. Requisitos de instalacéo;

Il. Layouts dos equipamentos;

lll. Esquemas elétricos (incluindo rede de comunicacdo com acesso a internet);
IV. Hidraulicos; e

V. Climatizagéo.

6.3.2.2. Essas informacdes servirdo de base para a elaboracdo e planejamento das adequacgdes
necessarias as areas destinadas a instalacdo dos tomografos, assegurando a conformidade técnica e
operacional do processo.

6.3.2.3. As unidades de saude contempladas deverdo elaborar o projeto basico de adequacdes fisicas
necesséarias a instalacdo do tomégrafo (descomissionamento quando houver), observando as
especificacdes constantes nos documentos técnicos encaminhados pela contratada, bem como as
normas aplicaveis de protecdo radioldgica, infraestrutura elétrica, climatizacdo e fluxo assistencial. O
projeto basico devera detalhar, no minimo, o layout da sala, os requisitos de blindagem e seguranca, os
pontos de energia e aterramento, o sistema de climatizagdo e exaustdo, as adequacgdes civis previstas e
0 trajeto interno para movimentagdo do equipamento.

6.3.2.4. As unidades beneficiarias terdo o prazo maximo de 7 (sete) dias Uteis, contados do recebimento
dos documentos técnicos, para concluir e enviar o projeto basico ao Ministério da Saude, que o analisara
e validara, podendo solicitar ajustes complementares sempre que necessario.

6.3.2.5. Apés a assinatura da Ata de Registro de Precos e de posse dos projetos basicos encaminhados
pelas unidades beneficiarias, o Ministério da Saude realizarg, antes da formalizagdo do contrato, reuniao
técnica de intercambio com a empresa vencedora, ha qual serdo apresentadas as unidades prioritarias e
seus respectivos projetos basicos de adequacao das estruturas, bem como definidos, em conjunto, a
entrega dos site plannings e do planejamento preliminar das etapas de descomissionamento (quando
aplicavel) e instalacdo dos equipamentos.

6.3.2.6. A partir das reunibes técnicas relativas a cada etapa de planejamento de aquisicdo dos
equipamentos, de que trata o item 6.3.2.5, a CONTRATADA devera, com base nos projetos basicos das
unidades contempladas, elaborar os respectivos site plannings e apresenta-los ao Ministério da Saude e
as unidades selecionadas no prazo maximo conforme estabelecido na tabela do item 6.3.2.7 contados da
data de realizacdo de cada reunido, contemplando, no minimo, o layout dos ambientes, os fluxos de
circulacdo, os acessos para icamento e movimentacdo dos equipamentos, as interfaces com as redes
elétricas, de climatizacdo e de protecdo radiolégica, bem como eventuais condicionantes técnicas
necessarias a adequada execucdo das etapas de descomissionamento, instalagdo e comissionamento
dos tomégrafos.

6.3.2.7. Prazo para entrega dos site plannings de acordo com a quantidade de equipamentos:

a) Até 15 projeto basico: 5 dias Uteis;
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b) De 16 & 40: 10 dias uteis; e
c) Acima de 40: 15 dias Uteis.

6.3.2.8. Se entender pertinente, a contratada poderd realizar vistoria técnica presencial nos
estabelecimentos indicados, a fim de confirmar o diagndstico e validar o planejamento das intervencdes.

6.3.2.9. Na hipotese de a empresa optar por ndo realizar a visita técnica, ficard sob sua inteira
responsabilidade quaisquer custos adicionais decorrentes de dificuldades relacionadas as instalacbes
fisicas do estabelecimento, incluindo aspectos logisticos, de transporte ou movimentacdo dos
equipamentos dentro das dependéncias da unidade de salde, ndo cabendo a Administracdo qualquer
Onus por essa decisao

6.3.2.10. As informacfes obtidas e ajustadas nessa fase preliminar constituirdo base técnica essencial
para a elaboracdo dos projetos executivos de adequacao, assegurando que as etapas seguintes ocorram
com seguranca, eficiéncia e conformidade com as normas aplicaveis

6.3.2.11.Com base nos sites plannings entregues pela contratada, a unidade de salude contemplada
devera elaborar, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, o projeto executivo para a adequacdo dos
ambientes que receberdo os tomografos. Cabera ao fornecedor vencedor realizar a analise critica desse
projeto executivo, com o objetivo de aprova-lo e autorizar sua execugao.

6.3.2.12. ApGs a elaboracado do projeto executivo pela unidade de saulde, este devera ser encaminhado a
CONTRATADA para avaliagao técnica, a qual dispora do prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis, contados
do recebimento, para analisar o documento e, se for o caso, formalizar a solicitacdo de ajustes,
devidamente justificados, a unidade de saude.

6.3.2.13. Verificada a necessidade de ajustes, a unidade de salde tera o prazo maximo de 3 (trés) dias
Uteis, contados da comunicacdo formal da CONTRATADA, para realizar as adequacfes solicitadas e
reenviar o projeto executivo a CONTRATADA e ao Ministério da Saude. Recebida a versao ajustada, a
CONTRATADA terd o prazo maximo de 1 (um) dia Gtil para concluir a andlise e manifestar-se quanto a
aprovagéo do projeto executivo, comunicando o resultado a unidade de saude e ao Ministério da Saude.

6.3.2.14. ApOs a aprovacao do projeto executivo pelo Ministério da Salude e pela contratada, sera
formalizada a assinatura do contrato, no qual constardo os quantitativos de equipamentos a serem
fornecidos e a definicdo das unidades de salde selecionadas para recebimento dos tomdégrafos, ficando
estabelecido que o prazo de entrega tera inicio a partir da assinatura do contrato, nos termos e
condigbes previstos no Termo de Referéncia.

6.3.2.15. Apos a conclusdo das adequacgOes estruturais previstas, a CONTRATADA devera emitir, no
prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, relatério técnico circunstanciado atestando que as adequacdes
fisicas executadas pela unidade de salde atendem integralmente aos requisitos técnicos e normativos
indispensaveis a correta instalacdo, funcionamento e utilizacdo dos equipamentos contratados,
constituindo-se condicao sine qua non a liberacdo da area destinada a instalagdo do tomagrafo.

6.3.2.16. Para a emissdo desse relatério, podera a contratada realizar vistoria técnica prévia no
estabelecimento de salde e recomenda-se que tal vistoria seja efetivamente realizada, a fim de verificar
in loco as condi¢cdes do ambiente, dirimir davidas técnicas e assegurar a plena conformidade das
instalagbes com as especificacdes do equipamento.

6.3.2.17. Com a emisséao do referido relatério, a CONTRATADA declara e reconhece formalmente que
eventuais inconformidades, falhas de desempenho ou restricdes operacionais verificadas durante o uso
do equipamento ndo guardam relacdo causal com as obras e servicos de adequacdo executados pela
unidade de saude, eximindo-a de qualquer responsabilidade técnica ou contratual quanto a tais
ocorréncias.

6.3.2.18. Todos os custos direta ou indiretamente relacionados as fases de alinhamento técnico, reunioes
presenciais ou virtuais, elaboracdo de site planning e realizagdo de visitas técnicas as unidades de
saude, que ocorrerdo ap6s a assinatura da ata de registro de precos, inclusive despesas com
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deslocamento, hospedagem, diarias, logistica, equipamentos e recursos humanos necessarios, deverao
estar integralmente contemplados na composicdo do preco estimado para os itens, ndo sendo cabivel
gualquer pagamento adicional a esse titulo.

6.3.2.19. A partir do atendimento do item anterior, se iniciara o prazo para a instalagdo do equipamento,
gue sera de 30 (trinta) dias corridos, conforme estabelecido no Termo de Referéncia.

6.3.3. Descomissionamento dos Tomagrafos nas unidades que o servico for necessario.

6.3.3.1. O descomissionamento representa etapa fundamental para a atualizacdo tecnoldgica da
instituicdo, exigindo planejamento e execucéo criteriosos para assegurar a continuidade operacional e a
seguranc¢a dos processos.

6.3.3.2. A retirada de tomdégrafos obsoletos € uma etapa necessaria para viabilizar a instalacdo de novas
solugBes tecnoldgicas, garantindo a modernizagdo dos ambientes hospitalares e a continuidade da
prestacdo de servigos de salde com seguranca e eficiéncia. Este processo contempla a desmontagem, o
encaixotamento, a retirada e o transporte (horizontal e vertical) do Tomografo atualmente instalado na
casamata que recebera o novo equipamento e devera ser realizado no prazo de 10 (dez) dias Uteis.

6.3.3.3. Esse procedimento tem como objetivo assegurar a execuc¢do adequada do descomissionamento,
com o minimo impacto operacional e estrutural, preservando a integridade dos equipamentos e das
instalag@es fisicas, e cumprindo as normas técnicas e regulatérias aplicaveis, garantindo a seguranca
dos profissionais e usuarios envolvidos.

6.3.3.4. O processo de descomissionamento sera desenvolvido de forma estruturada, contemplando:

| - Desmontagem técnica dos equipamentos obsoletos, incluindo a supervisdo técnica
especializada para garantir a integridade fisica e funcional dos materiais durante o processo;
Il - Acondicionamento adequado (encaixotamento) para transporte seguro dentro das
dependéncias hospitalares, com o devido cuidado para protecdo do patriménio edificado
(pisos, paredes, tetos) e seguranga das pessoas;

lll - Transporte interno (horizontal e vertical) dos volumes desmontados para local definido
pela instituigdo, utilizando recursos que minimizem riscos estruturais, como o uso de placas
metalicas para distribuicdo de peso;

IV - Eventual necessidade de demolicdo e reconstru¢cdo temporaria de alvenarias para
passagem dos equipamentos, executada de modo a evitar exposi¢cdo ou risco de acidentes;
e

V - Adocdo de medidas preventivas para contencdo de riscos e protecdo ambiental,
incluindo o manejo adequado de residuos gerados para descarte, em conformidade com a
RDC n°® 611/2022, e demais regulamentac¢des vigentes.

6.3.3.5. Apb6s o recebimento do Projeto Basico da unidade contemplada e sendo identificada a
necessidade de descomissionamento do tomografo existente, a CONTRATADA devera apresentar, junto
com o site plannings o plano de descomissionamento especifico para a unidade. Este plano devera
obrigatoriamente atender ao prazo ja estabelecido para a execu¢do do descomissionamento, que sera
realizado em até 10 (dez) dias Uteis, contados do inicio de sua implementacéo.

6.3.3.6. A execucdo das atividades devera ser acompanhada tecnicamente pelo Servico de Engenharia
Clinica e/ou Divisdo de Engenharia e Infraestrutura da instituicdo, visando garantir o cumprimento dos
requisitos técnicos e normativos.

6.3.3.7. A empresa contratada serd responsavel pela integridade fisica do equipamento durante a
desmontagem, transporte (interno e externo, horizontal e vertical), acondicionamento e descarte se for o
caso, bem como pela protecdo das instalagdes e seguranca durante todo o processo, assumindo o0s
custos e responsabilidades em caso de danos.

6.3.3.8. Considerando a responsabilidade socioambiental e o aproveitamento econémico dos recursos, o
hospital podera avaliar a viabilidade de reaproveitamento total ou parcial dos equipamentos médico-
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6.3.4.

hospitalares descomissionados ou de suas partes que ainda estejam em condicbes de uso ou
recuperacao. Essa pratica visa maximizar o valor dos bens existentes, reduzir o desperdicio e contribuir
para a sustentabilidade institucional.

6.3.3.9. Para viabilizar essa avaliacdo, a empresa contratada para o descomissionamento devera
executar os procedimentos de desmontagem e acondicionamento de forma a preservar a integridade dos
componentes que possam ser reaproveitados. Além disso, devera haver comunicacdo clara e prévia
entre 0 hospital e a contratada sobre esta possibilidade, de modo a garantir que o0 processo seja
conduzido com o devido cuidado e atencdo as necessidades especificas da instituicao.

6.3.3.10. Os riscos associados ao processo envolvem potenciais danos aos equipamentos e as
instalacdes, os quais serdo mitigados por meio de supervisao técnica especializada, acondicionamento
adequado e uso de materiais de protecdo. Também hé riscos de acidentes durante a movimentacao, que
serdo prevenidos por meio de planejamento prévio, sinalizacdo eficiente, utilizagdo de equipamentos
apropriados e capacitacdo dos envolvidos. Além disso, 0s riscos ambientais decorrentes do manejo
inadequado de residuos serdo minimizados mediante 0 cumprimento rigoroso das normas ambientais
vigentes e a implementacao de um plano especifico de gestdo de residuos.

6.3.3.11. A formalizacdo do plano de descomissionamento, contendo o cronograma, a definicdo de
responsaveis e os procedimentos técnicos e ambientais, é fundamental para assegurar a conformidade
regulatoria e a eficiéncia na execucéo do servico. A responsabilidade pela indicacdo da destinacao final
dos equipamentos descomissionados caberd a instituicdo hospitalar, que devera indicar, no projeto
basico, as medidas a serem adotadas para o descarte ou reaproveitamento. A empresa, nos casos em
que as partes nao forem reaproveitadas pelas instituicdes, serdo as responsaveis pelo descarte,
conforme as normas vigentes.

6.3.3.12. Ao final, a CONTRATADA devera apresentar relatorio técnico contendo registro fotografico da
desmontagem, relacdo dos volumes transportados e comprovacdo da liberacdo fisica do ambiente que
recebera a o equipamento novo.

Recebimento, instalaco e liberacéo

6.3.4.1. Esta etapa contempla as atividades logisticas necessarias para o fornecimento, o transporte
(horizontal e vertical), o recebimento fisico e a conferéncia dos volumes do(s) Equipamento(s) Médico-
Hospitalar(es) objeto da contratagéo, no local definitivo de instalagéo.

6.3.4.1.1. Os equipamentos, sistemas, software, partes, pecas e acessoérios devem ser
preservados e embalados em conformidade com as praticas definidas pelo fabricante para evitar
danos ao sistema durante o transporte e expedicdo (embarque) para seu destino final, o hospital
designado a receber 0os equipamentos.

6.3.4.2. A CONTRATADA sera responsavel por planejar e executar todo o processo de entrega,
assegurando que os equipamentos sejam acondicionados, manuseados e transportados de forma segura
e compativel com suas especificacbes técnicas. Devera, ainda, manter comunicacdo prévia com o
hospital para coordenacéo das datas e rotas de entrega, observando janelas operacionais e restricbes
locais de acesso.

6.3.4.3. Sempre que as condi¢cdes de acesso ou localizacdo dos ambientes de instalacdo exigirem
procedimentos especiais de movimentagdo, como icamento, transporte por areas confinadas, utilizacao
de plataformas, rampas, veiculos de grande porte ou outros meios especificos, caberd integralmente a
empresa contratada o planejamento, execugdo e custeio de todas as a¢cfes necessarias para garantir o
adequado transporte, deslocamento e posicionamento dos equipamentos até o local de instalacao.

6.3.4.3.1. Serd de responsabilidade da CONTRATADA, caso necessério, a obtencdo de
autorizag6es ou licengas para o transporte e movimentacdo do equipamento em vias publicas,
como por exemplo, interdicao de ruas ou remogédo de cabos elétricos.

6.3.4.4. Incluem-se nesse escopo todos os custos relacionados ao transporte externo e movimentacao

interna, a mobilizacdo de equipes especializadas, a obtencdo de autorizagbes ou licengas quando
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necessarias e a adocdo de medidas de seguranca para preservacdo do equipamento, das instalagcfes e
das pessoas envolvidas, sem qualquer dnus adicional a Administragéo.

6.3.4.5. A empresa realizard o transporte do Tomaografo até o local de instalacao.

6.3.4.6. Quando se tratar de equipamentos importados, a CONTRATADA devera providenciar a
nacionalizacao, liberacdo aduaneira e transporte até o local de instalacdo, arcando com todos os custos
e tributos envolvidos, conforme legislacdo vigente.

6.3.4.7. Os prazos relativos a importacdo deverdo estar previstos no cronograma de fornecimento, e
qgualquer atraso decorrente da auséncia de planejamento logistico sera de inteira responsabilidade da
CONTRATADA.

6.3.4.8. Custos adicionais com eventual necessidade de remocdo de paredes e outros gastos
excepcionais que nao envolvam o transporte linear até a porta do hospital e da porta para dentro, pelos
corredores, serdo assumidos pelo hospital, com previsdo no termo de compromisso assinado entre
Ministério da Saude e hospital.

6.3.4.9. As entregas dos equipamentos que serdo adquiridos de forma parcelada pelo Ministério da
Saude seguirdo as seguintes regras:

6.3.4.9.1. Paraos ltens | e Il:

C . a , Requisicado de 16 até | Requisicdao acima
Requisicao de até 15 quisie quiste

40 de 40
Item
n° da Prazo de n° da Prazode | n°da [Prazo de
parcela entrega parcela | entrega | parcela | entrega
Tomdgrafo Multislice ) )
com no minimo 64 nica | até 90 dias 13 Ate 90 12 Ate 90
fileiras de detectores, dias dias
gue realiza pelo menos
128 cortes
reconstruidos por
rotacao de 360°, com
Até 120 Até 120

prestacao de servigos 2a _ oa _
acessorios incluindo a dias dias
entrega de forma
descentralizada,
instalacéo, calibracédo e
testes de protegéo
radiolégica, emisséo de
relatorios capacitagéo 32 Ate 150
técnica das equipes dias
locais e assisténcia
técnica.

6.3.4.9.2. O prazo de 90 (noventa) dias para a primeira entrega dos equipamentos, conforme
disposto no quadro do subitem 6.3.4.9.1., foi definido a partir das contribuicdes técnicas
apresentadas por fabricantes e fornecedores do setor, colhidas no ambito da Consulta Publica
sobre aquisicdo de equipamentos de diagndstico por imagem (disponivel em: https://www.gov.br
/participamaisbrasil/pac-imagem) e reafirmadas na Audiéncia Publica e reunido técnica especifica
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para aquisicdo de tomdgrafos computadorizados (disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br
/acesso-a-informacao/participacao-social/audiencias-publicas/2025/aquisicao-de-tomografos-
computadorizados).

6.3.4.9.3. As manifestaces recebidas evidenciaram que, considerando a complexidade
tecnolégica dos equipamentos, a necessidade de planejamento logistico nacional, a eventual
importacdo de componentes, os prazos de fabricacdo e testes de qualidade, bem como a
organizacdo das equipes para instalacdo e comissionamento, o prazo de 90 (noventa) dias se
mostra adequado e exequivel. Prazos significativamente inferiores poderiam restringir a
competitividade, elevar custos e aumentar o risco de inadimplemento contratual, razéo pela qual o
prazo ora fixado concilia a viabilidade operacional dos fornecedores com o interesse publico na
ampliacdo tempestiva da oferta de exames de tomografia computadorizada no &mbito do SUS.

6.3.4.10. Para fins de planejamento logistico e mitigacdo de riscos operacionais, visando evitar
sobreposicao de cronogramas e entregas simultaneas decorrentes de instrumentos contratuais distintos,
guando houver solicitagdes oriundas do mesmo demandante, devera ser observado intervalo minimo de
60 (sessenta) dias entre as respectivas contratacdes e/ou emissdes de pedidos.

6.3.4.11. A reducao deste intervalo somente ser4 admitida mediante anuéncia formal da CONTRATADA,
condicionada a comprovacado de capacidade operacional para cumprimento dos prazos e condi¢cdes
pactuadas, sem prejuizo a execucao contratual vigente.

6.3.4.12. A execucgdo do objeto compreendera todas as etapas necessarias ao fornecimento, entrega,
descomissionamento quando aplicavel, instalacdo, testes de funcionamento, treinamento e
disponibilizagcdo plena dos equipamentos médico-hospitalares, conforme as especificacdes técnicas e
operacionais definidas neste Termo de Referéncia. O Setor de Engenharia clinica e/ou Divisdo de
Engenharia e Infraestrutura da unidade da unidade realizar4 a conferéncia fisica inicial dos volumes
entregues, sem abertura das caixas. Sera realizada a partir o preenchimento Checklist técnico - Termo
de Recebimento Provisorio, que tem a finalidade de registrar a aceitacao inicial do equipamento.

6.3.4.13. O prazo para fornecimento dos bens conta a partir da assinatura do Contrato ou outro
instrumento que venha a subsitui-lo. As entregas seréo realizadas com todos os acessorios, softwares,
manuais ou partes que componham a solugéo e sejam necessarias para 0 seu correto funcionamento.

6.3.4.14. A entrega devera ser acompanhada por equipe da CONTRATANTE, responsavel por registrar o
recebimento fisico dos volumes e orientar o armazenamento inicial. Nesta etapa, sera realizado a
atividade de checklist dos volumes.

6.3.4.15. O horario de todas as entregas e instalacfes devera previamente ser ajustado com o Hospital e
orgaos de transito local.

6.3.4.16. A instalacdo dos equipamentos na unidade hospitalar sera realizada em um prazo maximo de
30 (trinta) dias corridos apds a conclusao das adequacdes previstas. Essa fase incluird a abertura das
caixas, configuragdo, testes, relatérios técnicos que comprovem conformidade com normas da CNEN e
ANVISA e treinamentos de cada item, assegurando que tudo esteja em conformidade com os padrbes
exigidos para o bom uso dos equipamentos, conforme fabricante.

6.3.4.17. A CONTRATADA deveré realizar a instalacdo conforme as exigéncias técnicas do fabricante,
observando os requisitos de infraestrutura fisica e predial executados na fase anterior. Todos os
procedimentos deverdo atender integralmente as instru¢cbes de montagem, seguranca, calibracdo e
operacao descritas nos manuais técnicos e validadores do fabricante.

6.3.4.18. Apoés a instalacdo, deverdo ser realizados os testes de funcionamento e seguranca. Esses
testes deverao ser acompanhados pela equipe técnica da CONTRATANTE.

6.3.5. Realizacdo de testes de conformidade e garantia de instalacdo adequada
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6.3.5.1. A realizacao de testes de instalacdo representa etapa essencial para assegurar a conformidade
técnica e operacional dos novos equipamentos, garantindo que sua integragdo ao ambiente hospitalar
ocorra de forma segura, eficiente e em conformidade com os padrdes exigidos.

6.3.5.2. A verificagcdo do funcionamento adequado do tomégrafo é indispensavel para validar a instalagédo
realizada, assegurando que todos os sistemas estejam operando conforme especificacdes do fabricante
e requisitos normativos vigentes. Este processo é fundamental para preservar a qualidade dos servicos
prestados e a seguranca dos pacientes e profissionais envolvidos.

6.3.5.3. A CONTRATADA devera realizar integralmente os testes de conformidade e a validacao da
instalacdo, apresentando a CONTRATANTE a certificacdo de instalagdo adequada e o respectivo
relatorio técnico, observado que todas essas atividades deverdo obrigatoriamente estar contidas no
prazo global maximo de 30 (trinta) dias estabelecido para a etapa de instalacdo do equipamento,
incluindo a validagéo e a liberagéo para uso clinico.

6.3.5.4. A execucdo dos testes tem como objetivo confirmar a integridade funcional do equipamento, a
compatibilidade com as infraestruturas existentes e a auséncia de falhas que possam comprometer o
desempenho clinico ou gerar riscos operacionais. A liberacdo para uso clinico sera condicionada a
emissdo de certificacdo de instalacdo adequada, fornecida pelo fabricante ou representante técnico
autorizado, atestando que todos os critérios foram plenamente atendidos.

6.3.5.5. O processo de validacéo sera conduzido de forma estruturada, contemplando:

I. Verificacdo técnica dos sistemas de imagem, software, conectividade e integracdo com demais
plataformas hospitalares;

Il. Testes de desempenho e calibragdo, conforme protocolos definidos pelo fabricante, com
registro dos resultados obtidos;

lll. Avaliacdo das condicBes ambientais e estruturais do local de instalagdo, incluindo aspectos
elétricos, térmicos e de blindagem, quando aplicavel,

IV. Inspecdo dos dispositivos de seguranca e protecdo radiologica, em conformidade com as
normas da CNEN e da ANVISA; e

V. Emisséo de laudo técnico e certificacdo de instalacdo adequada, como documento oficial de
liberacéo para inicio das atividades clinicas.

6.3.5.6. A supervisdo técnica serd realizada pelo Servico de Engenharia Clinica e/ou Divisdo de
Engenharia e Infraestrutura da instituicdo, em conjunto com o fornecedor do equipamento, garantindo o
cumprimento dos requisitos técnicos, regulatorios e de seguranca.

6.3.5.7. A empresa contratada sera responsavel pela execugdo dos testes, pela emissao da certificagdo
e pela correcdo de eventuais inconformidades identificadas durante o processo, assumindo 0s custos e
responsabilidades decorrentes.

6.3.5.8. Todos os ensaios de desempenho para garantia da qualidade dos produtos deverdo ser
realizados pela CONTRATADA, ou por intermédio de seu representante, utilizando instrumentos e
dispositivos de medicdo devidamente calibrados.

6.3.5.9. A responsabilidade e as expensas decorrentes para realizacdo dos ensaios de desempenho e
gualidade dos produtos a representante legal, serdo exclusivas da CONTRATADA.

6.3.5.10. A adocdo dessa etapa de validacdo reforca o compromisso da instituicdo com a qualidade
assistencial, a seguranca dos usuarios e a conformidade regulatéria, sendo imprescindivel para a plena
operacionalizagao do novo tomégrafo.
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6.3.5.11. A CONTRATADA devera fornecer ao CONTRATANTE duas vias, impressas e em midia
eletrdnica, do relatério técnico dos ensaios de desempenho realizados, comprovando o adequado e
seguro funcionamento dos equipamentos.

6.3.5.12. Para o Tomoégrafo, suas partes e acessoérios, deverdo ser apresentados no relatério os
protocolos dos testes realizados e seus respectivos resultados.

6.3.5.13. Cabera & CONTRATADA apresentar aos responsaveis técnicos do Hospital a comprovacao do
atendimento de todos os parametros solicitados nas especifica¢cdes dos equipamentos.

6.3.5.14. A CONTRATADA devera fornecer simultaneamente com a instalacdo todas as garantias
legalmente exigidas como, por exemplo, meios de prote¢éo contra acidentes, e devera retirar do local, as
suas expensas, todos os materiais e residuos gerados pelo trabalho, incluindo todos os materiais de
embalagem.

6.3.5.15. A CONTRATANTE e o Hospital terdo a opcao de designar profissionais técnicos, a qualquer
tempo, para observar e acompanhar todas as etapas do processo de instalacdo e testes, podendo
discutir o progresso da instalacdo e resultados de testes com os profissionais representantes da
CONTRATADA.

6.3.5.16. A equipe de fiscalizacdo do Setor de Engenharia ou Setor/Unidade de Infraestrutura Fisica
acompanhara cada etapa da instalacéo.

6.3.5.17. Para a emissédo do Termo de Recebimento Definitivo, é indispenséavel a verificacdo de que o
equipamento esta devidamente liberado para uso pelo Fornecedor. Portanto, a Contratada devera
apresentar um relatério detalhado que confirme que o equipamento instalado satisfaz todos os requisitos
técnicos necessarios para o pleno funcionamento das funcionalidades exigidas.

6.3.6. Treinamento.

6.3.6.1. As condic8es de execucdo do treinamento operacional e técnico sao detalhadas no Apéndice IX
- Treinamento operacional e técnico, do termo de Referéncia.

6.3.6.2. O estabelecimento de saude contemplado com o equipamento devera, no prazo maximo de 3
(trés) dias uteis, contados da comunicacao formal de liberacdo do equipamento para funcionamento,
indicar a CONTRATADA os profissionais que participardo da capacitacdo técnico-operacional,
encaminhando relacdo nominal com a funcéo, setor de atuacao e dados de contato dos indicados. O ndo
atendimento desse prazo poderd implicar a necessidade de reprogramacdo do cronograma de
capacitacdo, sem 0nus adicional para a CONTRATADA e sem suspensdo dos prazos contratuais a ela
atribuiveis.

6.3.6.3. A capacitacdo técnico-operacional dos profissionais indicados devera ser iniciado pela
CONTRATADA no prazo méximo de 10 (dez) dias corridos, contados do recebimento, pela
CONTRATADA, da relacdo nominal dos profissionais encaminhada pelo estabelecimento de saude
contemplado. A conclusédo do 12 etapa de treinamento, com registro de presenca dos participantes e
emisséo de relatério ou certificado de capacitacéo, constituira condicdo para o recebimento definitivo do
objeto, nos termos deste Termo de Referéncia.

6.3.6.4. Eventual necessidade de reprogramacéo do treinamento, por motivo justificado e acordado entre
as partes, ndo afastara a obrigatoriedade de sua realizacdo nem prejudicara as condi¢cdes para o
recebimento definitivo.

6.4. Local de Entrega e Critérios de Distribuicao

6.4.1. A distribuicdo dos equipamentos serd realizada conforme a Apéndice VIl - Grade de Distribuicdo
definida pelo Ministério da Saude com base em critérios técnicos de priorizagcdo, tais como: capacidade
instalada; desempenho assistencial; volume de demanda reprimida por regido e servigos habilitados em
oncologia.
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6.4.2. O Ministério da Saude podera, a qualquer tempo e mediante justificativa técnica, ajustar ou substituir os
locais inicialmente previstas na Grade de Distribuicdo, de comum acordo com a contratada, de modo a atender
necessidades técnicas, operacionais ou estruturais identificadas no decorrer da execucdo contratual,
assegurando a adequada destinacao e utilizacdo dos equipamentos no a&mbito da rede assistencial do SUS.

6.5. Garantia Téchica e Suporte Operacional

6.5.1. Todos os equipamentos deverdo ser fornecidos com garantia minima de 36 (trinta e seis) meses, com
cobertura nacional, assisténcia técnica autorizada, manuais técnicos em portugués e disponibilidade de pecas
de reposi¢do por, no minimo, 10 (dez) anos. O prazo de garantia contara a partir da data de comunicacao
formal de liberacdo do equipamento para uso assistencial pelo estabelecimento de saude.

6.5.2. A empresa contratada devera apresentar, no momento da assinatura do contrato, plano detalhado de
manutencdo preventiva e corretiva, assisténcia técnica remoto e/ou presencial, bem como plano de logistica
reversa, quando aplicavel, conforme exigéncias do Termo de Referéncia.

6.5.3. O Plano de Gestdo da Manutencdo (PGM) constitui o documento técnico apresentado pela contratada
em até 30 (trinta) corridos dias antes da conclusao da entrega e aceite do equipamento médico-hospitalar. Seu
objetivo é estabelecer, de maneira sistematizada, as diretrizes e procedimentos necessarios para assegurar 0
adequado desempenho, a seguranca operacional e a preservacdo da vida util do equipamento. O PGM
contempla instru¢des referentes as rotinas de manutencgéo preventiva e corretiva, calibragdes, periodicidades,
requisitos técnicos, materiais e insumos recomendados, entre outros elementos essenciais a gestdo da
manutencao.

6.5.4. Em até 10 (dez) dias uteis antes do término de vigéncia da garantia, a CONTRATADA devera realizar
revisdo geral no equipamento com testes de desempenho, calibracdes e emissédo de Relatério Técnico Final
(RTF) contendo, no minimo, as seguintes informacdes:

a) ldentificagdo do equipamento (marca, modelo, niUmero de série ou ID);

b) Relacdo dos testes de desempenho realizados, bem como seus resultados, além da avaliacdo da
conformidade dos resultados;

¢) Situacdo das pecas de maior valor agregado do equipamento, e recomendacdes sobre servigos
necessarios a manutencao das condi¢des técnico-operacionais do equipamento conforme estabelecidas
em fabrica;

d) Laudo de calibracdo do equipamento contendo os parametros avaliados, os testes realizados e a
conformidade com as recomendacgdes do fabricante;

e) As atualizacbes de software ou de hardware e qualquer hardware associado que se encontram
instaladas no equipamento.

6.5.5. A CONTRATADA, em até 10 (dez) dias Uteis anteriores ao término da garantia, devera apresentar uma
declaracao, datada e assinada por profissional com competéncia para tal, garantindo que as atualizacbes de
software ou de hardware e qualquer hardware associado sdo as mais atuais disponibilizadas pelo fabricante,
relacionando as versdes atuais e as instaladas no EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR, sob pena de
execucgdo de atualizacdes apds o término da garantia do equipamento.

6.5.6. Ao término da garantia, devera ser fornecido, ao CONTRATANTE, um relatério técnico conforme
disposicdes da ABNT NBR 15943:2011, em arquivo eletrénico em formato editavel (.DOC e .XLS) com todos os
chamados técnicos realizados no periodo, juntamente com um relatério analitico (com as informacgdes citadas
acima) e sintético (estatistica por tipo de atendimento e relacdo de pendéncias) por Hospital.

6.5.7. Considerando que 0s equipamentos possuem garantia de 36 (trinta e seis) meses, estabelece-se que,
apos o término desse periodo, a unidade de salde beneficiaria sera responsavel por assegurar a manutencéo
preventiva/corretiva e a assisténcia técnica dos equipamentos, de forma a garantir seu pleno funcionamento.
Para tanto, a unidade devera prever, em seu planejamento anual, recursos financeiros, contratos de
manutencdo e estrutura técnica compativel, de modo a assegurar a sustentabilidade operacional dos
equipamentos ao longo de sua vida Util e evitar descontinuidade na oferta dos servigos assistenciais.
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6.5.8. As condicfes detalhadas de garantia técnica, manutencéo, assisténcia e suporte operacional encontram-
se descritas no Apéndice VIl - Condicdes de Garantia e Assisténcia Técnica.

6.6. Requisitos Técnicos Minimos para Contratacao.

6.6.1. Além dos critérios gerais de garantia, manutencdo e suporte técnico, 0s equipamentos a serem
adquiridos deverdo atender, aos seguintes requisitos técnicos e regulatérios, como condi¢cao para contratagéo,
os licitantes deverdo incluir obrigatoriamente os seguintes documentos, no momento do envio de suas
propostas:

6.6.1.1. Certificacdo de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF), considerando a classe de risco lll, o
fabricante dos equipamentos deverd apresentar Certificado de Boas Praticas de Fabricacdo (CBPF)
emitido pela ANVISA, valido e compativel (RDC Anvisa n° 665/2022 - antiga RDC N° 16/2013);

6.6.1.2.Registro de produto emitido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), conforme
disposicdes da Lei n° 6.360/1976, RDC Anvisa n° 751/2022 (antiga RDC N° 185/2001);

6.6.1.3.Emissao de relatérios técnicos que comprovem conformidade com normas da ANVISA, IN N° 93,
DE 27 DE MAIO DE 2021 e demais 6rgaos reguladores.

6.6.1.4.Certificado de Conformidade do produto expedido pelo INMETRO, conforme a Portaria INMETRO
384/2020 e suas revisoes;

6.6.1.5.Normas de Qualidade (SGQ): Apresentar certificado valido de atendimento a Norma do Sistema
de Gestdo da Qualidade 1SO 13485 - "Dispositivos médicos — Sistemas de gestdo da qualidade”, em
nome do Fabricante. O Certificado deve ser emitido por um Organismo/Agéncia de Certificacao
independente.

6.6.1.6.Compatibilidade Eletromagnética (EMC): Quando aplicavel, os equipamentos deverdo demonstrar
conformidade com os requisitos de compatibilidade eletromagnética, em atendimento as normas técnicas
vigentes, de forma a garantir funcionamento seguro em ambiente hospitalar.

6.6.1.7.Seguranga Elétrica: Quando aplicavel, serd exigida conformidade com as normas técnicas
brasileiras ABNT NBR IEC 60601-1 e normas colaterais aplicaveis, assegurando o desempenho e a
seguranca elétrica dos equipamentos eletromédicos.

6.6.1.8. Ensaios de Desempenho: Quando aplicavel, deverdo ser apresentados relatérios de ensaios de
desempenho, conforme exigéncias da ANVISA e das normas técnicas pertinentes.

6.6.1.9. ldentidade Visual Institucional: Conforme diretrizes do Ministério da Salde, os equipamentos
deverdo conter a identidade visual do programa Agora tem Especialista (logotipo, cores e tipografia)
aplicada diretamente no corpo do equipamento, conforme normas aplicaveis.

6.6.1.9.1.A CONTRATADA devera declarar possuir capacidade para realizar tal aplicacéo, seja por
meio de servico préprio ou subcontratado, respeitando as especificacbes de durabilidade e
higienizacdo conforme normas de biosseguranca. Considerando que, nesta fase, ainda ndo se
encontra definida a dimensdo exata dos equipamentos a serem adquiridos, os critérios técnicos,
bem como os locais e as dimensfes para aplicacdo da identidade visual, serdo estabelecidos em
comum acordo entre as partes por ocasido da assinatura do contrato, observados os parametros
de visibilidade e adequacéo técnica. O apresenta exclusivamente a arte da logomarca, servindo
Apéndice X - Identidade Visual de referéncia grafica, podendo a forma e o dimensionamento
da aplicagdo sofrer ajustes em funcdo das dimensdes efetivas dos equipamentos a serem
fornecidos.

6.6.1.10. Declaracdo do fabricante, em papel timbrado, com data atual e assinado pelo fabricante,
certificando o seguinte:

I. O equipamento e o modelo ofertado € de fabricacdo recente e ndo foi descontinuado da linha de
fabricacdo e/ou de servico;
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Il. O equipamento ter4 a disponibilidade de pecas de reposicao por, no minimo, 5 anos contados a
partir da data da oferta; e

lll. Existéncia de Assisténcia Técnica Autorizada que atende a todo Brasil, indicando os dados da
Assisténcia Técnica Autorizada (Razao Social, CNPJ, Responsavel Técnico, Endereco, Telefone,
e-mail).

6.6.1.11. Declaracdo de aceite da Assisténcia Técnica Autorizada atestando que aceita o firme
compromisso de prestar todos 0s servigos correlatos de garantia requeridos neste documento, e que
prestara o servico técnico pds-venda nos termos deste edital.

6.6.1.12. No caso de um licitante estrangeiro, o Licitante devera apresentar um comprovante de acordo
comercial e de autorizacdo com uma empresa representante e/ou distribuidora e/ou detentor do registro
no Brasil. Ndo necessariamente esta empresa precisa ser uma filial da empresa estrangeira, sendo
possivel que a empresa brasileira seja apenas uma importadora, a qual assumira a responsabilidade
técnica e legal da empresa estrangeira em territorio brasileiro, conforme disposicées da RDC n° 860
/2024 e a RDC n° 61/2004, as quais sdo as normativas para a concessdo das autorizacdes de
funcionamento para as empresas (AFE) que tem como objetivo importar tais produtos, além de realizar
atividades complementares a importacao.

6.6.1.13. Comprovacdo Documental: No momento da proposta e/ou contratacdo, a empresa devera
enviar o Apéndice IV, o qual consta a planilha com as especificacdes técnicas, devidamente preenchido,
indicando, na terceira coluna, a pagina do manual do equipamento registrado na ANVISA e/ou o relatério
técnico submetido a ANVISA que comprove o atendimento a cada um dos requisitos aqui descritos.

6.6.1.14. Emisséo de relatorios técnicos que comprovem conformidade com normas da ANVISA.
6.7 . Requisitos minimos para os atestados de Capacidade Técnica

6.9.1. A empresa devera apresentar atestado(s) ou declaracdo(8es) de capacidade técnica fornecido(s) por
empresas distintas, publicas ou privadas, em papel timbrado da pessoa juridica, que comprove(m) o
fornecimento de equipamentos como por exemplo: Tomografia Computadorizada, Angiografia, Ressonancia
Magnética, Raio-x fixo, PET-CT e LINAC .

6.9.2. Os Equipamentos selecionados para validagdo da capacidade técnica possuem similaridade com TC
como: Radiacao ionizante, dependéncia de geradores de alta tensdo e detectores de estado sélido (Raio — X
fixo e Angiografo); Complexidade de instalacdo com exigéncia de infraestrutura especial, riscos significativos se
instalado incorretamente, processo complexo de garantia/assisténcia e exigéncia de equipe altamente
especializada.

6.9.3. O PET-CT é tecnologicamente superior e mais complexo que a TC, mas elas sdo equivalentes em risco,
nivel de instalacéo e rigor regulatorio. O LINAC é mais complexo que a TC, mas compartilham principios de
radiagdo e alta criticidade técnica.

6.9.4. Apesar de diferencas tecnoldgicas entre Tomografia Computadorizada, Ressonancia Magnética, PET-CT
e Aceleradores Lineares, esses sistemas apresentam equivaléncia em nivel de complexidade, criticidade
clinica, rigor regulatério e exigéncia técnica para instalacéo, calibragdo e manutencéo, justificando plenamente
a necessidade de atestados de capacidade técnica especificos por parte dos fornecedores.

6.9.5. O(s) atestado(s)/declaracao(6es) devera(do) comprovar o fornecimento nas condi¢des citadas, para no
minimo 10% (dez por cento) do quantitativo total do item em disputa.

6.9.6. O(s) atestado(s)/declaracdo(bes) de capacidade técnica emitidos por empresas estrangeiras, referentes
a fornecimentos realizados fora do territério brasileiro, serdo aceitos, desde que estejam em conformidade com
a Lei n® 14.133/2021 e comprovem o fornecimento, nos ultimos 5 (cinco) anos, de pelo menos 15% (quinze por
cento) do quantitativo total do item em disputa.

6.9.7. Serdo admitidos, para fins de comprovacédo de quantitativo minimo exigido, a apresentacdo e o somatorio
de diferentes atestados relativos a contratos executados de forma concomitante.
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6.9.8. Os atestados de capacidade técnica poderdo ser apresentados em nome da matriz ou da filial do
fornecedor.

6.9.9.0 fornecedor disponibilizar4 todas as informacdes necessarias a comprovacdo da legitimidade dos
atestados, apresentando, quando solicitado pela Administracdo, cOpia do contrato que deu suporte a
contratacdo, endereco atual do Contratante e local em que foi executado o objeto contratado, dentre outros
documentos.

6.9.10.Somente serdo aceitos atestados que se referiram a contratos ja concluidos ou se decorrido, ho minimo,
um ano do inicio de sua execucao, exceto se houver sido firmado para ser executado em prazo inferior.

7. Estimativa das Quantidades a serem Contratadas

7.1. A definicdo das quantidades de equipamentos a serem adquiridos parte de uma estratégia assistencial nacional
voltada a ampliacdo do diagnéstico e tratamento oncoldgico no SUS, com énfase na resolutividade, na equidade
regional e na racionalizagdo dos investimentos publicos. A presente estimativa foi construida a partir do estudo dos
dados técnicos de producdo e necessidade informados pelos Sistema de Informagcdes Hospitalares do SUS (SIH
/SUS) e do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), associados a capacidade instalada e a
producéo real das unidades hospitalares.

7.2. A metodologia empregada para definicdo das guantidades envolveu as seguintes etapas:

7.2.1. O céncer é a segunda principal causa de morte no Brasil, constituindo um desafio crescente para o
Sistema Unico de Salde (SUS). As estimativas do Instituto Nacional de Cancer (INCA) para o triénio 2023—
2025 indicam a ocorréncia de aproximadamente 704 mil casos novos anuais. Entre os tipos mais incidentes
destacam-se: pele ndo melanoma (31,3% — cerca de 220 mil casos), mama feminina (10,5% — 73 mil casos),
préstata (10,2% — 71 mil casos), célon e reto (6,5% — 45 mil casos), pulméo (4,7% — 32 mil casos) e estbmago
(3,1% — 21 mil casos).

7.2.2. Os estados do Sudeste e Sul, além de concentrarem a maior densidade populacional, sdo também os
gue apresentam os maiores indices de incidéncia, reforgcando a necessidade de infraestrutura diagnostica
adequada para atender a esta demanda crescente.

7.2.3. Levantamento do Ministério da Saude nos 362 estabelecimentos habilitados em oncologia (CACON
/UNACON e correlatos) aponta:

I. 343 aceleradores lineares em funcionamento;
Il. 498 tomdAgrafos SUS nesses servigos;
lll. Média de 1,38 tomdgrafos por estabelecimento e apenas 1,06 por acelerador linear.

7.2.4. De acordo com o parametro técnico reconhecido, seriam necessarios 2 tomoégrafos para cada acelerador
linear (2 TC/LINAC). Contudo, 78,8% dos servigos funcionam abaixo desse parametro, o que configura um
déficit agregado de equipamentos.

7.3. O Déficit de tomoégrafos — distincdo entre calculo técnico e estrutural

7.3.1. A andlise dos dados pode levar a duas leituras diferentes, que precisam ser claramente diferenciadas:
7.3.1.1. Déficit técnico oficial (188 tomografos)
I. A rede possui 343 aceleradores lineares.

II. Para cumprir o parametro de 2 TC/LINAC, seriam necessarios 686 tomografos.
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[ll. Existem hoje 498 equipamentos em funcionamento.
IV. Assim, o déficit oficial, calculado pelo parametro normativo, € de 188 tomégrafos.
7.3.1.2. Déficit ampliado ou estrutural (389 tomdégrafos)

I. Quando considerada a totalidade das demandas da rede, incluindo expanséo, substituicdo
tecnoldgica e heterogeneidade de uso entre os servicos, o déficit projetado pode chegar a 389
equipamentos.

Il. Esse nimero reflete 0 descompasso agregado da rede oncoldgica, especialmente em servicos
gue possuem apenas um tomoégrafo para todas as fungbes, comprometendo a integralidade do
cuidado.

7.3.2. Para fins de politica publica e planejamento imediato, adota-se o déficit técnico oficial (188 tomdgrafos),
por ser o parametro reconhecido e normatizado.

7.4. Distribuicdo regional do déficit técnico

7.4.1. A insuficiéncia de tomografos se distribui de forma desigual pelo territério nacional:

Regido Aceleradores To_mc’)grafos Necessario [Déficit
(SUS) Existentes |(2/LINAC) [Atual

Norte (28 35 56 21
Nordeste|74 92 148 56
822:;0 32 41 64 23
Sudeste (142 200 284 84
Sul 67 130 134 4
Total 343 498 686 188

7.4.2. O déficit se concentra no Sudeste e Nordeste, regibes que também apresentam maior carga
epidemioldgica de cancer.

7.5. Impacto da aquisicdo de 80 tomografos

7.5.1. A aquisicdo de 80 (oitenta) novos tomdgrafos, dos quais 40 (quarenta) serdo adquiridos de forma
imediata pelo Ministério da Saude, tera efeitos imediatos:

I. Reducéo de mais de 40% do déficit técnico oficial, que passara de 188 para 108 equipamentos;

Il. Reforco da capacidade instalada em servicos estratégicos de alta demanda (CACON/UNACON),
especialmente nas regides Sudeste e Nordeste;

lll. Ampliacdo da resolutividade da rede, garantindo que os pacientes oncolégicos tenham acesso ao
diagndéstico, estadiamento e planejamento radioterapico em tempo oportuno;
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IV. Melhor distribuicao territorial, reduzindo desigualdades regionais e fortalecendo a politica nacional de
atencao oncoldégica.

7.6. Cumprimento das legislacfes vigentes

7.6.1. O déficit de tomdgrafos compromete diretamente o cumprimento de marcos legais:
I. Lei n® 12.732/2012 — inicio do tratamento do paciente oncologico em até 60 dias apds o diagnostico;

Il. Portaria GM/MS n° 1.220/2014 — conclusdo de exames diagndsticos em até 30 dias em casos
suspeitos de cancer.

7.6.2. Sem a expansao do parque de tomografos, esses prazos nao podem ser cumpridos integralmente,
afetando diretamente o acesso e a qualidade do cuidado prestado.

7.6.3. O cenério epidemioldgico, associado ao déficit comprovado de equipamentos e a necessidade de
cumprimento das legislacdes vigentes, torna urgente a aquisicdo de 80 novos tomografos computadorizados
para o SUS.

7.6.4. Essa medida permitira:
I. Ampliar a cobertura diagnéstica frente aos mais de 700 mil casos novos de cancer anuais;
Il. Reduzir atrasos no estadiamento e no inicio do tratamento;
lll. Melhorar a resolutividade do planejamento radioterapico;
IV. Promover maior equidade regional e fortalecer a rede nacional de aten¢éo oncoldgica.
V. Em termos quantitativos, o impacto da aquisicao é expressivo:
VI. Cada tomdgrafo possui capacidade média de 6.500 exames/ano;

VII. Os 80 novos equipamentos acrescentardo cerca de 520 mil exames de tomografia anuais a rede
SUS;

VIIl. Essa expansdo reduzira o déficit técnico de 188 para 108 equipamentos, correspondendo a uma
gueda de mais de 40%;

IX. A ampliacdo da oferta permitira maior equilibrio regional, alivio da sobrecarga dos grandes centros e
cumprimento dos prazos legais estabelecidos (30 dias para diagnéstico e 60 dias para inicio de
tratamento).

7.6.5. Trata-se de um investimento estruturante e estratégico, capaz de transformar a resolutividade da atengéo
oncoldgica no SUS, garantindo impacto direto na sobrevida e qualidade de vida dos pacientes e fortalecendo a
sustentabilidade do sistema de salde.

7.7. Justificativa dos parametros técnicos do equipamento para atendimentos multiespecializados

7.7.1. Os parametros técnicos definidos sdo indispensaveis para garantir o padrdo de qualidade diagnéstica e a
eficiéncia operacional dos servicos de imagem do Sistema Unico de Salde (SUS). Os critérios foram
estabelecidos a partir de analises comparativas de mercado, fundamentadas em normas internacionais e nas
condicdes reais de uso dos equipamentos em unidades publicas de saude.

7.7.2. O relatério técnico elaborado no ambito do PAC Imagem identificou 13 modelos de tomografos
computadorizados atualmente comercializados no Brasil, pertencentes a sete fabricantes, sendo cinco de
origem internacional e dois nacionais. A maioria dos equipamentos atende a configuracdo de 64 canais,
consolidada como referéncia tecnoldgica e de desempenho para o diagnostico por imagem de média e alta
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complexidade. Essa configuracdo permite maior velocidade, melhor resolucdo espacial e temporal, e menor
dose de radiagdo, aspectos essenciais para exames em pacientes oncolégicos, cardiopatas, politraumatizados
e neuroldgicos.

7.7.3. Entre os parametros técnicos definidos, destacam-se o tempo de corte total de 360° de até 0,35
segundos, a poténcia do gerador de raios X igual ou superior a 70 kW, a faixa de corrente de 20 a 500 mA e a
capacidade térmica do anodo minima de 7 MHU, com resfriamento de 1000 kHU/min. Esses requisitos
asseguram eficiéncia diagndstica, estabilidade térmica e durabilidade dos tubos de raios X. Modelos que néo
atendem a esses critérios, como aqueles com tempo de rotacdo de 0,49 segundos, poténcia de 65 kVA ou
capacidade de resfriamento inferior a 930 kHU/min, apresentam desempenho insuficiente para atender a
ambientes de uso intensivo, podendo gerar interrupcbes, perda de qualidade e maior desgaste dos
componentes. Esses parametros sdo compativeis com as recomendacdes do American College of Radiology
(ACR) e da Society of Cardiovascular Computed Tomography (SCCT), que definem 0,35 segundos como
tempo de rotacao ideal para estudos cardiacos de qualidade.

7.7.4. Durante a consulta publica, foi sugerida a retirada dos softwares especificos para analise cardiaca. Apos
avaliacdo técnica, concluiu-se pela necessidade de manter todas as funcionalidades voltadas a cardiologia, por
se tratarem de ferramentas essenciais para o diagnéstico e o planejamento terapéutico de doencas
cardiovasculares. Entre as funcionalidades previstas, destacam-se o pacote de baixa dose para cardio, o
sistema de gatilhamento ECG prospectivo e retrospectivo, a visualizacdo em tempo real com taxa minima de 23
qguadros por segundo, e os softwares de andlise cardiaca para calculo de débitos e volumes, segmentagéo
automatica das artérias coronarias, planejamento de stents e relatérios automatizados. Esses recursos
permitem o uso multiprofissional do equipamento, otimizando a geracdo de laudos e ampliando a precisao
diagnostica.

7.7.5. A importancia desses recursos é confirmada pelos dados assistenciais do Plano Nacional de Reducéo de
Filas (PNRF) e do Sistema de Informag8es Hospitalares (SIH/SUS), que registraram em 2024 mais de 2.800
correcdes de estenose supra-adrtica em criancas e adolescentes, 1.100 implantes de proteses valvares, 7.700
cirurgias combinadas de troca valvar com revascularizagdo miocardica e mais de 3.400 retiradas de proteses
infectadas. Todos esses procedimentos dependem de exames de tomografia cardiaca para diagnoéstico,
planejamento e acompanhamento.

7

7.7.6.0 tomografo de 64 canais, com recursos cardiolégicos e de reconstrucdo avancada, € também
indispensavel em outras areas de alta demanda do SUS. Na oncologia, cerca de 40% dos exames de
tomografia séo utilizados para diagndstico e estadiamento de neoplasias, conforme dados da Rede Nacional de
Atencdo Oncoldgica (RNPCC/INCA). Na neurologia e neurocirurgia, a tomografia € o exame de primeira linha
para diagnostico rapido de acidentes vasculares cerebrais, que somam mais de 200 mil internacdes anuais. Na
traumato-ortopedia, estima-se mais de 450 mil internacfes por trauma, nas quais a tomografia é fundamental
para o planejamento cirdrgico. Na pneumologia e infectologia, mais de 1,2 milhdo de interna¢cdes por doencas
respiratérias graves utilizam tomografia para avaliacdo pulmonar, enquanto na cirurgia geral o exame é
essencial para diagnostico de urgéncias abdominais, que somam cerca de 900 mil internacfes anuais. Esses
nameros reforcam que o tomografo é uma tecnologia transversal, indispensével para a integralidade das redes
assistenciais.

7.7.7. Os dados operacionais também indicam que o uso de tomdgrafos de 64 canais com softwares integrados
aumenta a capacidade produtiva dos servicos em até 45%, reduz o tempo médio de exame de 15 para 5
minutos e melhora o fluxo de pacientes. Além disso, 0 emprego de algoritmos de reconstrucao iterativa reduz a
dose de radiagdo e ao mesmo tempo em que prolonga a vida Util dos componentes e diminui o custo de
manutencao.

7.7.8. Dessa forma, a manutencédo integral dos parametros técnicos e das funcionalidades cardiolégicas e
multiespecializadas é fundamental para garantir o desempenho, a sustentabilidade e a economicidade dos
equipamentos a serem adquiridos no ambito do PAC Saude — Eixo Imagem.

7.7.9. Além dos parametros técnicos ja descritos, a analise comparativa entre tomégrafos de 16 e 64 canais
evidencia diferencas relevantes em termos de cobertura clinica, desempenho operacional, gestdo de dose,
obsolescéncia tecnoldgica, atualizacdo de software, ciberseguranca. A seguir, apresenta-se quadro sintético
comparando as principais caracteristicas das duas tecnologias:
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Critério

Tomégrafo 16 canais

Tomégrafo 64 canais

Implicagao pratica

Cobertura clinica

Atende rotina basica (TC de

cranio, térax/abdome
simples, traumas sem
grande complexidade).

Limitacbes em angiografias
rapidas, cardiaco, perfuséo e
estudos multifasicos
extensos.

Abrange rotina completa +

cardiovascular

(angiotomografias  robustas,
coronarias em  centros
habilitados), estudos
multifasicos, perfuséo,

protocolos pediatricos com
baixa dose e exames rapidos
de térax/abdome.

Os 64 canais
reduzem a
necessidade de
referenciar casos
complexos e
ampliam a

resolutividade local.

Velocidade | tempo
de rotacao

Mais lento; maior chance de
artefato por movimento e
necessidade de apneias
mais longas.

Mais rapido; menor tempo de
apneia e menor sensibilidade
a movimento.

Menor repeticdo de
exames e maior
conforto e seguranca
para o paciente.

. : Para a mesma
Em geral oferece AEC eTlplcamente incorpora AEC + ualidade de
g ! kv baixo, IR/MBIR de|l
= algumas opc¢des de kV; ~ . imagem, 0
Gestdo de dose . geragdes mais novas, .
. . . |menor suporte a algoritmos ;. equipamento de 64
(tecnologias atuais) relatérios DICOM RDSR i
IR/MBIR avancados nas|, ., .. canais tende a
. . bibliotecas de protocolo
plataformas mais antigas. o entregar menor dose
otimizadas. .
efetiva.
Maior acuracia
diagndstica em
Qualidade de|adequada para rotina|Superior, com  melhor|oncologia, vascular e
imagem (resolucaolbésica; limitacbes em|resolucdo temporal e baixoftrauma, reduzindo
espacial/baixo estruturas finas e emjcontraste em diversas regides|incertezas e
contraste) estudos multifasicos rapidos. |anatbmicas. necessidade de
exames
complementares.
Aumenta a
Menor; mais tempo por produtividade e
Throughput exame e maior taxa de|Maior; ciclos mais curtos,reduz filas, com
(pacientes/hora) repeticho por movimentolmenos repeticao. melhor utilizacdo da

/artefatos.

agenda e da
capacidade instalada.

Cardiaco
angiotomografias
rapidas

IGeraImente limitado ou de

baixa reprodutibilidade para
protocolos cardiacos e
angiografias complexas.

Indicado; alta
reprodutibilidade em centros
capacitados, com melhor
resolucéo temporal e espacial.

Expande o portfélio
assistencial e evita
remogdes externas
para realizacdo de
exames avancados.

Integracao e

ciberseguranca

Plataformas mais antigas

podem ter sistema
operacional e pacotes de
seguranca legados, com

Menor risco
cibernético e melhor
governanca de Tl em
saude, com maior
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menor cadéncia de

atualizacgéo.

Plataformas mais novas
recebem patches, hardening

protecdo de dados
sensiveis.

manutencao anual

com maior custo indireto por
repeticdo de exames e maior
tempo de sala.

custo indireto (menos
repeticdo e menor tempo por
exame).

e integracbes IHE/DICOM
mais completas.
Mitiga o risco de
Maior risco de obsolescéncia obsolescéncia
N funcional em curto/médio|Vida util tecnoldégica mais|funcional da
Obsolescéncia . .
.. prazo para protocolos|longa; e complianceftecnologia antes da
tecnolégica . . L. . . ~
avancados e funcionalidades|regulatorio mais sustentavel. |conclusdo de seu
de dose. ciclo de vida
operacional.
L . Em termos de TCO,
Tende a ser menor no|Tipicamente maior no .
o . , , 0 equipamento de 64
contrato “padrao”, porém|contrato, porém com menor .
Custo de canais costuma ser

mais vantajoso
guando h&a volume
relevante de exames.

Disponibilidade
Uptime

/

Menor tolerancia a picos de
demanda; maior
probabilidade de formacéao
de gargalos de agenda.

Melhor sustentacdo de picos
de producdo; agendas mais
estaveis.

Melhora indicadores
de disponibilidade e
tempo de espera dos
USUarios.

Treinamento
protocolos

Protocolos mais restritos e
menos bibliotecas
otimizadas

Protocolos extensos,
incluindo multifasicos
otimizados; suporte a IA de
posicionamento
reconstrugao.

Curva de
aprendizado mais
eficiente e maior
padronizacéo de
gualidade entre
equipes

7.7.10. A luz desse comparativo, verifica-se que, embora o tomégrafo de 16 canais possa atender cenarios
muito especificos de baixo volume e perfil assistencial basico, a configuracdo de 64 canais mostra-se mais
adequada para a realidade dos servigos contemplados pelo PAC Salde — Eixo Imagem, que envolvem alta
demanda, multiplas linhas de cuidado prioritarias (oncologia, cardiologia, neurologia, trauma, pneumologia,
cirurgia geral) e metas expressas de reducao de filas e de tempo de diagnéstico.

7.7.11. Considerando ainda o menor risco de obsolescéncia tecnoldgica, a maior aderéncia a atualizacdes de
software, melhorias continuas em dose e ciberseguranca e o melhor desempenho em termos de custo total de
propriedade em ambientes de alto volume, conclui-se que a manutencdo da especificacdo de tomdgrafo
computadorizado de 64 canais € a opc¢do tecnicamente mais robusta, economicamente mais racional e
alinhada as necessidades assistenciais da rede SUS no horizonte de vida util dos equipamentos.

7.7.12. A adocdo desses critérios assegura a compatibilidade com protocolos clinicos, o atendimento as
principais linhas de cuidado do SUS e o fortalecimento da capacidade diagnéstica da rede publica, promovendo
eficiéncia, resolutividade e seguranca assistencial em conformidade com os principios da administracao publica.

8. Estimativa do Valor da Contratacao

Valor (R$): ,01
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8.1. A contratacdo em comento possui valor estimado classificado como sigiloso, em conformidade com a legislacéo
vigente e as diretrizes aplicaveis, ndo sendo divulgado nesta etapa. O montante foi orcado com base nos sistemas de
custos federais e estaduais oficiais, bem como em pesquisas complementares.

8.2. A metodologia descrita para determinar o valor estimado da uma contratagdo envolve os seguintes passos:

8.2.1. Célculo do Valor Unitario (VU):

8.2.1.1. O valor unitério é determinado a partir do menor valor obtido entre a média, mediana e média
saneada. Essa abordagem visa garantir que o valor unitario utilizado seja robusto e néo seja influenciado
por valores extremos ou ndo representativos:

VALOR UNITARIO (VU) = menor entre (Média, Mediana e Média Saneada)

8.2.2. Célculo do Valor Estimado da Contratacdo para Cada ltem (VT):

8.2.2.1. Apos determinar o valor unitario, o valor estimado da contratacdo para cada item é obtido
multiplicando o valor unitario pelo nimero de unidades pretendidas.

VALOR ESTIMADO DO ITEM (VT) = Valor Unitério x Quantidade Desejada

8.2.3. Célculo do Valor Total Estimado da Contratacdo (VTE):

8.2.3.1.0 valor total estimado da contratacdo € a soma dos valores estimados para todos os itens. A
formula é:

VALOR TOTAL ESTIMADO (VTE)= ) (Valor Estimado do Item)

8.3. Essa metodologia justifica-se por garantir uma estimativa de valor fundamentada em medidas estatisticas
robustas, como a média, mediana e média saneada, e permite a flexibilidade necessaria para lidar com possiveis
distor¢cdes nos dados. O uso do menor valor entre essas estatisticas contribui para uma estimativa mais equilibrada,
evitando que valores atipicos tenham um impacto desproporcional na determinacao do valor unitario.

9. Justificativa para o Parcelamento ou nao da Solucao

9.1. A contratacdo dos tomdégrafos sera realizada de forma parcelada, contemplando dois itens distintos, a fim de
atender as diferentes necessidades operacionais e contratuais envolvidas. O Item 1 refere-se exclusivamente a
aquisicdo do equipamento tomégrafo, enquanto o Item 2 contempla a aquisicdo de outro tomografo, associada ao

servico de descomissionamento de equipamento obsoleto existente.

9.2. A separacdo em dois itens justifica-se pela natureza diferenciada das entregas e obrigagbes contratuais
envolvidas. No caso do Item 2, além da entrega e instalagdo do novo tomoégrafo, serd necessdrio realizar o
descomissionamento do equipamento anterior, processo que envolve etapas especificas como retirada segura,
descarte ambientalmente adequado e eventual tratamento de residuos eletroeletronicos, em conformidade com as
normas ambientais e sanitarias vigentes.

9.3. A segregacdo entre os itens permite maior aderéncia técnica as condicfes de fornecimento de cada cenario,
respeitando as particularidades logisticas, operacionais e regulatdrias. Ademais, amplia a competitividade do certame,
viabilizando a participacdo de fornecedores com perfis distintos — aqueles especializados apenas na venda de
equipamentos e aqueles aptos a fornecer também os servigos acessoérios de descomissionamento.

9.4. Essa estratégia contribui para o melhor planejamento da execugao contratual, facilita o controle de qualidade
individualizado e garante a adequacdo as normas de sustentabilidade e seguranca, ao assegurar que o descarte dos
equipamentos substituidos ocorra de forma ambientalmente responsavel. O modelo adotado atende aos principios da
economicidade, eficiéncia, isonomia e planejamento, conforme disposto nos arts. 11 e 12 da Lei n° 14.133/2021.
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10. Contratacoes Correlatas e/ou Interdependentes

10.1. No ambito da aquisicao centralizada de 80 tomdégrafos para unidades publicas de saude, por meio de Ata de
Registro de Precos coordenada pelo Ministério da Saude, torna-se imprescindivel a realizagdo de contratacfes
correlatas e interdependentes para garantir a instalacdo adequada dos equipamentos, respeitando prazos, normas
técnicas e a seguranga operacional. Essas contratagbes sao fundamentais para o sucesso do projeto, visto que a
instalacdo de tomografos envolve ndo apenas o fornecimento do equipamento em si, mas uma série de atividades
técnicas e operacionais que se complementam e dependem umas das outras para assegurar a efetividade do
processo.

10.2. As contratacdes correlatas referem-se aquelas que sdo essenciais para a execucao do projeto, podendo ocorrer
em paralelo ou de forma independente entre si, mas que, juntas, contribuem para o alcance do objetivo maior, que é a
instalacdo funcional dos tomografos. Nesse grupo esta a contratacdo de servigos técnicos especializados, composta
por profissionais habilitados, como engenheiros civis e arquitetos com experiéncia em infraestrutura hospitalar, que
realizardo visitas técnicas detalhadas as unidades de salde para avaliar as condi¢des fisicas existentes. Esse
diagnostico é imprescindivel para identificar as necessidades especificas de cada unidade, contemplando aspectos
estruturais, elétricos, hidraulicos e de climatizagdo das salas onde os equipamentos serdo instalados. Com base
nesse levantamento, os consultores elaborardo o projeto basico de adequacdo das salas, contendo plantas,
memoriais descritivos e estimativas de custos, garantindo um planejamento técnico detalhado. Apés a definicdo do
equipamento vencedor, esses profissionais também serdo responsaveis pelo desenvolvimento do projeto executivo,
gue inclui todas as especificacdes técnicas, detalhes de blindagem radioldgica e demais adaptacdes necessarias, em
conformidade com normas da ANVISA, ABNT e regulamentacdes aplicaveis. Paralelamente, as unidades hospitalares
deverdo se responsabilizar pela contratacdo e execu¢do das obras de adequacéo previstas nos projetos, realizando
as intervencdes fisicas e técnicas necessarias para preparar as salas para 0os novos equipamentos.

10.3. Ja as contratacdes interdependentes sdo aquelas cujo inicio ou conclusdo esta diretamente condicionado a
entrega ou aprovacdo de etapas anteriores, exigindo uma gestdo integrada e coordenada para evitar atrasos ou
conflitos entre as atividades. Entre elas, destaca-se o descomissionamento dos tomdgrafos existentes em unidades
gue ja possuem equipamentos instalados, que deve ocorrer antes do inicio das obras para instalagdo dos novos
aparelhos. Essa atividade envolve cuidados técnicos e ambientais, sendo fundamental para garantir a seguranga e
conformidade legal. Outra contratacdo interdependente essencial é a constituicdo de um Comité Técnico formado por
representantes do Ministério da Saude, da unidade hospitalar e da empresa fornecedora, cuja funcdo é validar a
conformidade das obras executadas, aprovar a liberacdo das salas para instalacdo e emitir parecer técnico em prazo
agil, de até cinco dias Uteis apés solicitagdo. Somente apds essa aprovacao formal pelo Comité € que a instalacéo
dos tomégrafos podera ser realizada, respeitando o cronograma estabelecido.

10.4. A implementacdo dessas contratacbes correlatas e interdependentes ndo apenas € necessaria, como
representa a melhor pratica para assegurar a eficiéncia, qualidade técnica e cumprimento dos prazos estabelecidos
pelo Ministério da Salde. A complexidade inerente a instalacdo de equipamentos de alta tecnologia demanda um
conhecimento detalhado sobre as condi¢cbes estruturais e técnicas de cada unidade hospitalar. A realizacdo de
vistorias e elaboracdo de projetos personalizados previnem retrabalhos, atrasos e custos adicionais, promovendo
seguranca e conformidade normativa.

10.5. Ao atribuir as unidades hospitalares a responsabilidade pela execucdo das obras com base em projetos
executivos detalhados, promove-se maior controle local, flexibilidade e agilidade na contratagéo, evitando burocracias
centralizadas que poderiam comprometer o cronograma. O descomissionamento prévio dos equipamentos existentes
e a atuacao agil do Comité Técnico asseguram um controle rigoroso da qualidade e seguranca, sem criar gargalos no
processo.

10.6. Dessa forma, essa estrutura integrada possibilita a gestdo eficiente de prazos e recursos, minimizando riscos e
assegurando a entrega coordenada dos tomoégrafos conforme o cronograma previsto. Longe de atrapalhar, essa
organizacao técnica e gerencial é fundamental para o sucesso do programa de modernizacdo do diagndstico por
imagem, garantindo transparéncia, solidez técnica e qualidade na entrega as unidades publicas de saude.
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11. Alinhamento entre a Contratacao e o Planejamento

11.1. A aquisicdo centralizada de tomografos pelo Ministério da Salde esta estrategicamente alinhada ao
planejamento do Sistema Unico de Satde (SUS), ao Plano de Contratacées Anual (PCA) e ao Novo Programa de
Aceleracdo do Crescimento (Novo PAC), que prioriza investimentos em infraestrutura e ampliacdo da oferta de
servicos de saude especializada.

11.2. A contratacdo esta inserida nas metas de fortalecimento do Programa Agora Tem Especialistas, ampliando a
capacidade diagnostica em todo o territorio nacional, com foco em regides historicamente desassistidas.

11.3. Os tomégrafos atenderdo diretamente as diretrizes estabelecidas pelas Portaria GM/MS n° 6.591, de 4 de
fevereiro de 2025 e pela A Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023, contribuindo para a resolutividade clinica de
diversos diagnosticos e procedimentos prioritarios, incluindo avaliacao de traumas, rastreio oncoldgico, doencgas
cardiovasculares e neurolégicas, além de exames de urgéncia e emergéncia.

11.4. A aquisicdo estad prevista no Plano de Contratacbes Anual (PCA), conforme DFD n° 847/2025, com
planejamento orcamentario e cronogramas compativeis com as metas institucionais do Ministério da Saude,
garantindo previsibilidade, economicidade e aderéncia a Lei n® 14.133/2021.

11.5. A iniciativa contribui diretamente para os objetivos do Novo PAC — Eixo Salde e do Programa Agora Tem
Especialistas, promovendo a modernizacdo do parque tecnolégico hospitalar e a ampliacdo do acesso a tecnologia de
imagem, reduzindo desigualdades regionais e fortalecendo a capacidade de resposta do SUS.

11.6. A incorporacdo de tomografos de Ultima geracdo, com integracdo a sistemas compativeis com 0s requisitos
regulatérios vigentes, estd alinhada aos eixos de qualificagdo tecnoldgica, inclusdo regional e sustentabilidade,
previstos no planejamento estratégico do Ministério da Salde.

12. Custo Total de Propriedade (TCO)

12.1. O Custo Total de Propriedade (TCO) é uma ferramenta de avaliagdo econémica que considera aquisicao,
operacao, manutencéo e riscos associados as solucdes tecnoldgicas analisadas. Seu objetivo é fornecer uma visao
de longo prazo sobre o investimento e sua sustentabilidade, permitindo a comparacao entre alternativas viaveis.

12.2. Para que o TCO seja aplicavel, € necessario que as solu¢cdes avaliadas atendam aos critérios técnicos,
operacionais e legais do escopo da contrata¢é@o, garantindo que os custos estimados representem cenarios plausiveis
e auditaveis.

12.3. Durante o levantamento de mercado e a analise de solucdes para a aquisicdo de tomdégrafos, foram avaliadas 9
(nove) opgodes, conforme detalhado neste documento. A seguir, sumariza-se a viabilidade de cada alternativa:

OPCAO VIABILIDADE OBSERVACOES

Limitacbes técnicas de equipamentos
Manutencdo/Modernizacéo N&o viavel obsoletos; ndo amplia capacidade; TCO parcial
nao representaria custos completos

Mercado nacional com oferta restrita; custo
Locacao N&o viavel acumulado superior a aquisicdo; TCO
hipotético seria inflado e ndo auditavel

Dependéncia de fornecedores privados; custo
Terceirizacéo N&o viavel recorrente elevado; cenario econémico néao
previsivel a longo prazo
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Contratos complexos e sem precedentes
PPPs N&o viavel consolidados; riscos legais e operacionais
elevados

Custos duplicados e manutencdo de
Renovacao progressiva Parcialmente viavel equipamentos obsoletos; TCO dificil de
projetar com precisao

Complexidade de coordenacdo entre entes;

Consorcios N&o viavel - .
atraso em decisdes; TCO pouco confiavel

Viavel apenas para centros de referéncia; nédo
Tecnologias hibridas (PET-CT) |N&o viavel atende demanda nacional; custos elevados e
ndo auditaveis para rede ampla

Complexidade das obras, heterogeneidade das
Turnkey N&o viavel unidades hospitalares; alto risco de custos
imprevisiveis

Unica alternativa técnica, operacional e
Aquisicao direta Viavel financeiramente consistente; TCO aplicavel,
auditavel e previsivel.

12.4. Conforme demonstrado, todas as alternativas exceto a Opgao 9 apresentam limitagfes estruturais, técnicas ou
de mercado que inviabilizam a producdo de um TCO confiavel, transparente e auditavel. Entre os principais fatores
destacam-se:

I. Imprevisibilidade de custos: Solu¢des como turnkey, PPPs ou consércios possuem variaveis de obra,
logistica e gestdo que nao permitem estimativas precisas;

Il. Risco de falhas operacionais: Terceirizacdo e locacdo apresentam dependéncia de terceiros, dificultando a
mensuracao de impactos financeiros e operacionais ao longo do tempo;

lll. Inviabilidade técnica: Manuteng&do de equipamentos obsoletos, tecnologias hibridas restritas e renovacéo
progressiva ndo atendem plenamente as necessidades da rede SUS, tornando qualquer TCO hipotético pouco
representativo; e

IV. Irrelevancia econdmica: O custo estimado de algumas alternativas (ex.: terceirizacdo, locacdo, PET-CT)
supera em varios milhdes o valor de aquisicéo direta, invalidando a comparacao de forma equilibrada.

12.5. Dessa forma, conclui-se que ndo ha necessidade de elaboragcdo de TCO para nenhuma das alternativas
avaliadas, inclusive para a Opcéo 9. Isso se deve ao fato de que:

| -As alternativas foram tecnicamente rejeitadas, ndo atendendo aos critérios minimos de viabilidade exigidos
para aplicacéo;

Il - A Unica solucéo viavel ja possui parametros de custo suficientemente conhecidos e auditaveis, dispensando
a construgdo de um TCO formal; e

Il - A elaboracdo de TCO para qualquer alternativa, inclusive a viavel, ndo agregaria valor adicional ao
processo decisoério, considerando que os custos diretos e indiretos ja estdo contemplados nas andlises técnicas
e orcamentarias do ETP.
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12.6. Portanto, a ndo elaboracdo de TCO é uma deciséo tecnicamente fundamentada, legalmente respaldada pela Lei
n°® 14.133/2021, e alinhada aos principios da eficiéncia, economicidade e proporcionalidade. Essa abordagem garante
a transparéncia, objetividade e racionalidade do processo de contratacdo, em conformidade com os objetivos do PAC
Saude.

13. Escolha da Solucao de Execucdo
13.1. Possibilidade de Atendimento por Meios Proprios do Ministério da Saude (MS)

13.1.1. Diante da analise da atual estrutura do Ministério da Saulde, constata-se que nao ha capacidade
técnica, humana e nem financeira suficiente para desenvolver as solugdes tecnoldgicas identificadas. A
auséncia de corpo técnico especializado em engenharia biomédica, bem como a inexisténcia de instalactes
adequadas para montagem e fabricagdo desses equipamentos complexos, inviabiliza essa opcéao.

13.1.2. Além disso, a centralizacdo dessas competéncias demandaria tempo e investimento consideraveis, o
gue contraria a urgéncia na reducao do tempo de espera para prevencao e tratamento oncolégico no SUS.

13.2. Contratacao de Empresa Especializada

13.2.1. A contratacdo de empresas especializadas para o fornecimento dos tomdégrafos e prestagédo de servigcos
de instalacdo, emissdo de relatério de protecdo radioldégica (conforme RDC 611/2022), treinamento e
assisténcia técnica é a forma mais vantajosa de execucdo. Essa solu¢do assegura a entrega de produtos com
certificacdes adequadas, regularizacdo na ANVISA, assisténcia técnica autorizada nacional e aderéncia aos
requisitos de sustentabilidade.

13.2.2. Conforme o art. 28, caput, da Lei n°® 14.133/2021, a contratagdo indireta por terceiros é recomendada
sempre que a Administracdo Publica ndo dispuser de meios suficientes para atender a demanda de forma
direta, o que se aplica neste caso.

13.3. Escolha da Solucdo de Forma de Execucao

13.3.1. Diante da auséncia de capacidade interna e da elevada especificidade dos equipamentos, a contratagdo
de empresa especializada é a forma mais eficiente e segura de execu¢cdo da demanda. Além de mitigar riscos
técnicos, essa escolha permite a responsabilidade integral do contratado pela entrega e funcionamento do
objeto, com garantia técnica e suporte pés-venda.

13.3.2. Possibilidade de Participacdo em Intencdo de Registro de Precos (IRP) de Outro Org&o ou Entidade

13.3.2.1. A participagdo em IRPs de outros 6rgaos foi avaliada conforme o Decreto n® 11.462/2023.
Apesar dos beneficios de ganho de escala e celeridade, ndo foram identificadas IRPs abertas
compativeis com os itens e especificagdes técnicas desta contratagdo. Assim, essa opgao € inviavel.

13.3.3. Possibilidade de Ades&o a Ata de Registro de Precos (ARP) de Outro Orgdo ou Entidade

13.3.3.1. A adesao a ARPs foi analisada sob os mesmos critérios do art. 3° do Decreto n® 11.462/2023,
exigindo compatibilidade técnica, disponibilidade, e anuéncia do 6rgdo gerenciador.

13.3.3.2. Considerando o quantitativo expressivo de equipamentos a serem adquiridos para atendimento
em ambito nacional, foi realizada pesquisa no sistema ComprasNet com o objetivo de verificar a
viabilidade de adesdo a Atas de Registro de Precos vigentes. O levantamento ndo identificou registros
gue contemplassem integralmente os itens necessarios, incluindo especificagcdes técnicas, logistica de
entrega, instalacdo, capacitacdo de equipes e garantia estendida de 36 meses.

13.3.3.3. Mesmo quando analisados de forma isolada, ndo foram localizadas atas que atendessem de
maneira plena a solugéo pretendida, uma vez que sempre se constatou insuficiéncia no quantitativo
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ofertado ou divergéncias nas especificacfes técnicas exigidas. A opcdo por adesdo parcial pode
comprometer a padronizacdo dos equipamentos, dificultando a integracédo e assisténcia técnica uniforme
em todas as unidades beneficiarias.

13.3.3.4. Além disso, a aquisicao fragmentada aumenta os riscos logisticos, como atrasos na entrega,
divergéncias na instalacdo e inconsisténcias na capacitacdo técnica das equipes. Outro ponto critico
refere-se ao suporte técnico, que, se realizados de forma isolada, podem gerar custos adicionais,
periodos de indisponibilidade dos equipamentos e dificuldade de garantia.

13.3.3.5. Assim, tanto a adesao integral quanto a parcial mostrou-se inviavel para suprir as necessidades
do programa em escala nacional.

13.3.4. Enquadramento nas Possibilidades de Contratacéo Direta

13.3.4.1. Inexigibilidade de Licitagédo

13.3.4.1.1. A inexigibilidade, prevista no art. 74, inciso |, da Lei n® 14.133/2021, ndo se aplica, pois
nao ha fornecedor exclusivo para os equipamentos demandados. A consulta publica realizada pelo
Ministério da Saude evidenciou ampla competicéo entre marcas e modelos.

13.3.4.2. Dispensa de Licitacdo

13.3.4.2.1. A dispensa, regulada pelo art. 75 da Lei n°® 14.133/2021, também néo se enquadra. A
contratacdo ndo atende a critérios como baixo valor, emergéncia, ou outras hipoteses
excepcionais, dado o volume e a especificidade do equipamento, que exigem ampla concorréncia
para garantir economicidade e qualidade.

13.3.4.3. Realizacao de Licitacédo

13.3.4.3.1. A realizacao de licitacdo é a forma mais adequada, considerando a competitividade do
mercado e a necessidade de transparéncia. Recomenda-se a modalidade pregao eletrénico, nos
termos do art. 28, inciso Il, da Lei n°® 14.133/2021, por se tratar de bem comum com especificagbes
técnicas padronizadas. O critério de julgamento sera menor preco por item, maximizando a
economicidade. O pregéo eletrénico assegura ampla participacdo nacional, rapidez (média de 30—
45 dias), e conformidade com os principios da isonomia e vantajosidade.

13.4. Escolha da Solucao de Forma de Selecdo do Fornecedor

13.4.1. A forma mais eficiente, transparente, e econdmica para selecionar o fornecedor é a realizacao de
pregao eletrénico com critério de menor preco por item. Essa escolha garante ampla concorréncia
nacional, conforme evidenciado pela consulta publica, e atende aos principios da legalidade, isonomia, e
economicidade. A modalidade suporta as especificacdes técnicas e de sustentabilidade (Decreto n° 11.890
/2024), com margem de preferéncia de até 20% (inovacéo) para fornecedores nacionais, incentivando a
indastria local.

13.5. Escolha da Solucao de Forma de Contratacao

13.5.1. A forma de contratagdo para a aquisicdo dos equipamentos foi analisada considerando a natureza da
demanda, a logistica de fornecimento (grade de distribuicdo), a urgéncia do Programa Agora tem Especialista,
e a possibilidade de adesdes futuras por estados e municipios, conforme a Lei n® 14.133/2021 e o Decreto n°®
11.462/2023.

13.5.2. Sistema de Registro de Precos (SRP)

13.5.2.1. O Sistema de Registro de Precos (SRP) é a forma mais adequada, nos termos do art. 82 da Lei
n® 14.133/2021, devido a possibilidade de formalizacéo de contrato de fornecimento e a flexibilidade para
atender a grade de distribui¢cdo nos Estados e/ou Municipios. O SRP permite:
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a) Escalabilidade: Atende & demanda inicial do Ministério da Saude (MS) e possibilita
ades®es futuras dos entes (“carona”), conforme art. 86, § 1°, da Lei n® 14.133/2021, ampliando
0 acesso ao diagnostico e tratamento oncoldgico no SUS.

b) Celeridade: Reduz a necessidade de novos certames para adesdes, agilizando a
entrega (estimada em até 90-180 dias).

C) Economicidade: Garante precos competitivos via pregéo eletrénico, com validade da
ata por 12 meses (prorrogavel), conforme art. 85 da Lei n°® 14.133/2021.

d) Gestao logistica: A grade de distribuicdo orientara o fornecimento, otimizando a
alocagdo em regides de saude prioritarias.

13.5.2.2. A consulta publica confirma a viabilidade de fornecedores atenderem a demandas escalonadas,
com capacidade de producao nacional e internacional.

13.5.2.3. A formalizacdo de Ata de Registro de Precos (ARP) justifica-se porque permitira a aquisicao
gradual dos equipamentos e servicos conforme a disponibilidade orcamentaria e o cronograma de
execucao das unidades beneficiarias, evitando a imobilizacdo imediata de recursos financeiros e
assegurando maior racionalidade na execucdo orcamentéria e financeira.

13.5.2.4. A opcgéo pela ARP também se mostra vantajosa para o atendimento a diferentes frentes de
execucao, inclusive em contextos de cronogramas distintos de entrega, instalacdo e treinamento, o que
reforca sua adequacao a programas de abrangéncia nacional, como os conduzidos pelo Ministério da
Saude no ambito do PAC Salde e do Programa Agora Tem Especialistas.

13.5.2.4.1. A adocado do Sistema de Registro de Precos apresenta vantagens operacionais e
administrativas que fortalecem a execucédo descentralizada do programa federal. O SRP permite
planejamento centralizado pelo Ministério da Salde com execucao local &gil, assegurando
padronizacdo técnica, reducdo da carga administrativa e mitigacdo de riscos decorrentes da
necessidade de multiplos certames. Também garante maior eficiéncia logistica nacional, pois
possibilita que o fornecedor organize entregas e instalacbes de forma integrada, otimizando a
distribuicdo para diferentes regiées do pais.

13.5.2.4.2. A possibilidade de adesao a ata amplia ainda mais a vantajosidade da modelagem,
permitindo que estados e municipios contratem equipamentos adicionais, nas mesmas condi¢des
negociadas, promovendo ganho de escala, reducao de custos e homogeneidade tecnoldgica da
rede SUS. Isso reforca a expansdo do Programa Agora Tem Especialista e assegura seguranca
juridica e previsibilidade, ao estabelecer condi¢cdes uniformes de fornecimento, precos e prazos
gue beneficiam tanto o Ministério da Salde quanto os entes que venham a aderir.

13.5.2.5. Em conformidade com o artigo 84 da Lei n°® 14.133/2021 e com o entendimento firmado no
Parecer n°® 00075/2024/DECOR/CGU/AGU, admite-se a possibilidade de prorrogacéo da vigéncia da Ata
de Registro de Precos por igual periodo, com a recomposic¢ao integral de seus quantitativos originais,
desde que atendidos cumulativamente 0s seguintes requisitos:

a) manutencdo da vantajosidade econdémica, mediante demonstracdo de precos compativeis com
0s praticados no mercado;

b) previsao expressa no edital e na propria Ata de Registro de Precos;

c) comprovacdo de que a possibilidade de prorrogacdo foi tratada e considerada na fase de
planejamento;

d) formalizacdo por meio de termo aditivo dentro do prazo de vigéncia da ata.

13.5.2.6. A renovacdo da Ata de Registro de Precos condiciona-se a avaliagdo do desempenho dos
fornecedores e da execucdo contratual, vinculando-se a qualidade dos servigos prestados, ao
cumprimento dos prazos e a adaptacéo as especificidades logisticas regionais.
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13.5.2.7. Tal medida visa assegurar a continuidade das contrata¢gGes, otimizar 0 uso dos recursos
publicos, evitar a instauracdo de novo procedimento licitatério em curto prazo e garantir o atendimento
tempestivo das demandas institucionais, em consonancia com o interesse publico. Os principais
fundamentos que justificam a eventual renovagéo séao:

I. Continuidade das Politicas Publicas e Sustentacdo Logistica: possibilita a manutencdo do
atendimento as demandas crescentes dos entes federativos, especialmente dos municipios em
processo de expansdo da cobertura da estratégia “Agora tem Especialistas”;

Il. Eficiéncia e Reducdo de Custos Administrativos: evita a necessidade de nova licitagdo em prazo
reduzido, promovendo ganhos de escala, celeridade nas contratagbes e racionalizacdo dos
recursos administrativos, sobretudo em cenarios de aquisicdes parceladas e expanséo progressiva;

lll. Planejamento Orcamentario e Flexibilidade Federativa: a prorrogacdo da vigéncia confere
maior previsibilidade orcamentaria ao Ministério da Saude e aos entes descentralizados,
permitindo melhor planejamento das aquisicdes e assegurando eficiéncia na execugdo dos
recursos destinados a saude;

IV. Avaliacdo de Desempenho e Governanca Federativa: condiciona-se & analise do desempenho
dos fornecedores e da execuc¢édo da ata, de modo a vincular a renovacgao a qualidade dos servicos
prestados, ao cumprimento dos prazos e a adaptacao as especificidades logisticas regionais.

13.5.2.8. Durante a vigéncia da Ata de Registro de Precos, fica admitida a adesdo por érgaos e
entidades da Administracdo Publica federal, estadual, distrital e municipal que ndo tenham participado do
procedimento inicial de Intencdo de Registro de Precos (IRP). Essa possibilidade tem por finalidade
ampliar a abrangéncia do instrumento, garantindo economicidade e eficiéncia na utilizacdo dos recursos
publicos.

13.5.2.9. Para a formalizacdo da adeséo, deverdo ser observadas as seguintes condi¢oes:

I. apresentacdo de justificativa demonstrando a vantajosidade da medida, notadamente em
situagdes de risco de descontinuidade de servi¢os ou de provavel desabastecimento;

Il. comprovacao de que 0s precos registrados permanecem compativeis com os valores praticados
no mercado, conforme estabelece o art. 23 da Lei n°® 14.133/2021;

lll. anuéncia prévia e expressa tanto do 6rgéo gerenciador quanto do fornecedor detentor da Ata.

13.5.2.10. O deferimento da solicitacdo de adesdo sera condicionado a inexisténcia de prejuizo a
execuc¢do dos contratos originarios ou a capacidade de gestéo do 6rgéo gerenciador. Apés autorizada a
adesdo, o ente nao participante devera formalizar a contratacdo no prazo maximo de noventa dias,
prorrogavel em carater excepcional mediante justificativa aceita pelo 6rgdo gerenciador e desde que
respeitada a vigéncia da Ata.

13.5.2.11. Quanto aos limites quantitativos, as aquisicbes decorrentes de adesdao ndo poderao
ultrapassar, por 6rgdo ou entidade, cinquenta por cento do total previsto para cada item registrado. No
somatorio geral, as adesdes ndo poderdo exceder ao dobro do quantitativo originalmente registrado para
0 gerenciador e para os participantes. Excec¢fes a esses limites ficam restritas as hip6teses previstas em
lei, tais como aquisicbes emergenciais de medicamentos e insumos médico-hospitalares ou
transferéncias voluntarias destinadas a execucdo descentralizada de programas e projetos federais,
desde que demonstrada a compatibilidade dos pre¢cos com o mercado.

13.5.3. Contrato de Fornecimento Continuo

13.5.3.1. Inadequado, pois a demanda n&do é peridédica ou continua. A aquisicdo visa atender uma
necessidade estratégica e pontual, com entrega direcionada aos municipios conforme a grade de
distribuicdo (anexo), tornando o fornecimento continuo desnecessario.

13.5.4. Contratacao de Servico Ndo Continuado
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13.5.4.1. A contratagdo de servicos ndo continuados (ex.: instalacdo, treinamento, relatérios e
configuracdo) serd agregada ao SRP como encargos vinculados, conforme art. 6°, inciso XXIV, da Lei n°
14.133/2021. Esses servicos sao essenciais para garantir a operacionalizacao dos equipamentos, mas
nao justificam uma contratacdo isolada.

13.5.5. Escolha da Solucao de Forma de Contratacéo

13.5.5.1. A forma mais adequada é o Sistema de Registro de Pre¢os (SRP), com possibilidade de
formalizacdo de contrato de fornecimento, complementado por servicos ndo continuados
(descomissionamento (quando houver) entrega de forma descentralizada, instalacéo, calibracdo e testes
de protecao radiolégica, emissdo de relatérios, capacitacdo técnica das equipes locais, assisténcia
técnica). O SRP atende a demanda pontual do MS, permite adesdes futuras por estados e municipios e 0
distrito federal, e garante celeridade, economicidade, e flexibilidade na distribuicdo dos equipamentos
conforme a grade de distribuicdo. Essa escolha alinha-se a urgéncia do Programa Agora tem
Especialista a competitividade do mercado (evidenciada na consulta publica), e aos principios da Lei n®
14.133/2021.

13.5.6. Modalidade

13.5.6.1. A contratacdo serd realizada sob o regime de fornecimento de bens com servicos integrados,
por preco fechado, conforme previsto no inciso XXIX do art. 6° da Lei n°® 14.133/2021, uma vez que 0
objeto apresenta natureza Unica e indivisivel, consistindo no fornecimento de equipamentos associado,
obrigatoriamente, a execucdo de servicos complementares e integrados, tais como a entrega
descentralizada, a instalacdo dos equipamentos, realizacdo de relatérios, capacitacdo técnica das

equipes locais e assisténcia técnica.

13.5.6.2. A fragmentacdo deste objeto ndo ¢é tecnicamente viavel nem administrativamente
recomendavel, pois comprometeria diretamente a eficiéncia, a economicidade e a segurangca da
execucdo contratual. Tratar separadamente o fornecimento dos equipamentos, a entrega
descentralizada, realizacdo de relatorios, instalagédo, capacitacéo técnica das equipes locais e assisténcia
técnica cria um cenario de sobreposicdo de responsabilidades, dificultando a responsabilizacédo objetiva
e 0 controle efetivo da execucdo. A divisdo implicaria, na préatica, em multiplos contratos
interdependentes, cujas falhas de coordenacdo comprometeriam a operacionalizagdo plena dos
equipamentos nas unidades de saude, gerando riscos reais de paralisacdo dos servigos, retrabalho,
desperdicio de recursos publicos e prejuizos a populacdo atendida. Portanto, a execucao integrada em
um Unico contrato, sob o regime de fornecimento de bens com servigos integrados, por preco fechado,
nao € apenas a solucao mais eficiente é a Unica que assegura o atingimento do interesse publico de
forma segura, coordenada e tempestiva.

13.5.6.3. Ademais, os estabelecimentos contemplados para a entrega e instalacdo dos equipamentos
foram previamente definidos pela administragéo publica, conforme consta na Grade de Distribuigéo,
sendo essas localidades utilizadas como base de célculo para a formacéo do preco pela licitante. Trata-
se, portanto, de um escopo fechado, cuja execucdo depende de planejamento logistico integrado,
reforcando a necessidade de tratar o objeto como pacote Unico.

13.5.6.4. Por fim, a administrac@o disponibilizara, no momento da assinatura do contrato, a relacdo
detalhada das unidades de salude a serem atendidas, contendo 0 nome de cada estabelecimento,
endereco completo, quantitativo de equipamentos e nome dos responsaveis pelo recebimento,
assegurando total previsibilidade e organizacao operacional ao contratado.

13.6. Execucao e Pagamento

13.6.1. A execugdo contratual ocorrera sob o regime de fornecimento de bens com servigos integrados, por
preco fechado, nos termos do art. 6° inciso XXIX, da Lei n° 14.133/2021, considerando que o objeto
compreende o fornecimento de equipamentos médicos hospitalares com servigcos acessoérios de
descomissionamento (quando couber), entrega descentralizada, instalacdo, calibracdo e testes de protecao
radioldgica, elaboracéo de relatério, capacitacdo técnica das equipes locais e assisténcia técnica.
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13.6.2. Apds o recebimento do equipamento na unidade, o fornecedor sera responsavel pela instalacdo dos
equipamentos e pela capacitacao técnica das equipes de saude locais, podendo subcontratar tais servicos,
desde que haja prévia autorizacdo da Administracdo e manutencdo da responsabilidade solidaria, conforme art.
80 da Lei n°® 14.133/2021.

13.6.3. O pagamento sera efetuado da seguinte forma:
13.6.3.1. Para o item | O pagamento sera efetuado em duas parcelas:

I. 80% (oitenta por cento) do valor de cada item, apds a entrega fisica, conferéncia e aceitacéo
proviséria pelo fiscal do contrato, mediante apresentacéo de nota fiscal atestada; e

II. 20% (vinte por cento) apds a instalacao definitiva, emissao do relatério dos testes radiolégicos e
a capacitacdo das equipes locais, devidamente comprovadas por meio de termo de recebimento
definitivo, relatdrio de instalacdo e lista de presenca da capacitacao.

13.6.3.2. Para o item Il 0 pagamento sera efetuado em trés parcelas:

I. 10% (dez por cento) do valor de cada item, para realizacdo do descomissionamento do
eguipamento existente;

II. 80% (oitenta por cento) do valor de cada item, ap0s a entrega fisica, conferéncia e aceitacédo
provisoria pelo fiscal do contrato, mediante apresentacao de nota fiscal atestada; e

lll. 10% (dez por cento) apds a instalacdo definitiva, emissao do relatério dos testes radioldgicos e
a capacitacdo das equipes locais, devidamente comprovadas por meio de termo de recebimento
definitivo, relatério de instalacédo e lista de presenca da capacitacao.

13.6.4. Em nenhuma hipbtese sera efetuado pagamento sem a correspondente entrega ou execucao,
observada a vedacdo ao pagamento antecipado prevista no art. 145 da Lei n° 14.133/2021. Caso haja atraso
ou inadimplemento na execucao, o valor devido sera retido até a regularizacdo, sem prejuizo das sancdes
aplicaveis.

13.6.5. O valor estimado de cada item da contratacdo engloba integralmente todos os custos diretos e indiretos
relativos ao fornecimento dos equipamentos e aos servicos acessorios obrigatdrios de entrega descentralizada,
instalacdo, emisdo de relatérios e capacitacdo técnica das equipes locais, ndo sendo cabivel qualquer
pagamento adicional a esse titulo.

13.6.6. A liberacdo de cada parcela estard condicionada a verificacdo da regularidade da execucao contratual,
nos termos do art. 144 da Lei n°® 14.133/2021, com afericdo por parte da equipe técnica designada.

13.7. Adequacdo das Solug¢des Escolhidas e o Potencial em Atender a Necessidade

13.7.1. As solucgdes tecnoldgicas selecionadas apresentam alta aderéncia as necessidades assistenciais,
operacionais e logisticas identificadas no @&mbito do Sistema Unico de Sautde (SUS), com énfase na estratégia
nacional de ampliacdo do acesso ao diagndstico e tratamento oncolégico no SUS, conforme diretrizes do
Programa Agora tem Especialista. A escolha das solu¢des dos equipamentos analisados reflete a busca pela
modernizacao tecnolégica, seguranca clinica, eficiéncia energética e sustentabilidade institucional.

13.7.2. Todas as solucdes contemplam, de forma integrada, o fornecimento do bem e a prestacao de servicos
acessorios incluindo descomissionamento (quando couber), entrega descentralizada, instalacdo, calibracdo e
testes de protecao radioldgica, elaboracdo de relatdrios, capacitacdo técnica das equipes locais e assisténcia
técnica, o que amplia sua efetividade na entrada em operacdo e mitiga riscos associados a inoperancia por
auséncia de capacitacdo ou infraestrutura. Além disso, os equipamentos selecionados possuem certificacdes
de conformidade regulatéria e garantia técnica minima de 36 meses.

13.7.3. Exclusivamente para o item Il a adog&o do servigco de descomissionamento foi considerada necessaria
a realidade operacional da rede, em razdo de algumas unidades possuirem equipamentos obsoletos
incompativeis com a prética clinica e com limitagdes estruturais para a imediata instalagdo dos Tomdégrafos.
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13.7.4. Conclui-se que as solu¢des escolhidas sdo técnicas e economicamente vidveis, asseguram
desempenho assistencial compativel com os objetivos da contratagdo, promovem racionalidade no uso de
recursos publicos e estdo alinhadas as estratégias de ampliacdo e modernizacdo do parque tecnoldgico
hospitalar do SUS.

13.8. Adequacao entre a Modalidade de Contratacao, Critério de Julgamento e Modo de Disputa

13.8.1. Considerando a natureza do objeto, aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares padronizados e de
especificacdes técnicas objetivamente definidas, a modalidade de contratacdo mais adequada € o pregéo
eletroénico, nos termos do art. 28, inciso |, da Lei n® 14.133/2021. Trata-se de bens comuns do ponto de vista de
definicdo técnica, com padrdes de desempenho e qualidade amplamente consolidados no mercado, o que
permite a adocédo de critérios objetivos para selecéo da proposta mais vantajosa.

13.8.2. O critério de julgamento adotado sera o de menor preco por item, nos termos dos arts. 33, inciso |, e 34
da Lei n°® 14.133/2021, por se tratar de fornecimentos com especificacbes técnicas distintas, divisibilidade
plena, o que favorece a ampla competitividade, promove a economicidade e assegura a alocacgéo eficiente dos
recursos publicos. Tal critério permite a selecdo da proposta mais vantajosa de forma objetiva, observando a
isonomia entre os licitantes.

13.8.3. A escolha do modo de disputa é de suma importancia para execucao da licitacdo. O modo de disputa
aberto, é especialmente vantajoso diante da existéncia de poucos fornecedores, cenario identificado para essa
aquisicdo. Esse modelo permite uma maior transparéncia, competitividade e otimiza¢éo dos recursos publicos,
garantindo que a Administracdo obtenha a melhor proposta possivel.

13.8.4. A Lei n® 14.133/2021, em seu artigo 56, estabelece que a disputa nas licitagdes pode ocorrer em dois
modos: aberto e fechado, a saber:

“Art. 56. No julgamento por menor preco ou por maior desconto, a fase competitiva sera
conduzida pelo modo de disputa:

| - aberto, no qual os licitantes apresentam propostas sucessivas, em sessdo publica, até a
proclamacéo do vencedor; e

Il - fechado, no qual as propostas sdo sigilosas até a data e hora designadas para sua
divulgacéo.”

13.8.5. Além disso, o paragrafo Unico do mesmo artigo destaca que o modo de disputa aberto ou fechado
podera ser adotado isoladamente ou de forma combinada.

13.8.6. O modo aberto é caracterizado pela possibilidade de apresentacdo de lances sucessivos, 0 que
incentiva a concorréncia entre os participantes e possibilita a obtencdo de melhores precos e condi¢fes para a
Administracdo Publica. Abaixo algumas vantagens desse modelo de disputa:

I. Aumento da Competitividade Mesmo com Poucos Fornecedores: Dado que ha poucos fornecedores
aptos a fornecer aceleradores lineares, a disputa aberta cria um ambiente em que os participantes
podem ajustar suas ofertas em tempo real, reagindo as propostas dos concorrentes. Isso evita que o0s
fornecedores apresentem precos elevados e garante que a Administragdo Publica obtenha a proposta
mais vantajosa.

Il. Maior Transparéncia e Controle sobre os Precos: No modo de disputa aberta, todas as propostas e
lances sdo visiveis e acessiveis ao publico, permitindo maior controle por parte dos Orgdos
fiscalizadores, concorrentes e sociedade civil. Isso reduz riscos de irregularidades, conluios ou
sobreprecos, fortalecendo a integridade do processo licitatorio.

lll. Reducdo de Custos para a Administracao: A possibilidade de apresentacdo de lances sucessivos
incentiva a disputa entre os fornecedores, resultando em precos mais baixos e melhores condi¢Bes para
0 governo. Esse fator é essencial para a otimizacdo dos recursos publicos, garantindo que mais
equipamentos possam ser adquiridos dentro do orgamento disponivel.
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IV. Celeridade e Eficiéncia no Processo: O modo de disputa aberta acelera a selecdo da proposta
vencedora, pois 0s lances sdo oferecidos em tempo real e as disputas sdo resolvidas de maneira
dindmica. Isso reduz a necessidade de longas andalises comparativas entre propostas fechadas,
otimizando o tempo da Administracgéo.

13.8.7. Ademais, o Tribunal de Contas da Unido (TCU) ja se manifestou sobre a importancia da adocao do
modo de disputa aberta para garantir maior competitividade e transparéncia, ressaltando que a concorréncia
acirrada proporcionada pela disputa aberta contribui para a obtencdo da melhor proposta para a Administracao
Publica.

13.8.8. Além disso, em julgados mais recentes, o TCU tem reforcado a necessidade de evitar restricdes
indevidas a competitividade, defendendo a transparéncia e a eficiéncia nos processos licitatérios.

13.8.9. Isto posto, a adogdo do modo de disputa aberta na licitagdo para aquisicdo de tomografos é a
alternativa mais vantajosa para a Administracédo Publica. Além de estar em conformidade com a Lei n°® 14.133
/2021, esse modelo garante competitividade, transparéncia e reducado de custos, assegurando que 0S recursos
publicos sejam utilizados da melhor forma possivel, mesmo diante da existéncia de poucos fornecedores aptos,
levando a obtencdo da proposta mais vantajosa para o Ministério da Salude e, consequentemente, para a
populacédo que depende desses equipamentos para tratamentos de saude.

13.9. Quadro do Objeto:

Unidade
Item Descricao do Item de Quantidade
Medida

Tomaografo Multislice com no minimo 64
fileiras de detectores, que realiza pelo
menos 128 cortes reconstruidos por
rotacdo de 360°, com prestacao de
servicos acessorios de entrega de forma
descentralizada, instalacéo, calibragédo e . 72
testes de protecao radiolégica, emissao Unidade
de relatdrios capacitacdo técnica das
equipes locais e assisténcia técnica.

Tomaografo Multislice com no minimo 64
fileiras de detectores, que realiza pelo
menos 128 cortes reconstruidos por
rotacao de 360°, com servico de
descomissionamento e prestacao de
servicos acessorios de entrega de forma
descentralizada, instalacéo, calibragédo e
testes de protecao radiolégica, emisséo
de relatdrios capacitacdo técnica das
equipes locais e assisténcia técnica.

Unidade 08
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14. Beneficios a serem alcancados com a contratacao

14.1. A aquisicao dos tomdgrafos, organizada para atender aproximadamente 80 unidades hospitalares, visa ampliar
a capacidade diagnéstica do SUS, reduzindo filas de exames de imagem e agilizando o acesso a diagnésticos
essenciais para o tratamento clinico. Com tecnologia avancada, os tomoégrafos proporcionam exames de alta
resolugdo e precisdo, alinhados as prioridades do Ministério da Salde para a modernizagdo da infraestrutura
hospitalar e melhoria dos indicadores de salde. Esse aumento na oferta de exames contribui para a deteccdo
precoce de doencas, melhora a efetividade dos tratamentos e fortalece a confianga da populagéo no sistema publico.

14.2. A contratacdo possibilita a modernizacdo das unidades de saude, garantindo maior qualidade e eficiéncia nos
atendimentos por meio da integracdo digital dos equipamentos com sistemas, facilitando o fluxo de informacdes
clinicas e a continuidade do cuidado. A garantia técnica minima de 3 anos assegura assisténcia técnica, reduzindo
custos operacionais adicionais. A aquisicdo centralizada pelo Ministério da Saude favorece a obtencdo de precos
competitivos, alinhada ao principio da economicidade previsto na Lei n°® 14.133/2021 (art. 5°), além de permitir um
processo licitatdrio mais eficiente e transparente.

14.3. A contratacao contribui para a equidade no acesso aos servicos de diagnostico por imagem, beneficiando
especialmente regides com menor cobertura tecnolégica. O aumento da capacidade diagnéstica reduz custos
indiretos relacionados a diagndésticos tardios, internacdes prolongadas e tratamentos mais complexos. Alinhada ao
Novo PAC Saulde, a aquisi¢éo fortalece o SUS, promove a inclusdo social e fomenta o desenvolvimento sustentavel
ao estimular a cadeia produtiva de equipamentos médico-hospitalares, gerando empregos e fortalecendo a indUstria
nacional.

15. Providencias a serem Adotadas

15.1. No tocante as providéncias a serem adotadas pela Administragdo, considerando o disposto no art. 18, §1°, X, da
Lei n® 14.133/2021, registra-se que, embora a execucao da licitacdo e o fornecimento dos tomégrafos sejam de
competéncia do Ministério da Saude, cabera as unidades de salde receptoras, previamente a entrega e instalacao
dos equipamentos, adotar as seguintes medidas essenciais para garantir o sucesso do processo e 0 uso adequado
dos tomagrafos.

15.2. Nucleo Local de Acompanhamento do Processo de Implantacao

15.2.1. A unidade de saude beneficiaria devera instituir formalmente um nudcleo local de acompanhamento do
processo de implantacdo do tomdégrafo, composto por representantes das areas de engenharia clinica,
infraestrutura, radiologia, seguranca do trabalho e dire¢cdo administrativa, designados por ato administrativo
interno.

15.2.2. Compete a esse nucleo acompanhar todas as etapas relacionadas ao processo de implantagdo do
equipamento, desde o recebimento e conferéncia inicial, passando pelo descomissionamento do equipamento
anterior, quando houver, pela execucao e supervisdo das obras de adequagéo, até a instalacdo, realizacao dos
testes de funcionamento, treinamentos operacionais e acompanhamento da assisténcia técnica inicial prestada
pela empresa contratada.

15.2.3. O nucleo devera manter interlocugéo direta e continua com o Ministério da Saude e com o fornecedor,
garantindo a comunica¢do tempestiva de eventuais intercorréncias técnicas, atrasos ou ndo conformidades
observadas em qualquer fase do processo.

15.2.4. Também sera de responsabilidade desse nucleo consolidar e arquivar todos os documentos
comprobatérios das etapas realizadas, incluindo atas de reunides, relatérios de acompanhamento, laudos
técnicos, registros fotograficos, certificados de treinamento e comunicagdes oficiais trocadas com o fornecedor
e 6rgdos competentes.
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15.2.5.Ap0s a instalagéo e liberag@o para uso clinico, caberd ao ndcleo supervisionar os primeiros 90 dias de
operacdo assistida, garantindo o registro de eventuais falhas, ajustes de calibragdo e o cumprimento dos
prazos contratuais de assisténcia técnica e suporte remoto estabelecidos no termo de referéncia.

15.3. Infraestrutura fisica.

15.3.1. Garantir que a sala destinada a instalacdo do tomografo possua as dimensdes, fundagéo estruturada
para aguentar a carga, layout e acessos compativeis com as especificagdes técnicas do equipamento vencedor
da licitacdo, incluindo adequacBes previstas nos projetos basicos e executivos, tais como blindagem
radioldgica, reforco estrutural, ventilacdo e climatizacéo de precisao.

15.3.2. Assegurar que a sala esteja protegida contra intempéries, com controle ambiental rigoroso para evitar
variagbes que possam comprometer o funcionamento do tomoégrafo, além de garantir medidas de seguranca
fisica contra furtos, vandalismo e riscos operacionais, conforme normas aplicaveis.

15.3.3. Caso seja necessario realizar intervencdes estruturais para a instalacdo dos tomdgrafos nas unidades
de saude, os custos decorrentes dessas acdes serdo de responsabilidade da prépria unidade beneficiada.

15.4. Logistica de recebimento.

15.5.

15.4.1. Disponibilizar e preparar rotas de acesso para transporte, descarregamento e movimentag¢ao segura do
tomografo, incluindo a liberacdo prévia de areas internas para instalagdo, com acompanhamento e suporte
técnico durante toda a operacéao.

15.4.2. Considerando que o tomégrafo ndo entrard em operacao imediatamente, serd necessario armazena-lo
de forma segura até que a sala definitiva esteja pronta.

Recursos elétricos, hidraulicos e estruturais.

16.5.1 Providenciar, conforme definido nos projetos executivos, todas as adequacfes necessarias na rede
elétrica, sistemas de climatizacdo, pontos hidraulicos (quando aplicaveis), bases de sustentacdo e demais
ajustes estruturais indispenséaveis para garantir o pleno funcionamento e seguranga do tomagrafo.

15.6. Descomissionamento de equipamentos existentes

15.6.1. Nas unidades que ja dispdem de tomdgrafos, realizar vistoria prévia ao descomissionamento técnico e
ambiental adequado do equipamento antigo antes do inicio das obras de adequacéo, seguindo normas técnicas
e legais vigentes para descarte ou reutilizacéo.

15.6.2. O Art. 19 da RDC 611/2022 estabelece que a desativagdo de equipamento de radiologia diagndstica ou
intervencionista deve ser formalmente comunicada a autoridade sanitaria competente, por escrito, com
solicitacdo de baixa de responsabilidade e informacgdo sobre seu destino. Portanto, compete ao Servico de
Engenharia Clinica e/ou Divisdo de Engenharia e Infraestrutura da instituicdo realizar a comunicacdo formal a
autoridade sanitaria, tanto para a desativacdo do equipamento atual quanto para o cadastramento do novo

Tomd@grafo.

15.7. Registro documental.

15.7.1. Manter registro formal e atualizado de todas as etapas do processo, incluindo documentos de
recebimento, inspecao e instalacdo do equipamento, relatérios de testes e treinamentos, bem como laudos de
conformidade e certificacGes técnicas assinadas pelos responsaveis.

15.8. Aprovacao técnica e liberacdo da sala para instalacéo.

15.8.1. Garantir a participacdo ativa nos processos de avaliacdo e aprovacao realizados pelo Comité Técnico
constituido para validar a conformidade das obras de adequacao, com emissdo de parecer técnico em prazo
maximo de cinco dias Uteis, requisito indispensavel para libera¢do da sala para a instalacdo do tomografo.

15.9. Responsabilidades regulatérias e sanitarias
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15.9.1. Caberd a unidade hospitalar adotar todas as providéncias necessarias junto aos érgaos de vigilancia
sanitaria e demais autoridades competentes, incluindo a comunica¢do formal sobre a instalacdo do
equipamento, a obtencao de licengas ou autorizacdes especificas quando exigidas, a realizacao dos testes de
aceitacdo e calibracdo necessarios a habilitagdo do tomégrafo para uso clinico, bem como o cumprimento
integral das exigéncias técnicas, operacionais e documentais previstas nas normativas da ANVISA, ABNT e
demais 6rgaos reguladores.

15.10. Teste de Fuga Radioldgica

15.10.1. E de responsabilidade da unidade hospitalar a realizacdo do teste de fuga radioldgica apos a
instalacdo do tomografo e antes do inicio de seu uso clinico. O laudo devera ser emitido por profissional
habilitado, com ART ou RRT, e apresentado ao Comité Técnico e a vigilancia sanitaria, conforme exigido pelas
normas da ANVISA (RDC 611/2022).

15.10.2. As orientagBes e responsabilidades aqui descritas serdo formalizadas e comunicadas por meio de
oficio aos gestores municipais/estaduais e responsaveis pelas unidades de saude beneficiarias, visando
assegurar o comprometimento local e o éxito na implantagéo dos tomégrafos dentro dos prazos e padrdes de
gualidade estabelecidos.

16. Possiveis Impactos Ambientais

16.1. A aquisicdo dos tomdgrafos gera impactos ambientais relacionados ao elevado consumo energético desses
equipamentos, que operam com alta demanda elétrica. Essa demanda pode aumentar a pegada de carbono das
unidades hospitalares, especialmente naquelas que utilizam matriz energética ndo renovavel, impactando
negativamente a sustentabilidade dos servi¢cos de salde.

16.2. A geracdo de residuos eletrdnicos e componentes obsoletos também representa um impacto relevante. A
substituicdo de equipamentos antigos para a modernizacdo das unidades resultara no descarte de pecas que contém
metais pesados, plasticos ndo biodegradaveis e outros materiais perigosos, exigindo manejo adequado para evitar
contaminacéo do solo e da agua.

16.3. A manutencado periédica dos tomédgrafos, incluindo reposicdo de pecas e consumiveis, implica em transporte
frequente, o que contribui para emissfes de gases de efeito estufa. Além disso, os sistemas de refrigeracéo utilizados
nesses equipamentos podem utilizar gases com potencial de impacto ambiental, demandando controle rigoroso para
minimizar a emissao de substancias nocivas durante todo o ciclo de vida dos equipamentos.

16.4. A demanda esta de acordo com o Plano Diretor de Logistica Sustentavel — PLS- do Ministério da Saude,
dispondo de critérios se baseiam no Guia Nacional de Contratacfes Sustentaveis e abordam, de forma alinhada ao
PLS, a racionalizacdo e o consumo consciente, a sustentabilidade ambiental, utilizacdo de recursos de menor impacto
ambiental, defesa e preservacdo do meio ambiente para as presentes e futuras geracgoes.

17. Contrapartida operacional do beneficiado

17.1. A aquisicao de tomdgrafos por meio de contratacdo centralizada visa ndo apenas ampliar o parque tecnolégico
das unidades de salde, mas também aumentar a capacidade de producdo de exames de tomografia
computadorizada, contribuindo diretamente para a melhoria do acesso e da resolutividade no SUS.

17.2. Nesse contexto, € esperado que cada ente beneficiado assuma como contrapartida operacional minima o
compromisso de manter ou ampliar o nimero de exames realizados, com base nos dados registrados no CNES
(Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude). Essa exigéncia é fundamental para garantir que o investimento
publico resulte em efetiva ampliacdo da oferta de servigcos, evitando subutilizacdo dos equipamentos e promovendo
maior eficiéncia na aplicagdo dos recursos.

17.3. Avinculacédo da entrega dos tomografos & produgéo assistencial monitorada permite:

I. Avaliar o impacto da politica publica na ampliagédo do acesso a imagem diagndstica;
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Il. Promover a responsabilizacéo dos gestores locais quanto a operacao e uso adequado dos equipamentos;

lll. Fortalecer o planejamento regionalizado da saude, alinhando infraestrutura a demanda populacional.

17.4. Portanto, a contrapartida operacional baseada na producdo de exames é uma medida técnica, estratégica e
alinhada aos objetivos do PAC Saude, garantindo que os investimentos realizados se traduzam em melhor
atendimento a populagéo.

18. LGPD

18.1. ETP em questdo néo contém informacgdes sensiveis conforme estabelecido pela Lei Geral de Protecéo de
Dados Pessoais (LGPD), Lei n® 13.709, de 14 de agosto de 2018.

19. Declaracao de Viabilidade

Esta equipe de planejamento declara viavel esta contratacao.

19.1. Justificativa da Viabilidade

Apb6s a identificacdo da necessidade de ampliagdo da capacidade diagnéstica do SUS e com base nos
levantamentos realizados, constatou-se que a aquisicéo, entrega, instalacdo, treinamento e assisténcia técnica
dos tomdgrafos serd realizada por execucao direta, por meio de contratagdo publica conduzida pelo Ministério
da Saulde. As etapas operacionais e técnicas serdo executadas por empresa especializada, conforme pratica
consolidada no mercado e em conformidade com as normas técnicas vigentes.

Em prospeccao junto ao mercado e consulta a outros 6rgédos do Sistema Unico de Saude (SUS) que gerenciam
demandas similares, verificou-se a imprescindibilidade de procedimentos de contratacdo para o fornecimento e
suporte técnico desses equipamentos, garantindo conformidade com normas da ANVISA, CNEN e demais
padrbes técnicos exigidos para a instalacéo e operacdo segura dos tomaografos.

Quanto aos procedimentos de sele¢do, confirmou-se que 0 processo ocorre, invariavelmente, por meio de
certames licitatérios, com confronto de propostas, sendo a selecdo definida com base na oferta de menor
preco, desde que atendidas as especificagdes técnicas e qualitativas descritas no edital.

Considerando que a aquisicdo de tomégrafos é uma prética consolidada no mercado, com definicdo objetiva
dos itens e especificacdes técnicas, e com base nas informacdes levantadas neste Estudo Preliminar, bem
como em contratos similares executados no a&mbito do SUS, a equipe envolvida declara que a contratacdo para
fornecimento, instalacdo, configuracao, treinamento e assisténcia técnica dos tomografos € tecnicamente viavel
e necessaria para atender aos objetivos de ampliagdo da capacidade instalada de diagnéstico por imagem,
reducdo do tempo de espera para diagndsticos e tratamento, modernizando o parque tecnolégico hospitalar.

Diante do exposto, declara-se viadvel e essencial a aquisicao dos tomégrafos, por ser a forma tradicionalmente
adotada pelos 6rgaos e entidades do Executivo Federal para atender as demandas do SUS.

20. Responsaveis

Todas as assinaturas eletrénicas seguem o hordério oficial de Brasilia e fundamentam-se no §3° do Art. 4° do Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de

2020.
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FERNANDO AUGUSTO MARINHO DOS SANTOS FIGUEIRA

Autoridade competente

1Y
tf Assinou eletronicamente em 11/12/2025 as 19:45:53.

THATIANE CRISTHINA DE OLIVEIRA TORRES
Equipe de apoio

1Y
tf Assinou eletronicamente em 12/12/2025 as 10:43:58.

KARINE GARAJAU DE MEDEIROS
Equipe de apoio

1Y
tf Assinou eletronicamente em 12/12/2025 as 11:02:35.

FELIPE AUGUSTO REQUE
Equipe de apoio

b
tf Assinou eletronicamente em 12/12/2025 as 10:36:46.
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APENDICE Il

MODELO DE PROPOSTA

PROPOSTA DE PRECOS

1. Identificagao
Nome da Empresa Proponente:

Endereco / CEP:
Telefone:
E-mail:

CNP]J:
Destinatario:

2. Objeto

Contratacdo de empresa especializada no fornecimento, instalacio e manutencdo de
Tomoégrafos Computadorizados (com e sem descomissionamento de equipamentos
anteriores), incluindo servigos correlatos de descomissionamento, instalacdo, testes de
aceitacdo, treinamento operacional e garantia técnica minima de 36 (trinta e seis) meses,
visando atender as necessidades do Ministério da Satide, conforme especificacdes técnicas,
condicdes e exigéncias estabelecidas no Termo de Referéncia e no Estudo Técnico Preliminar.

3. Precgos e Condi¢oes de Pagamento
Apresenta-se, abaixo, a planilha contendo os valores propostos, discriminando itens,
quantidades, unidades de fornecimento e valores unitarios e totais, conforme descri¢des
técnicas definidas no Termo de Referéncia:

Item | Descricdo do Item CATMAT | Unidade | Quantidade | Valor Valor

de Estimada Unitario | Total
Medida (R9) (R9)
1 Tomoégrafo 614384 | Unidade | 72

Computadorizado
Multislice, 16 canais

ou superior, sem




servico de
descomissionamento.

2 Tomégrafo 614384 | Unidade | 08
Computadorizado
Multislice, 16 canais
ou superior, com
servico de
descomissionamento,
incluindo
desmontagem,
acondicionamento,
transporte interno e
liberacdo da area de
instalacao.

Valor Global EStimado (R$): ...eeeeesemmsmnmnsesessssssssssmsssesssssees

Prazo de execucdo e pagamento conforme estabelecido no edital e no contrato, observando
as etapas de entrega, instalacao, validagao técnica e treinamento.

Validade da Proposta

Esta proposta é valida por [inserir prazo] dias corridos, contados da data de sua
apresentacdo, em conformidade com o edital e com a legislacao aplicavel, especialmente a Lei
n? 14.133/2021 e o Decreto n? 11.462/2023.

Contato e Esclarecimentos
o Responsavel pela Proposta: [Nome completo]
e (Cargo: [Cargo do responsavel]
o Telefone: [Telefone com DDD]
e E-mail: [Endereco eletronico]

Para eventuais esclarecimentos ou negocia¢des, a empresa proponente se coloca a disposicao
pelos meios acima indicados.

[Local], [Data]

[Assinatura do Responsavel Legal]
[Nome do Responsavel Legal]

[Cargo]



[Nome da Empresa]



Nome da Empresa Proponente:

Identificacao:

Endereco / CEP:

Telefone:

E-mail:

CNPJ:

Destinatario:

PLANILHA DE CUSTOS

APENDICE Il

2. Precos e Condicdes de Pagamento

Inserimos abaixo a planilha com os detalhes dos precos e condi¢gdes de pagamento
referentes ao objeto: aquisi¢do e instalacdo de Tomédgrafos Computadorizados, com e sem
descomissionamento, incluindo os servicos de instalagdo, treinamento, testes de aceitacao,
garantia e assisténcia técnica, conforme o Termo de Referéncia.

Gr | It | Descricao CAT | Uni | Quant | Cu | Trans | Insta | Treina | Imp | Valo
up | e | doltem MAT | dad | idade | sto | porte |lacdo | mento | osto |r
0 m ede do | Unit. | Unit. | Unit. s Tot
Med Be | (R$) | (R$) | (RY) Unit. | al
ida m (R$) | Unit
Un ario
it. (R$)
(R
$)
1 1 | Tomoégrafo | 614 | Uni | 72
Computado | 384 | dad
rizado e
Multislice,
16 canais
ou
superior,

sem




descomissi
onamento.

1 2 | Tomoégrafo | 614 | Uni | 08
Computado | 384 | dad
rizado e
Multislice,
16 canais
ou
superior,
com
descomissi
onamento,
incluindo
desmontag
em,
transporte
interno e
liberacao
da area.

Valor Global EStimado (R$): ...weeeeemmsmmmmmnssseesssssssssssssssseeess

Contato e Esclarecimentos

e Responsavel pela Proposta: [Nome do responsavel]
o Telefone para Contato: [Telefone]
e E-mail para Contato: [E-mail]

A empresa proponente se coloca a disposi¢ao para eventuais esclarecimentos pelos meios
acima indicados.

Atenciosamente,

[Assinatura do Responsavel Legal]
[Nome do Responsavel Legal]
[Cargo do Responsavel Legal]

[Nome da Empresa]



APENDICE IV
ESPECIFICACAO TECNICA

1. As caracteristicas descritas neste apéndice devem ser entendidas como parametros de
qualidade, podendo ser atendidas por produtos “ou superior” ou “de melhor
qualidade”, desde que o licitante apresente documenta¢do comprobatéria para tal
(declaracdo técnica do fabricante, garantias e comprovacdes de conformidades
regulatdria pertinente).

2. Entre o cédigo CATMAT indicado e o descritivo do equipamento médico-hospitalar
constante no Apéndice IV, prevalecerdo as especificacGes apresentadas nas tabelas
abaixo deste apéndice, que deverdo ser consideradas como solucdo técnica de
referéncia para este processo licitatorio.

3. Serdo considerados para fins de aceitabilidade das propostas pequenas variagdes nas
caracteristicas técnicas, desde que ndo comprometam o desempenho, a funcionalidade
ou a seguranc¢a do equipamento, admitindo-se margem de tolerancia para todos os
parametros definidos como valores minimos ou maximos.

COMPROVANTE DE ESPECIFICACOES TECNICAS

CATMAT ‘ 614384

ITEM 1 ‘ DESCRITIVO Item e Pagina do Manual

do Equipamento
A ‘ TOMOGRAFIA COMPUTORIZADA Atende/ Atende Registrado na ANVISA
Parcialmente / e/ou Relatério Técnico
Ndo atende entregue na ANVISA que
comprova o atendimento
do requisito

Al PRINCIPIO DE FUNCIONAMENTO

Tomadgrafo Multislice com no minimo
64 fileiras de detectores, que realiza
pelo menos 128 cortes reconstruidos
por rotacdo de 360°.

CARACTERISTICAS TECNICAS

Aquisicdo multislice de no minimo 64
cortes simultaneos por rotagdo de 360°

Al1l

A2.1 ~
com reconstrugao de pelo menos 128
cortes;

A2 Campo de visdo na reconstrugdao maior

ouigual a50 cm;

Espessura de corte minima, obtidas com
A.2.3 64 canais simultaneos, com espessura
de corte menor ou igual a 0,650 mm;

A2.4 Frequéncia nominal de 60 Hz;

A.2.5 Tensdo trifasica nominal de 380V-480V.




A3.1

Capacidade de geragdo de imagens de
no minimo 23 imagens por segundo;

A3.2

Com cobertura do detector maior ou
igual a 38 mm;

A33

Com sistema de aquisi¢do por dupla ou
multipla-energia; Sendo admitido
scan/scan, helical/helical (aquisicdo
sequencial);

A34

Faixa de angulagdo mecanica ou digital,
ajustavel na faixa de no minimo -242 a
+30°%;

A3.5

Gantry com abertura maior ou igual a
70cm;

A3.6

:

A4

Tempo de corte total em 360° de 0,35
segundos ou menor, considerando a
regra do truncamento da casa decimal.
GERADOR DE RAIO X

Gerador de raios-x com poténcia

A4.1 minima de 70 kW;
A42 Tensdo ajustavel na faixa de no minimo
o 80kV a 135 kV.
A.5 ‘ TUBO DE RAIO X
AS51 A corrente de tubo deve abranger faixa
e minima de 20mA a 500mA;
A5.2 Capacidade térmica do anodo minima
o de 7,0 MHU;
Tubo de raios x com capacidade de
A5.3 resfriamento maior ou igual a 1000
kHU/minuto.
A6  MESA DO PACIENTE
Capacidade para suportar no minimo
A.6.1
225 kg ;
Movimento vertical, em relagdo ao solo,
A.6.2 ajustdvel até a altura minima menor ou
igual a 530mm (tolerancia de +/-5%) ;
Mesa com compatibilidade de
A.6.3 acoplamento de mesa de planejamento
de radioterapia. Modelos universais;
A6.4 Varredura horizontal maior ou igual a
h 1500mm (tolerancia de +/-5%).
A.7 ‘ OUTROS RECURSOS
Instrucdo automatica para os pacientes
A7.1 com no minimo 15 (quinze) mensagens
programaveis;
Pacote de controle de dose especifica
A.7.2 .
para pediatria;
Pacote para técnica de modulagdo de
A7.3 dose, podendo ou ndo conter o uso de
Inteligéncia Artificial;
A74 Pacote de baixa dose para cardio

(aquisicdo axial);




A7.5

Permitir exibicdo de exposi¢cdo de dose
no monitor do console livremente
selecionada;

A7.6

Protocolo dicom 3.0, com
minimamente: print, query, send,
retrieve; storage commitment, relatdrio
de dose rdsr, worklist;

A7.7

Sistema de gatilhamento prospectivo e
retrospectivo pelo ECG;

A7.8

Sistema de gerenciamento e redugdo de
dose de radiagdo, para melhoria do
controle de qualidade de imagem com
baixa dose ao paciente;

A7.9

Deve possuir pacote para a realizagdo
de exames e

processamento de imagens de
protocolos cardiacos de,

no minimo, angiotomografia
coronariana (CCTA),

avaliagdo da fungao cardiaca e avaliagdo
estrutural do

coragao;

A.7.10

Deve possuir Test bolus technique,
Bolus tracking e

trigger technique, independentemente
da nomenclatura

de cada fabricante;

A7.11

Deve possuir pacote para aquisi¢ao e
processamentos
de estudos dindmicos;

A7.12

Deve possuir pacote para aquisicao e
processamento de
exames de perfusdo cerebral;

A7.13

Deve permitir a aquisi¢do e
processamento para
planejamento de TAVI,
independentemente da
nomenclatura de cada fabricante;

A7.14

Visualiza¢do de imagens em tempo real,
durante a aquisicdo, com taxa de
amostragem de, no minimo, 23 imagens
por segundo em matriz de reconstrugao
de no minimo 512x512;

A.7.15

A8

A8.1

O sistema deve permitir exibicao,
manipulagdo e processamento de
imagens e gravagdo de CDs/DVDs
previamente armazenados mesmo
durante a aquisicdo de novas imagens
(real multitarefa).

SOFTWARES

Calculos simplificado de débito cardiaco
e volumes sistdlicos e diastdlicos;

A.8.2

Divisdo automatica dos varios
segmentos cardiacos;




A8.3

Ferramenta para planejamento de
implante de stents e andlise vascular
geral;

A8.4

Programa para avaliacdo e
guantificagdo de estenose;

A.8.5

Report cardiaco;

A.8.6

Software de segmentag¢do automatica
das artérias coronarias;

A.8.7

Quantificacdo de placa coronariana;

A.8.8

Analise de fluxo ventricular;

A.8.9

Software 3d, renderiza¢do de volume,
surface;

A.8.10

Software de scoring cardiaco pelo
método de agatston e volume;

A8.11

Software de supressdo automatica de
0ssos ou tecnologia similar;

A.8.12

Possibilidade futura de Software
endoscopia virtual;

A.8.13

Software de colonoscopia virtual;

A8.14

Software pulmonar com no minimo
broncoscopia virtual, detecgdo
automatica de nodulos, volumetria de
nodulos e quantificacdo de enfisema;

A.8.15

Software para segmentagdo e
volumetria hepatica;

A.8.16

Software de Neuro com perfusdo
cerebral;

A.8.17

Software para acompanhamento
oncolégico;

A.8.18

Software de pds processamento para
planejamento de

TAVI, independentemente da
nomenclatura de cada

fabricante;

A.8.19

Software para estudos dentais com
imagens de tomografia para
planejamento de implantes;

A.8.20

Software para: angiografia (mip); 3d
volume rendering (vrt); slab mpr; mpr
curvilineo e obliquo; surface display
(ssd); software pulmonar (min-ip);
projecdo de raios-x (cvr);

A.8.21

Software que permite visualiza¢do de
imagens e medidas para emissao de
laudos; poligono de willis, aorta, renal,
musculo esquelético, vias aéreas e
laringe e urograma. Analise de imagens
abdominais e tumor cerebral;

A.8.22

Software de pds-processamento para
imagens de dupla ou multipla energia,
destinado a analise qualitativa e
guantitativa de exames relacionados a
gota e calculo renal (ou tecnologia
similar);




A.8.23

Y

AS.1

Os softwares poderdo ser instalados
minimamente na Workstation de laudo
para o médico e demais locais para
pleno seu funcionamento.
WORKSTATION

Processador de no minimo 2,4 GHz (ou

superior), de no minimo 16GB de
memoria RAM (ou superior);

A.9.2

Contendo 2 monitores LCD/LED, sendo
cada um de no minimo 19 polegadas
colorido com resolugdo de 1280X1024
ou superior, teclado e mouse;

A9.3

Habilitagdo de acesso remoto para
manutengdo por parte do fabricante ou
assisténcia técnica autorizada;

AS.4

HD ou SSD com capacidade minima de 1
TB;

A.9.5

O sistema deve permitir manipulagdo,
filmagem e processamento de imagens
previamente armazenadas durante a
aquisicdo de novas imagens (real multi-
tarefa);

A.9.6

Placa de rede padrao ethernet;

A9.7

Placa de video com no minimo 2 gb de
memoria;

A9.8

A.10

A.10.1

Leitor de Gravador de CD e DVD.
CONSOLE

Processador de no minimo 2,1 GHz (ou

superior), de no minimo 8GB de
memoria RAM (ou superior);

A.10.2

Contendo 2 monitores LCD/LED, sendo
cada um de no minimo 19 polegadas
colorido com resolugdo de 1280X1024
ou superior, teclado e mouse;

A.10.3

Habilitacdo de acesso remoto para
manutencgdo por parte do fabricante ou
assisténcia técnica autorizada;

A.10.4

HD ou SSD com capacidade minima de 1
TB;

A.10.5

O sistema deve permitir manipulagdo,
filmagem e processamento de imagens
previamente armazenadas durante a
aquisicdo de novas imagens (real multi-
tarefa);

A.10.6

Placa de rede padrao ethernet;

A.10.7

Placa de video com no minimo 1 GB de
memoria;

A.10.8

Leitor de Gravador de CD e DVD;

A.10.9

Software 3d, permitindo diferentes
tipos de

reconstrucdo do tipo: volume
rendering, surface,

texturizacdo e proje¢do de raios x,




independentemente
da nomenclatura de cada fabricante;

A.10.10

Software de gatilhamento de aquisigdo
por nivel de contraste, permitindo
multiplos roi's;

A.10.11

Software para reducdo de ruido e
reconstrucdo interativa, podendo ou
ndo ser com base em inteligéncia
artificial (IA), presente em todos os
protocolos;

A.10.12

Software para estudos dinamicos
(dynamic scan);

A.10.13

A.11

All1

Software para console ou Workstation:
Pacote de analise cardiaca contendo
minimamente: monitor de ECG; score
de calcio; redugdo de dose;
sincronizagdo das fases cardiacas;
viewer cardiaco.

ACESSORIOS

02 (dois) protetor de tireoide, tamanho

adulto, com as seguintes caracteristicas
minimas: Fabricado em borracha
plumbifera flexivel com equivaléncia em
chumbo de 0,50 mmPb, deve ser
confeccionado em nylon lavavel com
fecho em velcro e ser do tipo viseira, ou
melhor;

A11.2

01 (um) colch&o para posicionamento
impermeavel;

Al113

01 (um) suporte de brago;

Al1.4

01 (um) suporte de cabega;

A.11.5

01 (um) suporte de pernas;

A.1l1.6

01 (um) suporte inclindvel de cabega;

Al11.7

02 (dois) avental plumbifero, tamanho
adulto com as seguintes caracteristicas
minimas: Fabricado em borracha
plumbifera flexivel com protec¢do na
frente minima (equivaléncia) de 0,50
mmPb e com prote¢ao nos ombros
minima de 0,25 mmPb, com
fechamento através de tiras cruzadas
através de velcro ,dimensdes minimas
de 100 x 60 cm e acabamento em nylon
impermeavel;

A.11.8

02 (dois) conjunto de cinta de suporte
de testa;

A.11.9

02 (dois) conjuntos de suporte de
queixo;

A.11.10

02 (dois) pares cada de:
almofada/cunha fina e grossa;




Al1.11

01 (um) monitor para sincronismo de
ECG, integrado ao Gantry ou em
pedestal/rack, incluindo base com
rodizios e com o fornecimento de todos
os cabos, conectores, acessorios
indispensdveis ao funcionamento do
equipamento;

A11.12

Intercomunicador integrado com o
paciente;

A.11.13

A.12

Al2.1

Phantoms para calibracdo e controle de
qualidade previstas no manual do
fabricante.

OUTROS EQUIPAMENTOS ADICIONAIS

Deve acompanhar o equipamento 01
(uma) Bomba injetora de contraste com
as seguintes caracteristicas minimas:
Infusdo de contraste de modo
automatico para uso em todos os
exames de tomografia, automatizada
com controle de fluxo e volume, cabeca
injetora para duas seringas ( ou dupla
cabeca ou tecnologia similar para 02
frascos ou duas vias para dois frascos
independente da via de soro ) com
capacidade entre 125 a 190 ml no
minimo, display digital com indicagdo
dos parametros basicos, devera possuir
monitor externo conectado ao médulo
de injecdo, deve ser acompanhada por
pedestal, desejavel possuir bateria
recarregavel, tensao 220V e frequéncia
60Hz; Devera ser fornecido junto ao
equipamento, certificado de calibragdo
com validade minima de 01 (um ano);

A.12.2

Para todo conjunto devera ser incluido
estabilizador de tensdo interno ou
externo, com filtro de linha, protecdo
contra sobretensdo e subtensao,
transientes e sobrecorrente. Nobreak
para console e estagdo de trabalho com
tempo de autonomia de bateria
suficiente para desligar o equipamento
em seguranga em caso de falta de
energia; Estabilizador de rede (externo
ou integrado ao tomadgrafo),
devidamente dimensionado e
compativel com a poténcia instalada do
sistema e seus periféricos, capaz de
suportar as variagdes de tensdo e
frequéncia dentro dos limites de
tolerancia do sistema de tomografia
fornecido ;e nobreak para os
computadores;




A.12.3

A empresa contratada devera fornecer
todo o material necessario para a
implementag¢do do sistema de
sinalizagdo luminosa de seguranca,
cabos, conectores e demais
componentes necessarios a saida de
sinal luminoso, que devera indicar a
emissdo de radiagdo (raio-X) durante o
funcionamento do equipamento. A
instalagdo do sistema de sinalizagdo
externo a sala sera de responsabilidade
da unidade de saude, devendo o sinal
luminoso ser posicionado acima da face
externa da porta de acesso a sala de
Tomografia Computadorizada,
conforme recomendagdes de seguranga
radioldgica vigentes;

Al12.4

Al13.1

Quadro de Forga (QDF), Estabilizador de
tensdo de rede (externo ou
internamente ao tomdgrafo) com
poténcia compativel para todo o
equipamento, ndo sendo somente para
estabilizar a base computacional ,cabos
e conectores de ligacdo elétrica entre
quadro de forga, estabilizador e
componentes do equipamento de
tomografia.

EXIGENCIA TECNICA OU NORMATIVA

Registro de produto emitido pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), conforme disposi¢es da Lei
n°: 6.360/1976, RDC Anvisa n°:
185/2001, RDC Anvisa n°: 32/2007 e IN
Anvisa n293/2021 e legislacbes
correlatas;

A.13.2

A.14

Al14.1

Conformidade a NBR IEC 60601-1, NBR
IEC 60601-1-2,

NBR IEC 60601-2-7, NBR IEC 60601-2-
28, IN 90/2021 da

Anvisa.

GERAL
Fornecimento de todos os cabos,

conectores, acessorios indispensaveis
ao funcionamento do equipamento;

A.14.2

Garantia e assistencia técnica de 36
meses de todos os itens descritos
acima;

A.14.3

Manual operacional em portugués;

Al14.4

Manual técnico em portugués ou inglés;

A.14.5

Todos os softwares devem possuir
licenca vitalicia, se aplicavel;

A.14.6

Treinamento operacional e técnico,
conforme necessidade da unidade.




CATMAT

614384

ITEM 2 DESCRITIVO

DESCOMISSIONAMENTO DE
EQUIPAMENTO EXISTENTE

Plano de descomissionamento
B.1 conforme Norma CNEM NM 3.01, no
que for aplicavel.

C
C1

‘ TOMOGRAFIA COMPUTORIZADA

‘ PRINCIPIO DE FUNCIONAMENTO
Tomdgrafo Multislice com no minimo
64 fileiras de detectores, que realiza
pelo menos 128 cortes reconstruidos
por rotacdo de 360°.

‘ CARACTERISTICAS TECNICAS

Aquisicao multislice de no minimo 64
cortes simultaneos por rotagdo de 360°
com reconstrugao de pelo menos 128
cortes;

Atende/ Atende
Parcialmente /
N3o atende

Item e Pagina do Manual
do Equipamento
Registrado na ANVISA
e/ou Relatério Técnico
entregue na ANVISA que
comprova o atendimento
do requisito

Campo de visdo na reconstrugdo maior
ou igual a 50 cm;

Espessura de corte minima, obtidas com
64 canais simultaneos, com espessura
de corte menor ou igual a 0,650 mm;

Frequéncia nominal de 60 Hz;

Tensdo trifasica nominal de 380V-480V.
‘ GANTRY

Capacidade de geragdo de imagens de
no minimo 23 imagens por segundo;

Com cobertura do detector maior ou
igual a 38 mm;

Com sistema de aquisicdo por dupla ou
multipla-energia; Sendo admitido
scan/scan, helical/helical (aquisicdo
sequencial);

Faixa de angulagdo mecanica ou digital,
ajustavel na faixa de no minimo -242 a
+30°;

Gantry com abertura maior ou igual a
70cm;

Tempo de corte total em 360° de 0,35
segundos ou menor, considerando a
regra do truncamento da casa decimal.
GERADOR DE RAIO X

Gerador de raios-x com poténcia
minima de 70 kW;

Tensdo ajustavel na faixa de no minimo
80kV a 135 kV.




C.5 ‘ TUBO DE RAIO X

A corrente de tubo deve abranger faixa

€51 minima de 20mA a 500mA;
C5.2 Capacidade térmica do anodo minima
o de 7,0 MHU;
Tubo de raios x com capacidade de
C5.3 resfriamento maior ou igual a 1000
kHU/minuto.
C6  MESA DO PACIENTE
c61 Capacidade para suportar no minimo

225 kg ;

Movimento vertical, em relagdo ao solo,
ajustavel até a altura minima menor ou
igual a 530mm (tolerancia de +/-5%) ;

Mesa com compatibilidade de
acoplamento de mesa de planejamento
de radioterapia. Modelos universais;

Varredura horizontal maior ou igual a
1500mm (tolerancia de +/-5%).

OUTROS RECURSOS

Instrugdo automatica para os pacientes

com no minimo 15 (quinze) mensagens
programaveis;

Pacote de controle de dose especifica
para pediatria;

Pacote para técnica de modulagdo de
dose, podendo ou ndo conter o uso de
Inteligéncia Artificial;

Pacote de baixa dose para cardio
(aquisicdo axial);

Permitir exibicdo de exposicdo de dose
no monitor do console livremente
selecionada;

Protocolo dicom 3.0, com
minimamente: print, query, send,
retrieve; storage commitment, relatério
de dose rdsr, worklist;

Sistema de gatilhamento prospectivo e
retrospectivo pelo ECG;

Sistema de gerenciamento e reducdo de
dose de radiagdo, para melhoria do
controle de qualidade de imagem com
baixa dose ao paciente;

Deve possuir pacote para a realizagdo
de exames e

processamento de imagens de
protocolos cardiacos de,

no minimo, angiotomografia
coronariana (CCTA),

avaliacdo da fungdo cardiaca e avaliacdo
estrutural do

coragao;




C.7.10

Deve possuir Test bolus technique,
Bolus tracking e

trigger technique, independentemente
da nomenclatura

de cada fabricante;

711

Deve possuir pacote para aquisi¢ao e
processamentos
de estudos dindamicos;

C.7.12

Deve possuir pacote para aquisi¢ao e
processamento de
exames de perfusdo cerebral;

C.7.13

Deve permitir a aquisi¢ao e
processamento para
planejamento de TAVI,
independentemente da
nomenclatura de cada fabricante;

C.7.14

Visualizagcdo de imagens em tempo real,
durante a aquisi¢do, com taxa de
amostragem de, no minimo, 23 imagens
por segundo em matriz de reconstrugdo
de no minimo 512x512;

C.7.15

O sistema deve permitir exibicdo,
manipulagdo e processamento de
imagens e gravacdo de CDs/DVDs
previamente armazenados mesmo
durante a aquisi¢do de novas imagens
(real multitarefa).

SOFTWARES

Calculos simplificado de débito cardiaco

cal e volumes sistdlicos e diastdlicos;

c8.2 Divisdo automatica dos varios
segmentos cardiacos;
Ferramenta para planejamento de

Cc.8.3 implante de stents e analise vascular
geral;

cs.4 Programa para avaliagdo e
guantificacdo de estenose;

C.8.5 Report cardiaco;

C86 Software de segmentag¢do automatica
das artérias coronarias;

Cc.8.7 Quantificagao de placa coronariana;

C.8.8 Anidlise de fluxo ventricular;
Software 3d, renderiza¢do de volume,

C.8.9
surface;

c8.10 Software de scoring cardiaco pelo
método de agatston e volume;

c811 Software de supressdo automatica de
0ss0s ou tecnologia similar;

c812 Possibilidade futura de Software
endoscopia virtual;

C.8.13 Software de colonoscopia virtual;




C.8.14

Software pulmonar com no minimo
broncoscopia virtual, detecgdo
automatica de nddulos, volumetria de
nodulos e quantificagdo de enfisema;

C.8.15

Software para segmentacdo e
volumetria hepatica;

C.8.16

Software de Neuro com perfusdo
cerebral;

C.8.17

Software para acompanhamento
oncolégico;

C.8.18

Software de pds processamento para
planejamento de

TAVI, independentemente da
nomenclatura de cada

fabricante;

C.8.19

Software para estudos dentais com
imagens de tomografia para
planejamento de implantes;

C.8.20

Software para: angiografia (mip); 3d
volume rendering (vrt); slab mpr; mpr
curvilineo e obliquo; surface display
(ssd); software pulmonar (min-ip);
projecao de raios-x (cvr);

c.8.21

Software que permite visualizagdo de
imagens e medidas para emissao de
laudos; poligono de willis, aorta, renal,
musculo esquelético, vias aéreas e
laringe e urograma. Analise de imagens
abdominais e tumor cerebral;

C.8.22

Software de pds-processamento para
imagens de dupla ou multipla energia,
destinado a analise qualitativa e
guantitativa de exames relacionados a
gota e calculo renal (ou tecnologia
similar);

C.8.23

C.9

co.1

Os softwares poderdo ser instalados
minimamente na Workstation de laudo
para o médico e demais locais para
pleno seu funcionamento.
WORKSTATION

Processador de no minimo 2,4 GHz (ou
superior), de no minimo 16GB de
memoria RAM (ou superior);

C.9.2

Contendo 2 monitores LCD/LED, sendo
cada um de no minimo 19 polegadas
colorido com resolugdo de 1280X1024
ou superior, teclado e mouse;

C.9.3

Habilitacdo de acesso remoto para
manutencdo por parte do fabricante ou
assisténcia técnica autorizada;

Co4

HD ou SSD com capacidade minima de 1
TB;

C9.5

O sistema deve permitir manipulagdo,
filmagem e processamento de imagens
previamente armazenadas durante a




aquisicdo de novas imagens (real multi-
tarefa);

C9.6 Placa de rede padrao ethernet;

Placa de video com no minimo 2 gb de
memoaria;
Cc.9.8 Leitor de Gravador de CD e DVD.

C10  CONSOLE

Processador de no minimo 2,1 GHz (ou
c.10.1 superior), de no minimo 8GB de
memoria RAM (ou superior);

Contendo 2 monitores LCD/LED, sendo
cada um de no minimo 19 polegadas
colorido com resolucdo de 1280X1024
ou superior, teclado e mouse;
Habilitacdo de acesso remoto para
C.10.3 manutengado por parte do fabricante ou
assisténcia técnica autorizada;

HD ou SSD com capacidade minima de 1
TB;

O sistema deve permitir manipulagdo,
filmagem e processamento de imagens
C.10.5 previamente armazenadas durante a
aquisicdo de novas imagens (real multi-
tarefa);

C.9.7

c.10.2

c.104

C.10.6 Placa de rede padrao ethernet;

Placa de video com no minimo 1 GB de
memoria;
C.10.8 Leitor de Gravador de CD e DVD;

Software 3d, permitindo diferentes
tipos de

reconstrucdo do tipo: volume

C.10.9 rendering, surface,

texturizagdo e projec¢do de raios x,
independentemente

da nomenclatura de cada fabricante;
Software de gatilhamento de aquisi¢do
C.10.10 | por nivel de contraste, permitindo
multiplos roi's;

Software para reducdo de ruido e
reconstrucdo interativa, podendo ou
C.10.11 | ndo ser com base em inteligéncia
artificial (I1A), presente em todos os
protocolos;

Software para estudos dindmicos

c.10.7

C.10.12 .
(dynamic scan);
Software para console ou Workstation:
Pacote de analise cardiaca contendo
€10.13 minimamente: monitor de ECG; score

de calcio; redugdo de dose;
sincronizacgdo das fases cardiacas;
viewer cardiaco.

C11  ACESSORIOS




02 (dois) protetor de tireoide, tamanho
adulto, com as seguintes caracteristicas
minimas: Fabricado em borracha

plumbifera flexivel com equivaléncia em

C.11.1
chumbo de 0,50 mmPb, deve ser
confeccionado em nylon lavavel com
fecho em velcro e ser do tipo viseira, ou
melhor;

C112 01 (um) colchédo para posicionamento

impermeavel;
C.11.3 01 (um) suporte de brago;

C.11.4 01 (um) suporte de cabega;

C.11.5 01 (um) suporte de pernas;

C.11.6 01 (um) suporte inclinavel de cabega;

02 (dois) avental plumbifero, tamanho
adulto com as seguintes caracteristicas
minimas: Fabricado em borracha
plumbifera flexivel com protecdo na
frente minima (equivaléncia) de 0,50
C.11.7 mmPb e com prote¢do nos ombros
minima de 0,25 mmPb, com
fechamento através de tiras cruzadas
através de velcro ,dimensdes minimas
de 100 x 60 cm e acabamento em nylon

impermeavel;

C.11.8 02 (dois) conjunto de cinta de suporte
de testa;

C11g9 |02 (dois) conjuntos de suporte de
queixo;

c1110 |02 (dois) pares cada de:

almofada/cunha fina e grossa;

01 (um) monitor para sincronismo de
ECG, integrado ao Gantry ou em
pedestal/rack, incluindo base com
C.11.11 rodizios e com o fornecimento de todos
os cabos, conectores, acessorios
indispensdveis ao funcionamento do
equipamento;

Intercomunicador integrado com o
paciente;

Phantoms para calibragao e controle de
C.11.13 gualidade previstas no manual do
fabricante.

C.12 ‘ OUTROS EQUIPAMENTOS ADICIONAIS

C.11.12




C.121

Deve acompanhar o equipamento 01
(uma) Bomba injetora de contraste com
as seguintes caracteristicas minimas:
Infusdo de contraste de modo
automatico para uso em todos os
exames de tomografia, automatizada
com controle de fluxo e volume, cabeca
injetora para duas seringas ( ou dupla
cabeca ou tecnologia similar para 02
frascos ou duas vias para dois frascos
independente da via de soro ) com
capacidade entre 125 a 190 ml no
minimo, display digital com indicagdo
dos parametros basicos, devera possuir
monitor externo conectado ao médulo
de injegdo, deve ser acompanhada por
pedestal, desejavel possuir bateria
recarregdvel, tensdao 220V e frequéncia
60Hz; Devera ser fornecido junto ao
equipamento, certificado de calibragdo
com validade minima de 01 (um ano);

C.12.2

Para todo conjunto devera ser incluido
estabilizador de tensdo interno ou
externo, com filtro de linha, prote¢do
contra sobretensdo e subtensdo,
transientes e sobrecorrente. Nobreak
para console e estagdo de trabalho com
tempo de autonomia de bateria
suficiente para desligar o equipamento
em seguranga em caso de falta de
energia; Estabilizador de rede (externo
ou integrado ao tomdgrafo),
devidamente dimensionado e
compativel com a poténcia instalada do
sistema e seus periféricos, capaz de
suportar as variagdes de tensdo e
frequéncia dentro dos limites de
tolerancia do sistema de tomografia
fornecido ;e nobreak para os
computadores;

C.123

A empresa contratada devera fornecer
todo o material necessario para a
implementacgdo do sistema de
sinalizagdo luminosa de seguranga,
cabos, conectores e demais
componentes necessarios a saida de
sinal luminoso, que devera indicar a
emissdo de radiagdo (raio-X) durante o
funcionamento do equipamento. A
instalacdo do sistema de sinalizagao
externo a sala sera de responsabilidade
da unidade de saude, devendo o sinal
luminoso ser posicionado acima da face
externa da porta de acesso a sala de
Tomografia Computadorizada,
conforme recomendagdes de seguranca
radioldgica vigentes;




C.13 ‘ EXIGENCIA TECNICA OU NORMATIVA

Registro de produto emitido pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), conforme disposicGes da Lei
C.13.1 n°: 6.360/1976, RDC Anvisa n°:
185/2001, RDC Anvisa n°: 32/2007 e IN
Anvisa n2 93/2021 e legisla¢des
correlatas;

Conformidade a NBR IEC 60601-1, NBR
IEC 60601-1-2,

C.13.2 NBR IEC 60601-2-7, NBR IEC 60601-2-
28,IN 90/2021 da

Anvisa.

C14  GERAL

Fornecimento de todos os cabos,
C.141 conectores, acessorios indispensaveis
ao funcionamento do equipamento;
Garantia e assistencia técnica de 36
C.14.2 meses de todos os itens descritos
acima;

C.14.3 Manual operacional em portugués;

C.144 Manual técnico em portugués ou inglés;

Todos os softwares devem possuir

C.14.5 ) o .
licenca vitalicia, se aplicavel;

Treinamento operacional e técnico,

C.14.6 conforme necessidade da unidade.




APENDICE IX

Especificacbes Minimas dos Treinamentos Técnicos e Operacionais

1. TREINAMENTOS

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

Devera ser aplicado treinamento operacional aos colaboradores (Médicos, Técnicos,
Tecndlogos e demais profissionais envolvidos) que irdo operar os equipamentos
objetos deste elemento técnico a serem ministrados no local de instalagdo, sem
qgualquer custo adicional ao CONTRATANTE, para todo tipo de manuseio do
equipamento, de modo a contemplar todas as equipes da instituicdo e que utilizarao
o(s) equipamento(s), cobrindo os diferentes turnos de trabalho, sem qualquer custo
adicional ao CONTRATANTE.
A CONTRATADA deverd prover treinamentos para as equipes técnicas do
CONTRATANTE sobre os equipamentos referenciados no Edital (Tomdgrafo, acessérios
e demais itens presentes no descritivo técnico), sistemas e softwares fornecidos pela
CONTRATADA, assim como para os equipamentos, sistemas e softwares das outras
empresas que a CONTRATADA deseja fornecer como parte desta proposta, ou seja,
todos os treinamentos e servigcos descritos neste anexo deverdo ser sem qualquer custo
adicional ao CONTRATANTE.
Os treinamentos direcionado aos usudrios do corpo clinico e a equipe de engenharia
clinica da CONTRATANTE, devera abranger minimamente a operacdo dos
equipamentos, incluindo instrugcbes operacionais, principios de funcionamento,
aplicacdbes de uso, configuracdes de pré-ajustes, montagem do equipamento e
acessorios, rotinas de limpeza e desinfeccdo, além de orienta¢des para solucdo de
pequenos problemas e execugdo de verificagdes de rotina.
Para a execuc¢do dos treinamentos, a CONTRATADA devera fornecer todo e qualquer
material didatico necessdrio, incluindo manuais, livretos, videos instrutivos, protocolos
de operacgdo e de tratamento, bem como eventuais atualizagdes técnicas pertinentes.
Esses materiais deverdo estar em lingua portuguesa, de forma clara e acessivel,
assegurando que as equipes da CONTRATANTE possam aplicar corretamente os
conhecimentos adquiridos, garantindo a continuidade e a seguranga da operagao do
equipamento
Os treinamentos serdo subdivididos em:
1.5.1.Treinamento de aplicagdo/operacional para as equipes assistenciais que utilizardo
0s equipamentos, sistemas e softwares fornecidos pela CONTRATADA, objeto
desta contratagao;
1.5.2.Treinamento técnico basico para a equipe de engenharia clinica/equipe de
manuten¢do do hospital, sobre manutencdo preventiva e corretiva para os
equipamentos, sistemas e softwares fornecidos pela CONTRATADA, objeto desta
contratacao.
O treinamento de aplicacdo/operacional devera ser realizado para todos os
participantes previamente inscritos mediante cronograma de aplicacdo apresentado
pela CONTRATADA e aprovado pelos responsaveis das Unidades de Diagndstico por
Imagem dos hospitais, eventuais altera¢des no cronograma de aplicagdo deverdo ser
comunicadas e acordadas entre a CONTRATADA e os hospitais.



1.7. O treinamento devera ser realizado em duas etapas de no minimo 40 horas cada,
totalizando no minimo 80 horas de aplicacdo, a ser realizada em hordrio comercial das
08:00 as 17:00 horas, de segunda a sexta-feira.

1.7.1.A primeira etapa do treinamento com um total de, no minimo, 40 horas devera
ser realizada apds o término da instalagdo e liberagdo do equipamento. Apds esta
etapa devera ser realizada uma aplicacdo avancada com mais, no minimo, 40
horas.
1.7.2.0s treinamentos de aplicacdo/operacional devem ser programados de comum
acordo entre a CONTRATADA e os hospitais, sendo que a primeira etapa devera
ocorrer conforme cronograma de aplicacdo e apds o término da instalacdo e
liberacdo do equipamento pela CONTRATADA. A segunda etapa devera ocorrer em
até seis meses apods a primeira.
1.7.3.Estes treinamentos serdo realizados nas instalagdes dos hospitais, os quais
deverao disponibilizar, a equipe para treinamento, os espacos fisicos e recursos
audiovisuais necessarios para realizacdo dos treinamentos.
1.7.4.A CONTRATADA devera fornecer a descri¢cdo detalhada dos treinamentos a serem
ministrados. Deverdo constar, no minimo, o formato, carga hordria, materiais
didaticos (impressos) caso se aplique e qualificacdo dos instrutores.
1.7.5.Para a realizagdo dos treinamentos a CONTRATADA devera:
1.7.5.1. Ministrar os treinamentos em lingua portuguesa;
1.7.5.2. Fornecer todos os insumos necessarios para o correto funcionamento
dos equipamentos;
1.7.5.3. Disponibilizar materiais de apoio em formato fisico e digital (manuais,
videos, guias de boas praticas, protocolos de operacdo e seguranca),
garantindo acesso online para reciclagem continua e esclarecimento de
dividas posteriores pela equipe do servico de saude.

1.8. A CONTRATADA devera prover o treinamento técnico bdsico da equipe de engenharia

clinica/equipe de manutengdo do hospital.
1.8.1. Os treinamentos técnicos basicos devem ser programados de comum acordo
entre a CONTRATADA e os hospitais.
1.8.2.0 treinamento técnico basico ministrado a equipe de engenharia clinica/equipe de
manutencdo do hospital deverd garantir que eles consigam executar os
procedimentos previstos no PGM — Plano de Gestdo da Manutengao, elaborado
pela CONTRATADA, sem prejuizos a garantia dos equipamentos.
1.8.3.0 treinamento técnico bdsico deve englobar uma parte tedrica, com
detalhamento técnico dos equipamentos, seus componentes e acessdrios, bem
como suas rotinas de teste e calibracdo, e uma parte pratica a ser efetuada nos
equipamentos, buscando sedimentar os conhecimentos tedricos e praticos
adquiridos, bem como identificar os defeitos mais comuns e suas provaveis
solugdes.
1.1.1.1. O diagndstico inicial de falhas, execugao de manutengdes preventivas e
corretivas de baixa complexidade, procedimentos de primeira resposta em
casos de paradas inesperadas ou emergéncias, além da operacdo completa
do software do equipamento, incluindo configuragdes basicas e atualizagdes
de sistema, quando aplicavel pela CONTRATADA,;
1.1.2.0 treinamento técnico bdsico deve conter carga horaria minima de 40 (quarenta)
horas e deve habilitar a equipe de engenheira clinica/ equipe de manutengio do
hospital, minimamente, nos seguintes pontos:



1.1.2.1. Compreender os principios, teoria de alto nivel e subsistemas do
equipamento médico hospitalar adquirido;

1.1.2.2. Visdo geral, operacdo basica e configuracdo do equipamento médico
hospitalar adquirido adquirida;

1.1.2.3. Compreender os regulamentos e os padrées de seguranca do
equipamento médico hospitalar adquirido;

1.1.2.4. Acesso e capacidade de realizacdo de todos os testes de desempenho
do equipamento — check in completo;

1.1.2.5. Acesso aos logs / registros de erro;
1.1.2.6. Permissdo e configuracao para acesso remoto via rede wan;
1.1.2.7. As configuracoes de redes e impressoras;

1.1.2.8. Disco de boot dedicado do equipamento (como utilizar e gerar o start
up de restauracdo do sistema operacional e presets);

1.1.2.9. Procedimentos de limpeza interna do equipamento;

1.1.2.10. Testes de phantom e calibracdo de qualidade de imagem;

1.1.2.11. Teoria geral e diagrama de bloco completo do equipamento;

1.1.2.12. Reinstalacdo de sistema operacional e software especificos (discos de
restauracdo e/ou de instalacdo);

1.1.2.13. Adicionar, salvar ou alterar os presets do equipamento;

1.1.2.14. Configuragdo bloqueio e desbloqueio de exames no raw data;

1.1.2.15. Manobras e verificacdo das correntes e tensdes nominais do quadro de
alimentacgao principal do Equipamento médico hospitalar adquirido;

1.1.2.16. Verificacdo e ajuste da mesa;

1.1.2.17. Simulag8es de defeito, lista basica de defeitos/solugdes.

1.2. A CONTRATADA devera fornecer para aprovagao do CONTRATANTE a descri¢do
detalhada dos treinamentos a serem ministrados. Deverdo constar, no minimo, o
formato, carga horaria, materiais didaticos (impressos) e qualificagdo dos instrutores.

1.3. Para arealizacdo dos treinamentos a CONTRATADA devera:

1.3.1.Ministrar os treinamentos em lingua portuguesa, exceto o treinamento técnico
avanc¢ado que poderad ser efetuado em lingua inglesa com tradugao;

1.3.2.Fornecer todos os insumos necessarios para o correto funcionamento dos
equipamentos;

1.3.3.Arcar com todas as despesas inerentes ao deslocamento e didrias de seu pessoal
técnico;

1.3.4.Emitir certificado de participagao individual, apds a conclusdo do treinamento,
informando o contelddo ministrado e a carga horaria.

1.3.5.Caso a Unidade de Saude constate que ha a necessidade de reciclagens no
treinamento operacional e equipe de engenharia clinica/equipe de manutencio
para os hospitais contemplados neste certame, até o fim da vigéncia contratual, a
CONTRATADA devera atender sem nenhum 6nus adicional, desde que acordado
entre as partes com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias Uteis, durante a
vigéncia da garantia de aquisi¢do. Essas reciclagens, quando aplicaveis, poderao
ser realizadas de modo remoto, desde que satisfaca as necessidades da
CONTRATANTE.

1.4. A CONTRATADA devera disponibilizar, durante o periodo de 60 (sessenta) dias corridos
apos a realizacao dos treinamentos, canal de comunicagao telefénico ou outro, direto
com equipe técnica especializada, com o objetivo de prestar suporte e esclarecimento



1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

de duvidas técnicas relacionadas ao equipamento fornecido e a sua operagdo. O
atendimento deverd ser realizado minimamente em horarios e dias comerciais, das
08h00 as 17h00, de segunda a sexta-feira.
A CONTRATADA devera prover treinamento de aplicacdo/operacional de reciclagem
para os equipamentos ofertados, 6 (seis) meses apds realizagdo do primeiro
treinamento, conforme agenda prévia a ser definida entre CONTRATADA e HOSPITAL,
no mesmo formato do primeiro treinamento.
A CONTRATADA devera prover treinamento de aplicagdo/operacional de reciclagem
para os equipamentos ofertados, até 30 (trinta) dias antes do término da vigéncia da
garantia, conforme agenda prévia a ser definida entre CONTRATADA e HOSPITAL, no
mesmo formato do primeiro treinamento, com pelo menos 1 (um) dia de duracgao.
Estes treinamentos deverdo ser executados pela CONTRATADA sem incidéncia de
custos adicionais para a CONTRATANTE.
O indice de aproveitamento no treinamento e os critérios de avaliacdo dos
participantes serdo definidos em comum acordo com o CONTRATANTE, porém serd de
responsabilidade da CONTRATADA efetuar o controle de presenca dos participantes;
No caso de atualizacdes técnicas nos equipamentos, seus componentes, acessorios e
softwares, em virtude de falhas de projetos ou alertas de tecnovigilancia, a
CONTRATADA devera ministrar treinamentos adicionais a equipe técnica do
contratante, durante a vigéncia da garantia do Tomdgrafo e demais itens da solucdo.
1.9.1.Estes treinamentos deverdo ser executados pela CONTRATADA sem incidéncia de
custos adicionais para o CONTRATANTE.



APENDICE V

DECLARACAO DE CONHECIMENTO DAS CONDICOES DE LICITACAO E
CONTRATACAO

[Nome da Empresa]
CNPJ n2 [Nimero do CNPJ]

Por meio deste, eu, [Nome do Representante Legal], portador da Carteira de Identidade n?
[Numero da Carteira de Identidade] e do CPF n? [Numero do CPF], representante legal da
empresa [Nome da Empresa], declaro, em atendimento ao disposto no Edital n? [XX]/2025,
que a nossa empresa possui pleno conhecimento de todas as informagdes técnicas,
operacionais e contratuais relacionadas a execucdo, entrega, instalacdo,
descomissionamento, testes, treinamento, garantia e assisténcia técnica dos Tomoégrafos
Computadorizados, objeto da licitacdo promovida pelo Ministério da Saude.

Declaro, ainda, que a empresa tem ciéncia das condi¢des estabelecidas no Estudo Técnico
Preliminar (ETP), no Termo de Referéncia (TR) e em seus respectivos Apéndices e Anexos,
comprometendo-se a cumprir integralmente as exigéncias, prazos e especificacdes neles
contidos.

Comprometemo-nos a nio alegar, em momento posterior, o desconhecimento de fatos,
informacgdes ou condi¢des técnicas que eram evidentes a época da licitagio, abstendo-nos de
pleitear alteragdes contratuais ou reajustes financeiros sob tal fundamento.

[Local], [Data]

[Nome da Empresa]
[Assinatura do Responsavel Legal da Empresa]
[Nome do Responsavel Legal]

[Cargo do Responsavel Legal]



APENDICE VI

INSTRUMENTO DE MEDIGCAO DE RESULTADO (IMR)

1. INFORMAGOES GERAIS

1.1. O Instrumento de Medicdo de Resultado — IMR destina-se ao ajuste escrito anexo
aos contratos firmados para a aquisicdo de tomoégrafos computadorizados, com
instalacdo, descomissionamento quando aplicavel, capacitacdo técnica e garantia de
36 (trinta e seis) meses, no ambito do Sistema Unico de Satide - SUS.

1.2.1.  Objetivo a atingir: Aquisicio e implantacio de tomografos
computadorizados, visando a ampliacdo da capacidade diagnéstica e a
reducdo do tempo de espera por exames de imagem no SUS.

1.2.2. Forma de avaliagdo: Definicido de situacdes que caracterizem o nio
atingimento das metas técnicas e operacionais previstas no contrato, com
aplicagdo de multas contratuais proporcionais, conforme os parametros deste
instrumento.

1.2.3. Sanc¢oes: Embora a aplicagdo de indices de aplicacdo de multa seja
instrumento de gestdo contratual, ndo configurando sang¢do, a Contratante
poder3, pela qualidade insuficiente ou reincidéncia de ndo conformidades,
aplicar as penalidades previstas em contrato.

2. CONDICOES GERAIS

2.1. Para o acompanhamento e avaliacdo da execugdo contratual serdo utilizados os
Instrumentos de Medicdo de Resultado - IMR entre as partes, baseando-se em
indicadores de qualidade, desempenho e cumprimento de prazos definidos neste
documento.

2.2. A andlise dos resultados pelas unidades de satide e pela Secretaria de Atengao
Especializada a Saude SAES/MS podera resultar em penalidades, conforme previsto
no processo de aferigdo, caso a contratada descumpra compromissos de entrega,
instalacdo, descomissionamento, capacitagdo ou suporte técnico.

2.3. 0 IMR deve ser entendido pela contratada como um compromisso de qualidade e
desempenho, associando o pagamento a efetiva execucdo e qualidade técnica dos
servicos prestados, de modo a garantir a integralidade do processo de implantagdo
dos equipamentos.

2.4. Para o recebimento integral do valor contratado, a contratada devera cumprir
todas as obrigacdes contratuais, em especial as relacionadas aos indicadores de
desempenbho fisico, técnico e operacional.



2.5. 0 IMR sera implementado a partir da primeira medicdo subsequente a entrega
do primeiro equipamento, cabendo ao Fiscal Técnico do Contrato avaliar
mensalmente o desempenho com base nas evidéncias apresentadas (relatérios de
entrega, instalacdo, validacao técnica e assisténcia).

3. DESCRIGAO DOS ITENS AVALIADOS

Tabela 1.
Item | Descricdo do item avaliado Pontuacdo | Pontuacio Maxima
1 Conformidade técnica dos equipamentos | 20 40

entregues com as especificagdes do Termo de
Referéncia e Registro ANVISA.

3 Cumprimento dos prazos de entrega, instalagao | 20 40
e treinamento operacional.

4 Efetividade da capacitagdo técnica e registro | 20 40
dos treinamentos realizados.

5 Atendimento e tempo de resolutividade da | 20 40
assisténcia técnica durante o periodo de
garantia.

6 Indisponibilidade do equipamento por prazo | 20 40

superior ao estipulado em TR

4. CRITERIOS DE AVALIAGCAO

4.1. De acordo com as ocorréncias constatadas na execucdo do contrato e
considerando a pontuacdo mensal da contratada sera avaliada conforme o seguinte
critério:

4.2. Serdo considerados servicos insatisfatérios aqueles cuja pontuagdo total anual
for superior a pontuagdo maxima especificada na tabela 1.

4.3. O primeiro més de vigéncia contratual sera de carater avaliativo e ndo punitivo.

4.4. A contratada podera apresentar justificativa formal em caso de desempenho
abaixo do nivel de satisfacdo, desde que comprovada a excepcionalidade ou a
ocorréncia de fatores alheios ao seu controle.

5. DIMENSIONAMENTO para aplicagao de multa DOS PAGAMENTOS

Pontuacdo Percentual de Desconto
0 a 40 pontos 0%
41 a 60 pontos 2%
Acima de 61 pontos 3%

5.1. A ocorréncia de aplicagdo de multa contratual de 3% por mais de trés medicGes
consecutivas podera ensejar a abertura de processo administrativo para rescisdo
contratual, conforme art. 137, 1 e 1], da Lei n® 14.133/2021.




6. AFERICAO E ANOTACAO DOS RESULTADOS

6.1. O Fiscal Técnico do contrato devera utilizar as tabelas padronizadas para registro
das ocorréncias durante o periodo de afericdo, contemplando os médulos de
conformidade técnica, instalacdo, prazos, treinamentos e suporte.

MODULO 1: CONFORMIDADE DOS INSUMOS COM ESPECIFICACOES

TOTAL DE OCORRENCIAS DATA DA OCORRENCIA DESCRIGAO

MODULO 2: QUALIDADE E INTEGRIDADE DOS INSUMOS DURANTE
TRANSPORTE E ARMAZENAMENTO

TOTAL DE OCORRENCIAS | DATA DA OCORRENCIA DESCRICAO

MODULO 3: COMUNICACAO DE ANORMALIDADES

TOTAL DE OCORRENCIAS | DATA DA OCORRENCIA DESCRICAO

MODULO 4: ATENDIMENTO A REQUISITOS LEGAIS E NORMAS DE
SEGURANCA NA MANIPULACAO

TOTAL DE OCORRENCIAS DATA DA OCORRENCIA DESCRIGAO

6.2. Cada ocorréncia deverd ser documentada com data, descricdo, evidéncia
fotografica ou documental, e validada pelo fiscal técnico e pelo nucleo local de
acompanhamento.

7. DISPOSICOES FINAIS
7.1. Este instrumento define expectativas de servigos e responsabilidades entre o
Ministério da Saide e a empresa, CNP] n ° XXXXXXXX, é parte integrante do contrato
ou atas de registro de precos decorrente do Edital Pregao Eletronico n® XXXX/20XX.



7.2. A assinatura deste instrumento indica que a as partes o revisaram e que, em
termos de necessidades, apresenta objetivos realizaveis e mensuraveis na execucdo
dos servicos.

, de XXXXX de 20XX.

CONTRATANTE:

CONTRATADO:



APENDICE Vii

REGIAO UF| MUNICiPIO ESTABELECIMENTOS ENDERECOS T%LAGLI;(?R
SMHS QUADRA 101 AREA ESPECIAL ,001 ,
DF |Brasilia Hospital de Base do Distrito Federal ,ASA SUL - 70335900
SETOR C NORTE ,024 , , TAGUATINGA -
DF |Brasilia Hospital Regional de Taguatinga 72120970
Hospital Araujo Jorge/Hospital do
Cancer/Associagdo de Combate ao Cancer em [RUA 239,181, ,SETOR UNIVERSITARIO -
GO |Anapolis Goias 74605070
Hospital da Santa Casa de Misericordia de RUA CAMPINAS ,1135, , AMERICANO DO
GO |Goiania Goiania BRASIL - 74230285
Hospital Evangélico Anapolis/Fundagdo James |TRAVESSA JOAO AIRES ,137 , ,SETOR
CENTRO- GO |Goiania Fanstone CENTRAL - 75020310
OESTE . . RUA OLIVEIRA MARQUES ,2771, ,CENTRO - 10
MS |Campo Grande [Hospital CASSEMS Unidade Dourados 79805021
Hospital do Cancer Professor Dr. Alfredo
Abrao/Fundagdo Carmem Prudente de Mato CANDIDO MARIANO RONDON ,1053 , ,CENTRO
MS |Dourados Grosso do Sul - 79002205
Hospital da Sociedade Beneficente Santa Casa |PRACA DO SEMINARIO ,141, ,CENTRO -
MT |Cuiaba de Misericordia de Cuiaba 78015140
Hospital do Cancer de Mato Grosso/Associacdo |HISTORIADOR RUBENS DE MENDONCA ,5500
MT [Cuiaba Matogrossense de Combate ao Cancer - AMCC |, ,CPA | - 78055000
Santa Casa de Misericordia e Maternidade de  |[RUA ACYR REZENDE DE SOUZA E SILVA
MT [Rondonépolis |Rondondpolis ,2107 , ,VILA BIRIGUI - 78705025
Hospital Regional Dr. Clodolfo Rodrigues de AV JOAO AGOSTINHO DOS SANTOS ,SIN,
AL |Maceid Melo (HRCRM), ,SANTO ANTONIO - 57500000
Santana do Hospital Universitario Alberto AV LOURIVAL MELO MOTA ,S/N , ,TABULEIRO
AL |lpanema Antunes/Universidade Federal de Alagoas DOS MARTIN - 57072900
RUA BARAO DE COTEGIPE ,1153 , ,ROMA -
BA |Salvador Hospital Estadual da Mulher 40411900
BA |Salvador Hospital Geral de Vitéria da Conquista AV FILIPINAS ,S/N , ,FELICIA - 45023300
ESTRADA SABOEIRO ,S/N, ,SABOEIRO -
BA |Salvador Hospital Geral Roberto Santos 41180900
Hospital Santa Isabel/Santa Casa de PRACA CONSELHEIRO ALMEIDA COUTO ,500,
BA |Salvador Misericordia da Bahia ,NAZARE - 40050410
Vitéria da Hospital Santo Anténio/Obras Sociais Irma AVENIDA DENDEZEIROS DO BONFIM ,161 ,
BA |Conquista Dulce ,BONFIM - 40415006
Hospital da Irmandade Beneficente Santa Casa |RUA BARAO DO RIO BRANCO ,20, ,CENTRO -
CE |Fortaleza de Misericordia de Fortaleza 60025060
Hospital da Santa Casa de Misericordia de ANTONIO CRISOSTOMO DE MELO ,919,
CE |Fortaleza Sobral ,CENTRO - 62010550
CE |Maracanau Hospital Dr. Jodo Elisio de Holanda R JOAO ALENCAR ,S/N, ,CENTRO - 61900150
RUA 1018 ,148 , ,CONJUNTO CEARA -
CE [Quixeramobim |Hospital e Maternidade Nossa Sra da Conceigdo|60532690
AV JOHN SANFORD ,1505 , ,DR JOSE
CE |Sobral Hospital Regional de Sobral EUCLIDES FER - 62030340
RODOVIA CE 060 KM 198 ,S/N , , ESTRADA DO
CE |Sobral Hospital Regional do Sertdo Central ALGODAO - 63800000
Instituto Maranhense de Oncologia Aldenora RUA SEROA DA MOTA ,23, ,APEADOURO -
MA [S&o Luis Belo IMOAB/Fundagédo Anténio Jorge Dino 65031630
Campina RUA CAPITAO JOSE PESSOA ,1140,
NORDESTE |PB [Grande Hospital Napoledo Laureano ,JAGUARIBE - 58015170 29
RUA HORACIO NOBREGA ,S/N , ,BELO
PB |Jodo Pessoa |Hospital Regional Dep. Janduhy Carneiro HORIZONTE - 58704000

Hospital Universitario Alcides
Carneiro/Universidade Federal de Campina

DR CARLOS CHAGAS ,S/N, ,SAO JOSE -

PB |Patos Grande 58400398
Hospital das Clinicas/Universidade Federal de |AV PROFESSOR MORAES REGO ,1235,
PE |Araripina Pernambuco ,CIDADE UNIVERSITARIA - 50740900
Hospital de Cancer de Pernambuco/Sociedade |AVENIDA CRUZ CABUGA ,1597 , ,SANTO
PE |Recife Pernambucana do Combate ao Cancer AMARO - 50040000
JOSE BARRETO DE ALENCAR ,450 , ,CENTRO
PE |Recife Hospital e Maternidade Santa Maria 56282001
RUA ARNOBIO MARQUES ,310, ,SANTO
PE |Recife Hospital Universitario Oswaldo Cruz AMARO - 50100130
Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando RUA DOS COELHOS ,300, ,BOA VISTA -
PE_[Recife Figueira - IMIP 50070555
AV CRUZ CABUGA ,1563 , ,SANTO AMARO -
PE |Recife Santa Casa de Recife 50040000
Hospital Sao Marcos/Sociedade Piauiense
Pl |Teresina Combate ao Cancer OLAVO BILAC ,2300, ,CENTRO - 64001280
Hospital Dr. Luiz Antonio/Liga RUA DR MARIO NEGOCIO ,2267 , ,QUINTAS -
RN |Natal Norteriograndense Contra o Cancer 59040000
HOSPITAL MONSENHOR WALFREDO Av senador salgado filho ,S/N, , TIROL -59015-
RN |Natal GURGEL 000
Hospital de Cirurgia/Fundagao de Beneficéncia |AV DESEMBARGADOR MAYNARD ,174 ,
SE [Aracaju Hospital de Cirurgia ,CIRURGIA - 49055210




CLAUDIO BATISTA ,505 , ,PALESTINA -

SE |Aracaju Hospital Universitario De Sergipe Huse 49060025
Hospital da Fundagao Centro de Controle de RUA FRANCISCO ORELLANA ,215, ,DOM
AM |Manaus Oncologia/CECON PEDRO - 69040010
AP [Macapa Hospital de Clinicas Dr. Alberto Lima AV FAB ,70 , ,CENTRO - 68900073
AV GOV MAGALHAES BARATA ,992 , ,SAO
PA |Belém Hospital Ofir Loyola BRAZ - 66060281
NORTE Hospital Regional do Baixo Amazonas Dr. AV SERGIO HENN ,1100, ,DIAMANTINO - 6
PA |Santarém Waldemar Penna 68020000
Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro/Hospital de AV JORGE TEIXEIRA ,3766 , ,INDUSTRIAL -
RO |Porto Velho Base Porto Velho 76821092
201 SUL NS 01 CONJUNTO 02 LOTE ,01,
TO |Palmas Hospital Geral de Palmas ,CENTRO - 77015202
ALAMEDA MARY UBIRAJARA ,205, ,SANTA
ES |Vitdria Hospital Infantil Nossa Senhora da Gléria LUCIA - 29056030
Hospital Universitario Cassiano Anténio de AV MARECHAL CAMPOS ,1355, ,SANTA
ES |Vitoria Moraes CECILIA - 29043260
Hospital da Santa Casa de Misericordia de Belo |AV FRANCISCO SALES ,1111, ,SANTA
MG |Belo Horizonte |Horizonte EFIGENIA - 30150221
AV ALFREDO BALENA ,110, ,STA EFIGENIA -
MG |Belo Horizonte [Hospital das Clinicas da UFMG 30130100
Hospital do Cancer de Muriaé/Fundagao AVENIDA CRISTIANO FERREIRA VARELLA
MG [Belo Horizonte |Cristiano Varella ,555 , ,UNIVERSITARIO - 36888233
Hospital Dr. Hélio Angotti/Associagdo de GOVERNADOR VALADARES ,640, ,FABRICIO -
MG |Juiz de Fora Combate ao Cancer do Brasil Central 38065065
RUA BARAO DE JUIZ DE FORA ,88 , ,SANTOS
MG |Juiz de Fora Hospital Dr. Jodo Felicio S/A ANJOS - 36062410
Hospital Luxemburgo/Associagdo dos Amigos  |JOAQUIM CANDIDO FILHO ,91,
MG [Muriaé do Hospital Mario Penna ,LUXEMBURGO - 30380420
RUA BARAO DE JUIZ DE FORA ,88 , ,SANTOS
MG |Uberaba IBG SAUDE ANJOS - 36062410
SUDESTE RJ [Niterdi Hospital Geral de Bonsucesso LONDRES ,616 , , BONSUCESSO - 21041000 20
RUA MAGE ,326 , ,PENHA CIRCULAR -
RJ |Rio de Janeiro [Hospital Mario Kroeff 21020130
RJ |Rio de Janeiro |Hospital Municipal Oréncio de Freitas MACHADO ,S/N, ,BARRETO - 24111000
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de |RUA DO EQUADOR ,831, ,SANTO CRISTO -
RJ |Rio de Janeiro |Cancer Il 20220410
Hospital GRAACC Instituto de Oncologia RUA PEDRO DE TOLEDO ,572, \VILA
SP [Araraquara Pediatrica IOP CLEMENTINO - 04039001
AVENIDA DOUTOR BERNARDINO DE CAMPOS
SP |Marilia Hospital Santo Anténio Santos ,47 , VILA BELMIRO - 11065910
Hospital Sao Paulo Hospital de Ensino da NAPOLEAO DE BARROS ,715, ,VL
SP |Santos UNIFESP CLEMENTINA - 04024002
RUA DR PROSPERO CECILIO COIMBRA ,80,
SP |Sao Paulo Hospital Universitario de Marilia ,JARDIM SAO GABRIEL - 17525160
RUA DR CESARIO MOTA JUNIOR ,112, ,VILA
SP |Sao Paulo Instituto do Cancer Arnaldo Vieira de Carvalho |BUARQUE - 01221020
AV JOSE BONIFACIO ,794 , ,CENTRO -
SP [Séao Paulo Santa Casa de Araraquara 14801150
Santa Casa de Sao Paulo Hospital Central SGo [RUA DR CESARIO MOTA JUNIOR ,112, ,VILA
SP |Sao Paulo Paulo BUARQUE - 01221020
Campina Hospital Angelina Caron/Sociedade Hospitalar |RODOVIA DO CAQUI,1150 , , ARACATUBA -
PR |Grande do Sul [Angelina Caron 83434286
Hospital Infantil Pequeno Principe/Associagéo
Hospitalar de Protecéo a Infancia Dr. Raul
PR |Curitiba Carneiro IGUACU ,1472 , , AGUA VERDE - 80240031
RUA PEDRO RAMIRES DE MELLO ,361,
PR [Curitiba Hospital Policlinica Pato Branco AS ,CENTRO - 85501250
Hospital Santa Casal/lrmandade da Santa Casa |PRACA RUI BARBOSA ,245, ,CENTRO -
PR |Londrina de Misericérdia de Curitiba 80010030
RUA LUCILLA BALLALAI ,212, . JARDIM
PR |Pato Branco Instituto de Cancer de Londrina PETROPOLIS - 86015520
PR |Umuarama UOPECCAN - Filial Umuarama PARANA ,7592 , ,ZONA Il - 87502000
RUA CATARINO ANDREATTA ,155, ,VILA
RS |Bagé Associagao Hospitalar Vila Nova NOVA - 91750040
SUL AV THEODOMIRO PORTO DA FONSECA ,799 , 15
RS |ljui Hospital Centenario ,FIAO - 93020645
Hospital da Associagdo Hospital de Caridade de |AV DAVID JOSE MARTINS ,152, ,CENTRO -
RS |Porto Alegre ljui 98700000
RS [Rio Grande Hospital Universitario de Santa Maria AV RORAIMA ,1000 , ,CAMOBI - 97105900
DOUTOR FRANCISCO TIMM ,656 , ,CENTRO -
RS |Santa Maria Hospital Vida Saude 98780803
RUA GOMES CARNEIRO ,1350, ,CENTRO -
RS |Santa Rosa Santa Casa de Caridade de Bagé 96400130
RS |Séo Leopoldo |Santa Casa do Rio Grande GENERAL OSORIO ,625, ,CENTRO - 96200400
SC |Florianépolis Hospital Carmela Dutra IRMA BENWARDA ,208 , ,CENTRO - 88015270
AVENIDA GETULIO VARGAS ,238, ,CENTRO -
SC |Joinville Hospital Municipal Sdo José 89202000

Total Geral

80




1.

APENDICE VIII

Condicoes de Garantia do Equipamento Médico Hospitalar

CONDIGOES DE GARANTIA E ASSISTENCIA TECNICA

1.1. DAS CONDICOES GERAIS

1.1.1. A Garantia compreende todas as intervencgdes técnicas necessarias para o
funcionamento da solu¢gdo TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA, bem como suas
partes, pecas, acessorios e equipamentos detalhados no descritivo técnico, nas
condicbes previstas nas especificacbes técnicas do equipamento, normas,
legislagcbes e condicbes deste edital (Apéndice IV -Especificagdes Técnicas do
Equipamento).

1.1.2.A Contratada devera realizar manutenc¢des nos materiais e equipamentos até o
final da garantia de aquisicdo que sdo de 36 meses, incluindo manutencdo
corretiva com substituicdo de pecas, caso necessario, € manutenc¢do preventiva
conforme recomendacdo do fabricante, calibragdo e teste de seguranca elétrica,
entre outros procedimentos, quando aplicavel.

1.1.3. A garantia sera prestada com vistas a manter os equipamentos fornecidos em
perfeitas condi¢Ges de uso, sem qualquer 6nus ou custo adicional para o
Contratante.

1.1.3.1. A garantia compreenderd a cobertura de todas as despesas de viagens,
hospedagem e transporte de pessoal da CONTRATADA.

1.1.4.0 fornecedor devera apresentar a relacdo dos pontos de atendimento (endereco
e telefone), organizados em ordem de Estados e Municipios, que comprovem,
até a assinatura do contrato, a sua capacidade de assisténcia técnica durante o
periodo de garantia, nos prazos previstos neste anexo.

1.1.5.Para os equipamentos, entende-se por perfeito funcionamento quando, apds
atendimento, os equipamentos estiverem operacionais conforme exigido pelo
Termo de Referéncia, e as demais funcionalidades idénticas as das instaladas em
fabrica.

1.1.6.A Garantia devera ser integral, incluindo m3do de obra, partes, pecgas e acessdrios
(consumiveis ou ndo) pelo periodo de 36 (trinta e seis) meses, para os
equipamentos e seus periféricos, a contar da assinatura do Termo de
Recebimento Definitivo Do EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR e testes de
aceitagdo, conforme regulamentado na Resolugdo — RDC ANVISA n2 665 de 2022
e resolucdo RDC ANVISA n2 509 de 2021.

1.1.6.1. As pecas substituidas no periodo da garantia de 36 (trinta e seis) meses
deverdo ser novas e originais do fabricante ou recondicionadas pelo préprio
fabricante, que apresentem padrdes de qualidade e desempenho iguais ou
superiores aos das pecas utilizadas na fabricacdo do equipamento, sem 6nus
adicionais ao CONTRATANTE.

1.1.6.2. As partes, pecas e acessorios substituidos durante o periodo de garantia
permanecerdo cobertos pela garantia até o término da vigéncia do Termo de
Garantia, sem prorrogacgao além do prazo originalmente pactuado.

1.1.6.3. Fica a CONTRATADA responsavel por vicios ou defeitos de fabricacdo ou
desgaste anormal dos equipamentos e pegas, pelo prazo de 36 (trinta e seis)



meses, obrigando-se a reparar o dano e substituir as pegas que se fizerem
necessarias, sem nenhum 6nus para a contratante.

1.1.6.4. Serd de responsabilidade da Contratada o custeio com transporte e
guarda dos produtos, quando retirados para conserto em oficina
especializada.

1.1.7.Caso o prazo da garantia oferecida pelo fabricante seja inferior ao estabelecido
nesta cldusula, o fornecedor devera complementar a garantia do bem ofertado
pelo periodo restante.

1.1.8.No periodo de garantia é admitida a troca de equipamentos defeituosos por
outros iguais ou de tecnologia superior, desde que aprovado pela CONTRATANTE.

1.1.9. ACONTRATADA deverd realizar atualizagdes mandatdrias e sem custos de versao
dos softwares (sistema de controle, sistema operacional e drivers) durante todo o
periodo de garantia.

1.1.10. A CONTRATADA devera garantir que os equipamentos e softwares, estejam
livres de defeitos por um periodo de 36 (trinta e seis) meses a partir da data de
recebimento definitivo dos equipamentos e corrigir os defeitos, sem custos de
partes, pecas, acessorios, software, viagens ou horas técnicas de trabalho.

1.1.11. Todas as partes, pecas, acessorios e equipamentos detalhados no descritivo
técnico e que compde a solugdo estardo sujeitas ao mesmo periodo de garantia
de 36 (trinta e seis) meses aqui determinado, desde que ndo tenham sido objeto
de vandalismo, depredac¢do ou mal uso.

1.1.11.1. E de responsabilidade da CONTRATADA comprovar e demonstrar, por
meio de relatdrio técnico, emitido por profissional qualificado com o devido
registro no Conselho de Classe competente, que o equipamento foi objeto
de vandalismo, depredacdo ou mal uso. O relatdério deve, no minimo, conter
fotos, ensaios e testes realizados para identificagao do defeito, causas dos
defeitos apresentados e o nome completo do(s) profissional(is) que
elaboraram o documento. Uma cdpia fisica, datada e assinada deve ser
encaminhada para o CONTRATANTE, que poderda contestar o relatério nas
ocasides em que julgar pertinente.

1.1.12. A CONTRATADA devera garantir a disponibilidade de pecas de reposicao,
acessorios, insumos e servigo de reparo ao equipamento ofertado por um periodo
minimo de 10 (dez) anos a partir da assinatura do Termo de Recebimento.

1.1.13. Em até 10 (dez) dias uteis antes do término de vigéncia da garantia, a
CONTRATADA deverd realizar revisdo geral no equipamento com testes de
desempenho, calibragdes e emissdo de Relatdrio Técnico Final (RTF) contendo, no
minimo, as seguintes informacdes:

1.1.13.1. Identificacdo do equipamento (marca, modelo, nimero de série ou ID);

1.1.13.2. Relagdo dos testes de desempenho realizados, bem como seus
resultados, além da avaliacdo da conformidade dos resultados;

1.1.13.3. Situacdo das pegas de maior valor agregado do equipamento, e
recomendacdes sobre servigos necessarios a manutencao das condigdes
técnico-operacionais do equipamento conforme estabelecidas em fabrica;

1.1.13.4. lLaudo de calibragdo do equipamento contendo os parametros
avaliados, os testes realizados e a conformidade com as recomendacgdes do
fabricante;

1.1.13.5. As atualizagdes de software ou de hardware e qualquer hardware
associado que se encontram instaladas no equipamento.



1.1.14. A CONTRATADA, em até 10 (dez) dias Uteis anteriores ao término da garantia,
deverd apresentar uma declaracdo, datada e assinada por profissional com
competéncia para tal, garantindo que as atualiza¢des de software ou de hardware
e qualquer hardware associado sdao as mais atuais disponibilizadas pelo fabricante,
relacionando as versdes atuais e as instaladas no EQUIPAMENTO MEDICO-
HOSPITALAR, sob pena de execugdo de atualizagdes apds o término da garantia do
equipamento.

1.1.15. Ao término da garantia, deverd ser fornecido, ao CONTRATANTE, um relatério
técnico conforme disposices da ABNT NBR 15943:2011, em arquivo eletronico
em formato editavel (.DOC e .XLS) com todos os chamados técnicos realizados no
periodo, juntamente com um relatdrio analitico (com as informagbes citadas
acima) e sintético (estatistica por tipo de atendimento e relacdo de pendéncias)
por Hospital.

1.2. DA ASSISTENCIA TECNICA DURANTE A VIGENCIA DA GARANTIA
1.2.1. Plano de Gestdo da Manutengdo (PGM):
1.2.1.1. A CONTRATADA devera apresentar o relatdrio técnico, PGM, de cada
equipamento em até 30 (trinta) corridos dias antes da conclusdo do teste de
aceitacdo do equipamento, tendo considerado em sua elaboracdo todas as
condicdes de contorno necessarias a sua execucao.
1.2.1.2. Deverdo ser entregues 2 (duas) vias fisicas, datadas e assinadas, com
rubricas pelo(s) profissional(is) qualificado(s) responsavel(is) pela
elaboracdo em todas as paginas, e uma via em meio eletrénico, com arquivos
editaveis em extensdo DOC, DWG e XLS.
1.2.1.3. O Hospital confirmard em até 15 (quinze) dias corridos de seu
recebimento e formalizara a CONTRATADA sua aprovagao.
1.2.1.4. O PGM deverd contemplar, qualificagdo necessaria aos profissionais
para execu¢do dos procedimentos, ferramental a ser utilizado em cada
procedimento, pegas, componentes e consumiveis a ser utilizado em cada
procedimento.
1.2.1.4.1. A relagdo de itens que exijam substituicdo com periodicidade
predeterminada pelo fabricante e inerentes ao funcionamento do
equipamento dentro de suas caracteristicas técnicas e operacionais.
1.2.1.4.2. No minimo, as seguintes interveng¢des deverdo constar no PGM:
a. Limpeza interna e externa do equipamento, com ferramental,
insumo e equipe propria;
b. Revisdo de todos os cabos, fios, conectores, interruptores e
verificacdo de mau contato em todos os plugues;
c. Atualizagao de software e sistemas;
d. Revisdo do funcionamento e ajuste de parametros aos seus valores
nominais, segundo protocolo de revisdo do fabricante, encaminhando
os relatorios para o fiscal do contrato;
e. Calibracdo em intervalos programados com fornecimento de laudos
técnicos com rastreabilidade dos equipamentos utilizados;
f. Verificacdo de amassados, rachaduras ou falhas na integridade fisica
do gabinete.
1.2.1.4.3. As revisoes do funcionamento e ajustes de parametros;
1.2.1.4.4. As calibragGes previstas pelo fabricante.



1.2.2. Das Intervencgdes Técnicas

1.2.2.1. A CONTRATADA devera executar fielmente as especificagcbes contidas
no Apéndice IV do Termo de Referéncia com zelo e diligéncia, obedecendo
as especificacdes e recomendacbes aceitas pela boa técnica, normas e
legislacao referente ao servigo.

1.2.2.2. Todo equipamento, componente ou peca que precisar ser removido
para conserto em oficina externa, necessitard da prévia autorizacdo do
Setor/Unidade de Engenharia Clinica ou Setor/Unidade de Infraestrutura,
guando a Engenharia Clinica estiver vinculada a este, serd gerado um
protocolo para acompanhamento.

1.2.2.3. A CONTRATADA devera colar etiqueta indelével de forma visivel no
equipamento com a data de conclusdao do Atendimento Técnico, devendo
estar expressa a garantia do equipamento.

1.2.2.4. A CONTRATADA serd a Unica responsavel por todo e qualquer contato
com seus fornecedores ou terceiros credenciados para encaminhamento e
solucdo de quaisquer Chamados Técnicos, inclusive para os equipamentos
complementares.

1.2.2.5. A CONTRATADA devera garantir que os profissionais da Assisténcia
Técnica sdo qualificados e possuem os treinamentos para prestacao dos
servigos, conforme preconizado pelo fabricante.

1.2.2.5.1. O profissional contratado deverd estar devidamente
identificado por meio de cracha e uniforme da prestadora do servico.

1.2.2.6. O técnico da CONTRATADA devera, obrigatoriamente, se apresentar ao
responsavel do Setor/Unidade de Engenharia Clinica ou Setor/Unidade de
Infraestrutura, quando a Engenharia Clinica estiver vinculada a este, antes
do inicio de quaisquer trabalhos, para acompanhamento dos servicos a
serem realizados.

1.2.2.7. Os trabalhos programados devem ser realizados em periodos
predeterminados e previamente acordados entre CONTRATADA e o
Hospital.

1.2.2.8. Sempre que realizado suporte de garantia técnica, deverao ser
apresentados relatérios com informagdes sobre os servigos executados,
sobre anormalidades e falhas eventualmente observadas nos materiais
e/ou equipamentos.

1.2.2.9. Todas as atividades referentes a Assisténcia Técnica deverdo ser
registradas em Relatdrio Técnico, que devera ser entregue em duas vias a
CONTRATANTE, devendo constar no minimo de:

1.2.2.9.1. Data e horario do Chamado Técnico, do Atendimento Técnico,
da execucdo do servico e da efetiva liberacdo do equipamento;

1.2.2.9.2. Local no qual a assisténcia técnica foi acionada;

1.2.2.9.3. Nomes dos responsaveis pelo chamado, pelo atendimento e

pela comprovacdo do restabelecimento de funcionamento, com as
assinaturas de todos;

1.2.2.9.4. Descricdo do(s) equipamento(s) envolvido(s), inclusive com
modelo, nimero de série e outros codigos identificadores;



1.2.2.9.5. Descricdo da(s) anormalidade(s) observada(s) no equipamento
e na infraestrutura da instalacdo, bem como todas as recomendacdes
para a operagdo do equipamento;
1.2.2.9.6. Tarefas pendentes para a conclusdo do servico e respectivos
prazos;
1.2.2.9.7. Providéncias tomadas e reparos efetuados, relagdo das partes,
pecas e acessorios substituidos ou reparados, descricdo dos servicos
executados, versdo do software atualizada, parametros calibrados ou
aferidos;
1.2.2.9.8. Valor unitario (em moeda brasileira) de cada peca/servico e
tempo despendido para o atendimento;
1.2.2.9.9. Confirmacdo da instalacdo de novo lacre por parte do técnico do
atendimento, devidamente assinada pelo responsdvel pelos
equipamentos.
1.2.2.10. A CONTRATADA serd responsavel pela retirada e descarte dos materiais
e residuos gerados durante a intervencdo técnica do equipamento,
atendendo a leis vigentes e sob supervisdo do Setor/Unidade de Engenharia
Clinica da CONTRATANTE.
1.2.2.11. A CONTRATADA deve garantir abertura do Chamado Técnico 24 (vinte e
quatro) horas por dia e 7 (sete) dias por semana;
1.2.2.12. A CONTRATADA deve garantir Atendimento Técnico remoto em até 4
(quatro) horas corridas apds a abertura do Chamado Técnico e presencial em
até 48 (vinte e quatro) horas corridas apds abertura do Chamado Técnico.
1.2.2.13. Devera ser assegurada disponibilidade igual ou superior a 95% para o
EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR ofertado e igual ou superior a 90%
para os demais equipamentos que compdem a soluc¢do.
1.2.2.14. A disponibilidade serd calculada durante a vigéncia do Termo de
Garantia (abaixo).
1.2.2.15. A CONTRATANTE utilizard controle préprio para calculo da
disponibilidade dos equipamentos.
1.2.2.16. A CONTRATADA devera possuir sistema de monitoramento de
disponibilidade do EQUIPAMENTO.
1.2.2.17. O -equipamento devera possibilitar o monitoramento de sua
disponibilidade pela CONTRATANTE.
1.2.2.18. O PGM elaborado pela CONTRATADA e disponibilizado a CONTRATANTE
deve assegurar que a disponibilidade de 90% seja atingida, quando
executado na integra, mesmo que por terceiros com capacitagdo técnica
qualificada apds o periodo de garantia.
1.2.2.19. A disponibilidade, para fins de aplicacio de IMR, sera calculada
considerando a relagdo percentual entre o efetivo periodo de tempo em que
o equipamento esteve em condi¢Oes operacionais e seguras, e o periodo de
tempo analisado.
1.2.2.20. Sera considerado equipamento indisponivel o somatdrio, dentro do
periodo analisado, dos Tempos de Reparo do equipamento. Assim, serdo
descontadas do total de tempo analisado, as horas de indisponibilidade do
equipamento, para calculo do percentual de disponibilidade.
1.2.2.21. Adisponibilidade sera calculada considerando o hordrio de atendimento
estipulado no contrato.



1.2.2.22. O tempo transcorrido entre a parada do equipamento e a realizagdao do
Chamado técnico pela CONTRATANTE nao sera considerado no calculo da
disponibilidade.

1.2.2.23. Para fins de calculo da disponibilidade n3ao serdo consideradas as
paradas programadas para manutencdo preventiva e atualizacbes de
software, bem como as paradas relacionadas com terceiros e fora da
governabilidade da CONTRATADA, como por exemplo, a interrupgao no
suprimento de energia elétrica ou danos ao equipamento causado por
negligéncia, impericia ou imprudéncia dos usuarios.

1.2.2.24. Acada3 (trés) meses, durante o periodo de garantia, devera ser apurada
a disponibilidade média do trimestre.

1.2.2.25. Sera considerado o acréscimo de 15 (quinze) dias de garantia para o
equipamento cuja disponibilidade no trimestre ficar abaixo da meta
estabelecida.

1.2.2.26. No caso dessa disponibilidade apurada ficar 10% abaixo da meta
estabelecida, ou seja, 85% para a Solu¢do do EQUIPAMENTO MEDICO-
HOSPITALAR ofertados, sera acrescido em 30 (trinta) dias a garantia.

1.2.2.27. Uma vez notificado, o Contratado realizara a reparacdo ou substituicdo
dos bens que apresentarem vicio ou defeito no prazo de até 5 (cinco) dias
Uteis, contados a partir da data de retirada do equipamento das
dependéncias da Administra¢do pelo Contratado ou pela assisténcia técnica
autorizada.

1.2.2.28. 0 prazo indicado no subitem anterior, durante seu transcurso, podera
ser prorrogado uma Unica vez, por igual periodo, mediante solicitagdo escrita
e justificada do Contratado, aceita pelo Contratante.

1.2.3. Das AtualizacGes de Software e Hardware

1.2.3.1. A CONTRATADA devera fornecer o software e atualizagdes para os
equipamentos, sem nenhum custo adicional, durante o periodo de garantia.
As atualizagdes deverdo incluir todas as placas de circuito ou outras pecas
necessarias se o software for adicionado para corrigir problemas da versao
existente;

1.2.3.2. Atualizagbes, sistemas, softwares ou acessorios que adicionam novas
capacidades ou parametros para a o Equipamento Médico-Hospitalar,
devem ser disponibilizados para o servigo de salde com desconto de 30% do
preco de lista do menor prego nacional por um periodo de 120 (cento e vinte)
meses contados apds a assinatura do Termo de Recebimento Definitivo do
Equipamento Médico-Hospitalar.

1.2.3.3. A CONTRATADA deverda agendar qualquer instalagdo de atualizagdo de
software para o periodo de menor impacto sobre as atividades de assisténcia
a saude relacionadas com o equipamento e deve obter aprovacdo prévia do
cronograma pelo Hospital.

1.2.3.4. Todas as atualizacbes de software ou de hardware e de qualquer
hardware associado de apoio devem ser levados ao conhecimento do servigo
de saude no prazo de 60 (sessenta) dias de seu lancamento pela
CONTRATADA.



PRAZOS DE GARANTIA DAS PECAS ESPECIAIS

2.1. A CONTRATADA deverd apresentar documentagdo que comprove a vida util do
seguinte componente:
2.1.1.Pecas especiais, sendo essas pecas as de maior valor agregado e de maior
criticidade, tais como: Tubo de RX, detectores, radiador do tudo de RX, entre
outros.

OBRIGAGOES ESPECIFICAS

3.1. A CONTRATADA devera prestar todas as condi¢Oes estabelecidas no presente anexo,
quais sejam, garantias, manutengdes, documentacgdes, notificagdes de risco ou recalls,
prestacdo de treinamentos, transporte, armazenamento, entrega dos produtos e
servigcos nos conformes do cronograma estabelecido, instalagdo e realizacdo dos testes
de aceitacdo do fabricante, sob pena de ressarcir o CONTRATANTE em todas as
despesas com a contratacdo de produtos ou servicos de terceiros que venham a ser
necessarios em razao do ndo cumprimento das obrigacdes pela CONTRATADA, sem
prejuizo de outras obrigacGes e san¢Ges previstas no Termo de Referéncia.



MODELO DE TERMO DE GARANTIA

1. IDENTIFICAGAO DO HOSPITAL
CNPJ Denominag¢ao conforme contido no Cartdo do CNPJ
Enderecgo
Municipio CEP UF
DDD Telefone E-mail

Unidade Gestora (UASG)




2.

IDENTIFICAGAO DO FORNECEDOR

3. DA VIGENCIA DA GARANTIA

3.1

3.2.

3.3.

O presente Termo de Garantia tem vigéncia de 36 (trinta e seis) meses, a contar da data
de Assinatura do Termo de Recebimento Definitivo do Equipamento Médico-
Hospitalar: Tomdgrafo Computadorizado de 64 Canais/128 cortes, bem como suas
partes, pecas, acessdrios e equipamentos detalhados no descritivo técnico. A garantia
possui cobertura integral de mao de obra, partes, pecas e acessorios (consumiveis ou
nao).

A garantia extingue-se automaticamente ao término dos prazos mencionados neste
termo. Caso sejam efetuadas intervencdes técnicas por terceiros no equipamento ou
equipamentos complementares sem consentimento expresso da CONTRATADA.

O reparo ou a substituicdo de parte do equipamento ndo prorroga nem interrompe o
prazo da garantia definido neste instrumento, salvo os casos de descumprimento do
percentual de disponibilidade do equipamento, conforme definido no Termo de
Referéncia que originou esta contratacao.

4. ESCOPO DA GARANTIA
4.1. A Garantia compreende todas as intervengdes técnicas necessdrias para o

funcionamento do Tomégrafo Computadorizado de 64 Canais/128 cortes, suas partes,

pecas, acessorios e equipamentos detalhados no descritivo técnico nas condicGes
CNPJ Denominacao conforme contido no Cartdao do CNPJ
Enderego
Municipio CEP UF
DDD Telefone E-mail
Nome do Representante CPF

4.2.

previstas nas especificagdes técnicas do equipamento, normas, legislagdes e condigbes
deste Edital. Para os equipamentos, entende-se por perfeito funcionamento quando,
apods atendimento, os equipamentos estiverem operacionais conforme exigido pelo
Termo de Referéncia, e as demais funcionalidades idénticas as das instaladas em
fabrica.

O presente Termo de Garantia ndo exclui materiais de consumo, sujeitos a desgastes
naturais ou de deterioragbes tais como: produtos quimicos, pilhas secas,
acumuladores, cabos de paciente em geral, bulbos e lampadas, pegas de borracha ou




4.3.

plastico de protecdo, membranas, filtros de ar, radiadores, monitores, escovas e
carvao, dentre outros, quando aplicaveis.
Estdo excluidos desse Termo de Garantia os defeitos ou danos decorrentes de:
a) Caso fortuito ou for¢ca maior;
b) Uso inadequado do equipamento;
c) Negligéncia ou impericia, vandalismo ou imprudéncia;
d) Infecgbes por malware (software malicioso, tais como worm ou virus de
computador, que danifica computadores);
e) Indenizagdo por lucros cessantes, danos materiais, danos morais e acidentes
pessoais.

5. DAS CONDICOES GERAIS

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

Durante a vigéncia do Termo de Garantia, todos os equipamentos e acessorios de
outras marcas, fornecidos pela CONTRATADA, serdo de sua responsabilidade.
A CONTRATADA mantera assisténcia técnica permanente, prestada por equipe
especializada, apta a atuar em todo o territério nacional, a fim de possibilitar a
CONTRATANTE operar com os equipamentos fornecidos sempre nas melhores
condicdes de funcionamento.
Durante a vigéncia do Termo de Garantia, a CONTRATADA devera realizar as visitas
decorrentes de chamados técnicos sem 6nus ao CONTRATANTE.
As pecas substituidas no periodo da garantia de 36 (trinta e seis) meses deverdo ser
novas e originais do fabricante ou recondicionadas pelo prdéprio fabricante, que
apresentem padrdes de qualidade e desempenho iguais ou superiores aos das pecas
utilizadas na fabrica¢do do equipamento, sem 6nus adicionais ao CONTRATANTE.
Fica a CONTRATADA responsavel por vicios ou defeitos de fabricacdo ou desgaste
anormal dos equipamentos e pecas, pelo prazo de 36 (trinta e seis) meses, obrigando-
se a reparar o dano e substituir as pecas que se fizerem necessarias, sem nenhum 6nus
ao Hospital beneficidrio da aquisicdo resultante dessa aquisicao.
Para efeito de cumprimento da garantia, quando da instalagdo dos equipamentos, a
empresa CONTRATADA deverd utilizar METODO DE LACRE OU OUTRO EXPEDIENTE que
garanta a identificacdo da violagdo dos equipamentos durante o prazo de garantia,
obrigando-se a efetuar a troca a cada atendimento ao equipamento. Toda operagao de
lacre do equipamento, devera ser identificada na ordem de servico, ou documento
equivalente, da empresa responsavel pela instalagdo/manutencdo do equipamento,
com a assinatura datada do responsavel pela unidade beneficiada, identificado no
documento. Cdpias desses documentos devem ser entregues aos responsaveis do
CONTRATANTE e da CONTRATADA no ato da assinatura.
No periodo de garantia é admitida a troca de equipamentos defeituosos por outros
iguais ou de tecnologia superior, desde que aprovado pela CONTRATANTE.
A CONTRATADA deverd realizar atualizagdes mandatérias e sem custos de versdo dos
softwares (sistema de controle, sistema operacional e drivers) durante todo o periodo
de garantia.
5.8.1.A CONTRATADA, em até 10 (dez) dias uteis anteriores ao término da garantia,
devera apresentar uma declaracdo, datada e assinada por profissional com
competéncia para tal, garantindo que as atualiza¢des de software ou de hardware
e de qualquer hardware associado sdo as mais atuais disponibilizadas pelo



fabricante, relacionando as versGes atuais e as instaladas no Tomoégrafo
Computadorizado de 64 Canais/128 cortes, sob pena de execucdo de atualizacbes
apods o término da garantia do equipamento.

5.9. Em até 10 (dez) dias uteis antes do término de vigéncia da garantia, a CONTRATADA
deverd realizar revisdao geral no equipamento com testes de desempenho, calibracdes
e emissdo de Relatério Técnico Final (RTF) contendo, no minimo, as seguintes
informacgdes:
a) ldentificacdo do equipamento (marca, modelo, nimero de série ou ID);

b) Relacdo dos testes de desempenho realizados; resultados e avaliacdo da
conformidade dos resultados;

c)  Situacdo das pecas de maior valor agregado do equipamento, e recomendagdes
sobre servigcos necessarios a manutencao das condicbes técnico-operacionais do
equipamento conforme estabelecidas em fabrica;

d) Laudo de calibragdo do equipamento contendo os parametros avaliados, os testes
realizados e a conformidade com as recomendacgdes do fabricante;

e) As atualizacGes de software ou de hardware e qualquer hardware associado que
se encontram instaladas no equipamento.

5.10. Ao término da garantia, devera ser fornecido, ao CONTRATANTE, um relatério
técnico conforme disposicdes da ABNT NBR 15943:2011, em arquivo eletronico em
formato editavel (.DOC e .XLS) com todos os chamados técnicos realizados no periodo,
juntamente com um relatério analitico (com as informacGes citadas acima) e sintético
(estatistica por tipo de atendimento e relagdo de pendéncias) por Hospital.

5.11. Durante a vigéncia da garantia, a CONTRATADA devera garantir:

5.11.1. A CONTRATADA deve garantir abertura do Chamado Técnico 24 (vinte e quatro)
horas por dia e 7 (sete) dias por semana;

5.11.2. A CONTRATADA deve garantir Atendimento Técnico remoto em até 4 (quatro)
horas apds a abertura do Chamado Técnico e presencial em até 48 (vinte e quatro)
horas apds abertura do Chamado Técnico.

5.12. Devera ser assegurada disponibilidade igual ou superior a 95% para o
EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR ofertado e igual ou superior a 90% para 0s
demais equipamentos que compdem a solugao.

5.13. A cada 3 (trés) meses, durante o periodo de garantia, deverd ser apurada a
disponibilidade média do trimestre.

5.14. Serd considerado o acréscimo de 15 (quinze) dias de garantia para o
equipamento cuja disponibilidade no trimestre ficar abaixo da meta estabelecida.
5.15. No caso dessa disponibilidade apurada ficar 10% abaixo da meta estabelecida,
ou seja, 85% para a Solucdo de Tomdgrafo Computadorizado de 64 Canais/128 cortes

ofertada, sera acrescido em 30 (trinta) dias a garantia.

5.16. AtualizagBes, sistemas, softwares ou acessdrios que adicionam novas
capacidades ou parametros para a Solucdo de Tomdgrafo Computadorizado de 64
Canais/128 cortes devem ser disponibilizados para o servigo de saiide com desconto de
30% do prego de lista do menor preco nacional por um periodo de 120 (cento e vinte)
meses contados apds a assinatura do Termo De Recebimento Definitivo do
Equipamento Médico-Hospitalar: Tomdgrafo Computadorizado de 64 Canais/128
cortes.



5.17. Todas as atualiza¢gdes de software ou de hardware e de qualquer hardware
associado de apoio devem ser levados ao conhecimento do servigo de saude no prazo
de 60 dias de seu langamento pela CONTRATADA.

LOCAL E DATA

Representante legal/Cargo
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ANEXO Il
MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS
PREGAO N@

ITEM PRODUTO QUANTIDADE | UNIDADE | VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
OFERTADA C/FRETE C/FRETE

ICMS= % - R$

COFINS= % - R$

PIS= % - R$

PRAZOS

DE VALIDADE DA PROPOSTA:
PARA ENTREGA DO PRODUTO:
LOCAL DA ENTREGA:
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DADOS RELACIONADOS COM O PRODUTO

PRAZO DE VALIDADE:

TEMPERATURA DE ARMAZENAGEM:

Quantidade de Unidades por Embalagem Primaria;

Quantidade de embalagens primarias por embalagem secundaria:

A. Peso bruto da embalagem secundaria;
B. Medidas da embalagem secundéria: Comprimento x Largura x Altura (C x L x A);

C. Quantidade de embalagens secundarias por embalagem terciaria (embalagem de transporte).

PROPOSTA
DATA:
ASS. REPRES. LEGAL DA EMPRESA:

FABRICANTE ATENCAO: Todos os dados indicados neste modelo devem constar da proposta.
NOME:
ENDERECO:
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MINISTERIO DA SAUDE
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ANEXO Il
ATA DE REGISTRO DE PRECOS
N2 ... 12025

A UNIAO, por intermédio do Departamento de Logistica em Salide da Secretaria Executiva
do Ministério da Saude, com sede em Brasilia-DF, inscrita no CNPJ sob o n°
00.394.544/0008-51, neste ato representado por seu Diretor, XXXXXXXXXXXXXXXXXX,
em conformidade com a Portaria n® XXXX, de XX/XX/XXXX, publicada no Diario Oficial da
Unido n°® XX, de XX/XX/2025, considerando o julgamento da licitagcdo na modalidade de
pregao, na forma eletrénica, para REGISTRO DE PRECOS n° ....... /2025, publicada no ......
de ..... /...../12025, processo administrativo n.° ........ , RESOLVE registrar os precos da(s)
empresa(s) indicada(s) e qualificada(s) nesta ATA, de acordo com a classificacao por ela(s)
alcancada(s) e na(s) quantidade(s) cotada(s), atendendo as condi¢des previstas no Edital
de licitacao, sujeitando-se as partes as normas constantes na Lei n® 14.133, de 1° de abril
de 2021, no Decreto n.° 11.462, de 31 de marco de 2023, e em conformidade com as
disposicdes a seguir:

1. DO OBJETO

1.1. A presente Ata tem por objeto o registro de precos para a eventual contratacéo de
........ , especificado(s) no(s) item(ns).......... do .......... Termo de Referéncia, anexo ...... do
edital de Licitacdo n° .......... /2025 que € parte integrante desta Ata, assim como as
propostas cujos prec¢os tenham sido registrados, independentemente de transcrigéo.

2. DOS PRECOS, ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

2.1. O preco registrado, as especificacdes do objeto, as quantidades minimas e maximas
de cada item, fornecedor(es) e as demais condi¢des ofertadas na(s) proposta(s) sao as que
seguem:



ﬁ% %

@

-
MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

Item
do
TR

Fornecedor (raz&o social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)

X |Especificagéo

Marca
(se exigida
no edital)

Modelo
(se exigido
no edital)

Unidade

Quantidade

Maxima

Quantidade

Minima

Valor
Un

Prazo garantia

ou validade

2.2. A listagem do cadastro de reserva referente ao presente registro de precos consta
como anexo a esta Ata, quando houver.

3.  ORGAO(S) GERENCIADOR E PARTICIPANTE(S)

3.1. O o6rgéo gerenciador sera o Ministério da Saude.

3.2. Na&o ha 6rgéos e publicas participantes do registro de precos.

4. DA ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PRECOS

4.1. Durante a vigéncia da ata, os 6rgdos e as entidades da Administracdo Publica
federal, estadual, distrital e municipal que n&do participaram do procedimento de IRP
poderdo aderir & ata de registro de precos na condicdo de ndo participantes, observados
0S seguintes requisitos:

4.1.1.

4.1.2.

e

4.1.3.

Apresentacdo de justificativa da vantagem da ades&o, inclusive em
situacBes de provavel desabastecimento ou descontinuidade de servi¢o publico;

Demonstracéo de que os valores registrados estdo compativeis com 0s
valores praticados pelo mercado na forma do art. 23 da Lei n® 14.133, de 2021,

Consulta e aceitacéo prévias do 6rgao ou da entidade gerenciadora e
do fornecedor.

4.2. A autorizacdo do 6rgdo ou entidade gerenciadora apenas sera realizada apos a
aceitacao da adesao pelo fornecedor.

4.2.1.

O é4rgédo ou entidade gerenciadora podera rejeitar adesdes caso elas
possam acarretar prejuizo a execug¢do de seus proprios contratos ou a sua
capacidade de gerenciamento.
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4.3. ApoOs a autorizagdo do 6rgédo ou da entidade gerenciadora, o 6rgédo ou entidade ndo
participante devera efetivar a aquisicdo ou a contratacdo solicitada em até noventa dias,
observado o prazo de vigéncia da ata.

4.4. O prazo de que trata o subitem anterior, relativo a efetivacdo da contratacdo, podera
ser prorrogado excepcionalmente, mediante solicitacdo do 6rgdo ou da entidade nao
participante aceita pelo 6rgdo ou pela entidade gerenciadora, desde que respeitado o limite
temporal de vigéncia da ata de registro de precos.

4.5. 0O 6rgao ou a entidade podera aderir a item da ata de registro de precos da qual seja
integrante, na qualidade de néo participante, para aqueles itens para 0s quais néo tenha
guantitativo registrado, observados os requisitos do item 4.1.

DOS LIMITES DAS ADESOES

4.6. As aquisicdes ou contratacfes adicionais ndo poderdo exceder, por 6rgdo ou
entidade, a 50% (cinquenta por cento) dos quantitativos dos itens do instrumento
convocatorio registrados na ata de registro de precos para o gerenciador e para 0sS
participantes.

4.7. O quantitativo decorrente das adesdes ndo podera exceder, na totalidade, ao dobro
do quantitativo de cada item registrado na ata de registro de precos para o gerenciador e
0s participantes, independentemente do niumero de 6rgaos ou entidades néo participantes
que aderirem a ata de registro de precos.

4.8. Para aquisicdo emergencial de medicamentos e material de consumo médico-
hospitalar por 6rgédos e entidades da Administracdo Publica federal, estadual, distrital e
municipal, a adeséo a ata de registro de precos gerenciada pelo Ministério da Saude nao
estara sujeita ao limite previsto no item 4.7.

4.9. A adesdo a ata de registro de precos por 6rgdos e entidades da Administracédo
Plblica estadual, distrital e municipal podera ser exigida para fins de transferéncias
voluntarias, ndo ficando sujeita ao limite de que trata o item 4.7, desde que seja destinada
a execucao descentralizada de programa ou projeto federal e comprovada a
compatibilidade dos precos registrados com os valores praticados no mercado na forma do
art. 23 da Lei n® 14.133, de 2021.

4.10. E vedado efetuar acréscimos nos quantitativos fixados na ata de registro de precos.

5. VALIDADE, FORMALIZACAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS E
CADASTRO RESERVA

5.1. A validade da Ata de Registro de Precos sera de 1 (um) ano, contado a partir do
primeiro dia util subsequente a data de divulgacdo no PNCP, podendo ser prorrogada por
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igual periodo, mediante a anuéncia do fornecedor, desde que comprovado 0 preco
vantajoso.

5.1.1. O contrato decorrente da ata de registro de precos tera sua vigéncia
estabelecida no proprio instrumento contratual e observara no momento da
contratacdo e a cada exercicio financeiro a disponibilidade de créditos
orcamentarios, bem como a previsao no plano plurianual, quando ultrapassar 1
(um) exercicio financeiro.

5.1.2.  Na formalizacéo do contrato ou do instrumento substituto devera haver
a indicacao da disponibilidade dos créditos orcamentarios respectivos.

5.1.3. Em caso de prorrogacdo da ata, podera ser renovado o quantitativo
originalmente registrado.

5.2. A contratacdo com os fornecedores registrados na ata sera formalizada pelo 6rgao
ou pela entidade interessada por intermédio de instrumento contratual, emisséo de nota de
empenho de despesa, autorizacdo de compra ou outro instrumento habil, conforme o art.
95 da Lei n° 14.133, de 2021.

5.2.1. O instrumento contratual de que trata o item 5.2 devera ser assinado
no prazo de validade da ata de registro de precos.

5.3. Os contratos decorrentes do sistema de registro de precos poderdo ser alterados,
observado o art. 124 da Lei n°® 14.133, de 2021.

5.4. Apoés a homologacédo da licitagcdo deverdo ser observadas as seguintes condi¢cdes
para formalizac&o da ata de registro de precos:

5.4.1. Seréo registrados na ata 0s pre¢os e 0s quantitativos do adjudicatario,
devendo ser observada a possibilidade de o licitante oferecer ou ndo proposta
em quantitativo inferior ao maximo previsto no edital e se obrigar nos limites dela;

5.4.2.  Seraincluido na ata, na forma de anexo, o registro dos licitantes ou dos
fornecedores que:

5.4.2.1. Aceitarem cotar 0s bens, as obras ou 0s servicos com precos
iguais aos do adjudicatario, observada a classificacédo da licitacao; e

5.4.2.2. Mantiverem sua proposta original.

5.4.3. Sera respeitada, nas contratacbes, a ordem de classificacdo dos
licitantes ou dos fornecedores registrados na ata.

5.5. O registro a que se refere o item 5.4.2 tem por objetivo a formacgéo de cadastro de
reserva para o caso de impossibilidade de atendimento pelo signatario da ata.
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5.6. Para fins da ordem de classificacdo, os licitantes ou fornecedores que aceitarem
reduzir suas propostas para o preco do adjudicatario antecederédo aqueles que mantiverem
sua proposta original.

5.7. A habilitagédo dos licitantes que compordo o cadastro de reserva a que se refere o
item 5.4.2 somente sera efetuada quando houver necessidade de contratacao dos licitantes
remanescentes, nas seguintes hipoteses:

5.7.1. Quando o licitante vencedor ndo assinar a ata de registro de precos, no
prazo e nas condicfes estabelecidos no edital e

5.7.2.  Quando houver o cancelamento do registro do licitante ou do registro
de precos nas hipéteses previstas no item 9.

5.8. O preco registrado com indicacdo dos licitantes e fornecedores sera divulgado no
PNCP e ficar& disponibilizado durante a vigéncia da ata de registro de precos.

5.9. Apos a homologacéo da licitacao, o licitante mais bem classificado sera convocado
para assinar a ata de registro de precos, no prazo e nas condi¢des estabelecidos no edital
de licitagdo, sob pena de decair o direito, sem prejuizo das sancdes previstas na Lei n°
14.133, de 2021.

5.9.1. O prazo de convocacao podera ser prorrogado 1 (uma) vez, por igual
periodo, mediante solicitacdo do licitante, desde que apresentada dentro do
prazo, devidamente justificada, e que a justificativa seja aceita pela
Administragao.

5.10. A ata de registro de precos serd assinada por meio de assinatura digital e
disponibilizada no Sistema de Registro de Precos.

5.11. Quando o convocado ndo assinar a ata de registro de precos no prazo e nas
condi¢cBes estabelecidos no edital, e observado o disposto no item 5.7, observando o item
5.7 e subitens, fica facultado a Administracdo convocar os licitantes remanescentes do
cadastro de reserva, na ordem de classificacdo, para fazé-lo em igual prazo e nas
condi¢cBes propostas pelo primeiro classificado.

5.12. Na hipotese de nenhum dos licitantes que trata o item 5.4.2.1, aceitar a contratacao
nos termos do item anterior, a Administracéo, observados o valor estimado e sua eventual
atualizag&o nos termos do edital, podera:

5.12.1. Convocar para negociacdo os demais licitantes ou fornecedores
remanescentes cujos prec¢os foram registrados sem reducéo, observada a ordem
de classificacdo, com vistas a obtencdo de preco melhor, mesmo que acima do
preco do adjudicatario; ou
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5.12.2. Adjudicar e firmar o contrato nas condi¢cdes ofertadas pelos licitantes
ou fornecedores remanescentes, atendida a ordem classificatéria, quando
frustrada a negociacdo de melhor condicéo.

5.13. A existéncia de precos registrados implicara compromisso de fornecimento nas
condicBes estabelecidas, mas ndo obrigard a Administracdo a contratar, facultada a
realizacdo de licitacdo especifica para a aquisicdo pretendida, desde que devidamente
justificada.

6. ALTERACAO OU ATUALIZACAO DOS PRECOS REGISTRADOS

6.1. Os precos registrados poderdo ser alterados ou atualizados em decorréncia de
eventual reducédo dos precos praticados no mercado ou de fato que eleve o custo dos bens,
das obras ou dos servicos registrados, nas seguintes situagoes:

6.1.1. Em caso de forca maior, caso fortuito ou fato do principe ou em
decorréncia de fatos imprevisiveis ou previsiveis de consequéncias
incalculaveis, que inviabilizem a execucédo da ata tal como pactuada, nos termos
da alinea “d” do inciso Il do caput do art. 124 da Lei n°® 14.133, de 2021;

6.1.2. Em caso de criagdo, alteracdo ou extincdo de quaisquer tributos ou
encargos legais ou a superveniéncia de disposicdes legais, com comprovada
repercussao sobre 0s precos registrados;

6.1.3. Na hipdtese de previsdo no edital de clausula de reajustamento ou
repactuacao sobre os precos registrados, nos termos da Lei n°® 14.133, de 2021.

6.1.3.1. No caso do reajustamento, devera ser respeitada a contagem da
anualidade e o indice previstos para a contratacao;

6.1.3.2. No caso da repactuacédo, podera ser a pedido do interessado,
conforme critérios definidos para a contratacéo.

7. NEGOCIACAO DE PRECOS REGISTRADOS

7.1. Na hipdtese de o preco registrado tornar-se superior ao prec¢o praticado no mercado
por motivo superveniente, o 6rgédo ou entidade gerenciadora convocara o fornecedor para
negociar a reducéo do preco registrado.

7.1.1. Caso nao aceite reduzir seu preco aos valores praticados pelo
mercado, o fornecedor sera liberado do compromisso assumido quanto ao item
registrado, sem aplicacao de penalidades administrativas.
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7.1.2.  Na hipotese prevista no item anterior, 0 gerenciador convocara 0s
fornecedores do cadastro de reserva, na ordem de classificagéo, para verificar
se aceitam reduzir seus precos aos valores de mercado e ndo convocara 0s
licitantes ou fornecedores que tiveram seu registro cancelado.

7.1.3. Se nao obtiver éxito nas negociacbes, 0 06Orgdo ou entidade
gerenciadora procedera ao cancelamento da ata de registro de precos, adotando
as medidas cabiveis para obtencéo de contratacdo mais vantajosa.

7.1.4. Na hipotese de reducéo do preco registrado, o gerenciador comunicara
aos orgaos e as entidades que tiverem firmado contratos decorrentes da ata de
registro de precos para que avaliem a conveniéncia e a oportunidade de
diligenciarem negociacdo com vistas a alteragdo contratual, observado o
disposto no art. 124 da Lei n® 14.133, de 2021.

Na hipétese de o preco de mercado tornar-se superior ao preco registrado e o

fornecedor ndo poder cumprir as obrigacdes estabelecidas na ata, sera facultado ao
fornecedor requerer ao gerenciador a alteracdo do preco registrado, mediante
comprovacdo de fato superveniente que supostamente o impossibilite de cumprir o
compromisso.

7.2.1. Neste caso, o fornecedor encaminhara, juntamente com o pedido de
alteracdo, a documentacdo comprobatoria ou a planilha de custos que
demonstre a inviabilidade do preco registrado em relacdo as condicbes
inicialmente pactuadas.

7.2.2.  Nao hipétese de ndo comprovacao da existéncia de fato superveniente
gue inviabilize o preco registrado, o pedido sera indeferido pelo 6rgdo ou
entidade gerenciadora e o fornecedor devera cumprir as obrigacdes
estabelecidas na ata, sob pena de cancelamento do seu registro, nos termos do
item 9.1., sem prejuizo das san¢des previstas na Lei n°® 14.133, de 2021, e na
legislacdo aplicavel.

7.2.3.  Na hipotese de cancelamento do registro do fornecedor, nos termos do
item anterior, o gerenciador convocara os fornecedores do cadastro de reserva,
na ordem de classificacdo, para verificar se aceitam manter seus pregos
registrados, observado o disposto no item 5.7.

7.2.4. Se ndo obtiver éxito nas negociacdes, o0 6rgdo ou entidade
gerenciadora procederd ao cancelamento da ata de registro de pregos, nos
termos do item 9.4., e adotara as medidas cabiveis para a obtencdo da
contratacdo mais vantajosa.
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7.2.5. Na hipétese de comprovacdo da majoracdo do preco de mercado que
inviabilize o prego registrado, conforme previsto no item 7.2 e no item 7.2.1, o
6rgao ou entidade gerenciadora atualizara o preco registrado, de acordo com a
realidade dos valores praticados pelo mercado.

7.2.6. O O6rgdo ou entidade gerenciadora comunicard aos 0rgdos e as
entidades que tiverem firmado contratos decorrentes da ata de registro de precos
sobre a efetiva alteracdo do preco registrado, para que avaliem a necessidade
de alteracdo contratual, observado o disposto no art. 124 da Lei n° 14.133, de
2021.

8. REMANEJAMENTO DAS QUANTIDADES REGISTRADAS NA ATA DE
REGISTRO DE PRECOS

8.1. As guantidades previstas para o0s itens com precos registrados nas atas de registro
de precos poderdo ser remanejadas pelo 6rgao ou entidade gerenciadora entre 0os 6rgaos
ou as entidades participantes e ndo participantes do registro de precos.

8.2. O remanejamento somente podera ser feito:

8.2.1. De 6rgéo ou entidade participante para 6rgdo ou entidade participante;
ou

8.2.2. De 6rgdo ou entidade participante para O6rgdo ou entidade nao
participante.

8.3. O 6rgao ou entidade gerenciadora que tiver estimado as quantidades que pretende
contratar sera considerado participante para efeito do remanejamento.

8.4. Na hipdtese de remanejamento de 6rgdo ou entidade participante para érgédo ou
entidade néo participante, serdo observados os limites previstos no art. 32 do Decreto n°
11.462, de 2023.

8.5. Competira ao 6rgdo ou a entidade gerenciadora autorizar 0 remanejamento
solicitado, com a redugdo do quantitativo inicialmente informado pelo 6rgdo ou pela
entidade participante, desde que haja prévia anuéncia do 6rgéao ou da entidade que sofrer
reducdo dos quantitativos informados.

8.6. Caso o remanejamento seja feito entre 6rgaos ou entidades dos Estados, do Distrito
Federal ou de Municipios distintos, cabera ao fornecedor beneficiario da ata de registro de
precos, observadas as condicbes nela estabelecidas, optar pela aceitagdo ou nao do
fornecimento decorrente do remanejamento dos itens.
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8.7. Na hipdtese da compra centralizada, ndo havendo indicagdo pelo 6rgdo ou pela
entidade gerenciadora, dos quantitativos dos participantes da compra centralizada, nos
termos do item 8.3, a distribuicdo das quantidades para a execugdo descentralizada sera
por meio do remanejamento.

9. CANCELAMENTO DO REGISTRO DO LICITANTE VENCEDOR E DOS PRECOS
REGISTRADOS

9.1. O registro do fornecedor sera cancelado pelo gerenciador, quando o fornecedor:

9.1.1. Descumprir as condicbes da ata de registro de pregos, sem motivo
justificado;

9.1.2. Nao retirar a nota de empenho, no prazo estabelecido pela
Administracdo sem justificativa razoavel;

9.1.3. Nao aceitar manter seu preco registrado, na hipotese prevista no artigo
27, 8 2°, do Decreto n® 11.462, de 2023; ou

9.1.4.  Sofrer sancao prevista nos incisos Il ou IV do caput do art. 156 da Lei
n° 14.133, de 2021.

9.1.4.1. Na hipotese de aplicacdo de sancao prevista nos incisos Ill ou
IV do caput do art. 156 da Lei n°® 14.133, de 2021, caso a penalidade
aplicada ao fornecedor néo ultrapasse o prazo de vigéncia da ata de
registro de precos, podera o 6rgdo ou a entidade gerenciadora podera,
mediante decisdo fundamentada, decidir pela manutencao do registro de
precos, vedadas contratacfes derivadas da ata enquanto perdurarem 0s
efeitos da sancéo.

9.2. O cancelamento de registros nas hipoteses previstas no item 9.1 sera formalizado
por despacho do 6rgdo ou da entidade gerenciadora, garantidos os principios do
contraditério e da ampla defesa.

9.3. Na hipotese de cancelamento do registro do fornecedor, o 6rgdo ou a entidade
gerenciadora podera convocar os licitantes que compdem o cadastro de reserva, observada
a ordem de classificacao.

9.4. O cancelamento dos precos registrados podera ser realizado pelo gerenciador, em
determinada ata de registro de precos, total ou parcialmente, nas seguintes hipéteses,
desde que devidamente comprovadas e justificadas:

9.4.1. Porrazéo de interesse publico;

9.4.2. A pedido do fornecedor, decorrente de caso fortuito ou for¢ga maior; ou
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9.4.3. Se nao houver éxito nas negociacdes, nas hipéteses em que o prego
de mercado tornar-se superior ou inferior ao preco registrado, nos termos do
artigos 26, 8 3% e 27, § 4°, ambos do Decreto n° 11.462, de 2023.

10. DAS PENALIDADES

10.1. O descumprimento da Ata de Registro de Precos ensejara aplicacéo das penalidades
estabelecidas no edital.

10.1.1. As sanc¢fes também se aplicam aos integrantes do cadastro de reserva
no registro de precos que, convocados, hdo honrarem o compromisso assumido
injustificadamente apds terem assinado a ata.

10.2. E da competéncia do gerenciador a aplicacdo das penalidades decorrentes do
descumprimento do pactuado nesta ata de registro de preco (art. 7°, inc. X1V, do Decreto
n° 11.462, de 2023), exceto nas hipoteses em que o descumprimento disser respeito as
contratacdes dos 6rgdos ou entidade participante, caso no qual cabera ao respectivo érgao
participante a aplicacédo da penalidade (art. 8°, inc. IX, do Decreto n° 11.462, de 2023).

10.3. O 6rgéo ou entidade participante deverd comunicar ao 6rgdo gerenciador qualquer
das ocorréncias previstas no item 9.1, dada a necessidade de instauracéo de procedimento
para cancelamento do registro do fornecedor.

11. CONDICOES GERAIS

11.1. As condi¢cOes gerais de execucao do objeto, tais como os prazos para entrega e
recebimento, as obrigac6es da Administracdo e do fornecedor registrado, penalidades e
demais condi¢cdes do ajuste, encontram-se definidos no Termo de Referéncia, anexo ao
edital.

Para firmeza e validade do pactuado, a presente Ata, depois de lida juntamente como o0s
Apéndices, e achada em ordem, vai assinada eletronicamente pelas partes e encaminhada
copia aos demais Orgaos participantes (se houver).

Local e data

Assinaturas

Representante legal do érgéo gerenciador e representante(s) legal(is) do(s) fornecedor(s)
registrado(s)

Pagina 12126



-
MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

APENDICE | DA ARP

QUADRO DE CADASTRO DE RESERVA

Seguindo a ordem de classificacdo, segue relacéo de fornecedores que aceitaram cotar 0os

itens com prec¢os iguais ao adjudicatério:

ltem
do Fornecedor (raz&o social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
TR
Marca Modelo . . .
. . . . Quantidade | Quantidade | Valor | Prazo garantia
X |Especificacdo | (se exigida | (se exigido |Unidade L. L. .
) ) Maxima Minima un ou validade
no edital) | no edital)

Seguindo a ordem de classificacédo, segue relacdo de fornecedores que mantiveram sua

proposta original:

Item
do Fornecedor (razéo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
TR
Mar Model . . .
e a ca odgg . Quantidade | Quantidade | Valor | Prazo garantia
X |Especificacéo | (se exigida | (se exigido |Unidade . . :
) A Maxima Minima un ou validade
no edital) | no edital)
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APENDICE Il DA ARP

QUADRO DE REGISTRO DE PRECOS

ITEM | DESCRICAO

UNIDADE DE
MEDIDA

QUANTIDADE
MAXIMA
ANUAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

Pregao:
Empresa:
CNPJ:
Endereco:
Cidade:
CEP:
Telefone:

E-mail:
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APENDICE Ill DA ARP

PLANILHA DA ARP

Tabela contendo os limites de quantidade para 6rgaos néo participantes:

ITEM

PRODUTO

QUANTITATIVO DO
ORGAO GERENCIADOR
E PARTICIPANTES

QUANTITATIVO
MAXIMO DOS
ORGAOS NAO

PARTICIPANTES

QUANTITATIVO
MAXIMO PARA
CADA ORGAO NAO
PARTICIPANTE
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ANEXO IV

MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A UNIAO,
POR INTERMEDIO DO DEPARTAMENTO DE
LOGISTICA EM SAUDE DA SECRETARIA
EXECUTIVA DO MINISTERIO DA SAUDE, E A
EMPRESA , NA FORMA
ABAIXO.

A UNIAO por intermédio do Departamento de Logistica em Saude da Secretaria Executiva
do Ministério da Saude, inscrita no CNPJ sob o n° 00.394.544/0008-51, com sede em
Brasilia — DF, neste ato representada por seu Diretor, XXXXXXXXXX, em conformidade
com a Portaria n® XXXXXXX, publicada no Diario Oficial da Unido n.c XXXXXXXXX,
doravante denominada CONTRATANTE, e de outro lado a empresa
XXXXXXXXXXXXXXX, com sede em XXXXXXXXXX, inscrita no CNPJ sob o n°
XXXXXXXXXXXXX, doravante denominado CONTRATADA, neste ato representada por
seu procurador XXXXXXXXXXXXX, de acordo com o constante no Processo SEI n® xxx e
em observancia as disposicoes da Lei n® 14.133, de 1° de abril de 2021, e demais legislacdo
aplicavel, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato, decorrente do Pregao
Eletrénico n. .../2025, mediante as clausulas e condi¢des a seguir enunciadas.

1. CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

1.1. O objeto do presente instrumento é a contratacdo de .............c..ccc.ee.e. , has condigdes
estabelecidas no Termo de Referéncia.

1.2. Objeto da contratagao:

UNIDADE

ITEM | ESPECIFICACAO | CATMAT DE QUANTIDADE VALOR
UNITARIO
MEDIDA
1
2

1.3. Vinculam esta contratacdo, independentemente de transcri¢ao:

Pagina 16|26


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm

MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE

1.3.1. O Termo de Referéncia;

1.3.2. O Edital da Licitagé&o;

1.3.3. A Proposta do contratado;

1.3.4. Eventuais anexos dos documentos supracitados.
1.4. O cronograma de entrega:

QUANTITATIVO
(XXXXXXX)

ITEM | PARCELA PRAZO MAXIMO DE ENTREGA (ATE)

2. CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA E PRORROGACAO

2.1. O prazo de vigéncia da contratacdo € de 1 (um) ano contado do(a) assinatura do
contrato, na forma do artigo 105 da Lei n® 14.133, de 2021.

2.1.1. O prazo de vigéncia ser4d automaticamente prorrogado,
independentemente de termo aditivo, quando o objeto ndo for concluido no
periodo firmado acima, ressalvadas as providéncias cabiveis no caso de culpa
do contratado, previstas neste instrumento.

3. CLAUSULA TERCEIRA — MODELOS DE EXECUCAO E GESTAO CONTRATUAIS

3.1. O regime de execucédo contratual, os modelos de gestao e de execucdo, assim como
os prazos e condicdes de conclusao, entrega, observacgao e recebimento do objeto constam
no Termo de Referéncia, anexo a este Contrato.

4. CLAUSULA QUARTA — SUBCONTRATACAO

4.1. Asregras sobre a subcontratacéo do objeto s&o aquelas estabelecidas no Termo de
Referéncia, anexo a este Contrato.

5. CLAUSULA QUINTA - PRECO

5.1. O valor total da contratacéo € de R$.......... ()

5.2.  No valor acima estdo incluidas todas as despesas ordinarias diretas e indiretas
decorrentes da execucdo do objeto, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais,
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trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais incidentes, taxa de administragédo, frete,
seguro e outros necessarios ao cumprimento integral do objeto da contratagéo.

5.3. O valor acima é meramente estimativo, de forma que os pagamentos devidos ao
contratado dependerao dos quantitativos efetivamente fornecidos.

6. CLAUSULA SEXTA - PAGAMENTO

6.1. O prazo para pagamento ao contratado e demais condi¢cdes a ele referentes
encontram-se definidos no Termo de Referéncia, anexo a este Contrato.

7. CLAUSULA SETIMA - REAJUSTE

7.1. Os precos inicialmente contratados séo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano
contado da data do orcamento estimado, em __/ / (DD/MM/AAAA). (Data da pesquisa
gue fixa o preco de referéncia do orcamento estimado)

7.2. As demais condicGes para o reajustamento dos precos sao aquelas definidas no
Termo de Referéncia, anexo a este Contrato.

8. CLAUSULA OITAVA - OBRIGACOES DO CONTRATANTE

8.1. S&o obrigacbes do Contratante:

8.1.1. Exigir o cumprimento de todas as obrigacbes assumidas pelo
Contratado, de acordo com o contrato e seus anexos;

8.1.2. Receber o objeto no prazo e condi¢Bes estabelecidas no Termo de
Referéncia;

8.1.3. Notificar o CONTRATADO, por escrito, sobre vicios, defeitos
incorrecdes, imperfei¢des, falhas ou irregularidades verificadas na execucédo do
objeto contratual, fixando prazo para que seja substituido, reparado ou corrigido,
total ou parcialmente, as suas expensas, certificando-se de que as solu¢des por
ele propostas sejam as mais adequadas;

8.1.4. Acompanhar e fiscalizar a execugao do contrato e o cumprimento das
obrigacdes pelo Contratado;

8.1.5. Efetuar o pagamento ao Contratado do valor correspondente ao
fornecimento do objeto, no prazo, forma e condi¢des estabelecidos no presente
Contrato e no Termo de Referéncia.

8.1.6.  Aplicar ao Contratado as sancdes previstas na lei e neste Contrato;
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8.1.7.  Cientificar o érgdo de representacao judicial da Advocacia-Geral da
Unido para adog¢do das medidas cabiveis quando do descumprimento de
obrigacdes pelo Contratado;

8.1.8.  Explicitamente emitir decisdo sobre todas as solicitagbes e
reclamacdes relacionadas a execucdo do presente Contrato, ressalvados os
requerimentos manifestamente impertinentes, meramente protelatérios ou de
nenhum interesse para a boa execucéo do ajuste.

8.1.9. A Administracdo tera o prazo de 30 (trinta) dias, a contar da data do
protocolo do requerimento para decidir, admitida a prorrogacdo motivada, por
igual periodo.

8.1.10. Responder eventuais pedidos de reestabelecimento do equilibrio
econdmico-financeiro feitos pelo contratado no prazo méaximo de 30 (trinta) dias.

8.1.11. Notificar os emitentes das garantias quanto ao inicio de processo
administrativo para apuracédo de descumprimento de clausulas contratuais.

8.1.12. A Administracdo nao responderd por quaisquer coOmpromissos
assumidos pelo Contratado com terceiros, ainda que vinculados a execuc¢ao do
contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de
ato do Contratado, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

9. CLAUSULA NONA - OBRIGACOES DO CONTRATADO

9.1. O Contratado deve cumprir todas as obrigacfes constantes deste Contrato e em
seus anexos, assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execucao do objeto, observando, ainda, as obrigagbes a seguir dispostas:

9.1.1. Entregar o objeto em perfeitas condi¢cdes, conforme especificacoes,
prazo e local constantes no Termo de Referéncia e seus anexos, acompanhado
da respectiva nota fiscal de venda, na qual constardo as indicacdes referentes
ao: nome comercial, marca, fabricante, procedéncia, numero do lote, quantidade
por lote, prazo de validade; nimero do empenho, além do nome e endereco do
local de entrega,;

9.1.2. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de
acordo com o Codigo de Defesa do Consumidor (Lei n°® 8.078, de 1990);

9.1.3. Comunicar ao contratante, com pelo menos 15 (quinze) dias de
antecedéncia da data da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento
do prazo previsto, com a devida comprovacao;
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9.1.4. Atender as determinacgfes regulares emitidas pelo fiscal ou gestor do
contrato ou autoridade superior (art. 137, I, da Lei n.° 14.133, de 2021) e prestar
todo esclarecimento ou informacao por eles solicitados;

9.1.5. Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas,
no total ou em parte, no prazo fixado pelo fiscal do contrato, os bens nos quais
se verificarem vicios, defeitos ou incorrecdes resultantes da execucdo ou dos
materiais empregados;

9.1.6. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes da execucdo do
objeto, bem como por todo e qualguer dano causado a Administracdo ou
terceiros, nédo reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o
acompanhamento da execucao contratual pelo contratante, que ficara autorizado
a descontar dos pagamentos devidos ou da garantia, caso exigida, o valor
correspondente aos danos sofridos;

9.1.7. Quando nao for possivel a verificacdo da regularidade no Sistema de
Cadastro de Fornecedores — SICAF, o contratado devera entregar ao setor
responsavel pela fiscalizacdo do contrato, junto com a Nota Fiscal para fins de
pagamento, 0s seguintes documentos:

9.1.7.1. Prova de regularidade relativa a Seguridade Social;
9.1.7.2. Certidao conjunta relativa aos tributos federais e a Divida Ativa
da Uniao;

9.1.7.3. Certiddes que comprovem a regularidade perante a Fazenda
Estadual ou Distrital do domicilio ou sede do contratado;

9.1.7.4. Certiddo de Regularidade do FGTS — CRF; e
9.1.7.5. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT.

9.1.8. Responsabilizar-se pelo cumprimento de todas as obrigacoes
trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributarias, fiscais, comerciais e as demais
previstas em legislacdo especifica, cuja inadimpléncia n&o transfere a
responsabilidade ao contratante e ndo podera onerar o objeto do contrato;

9.1.9. Comunicar ao Fiscal do contrato tempestivamente, observada a
urgéncia da situacao, qualquer ocorréncia anormal ou acidente que se verifique
no local da execucdo do objeto contratual, ndo ultrapassando o prazo de 24
(vinte e quatro) horas;

9.1.10. Paralisar, por determinacgéo do contratante, qualquer atividade que n&o
esteja sendo executada de acordo com a boa técnica ou que ponha em risco a
seguranca de pessoas ou bens de terceiros.
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9.1.11. Manter durante toda a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as
obrigacdes assumidas, todas as condi¢des exigidas para habilitacdo na licitacéo;

9.1.12. Cumprir, durante todo o periodo de execucédo do contrato, a reserva de
cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia, para reabilitado da
Previdéncia Social ou para aprendiz, bem como as reservas de cargos previstas
na legislacéo (art. 116, da Lei n.° 14.133, de 2021);

9.1.13. Comprovar a reserva de cargos a que se refere a clausula acima, no
prazo fixado pelo fiscal do contrato, com a indicacdo dos empregados que
preencheram as referidas vagas (art. 116, paragrafo unico, da Lei n.° 14.133, de
2021);

9.1.14. Guardar sigilo sobre todas as informacdes obtidas em decorréncia do
cumprimento do contrato;

9.1.15. Arcar com o Onus decorrente de eventual equivoco no
dimensionamento dos quantitativos de sua proposta, inclusive quanto aos custos
variaveis decorrentes de fatores futuros e incertos, devendo complementa-los,
caso 0 previsto inicialmente em sua proposta ndo seja satisfatorio para o
atendimento do objeto da contratacéo, exceto quando ocorrer algum dos eventos
arrolados no art. 124, 11, d, da Lei n® 14.133, de 2021.

9.1.16. Cumprir, além dos postulados legais vigentes de ambito federal,
estadual ou municipal, as normas de seguranca do contratante;

9.1.17. Responsabilizar-se por todas as despesas decorrentes da producéo,
fornecimento e entrega do objeto contratado inclusive aquelas de embalagens e
eventuais perdas e/ou danos, bem como de seguro;

9.1.18. Facultar a CONTRATANTE amplo acesso as instalacbes da
CONTRATADA, a qualquer tempo, em horario comercial ou outro definido de
comum acordo, para fins de verificacdo quanto a fabricacdo ao armazenamento
e ao controle de qualidade do objeto contratado;

9.1.19. Respeitar os precos maximos estabelecidos nas normas de regéncia
de contratacdes publicas federais;

9.1.19.1. O descumprimento das regras supramencionadas pode ensejar
a fiscalizacdo do Tribunal de Contas da Unido e, ap0s o devido processo
legal, gerar as seguintes consequéncias: assinatura de prazo para a
adocdo das medidas necessarias ao exato cumprimento da lei, nos termos
do art. 71, inciso IX, da Constituicdo; ou condenacéo dos agentes publicos
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responsaveis e da empresa contratada ao pagamento dos prejuizos ao
erario, caso verificada a ocorréncia de superfaturamento por sobre preco
na execugao do contrato

10. CLAUSULA DECIMA- OBRIGACOES PERTINENTES A LGPD

10.1. As partes deverdao cumprir a Lein®13.709, de 2018 (LGPD), quanto a todos os dados
pessoais a que tenham acesso em razdo do certame ou do contrato administrativo que
eventualmente venha a ser firmado, a partir da apresentacao da proposta no procedimento
de contratacdo, independentemente de declaracdo ou de aceitacdo expressa.

10.2. Os dados obtidos somente poderéo ser utilizados para as finalidades que justificaram
seu acesso e de acordo com a boa-fé e com os principios do art. 6° da LGPD.

10.3. E vedado o compartilhamento com terceiros dos dados obtidos fora das hipoteses
permitidas em Lei.

10.4. A Administracédo devera ser informada no prazo de 5 (cinco) dias Uteis sobre todos
0s contratos de suboperacdo firmados ou que venham a ser celebrados pelo
CONTRATADO.

10.5. Terminado o tratamento dos dados nos termos do art. 15 da LGPD, é dever do
CONTRATADO elimina-los, com excecdo das hipéteses do art. 16 da LGPD, incluindo
aquelas em que houver necessidade de guarda de documentacdo para fins de
comprovacdo do cumprimento de obrigacdes leg ais ou contratuais e somente enquanto
nao prescritas essas obrigacdes.

10.6. E dever do CONTRATADO orientar e treinar seus empregados sobre os deveres,
requisitos e responsabilidades decorrentes da LGPD.

10.7. O CONTRATADO devera exigir de SUBOPERADORES e SUBCONTRATADOS o
cumprimento dos deveres da presente clausula, permanecendo integralmente responsavel
por garantir sua observancia.

10.8. O CONTRATANTE podera realizar diligéncia para aferir o cumprimento dessa
clausula, devendo o CONTRATADO atender prontamente eventuais pedidos de
comprovacéao formulados.

10.9. O CONTRATADO devera prestar, no prazo fixado pelo CONTRATANTE, prorrogavel
justificadamente, quaisquer informagdes acerca dos dados pessoais para cumprimento da
LGPD, inclusive quanto a eventual descarte realizado.

10.10.Bancos de dados formados a partir de contratos administrativos, notadamente
aqueles que se proponham a armazenar dados pessoais, devem ser mantidos em ambiente
virtual controlado, com registro individual rastreavel de tratamentos realizados (LGPD, art.
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37), com cada acesso, data, horario e registro da finalidade, para efeito de
responsabilizacdo, em caso de eventuais omissdes, desvios ou abusos.

10.10.1. Os referidos bancos de dados devem ser desenvolvidos em formato
interoperavel, a fim de garantir a reutilizacdo desses dados pela Administracao
nas hipoteses previstas na LGPD.

10.11. O contrato esta sujeito a ser alterado nos procedimentos pertinentes ao tratamento
de dados pessoais, quando indicado pela autoridade competente, em especial a ANPD por
meio de opinides técnicas ou recomendacdes, editadas na forma da LGPD.

10.12.Os contratos e convénios de que trata o 8§ 1° do art. 26 da LGPD deverado ser
comunicados a autoridade nacional.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — GARANTIA DE EXECUCAO

QUANDO FOR SEGURO GARANTIA:

11.1. A contratacdo conta com garantia de execucdo, nos moldes do art. 96 da Lei n°
14.133, de 2021, na modalidade seguro-garantia, em valor correspondente a R$ XXXXX,
correspondente a 5% (cinco por cento) do valor total do contrato.

11.2. As demais condicdes para a prestacdo de garantia, sdo aquelas definidas no Termo
de Referéncia, anexo a este Contrato.

QUANTO FOR CARTA FIANCA / CAUCAO / TITULO:

11.3. O contratado apresentara, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, prorrogaveis por
igual periodo, a critério do contratante, contado da assinatura do contrato, comprovante de
prestacdo de garantia, podendo optar por caugdo em dinheiro ou titulos da divida publica
ou, ainda, pela fianca bancaria, em valor correspondente a R$ XXXXX, correspondente a
5% (cinco por cento) do valor total do contrato.

11.4. As demais condicdes para a prestacdo de garantia, sdo aquelas definidas no Termo
de Referéncia, anexo a este Contrato.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

12.1. As regras acerca de infracfes e sancfes administrativas referentes a execucao do
contrato sao aquelas definidas no Termo de Referéncia, anexo a este Contrato.
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13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA EXTINCAO CONTRATUAL

13.1. O contrato sera extinto quando cumpridas as obrigacdes de ambas as partes, ainda
gue isso ocorra antes do prazo estipulado para tanto.

13.2. Se as obriga¢bes ndo forem cumpridas no prazo estipulado, a vigéncia ficara
prorrogada até a conclusdo do objeto, caso em que devera a Administragdo providenciar a
readequacéo do cronograma fixado para o contrato.

13.2.1. Quando a nao conclusao do contrato referida no item anterior decorrer
de culpa do contratado:
a) Ficara ele constituido em mora, sendo-lhe aplicaveis as respectivas
san¢des administrativas; e
b) Podera a Administracdo optar pela extingao do contrato e, nesse caso,
adotara as medidas admitidas em lei para a continuidade da execucéo
contratual.

13.3. O contrato podera ser extinto antes de cumpridas as obrigacdes nele
estipuladas, ou antes do prazo nele fixado, por algum dos motivos previstos no artigo
137 da Lei n® 14.133, de 2021, bem como amigavelmente, assegurados o contraditério
e a ampla defesa.

13.4. Nesta hipotese, aplicam-se também os artigos 138 e 139 da mesma Lei.

13.5. A alteracdo social ou a modificacao da finalidade ou da estrutura da empresa
ndo ensejara a extingdo se nao restringir sua capacidade de concluir o contrato.

13.6. Se a operacao implicar mudanca da pessoa juridica contratada, devera ser
formalizado termo aditivo para alteragéo subjetiva.

13.7. O termo de extin¢do, sempre que possivel, sera precedido:

13.7.1. Do balanco dos eventos contratuais jA cumpridos ou parcialmente
cumpridos;

13.7.2. Darelacdo dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;
13.7.3. Das indenizac¢des e multas.

13.8. A extincdo do contrato ndo configura Obice para o reconhecimento do
desequilibrio econémico-financeiro, hipétese em que sera concedida indenizagéo por
meio de termo indenizatorio.

13.9. O CONTRATANTE podera ainda:
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13.9.1. nos casos de obrigagdo de pagamento de multa pelo CONTRATADO,
reter a garantia prestada a ser executada, conforme legislacdo que rege a
matéria; e

13.9.2. nos casos em que houver necessidade de ressarcimento de prejuizos
causados a Administracdo, nos termos do inciso 1V do art. 139 da Lei n.° 14.133,
de 2021, reter os eventuais créditos existentes em favor do CONTRATADO
decorrentes do contrato.

13.10. O contrato podera ser extinto caso se constate que 0 CONTRATADO mantém
vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com
dirigente do 6Orgdo ou entidade contratante ou com agente publico que tenha
desempenhado fungao na licitacdo, ou atue na fiscaliza¢do ou na gestao do contrato, ou
gue deles seja conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade,
até o terceiro grau.

14. CLAUSULA DECIMA QUARTA — DOTACAO ORCAMENTARIA

14.1. As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo a conta de recursos
especificos consignados no Orgcamento Geral da Unido deste exercicio, na dotacéo abaixo
discriminada:

Gestao/Unidade: 00001/250005
Fonte de Recursos:
Programa de Trabalho:

Elemento de Despesa:

15. CLAUSULA DECIMA QUINTA — DOS CASOS OMISSOS

15.1. Os casos omissos serdo decididos pelo contratante, segundo as disposicoes
contidas na Lei n° 14.133, de 2021, e demais normas federais aplicaveis e,
subsidiariamente, segundo as disposi¢des contidas na Lei n°® 8.078, de 1990 — Codigo de
Defesa do Consumidor — e normas e principios gerais dos contratos.

16. CLAUSULA DECIMA SEXTA — ALTERACOES

16.1. Eventuais alteracbes contratuais reger-se-ao pela disciplina dos arts. 124 e
sequintes da Lei n® 14.133, de 2021.
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16.2. O contratado é obrigado a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0s
acréscimos ou supressdes que se fizerem necessarios, até o limite de 25% (vinte e cinco
por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

16.3. As supressdes resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderao
exceder o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

16.4. As alteracOes contratuais deverdo ser promovidas mediante celebracdo de termo
aditivo, submetido a prévia aprovacdo da consultoria juridica do contratante, salvo nos
casos de justificada necessidade de antecipacdo de seus efeitos, hipotese em que a
formalizacao do aditivo devera ocorrer no prazo maximo de 1 (um) més (art. 132 da Lei n°
14.133, de 2021).

16.5. Registros que ndo caracterizam alteragdo do contrato podem ser realizados por
simples apostila, dispensada a celebracéo de termo aditivo, na forma do art. 136 da Lei n°
14.133, de 2021.

17. CLAUSULA DECIMA SETIMA — PUBLICACAO

17.1. Incumbira ao contratante divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de
Contratac6es Publicas (PNCP), na forma prevista no art. 94 da Lei 14.133, de 2021, bem
como no respectivo sitio oficial na Internet, em atencgéo ao art. 91, caput, da Lei n.° 14.133,
de 2021, e ao art. 8°, 82° da Lein. 12.527, de 2011, c/c art. 7°, 83°, inciso V, do Decreto n.
7.724, de 2012.

18. CLAUSULA DECIMA OITAVA - FORO

18.1. Ficaeleito o Foro da Justica Federal em Brasilia, Secéo Judiciaria do Distrito Federal,
para dirimir os litigios que decorrerem da execucdo deste Termo de Contrato que néo
puderem ser compostos pela conciliacdo, conforme art. 92, 81°, da Lei n® 14.133/21.

Representante legal do CONTRATANTE

Representante legal do CONTRATADO

TESTEMUNHAS:
1-
2.

Pagina 26|26


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art136
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art136
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art94
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/lei/l12527.htm#art8§2
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2012/decreto/d7724.htm#art7§3
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2012/decreto/d7724.htm#art7§3
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art92§1

