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ATO CONVOCATORIO

COTACAO N2 378/2023

O INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n2 05.997.585.0008/56,
torna publico que no periodo de 03/02/2023 a 07/02/2023, recebera propostas de precos para aquisicdo dos servicos
e/ou produtos constantes constantes na plataforma de compras do INVISA disponivel em
http://invisa.org.br/compras.

1. A presente cotacdo tem por objeto a escolha da proposta mais vantajosa para a AQUISICAO DE DIETA ENTERAL,
para atender a demanda BIMESTRAL do Hospital Regional de Viana/MA, sob gestdo do INVISA, através do Contrato de
Gestdo n2 04/2018/SES, conforme as especificacdes e quantidades constantes na plataforma de compras do INVISA
disponivel em http://invisa.org.br/compras.

2. As propostas de precos deverdo ser enviadas através da plataforma de compras do INVISA no endereco eletrénico
http://invisa.org.br/compras no periodo de 12/04/2023 a 16/04/2023.

3. O setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE — INVISA s6 aceitara cotacdes enviadas pela plataforma.

4. Os fornecedores deverdo realizar cadastro através do enderego eletronico http://invisa.org.br/compras.

5. As empresas proponentes s6 poderao enviar suas cotacdes pela plataforma apds seja realizado o cadastro no

endereco acima e desde que a empresa proponente esteja com toda a documentacdo exigida no certame
ATUALIZADAS.

6. Informagoes e esclarecimentos serdo prestadas pelo telefone (22) 3851-2901 (Setor de Compras) ou através do
e-mail compras.ma@invisa.org.br , no horario das 08h as 17h, dentro do periodo para envio das propostas.

7. A empresa proponente deverd preencher todos os campos constantes na proposta de prego dentro da plataforma,
sob pena de desclassificacdo.

7.1 Os valores unitarios dos itens da proposta de pre¢o deverdo suportar despesas com o transporte dos produtos
e/ou realiza¢do dos servicos, ndo podendo ser cobrado posteriormente despesas com frete.

8. O pagamento pela aquisicdo dos produtos sera realizado em até 30 (trinta) dias, apds seja realizada a entrega de
todos os itens e/ou apés a prestacio de servigo, observadas as disposi¢cdes que se seguem.

9.1. A realizacdo do pagamento fica condicionada a entrega de todos os itens da Ordem de Fornecimento e ao envio
da Nota Fiscal devidamente atestada por um funcionario da CONTRATANTE.

9.2. Os valores constantes na Nota Fiscal devem ser os mesmos ofertados na plataforma de compras, sob pena de ter
0 pagamento retido.

9.3. As Notas Fiscais emitidas deverdo ter obrigatoriamente a inclusdo em seu corpo do nimero da Ordem de
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Fornecimento e a identificacdo de que “A DESPESA REFERE-SE AO CONTRATO DE GESTAO N2 04/2018/SES CELEBRADO
COM A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO MARANHAO” e o CNPJ para emissdo da Nota Fiscal devera ser o da
filial do INVISA na Cidade de S&o Luis/MA, qual seja: 05.997.585/0008-56.

10. A entrega dos produtos deverd ser realizada no prazo de 7 (sete) dias corridos apds a entrega da OF - Ordem de
Fornecimento (documento expedido pela CONTRATANTE para que a CONTRATADA realize o fornecimento em
quantidade, prazo e local definidos neste Ato Convocatdrio).

11. As propostas de pregos serao classificadas pelo MENOR PRECO POR ITEM , devendo o Proponente apresentar
em sua proposta de prego apenas os itens de seu interesse.

12. O preco estabelecido nesta clausula serd pago em até 30 ( trinta ) dias, mediante recebimento na unidade e/
ou prestacgdo de servico pela CONTRATADA observadas as disposi¢cdes que se seguem.

13. As propostas de precos que ndo possuirem tais caracteristicas serdo desclassificados, de modo que nao serao
inclusos no Processo de Compras.

14. A entrega dos produtos serd realizada no local descrito a seguir:

e Hospital Regional de Viana, localizado na Rodovia MA 014, S/N, Vila Zizi, Viana/MA - CEP: 65215-000, devendo para
tanto a CONTRATADA realizar agendamento para entrega através dos telefones: (98) 98730-3359 / (98) 99612-0820/
(98) 3351-1938;

15.As quantidades a serem entregues no hospital constam na plataforma de compras.

16. A quantidade constante no quadro do item 1 do Anexo | deste Ato Convocatdrio trata-se de mera estimativa,
podendo sofrer variacdes para menos e/ou para mais conforme necessidade da Unidade.

17. Recebida a OF - Ordem de Fornecimento, a CONTRATADA deverd enviar através do e-mail
compras.ma@invisa.org.br o cronograma de suaentrega.

18. A validade dos produtos devera ter prazo equivalente a, no minimo, 75% (setenta e cinco por cento) a partir da
data de fabricagao do produto, contado da data de fabricagao.

19. S3o chamados termoldbeis os reagentes particularmente sensiveis a a¢do da temperatura e que por isso
geralmente requerem armazenamento sob refrigeracdo (entre 22C e 82C).

20. Nos casos em que a quantidade do item da caixa fechada ndo for multiplicavel pela quantitativo da entrega no
momento da distribuicdo por Unidade, de acordo com a marca vencedora, o Fornecedor podera entregar uma
qguantidade menor que atenda o padrdo da marca em questdo, tendo em vista o ndo aceite do fracionamento
conforme legislacdo atual ( RDC 80, DE 11 DE MAIO DE 2006 ).

21.0 atraso injustificado na execugdo da Ordem de Fornecimento sujeitard ao licitante a aplicagdo de multa de mora,
nas seguintes condicdes:

21.1. Fixa-se a multa de mora em 0,3% (trés décimos por cento) por dia de atraso, a incidir sobre o valor total do
ajustado na Ordem de Fornecimento, ou sobre o saldo reajustado nao atendido, caso a Ordem de Fornecimento
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encontre-se parcialmente executada;

21.2. Os dias de atraso serdo contabilizados em conformidade com o cronograma de execuc¢ao do objeto.
22. A inexecucao total ou parcial da Ordem de Fornecimento ensejara a aplicacdo das seguintes san¢des ao licitante:
a) Adverténcia;

b) Multa compensatdria por perdas e danos, no montante de 10% (dez por cento) sobre o saldo contratual reajustado
nao executado pelo particular.

23. A contratada devera fornecer os produtos dentro das especificacdes das normas da ANVISA e do MINISTERIO DA
SAUDE, atendendo aos seguintes critérios:

23.1. EspecificacOes Técnicas: os produtos devem estar com as especificacdes em conformidade com o que foi
solicitado: concentracgdo, condi¢des de conservacao, etc.

23.2. Embalagem: os produtos devem ser entregues em embalagem original, em perfeito estado, sem sinais de
violacdo, sem aderéncia ao produto, umidade, sem inadequacdo de conteuldo, identificadas, nas condicbes de
temperatura exigida em rétulo (nos itens que se fizerem necessarios), e com o nimero de registro emitido pela ANVISA
e do Ministério da Saude.

24. E de responsabilidade exclusiva da CONTRATADA o descarregamento dos produtos do caminh3o de transporte. A
CONTRATANTE ficard encarregada apenas da conferencia e arrumacao dos produtos.

25. Os interessados deverdao manter seu cadastro atualizado na plataforma de compras do INVISA com documentos
gue comprovem a constituicdo da empresa e sua regularidade fiscal, validos na data do envio da proposta:

a) Contrato Social registrado;
b) Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);
c) Certiddes negativas de débitos Federais e Municipais da sede da Empresa;

d) Certiddes negativas de débitos Estaduais e da Divida Ativa em conjunto ou separadamente, conforme exigéncia dos
Estados;

e) Prova de regularidade no recolhimento de contribui¢des junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo;
f) Certidao de regularidade com os Débitos Trabalhistas (CNDT);

g) Certiddo de Regularidade Técnica;

h) Licenca atualizada da Vigilancia Sanitaria Estadual ou Municipal para fornecimento;

i) Autorizagdo de funcionamento da Empresa expedida por 6rgdo competente.

25.1. A empresa vencedora devera também enviar a Ficha Técnica para anadlise e aprovacdo do Setor de Nutricdo.

26. A empresa vencedora, apds divulgacdo do resultado deverd também enviar pelo e-mail:
compras.ma@invisa.org.br o certificado de analise do produto.

27. A empresa vencedora devera também enviar o certificado de analise do produto junto com a Nota Fiscal.
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28. O fornecedor vencedor ficara responsavel pelo treinamento da Equipe de Nutricdo e/ou Multidisciplinar, quando
for solicitado.

29. Apds andlise das propostas, sera declarado vencedor o fornecedor que tenha ofertado o menor preco POR ITEM.

30. Em havendo apenas uma oferta e desde que atenda a todos os termos do Ato Convocatério e que seu preco seja
compativel com de mercado, esta podera seraceita.

31. Todas as especificacdes do objeto contidas na proposta, tais como marca, modelo, tipo, fabricante e procedéncia,
vinculam a CONTRATADA.

32.Havendo eventual empate entre propostas o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA considera a
primeira proposta enviada pela Plataforma.

33. As empresas proponentes deverdao acompanhar o resultado do certame diretamente na plataforma de compras
do INVISA.

34. Apurada a proposta de menor preco, o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA poderda negociar
com o Proponente para que seja obtido melhor preco, observado o critério de julgamento, ndo se admitindo negociar
condicdes diferentes daquelas previstas neste Ato Convocatério.

35. Apds declaragdo da Proponente vencedora, a mesma terd o prazo de até 24 (vinte quatro) horas, contados a partir
da data de sua convocacdo para confirmar pela plataforma os itens que foram cotados e/ou declinar do direito a
contratacdo, sob pena de aplicabilidade das penalidades previstas no Ato Convocatdrio em caso de declinio posterior
a confirmagao na plataforma.

36. Ao realizar a confirmagdo a proponente vencedora devera anexar o contrato assinado na plataforma, sob pena de
decair do direito a contratacao.

37.As solicitagdes pelo setor de compras deverao ser respondidas em até 24 (vinte e quatro) horas.

38. Em qualquer fase do certame o setor de compras, poderd solicitar diligéncia destinada a esclarecer ou a
complementar a instrugdo do processo.

39. Se a CONTRATADA, no ato da assinatura do Contrato ou da retirada da Ordem de Fornecimento, ndao comprovar
gue mantém as condicGes estabelecidas neste Ato Convocatdrio, ou quando, injustificadamente, recusar-se a assinar
o Contrato ou retirar a Ordem de Fornecimento, podera ser convocado outro Proponente, desde que respeitada a
ordem de classificagdo, para, apds feita a negociacdo, verificada a aceitabilidade da proposta e comprovados os
requisitos exigidos neste Ato Convocatorio, celebrar a contratagdo, sem prejuizo das san¢des legais.

40.Durante o fornecimento, a fiscalizagdo sera exercida por um representante da CONTRATANTE, ao qual competira
registrar em relatdrio todas as ocorréncias e as deficiéncias verificadas e dirimir as duvidas que surgirem no curso da
execucdo contratual.

41.No caso do Contrato de Gestdo n2 04/2018/SES firmado entre a CONTRATANTE e a Secretaria de Estado da Saude
do Maranhao, por qualquer motivo, venha a ser rescindido, ter-se-4 também como imediatamente resolvido e
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finalizado o presente fornecimento, sem que haja a necessidade de nenhuma comunicagao formal neste sentido por

nenhuma das partes, hipdtese que ndo ensejard multa ou indenizacdo as partes, independente do prazo de vigéncia.

42. Aapresentacdo da proposta implica plena aceitagao, por parte do Proponente, das condi¢Ges estabelecidas neste
Ato Convocatorio e seu Anexo.

Santo Antdnio de Padua/RJ, 12 de abril de 2023.

Bruno Soares Ripardo
Diretor-Geral
Instituto Vida e Saude - INVISA
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ANEXO |

Termo de Referéncia

1. Defini¢ao e quantidade:

2. A aquisicdo dos itens dar-se-a conforme estabelecido neste Ato Convocatorio.

2.1. A requisi¢do dos itens devera se dar conforme a demanda institucional, evidenciada na necessidade do
setor solicitante através do envio da Ordem de Fornecimento a Contratada por més.

2.2. O produto ofertado devera atender as descrigdes técnicas e possuir prazo de validade de acordo com o
estabelecido neste Ato Convocatdrio.

2.3. Envio de fichas técnicas dos itens cotados para andlise e aprovacdo da assisténcia de Nutri¢ao.

* Obs.: Os quantitativos sdo uma estimativa da necessidade, dependendo dos valores praticados no mercado.

ITEM

CODIGO

DESCRICAO DO PRODUTO

UNIDADE

QUANTIDADE

1

8938

ALIMENTO PARA NUTRICAO ENTERAL NUTRICIONALMENTE
COMPLETO, ASPECTO FiSICO LiQUIDO, HIPOSSODICO, COM
PERCENTUAL DE PROTEINA DE 16 % OU MAIS, SEM ADICAO DE
LACTOSE, ISENTO DE SACAROSE E GLUTEN. DESTINADO A
PACIENTES DIABETICOS E /OU EM SITUAGCOES DE HIPERGLICEMIA.
FORMA DE APRESENTAGAO: SISTEMA FECHADO,COM VALIDADE
DE NO MINIMO 24 HORAS APOS INICIO DA INFUSAO DA DIETA.
1000ML.

UNIDADE

14

8921

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢3O DE NUTRI¢GO ENTERAL OU
ORAL DESTINADA A PACIENTES COM ULCERA DE DECUBITO.
ASPECTO FiSICO LiQUIDO, HIPERPROTEICO, ALTO TEOR DE
MICRONUTRIENTES RELACIONADAS A CICATRIZAgaO
(ZINCO,SELENIO,VIT. A E C).ENRIQUECIDO COM ARGININA E
PROLINA SEM ADI¢aO DE SACAROSE. EMBALAGEM DE 200ML,
SABOR BAUNILHA E MORANGO.

UNIDADE

60

8192

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢3O DE NUTRI¢GO ENTERAL OU
ORAL DESTINADO A PACIENTES COM  ULCERA DE
DECUBITO.ASPECTO FiSICO LiQUIDO HIPERPROTEICO.ALTO TEOR
DE MICRONUTRIENTES RELACIONADOS a CICATRIZAg3O (ZINCO.
SELENIO. VIT.A E C). ENRIQUECIDO COM ARGININA E PROLINA.
SEM ADI¢aO DE SACAROSE COM VOLUME VARIANDOENTRE 200 E
250 ML. EMBALAGEM TETRAPAK. SABORES DIVERSOS.- 200ML

PACK 200ML

150

8928

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢aO DE NUTRI¢aO ENTERAL OU
ORAL, HIPERCALGRICA (DENSIDADE 1,5 KCAL/ML) HIPERPROTEICA
(20% DE PROTEINA) COM VOLUME VARIADO ENTRE 200 E 250 ML,
SABORES DIVERSOS.

UNIDADE

150

7216

ALIMENTO PARA SUPLEMENTACAO DE NUTRIGAO ORAL OU
ENTERAL,HIPERCALORICO COM NO MAXIMO 2,5 KCAL/ML E
HIPERPROTEICO COM NO MINIMO 24% DE PROTEINA, COM
PROTEINA ANIMAL DEALTO VALOR BIOLOGICO, NORMOLIPIDICO
COM NO MAXIMO 36% DE LIPIDIOS. EMBALAGEM 125 ML
SABORES  DIVERSOS  SUPLEMENTO  HIPERCALORICO E
HIPERPROTEICO EM VOLUMEREDUZIDO FRASCO DE 125ML

UNIDADE

60

8196

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢aO DE NUTRIcGO ORAL OU
ENTERAL,LIQUIDO,NUTRICIONALMENTE COMPLETO,ESPECIFICO
PARA  CONTROLE DE GLICEMIA.NORMOCALORICO, COM
CARBOIDRATO DE ABSOR¢aO LENTA,ISOMALTULOSE.
NORMOPROTEICO, COM PROTEINA WHEY E SOJA,COM EPA E DHA,
ALTO TEOR DE FIBRAS SOLUVEIS E BAIXO INDICE
GLICEMICO.SABORES DIVERSOS.APRESENTA¢aO EMBALAGEM DE
200ML.ISENTO DESACAROSE,FRUTOSE E GLUTEN. - 200ML.

FRASCO

150
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572

ALIMENTO PARA SUPLEMENTAGAO DE NUTRICAO ORAL OU
ENTERAL. TETRAPACK 200ML

FORMULADO PARA SITUAGOES DE DISFUNGAO RENAL EM
TRATAMENTO DIALITICO. HIPERCALORICO E HIPERPROTEICO.COM
ADEQUADO PERFIL LIPIDICO. EMBALAGEM TETRAPAK. SABORES
DIVERSOS SUPLEMEN TO PACIENTE RENAL EM

UNIDADE

20

8189

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢aO DE NUTRI¢GO ORAL OU
ENTERAL. FORMULADO PARA DIABETES E SITUAGSES ESPECIAIS NO
METABOLISMO DE AgUCARES, COM CARBOIDRATOS DE LENTA
ABSOR¢aO E WHEY PROTEIN NA COMPOSI¢aO PROTEICA.COM
FIBRAS E OMEGA 3. ISENTO DE SACAROSE. LACTOSE E GLUTEN.
APRESENTA¢3O EMBALAGEM TETRAPAK. SABORES DIVERSOS.-
200ML.

FRASCO

20

3764

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢3aO DE NUTRI¢aO ORAL OU
ENTERAL. FORMULADO PARA PACIENTES DIABETICOS E EM
SITUAGOES ESPECIAIS NO METABOLISMO DE AgUCARES, COM
CARBOIDRATOS DE LENTA ABSOR¢3aO E WHEY PROTEIN NA
COMPOSI¢aO PROTEICA, COM FIBRAS E 6MEGA 3. ISENTO DE
SACAROSE. LACTOSE E GLUTEN, EMBALAGEM DE 200ML,SABOR
BAUNILHA E CHOCOLATE.

PB 200ML

150

10

8919

IALIMENTO PARA SUPLEMENTAG3O ENTERAL OU ORAL DESTINADO
/A PACIENTES IMUNODEPRIMIDOS, ASPECTO FiSICO LiQUIDO,
HIPERPROTEICO, ENRIQUECIDO COM ARGININA, 3CIDOS GRAXOS,
OMEGA 3 E NUCLEOTIDESO. ISENTO DE SACAROSE, LACTOSE E
GLUTEN, EMBALAGEM DE200ML, SABORES VARIADOS.

UNIDADE

150

11

4115

DIETA ENTERAL NUTRICIONALMENTE COMPLETA,HIPERCALORICA,
PACK 500ML COM MISTURA DE DE QUATRO PROTEINA DE ALTO
\VALOR BIOLOGICO. ADICIONADA COM MIX DE CAROTENOIDES.
CONTEM MISTURA DE LIPIDIOS, FORNECENDO ACIDOS GRAXOS 3
- DHA E EPA. NAO CONTEM GLUTEN, SACAROSE E LACTOSE
ESTRESSE METABOLICO.

UNIDADE

50

12

8185

DIETA LiQUIDA HIPERCALSRICA , NORMOPROTEéICA, TEOR LIPiDICO
DE ACORDO COM AHA, COM FIBRAS (12G/L) E FOS (10G/L),
TOTALIZANDO 22G/L, ESTANDO DE ACORDO COM AS
RECOMENDAGGES DA ADA, 2002. PARA RESTRI¢aO DE VOLUME,
RECUPERAG3O R4PIDA DA FLORA BACTERIANA, NA NUTRI¢3O
ENTERAL PROLONGADA, NA OBSTIPA¢aO OU DIARéIA. ISENTADE
SACAROSE,GLUTEN E LACTOSE. SISTEMA FECHADO1000ML.

FRASCO

10

13

8197

ESPESSANTE ALIMENTAR QUE N3O ALTERA COR, ODOR E SABOR
DOS ALIMENTOS, PARA TODOS OS TIPOS DEDISFAGIA.PODE SER
USADO EM ALIMENTOS FRIOS E QUENTES. COM GOMA XANTANA
E GOMA GUAR, SEM AMIDO E SEM GELIFICANTE. APRESENTA¢3O
LATA DE 175G.

LATA

14

8936

ESPESSANTE PARA ALIMENTOS, APLICAcaO PACIENTES COM
DIFICULDADE DE DEGLUTA¢aO, COMPOSTO POR GOMA XANTANA
E MALTODEXTRINA. 125G.

UNIDADE

15

8187

FORMULA ENTERAL LiQUIDA, NUTRICIONALMENTE COMPLETA,
POLIMéRICA, COM FIBRAS, PARA PACIENTES DIABETICOS E/OU
INTOLERANTES A GLICOSE, HIPERPROTEICA (20% NO MINIMO),
COM CARBOIDRATOS DE BAIXO (iNDICE GLICEMICO. N&O
CONTENDO SACAROSE, LACTOSE E GLUTéN ADICIONADOS.
SISTEMA FECHADO. 1 LITRO.

FRASCO

20

16

8923

FORMULA PADR3O PARA NUTRI¢dO ENTERAL E ORAL, COM
DENSIDADE  ENERGETICA 1.5 KCAL/ML, INDICADA NA
MANUTEN¢aO OU RECUPERA¢aO DO ESTADO NUTRICIONAL DE
PACIENTES COM MAIORES NECESSIDADES CALSRICAS COM
FIBRAS. N3O CONTéM LACTOSE, SEM GLUTEN E SEM ADI¢aO DE

SACAROSE. APRESENTA¢3O 1L,SISTEMA FECHADO.

UNIDADE

40
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17

8924

FORMULA PARA NUTRI¢GO ENETRAL NUTRICIONALMENTE
COMPLETA, HIPERCALORICA E HIPERPROTEICA, ASPECTO FiSICO
LiQUIDO, SEM ADI¢aO DE LACTOSE. ISENTO DE SACAROSE E
GLUTEN, DESTINADO A PACIENTES DIABETICOS E/OU EM
SITUAGBES DE HIPERGLICEMIA, FORMA DE APRESENTA¢aO
SISTEMA FECHADO COM VALIDADE DE NO MiNIMO 24 HORAS
AP6S INICIO DA INFUSSO DA DIETA, 1000ML.

UNIDADE

30

18

4114

GLUTAFLORA E UM SUPLEMENTO ALIMENTAR EM PO A BASEDE L-
GLUTAMINA PARA ORAL. 5G

SACHES

10

19

8920

M&6DULO DE FIBRAS COM LACTOBACILLUS REUTERI PARA DIETA
ENTERAL OU ORAL. INDICADO PARA EQUILIBRIO DAMICROBIOTA
INSTESTINAL. APRESENTA¢aO EM SACHES.

SACHES

20

20

8190

M6DULO DE FIBRAS PARA DIETA ENTERAL OU ORAL.COMPOSTO
DE MIX DE FIBRAS SOLUVEIS. INDICADO PARA MELHORA DO
[TRANSITO INTESTINAL. E EQUILIBRIO DAFLORA INTESTINAL.

SACHES

10

21

8934

ALIMENTO PARA SUPLEMENTA¢aO DE NUTRI¢aO ORAL OU
ENTERAL, EM CONSISTENCIA PASTOSA, HIPERCALSRICO E
HIPERPROTEICO, EMBALAGEM 125 G. SABORES DIVERSOS.

UNIDADE

20

22

8177

SUPLEMENTO  ALIMENTAR, DESTINADO A PACIENTES
HOSPITALIZADOS COM RISCO
NUTRICIONAL,CAQUEXIA,CANCER,AIDS E LES3O POR PRESS3O.
HIPERCALGRICO - 200ML

FRASCO

150

23

3819

TERAPIA NUTRICIONAL ORAL COMPLETO E BALANCEADOOFERECE
PROTEINA, SEM SABOR 350G

ENERGIA, FIBRAS E 29 VITAMINAS E MINERAIS. SUPLEMENTO
HIPERPROTEICO E QUE PERMITE DOIS TIPOS DE
DILUIICAO:NORMOCALORICA(1.0KCAL/ML) OU HIPERCALORICA
(1.5 KCAL/ML).

UNIDADE
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ANEXO Il
MINUTA DA CARTA-CONTRATO
CONTRATANTE: INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n2
05.997.585.0008/56, localizado na Rua dos Guriatans, quadra 6, casa 9, Jardim Renascenga, Sdo Luis/MA, neste
ato representado por seu Diretor-Geral, Sr. Bruno Soares Ripardo, brasileiro, solteiro, inscrito no CPF sob o n2

110.695.987-63.

CONTRATADA: XXXX, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ n2 XXXXX, localizada na XXXXX, neste
ato representado por XXXXXXX, nacionalidade, estado civil, inscrito no CPF sob o n2 XXXXXX.

Nos termos do Ato Convocatdrio n2 378/2023/MA e da Proposta de Prego enviada pela CONTRATADA
estabelecemos a presente CARTA-CONTRATO para AQUISICAO DE DIETA ENTERAL para atender a necessidade
bimestral do Hospital Regional de Viana/MA, observadas as condi¢Bes a seguir enunciadas:

1. OBIJETO

1.1. A presente Carta-Contrato tem por objeto a AQUISICAO DE DIETA ENTERAL.

1.2. A proposta de preco da CONTRATADA integra a presente Carta-Contrato, como se parte delafosse.

1.3. As especificacdes do objeto seguirdo o disposto nos itens no ANEXO | do Ato Convocatdrio n2378/2023/MA.
2. DO PRECO

2.1. O preco total, fixo e irreajustavel, conforme proposta de preco da CONTRATADA é de RS XX, XX (XXXXXX),
compreendo todas as despesas e custos diretos e indiretos, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais,
trabalhistas, previdencidrios, fiscais e comerciais incidentes, taxa de administracdo e outros necessarios ao
cumprimento integral do objeto contratado.

3. PRAZO DE EXECUCAO

3.1. O prazo para execugao do fornecimento sera de 7 (sete) horas corridas, a contar do recebimento da Ordem
de Fornecimento — OF.

4. DA VINCULACAO

4.1. Esta Carta-Contrato estd vinculada ao orcamento apresentado pela CONTRATADA e ao Edital do Ato
Convocatorio n2378/2023/MA.

5. DAVIGENCIA

5.1. Esta Carta-Contrato terd vigéncia a partir da data de sua assinatura até o recebimento definitivo do objeto.
6. DO PAGAMENTO

6.1. O pagamento sera efetuado em parcela Unica correspondente a Ordem de Fornecimento, por intermédio de

depdsito em conta bancéria da CONTRATADA, no prazo de 30 (trinta) dias e/ou a vista conforme cotac¢do, contado
do recebimento das notas fiscais, devidamente atestadas por um funcionario do CONTRATANTE.
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6.2. Em qualquer hipétese, o pagamento ficara condicionado ao ateste do fornecimento por funcionario do
CONTRATANTE.

6.3. Os pagamentos somente serdao efetuados, no prazo e condicOes estabelecidas na presente Carta-Contrato,
apds seja realizado o respectivo repasse de valores pela SECRETARIA DE SAUDE DE MARANHAO, referente ao
CONTRATO DE GESTAO N2 04/2018/SES, firmado entre o CONTRATANTE e a Secretaria de Satiide do Maranhio,
em razao da natureza desta Carta-Contrato e da condicdo de Organizacdao Social sem fins lucrativos do
CONTRATANTE e desde que a CONTRATADA tenha efetuado a entrega de todos os itens constantes na Ordem
de Fornecimento.

6.4. O CONTRATANTE ficard constituido em mora caso ndo realize o pagamento das faturas, devidas a
CONTRATADA, apés o recebimento do repasse pelo Parceiro Publico (Secretaria de Estado da Saude do
Maranhao). Nesse caso o CONTRATANTE sujeita-se ao pagamento de multa contratual de 2% (dois por cento) e
juros moratdrios de 1% (um por cento) ao més, incidentes sobre o valor corrigido monetariamente pro rata dies
com base na variagdo do INPC verificada no periodo.

6.5. A CONTRATADA deverd apresentar a Nota Fiscal com o atestado do fornecimento a CONTRATANTE,
acompanhada da Ordem de Fornecimento, do Certificado de Analise do Produto atualizado e/ou Boas Praticas

e dos documentos que comprovem a regularidade fiscal da empresa, através dos seguintes documentos:

a) Certidoes Negativas de Débitos Federais e Municipais da sede da empresa, validas no dia de sua
apresentacao;

b) Certidoes Negativas de Débitos Estaduais e da Divida Ativa em conjunto ou separadamente, conforme
exigéncia dos Estados, validas no dia de sua apresentacao;

c) Prova de recolhimento de contribui¢des junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), valida
no dia de sua apresentagao;

d) Certiddo de Regularidade com os Débitos Trabalhistas (CNDT), valida no dia de sua apresentacgao.
6.6. Na nota fiscal devera constar nimero da Ordem de Fornecimento, o nome do Hospital em que os produtos

foram entregues e a informagdo de que a aquisicdo corresponde ao Contrato de Gestio n2 04/2018/SES
celebrado com a Secretaria de Estado da Saude do Maranhao.

7. DAEFICACIA

7.1. A presente Carta-Contrato somente terd eficacia mediante ORDEM DE FORNECIMENTO - OF, a qual sera
emitida pelo CONTRATANTE com as instrugdes para cumprimento do fornecimento.

7.2. A Ordem de Fornecimento sera entregue a CONTRATADA por correio eletronico.

8. OBRIGAGOES DO CONTRATANTE

8.1. O CONTRATANTE obriga-se a efetuar o pagamento da forma estabelecida nesta Carta-Contrato, de acordo
com o preco estabelecido na proposta de preco anexa a este instrumento.

9. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

9.1. Proceder com a entrega do produto mediante solicitagdio da CONTRATADA por Ordem de Fornecimento.
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9.2. A execucdo do objeto no tempo, lugar e forma estabelecidas naCarta-Contrato, com a emissdo dos
documentos fiscais pertinentes.

9.3. Manter durante toda a execu¢ao do contrato as obrigacdes assumidas e formuladas na proposta, bem como
todas as condicdes e qualificacdo exigidas no procedimento do Ato Convocatdrio.

9.4. Cumprir as demais disposi¢cdes contidas neste instrumento.
10. DO RECEBIMENTO DO OBIJETO

10.1. O recebimento serda feito apds conferéncia das quantidades e marcas e ter sido constatada que esta de
acordo com as demais condicdes estabelecidas na Ordem de Fornecimento.

10.2. O objeto ndo serd recebido na hipdtese de se verificar que o mesmo nao corresponde com as especificagcdes
descritas na Ordem de Fornecimento.

10.3. A CONTRATADA responde solidariamente pelos vicios de qualidade ou quantidades que venham a ser
constatados no objeto que os tornem imprdprios ou inadequados aos fins a que se destinam, podendo ser exigida
a sua substituicdo no prazo que sera estabelecido na comunicacdo formal enviada pelo CONTRATANTE.

10.4. O objeto sera devolvido na hipdtese de, no prazo para recebimento definitivo, ser constatado que o mesmo
ndo corresponde com as especificacdes exigidas e descritas na Ordem de Fornecimento e/ou neste instrumento,
cujo procedimento para a sua substituicdo devera ser adotado de imediato.

11. DA ENTREGA

11.1. Entregas de Segunda a Sexta de 8:00 as 16:00 horas.

11.2. Apds o recebimento da Ordem de Fornecimento a empresa devera realizar o agendamento da entrega
para a devida conferéncia, através do email: invisanotas.ma@gmail.com.

11.3. Aentrega dos produtos sera realizada no local descrito a seguir:

e Hospital Regional de Viana, localizado na Rodovia MA 014, S/N, Vila Zizi, Viana/MA - CEP: 65215-000, devendo
para tanto a CONTRATADA realizar agendamento para entrega através dos telefones: (98) 98730-3359 / (98)
99612-0820/ (98) 3351-1938;

12. FISCALIZACAO

12.1. Caberd ao CONTRATANTE designar funciondrio para registrar em relatdrio todas as ocorréncias e as
deficiéncias verificadas e dirimir as duvidas que surgirem no curso da execugao.

13. DAS PENALIDADES

13.1. O atraso injustificado na execucdo da Ordem de Fornecimento sujeitara a CONTRATADA a aplicacdo de
multa de mora, respeitado o devido processo legal, nas seguintes condi¢cdes:

13.2. Fixa-se a multa de mora em 0,3% (trés décimos por cento) por dia de atraso, a incidir sobre o valor total do
ajustado na Ordem de Fornecimento, ou sobre o saldo reajustado nao atendido, caso a Ordem de Fornecimento
encontre-se parcialmente executada;
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13.3. Os dias de atraso serdo contabilizados em conformidade com o cronograma de execugao do objeto.

13.4. A inexecucdo total ou parcial da Ordem de Fornecimento ensejara a aplicacdo das seguintes san¢des ao
licitante:

a) Adverténcia;
b) Multa compensatdria por perdas e danos, no montante de 10% (dez por cento) sobre o saldo contratual
reajustado ndo executado pelo particular.

13.5. A CONTRATADA fica sujeita a multa de 5% sobre o valor do presente contrato por descumprimento de
qualquer das obrigacGes decorrentes do mesmo, ndo previstas nas demais disposicdes desta Clausula.

13.6. As sangdes sdo independentes e a aplicacdo de uma nao exclui as demais, quando cabiveis.
14. DA RESCISAO

14.1. A presente Carta-Contrato podera ser rescindida nos casos de inexecucdo total ou parcial do objeto e caso
o Contrato de Gestdo firmado entre o CONTRATANTE e a Secretaria de Estado da Saude do Maranhao, por
qgualquer motivo, venha a ser rescindido, ter-se-a também como imediatamente resolvido e finalizado a presente
Carta-Contrato, sem incidéncia de qualquer multa as partes, independente do prazo de vigéncia.

15. DO FORO

15.1. As partes elegem o foro da Justica do Estado do Maranhdo, na cidade de S3o Luis, para dirimir quaisquer
duvidas que surgirem na execuc¢do do presente Instrumento.

E, para firmeza e como prova de assim haverem, entre si, ajustado e contratado, lavrou-se a presente Carta-

Contrato em 02 (duas) vias de igual teor e forma, para todos os fins de direito, sem rasuras ou emendas, o qual
depois de lido e achado reciprocamente conforme, aceitam e assinam, justamente com 2 (duas) testemunhas.

Santo Antonio de Padua, XX de XXXXX de XXXX.

BRUNO SOARES RIPARDO
INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA
CONTRATANTE

XXXXXXXXXXXXX
XXXOOXXXXXXXXXXXX
CONTRATADA
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