\VISA

Instituto Vida e Saude

www.invisa.org.br

ATO CONVOCATORIO N2 087/2019/MA

O INVISA - INSTITUTO VIDA E SAUDE, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o ne
05.997.585/0001-80, torna publico que no periodo de 27/03/2019 a 02/04/2019, recebera propostas de precos
para aquisi¢cdo dos servicos e/ou produtos constantes no Anexo | deste Ato Convocatério.

1. A presente cotagdo tem por objeto a escolha da proposta mais vantajosa para a AQUISICAO DE
MATERIAL DE PAPELARIA, para atender a demanda anual do Hospital Geral de Mongao, sob a gestdo do
INVISA, através do Contrato de Gestdo n2 04/2018/SES, conforme as especificacbes e quantidades
constantes no Anexo | deste Ato Convocatorio.

2. As propostas de precos deverdo ser digitalizadas e enviadas por correio eletrénico para:
compras.ma@invisa.org.br no periodo de 27/03/2019 a 02/04/2019.

3. O Anexo Il - FORMULARIO PADRONIZADO DE PROPOSTA DE PRECO, que acompanha este ato
convocatério, deverd ser utilizado, obrigatoriamente, para a apresenta¢ao da proposta.

4. Os Proponentes receberao, por e-mail, comprovante de recebimento das suas propostas enviadas, com
indicacdo do dia e horério de recebimento.

5. A proposta de preco devera ser redigida em lingua portuguesa, com clareza, sem emendas, rasuras,
acréscimos ou entrelinhas, devidamente datada e assinada, como também rubricadas em todas as suas
folhas pelo licitante ou seu representante, deverd conter, obrigatoriamente, conforme as especificagdes

abaixo, sob pena de desclassificagao:

a) Valor unitdrio e total do item deverao ser expressos em reais;

b) Deverd constar marca e apresentagdo do objeto;

c) Devera constar fabricante/procedéncia/nome comercial/referéncia/descri¢do exaustiva e caracteristicas
adicionais do objeto que permita identifica-lo e avaliar se o produto atende ou ndo as especificacdes
minimas requeridas tais informagdes deverdo constar no campo “observag¢des adicionais” de cadaitem.

d) Prazo de validade da proposta devera ser de 30 (trinta) dias corridos, a contar da data da sua
apresentacgao.

5.1 Os valores unitdrios dos itens da proposta de preco deverdao suportar despesas com o transporte dos
produtos e/ou realiza¢do dos servigos, ndo podendo ser cobrado posteriormente despesas com frete.

6.Nas propostas de precos devem constar os dados da empresa como: CNPJ, Inscri¢do Estadual
e/ou Inscricdo Municipal, enderego completo, telefone, nome do vendedor, prazo de entrega do produto ou
servigo.



\VISA

Instituto Vida e Saude

www.invisa.org.br
7. As propostas de pregos serao classificadas pelo MENOR PRECO GLOBAL, devendo o Proponente apresentar
em sua proposta de preco todos os itens constantes no Anexo I.

7.1 A empresa vencedora fornecerd pelo periodo de 12 ( doze) meses a quantidade necessaria dos produtos para
abastecer as Unidades de Saude do Estado do Maranhao.

7.2 As entregas serdo realizadas mensalmente apds recebimento da Ordem de Fornecimento — OF emitida
pelo contratante.

7.3 O preco sera fixo e irreajustavel durante o periodo do fornecimento.

7.4 A alteracdo de preco dos produtos, objeto deste Ato Convocatério, s6 podera ocorrer mediante aceitacdo do
Contratante, devendo a Contratada, justifica-lo mediante a juntada de documentos e planilha que demonstre a
composicao do novo preco

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

9. A entrega dos produtos devera ser realizada no prazo de 07 (sete) dias 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 Convocatério).

10.A entrega dos produtos sera realizada no ;

*Hospital Geral de Mongao, Localizado na R. Da Jaqueira, 118, Mon¢do — MA / S3o Luis CEP: 65360-000,
devendo para tanto a CONTRATADA realizar agendamento para a entrega através do telefones:
(98)8121-7991.

10.1 O Contratante enviard, mensalmente, a quantidade necessdria para atender a demanda do més,
através da Ordem de Fornecimento, dos itens constantes na tabela do Anexo I.

11. Realizado o agendamento, apds o recebimento da OF (Ordem de Fornecimento), a Contratada deverd
enviar por e-mail (compras.ma@invisa.org.br) o cronograma de sua entrega.

12. O atraso injustificado na execugdo da Ordem de Fornecimento sujeitard ao licitante a aplicacdo e multa de

mora, nas seguintes condi¢des:

12.1. 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 ndo atendido, caso a Ordem de
Fornecimento encontre-se parcialmente executada;

12.2. Os dias de atraso serao contabilizados em conformidade com o cronograma de execuc¢do do objeto.

13.A inexecucdo total ou parcial da Ordem de Fornecimento ensejard a aplicagdo das seguintes sangdes ao

licitante:
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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.

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

15. E de responsabilidade exclusiva da Contratada o descarregamento dos produtos do caminh3o de transporte.
A Contratante ficara encarregada apenas da conferencia e arrumacdo dos produtos.

16. Os interessados deverdo ainda apresentar juntamente com a proposta, documentos que comprovem a
constituicdo da empresa e sua regularidade fiscal, através dos seguintes documentos:

a) Contrato Social registrado;

b) Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

c) CertidGes negativas de débitos Federais, Estaduais e Municipais da sede da Empresa, validas na data de
entrega das propostas;

d) Prova de regularidade no recolhimento de contribui¢cdes junto ao Fundo de Garantia por Tempo de
Servigo valida na data de entrega das propostas;

e) Certiddo de regularidade com os Débitos Trabalhistas (CNDT), valida;

f) Autorizagdo de funcionamento da Empresa expedida por érgdo competente;

17. |Informagbes e esclarecimentos sobre o Ato Convocatdrio serdo prestadas por e-mail:
compras.ma@invisa.org.br até 01 (um ) Gtil anterior a data final para recebimento das propostas.

18. O setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA verificard as propostas apresentadas,
desclassificando aquelas que ndao estejam em conformidade com os requisitos estabelecidos no Ato
Convocatorio.

19. O INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA pagard pelas Notas Fiscais que estiverem de acordocom os valores em
contrato e correspondente a 100% com a Ordem de Fornecimento (OF)enviada mensalmente pelo setor de
compras.

20. A coluna “Prego Referéncia” foram os precos atribuidos a cada item que foram estimados com base nos
valores praticados em mercado e havendo propostas de pregos superiores ao “Pre¢o Referéncia” serdo aceitas
, desde que acompanhadas de justificativa de aumento.

21. Em havendo apenas uma oferta e desde que atenda a todos os termos do Ato Convocatdrio e que seu prego
seja compativel com de mercado, esta podera ser aceita.

22. Apés anadlise das propostas, sera declarado vencedor o fornecedor que tenha o menor preco GLOBAL.

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

24. Havendo eventual empate entre propostas o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA
informara as Proponentes empatadas o ocorrido por meio eletronico e solicitara das mesmas nova proposta de
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preco que devera ser encaminha por e-mail em 24h.

25. O INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA convocara a Proponente vencedora por e-mail.

26. Apurada a proposta de menor prego, o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA poder3
negociar com o Proponente para que seja obtido melhor preco, observado o critério de julgamento, ndo se
admitindo negociar condic¢bes diferentes daquelas previstas neste Ato Convocatério.

27. Apds declaragdo da Proponente vencedora, a mesma tera o prazo de 5 (cinco) dias uteis, contados a partir
da data de sua convocacgdo para assinar o contrato ou a cumprir o disposto na Ordem de Fornecimento,
conforme o caso, sob pena de decair do direito a contratacao.

28. Se a Contratada, no ato da assinatura do Contrato ou da retirada da Ordem de Fornecimento, ndo comprovar
gue mantém as condi¢es 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 classificacdo, para, apds feita a negociacgdo, verificada a aceitabilidade da proposta e
comprovados os requisitos exigidos neste Ato Convocatdrio, celebrar a contratagdo, sem prejuizo das sangdes
legais.

29. Durante o fornecimento, a fiscalizagdo sera exercida por um representante da Contratante, ao qual
competird registrar em relatério todas as ocorréncias e as deficiéncias verificadas e dirimir as duvidas que
surgirem.

30. No caso do Contrato de Gestdo firmado entre a Contratante e a Secretaria de Estado da Saude do
Maranhdo, por qualquer motivo, venha a ser rescindido, ter-se- 4 também como imediatamente resolvido e
finalizado o presente fornecimento, sem que haja a necessidade de nenhuma comunicagao formal neste sentido
por nenhuma das partes, hipdtese que ndo ensejara multa ou indenizac¢do as partes, independente do prazode
vigéncia.

31. A apresentagao da proposta implica plena aceitagdo, por parte do Proponente, das condigdes estabelecidas
neste Ato Convocatdrio e seus Anexos.

Santo Anténio de Padua/RJ, 27 de margo de 2019.

Bruno Soares Ripardo
Diretor Geral
INVISA — Instituto Vida e Saude
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ANEXO |
. PRECO
ITE | CODIG - - X QUAN | QUAN
M o PRODUTO ESPECIFICACA | APRESENTACA | REFERENCI TMIN | TMAX
0 (0] A
1 2948 | APONTADOR COM RESERVATORIO UNIDADE UND 130 30 60
APAGADOR PARA QUADRO BRANCO NO TAMANHO
2 2949 NORMAL UNIDADE UND 3,70 30 60
BLOCO PARA RECADO (POST IT) TIPO AUTO ADESIVO
3 2950 | MEDINDO 50X50MM PACOTE COM 4 BLOCO CONTENDO UNIDADE UND
100 FLS. AMARELO 4,96 15 30
4 2951 L. UNIDADE UND
Bobina para cupom fiscal (Impressora farmacia) 5,20 230 460
s | 595, |BOBINAPLASTICA PICOTADA PARA FRACIONAMENTO DE BOBINA BOBINA
COMPRIMIDOS, COM FITA AUTOCOLANTE NA BORDA 5750 100 | 200
UNIDADE
6 2957 | BORRACHA BRANCA COM SUPORTE UND
0,55 50 100
p UNIDADE
7 2959 | CAIXA BOX ARQUIVO MORTO PLASTICA COR:AZUL UND 5,58 150 300
UNIDADE
8 2961 | CALCULADORA UND 12,50 5 10
. UNIDADE
9 2962 | CANETA ESFEROGRAFICA AZUL UND 1,00 1100 2200
. UNIDADE
10 2963 | CANETA ESFEROGRAFICA PRETA UND 1,00 1100 2200
CANETA FLOURESCENTE (MARCA TEXTO). NAS CORES UNIDADE
11 2964 | AMARELO CLARO E VERDE CLARO. ESTOJO TODO DE UND
PLASTICO E TAMPA COM PRENDEDOR PARA BOLSO 0,89 250 500
CAIXA
12 2966 | CLIPS 2/0 CX. COM 25 UNIDADES CX
1,75 250 500
CAIXA
13 2967 | CLIPS 6/0 CX. COM 25 UNIDADES CX
3,95 250 500
CAIXA
14 2968 | CLIPS 8/0 CX. COM 25 UNIDADES CX
3,75 250 250
. UNIDADE
15 2969 | COLA BRANCA 500G, LIQUIDA UND 48,00 12 12
UNIDADE
16 2970 | CORRETIVO UND 0,85 120 120
CAIXA
17 2973 | ELASTICO AMARELO CX 186 170 170
PARDO
18 2974 | ENVELOPE 50CMX40CM UND 0,68 1000 1000
P PARDO
19 2975 | ENVELOPE OFICIO A4 UND 0,48 998 2000
UNIDADE
20 2976 | ESTILETE UND 0,828 30 160
A5Q-916
BRANCA
21 2977 | ETIQUETA PIMACO (Fracionamento comprimido) gMM X CX
16MM) 8,90 120 240
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A5Q-1219
22 | 2978 |ETIQUETA PIMACO g‘\mc)f X

19MM) 45,00 70 | 140

X
23 2979 | ETIQUETA PIMACO (tamanho A-4) com 100 folhas X 65,00 120 240

A5Q-3465
24 | 2980 |ETIQUETA PIMACO @ X 6,90 45 100
25 | 2984 | Ly TRATOR DE GRAMPO PNIDADE o 0,80 250 | 500
26 | 2986 |FITA PVC TRANSPARENTE LARGA (LACRA CAIXA) UNIDADE UND 2073 250 | 500
27 | 2987 |GRAMPEADOR GRANDE (100 FLS) UND 58,90 10 20
28 | 2988 |GRAMPEADOR MEDIO (50 FLS) UND 8,34 10 20
29 | 2989 |GRAMPO 23/10 CAIXA X 19,90 20 20
30 | 2990 |GRAMPO 26/6 CAIXA X 293 0 | 100
311 2991 | ;R AMPO TRILHO PLASTICO PNIDADE o 0,15 4500 | 5000
32 | 2993 |LACRE PARA CARRINHO COM NUMERACAO (COR AZUL) | UNIDADE UND 0,35 1000 | 2000
33 | 2995 |LIVRO ATA 100 FOLHAS :&%DURA UND 19,12 50 20
34 | 2996 |LIVRO DE PROTOCOLOS CAPADURA UND 758 - 10
35 | 2997 | b APEL CARBONO TAMANHO A4 PRETO CAIXA o 34,35 30 60
36 | 2998 |PAPEL A4 RESMA C/ 500 FOLHAS UNIDADE UND 25,00 a00 | 950
37 | 3000 |PAPEL CONTACT TRANSPARENTE ROLO UND 45,95 1 "

) PCT C/ 10

38 | 3001 |PASTA DE PLASTICA COM GRAMPO UND / UND 3,40 0 | 100
39 | 3003 |PASTAJECA PRETA UNIDADE UND 1425 g 10
40 | 3004 |PASTA TRASNPARENRTE SANFONADA TRANSPARENT UND

E 16,10 24 24
41 PERFURADOR PNIDADE o 3,85 10 30
42 | 3005 | o)\ CEL PARA QUADRO BRANCO UNIDADE oo 3,99 120 | 240
43 | 3006 | o\ CEL ATOMICO (PILOTO) COR:PRETA UNIDADE VNP 8,00 50 | 100
44 | 3007 |PILHA AA2 PCT C/ 2 UND UND 13,00 10 -
45 | 3008 |PILHA AAA PCT C/ 2 UND UND 16,50 10 -
46 | 3009 |PILHA GRANDE PCT C/ 2 UND UND 16,50 0 | 100
47 | 4147 |PILHA MEDIA PCT C/ 2 UND UND 15,50 0 | 100
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48 | 3011 | PRANCHETA PLASTICA UNIDADE UND 18,52 20 40
49 | 3016 Quadro de aviso acrilico A4 p/informativos cristal 865.1 UNIDADE VNP 33,70 5 24
50 3017 | QUADRO DE AVISOS COM PORTA DE VIDRO 080X100 UNIDADE UND 45,80 2 8
51 | 3018 |REGUA ACRILICA30CM UNIDADE UND 4,50 10 30
52 | 3019 |TESOURA PEQUENA UNIDADE UND 795 10 30
53 2860 | TESOURA MEDIA UNIDADE UND 3,55 10 30
54 3021 | TINTA PARA CARIMBO (AZUL) UNIDADE UND 1,85 12 20
55 3022 | TINTA PARA CARIMBO (PRETA) UNIDADE UND 1,85 12 20
>6 | 3023 ORGANIZADOR DE MESA ACRILICO (CANETAS, LAPIS..) UNIDADE oo 7,66 > 10
57 | 3004 Zs;';a;if:t;amcc()crzsigéstico tam:mini (180mmX280mm) UNIDADE UND 2 66 3 0
58 1274 | Lapis (caixa ¢/50 unidades) CcX CcX

65,00 10 20
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ANEXO Il
PROPOSTA DE PRECOS
RAZAO SOCIAL: T
INSCRICAO ESTADUAL: VENDEDOR: |
ENDERECO: | NUMERO:
BAIRRO: CIDADE: UF:
TELEFONE: CELULAR:
EMAIL:
ITEM coD. DESCRICAO DO | UN. | QTD. SOLICITADA | MARCA/ VALOR VALOR INFORMAGOES
SISTEMA PRODUTO MODELO | UNITARIO TOTAL ADCIONAIS
| VALOR TOTAL DA PROPOSTA | RS 0,00 (XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXXKXXXKXXXXKXXXXXKXXXXX)

| VALIDADE DA PROPOSTA

| 30 DIAS

| PRAZO DE ENTREGA:

[CIDADE], XX de XX de XXXX.

PROPONENTE

(ASSINATURA E CARIMBO CNPJ)




