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INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO COMPARTILHADA

PROCESSO DE SELEGAO DE FORNECEDOR N° 81/2022
EDITAL DE CONTRATAGAO

PROCESSO IBGC-DOC N° 0017

1. DA APRESENTAGAO

1.1. O INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO COMPARTILHADA, sociedade civil sem finalidade
econdmica, inscrita no CNPJ sob o n° 21.236.845/0001-50, estabelecida na Rua Jodo de Abreu,
n® 192, Sala 77-A, Edificio Aton Business Style, Setor Oeste, Goiadnia-GO, CEP 74.120-110,
qualificada como Organizagao Social, torna publico para os interessados, que realizara processo de
selecao de fornecedores pela modalidade “Edital de Contratacdo.” Trata-se o presente Edital, de
procedimento préprio para contratacdo de servico, realizado por pessoa juridica de direito privado,
sem qualquer vinculagdo com a lei n° 8.666/93, sujeitando-se exclusivamente ao regulamento
préoprio de compras da CONTRATANTE.

1.2. O Regulamento de Compras e Contratagdes, encontra-se disponivel no site da
CONTRATANTE: www.ibgcbrasil.org.br

2. DA FUNDAMENTAGAO JURIDICA

2.1. Contrato de Gestao 4/2022, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude — SES/GO e o
Instituto Brasileiro de Gestado Compartilhada — IBGC, pessoa juridica de direito privado, qualificada
como Organizacao Social de Saude, com vistas ao Fomento, Gerenciamento, Operacionalizacéo e
Execucao das Acdes e Servicos de Saude na Policlinica Regional — Unidade Sao Luis de Montes
Belos — GO pelo periodo de 48 (quarenta e oito) meses.

2.2. Trata-se o presente Edital, de procedimento préprio para contratacdo de servigo,
realizado por pessoa juridica de direito privado, sem qualquer vinculagdo com a lei
n° 8.666/93, sujeitando-se exclusivamente ao regulamento proprio de compras da CONTRATANTE

3. DO OBJETO DA CONTRATACAO

3.1. Contratacdo de empresa para prestacdo de servigos especializado em Engenharia
clinica para gestao, incluindo fornecimento de pecas, manutencao preventiva, corretiva,
calibragao, qualificagao, seguranca elétrica e demais itens exigidos na RDC n° 509 de 2021
e NBR 15943 de 2011 e demais legislagdes em todo o parque tecnologico de equipamentos
medicos hospitalares e laboratoriais.

4. DO LOCAL DA PRESTAGAO DO SERVIGO
4.1. O servigo sera prestado para a Policlinica Regional — Unidade Goias, localizada na Avenida
Nossa Senhora Aparecida, Fazenda Trés Palmeiras (antiga estrada vicinal), Goias-GO.

5. DA PARTICIPAGAO

5.1. Poderao participar do Processo de Selecdo de Fornecedores todos os interessados em
contratar com o INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO COMPARTILHADA, empresas que atuem
em atividade econdmica compativel com o seu objeto.

5.2. Nao sera admitida a participacao, nesta contratacao:

5.2.1. De Pessoa Juridica que tenha sido declarada inidénea pela Administracdo Publica federal,
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estadual ou municipal, nos termos do artigo 87, inciso |V, da Lei Federal n° 8.666/1993.

5.2.2. A participacao simultidnea de empresas, cujos sécios ou diretores, responsaveis técnicos ou
integrantes da equipe técnica pertengam a mais de uma empresa proponente;

5.2.3. A participagao das empresas que se encontrem em processo falimentar, dissolugdo ou
liquidagdo, concurso de credores e empresas estrangeiras que nao estejam regularmente
constituidas no Brasil.

5.2.4. De Pessoas Fisicas;

5.2.5. Que seja dirigente ou empregado do IBGC,;

5.2.6. Servidor Publico que possa ter conflito de interesse com a entidade;

5.2.7. Servidor Publico detentor de cargo em comissao ou fungdo comissionada ou gratificada, no
ambito do o6rgao fiscalizador do contrato de gestdo do qual sejam signatarios ao IBGC e o ente
publico, que possa ter conflito de interesse com a entidade;

5.2.8. Parentes consanguineos ou afins, e seus respectivos conjugues até o terceiro grau das
pessoas elencadas nos incisos 4.2.5 ao 4.2.7;

5.2.9. Pessoas Juridicas nas quais as pessoas elencadas nos incisos 4.2.5 a 4.2.8 tenham
participacao societaria;

6. DA ENTREGA DOS DOCUMENTOS

6.1. Os Documentos de Habilitacdo e a Proposta de Precos deverdo ser encaminhados
obrigatoriamente via e-mail: processo.seletivo@ibgcbrasil.org.br

6.2. Inserir no assunto do e-mail enviado o numero do Processo de Selecao o qual participara.

6.3. A data limite para o envio dos documentos de habilitacao e da proposta de precos sera até as
17:00h do dia 24 de fevereiro de 2022.

6.4. Nao serao considerados documentos e propostas enviados apdés a data limite.

6.5. Os documentos de Habilitagdo e a Proposta de Precos devera estar de acordo com o exigido
no Edital de Contratacédo e os seus anexos.

7. DOS DOCUMENTOS PARA HABILITAGAO

7.1. Habilitagao Juridica

7.1.1. Prova de inscricdo do ato constitutivo, Estatuto ou Contrato social com suas alteragdes ou
consolidado, com objetivo social compativel com o anexo | do presente Edital de Contratacéo.
Tratando- se de empresa estrangeira, decreto de autorizacdo para funcionamento, com prova de
eleicdo de seu administrador, se for o caso.

7.1.1. Cadastro Nacional de Pessoa Juridica, regular

7.1.2. Inscricdo Estadual ou declaragao de isento;

7.1.3. Inscricdo Municipal ou declaragdo de isento;

7.1.4. Documento de identidade do represente legal, sécio ou procurador, que assinar os
documentos e propostas entregues.

7.1.5. Procuracao publica ou particular, quando os documentos e propostas entregues forem
assinados por pessoa diversa da legalmente autorizada nos atos constitutivos, para representar
com amplos poderes a proponente no Edital de Contratagao.

7.1.6. Cada pessoa podera representar apenas uma empresa.

7.2. Habilitagao Fiscal e Trabalhista
7.2.1. Prova de Regularidade Fiscal concernente aos tributos federais e a Divida Ativa da Uniao,
por meio de “Certiddo Conjunta emitida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil — SRFB e
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Procuradoria Geral da Fazenda Nacional — PGFN”.

7.2.2. Prova de situacdo regular para com a Fazenda Estadual do Estado de Goias,
independentemente da sede do proponente, que devera ser feita por meio de Certiddo Negativa de
Débitos inscritos na Divida Ativa Estadual.

7.2.3. Prova de situacao regular para com a Fazenda Municipal da Sede do proponente, que devera
ser feita por meio de Certiddo Negativa de Débitos inscritos na Divida Ativa Municipal.

7.2.4. Prova de situacao regular perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servico — FGTS (art.
27, alinea “a”, Lei n° 8.036, de 11/05/90), através da apresentacdo do CRF - Certificado da
Regularidade do FGTS, emitida pela Caixa Econdmica Federal.

7.2.5. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacgao de certidao negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da
Consolidacao das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei 5.452, de 1° de maio de 1943.
7.2.6. Todas as certiddes que ndo trouxerem gravado o prazo de validade serdo aceitas com 60
(sessenta) dias contados da data da sua expedicao.

7.2.7. Para todos os casos serao admitidas as certiddes positivas com efeito de negativa.

7.3. Habilitagao Técnica

7.3.1. As empresas proponentes deverao apresentar CAT — Certidao de Acervo Técnico com seu
respectivo Atestado de Capacidade Técnica em Engenharia Clinica, para o gerenciamento de
equipamentos médico-hospitalar, fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado,
devidamente registrado no Conselho Regional de Engenharia (CREA), que comprove que a
empresa executou servigcos em Unidade Hospitalar, com no minimo 30 leitos de internagao, (minimo
de 12 meses);

7.3.2. As empresas deverao apresentar, documentos comprobatérios do engenheiro responsavel
para qualificacao técnica;

8. DA PROPOSTA DE PRECOS

8.1. A proposta de precos devera ser elaborada em lingua portuguesa e moeda nacional, em uma
via, sem emendas, rasuras ou entrelinhas, em papel timbrado da empresa, contendo o nimero
deste Processo de Selecao e indicacao da validade da proposta, constituida como segue:

8.2. Preenchimento da declaracao de Sujeicdo aos Termos do Edital de Contratacdo — Anexo Il
8.3. Preenchimento da declaracédo de auséncia de vinculo — Anexo |ll.

8.4. A apresentacgao da Proposta de Precos devera seguir o modelo do ANEXO VII.

8.5. Apresentar Planilha Detalhada com todos os custos;

8.6. Validade da proposta de no minimo 60 (sessenta) dias.

8.7. Nao serao consideradas validas as propostas entregues em desacordo com o presente Edital,
a excecgao daqueles dados de mera formalidade que possam ser supridos por outros documentos
que tragam a informacao.

8.8. O preco devera trazer incluidas todas as despesas relativas a execugao do servico, inclusive
0S encargos sociais e trabalhistas.

8.9. Os erros materiais, de grafia, inversdo ou supressao de letras ndo serao motivos de
desclassificagdo, desde que o erro, inversdo ou supressao implique em duvida sobre a descri¢cao
do produto, cuja correcao podera ser procedida pela representante legal da empresa proponente
no ato da verificacao, se for o caso.

8.10. Os erros de soma ou multiplicacdo, bem como a divergéncia que ocorrer entre 0 preco
unitario e o total do item seréao corrigidos automaticamente pela CONTRATANTE, tendo como base

Rua Joao de Abreu, N° 192, Sala 77-A, Edificio Aton Business Style, Setor Oeste
Goiania-Go, CEP: 74.120-110, Telefone: (62) 3249-6267, E-mail: matriz@ibgcbrasil.org.br

https://ibgc.vozdigital.com.br/virtualdoc/public/validar-assinatura-anexo informando o cédigo 18 e o codigo verificador 17.

Este documento foi assinado digitalmente. A autenticidade deste documento pode ser conferida no site:



IBG PRy —
e .

O preco unitario.

9. DOS CRITERIOS DE JULGAMENTO E ANALISE

9.1. O Processo de Selecdo de Fornecedor sera analisado, julgado, e serdo classificadas as
propostas que estiverem de acordo com os critérios de avaliacdo constantes neste Edital e sempre
obedecendo o Regulamento de Compras e Contratacdes do IBGC.

9.2. Sera lograda vencedora a empresa que estiver de acordo com a Habilitagdo Juridica,
Fiscal/Trabalhista e Técnica, e que apresentar o menor valor global, de acordo com o especificado
no Anexo |V do Edital.

9.3. Sera contratada uma Unica empresa para a prestacao do servigo descrito no objeto.

9.4. As empresas classificadas poderao ser convocadas para sessao de negociagcao de pregos,
sendo que nesta nenhuma mudanca sera admitida na proposta inicial, exceto o preco;

9.5. Podera ser determinada analise dos aspectos técnicos da proposta, facultando-se quando
necessario para subsidiar a analise, solicitar do proponente, informagdes complementares do bem
ou servico, amostras, rol de clientes e visita técnica;

10. DA EXECUGAO, DO ACRESCIMO, DA SUPRESSAO E DA SUBCONTRATAGAO DE
SERVIGCOS

10.1. Compete a empresa vencedora, doravante denominada CONTRATADA, na execucao do
objeto do presente Edital, conforme descrito no Anexo I:

10.2. Acréscimos e supressdes poderao ocorrer de comum acordo entre as partes, obedecido o
regulamento de compras e, deverdo ser precedidos de termo aditivo.

10.3. Nao sera admitida subcontratacido de servicos, a excegcdo daqueles que por suas
caracteristicas e técnica nao puderem ser executados pela CONTRATADA.

10.4. Todo profissional alocado na prestacédo de servigo sera de exclusiva responsabilidade da
CONTRATADA.

10.5. As obrigacbes decorrentes do presente processo de selecao de fornecedor, serdo
formalizadas através da assinatura de contrato de prestacdo de servigos, do qual fara parte,
independentemente de transcri¢cao, o presente Edital, seus anexos e a proposta do Contratado, no
que couber.

11. DO PRAZO E DA PRORROGAGAO

11.1. O prazo de vigéncia do contrato é de 12 (doze) meses, contados da assinatura do contrato,
podendo ser prorrogado por prazos iguais e sucessivos até o limite estabelecido no Regulamento
de Compras da CONTRATANTE.

11.2. As prorrogacgdes deverao ser previamente ajustadas, mediante termo aditivo.

12. DO PAGAMENTO

12.1. No caso de servigos o pagamento sera efetuado no prazo de até 30 dias apds o més da
prestacao do servico e emissao da nota fiscal.

12.2. Conforme todas as exigéncias descritas no Edital e Anexos;

12.3. Via depdsito bancario.

12.4. Os dados bancarios da empresa CONTRATADA deverdo ser informados na proposta
comercial e corpo da nota fiscal de servigo quando apresentada;

12.5. Informar na nota fiscal o nimero do Contrato de Prestacdo de Servicos e do Contrato de
Gestao SES/GO da unidade;
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12.6. A empresa CONTRATADA devera apresentar Nota Fiscal dos servigos prestados, faturada de
acordo com o CNPJ individual das unidades da CONTRATANTE;

12.7. O desconto correspondente as glosas serao efetuadas no més seguinte a sua apuracao;
12.8. Sob nenhuma hipétese serao realizados adiantamentos.

12.9. As faturas deverao ser apresentadas com os documentos abaixo:

12.9.1. Prova de regularidade fiscal concernente aos tributos federais e a Divida Ativa da Uniao,
por meio de Certiddo Conjunta emitida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil — SRFB e
Procuradoria — Geral da Fazenda Nacional — PGFN;

12.9.2. Prova de situagao regular para com a Fazenda Estadual do Estado de Goias, independente
da sede do proponente, que devera ser feita por meio de Certidao Negativa de Débitos inscritos na
Divida Ativa Estadual;

12.9.3. Prova de situagao regular para com a Fazenda Municipal da Sede do Proponente, que
devera ser feita por meio de Certiddo Negativa de Débitos inscritos na Divida Ativa Municipal; no
caso de obras e servigos.

12.9.4. Prova de situagao regular perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servigco FGTS (art.
27, alinea “a”, Lei 8.036, de 11/05/90, através da apresentacdo do CRC - Certificado de
Regularidade do FGTS, emitida pela Caixa Econémica Federal;

12.9.5. Prova de regularidade com a Justica do Trabalho;

12.9.6. Relatdrio de Atividades executadas compreendendo o periodo de faturamento da NF.
12.9.7. Podera ser retido do pagamento devido, o valor correspondente aos prejuizos e danos
sofridos pela CONTRATANTE ou terceiros, produzidos por empregados, prepostos ou eventuais
subcontratados, decorrentes de acdo ou omissao, por culpa ou dolo, assegurado o contraditorio e
a ampla defesa.

13. DO REAJUSTE

13.1. Os valores unitarios sao fixos e irreajustaveis pelo periodo de 12 (doze) meses, podendo
ser reajustado em caso de prorrogacao contratual ou acordo prévio entre as partes, com base no
indice de IPCA (indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo) ou outro que vier substitui-lo.

14. DA RESCISAO

14.1. Por resisto bilateral (distrato), caso em que nenhuma das partes podera exigir qualquer
compensacao pecuniaria a titulo de indenizacao de qualquer natureza.

14.2. Porrescisao unilateral (desisténcia ou renuncia), observado o prazo de no minimo 30 (trinta)
dias para a comunicagao prévia, por escrito, entregue diretamente ou via postal, com prova de
recebimento, caso em que a parte que se sentir prejudicada podera buscar o ressarcimento por
perdas e danos.

14.3. Por rescisdo decorrente de inadimpléncia de quaisquer de suas clausulas e condicbes
ajustadas, caso em que podera haver ressarcimento por perdas e danos, sem prejuizo das demais
cominacdes legais.

15. DAS OBRIGAGOES
15.1. Além das obrigacdes ajustadas neste Edital e seus anexos, as partes se submeterao as
obrigacdes impostas no contrato de prestagao de servigos.

16. DAS DISPOSIGOES GERAIS
16.1. A CONTRATANTE se reserva o direito de revogar o presente Edital, por sua exclusiva

Rua Joao de Abreu, N° 192, Sala 77-A, Edificio Aton Business Style, Setor Oeste
Goiania-Go, CEP: 74.120-110, Telefone: (62) 3249-6267, E-mail: matriz@ibgcbrasil.org.br

https://ibgc.vozdigital.com.br/virtualdoc/public/validar-assinatura-anexo informando o cédigo 18 e o codigo verificador 17.

Este documento foi assinado digitalmente. A autenticidade deste documento pode ser conferida no site:



IBG PRy —
e .

INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO COMPARTILHADA

conveniéncia, a qualquer tempo, antes da assinatura do contrato, sem que caiba a qualquer
proponente o direito de exigir compensacao pecuniaria ou indenizagao.

16.2. A CONTRATANTE, no cumprimento das suas obrigacoes, enquanto entidade qualificada
como Organizacdo Social, gestora de patrimbnio publico, sempre se pautou pelos principios da
transparéncia e da moralidade, razao pela qual ndo admitird qualquer ato que conspurque seu
nome.

16.3. A CONTRATANTE se exime de qualquer responsabilidade imposta a qualquer das
proponentes, em razdo de danos pessoais, materiais ou morais produzidos em razéo do presente
Ato Convocatério ou em decorréncia do cumprimento do contrato.

16.4. A CONTRATADA se responsabilizara por qualquer dano, inclusive ambiental produzido, por
culpa ou dolo de seus prepostos, contratados ou subcontratados, respondendo pelos reparos e
penalidades estipuladas em lei.

16.5. A CONTRATADA ¢ responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais,
comerciais, tributarios e outros resultantes da execucao do contrato.

16.6. A participacao das proponentes, ofertando proposta de precos, implica na aceitagao integral
e incondicional dos termos do presente Edital, seus anexos e instrugdes.

16.7. Caso necessario, a Comissdo do Processo de Selecido de Fornecedores acionara os
participantes para solicitar informagdes complementares e documentos de habilitagao, sob pena de
inabilitacdo da empresa que ndo cumprir o prazo determinado.

16.8. As empresas classificadas poderao ser convocadas para sessao de negociacao de precos,
sendo que nesta nenhuma mudanca sera admitida na proposta inicial, exceto o preco;

16.9. O resultado sera divulgado no site da INSTITUICAO www.ibgcbrasil.org.br

16.10. O ndo comparecimento para assinatura do contrato caracterizara a desisténcia tacita,
procedendo a Instituicdo ao chamamento da empresa classificada com o menor prego subsequente.
16.11. A licitante é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informacdes prestadas e dos
documentos apresentados em qualquer fase da licitagdo bem como no fornecimento/execugao do
objeto licitado. A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das informagbes
nele contidas implicara a imediata desclassificacao da licitante que o tiver apresentado, ou, caso
tenha sido vencedora, na rescisdo do contrato, sem prejuizo das demais sangdes cabiveis.

16.12. Encaminhado o contrato, a CONTRATADA tera o prazo maximo de até 3 dias para analise
juridica do contrato e respectiva assinatura. A ndo devolugao do contrato assinado, no prazo fixado,
podera ser interpretado pela CONTRATANTE como desisténcia da contratagao;

16.13. A empresa proponente devera realizar visita técnica ao local de prestacdo dos servicos,
objeto deste contrato, com o objetivo de conhecer e examinar todos os detalhes da Unidade, para
tomar ciéncia das caracteristicas dos equipamentos, eventuais dificuldades que possam existir para
a execucao dos servicos e levantar toda e qualquer informagédo necessaria para a elaboracao da
sua proposta de pregos;

16.14. Para agendamento da visita técnica, a proponente devera entrar em contato via e-mail;

17. ANEXOS

17.1. Integram o presente instrumento os seguintes anexos:
Anexo | - Elementos Técnicos

Anexo Il - Declaracao de Sujei¢ao do Edital

Anexo Il - Declaracado Auséncia de Vinculo

Anexo IV — Acordo de Nivel de Servigo

Anexo V — Indicadores
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Anexo VI — Declaragao de Visita Técnica
Anexo VIl — Modelo de Proposta
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ANEXO | - ELEMENTOS TECNICOS

1. OBJETO DA CONTRATAGAO

1.1. Constitui o objeto, Contratagdo de empresa para prestacao de servigcos especializado em
Engenharia clinica para gestao, incluindo fornecimento de pegas, manutengao preventiva,
corretiva, calibracao, qualificagdo, segurancga elétrica e demais itens exigidos na RDC n°
509 de 2021 e NBR 15943 de 2011 e demais legislagbes em todo o parque tecnoldgico de
equipamentos meédicos hospitalares e laboratoriais.

2. ESPECIFICAGOES DA CONTRATAGAO

2.1. O servigo sera prestado para a Policlinica Regional — Unidade Sao Luis de Montes Belos,
localizada na Rodovia GO-060, KM 118, Zona de Expansao Urbana, Sdo Luis de Montes Belos-
GO.

2.1.2. Dimensionamento da Equipe
1 (um) Engenheiro Clinico Diarista — 44H/Semanal
2 (dois) Técnicos de Equipamentos Biomédico Diarista — 44H/Semanal

2.1.3. VALOR ESTIMADO MENSAL COM PECAS

2.1.3.1. O custo total estimado relativo a pecas, materiais, insumos etc., necessarios para a
execugado dos servigos, no intervalo do contrato 12 (doze) meses é de R$ 180.000,00 (cento e
oitenta mil reais)

2.1.3.2. O custo total sera utilizado mensalmente, com previsdo de R$ 15.000,00 (quinze mil reais)
mensal durante a vigéncia do contrato

2.1.3.3. Os custos mensais com servicos e pecas sdo estimados, podendo sofrer oscilagbes ao
longo dos meses. Contudo, o custo total para o contrato ndo podera ser excedido.

2.1.3.4. O Gestor do Contrato fara o acompanhamento e controle destes custos mensais,
adequando as demandas de servigos aos custos.

2.1.3.5. OS CUSTOS COM SERVICOS, MATERIAIS, PECAS E EQUIPAMENTOS LISTADOS
ACIMA SAO ESTIMADOS E SERAO UTILIZADOS DE ACORDO COM A DEMANDA

2.2. DEFINIGOES

2.2.1. Partes: “As partes do equipamento médico sdo compostas por uma ou mais pecas e sao
fabricadas exclusivamente para fazer parte de um equipamento médico. Sao partes essenciais para
este exercer a sua funcdo pretendida. Podem ser produzidas pelo mesmo fabricante do
equipamento ou adquiridas prontas de empresas terceirizadas. Isoladamente, sdo considerados
produtos médicos acabados, embora se caracterizem por ter a funcionalidade médica apenas por
meio da conexdo com o equipamento médico ao qual se destina. Por exemplo, um transdutor de
ultra-som para terapia é considerado uma parte do equipamento, porém apenas € funcional quando
conectado ao equipamento de ultra-som” Fonte: Manual de registro de equipamentos da ANVISA.
Seguem exemplos: Placa de retorno (de bisturi), pedal (de bisturi, aspirador...), blenders, cabos de
ECG, cabos de temperatura, sensores de EtCO2, sensores de SpO2, abracadeiras / manguitos,
jarra de umidificacao, células de O2 (se nao inviabilizarem o funcionamento do equipamento, nesse
caso sao pegas).
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2.2.2. Acessorios: “O acessoério do equipamento médico é o produto que confere uma
caracteristica complementar ao equipamento, ndo sendo essencial para este desempenhar a sua
funcao pretendida (ex: bandeja de suporte de materiais, haste para suporte de soro, carrinhos para
acondicionamento e transporte do equipamento, mecanismos para fixagdo em ambulancias, etc.).”
Fonte: Manual de registro de equipamentos da ANVISA.

2.2.3. Insumos: Sao considerados insumos, € nesse caso nao estido contemplados no contrato:
Eletrodos / clips, gel, bobinas de papel (para exames), cal sodada, brocas / fresas / serras cirurgicas
(laminas).

2.2.4. Pegas: As pecas de um equipamento médico compreendem os elementos que constituem
fisicamente o equipamento. Caracterizam- se tecnicamente pela sua individualidade funcional.
Isoladamente, sob ponto de vista de quem as fabricou, as pecas sdo produtos acabados destinados
para uso em diversos setores industriais. De modo geral, as pecas sdo consideradas matérias-
primas do processo produtivo dos equipamentos médicos. Sao exemplos de pecas: cabo de
conexao a rede elétrica, fontes de alimentagao elétrica, placa de video, componentes eletrénicos,
gabinetes, parafusos, fios, dentre outros.” Fonte: Manual de registro de equipamentos da ANVISA.
As baterias dos cardioversores, ventiladores, aparelhos de anestesia, monitores e etc, que podem
ser recarregadas, sao considerados pecas. As baterias como as do laringoscépio de VAD (mcgrath)
e pilhas que nao podem ser recarregadas, como as dos laringoscopios, sao consideradas insumos.

2.2.5. Manutencao corretiva: E a manutencgao feita por meio de reparos de defeitos funcionais ou
estruturais ocorridos durante a utilizagdo do equipamento.

2.2.6. .Manutencao preventiva: Segundo a norma NBR 5462 de 1994 manutencao preventiva é a
“manutencdo programada para manter o equipamento dentro de condi¢gdes normais de utilizagao
com o proposito de reduzir as possibilidades de manutencdes corretivas ou desgaste precoce do
equipamento/acessorio”.

2.2.7. Calibragdo: E um conjunto de atividades que devem ser realizadas para garantir o
desempenho satisfatorio dos equipamentos médicos. Ela deve ser executada conforme cronograma
definido e deve seguir as definicbes do BIT de tecnovigilancia n°06-2004.

2.2.8. Seguranga elétrica: Os ensaios de Seguranca Elétrica tém o objetivo de garantir a seguranca
da populagdo quanto ao manuseio de equipamentos eletroeletrénicos que possuem fonte de
alimentacao, ou que sao energizados diretamente pela rede elétrica.

2.2.9. Intervencao técnica de alto nivel: Manutencao corretiva que seja necessario intervir ou
substituir pecas ligadas diretamente a funcdo do equipamento e que possam alterar o
comportamento do mesmo durante a sua operacao.

2.2.10. Gestao: Define-se por gestdo o ato de solicitar as manutengbes corretivas sem o
fornecimento de pecas, as calibracbes, manutengdes preventivas e seguranca elétrica estao
incluidas na gestao para equipamentos que nao possuem contrato de manutencgao firmado entre o
IBGC e outra prestadora de servico.

2.3. ENSAIO DE ACEITAGAO

2.3.1. A CONTRATADA se responsabilizara por efetuar/acompanhar (com evidéncias) os ensaios
de aceitacdo de cada equipamento apds a instalacdo. Este teste deve se basear nas
recomendacoes estabelecidas em normas e legislacdes vigentes, de forma a garantir a seguranca
e o desempenho essencial do equipamento de saude. No caso de inexisténcia de normas e
legislagdes, os ensaios de aceitacdo devem seguir procedimentos estabelecidos entre o fornecedor
e o Estabelecimento de Saude, com base em normas técnicas aplicaveis ao equipamento, incluindo
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atividades que garantam a seguranca e o desempenho essencial do equipamento.

2.3.2. A CONTRATADA devera garantir a liberacao do equipamento para uso somente apos o
ensaio de aceitacao e os treinamentos para os usuarios. Todos estes procedimentos deverao estar
descritos e evidenciados e fazer parte do Registro Historico individual de cada equipamento no
software de Gestdo da CONTRATANTE e em meio fisico, quando for o caso.

2.4. RETIRADA DE USO E OBSOLENCIA

2.41. A CONTRATADA se responsabilizara por elaborar caso ndo exista e cumprir, para as
unidades que ja possuem, um checklist e procedimentos com as principais condi¢des para a retirada
de um equipamento de uso, aprovados pela Supervisao de Manutencdo e pela Geréncia de
Qualidade da Instituicdo, além de rotinas exigidas por legislagbes. Apenas os procedimentos
aprovados devem ser utilizados pelo servigo técnico. Caso seja necessaria qualquer atualizacio ou
alteracdo destes procedimentos, deve ser solicitada a nova aprovacdo do procedimento e
substituicao/alteracédo deste no arquivo.

2.4.2. A CONTRATADA se responsabilizara por encaminhar o equipamento para o setor de
patrimbnio de cada Unidade de Saude completo, com todas as pegas, placas e acessorios em caso
de equipamento obsoleto e com o laudo de obsolescéncia assinado pelo engenheiro responsavel
pela unidade.

2.4.3. A CONTRATANTE considerara os equipamentos obsoletos, motivados por inviabilidade
financeira, quando, através de comprovada tentativa de manutencao exclusiva com o fabricante do
equipamento, ou seja, se 0 equipamento apresentar lacre e comprovacao de que a Unica empresa
que realizou a tentativa de reparo do equipamento foi o proprio fabricante ou representante do
fabricante, e o valor da manutengéo corresponder a pelo menos 50% do valor de aquisicdo de um
equipamento equivalente ou superior novo de mesmo fabricante.

2.5. INDICADORES DE AVALIACAO

2.5.1. ACONTRATADA devera ser responsavel por fornecer relatérios gerenciais para a Gestao da
Engenharia Clinica, conforme indicadores abaixo € mais aqueles indicadores necessarios para o
andamento do Plano de Gerenciamento de Equipamentos elaborado pela CONTRATADA. Os
relatérios devem ser entregues até o decimo dia de cada més ou dia util posterior e os dados do
sistema de gerenciamento devem ser consolidados até o quinto dia de cada més

2.5.2. Mensalmente a CONTRATADA devera informar, no minimo:

2.5.2.1. Quantitativo de Ordens de Servigo Corretivas e Preventivas abertas no periodo e por setor;
2.5.2.2. Quantidade de horas técnicas executadas em cada setor no periodo;

2.5.2.3. Principais falhas ocorridas nos equipamentos e analise de causas;

2.5.2.4. Grafico de Tendéncia indicando o percentual de manutengdes preventivas realizadas x
planejadas, com analise de resultados;

2.5.2.5. Grafico de Tendéncia indicando o percentual de manutengdes corretivas realizadas X
solicitadas, com analise de resultados;

2.5.2.6. Numero e Identificacdo de Ordens de Servico Preventiva e Corretiva pendentes de periodos
anteriores;

2.5.2.7. Grafico de Tendéncia indicando o percentual de manutengdes calibragcdo e seguranca
elétrica realizadas x planejadas, com analise de resultados;

2.5.2.8. Tempo de Atendimento (TA) — Tempo medido, a partir da solicitacdo de servico, até entrega
do equipamento em funcionamento.

2.5.2.9. Tempo de equipamento parado — Tempo que o equipamento ficou parado aguardando
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manutencao, durante um periodo solicitado

2.5.2.10. Percentual de conclusdo do cronograma de treinamentos executados por setor e
equipamento;

2.5.2.11. Percentual de realizagdo do planejamento mensal de Manutengéo Preventiva, calibracédo,
seguranga elétrica e Qualificagao;

2.5.2.12. Apresentacgao de dados referentes aos indicadores de monitoramento do processo;
2.5.2.13. Outras consideragdes pertinentes aos servicos executados, incluindo falta de energia.

2.6. INVENTARIO

2.6.1. ACONTRATADA devera manter atualizado e disponivel e 100% on-line, todas as fungées do
software de Gestdo da CONTRATANTE. A CONTRATANTE devera ter acesso a todos os
procedimentos e atividades realizados em cada equipamento, 100% on-line, sem restricdo de
informacoes. Fica sob responsabilidade da CONTRATADA a identificacao, em cada equipamento,
em lugar visivel, com o numero de patrimbnio, nimero de série, o local que o equipamento pertence,
facilitando a identificacao rapida dos equipamentos;

2.7. TREINAMENTOS

2.7.1. A CONTRATADA devera ser responsavel por organizar os treinamentos com os setores da
Instituicao, visando que todos os operadores dos equipamentos tenham o conhecimento necessario
para realizar todas as atividades pertinentes, com seguranca para o operador, para os colegas de
trabalho e para os pacientes. Os treinamentos deverdo ser estabelecidos de acordo com a
necessidade de cada setor, acordados com as Supervisbes e Geréncias. Para todos os
equipamentos novos deverado ser fornecidos treinamento para uso correto e conservagcdo dos
equipamentos. Os treinamentos deverao ser realizados em quantidade suficiente para atende a
todos os plantées, conforme solicitado pela equipe assistencial.

2.7.2. O Plano de Gerenciamento devera incluir a apresentacao do programa de treinamento anual
para os usuarios dos equipamentos, esse programa devera visar a utilizacdo mais eficiente dos
equipamentos e sua melhor conservacao através de cuidados do usuario.

2.7.3. A CONTRATADA devera promover treinamentos em todos os turnos (manha, tarde e noite)
em dias suficientes para oferecer treinamento a toda a equipe do plantdo de cada unidade.

2.7.4. A CONTRATADA devera fornecer videos registrando os treinamentos de todos os
equipamentos criticos, e fixar um QR CODE que direcionam ao video gravado em todos esses
equipamentos.

2.8. DA FISCALIZACAO

2.8.1. A CONTRATANTE podera recusar os servigos que nao tenham sido executados de acordo
com as condi¢des especificadas neste Contrato;

2.8.2. A CONTRATANTE podera comunicar a CONTRATADA qualquer defeito ou irregularidade
encontrada na execugao dos servigos de manutencgao, estabelecendo prazos para que eles sejam
regularizados.

2.8.3. A CONTRATANTE devera possuir acesso a todas as informacdes, referente aos
procedimentos (em meio fisico ou eletrénico) efetuados nos equipamentos instalados na instituicao.
A CONTRTADA devera informar, on time, todos os custos relativos a pecas, acessorios e servigcos
com cada um dos equipamentos. Estas informacdes deverdo ser mantidas no histérico de cada
equipamento.
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2.9. PARTICULARIDADES

2.9.1 A CONTRATADA assumira a inteira responsabilidade em substituir quaisquer pecas que se
facam necessarias para o perfeito funcionamento dos equipamentos ora contratados, sem nenhum
6nus adicional para a CONTRATANTE. Sendo classificados como itens nao previstos o
fornecimento de pecas para manutencdo preventiva e corretiva dos equipamentos de raio-x,
Tomografias, Hemodinamicas e, equipamento de Ressonancia Magnética, visto que tais pecas sao
fornecidas por outras empresas contratadas. Neste caso a CONTRATADA ficara responsavel por
todo o gerenciamento e acompanhamento dos servigos executados, incluindo o planejamento de
manutencao preventiva e corretiva destes equipamentos. Se aplica também a qualquer
equipamento que vier a ser adquirido pela CONTRANTE durante a vigéncia do contrato.

2.9.2. A CONTRATADA devera gerenciar € acompanhar todos os equipamentos da Unidade que
sdo comodatos e/ou fornecidos pelas empresas especializadas na area de servigos em laboratério
de analises clinicas, banco de sangue, central de material esterilizado, hemodinamica, nutricao,
farmacia, diagndstico por imagem e qualquer outro que se fizer necessario, mantendo em sua
gestdo todos os relatérios de manutencgdes preventivas e corretivas realizadas assim como
calibragdes e liberagdo ou n&o para o uso.

2.10. INFORMAGOES ADICIONAIS

2.10.1. A CONTRATADA devera garantir que o responsavel técnico seja dedicado e que devera
laborar internamente na unidade, o responsavel técnico deve representar a CONTRATADA na
execucao do Contrato

2.10.2. Quaisquer exigéncias da fiscalizagdo, inerentes ao objeto do Contrato, deverdo ser
prontamente atendidas pela CONTRATADA, sem 6nus para a CONTRATANTE.

2.10.3. O responsavel técnico devera possuir formacdo em Engenharia Biomédica ou especializado
em Engenharia Clinica, devidamente registrado no Conselho Regional de Engenharia (CREA).
2.10.4. Todos os profissionais deverao ser habilitados e devidamente treinados, com registro no
conselho de classe designado para cada atribuicdo

2.10.5. Além da equipe residente nas unidades, a CONTRATADA devera dispor de toda estrutura
de apoio para que o objeto do contrato seja cumprido na integra

2.10.6. Apos assinatura do Contrato, a CONTRATADA devera providenciar, de forma imediata,
todos os registros necessarios junto ao CREA-GO.

2.10.7. ACONTRATADA tem obrigacao de emitir relatério com todas as pendéncias de manutengao
corretiva com 30 dias de antecedéncia da finalizagao da vigéncia do contrato e um prazo de 30 dias
para finalizar todas as manutengdes pendentes apds o termino do contrato. O relatério deve ser
validado pela CONTRATANTE que tem até 15 dias apés a finalizagdo do contrato para questionar
o0 mesmo. Caso nao seja possivel finalizar todas as pendéncias em 30 dias corridos apés a
finalizagado da vigéncia do contrato, o novo prazo deve ser validade pela contratante.

2.10.8. Caso a vigéncia da garantia de qualquer equipamento se encerre durante o contrato objeto
deste Edital de Contratacdo, a CONTRATADA devera assumir todas as despesas com pecgas e
acessorios, de acordo com a necessidade, e esse equipamento devera deixar se ser um
equipamento de “apenas gestao” e passara ser incluido com o fornecimento de pecas.

2.10.9. As proponentes deverao encaminhar junto com a proposta, a planilha detalhada de formacao
de precos,

2.10.10. O fornecimento de pecgas esta limitado & 15% do valor do contrato;

2.11. DA QUALIDADE
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2.11.1. A CONTRATADA deve garantir o cumprimento dos requisitos abaixo:

2.11.1.1. Analise e proposicao de acoes para as “quebras de contrato pactuadas entre fornecedores
e clientes internos (entre os setores da unidade)’, no prazo estipulado pela politica interna de
qualidade;

2.11.1.2. Ac¢bes dos indicadores de risco alimentadas e com evidéncias no prazo estipulado pela
politica interna de qualidade;

2.11.1.3. Acdes e praticas voltadas a obtencdo/manutencdo dos selos de certificacdo que por
ventura forem definidos pela instituicdo, no prazo estipulado pela politica interna de qualidade;
2.11.1.4. Acdes e demandas que envolvem o tema de Gestao de Pessoas, propiciando a melhoria
conjunta das praticas para desenvolvimento humano, no prazo e qualidade exigidos pelo nucleo de
qualidade e RH das unidades

2.11.1.5. Acbes e demandas do planejamento estratégico da instituicao, possibilitando o alcance da
visdo e o cumprimento da miss&o e valores.

2.11.1.6. Inserir documentacao padronizada de seus protocolos, registros, politicas e praticas e
manté-las em vigéncia, conforme prazos do sistema de qualidade.

2.11.1.7. Participar ativamente das reunides da Qualidade para as quais forem solicitadas a
presencga do servigo.

2.11.1.8. Compartilhar com suas equipes sobre os temas Planejamento Estratégico, Qualidade,
Gestao a Vista, e outros assuntos que se fizerem pertinentes na avaliagao da instituicao e evidenciar
com ata de reuniaol/lista de presenga enviada mensalmente ao NQSP por e-mail;

2.11.1.9. Criar plano de acado para possiveis notificacbes da gestdo ambiental e evidenciar o
atendimento ao preconizado;

2.11.1.10. Responder demandas dos usuarios intermediadas pelo SAU/Ouvidoria no prazo e
qualidade exigidas pela CONTRATANTE.

2.11.1.11. Cumprir as politicas institucionais e apresentar lista de presencga, sempre que necessario,
da atualizacdo sobre os temas aos colaboradores.

2.11.1.12. Contribuir na confeccdo de fluxos, protocolos e projetos de melhoria continua e
exceléncia operacional, conforme demandas pactuadas pela Alta Direcdo da unidade.

2.11.1.13. Participar ativamente da proposi¢gdo de melhorias nas tratativas de eventos adversos e
cumprir integralmente os protocolos de seguranga do paciente da institui¢ao;

2.12. DA CALIBRAGAO, TESTE DE SEGURANGA ELETRICA E QUALIFICAGAO

2.12.1. A CONTRATADA deve garantir o cumprimento dos requisitos abaixo:

2.12.1.1. A CONTRATADA devera ser responsavel pelas manutengdes preventivas, calibracdes,
teste de Seguranca Elétrica e as qualificacdes nos Equipamentos Médicos Hospitalares definidas a
partir de informacdes dos manuais do fabricante, das recomendacées de normas técnicas e
legislagdes vigentes.

2.12.1.2. A CONTRATADA fica responsavel apenas pelo gerenciamento do contrato de qualificagcao
dos equipamentos de CME, sendo a CONTRATADA responsavel por solicitar a CONTRATANTE,
com antecedéncia minima de 180 dias, a contratacdo da empresa que ira realizar o servico e
analisar os certificados emitidos.

2.12.1.3. A CONTRATADA devera executar Plano Anual de manutencao preventiva, Calibragao,
Qualificacéo e Teste de Segurancga Elétrica, no intuito de garantir que os equipamentos médico
assistenciais sejam utilizados dentro de sua normalidade de operacao, atendendo plenamente as
funcdes especificadas pelo fabricante e garantindo a confiabilidade e seguranga de pacientes e
operadores. Apds a calibracdo do equipamento médico assistencial os respectivos certificados
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deveréo ser analisados, comparando-os com os desvios maximos admitidos para o equipamento,
atestando sua conformidade ou nao conformidade e, se necessario, alterando as periodicidades
com base em métodos para ajuste de intervalos de calibragao.

2.12.1.4. A CONTRATADA devera realizar o servico rastreavel pela Rede Brasileira de Calibragao
— RBC, com padrées calibrados dentro das normativas existentes.

2.12.1.5. A CONTRATADA devera oferecer garantia dos servicos prestados de calibragcao e
seguranca elétrica durante o periodo do contrato, devendo informar ao contratante qualquer nao
conformidade na execucgao do servico via e-mail de imediato, garantindo a seguranca na utilizagcao
dos equipamentos

2.12.1.6. Nas calibracdes a incerteza e faixa de medicao devera cumprir com o estabelecido no
mapa de definicdes da instituicdo e deve ser validade com a diretoria técnica, recomendacées do
fabricante e normas técnicas, determinadas, inclusive pelo INMETRO, levando em consideragao os
critérios de aceitagao e tolerancia que deverao ser acordados com a Supervisdo de Manutencao da
unidade antes da execugao dos servigos

2.12.1.7. As despesas de deslocamento ou transportes dos equipamentos a serem calibrados,
serdo de responsabilidade da contratada, sem 6nus para a contratante. O transporte desses
equipamentos devera ocorrer de maneira a garantir a integridade dos mesmos, bem como a
manutencao das calibragdes executadas. Eventuais danos ocasionados pela contratada durante o
transporte ou realizacao do servico sdo de responsabilidade da CONTRATADA.

2.12.1.8. A CONTRATADA devera fornecer e afixar em cada equipamento (calibragao e seguranca
elétrica), etiqueta personalizada de identificacdo dos servigcos de calibragdo, contendo no minimo,
as seguintes informacgoes: a) Tipo de servico; b) Data da execucéo; c¢) Identificacao do profissional
(nome) e da empresa que executou o servi¢o; d) Campo a indicado pela contratante com a proxima
data do servigo.

2.12.1.9. Os certificados de calibragao deverao ser assinados pelo Técnico executor e pelo
Engenheiro responsavel (emissor da ART), e entregue em uma pasta, deve ser entregue junto com
a pasta a relagdo de todos os certificados da pasta com minimamente as informacgées: Data de
execucao, numero do certificado, patriménio e nimero de série do equipamento e em cada pasta.
2.12.1.10. A CONTRANTE deve incluir os certificados dos padrbées utilizados em todas as
calibragbes da pasta garantindo assim a rastreabilidade do mesmo.

2.12.1.11. Os equipamentos deverao ser calibrados nas dependéncias desta instituicdo de salde,
caso necessite de calibragdo externa todo o transporte sera de responsabilidade da CONTRATADA,
sem 6nus para a CONTRATANTE.

2.12.1.12. Os laboratdrios de calibragao e ensaio devem se enquadrar nas exigéncias estabelecidas
pela norma ABNT NBR ISO/IEC 17025:2005:

2.12.1.13. Requisitos gerais para a competéncia de laboratérios de ensaio e calibracao:
2.12.1.13.1. As condigcbes (por exemplo: ambiente) sob as quais as calibragcbes foram feitas, que
tenham influéncia sobre os resultados da medicao;

2.12.1.13.2. Aincerteza de medi¢ao e/ou uma declaracao de conformidade com uma especificagao
metroldgica identificada ou segao desta;

2.12.1.13.3. Evidéncia de que as medicbes sao rastreaveis;

2.12.1.13.4. Quando um instrumento para calibragao for ajustado ou reparado, devem ser relatados
os resultados das calibragdes realizadas antes e depois do ajuste ou reparo, se disponiveis.
2.12.1.13.5. Um certificado de calibracdo (ou etiqueta de calibracdo) nao deve conter qualquer
recomendacdo sobre o intervalo de calibragéo, exceto se acordado com o cliente. Este requisito
pode ser cancelado por regulamentagdes legais.
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2.12.1.13.6. O numero de certificado deve ser Unico para cada equipamento

2.12.1.13.7. Data de calibracdo: Data de realizacdo do servigo para definir a data da préxima
calibragao.

2.12.1.13.8. Padréo: Quais os padrdes utilizados para medi¢cao das condigbes ambientais.
2.12.1.13.9. Informar o método utilizado para a realizacdo da calibragao.

2.12.1.13.10. Informar a Faixa de calibracao.

2.12.1.13.11. Informar a incerteza de calibracdo de cada leitura.

2.12.2. Quanto a periodicidade de calibragdo dos padrdes:

2.12.2.1. E uma boa pratica que os padrdes de calibragdo sejam calibrados de 1(um) a 3 (trés) anos,
sendo que a periodicidade maxima é para casos de equipamentos que o uso é muito raro e o de 1
(um) ano para equipamentos utilizados constantemente. Conforme a norma NP EN 30015-1 que diz
respeito aos Requisitos de garantia da qualidade para o equipamento de medi¢do e nele cita esta
periodicidade.

212.2.2. A CONTRATADA deve fazer a calibracdo e a segurangca elétrica em todos os
equipamentos passiveis das mesmas

2.12.2.3. Caso a CONTRATANDA subcontrate uma empresa para realizar a calibragdo nos
equipamentos, a mesma devera seguir todas as exigéncias previstas nesse contrato.

212.2.4. Todas as informacdes relativas as calibragcbes deverdao constar no prontuario do
equipamento e disponibilizadas no software de gestao;

2.12.2.5. Quanto ao responsavel técnico e quem pode assinar os certificados de calibragao, temos
a Lei N° 5.194 de Dezembro de 1966:

2.12.2.6. Os certificados de calibracdo deverao ser assinados por um engenheiro conforme a Lei N°
5.194 de Dezembro de 1966 que nada mais € do que a lei Do Exercicio Profissional da Engenharia,
da Agronomia que na Secao IV — Atribui¢cdes profissionais e coordenagao de suas atividades:

3. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

3.1. A CONTRATADA devera ser responsavel pelo fornecimento de todas as pecas, acessorios,
bem como a contratacdo de servigos auxiliares e especializados necessarios ao perfeito
funcionamento dos equipamentos médicos hospitalares, laboratoriais e odontoldgicos, limitados a
15% do valor do contrato;

3.2. A empresa CONTRATADA se responsabilizara pela gestado de todos os equipamentos em
comodato ou em garantia e pela gestao de equipamentos com contratos custeados pela contratante
3.3. A empresa CONTRATADA tera um prazo maximo de 20 dias corridos para efetuar a
manutencdo de quaisquer equipamentos, salvo exce¢des autorizadas pela gestdo da engenharia
clinica na unidade, em caso de descumprimento, o IBGC devera ser formalmente notificada para
analisar possiveis agdes necessarias a titulo de contingéncia e a CONTRATANTE podera solicitar
que a CONTRATADA substituia o equipamento através da locagdo de um equivalente em caso de
impacto a assisténcia

3.4. Todas as pecas aplicadas devem ser novas, originais e recomendadas pelo fabricante para o
equipamento em manutengdo, ndo se admitindo pegas recondicionadas, salvo excegdes
autorizadas pela gestao da engenharia clinica da unidade

3.5. As membranas, guarnicdes e partes internas dos equipamentos, que precisam ser substituidas
por um técnico devidamente qualificado devem estar inclusas no valor total contratado, sendo de
responsabilidade da CONTRATADA a substituicdo e os custos destas pecas.

3.6. As saidas de equipamentos de propriedade da CONTRATANTE, somente ocorrerdao mediante
autorizacao da gestdao da engenharia clinica da unidade e formalizagdo junto ao Servico de
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Patriménio.

3.7. No caso de remocéao do equipamento das dependéncias da CONTRATANTE, a CONTRATADA
passa a responder, para todos os efeitos, por todos os danos e/ou sinistros envolvendo o
equipamento, sendo obrigada a substitui-lo em caso de sinistro

3.8. As despesas provenientes da desinstalagdo, desmontagem, transporte, montagem e
reinstalacdo, bem como, com seguro dos equipamentos ficardo a cargo da CONTRATADA néo
cabendo quaisquer 6nus para a CONTRATANTE. Excepcionalizam a regra os equipamentos que
dependem de adequacgdes estruturais para sua instalagdo, como por exemplo: instalagbes e
desinstalacbées de autoclaves, termodesinfectadoras, focos cirurgicos, tomaografos, e etc. Nesse
caso a CONTRATADA devera acompanhar e fornecer suporte técnico para o procedimento. Caso
algum transporte, instalacdo ou desinstalacdo seja necessario para a realizacdo de uma
manutengao corretiva de responsabilidade da CONTRATADA, a mesma devera arcar com esse
custo para qualquer equipamento.

3.9. Para a execucao dos servigos onde seja necessaria a paralisagao total ou parcial das atividades
com o equipamento, a CONTRATADA devera prever o prazo de manutengdo e informar com
antecedéncia a gestdo da engenharia clinica da unidade e o setor diretamente afetado.

3.10. ACONTRATADA sera responsavel pela gestao do parque tecnoldgico da Instituicdo, devendo
participar de todo os processos que tange a gestdo de equipamentos médicos de saude, de modo
a garantir a sua rastreabilidade, qualidade, eficacia, efetividade e seguranca e, no que couber,
desempenho, durante o seu ciclo de vida, incluindo o planejamento dos recursos fisicos, materiais
e humanos, bem como, da capacitacdo dos profissionais envolvidos nestes processos.

3.11. A CONTRATADA devera seguir e cumprir as regulamentacoes, rotinas, fluxos, documentos
padronizados e prazos estabelecidos pela Unidade.

3.12. O Servigco de Gerenciamento do parque tecnoldgico devera ser implantado na Unidade de
imediato, com duragcdo maxima de 30 dias corridos para adequacgao de todos os fluxos e requisitos
definidos no Edital de Contratacao;

3.13. A CONTRATADA devera participar e fornecer apoio técnico na fase de planejamento,
especificacao, selecao, parecer técnico e aquisicao de novos equipamentos médico hospitalares ou
sistema, de uso ou aplicagdo médica, odontoldgica ou laboratorial, utilizado direta ou indiretamente
para diagnoéstico, terapia e monitoragdo na assisténcia a saude da populacdo. Assim a
CONTRATADA fica obrigada a se submeter a metodologia de avaliagdo da CONTRATANTE, que
inclui a disponibilizacao de planilhas comparativas entre marcas € modelos, indicagdo de critérios
de qualidade e validagdo dos parametros com o corpo clinico dos hospitais. As especificagdes
devem ser validadas pela engenharia clinica da CONTRATANTE. Fica estipulado um prazo maximo
de até 05 (cinco) dias para especificacbes e pareceres técnicos, salve me excegdes previamente
autorizadas pela CONTRATANTE.

3.14. A CONTRATADA devera implantar um sistema de qualidade contemplando todas as
atividades do plano de gerenciamento de tecnologias médicas,

3.15. Instalacao de Equipamentos Médicos Hospitalares de baixa e média complexidade, sempre
que necessario e acompanhar as instalagées com o fabricante.

3.16. Promover o registro histérico de cada equipamento de forma individualizada e informatizada
3.17. Realizar o inventario de todo o parque tecnolégico no sistema informatizado, contendo todos
os dados do equipamento (ANVISA, nota fiscal, data de instalacdo, dados do equipamento,
caracteristica de funcionamento, manutengdes (preventiva, corretiva, calibracao, qualificagdo) e
inventario com identificacdo no equipamento (em local visivel) informando o setor de origem e o
patriménio.
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3.18. Gerenciar/executar as manutengoes corretivas, preventivas, qualificacoes, teste de seguranca
elétrica.

3.19. Realizar manutencdes preventivas conforme orientacdo de cada fabricante e respectivos
manuais.

3.20. Gerenciar e executar as rotinas de calibragdes de cada equipamento conforme legislagbes
compativeis com cada tecnologia de saude e conforme preconizado pelo fabricante.

3.21. Acompanhar manutengdes preventivas, corretivas, calibragcbes e qualificacdes em
equipamentos médicos hospitalares solicitadas pela CONTRATADA ou CONTRATANTE.

3.22. Gerenciar contratos de servigos de calibragao, qualificacdo, manutengao preventiva e corretiva
e demais servicos realizados por empresas terceirizadas, contratadas ou nao pela CONTRATADA.
3.23. Realizar avaliacao de todo certificado de calibragao, seguranca elétrica e qualificacdo emitidos
por empresa externa, atestando se o equipamento esta ou nao apto para o uso.

3.24. Providenciar aparelhos de teste e ensaios necessarios para a avaliagido de equipamentos
médicos apds uma manutencgio corretiva, garantindo suas funcionalidades e parametros dentro da
faixa estabelecida pelo fabricante.

3.25. Elaborar procedimentos basicos para a utilizacdo segura e adequada de cada equipamento
médico hospitalar.

3.26. Desenvolver um trabalho de prevencdo contra os riscos potenciais decorrentes do
gerenciamento pelos profissionais de saude, usuarios e meio ambiente.

3.27. Elaborar um programa que promova a reducéo de eventos adversos relacionados ao uso dos
Equipamentos médicos assistenciais.

3.28. Realizar educacédo continuada relacionada ao uso adequado dos equipamentos, com
cronograma e sempre que necessario/solicitado além de cumprir com todos os fluxos de validacao
da eficiéncia dos treinamentos.

3.29. Efetuar avaliagdo de Obsolescéncia e submeter ao IBGC.

3.30. Participar da Comissao de tecnovigilancia e demais comissoes/reunides correlatas ao Servigo
de Engenharia Clinica

3.31. ACONTRATADA devera, quando solicitado, auxiliar na elaboragao e implantar e implementar
Plano de Gerenciamento de Equipamentos Médicos conforme exigéncia da RDC 509, RDC 63 e
NBR 15943 entre outras normas vigentes. Neste documento deverao conter, além de implementalo:
3.32. Procedimento Operacional Padrao (POP), descrevendo os critérios minimos a serem seguidos
por estabelecimento de saude para a execugao das etapas desde o planejamento;

3.33. Registro da Qualidade (REG), descrevendo as rotinas de trabalho para instruir uma utilizagéo
ou rotina;

3.34. Diretriz de Suporte (DIS), documento para facilitar fluxogramas, tabelas, imagens;

3.35. E outros documentos para auxiliar o entendimento e desenvolvimento do Plano de
Gerenciamento e Procedimento Operacional Padréo.

3.36. O Plano de Gerenciamento, POP, DIS, REG e demais documentos deverao ser aprovados
pela gestao do servico de engenharia clinica e Geréncia da Qualidade da Unidade de Saude, antes
de serem implementados. Apenas os documentos aprovados devem ser utilizados pelo servigo
técnico. Caso seja necessaria qualquer atualizacdo e/ou alteragcao destes documentos, deve ser
solicitada uma nova aprovacdo. Reforcamos que os documentos devem ser atualizados
anualmente.

3.37. A empresa CONTRATADA devera atender todas as exigéncias e procedimentos solicitados
pela Organizagdao Nacional de Acreditacdo (ONA) em todos seus niveis (1, 2 e 3), pela ISO 9001,
ISO14.001 e estar disponivel para implementar outras melhorias solicitadas pela Instituicao, visando
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a busca continua pela exceléncia nos servigos prestados e seguranca do paciente.

3.38. Todos os servicos a serem executados deverdo atender as orientagdes exigidas pelos
fabricantes dos equipamentos e legislacbes vigentes e estrita obediéncia as especificagdes deste
Termo, ndo podendo, sob hipétese alguma, serem executados de forma distinta.

3.39. A CONTRATADA devera utilizar software de gestdo para gerenciamento das Ordens de
Servico e Indicadores, sendo 100% on-line, possibilitando a insercao de dados, de forma
individualizada, conforme abaixo:

3.39.1. Inventario completo, inclusive acessorios;

3.39.2. Datas de manutencgao corretiva/preventiva;

3.39.3. Checklist das manutencgbes preventivas;

3.39.4. Controle das manutengdes internas e externas;

3.39.5. Registro de motivos de solicitagdo de manutengao interna e externa, a localizagdo, suas
solugoes, custos, prazos, pegas envolvidas, garantia e técnico envolvido;

3.39.6. Calibragao, com prazos (inicio e proxima calibragao); Garantia;

3.39.7. Gestao de Contratos, com alerta de vencimento;

3.39.8. Gestao de Custo com relatérios por setor, centro de custo, por equipamento, modelo,
manutencgao, calibracéo, entre outros;

3.39.9. Gestao de equipe / mao de obra;

3.39.10. Gestao dos registros ANVISA;

3.39.11. Controle de estoque (acessorios, entre outras necessidades);

3.39.12. Apresentar, em tempo real, o quantitativo de equipamentos em funcionamento;

3.39.13. Apresentar a quantidade de equipamentos parados com os respectivos numeros de dias;

3.39.14. Relatério de manutencgao preventiva de todos os equipamentos médicos;

3.39.15. Relatério de manutengao corretiva de todos os equipamentos e de forma individualizadas;
3.39.16. Relatério das calibragbes dos equipamentos médicos conforme INBR 17025:2005 e o
BITn°06-2004 de tecnovigilancia;

3.39.17. Monitorar a situacdo do parque tecnoldgico, tais como quantidade de OS aberta, em
andamento, finalizada, quantidade de equipamentos em garantia, quantidade de equipamentos
calibrados, quantidade de equipamentos que efetuaram manutengdo preventiva, entre outros
indicadores para atender as Normas RDC 63, RDC 02 e NBR 15943.

3.40. A CONTRATADA devera incluir no software de gestao, todo o registro histérico e dados de
todas as manutencgdes realizadas, em todos os equipamentos, realizadas anterior a implantagcéo do
sistema de gestdo da CONTRATANTE. Deverao ser informados também todos os custos com
pecas, acessorios, servicos, etc., para que seja feito um monitoramento dos custos com cada
equipamento.

3.41. A CONTRATADA devera registrar junto ao CREA-GO as devidas Anotagdes de
Responsabilidade Técnica (ART) relativa aos servigos objeto deste contrato e a ART relativa ao
cargo/funcdo do Responsavel Técnico na Unidade Hospitalar. Sendo de responsabilidade da
CONTRATADA os custos com a quitagcao das ART'’s.

3.42. A empresa CONTRATADA devera fornecer para a supervisao operacional mensalmente a
escala de profissionais, informando os horarios e dias de cada colaborador.

3.43. Os atendimentos e intervengdes técnicas deverao ser realizados sempre que houver chamado
pela CONTRATANTE, no periodo de segunda a sexta, das 08:00 horas as 18:00 horas. O tempo
para o primeiro atendimento devera ser de no maximo 2 horas uteis apés a abertura do chamado
técnico, sendo que os chamados de setores criticos e equipamentos criticos, devem ser atendidos
em no maximo 1 hora apés a abertura do chamado,
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3.44. A CONTRATADA ficara responsavel por todo o registro histérico de cada equipamento. O
Registro Histérico € um documento individual que relata todo o ciclo de vida de um equipamento
médico assistencial desde a aquisicado do equipamento até seu descarte. Toda a documentacao
referente ao inventario deve ter sua rastreabilidade garantida.
3.45. A CONTRATADA ficara responsavel pelo correto armazenamento dos equipamentos,
assegurando todos os procedimentos exigidos na RDC 509 de 2020 e NBR 15943/2011.
3.46. A CONTRATADA se responsabilizara pelo recebimento do equipamento de saude ou
acessorios. Ele engloba as atividades desenvolvidas a partir da chegada do equipamento de saude
ao servico, e finaliza com a emisséo do laudo do ensaio de aceitagao, liberando sua utilizacdo. O
recebimento de equipamento de saude é o inicio da formagao do histérico do equipamento no
Estabelecimento de Saude e deve ser realizado em conformidade com os procedimentos deste
Plano de gerenciamento.
3.47. A CONTRATADA se responsabilizara em acompanhar e/ou instalar os equipamentos
assistenciais de saude e seus acessorios. Estes procedimentos deverdo ser realizados com o
maximo de cuidado, garantindo a integridade dos mesmos, o desempenho, a qualidade dos
procedimentos, a seguranca das pessoas envolvidas e das estruturas, conforme a RDC 509 e outras
normas e legislacdes vigentes. E indispensavel que as recomendacdes do fabricante para a
instalacdo dos equipamentos assistenciais de saude sejam seguidas, bem como as caracteristicas
das areas do Estabelecimento de Saude envolvidas, como dimensoes, variagdes de temperatura e
umidade, acesso, energia, protecdes radioldgicas e energéticas, legislacao vigente entre outras.
3.48. Sao considerados equipamentos que representam risco ao paciente € ndo é permitida a
reinstalagcdo de equipamento, mesmo que temporariamente nas seguintes ocasides:

e Na&o aprovados no recebimento;
Em inoperante;
Em processo de descarte;
Com laudos de calibragao reprovados;
Reprovados no teste de Seguranca Elétrica;
Em processo de devolucéo;
Com bateria ineficiente, considerando o manual de usuario.
Equipamentos com recomendacéao de inativacao conforme notificagdes de tecnovigilancia
Outra condicao que inviabilize o uso.
3.49. A CONTRATADA ficara responsavel pelo registro de todas as movimentagbes dos

equipamentos que for gerenciar. Quando a transferéncia ocorrer entre setores/departamentos de
um mesmo Estabelecimento de Saude, o registro histérico deve ser modificado de forma a
contemplar a identificacdo e a realocacéo do equipamento de saude, bem como, a denominacgao do
responsavel pelo equipamento do departamento/unidade receptora.

3.50. A CONTRATADA devera fornecer todos os Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs)
necessarios para execucgao dos servigos, incluindo os EPI’s necessarios para o Enfrentamento ao
Coronavirus, tais como mascaras, capotes, luvas, viseiras, etc.

3.51. A CONTRATADA se responsabilizara por acompanhar todas as empresas terceirizadas que
vier a efetuar alguma manutencao” por: “E ainda, se responsabilizar por acompanhar qualquer
empresa terceira que vierem a realizar manutengao.

3.52. A CONTRATADA sera responsavel pelo atendimento inicial de todos os equipamentos
gerenciados e cadastrados, referentes aos chamados para avaliacao de defeitos. Entende-se por
atendimento inicial a prestagdo de servicos basicos nos equipamentos, independente da
complexidade tecnoldgica envolvida, a verificagcdo das condi¢cdes de utilizacdo do equipamento,
analisando eventuais problemas relacionados com as instalagdes ordinarias e especiais, verificando
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acessorios e eventuais procedimentos inadequados por parte dos usuarios, incluindo a execugao
de testes operacionais.

3.53. As ordens de servico de manutengdes corretivas deverdo ser abertas sempre que houver um
chamado ou quando uma falha for detectada durante as inspecbes periddicas e execucao das
manutengdes preventivas ou calibragdes.

3.54. As manutengdes e intervencbes deverao ser executadas conforme orientagcdo dos manuais
dos fabricantes dos equipamentos e registradas, sendo posteriormente assinadas pelos
responsaveis (ou por quem estes designarem) dos Setores nos quais 0s equipamentos
encontramse ou sao utilizados, pelo técnico responsavel pela execugdo e pelo engenheiro
responsavel pela unidade.

3.55. Os servicos de manutencgao corretiva serao executados, mediante uma solicitagao por parte
dos colaboradores da instituicdo por telefone, quando chamado emergencial e/ou via software de
Gestdo da CONTRATANTE para os demais chamados. Para os chamados emergenciais, a
CONTRATADA deve registrar no sistema de gerenciamento caso o setor realize a solicitagdo por
telefone.

3.56. A CONTRATADA devera ser responsavel pelos servicos e mao de obra para a solugao integral
das avarias apresentadas nos equipamentos e por todas as manutengdes corretivas realizadas
nestes equipamentos.

3.57. Todas as atividades de manutencéo corretiva dever o ser documentadas e registradas em
sistema informatizado especifico, informando no minimo: identificagcdo do equipamento, o defeito
apresentado, o diagnéstico do problema, descricdo claradas agdes tomadas para sua correcao,
identificagdo do executor de cada uma das agoes, horario de abertura, atendimento e encerramento
da ordem de servico, intervalo inicio fim de cada atividade, material aplicado e seus valores e laudos
de empresas, quando for manutencao externa, previsdo de encerramento da OS e motivo da
pendéncia para OSs pendentes e status do equipamento.

3.58. Apds cada manutencao corretiva a CONTRATADA devera certificar que as funcbes dos
equipamentos estdo mantidas conforme orientacédo do fabricante e estas verificacbes deverao ser
realizadas com o auxilio de padrdes (simuladores e analisadores) devidamente calibrados
(anualmente) em laborat rios credenciados, obedecendo a ISO 17.025 e, quando aplicavel,
atendendo ao disposto pelo INMETRO. As certificagdes devem ser rastreaveis, devendo a
CONTRATADA manter as copias dos certificados de calibracdo desses padrbes disponiveis para
verificagao do CONTRATANTE.

3.59. A CONTRATADA devera ter no minimo os seguintes padrdes;

3.59.1. Analisador de fluxo digital (realizar calibracdes e verificar o funcionamento de ventiladores
pulmonares e aparelhos de anestesia);

3.59.2 Analisador de Pressao Nao Invasiva — PNI (realizar calibragdes e verificar o funcionamento
de Monitores Multiparamétricos);

3.59.3. Analisador de Pressao Invasiva — Pl (realizar calibragdes e verificar o funcionamento de
Monitores Multiparamétricos);

3.59.4. Analisador de Débito Cardiaco (realizar calibragdes e verificar o funcionamento de Monitores
Multiparamétricos);

3.59.5. Simulador de bisturi elétrico digital (realizar calibragbes e verificar o funcionamento dos
bisturis elétricos);

3.59.6. Simulador de Desfibrilador e Cardioversor Digital (realizar calibragdo e verificar o
funcionamento de desfibriladores e cardioversores);

3.59.7. Simulador de oximetria (realizar testes de funcionamento e calibracdo de oximetros de
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pulso);

3.59.8. Simulador de ECG (realizar testes de funcionamento e calibragdo em monitores cardiacos
e eletrocardiogramas);

3.59.9. Analisador de Seguranca Elétrica;

3.59.10. Termbmetro;

3.60. Anualmente, trimestralmente, semestralmente e mensalmente a CONTRATADA
devera fornecer um relatério, com formato validado pela CONTRATADA, sobre a situagdo da
Engenharia Clinica, detalhando as informacbes quantitativas e qualitativas relativas as
manutengdes preventivas, corretivas, calibracdes e qualificacdes e qualquer outro aspecto que a
CONTRATANTE considere pertinente ou necessario. Estes relatérios visam atender as solicitacbes
dos 6rgéaos regulamentadores e fiscalizadores.

3.61. As manutengdes corretivas dever o possuir analise critica, dessa forma, quando houver a
necessidade de notificar o setor que utiliza o equipamento por algum dano excessivo, a
CONTRATADA devera enviar um relatério para a Supervisao de Manutencao informando o ocorrido
(quantidade de manutencgao corretiva acima de média, ma utilizagao do equipamento, entre outros)
e se compromete em efetuar treinamento com o objetivo de sanar estas falhas. O setor deve ser
notificado utilizando as ferramentas de qualidade da instituicido. Fica a CONTRATADA responsavel
pelo custo dessas manutencgoes.

3.62. A CONTRATADA devera desenvolver e implantar um Plano Anual de Manutengdes
Preventivas, de modo a reduzir a necessidade de manutengéao corretiva, prevendo e evitando danos
futuros, observando falhas em estagios iniciais.

3.63. Planejamento Anual de Manutengdes Preventivas, apds aprovacao da gestdo da engenharia
clinica, devera ser divulgado para os responsaveis de cada setor assistencial, de modo que sejam
disponibilizados os equipamentos quando na data programada.

3.64. O Planejamento devera ser desenvolvido com base na analise da criticidade do parque,
considerando as recomendacgdes do fabricante, observando a criticidade, o risco, a importancia
estratégica e legislacbes vigentes, dos equipamentos médicos assistenciais utilizados em cada
setor conforme inventario realizado e avaliando o risco fisico associado ao paciente. Critérios
adicionais, além destes especificados, poderao ser aplicados, mediante aprovagao do responsavel
pela Supervisdo de Manutencéao.

3.65. O Plano Anual de Manutengao Preventiva devera contemplar, no minimo, os seguintes itens;
3.65.1. Identificagdo do Equipamento;

3.65.2. Descrigao do Equipamento;

3.65.3. Localizagao;

3.65.4. Periodicidade recomendada pelo fabricante, legislacao, histérico ou experiéncia de servigos
com caracteristicas similares;

3.65.5. Toda manutencao preventiva realizada deve se registrada no sistema informatizado de
maneira individual;

3.65.6. Todos os equipamentos do parque tecnoldgico;

3.66. Apos a finalizagdao de cada manutencao preventiva devera ser fixada uma etiqueta no
equipamento informando a data da ultima e da proxima preventiva, conforme o cronograma anual;
3.67. Cabera a CONTRATADA a realizacao de inspecao periédica dos equipamentos de modo a
garantir que todos os equipamentos disponiveis na Unidade de Saude, tenham as manutengdes
preventivas dentro do programado, garantindo suas fung¢des de forma plena e segura;

3.68. A CONTRATADA devera fornecer telefones e contatos do responsavel pela Instituicdo e do
responsavel pela empresa, para as comunicagdes entre a CONTRATANTE e inclusive os chamados
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de emergéncia e casos excepcionais;

3.69. A CONTRATADA devera possuir oficina aparelhada para cumprir as obrigagdes contratuais,
com ferramentas adequadas e em bom estado;

3.70. A CONTRATADA se responsabilizara, por todas as despesas, bem como se responsabilizara
por todos os tributos fiscais trabalhistas e sociais, que incidam ou venham a incidir, direta e
indiretamente sobre o objeto contratado;

3.71. Deve constar na proposta encaminhada pelas PROPONENTES todas as informagdes
necessarias para analise das propostas;

4. RESPONSABILIDADES DA CONTRATANTE

4.1. A CONTRATANTE devera exercer a fiscalizacao dos servigos por técnicos especialmente
designados para tanto;

4.2. A CONTRATANTE devera facilitar por todos seus meios o exercicio das funcdes da
CONTRATADA, dando-lhes acesso as suas instalagdes, promovendo o bom entendimento entre
seus funcionarios e os empregados da CONTRATADA e cumprindo suas obrigacoes estabelecidas
neste contrato;

4.3. A CONTRATANTE devera inspecionar os materiais de consumo, os produtos quimicos
empregados no processamento da lavanderia, as técnicas empregadas, a seguranga ocupacional
dos profissionais e dos clientes, a qualidade e integridade da estrutura;

4.4. A CONTRATANTE devera prestar aos empregados da CONTRATADA as informacbes e
esclarecimentos que eventualmente venham a ser solicitados, € que digam respeito a natureza dos
servigos que tenham a executar;

4.5. A CONTRATANTE utilizara instrumentos de avaliagcdo quantitativa e qualitativa que sera
apresentado a CONTRATADA, para avaliar os processamentos da lavanderia, em sua eficiéncia e
eficacia. Podera ser utilizado instrumentos de avaliacdo global ou por amostragem. Estes
documentos devem atender as rotinas Internas e ainda os programas de qualidade de cada
Unidade.

4.6. As modificagdes aprovadas pelo IBGC, a seu critério ou por sugestdo da CONTRATADA, que
impliguem ou ndo em acréscimo ou supressdo de servicos, passam a integrar as obrigacoes
contratuais;

4.7. As modificagbes que impuserem alteracdo do valor do contrato deverao ser precedidas de
termo aditivo;

4.8. As modificagbes que nao impuserem alteragdo do valor do contrato deverao ser formalmente
documentadas pelos prepostos indicados pelo IBGC;

4.9. Cabera aos prepostos indicados pelo IBGC a fiscalizagao do servico, em obediéncia ao
contrato, bem como fornecer a CONTRATADA os dados e elementos técnicos necessarios a sua
boa execucgao;

4.10. Efetuar o controle de qualidade dos servicos prestados, mediante formularios de avaliagao
destinados para esse fim;

4.11. Exercer a fiscalizacdo dos servicos por técnicos especialmente designados, emitindo,
trimestralmente, relatério sobre a qualidade dos servigos prestados;

4.12. Facilitar, por todos seus meios, o exercicio das funcbées da CONTRATADA, dando-lhe acesso
as suas instalagoes;

4.13. Fica reservado a CONTRATANTE o direito de visita as areas disponibilizadas como
dependéncias da CONTRATADA, para a supervisao, sempre que julgar necessario;

4.14. Oferecer treinamento introdutério aos funcionarios da CONTRATADA, acerca das normas e
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rotinas das Unidades Hospitalares;

4.15. Notificar por escrito a CONTRATADA qualquer irregularidade verificada na execucado dos
servigos;

4.16. Orientar a CONTRATADA a respeito de qualquer alteragdo nas normas internas, técnicas ou
administrativas que possam ter reflexo no servigo executado;

5. ASPECTOS LEGAIS

5.1. Cumprir as Normas Técnicas do Ministério do Trabalho, quando aplicaveis a prestacédo do
servigo.

5.2. Cumprir todas as Normas Vigentes relativas a execugao dos servicos.

5.3. ACONTRATADA devera Cumprir as legislacoes referentes ao Gerenciamento de Tecnologias
em Saude conforme a Resolugao da Diretoria Colegiada (RDC) N. 509 de 2021 que dispbe sobre o
gerenciamento de tecnologias em salde em estabelecimentos de saude, RDC 63 de 25 de Janeiro
de 2011 dispbe sobre os Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para os Servigos de Saude,
RDC 15 de 15 de Mar o de 2012 que dispde sobre requisitos de boas praticas para o
processamento de produtos para saude e da outras providéncias, RDC 32 seguranca e saude no
trabalho em servicos de saude, Norma Brasileira — NBR 15943 a estrutura de servigos de saude e
de equipamentos para a saude além das normativas de cada fornecedor, NBR 60601 e suas partes,
entre outras, ISO 9001, ISO 14.001, atender as Legislacbes Trabalhistas vigentes e demais
legislagdes.

5.4. Conforme Portaria do INMETRO n. 236 de 22 de dezembro de 1994 e N. 153 de 12 de agosto
de 2005 que estabelece e obriga a calibragcao e a verificacdo das balancas e esfigmomandémetros
anualmente no INMETRO. Com isso o Fornecedor devera, além de calibrar o equipamento, levar
no INMETRO para a colocagéo do selo de vistoria do Orgéo.

5.5. AISO 9001 no item 7.6 (Controle de equipamento de monitoramento e medi¢cao) exige que “a
organizacao deve estabelecer processos para assegurar que o monitoramento e a medi¢gao possam
ser realizados e sejam executados de maneira consistente com os requisitos de monitoramento e
medicdo.” Para assegurar os resultados fornecidos pelos equipamentos o estabelecimento devera
calibrar os instrumentos de medigao, com intervalos especificados nesta contratagao.

6. GLOSAS
6.1. Para efeito de glosa na fatura da CONTRATADA sera observado o Acordo de Nivel do Servigo
Constante no Anexo IV.
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ANEXO Il - DECLARAGAO DE SUJEIGAO AOS TERMOS DO EDITAL

A empresa, , de acordo com o Processo de Selecao
de Fornecedor N° 81/2022, DECLARA que:

. Aceita as condi¢gdes do Edital acima mencionado, bem como reconhece e aceita as condi¢des
estabelecidas nas disposicdes técnicas, na minuta contratual e demais condi¢cbes estabelecidas
pelo INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO COMPARTILHADA.

No preco proposto estdo inclusas todas as despesas com materiais e equipamentos, méo de obra,
transportes, leis sociais, ferramentas, seguro, todos os tributos incidentes e demais encargos, enfim,
todos os custos diretos e indiretos necessarios para a execugao completa dos servigos discrimina-
dos nos projetos e na descricdo dos servigos relacionados no anexo.

Tem conhecimento de todos os detalhes técnico-operacionais e da descricdo dos servicos € que as
informacoes fornecidas sao satisfatorias e corretas para a execugao dos servigos dentro do prazo
previsto.

Fornecera a documentagao complementar que Ihe for solicitada.

. Autoriza a INSTITUICAO a proceder quaisquer diligéncias junto as instalagcbes da empresa e sua
contabilidade, bem como terceiros com os quais a empresa mantenha relagbes comerciais em face
do objeto do presente Edital.

Fornecera, no local de aplicagao, toda a mao de obra, material e equipamentos compativeis com o
objeto deste Edital.

Garante a veracidade das informagdes prestadas e constantes dos documentos que apresentar,
respondendo por qualquer falsidade ou inverdade nas mesmas.

Local e data,

Representante legal da empresa

Somos todos

(clo VA
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ANEXO Ill - DECLARAGAO AUSENCIA DE VINCULO

A pessoa juridica , inscrita no CNPJ N°
, com sede na , heste ato
representada por , ha qualidade de
, inscrito no CPF sob o n° )
Carteira de ldentidade (RG) n° expedida por , DECLARA, nos

termos do paragrafo unico do artigo 4° da LEI N° 15.503/05, que nao possui em seu quadro,
dirigentes, diretores, sdcios, gerentes colaboradores e/ou equivalentes, que sejam agentes
publicos de poder, integrantes de 6rgao ou entidade da administragdo publica estadual,
bem como,que sejam, cbnjuge, companheiro ou parente consanguineo, adotivo ou afim, em
linha retaou colateral, até 3° grau, de dirigentes e/ou equivalentes, do IBGC, com poder
decisorio.

Assim como, nos termos dos artigos 5° C e 5° D da LEI N° 6.019/74, que nao
possui em seu quadro, empregados, titulares ou soécios, que tenham com o IBGC, e/ou
unidades geridas por ela, relacdo de vinculo empregaticio, ou que tenham prestado
servigos na qualidade de empregado ou trabalhador sem vinculo empregaticio nos ultimos
12 (doze) meses.

Por ser a expressdo da verdade, assumindo inteira responsabilidade pelas
declaragdes acima sob as penas da lei, a declarante assina a presente declaragao para que
produza seus efeitos legais.

Goiania, ___ de de

Representante legal da empresa

Somos todos

(clo VA
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ANEXO IV - ACORDO DE NIVEL DE SERVIGO (SLA)

1. DISPOSIGOES GERAIS

1.1 Fica estabelecido entre as partes Acordo de Nivel de Servigo o qual tem por objetivo medir a
qualidade dos servigos prestados pela CONTRATADA.

1.2 A medicao da qualidade dos servigos prestados pela CONTRATADA sera feita por meio de
sistema de pontuagao, cujo resultado definira o valor a ser pago.

1.3 As situagdes abrangidas pelo Acordo de Nivel de Servico referem-se a fatos cotidianos da
execucao do contrato, nao isentando a CONTRATADA das demais responsabilidades ou sangbes
legalmente previstas.

1.4 A CONTRATANTE podera alterar os procedimentos e metodologia de avaliacdo durante a
execucgao contratual sempre que o novo sistema se mostrar mais eficiente que o anterior e ndo
houver prejuizos para a CONTRATADA.

2. DOS PROCEDIMENTOS

2.1 O Gestor do Contrato designado pela CONTRATANTE acompanhara a execugao dos servigos
prestados, atuando junto ao preposto indicado pela CONTRATADA.

2.2 Verificando a existéncia de irregularidades na prestacao dos servigcos, o Gestor do Contrato
notificara o preposto da CONTRATADA para que esta solucione o problema ou preste os devidos
esclarecimentos.

2.3 A notificacdo quanto a existéncia de irregularidades na execugao do contrato, passiveis de
glosas, devera ser por escrito.

2.4 O Gestor do Contrato preenchera termo de notificacdo, relatando a ocorréncia, seu grau de
pontuacao, o dia e a hora do acontecido.

2.5 O termo de notificagcao sera apresentado ao preposto da CONTRATADA, o qual, constatando a
ocorréncia, devera atestar de pronto, seu “visto” no documento, que ficara sob a guarda do gestor
do Contrato.

2.6 Havendo divergéncias quanto ao entendimento dos fatos, podera o preposto da CONTRATADA
registrar suas razoes de forma fundamentada.

2.7 Em até 05 (cinco) dias uteis posteriores a notificagdo, a CONTRATADA devera manifestar suas
argumentacoes face a Notificagdo da CONTRATANTE, que podera ser mérito de glosa na fatura
subsequente ao més da ocorréncia.

3. DO SISTEMA DE PONTUAGAO

3.1 O sistema de pontuacao destina-se a verificar, por meio de amostragem, a qualidade dos
servicos da CONTRATADA.

3.2 As ocorréncias estao definidas em trés niveis de graduacéo, atribuindo-se a cada nivel uma
pontuacao determinada conforme tabela abaixo;

3.3. Para cada item do TIPO DE OCORRENCIA, em caso de incidéncia da CONTRATADA sera
atribuido o valor da infragao, de acordo com o TIPO;
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Tabela - TIPO DE OCORRENCIA (analise mensal)

Nao atingimento do percentual de conclusdao das manutencdes corretivas

de pelo menos 85% dentro do més de referéncia.

Nao atendimento do tempo médio para o primeiro atendimento de pelo
NIVEL 01 | menos 2 horas S— .

Nao atendimento do percentual de disponibilidade dos equipamentos de
2 Pontos

pelo menos 97%.

Nao atendimento do percentual de conclusao do plano de manutencdes

preventivas de pelo menos 90%.

Nao atendimento do percentual de conclusao do plano de treinamentos

de pelo menos 90%.

Nao atendimento do indicador de pendéncias de manutencao preventiva

de menos de 1% do numero de pendéncias em relacao ao numero de

. equipamentos do parque.

NIVEL 02 | o Pamen para _ S

Nao atendimento do percentual de conclusao do plano de calibragdes de
3 Pontos

pelo menos 85%.

Nao atendimento do percentual de conclusao do plano de seguranca

elétrica de pelo menos 85%.

Nao atendimento do tempo médio de resolucao dos equipamentos criticos

. de 20 dias.

NIVEL 03 = . — — . —

Nao atendimento do tempo médio para o primeiro atendimento de familias
4 Pontos .

criticas de pelo menos 1 hora.

Nao realizacao da BLITZ em pelo menos 50% dos setores planejados.

4. DA FAIXA DE AJUSTE NO PAGAMENTO

4.1. A pontuacgao para cada ocorréncia sera atribuida uma unica vez no periodo avaliado, conforme
os critérios definidos;

4.2. Para fins de definicdo do percentual para aplicagdo da glosa, sera considerado a coma das
pontuacdes atribuidas as ocorréncias produzidas no periodo de avaliagdo, conforme TABELA —
DOS DESCONTOS;

4.3. Informamos que para aplicacdo do percentual de glosa, sera concedido caréncia de 60 dias a
partir do inicio das atividades, considerando a transi¢cao e implantacao dos servigos contratados;
4.4. Durante este periodo, as medi¢cdes serao realizadas para fins de controle da CONTRATANTE;
4.5. O desconto referente ao SLA incidira no valor FIXO mensal da prestacao dos servigos;
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Tabela - DOS DESCONTOS PONTUAGAO AJUSTE NO PAGAMENTO

Pontuacao Desconto

4 Desconto de 1% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliagao pela contratante, de rescisao contratual

5 Desconto de 2% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisdo contratual

5 Desconto de 3% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisao contratual

k Desconto de 4% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliagao pela contratante, de rescisao contratual

8 Desconto de 5% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisdo contratual

9 Desconto de 6% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisao contratual

10 Desconto de 7% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliagao pela contratante, de rescisao contratual

1 Desconto de 8% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisdo contratual

12 Desconto de 9% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisao contratual

13 ou mais Desconto de 10% sobre o valor total da fatura mensal, sem prejuizo de
avaliacao pela contratante, de rescisao contratual
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ANEXO V - INDICADORES

Somos todos

GOVERND DO £5TADO

INDICADOR

UNIDADE

CALCULO

META

GRAFICO DE TENDENCIA
INDICANDO O PERCENTUAL DE
MANUTENGCOES PREVENTIVAS
REALIZADAS X PLANEJADAS, COM
ANALISE DE RESULTADOS;

%

Oes pr ivas realizad

% CONCLUSAO Mp = Yumerode

Numero de manutenGAo preventivas planejadas

> 90%

GRAFICO DE TENDENCIA
INDICANDO O PERCENTUAL DE
CALIBRACAO REALIZADAS X
PLANEJADAS, COM ANALISE DE
RESULTADOS;

%

Numero calibraG0es r

% CONCLUSAO CAL =

Numero de calibraGOes planejadas

> 85%

GRAFICO DE TENDENCIA
INDICANDO O PERCENTUAL DE
ENSAIOS DE SEGURANCA ELETRICA
REALIZADAS X PLANEJADAS, COM
ANALISE DE RESULTADOS;

%

X Numero de ensaios de seguranCa elEtrica realizadas
% CONCLUSAO ESE = - gurania elrers -
Numero de ensaios de seguranCa elEtrica planejadas

> 85%

GRAFICO DE TENDENCIA
INDICANDO O PERCENTUAL DE
MANUTENGOES CORRETIVAS
REALIZADAS X SOLICITADAS, COM
ANALISE DE RESULTADOS;

%

X Numero de manutenCOes corretivas encerradas no periodo
% CONCLUSAO MC = ¢ P

Numero de manutenGAo corretivas abertas no periodo

> 85%

PERCENTUAL DE PENDENCIA DE
MANUTENCAO CORRETIVA

%

% PENDENCIA MC = Numero de manutenGOes corretivas pendEntes X 100%

Numero de equipamentos no parque

<4%

PERCENTUAL DE PENDENCIA DE
MANUTENCAO PREVENTIVA

%

Numero de manutenGOes preventiva pendentes

% PENDENCIA MP = X 100%

Numero de equipamentos no parque

<1%

TEMPO MEDIO DE RESPOSTA -
TEMPO MEDIDO, A PARTIR DA
SOLICITAGAO DE SERVICO,
PARA REALIZAR o PRIMEIRO
ATENDIMENTO.

HORAS

TEMPO MEDIO DE RESPOSTA = Z{etendimento-abertura)

Numero de OS encerradas

<2
HORAS

TEMPO DE RESPOSTA DE
EQUIPAMENTOS CRITICOS — TEMPO
A PARTIR DA SOLICITACAO DE
SERVICO, PARAREALIZAR O
PRIMEIRO ATENDIMENTO  POR
EQUIPAMENTO DE CRITICIDADE
MAXIMA.

HORAS

T. RESPOSTA DE EQUIPAMENTOS CRITICOS = Zatendimento—abertura) | g

Numero de OS encerradas

EQUIPAMENTOS DE CRITICIDADE MAXIMA)

<1HORA

TEMPO MEDIO DE RESOLUGAO —
TEMPO MEDIDO, A PARTIR DA
SOLICITACAO DE SERVICO, ATE
ENTREGA DO EQUIPAMENTO EM
FUNCIONAMENTO.

DIAS

T RESOLUCAO _ X(Encerramento—abertura)

Numero de 0S encerradas

<20 DIAS

TEMPO DE RESOLUGAO DE
EQUIPAMENTOS CRITICOS — TEMPO
A PARTIR DA SOLICITAGAO DE
SERVICO, PARA REALIZAR (¢]
REPARO POR EQUIPAMENTO DE
CRITICIDADE MAXIMA.

DIAS

Y, encerramento—abertura)

T. RESOLUCAO DE EQUIPAMENTO CRITICO = —
Numero de 0S encerradas da familia
EQUIPAMENTOS DE CRITICIDADE MAXIMA

(POR

<20 DIAS

TEMPO MEDIO ENTRE FALHAS
(MTBF) — TEMPO DE EQUIPAMENTO
OPERACIONAL / TEMPO TOTAL, POR
FAMILIA.

DIAS

Tempo do perodo —tempo de equipamento indisponivel no periodo
MTBF = —=Tp2op Po 2e equip P! P (POR FAMILIA)
Numero de 0S encerradas da familia

>180 DIAS

PERCENTUAL DE CONCLUSAO DO
CRONOGRAMA DE TREINAMENTOS

%

% CONCLUSAO TREINAMENTOS = Numero de treinamentos realizados X 100%

Numero de treinamentos planejados

>90%
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ANEXO VI - DECLARAGAO DE VISITA TECNICA NA UNIDADE

PROCESSO DE SELEGAO DE FORNECEDOR: 81/2022

Pela presente declaragao, torno publico para os devidos fins, que representando a
empresa inscrita no CNPJ sob
on?¢® , realizei a visita técnica na Policlinica
Regional — Unidade Goias, localizada na Avenida Nossa Senhora Aparecida, Fazenda Trés
Palmeiras (antiga estrada vicinal), Goias-GO. E atesto ter conhecido as instalagdes fisicas,
equipamentos e demais condicdbes que possam, de qualquer forma, influenciar a
elaboracao da proposta de Prestacao de Servicos.

Goias, de de 2022

Representante da Empresa

Responsavel da Contratante pelo Acompanhamento da Visita Técnica
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ANEXO VIl - MODELO DE PROPOSTA

Processo de Selegao de Fornecedor: N° 81/2022
Prazo de Validade da Proposta:
Valor Total Mensal R$
Valor Total Global R$

VALOR TOTAL MENSAL | VALOR ESTIMADO

ESPECIFICACAO DO SERVICO 30 DIAS 12 MESES

Contratacdo de empresa para prestacdao de servigos
especializado em Engenharia clinica para gestao,
incluindo fornecimento de pecas, manutengao
preventiva, corretiva, calibragdo, qualificagao,
seguranca elétrica e demais itens exigidos na RDC n°
509 de 2021 e NBR 15943 de 2011 e demais
legislagbes em todo o parque tecnoldgico de
equipamentos medicos hospitalares e laboratoriais.

R$ R$

Custos estimados com Pecas, Materiais e Servigos R$ 15.000,00 |R$ 180.000,00

TOTAL |R$ R$

DADOS BANCARIOS DA PROPONENTE
BANCO:

AGENCIA:

CONTA:

Representante legal da empresa
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