REGIA0 AUTONOMA DOS ACORES
SECRETARIA REGIONAL DA SAUDE
DIRECCAO REGIONAL DE SAUDE
HOSPITAL DIVINO ESPIRITO SANTO DE PONTA DELGADA, EPER

o Divin

CONVITE A APRESENTACAO DE PROPOSTAS PARA AQUISICAO DE MEDICAGAO
ANTIALERGICA, VITAMINAS E SAIS MINERAIS, MEDICAMENTOS USADOS NO TRATAMENTO
DE INTOXICAQ()ES E GRUPO 20.9 - OUTROS PRODUTOS AO ABRIGO DO CPA 2017/50

Assunto: Convite para apresentacio de proposta no ambito do procedimento ao abrigo do Contrato
Pablico de Aprovisionamento, celebrado pelos Servigos Partilhados do Ministério da
Saude, para a celebracio de contrato de aquisi¢do/fornecimento de bens — Medicagio
antialérgica, vitaminas e sais minerais, medicamentos usados no tratamento de

intoxicacdes e grupo 20.9 - outros produtos — Procedimento n.? 5000120.

Objeto de contrata¢io: Medicagio antialérgica, vitaminas e sais minerais, medicamentos usados
no tratamento de intoxicacdes e grupo 20.9 - outros produtos, para o
Hospital Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, EPER, de acordo
com o mapa de quantdades disponibilizado no anexo “Mapa de

Quantidades/Preco Base”

Entidade Adjundicante: Flospital Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, EPER, sito a Avenida

D. Manuel I — 9500 — 370 Ponta Delgada

Otgio contratante: Conselho de Administragio do Hospital Divino Espirito Santo de Ponta

Delgada, EPER, sito 4 Avenida D. Manuel I — 9500 — 370 - Ponta Delgada

O Hospital Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, EPER (HDESPD, EPER), em cumprimento
do disposto no n.° 1 do artigo 259.° do Cédigo dos Contratos Piblicos, alterado pelo Decreto — Lei
n.° 111-B/2017 de 31 de agosto, (doravante designado abreviadamente por CCP), e pelo Decreto
Legislativo Regional (DLR) n.° 27/2015/A de 29 de dezembro, por remissdo do artigo 264.° do
mesmo diploma, e ao abrigo da alinea b) do n.° 1 do artigo 16.° do CCP, vem convidar a Vossa
empresa a apresentar proposta no ambito do procedimento de acordo com o disposto no artigo
259.° ao abrigo do Contrato Publico de Aprovisionamento (CPA), celebrado pelos Servigos
Partilhados do Ministério da Satide (SPMS), que estabelece as condigdes com vista ao fornecimento
de Medicacio antialérgica, vitaminas e sais minerais, medicamentos usados no tratamento de

intoxicacdes e grupo 20.9 - outros produtos ao Servico Nacional de Satude, para a celebragio de  r(y
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contrato de aquisicio de bens, com vista 2 aquisi¢do / fornecimento dos medicamentos acima
mencionados, a0 HDESPD, EPER para o perfodo de 1 (um) ano, identificados no anexo “Mapa de
Quantidades /Preco Base”, aberto por deliberagao do Conselho de Administracio em reunido de 08
de janeiro de 2020, nos termos das disposi¢des conjuntas da alinea b) do n.° 1 do artigo 252.%, do

artigo 257.° e do artigo 259.°, todos do CCP.
Data de aptesentagdo e manutengdo das propostas

1. As propostas e os documentos que as acompanham, sdo apresentadas até as 23:59 horas
UTC do dia 30 de janeiro de 2020, através da plataforma eletrénica de contrataciao no site
htep:/ / W\V\V.saphety.com/ pt-PT /saphety, disponibilizada pela empresa Saphety.

a) Em caso de dificuldade para aceder e utlizar a plataforma eletrénica, o concorrente devera

contatar o Servico de Apoio ao Cliente da mesma.

5. Os concorrentes sio obrigados a manter as suas propostas pelo prazo de 180 (cento e
oitenta) dias, contados da data do termo do prazo fixado para a apresentacdo das mesmas,
ou seja prazo para a decisio e notficacao da adjudicacio.

Proposta

A proposta ¢ a declaragio pela qual o concorrente manifesta 4 entidade adjudicante a sua vontade
de contratar e o modo pelo qual se dispée a fazé-lo, devendo ser constituida pelos seguintes

documentos:

- Declaracio do concorrente de aceitagio do contetdo do convite, elaborada em conformidade
com o modelo constante do anexo I ao DLR n.° 27 /2015/A de 29 de dezembro, que deve ser

assinada pelo concorrente ou por representante que tenha poderes para o obrigat.

- A proposta e seus documentos devem ser redigidos em lingua portuguesa, com indicagdo dos

seguintes elementos:

- O prazo de entrega; w

- Numero do CPA; (be@
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- Marca comercial;

- Pais de Origem;

- Tipo de embalagem com referéncia ao niimero de unidades por embalagem;
- Preco total e as condi¢des de pagamento;

- O prego unitario liquido, por algarismos e por extenso - apresentados de acordo com os

varios lotes “Mapa de Quantddades/Prego Base”.

- Custo de transporte para a RAA, apenas nos produtos que tém indicagio do CPA
2017/50;

- O preco total da proposta, correspondente a soma dos varios lotes, - por algarismo e por
extenso, acrescida do valor do TVA 4 taxa legal em vigor,

- Para todos os efeitos o preco indicado por extenso prevalece sobre o preco indicado em
algarismos e com mengio de que acresce o [VA, ¢ indicando-se o respetivo valor e taxa
legal aplicivel, entendendo-se, na falta destas indicagoes, que o preco apresentado nio inclui

o citado 1Mmposto;

- O valor minimo da nota de encomenda, caso se aplique e de acordo com o CPA em vigor:
- Os concorrentes deverdo assinar elerronicamente a proposta e todos os documentos que
lhe estio associados, de acordo com o artigo 54.° da Lei n.° 96/2015, de 17 de agosto de
2015;
- Nos casos em que o certificado digital néo se relaciona diretamente com o assinante com a
sua funcio e poder de assinatura, deve o concorrente submeter na plataforma o documento
eletrénico oficial indicando o poder de representagio e assinatura do assinante.
- Na proposta o concorrente pode especificar aspetos que considere relevantes para a
apreciagdo da mesma.

- A proposta deve obedecer, rigorosamente, a4 ordem pela qual se encontram listados os

produtos.

- Tém de cumprir os aspetos nao submetidos a concorréncia, indicados no Anexo III do

Qo

Caderno de Encargos do CP 2017/50 do SPMS, E.P.E.
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Propostas variantes
Néo sdo admitidas propostas variantes, sendo excluida a proposta base e a proposta variante
quando tal ocorrer.

Prego Base

Nos termos do artigo 47°, do CCP, o prego base deste procedimento é de € 307.554,38 (trezentos e
sete mil, quinhentos e cinquenta e quatro eutos e trinta e oito céntimos), acrescido de IVA 2 taxa

legal em vigor no valor.
Critério de Adjudicac¢io
O critério de adjudicacao é o do mais baixo preco;
A adjudicacio serd feita separadamente por lote;
Critério de Desempate:
Em caso de igualdade de preco entre propostas sera dada prevaléncia aquela cuja embalagem esteja
adaptada a dose unitaria.
Em que, para ser considerado Dose Unitaria tem de conter:
- Denominag¢io Comum Internacional (DCI);
- Lote,
- Validade;

- Dose.

Se mesmo assim persistir a igualdade, serd adjudicada a proposta selecionada na sequéncia de

sortelo a desenrolar presencialmente com os interessados, do qual serd lavrada ata por todos os

presentcs.

Caracteristicas Técnicas

O Hospital Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, EPER s6 aceita medicamentos cuja validade
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seja igual ou superior a 12 (doze) meses, a contar da data do fornecimento, a nio ser que seja

tecnicamente inviavel.

O fornecimento dos bens ao Hospital Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, EPER deve ser
feito nos tramites previstos no Caderno de Encargos do CP 2017/50 e respetivo Contrato Publico

de Aprovisionamento;

O ndo cumprimento dos critérios ndo submetidos 4 concorréncia definidos pelo Convite e no

Caderno de Encargos do CPA 2017/50 é motivo de exclusio da proposta.
Caugio

Considerando o valor estimado do preco contratual, serd exigida caucio ao adjudicatario nos

termos do artigo 88.° do CCP;

O wvalor da caucio a exigir ao adjudicatirio é de 2% do preco contratual, de acordo com o artgo

29.% do Decreto Legislativo Regional n.° 1/2019/A de 7 de janeiro.

;

Notificacdo de adjudicacio e documentos de habilitacio

I A decisdo de adjudicacio sera comunicada ao concorrente, bem como a eventual decisio de

nao adjudicacao.

to

O adjudicatario deve apresentar, no prazo de 5 (cinco) dias a contar da notificacio da
adjudicagio, os seguintes documentos comprovativos, ou disponibilizagio de acesso para a

sua consulta online, de que se encontra nas seguintes situagdes:

a) Declaragio do concorrente de inexisténcia de impedimentos, elaborada em
conformidade com o modelo constante do Anexo III ao DLR 27/2015/A de 29 de
dezembro, que deve ser assinada pelo concorrente ou por representante que tenha
poderes para o obrigar;

b) Documentos comprovativos de que nio se encontra nas situagdes previstas nas alineas
b) d) e) e h) do artigo 55.° do CCP; 2

1V

"
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¢) Declaracio emitida pelo Infarmed comprovativa de que a adjudicatiria tem a sua

situacio regularizada relativamente as taxas sobre comercializacio de medicamentos.

3. De acordo com o n.° 2 do artigo n.° 5 da Portaria 372/2017 de 14 de dezembro e da
Circular Normativa N.° 06/2018/SPMS, quando os documentos de habilitaciio exigidos se
encontrem disponfveis na Internet, o adjudicatirio pode, em substitui¢do da apresentagdo
da sua reprodugio, indicar a entidade adjudicante o endereco do sito onde aqueles
documentos podem ser consultados, bem como a informagdo necessatia a essa consulta,
desde que os referidos sitio e documentos dele constantes estejam redigidos em lingua

pOl‘tUngﬁSﬂ.

4. Caso sejam detetadas irregularidades nos documentos de habilitacio entregues pelo
adjudicatirio nos termos dos numeros anteriores, serd concedido um adicional de 5 (cinco)
dias uteis destinado a0 seu cumprimento, conforme o disposto no n.° 3 do artigo 86.° do
CCP.

Contrato

De acordo com a alinea b) do n.° 1 do artigo 95.° do CCP, salvo disposicio expressa no convite,

nio ¢ exigivel a reducio do contrato a escrito quando a aquisicio ¢ efetuada ao abrigo de um

contrato publico de aprovisionamento.

Vigéncia do Contrato
O contrato mantém — se em vigor pelo prazo de 1 (um) ano.
Outras condi¢oes

As quantidades comtempladas no convite sio uma mera previsio, com base no histérico de
consumos da instituicio, que pode sofrer variagOes, em consequéncia dos niveis de procura, bem
como de politicas de contengio de custos. Tendo em conta esta informacao, o HDESPD, EPER,
nio tem que obrigatoriamente adquirir todas as quantidades colocadas a concurso, € €aso o faca,
nio haverd lugar a qualquer indeminizagio ao fornecedor. Acresce ainda que as quantidades

referidas no mapa de quantidades podem nio corresponder 20s multiplos comercializados pelo

fornecedor. Sempre que seja necessario, aquando da proposta de adjudicacio, sera realizado um
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ajustamento (por defeito) as quantidades previstas pelo HDESPD, EPER, para que se ajustem aos

miltiplos comercializados pelo fornecedor;
O fornecedor nio poderd entregar attigos que néio constem da sua proposta, € que nao tenham sido
objeto de adjudicagio;

O HDESPD, EPER, reserva-se ao direito de fasear os fornecimentos de acordo com as suas

necessidades, realizando notas de encomenda de acordo com as suas necessidades;

Caderno de Encargos

O Caderno de Encargos referente a este procedimento ¢ o do CP 2017/50, sendo que quaisquer
dividas ou questdes sio remetidas para as pecas do procedimento;

O prazo de entrega dos medicamentos é conforme o estipulado no Caderno de Encargos do CP
2017/50;

O wvalor minimo para as notas de encomenda estabelecido no CP 2017/50, apenas Serao
considerados os valores minimos de nom de encomenda que se encontrem de acordo com ©
respetivo CPS celebrado com o SPMS, E.P.E..

A validade dos medicamentos ¢ conforme o estipulado nos aspetos de execugio do contrato niao

submetidos a concorréncia, Anexo III, do Caderno de Encargos do CP 2017 /50.

Os medicamentos devem estar devidamente embalados, rotulados e acompanhados de folheto
informativo, escritos em lingua portuguesa;

A indicacio do nimero de lote e periodo de validade tém que constar na embalagem primaria e
secundaria;

O fornecimento sera efetuado de acordo com o faseamento exigido pelas necessidades do

HDESPD, EPER, sendo que as notas de encomenda respeitardo 0 mesmo faseamento.

Em caso de rutura de stock do medicamento o fornecedor fica obrigado a informar o HDESPD,
EPER, e salvo justificagdo, no caso de ocorrer incumprimento do prazo de entrega estabelecido

nos tespetivos Contratos Publicos de Aprovisionamento e dos Cadernos de Encargos do CP

oW
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Hospital do Divino

Cspirita 5

2017/50, sendo que, ao fornecedor em falta serdo aplicadas as penalidades estipuladas no Caderno

de Encargos do CP 2017/50.

Em caso de rutura de stock do medicamento o fornecedor fica também obrigado a informar o

HDESPD, EPER, no prazo méaximo de 3 (trés) dias uteis a seguir a recegdo da nota de encomenda.

Omissdes

Em tudo o nio especificado no presente convite e respetivo caderno de encargos, aplicam-se,
subsidiariamente, as disposicdes constantes do CCP, aplicado a Regido pelo Decreto Legislativo
Regional n® 27/2015/A, de 27 de dezembro, bem como as disposicdes legislativas e regulamentares

aplicaveis de acordo com a natureza do procedimento.

Foro competente

Para resolucio de todos os lifgios decorrentes do contrato fica estipulado a competéncia do

Tribunal Administrativo e Fiscal de Ponta Delgada, com expressa renuncia a qualquer outro.

Com os melhores cumprimentos,

A Diretora do Servigo de Aprisionamento

Nado\ouna Lo

(Madalena Sampaio Correia, DA%

Anexo: Mapa de Quantidades / Prego Base
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Mapa Quantidades / Preco Base

Lote Artigo / Lote: Medicagéo antialérgica, vitaminas e sais minerais, medicamentos usados no tratamento de
intoxicagoes e grupo 20.9 - outros produtos

CP N.° 2017/50

v

Lote HDES Artlgo i ’1‘)esc‘ngao~Art1go’ | = Umdade i
1| 165920 | A5215 |ALFATOCOFEROL [150 MG; CAP/COMP] Cépsula ¢/ou 0,100000 €| 10062609 600 60,00 €
comprimido
2 | 165002 | 499 [ACIDO ASCORBICO [1G; SAQUEETA] Saqueta 0,195000 €| 10015090 70 13,65 €
CARBONATO DE CALCIO + -
) . ey s - I Comprimido
3 | 167018 | C1426 |LACTOGLUCONATO DE CALCIO [875 MG + S 0,297500 €] 10044326 | 640 190,40 €
1132 MG; COMP EFERV] CIves
“ARBONATO DE CALCIO [1250 MG;COMP Comprimid
4+ | 167064 | Craso [CARBONATO CALCIO [1250 MG;COM OMPpEImICo 0,075200 €| 10044319 | 48000 3.609,60 €
MAST] mastigivel
5 | 164004 | C150 |CETIRIZINA (sol. oral) [0,1%; SML<>5MG; FRS| Firasco 2,000000 €] 10008376 80 160,00 €
o | 164211 | C151 {CITIRIZINA [10MG; CAP/COMP| Chpsula ¢/ ou 0,026000 €] 10006756 | 2500 65,00 €
comprimido
" 1 CLORITTO DI MIETTLTTONINA [5 MG/MI; 10 | Frasco ¢/ ou ,
7| 180140 | C1565 5 ' . 5
10140 | C1565 |11 <O 1N 1/ AMD) smpols 50,180000 €] 10106411 30 1.505,40 €
, Frasco ¢
g | 180250 | D20 |DESFERRONAMINA [500MG; IM-IV; F/AMP) ”fl‘;);]/q““ 2,878000 €| 10006820 20 57,56 €
ar d
STRLORATADINA [0.5 MG/ ML SOI ORAL
o | 16401 | Dage |PESHORATADINA [05 MG/ML; SO ORAL/ Firasco 2,280000 €] 10086745 50 114,00 €
NAR; FRY)
10 | 180018 | 1531 |[DESFERRASIROX [360 MG; CAP/ COMP) Clpsula ¢/ ou 21297300 €] 10121281 30 638926
comprimido
. Cépsula ¢
(Lot | D532 {DESEERRASIROX {90 MG: CAP/ COMD ipsula ¢/ ou 5357300 €] 10121299 30 16072 €
comprimido
. Capsula ¢ )
17| 10a008 | 13356 TEBASTINA [10 MG CAP/COMP| ipsula ¢/ ou 0110000 €] 10060138 | 400 4400 €
comprimido
3| 119250 | 11132 [HIDRONIZINA [25MG; CAP/COMP| s e/ ou 0.035000 €] 10005840 | 11700 409,50 €
comprimido
N Capsula ¢/ ¢ _
4| 164001 | 1166 [LORATADINA 10 MG; CAP/COMP) ipsula ¢/ on 0,042000 €] 10016953 | 240 10,08 €
comprimido
15 | 164000 | 1.521 |[LEVOCETTRIZINA |5 MG; CAP/COMP) apsula ¢/ ou 0,0600 €] 10037591 420 25,20 €
comprimido
, PSIUDORITDRINA + TRIPROLIDINA [6
4501 | P1102 1,9600 €| 10021562 ¢
to } 1645011 PHOZ | /a + 0,25 MG /ML; XAR; FRS] Vfrasco 1,9600 15 8 166,60 €
) “hpsula ©
17| 165630 | P1150 {PIRIDOXINA [40 MG; CAP/COMP) Capsula ¢/ ou 0,4500 €] 10042581 | 1000 450,00 €
comprimido
S ASE [1.5 M .5 ML; PO CC Frasco €
18 | 179153 | noss |[RASBURICASE [15 MG/ Mi; 5 ML; PO CONC Firasco e/ ou 241,2500 €] 10079195 10 2.412,50 €
SOL INJ] ampola
, , Ci
19 | 164012 | R990 |RUPATADINA [10 MG; CAP/COMP] apsula e/ ou 0,1700 €] 10021726 | 800 136,00 €
comprimido
o | 150600 | s347 [SO-FATO DEPROTAMINA [1400 U.L/ML; SOL. | Frasco e/ ou 231426 10080735 | 150 1€
INJ; I/ AMDP) ampola
. . . . - | . [frasco ¢/ ou
o1 | 180014 | $646 |SUGAMADIX [100 MG/MI;2 ML; SOL INJ| ol 742960 €| 10094806 | 3890 | 280.011,44€
ar
2 | 165750 | T67 |TIAMINA (VIT. B1) [100MG; CAP/COMP] Cipsula ¢/ ou 0,3900 €| 10052853 | 3800 1.482,00 €
comprimido
TIAMINA (VITB T2 ML, FRS/AMP;IM-|  Frasco
23 | 165755 | res |LAAMING (VITB1) [100 MG; 2 ML; FRS/AMP;IM-| - Firasco ¢/ ou 2,1000 €| 10052860 | 3050 6.405,00 €
V] ampola
o4 | 165280 | V948 |VITAMINAS DO COMPLEXO B [XAROPE; FRS] Frasco 3,3200 €] 10019860 24 79,68 €
307.554,38 €




