PREFEITURA MUNICIPAL DE CASTANHAL-PMC
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE-SMS —=F=
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS Castanhal

TERMO DE REFERENCIA-TR

Processo Administrativo n° 2024/2/807

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATAGAO

1.1. Aquisicdo de medicamentos para atendimento de demanda da Atengdo Primaria & Saude-APS da
Secretaria Municipal de Saude de Castanhal/PA, conforme especificacbes e quantitativos neste
documento.

VALORES ESTIMADOS
ITEM DESCRIGAO DO PRODUTO UNID. QUANT. .
VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 | ACEBROFILINA 10 MG/ML XAROPE 120 ML XAROPE 6.000 R$ 16,29 R$ 97.740,00
2 | ACEBROFILINA 5 MG/ML XAROPE 120 ML XAROPE 9.000 R$ 15,29 R$ 137.610,00
3 | ACICLOVIR 200MG COMPRIMIDO 90.000 R$ 0,32 R$ 28.800,00
4 | ACICLOVIR5 % CREME 10 G CREME 6.000 R$ 2,99 R$ 17.940,00
5 | ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG TAMPONADO COMPRIMIDO 1.500 R$ 0,61 R$ 915,00
6 | ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COMPRIMIDO | 900.000 R$ 0,06 R$ 54.000,00
7 | ACIDO FOLICO 5MG COMPRIMIDO | 900.000 | R$ 0,06 R$ 54.000,00
8 | ACIDOTIOCTICO 600 MG COMPRIMIDO 1.680 | R$ 5,35 R$ 8.988,00
9 | AGUAPARA INJECAO 10ML SOL. INJETAVEL | 24.000 | R$ 0,67 R$ 16.080,00
10 | AGUAPARA INJECAO 5ML SOL. INJETAVEL | 24.000 | R$ 0,90 R$ 21.600,00
11 QILBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAO ORAL 10 SUSP. ORAL 12.000 | R$ 1,75 RS 21.000,00
COMPRIMIDO
12 | ALBENDAZOL 400MG MASTIGAVEL 45.000 | R$ 0,53 R$ 23.850,00
13 | ALENDRONATO DE SODIO 70MG COMPRIMIDO 35.000 | R$ 0,27 R$ 9.450,00
14 CE‘;G“PT'NA +PIOGLITAZONA 25 +30 MG COMP | .y priMiDo 1.440 | R$ 8,73 R$ 12.571,20
15 | ALOGLIPTINA 25 MG COMPRIMIDO 2.160 | R$ 4,81 R$ 10.389,60
16 | ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO 20.000 | R$ 0,19 R$ 3.800,00
17 | AMBROXOL 15MG/5ML/100ML XAROPE 2.000 | R$ 4,08 R$ 8.160,00
18 | AMBROXOL 30MG/5ML/100ML XAROPE 2.000 | R$ 4,54 R$ 9.080,00
19 | AMIODARONA 200MG COMPRIMIDO | 110.000 | R$ 0,62 R$ 68.200,00
AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 50
20 | \yso 12.5MG/ML SUSPENSAO ORAL 70 ML SUSP. ORAL 15.000 | R$ 33,31 R$ 499.650,00
21 | AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 500 | o oeimino 76.000 | RS 4,53 RS 344.280,00
MG + 125 MG
22 ?g"ooljl(l'_c”"NA 50 MG/ML PO PARA SUSPENSAO SUSP. ORAL 15.000 | R$ 13,49 R$ 202.350,00
23 | AMOXICILINA 500MG COMPRIMIDO | 800.000 | R$ 0,43 R$ 344.000,00
24 | ANLODIPINO, BESILATO 10 MG COMPRIMIDO | 200.000 R$ 0,28 R$ 56.000,00
25 | ANLODIPINO, BESILATO 5 MG COMPRIMIDO | 200.000 R$ 0,08 R$ 16.000,00
26 | ATENOLOL 25MG COMPRIMIDO 800 R$ 0,07 R$ 56,00
27 | ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO 700 R$ 0,08 R$ 56,00
28 | AZITROMICINA 40MG/ML SUSP. ORAL 15.000 R$ 12,11 R$ 181.650,00
29 | AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO | 162.000 R$ 0,83 R$ 134.460,00
BECLOMETASONA, DIPROPIONATO 200 SOL. P/
30 | McG/DOSE INALACAO ORAL 800 RS 32,00 R$ 25.600,00
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31 E/IEC%/ODPSEEASONA’ DIPROPIONATO 50 INALig;I’;\gé)RAL 800 R$ 34,17 R$ 27.336,00
32 | BENFOTIAMINA 150 MG COMPRIMIDO 2.700 R$ 2,65 R$ 7.155,00
33 | BENZILPENICILINA BENZATINA 1200.000 Ul INJSEL'JI'SA'T/.EL 20.000 | R$ 7,45 R$ 149.000,00
34 | BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000 Ul SUS,P' 500 R$ 8,07 R$ 4.035,00
INJETAVEL

35 | BROMOPRIDA 4mg/ml-20ml SOL. ORAL 2.000 R$ 7,53 R$ 15.060,00
36 S(L)JBESS'CE)SIDA 32 MCG/DOSE SOLUGAO NASAL SPRAY NASAL 1.000 R$ 12,69 R$ 12.690,00
37 ggggss?gg“DA 64 MCG/DOSE SOLUGAO NASAL SPRAY NASAL 1.000 R$ 33,71 R$ 33.710,00
38 | CAPTOPRIL 25MG COMPRIMIDO 900.000 | R$ 0,06 R$ 54.000,00
39 gggslg\iq& ILDJIIE CALCIO + COLECALCIFEROL COMPRIMIDO 60.000 | R$ 0,25 R$ 15.000,00
40 | CARVEDILOL 12,5MG COMPRIMIDO 60.000 | R$ 0,21 R$ 12.600,00
41 CARVEDILOL 25MG COMPRIMIDO 50.000 | R$ 0,30 R$ 15.000,00
42 | CARVEDILOL 3,125MG COMPRIMIDO 90.000 | R$ 0,18 R$ 16.200,00
43 | CARVEDILOL 6,25MG COMPRIMIDO 90.000 | R$ 0,19 R$ 17.100,00
44 | CEFALEXINA 500MG CAPSULA 500.000 | R$ 0,78 R$ 390.000,00
45 | CEFALEXINA 50MG/ML, 60ML SUSP. ORAL 15.000 | R$ 12,48 R$ 187.200,00
46 | CETOCONAZOL 200mg COMPRIMIDO 50.000 | R$ 0,53 R$ 26.500,00
47 | CILOSTAZOL 100 MG COMPRIMIDO 840 R$ 0,68 R$ 571,20
48 | CIPROFIBRATO 100 MG COMPRIMIDO 2.500 R$ 0,63 R$ 1.575,00
49 | CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO 300.000 | R$ 0,26 R$ 78.000,00
50 | CLARITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 12.600 | R$ 2,49 R$ 31.374,00
51 CLOPIDOGREL 75MG COMPRIMIDO 8.100 R$ 0,59 R$ 4.779,00
52 | CLORETO DE SODIO 0,9%, 30ML S%I_A%iﬁo 3.000 R$ 2,60 R$ 7.800,00
53 | CLOREXIDINA 0,5% 1000ML ALCOOLICA SOLUGAO 450 R$ 19,91 R$ 8.959,50
54 gg;i%iN£S§+CLORANFENICOL 0.6 U0 MG/G POMADA 4.500 R$ 29,42 R$ 132.390,00
55 | DEFLAZACORTE 6 MG COMPRIMIDO 720 R$ 2,13 R$ 1.533,60
56 | DEXAMETASONA 0,1 MG/ML ELIXIR 6.000 R$ 4,86 R$ 29.160,00
57 | DEXAMETASONA0,1% 10G CREME 18.000 | R$ 7,23 R$ 130.140,00
58 | DEXCLOFENIRAMINA 2MG COMPRIMIDO 60.000 | R$ 0,10 R$ 6.000,00
59 SS)ESEOAROFCESIAT_ﬁ%g\JSLMALEATO 0.4 MG/ML SOL. ORAL 16.000 | R$ 2,39 R$ 38.240,00
60 | DICLOFENACO DE SODIO 50MG COMPRIMIDO 20.000 | R$ 0,12 R$ 2.400,00
61 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO 100.000 | R$ 0,22 R$ 22.000,00
62 | DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO 50.000 | R$ 0,14 R$ 7.000,00
63 | DIPIRONA SODICA 500MG/ML, 10ML SOL. ORAL 9.000 R$ 2,88 R$ 25.920,00
64 | DOXAZOSINA 2MG COMPRIMIDO 32.400 | R$ 0,30 R$ 9.720,00
65 | ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO 90.000 | R$ 0,07 R$ 6.300,00
66 | ENALAPRIL 20MG COMPRIMIDO 90.000 | R$ 0,08 R$ 7.200,00
67 | ENALAPRIL 5MG COMPRIMIDO 60.000 | R$ 0,10 R$ 6.000,00
68 | ERITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 30.000 | R$ 1,58 R$ 47.400,00
69 | ERITROMICINA 50MG/ML SUSP. ORAL 800 R$ 11,17 R$ 8.936,00
70 | ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO 100.000 | R$ 0,45 R$ 45.000,00
71 EZETIMIBE 10 MG COMPRIMIDO 2.160 R$ 1,34 R$ 2.894,40
72 | FLUCONAZOL 150MG CAPSULA 150.000 | R$ 0,66 R$ 99.000,00
73 | FUROSEMIDA 40MG COMPRIMIDO 550.000 | R$ 0,09 R$ 49.500,00
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74 | GLIBENCLAMIDA 5MG COMPRIMIDO | 1.500.000 | R$ 0,07 R$ 105.000,00
75 | GUACO (Mikania glomerata) 0,5MG 150ML XAROPE 25.000 R$ 3,75 R$ 93.750,00
76 | HIDRALAZINA 25MG COMPRIMIDO 80.000 R$ 0,58 R$ 46.400,00
77 | HIDRALAZINA 50MG COMPRIMIDO 108.000 | R$ 0,68 R$ 73.440,00
78 | HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO | 1.200.000 | R$ 0,06 R$ 72.000,00
79 | HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5 MG 100ML SUSP. ORAL 18.000 R$ 5,45 R$ 98.100,00
80 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO 350.000 | R$ 3,02 R$ 1.057.000,00
81 IBUPROFENO 50MG/ML SOL. ORAL 40.000 R$ 6,84 R$ 273.600,00
82 | IBUPROFENO 600MG COMPRIMIDO 900.000 | R$ 2,82 R$ 2.538.000,00
83 | IMUNOGLOBULINA ANTID SOL. INJETAVEL 200 R$ 254,68 R$ 50.936,00
84 | IPRATROPIO BROMETO 0,25MG SOL. INALANTE 800 R$ 1,96 R$ 1.568,00
85 ISOSSORBIDA 20MG, MONONITRATO COMPRIMIDO 12.000 R$ 0,42 R$ 5.040,00
86 | ISOSSORBIDA 5MG, DINITRATO ZSESE]E/ILIJ?\CL) 10.000 R$ 0,40 R$ 4.000,00
87 | ITRACONAZOL 100MG CAPSULA 3.600 R$ 1,25 R$ 4.500,00
88 | IVERMECTINABMG COMPRIMIDO 80.000 R$ 1,18 R$ 94.400,00
89 | LACTULOSE 667 MG/ML XAROPE 1.000 R$ 9,46 R$ 9.460,00
20 LEVODOPA+CARBIDOPA 200MG/50MG COMPRIMIDO 36.000 R$ 0,99 R$ 35.640,00
91 LEVODOPA+CARBIDOPA 250MG/25MG COMPRIMIDO 36.000 R$ 1,17 R$ 42.120,00
92 | LEVOTIROXINA SODICA 100Ul COMPRIMIDO 10.000 R$ 0,28 R$ 2.800,00
93 | LEVOTIROXINA SODICA 75Ul COMPRIMIDO 10.000 R$ 0,35 R$ 3.500,00
94 | LIDOCAINA 2% 20MG GEL 4.000 R$ 7,37 R$ 29.480,00
95 LINAGLIPTINA 5 MG COMPRIMIDO 3.600 R$ 5,91 R$ 21.276,00
96 | LORATADINA 10MG COMPRIMIDO 90.000 R$ 0,19 R$ 17.100,00
97 | LORATADINA 1MG/ML, 100ML XAROPE 11.000 R$ 4,72 R$ 51.920,00
98 | LOSARTANA50MG COMPRIMIDO | 3.000.000 | R$ 0,10 R$ 300.000,00
99 | MEBENDAZOL 100MG COMPRIMIDO 10.000 R$ 0,43 R$ 4.300,00
100 | MEBENDAZOL 100MG/5ML SUSP. ORAL 800 R$ 1,36 R$ 1.088,00
101 | METFORMINA 500MG COMPRIMIDO 500.000 | R$ 0,15 R$ 75.000,00
102 | METFORMINA 850MG COMPRIMIDO | 2.000.000 | R$ 0,16 R$ 320.000,00
103 | METILDOPA 250MG COMPRIMIDO 60.000 R$ 0,76 R$ 45.600,00
104 | METILDOPA 500MG COMPRIMIDO 60.000 R$ 1,18 R$ 70.800,00
105 | METOCLOPRAMIDA 10MG COMPRIMIDO 80.000 R$ 0,12 R$ 9.600,00
106 | METOCLOPRAMIDA 4MG/ML SOL. ORAL 7.000 R$ 2,13 R$ 14.910,00
107 | METOPROLOL 25 MG COMPRIMIDO 2.880 R$ 0,66 R$ 1.900,80
108 | METOPROLOL 50 MG COMPRIMIDO 2.880 R$ 0,92 R$ 2.649,60
109 | METRONIDAZOL 10% 50 G GEL VAGINAL 20.000 R$ 8,12 R$ 162.400,00
110 | METRONIDAZOL 250MG COMPRIMIDO 600.000 | R$ 0,19 R$ 114.000,00
111 | METRONIDAZOL 400MG COMPRIMIDO 36.000 R$ 0,42 R$ 15.120,00
112 | MICONAZOL 2% 40g GEL ORAL 3.000 R$ 24,07 R$ 72.210,00
113 | MICONAZOL 2% 30ML LOCAO 4.000 R$ 5,55 R$ 22.200,00
114 | MICONAZOL 2% DERMATOLOGICO 28G CREME 8.000 R$ 4,16 R$ 33.280,00
115 | MICONAZOL 2% VAGINAL 60G CREME 20.000 R$ 12,08 R$ 241.600,00
116 | NEOMICINA+BACITRACINA 10G POMADA 20.000 R$ 4,99 R$ 99.800,00
117 | NIFEDIPINA 20MG RETARD COMPRIMIDO 600.000 | R$ 0,20 R$ 120.000,00
118 | NIFEDIPINO 10MG COMPRIMIDO 50.000 R$ 0,31 R$ 15.500,00
119 | NIMESULIDA 100MG COMPRIMIDO 100.000 | R$ 0,13 R$ 13.000,00
120 | NISTATINA 100.000UI 30 ML SOL. ORAL 5.000 R$ 6,10 R$ 30.500,00
121 | NISTATINA60G CREME VAGINAL | 25.000 R$ 6,47 R$ 161.750,00
122 | OLEO MINERAL 100ML SOL. ORAL 9.000 R$ 8,66 R$ 77.940,00
123 | OMEPRAZOL 20MG C/14 CAPSULA 700.000 | R$ 2,44 R$ 1.708.000,00
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124 | ONDANSETRONA 8MG COMPRIMIDO 10.000 R$ 2,46 R$ 24.600,00
125 | PARACETAMOL 200MG, 15ML SOL. ORAL 25.000 R$ 3,51 R$ 87.750,00
126 | PARACETAMOL 500MG COMPRIMIDO 900.000 | R$ 0,16 R$ 144.000,00
127 | PERMETRINA 10MG/ML, 60ML LOQAO 5.000 R$ 3,10 R$ 15.500,00
128 | PERMETRINA 50MG/ML, 60ML LOCAO 10.000 R$ 5,58 R$ 55.800,00
POLIVITAMINICO + POLIMINERAIS + LISINA
129 XAROPE 200 ML SOL. ORAL 10.000 R$ 11,96 R$ 119.600,00
130 | PREDNISOLONA 1MG/ML, 60ML SOL. ORAL 2.000 R$ 9,83 R$ 19.660,00
131 PREDNISOLONA 3MG/ML, 60ML SOL. ORAL 1.800 R$ 9,89 R$ 17.802,00
132 | PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO 1.800 R$ 0,28 R$ 504,00
133 | PREDNISONA 5MG COMPRIMIDO 350.000 | R$ 0,13 R$ 45.500,00
134 | PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO 350.000 | R$ 0,34 R$ 119.000,00
135 | PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDO 500.000 | R$ 0,06 R$ 30.000,00
136 | RIFAMPICINA 20 MG/ML SOLUGCAO ORAL 120 R$ 12,15 R$ 1.458,00
137 | RIFAMPICINA 300MG COMPRIMIDO 360 R$ 8,11 R$ 2.919,60
138 | RIVAROXABANA 10 MG COMPRIMIDO 510 R$ 2,36 R$ 1.203,60
139 | ROSUVASTATINA 10MG COMPRIMIDO 2.880 R$ 0,69 R$ 1.987,20
140 | ROSUVASTATINA 20MG COMPRIMIDO 2.880 R$ 1,12 R$ 3.225,60
11 SACCHAROMYCES CEREVISIAE 100 MILHOES/ SUSP. ORAL 4.500 R$ 8,52 R$ 38.340,00
ML, 5 ML
142 gAM(,;._CHAROMYCES CEREVISIAE 50 MILHOES/ ML, SUSP. ORAL 4.500 R$ 7.84 R$ 35.280,00
SAIS PARA REIDRATACAO ORAL (NaCl 3,5G + P
143 Glicose 20G + Citrato Na 2,9G + KCL 1,5G) 27,9 G PO 30.000 | R$ 1,42 R$ 42.600,00
144 | SALBUTAMOL 100MCG/DOSE AE';?;?OL 3.000 R$ 16,87 R$ 50.610,00
145 | SALBUTAMOL 2 MG/5ML XAROPE 4.000 R$ 2,06 R$ 8.240,00
SOL.
146 | SALBUTAMOL 5MG/ML NEBULIZACAO 5.000 R$ 19,09 R$ 95.450,00
147 | SIMETICONA 40MG COMPRIMIDO 10.000 R$ 0,21 R$ 2.100,00
148 | SIMETICONA 75MG/ML, 15ML SOL. ORAL 6.000 R$ 2,72 R$ 16.320,00
149 | SINVASTATINA 20MG COMPRIMIDO 800.000 | R$ 0,11 R$ 88.000,00
SOLUGAO DE CLORETO DE SODIO 0,9% 500ML "
150 NAO INJETAVEL SOLUCAO 15.000 R$ 7,30 R$ 109.500,00
151 | SULFADIAZINA DE PRATA 1%, 30G CREME 10.000 R$ 8,47 R$ 84.700,00
152 | SULFADIAZINA 500MG COMPRIMIDO 48.000 R$ 4,49 R$ 215.520,00
SULFAMETOXAZOL+ TRIMETROPRIMA
153 400MG+80MG COMPRIMIDO 54.000 R$ 0,34 R$ 18.360,00
154 SULFAMETOXAZOL+ TRIMETROPRIMA 40MG/ML SUSP. ORAL 6.000 R$ 7,02 R$ 42.120,00
+8MG/ML
SULFATO DE POLIMIXINA B 10000UI/ML +
SULFATO DE NEOMICINA 3,5MG/ML + SOL.
155 FLUOCINOLONA ACETONIDA 0,250MG/ML + OTOLOGICA 300 R$ 14,40 RS 4.320,00
LIDOCAINA 20MG/ML
SULFATO FERROSO (40MG DE FERRO
156 ELEMENTAR) COMPRIMIDO 800.000 | R$ 0,08 R$ 64.000,00
SULFATO FERROSO 25MG/ML FERRO
157 ELEMENTAR SOL. ORAL 6.000 R$ 2,23 R$ 13.380,00
158 | SULFATO FERROSO 5MG/ML XAROPE 9.000 R$ 4,34 R$ 39.060,00
159 | TIABENDAZOL 5% 30G POMADA 1.000 R$ 15,00 R$ 15.000,00
160 | TRIMETAZIDINA 35 MG COMPRIMIDO 2.700 R$ 2,25 R$ 6.075,00
161 | VERAPAMIL 80MG COMPRIMIDO 600 R$ 0,69 R$ 414,00
VALOR GLOBAL ESTIMADO R$ 14.344.731,90

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

1.3. O objeto desta contratacdo ndo se enquadra como sendo de bem de luxo, conforme Decreto n®
10.818, de 27 de setembro de 2021.

1.4. O prazo de vigéncia da contratacao é de 12 (doze) meses, contados a partir da data de publicagao
do extrato do contrato ou Ata de Registro de Precos, na forma do artigo 105 da Lei n°® 14.133, de 01 de
abril de 2021.

1.5. O contrato/ARP oferece maior detalhamento das regras que serdo aplicadas em relacao a vigéncia
da contrtagéo.

2. FUNDAMENTAGAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGCAO

2.1. A fundamentacdo da contratacdo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada em topico
especifico do Estudo Técnico Preliminar-ETP, apéndice deste Termo de Referéncia.

2.2. O objeto da contratagdo esta previsto no Plano de Contratagbes Anual de 2024, conforme consta
das informacdes basicas deste termo de referéncia.

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

3.1. A descrigcdo da solugdo como um todo encontra-se pormenorizada em tépico especifico do Estudo
Técnico Preliminar, apéndice deste Termo de Referéncia.

4. REQUISITOS DA CONTRATA(;AO
Sustentabilidade

4.1. Além ds critérios de sustentabilidade eventualmente inseridos na descrigdo do objeto, devem ser
atendidos os requisitos que se baseiam no Guia Nacional de Contratacdes Sustentaveis.

Da exigéncia de amostra:

4.2. Caso necessario sera solicitado amostra apds o aceite da proposta quanto ao valor, o interessado
classificado provisoriamente em primeiro lugar devera apresentar amostra, que tera data, local e horério
de sua realizagdo divulgados por mensagem no sistema, cuja presenca serd facultada a todos os
interessados, incluindo os demais fornecedores interessados.

4.3. As amostras poderdo ser entregues no enderco informado em chat, no prazo limite estabelecido
no mesmo, sendo que a empresa assume total responsabilidade pelo envio e por eventual atraso na
entrega.

4.4. E facultada a prorrogacéo do prazo estabelecido, a partir de soliciagdo fundamentada no chat pelo
interessado, antes de findo o prazo.

4.5. No caso de ndo haver entrega da amostra ou ocorrer atraso na entrega, sem justificativa aceita,
ou havendo entrega de amostra fora das especificagdes previstas, a proposta sera recusada.
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4.6. Os resultados das avaliaces serdo divulgados por meio de mensagem no sistema.

4.7. Se a amostra apresentada pelo primeiro classificado ndo for aceito, serd analisada a
aceitabilidadeda proposta ou lance ofertado pelo segundo classificado. Seguir-se-a com a verificagao
da amostra e, assim, sucessivamente, até a verificacdo de uma que atenda as especificacbes
constanttes neste Termo de Referéncia.

4.8. Os exemplares colocados a disposigdo da Administracao seréo tratados como protétipos, podendo
ser manuseados e desmontados pela equipe técnica responsavel pela analise, ndo gerando direito a
ressarcimento.

4.9 Apos a divulgacao do resultado final do certame, as amostras entregues deverdo ser recolhidas
pelos fornecedores no prazo de 48 (quarenta e oito) horas, apds o qual poderdo ser descartadas pela
Administracéo, sem direito a ressarcimento.

4.10. Os interessados deverdo colocar a disposicdo da Administracdo todas as condi¢des
indispensaveis a realizacdo de testes e fornecer, sem 6nus, 0s manuais impressos em lingua
portuguesa, necessérios ao seu perfeito manuseio, quando for o caso.

Subcontratacéo:
4.11. N&o é admitida a subcontratagdo do objeto contratual.

Garantia da contratagéo:

4.12. Nao havera exigéncia da garantia da contratagdo dos artigos 96 e seguintes da Lei n® 14.133, de
01 de abril de 2021, pelas raz6es constantes do Estudo Técnico Preliminar-ETP.

5. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
Condic¢des de Entrega:

5.1. O prazo de entrega dos bens é de 10 (dez) dias, contados do recebimento da ordem de compra,
em remessa Unica.

5.2. Caso nao seja possivel a entrega na data assinalada, a empresa devera comunicar as razdes
respectivas com pelo menos 02 (dosi) dias de antecedéncia para que qualquer pleito de prorrogacao
de prazo seja analisado, ressalvadas situacdes de caso fortuito e forga maior.

5.3. Os bens deveréo ser entregues no seguinte endereco: Central de Abastecimento Farmacéutico-
CAF, sito a Avenida Bado do Rio Branco n° 2530, Bairro: Nova Olinda, CEP 68.742-015, Castanhal/PA.

Garantia:

5.4. O prazo de garantia € aquele estabelecido na Lei 8.078, de 11 de setembro de 19990 (Codigo de
Defesa do Consumidor)

5.5. Os produtos que apresentarem vicios ou defeitos deverdo ser substituidos por outros novos, de
primeiro uso, e originais, que apresentem padrdes de qualidade.

5.6. Uma vez notificado, o Contratado realizara a substituicdo dos produtos que apresentarem vicio ou
defeito no prazo de até 48 (quarenta e oito) horas, contados a partir da data de retirada do produto das
dependéncias da Adminsitracédo pelo Contratado.
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5.7. O prazo indicado no subitem anterior, durante seu transcurso, podera ser prorrogado uma Unica
vez, por igual periodo, mediante solicitacao escrita e justificada, aceita pelo Contratante.

6. MODELO DE GESTAO DE CONTRATO

6.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avencadas e
as normas da Lei n°® 14.133, de 01 de abril de 2021 e cada parte respondera pelas ocnsequéncias e
sua inexecucao total ou parcial.

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

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

6.4. O 6rgéo ou entidade podera convocar representante da empresa para adocéo de providéncias que
devam ser cumpridas de imediato.

6.5. Apés a assinatura do contrato ou instrumento equivalente o 6rgdo ou entidade podera convocar o
representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentagéo do plano de fiscalizacéo,
que contera informagfes acerca das obriga¢gBes contratuais, dos mecanismos de fiscalizacdo, das
estratégias para execucao do objeto, do plano complementar de execu¢do da contratada, quando
houver, do método de aferi¢cdo dos resultados e das sancdes aplicavéis, dentre outros.

Fiscalizacéo:

6.6. A execucdo do contrato/ATA devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is), ou pelos
respectivos substitutos (Lei n° 14.133, de 01 de abril de 2021, Art. 117, caput).

Fiscalizagédo Técnica:

6.7. O fiscal técnico o contrato acompanharé a execugdo do contrato, pra que sejam cumpridas todas
as condi¢cBes estabelecidas, de modo a assegurar os melhores resultados para a Adminsitracdo
(Decreto n® 11.246, 27 de outubro de 2022, Art, 22, VI);

6.7.1. O fiscal técnico do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as
ocorréncias relacionadas a sua execucao, com a descricdo do que for necessério para a
regularizacéo das faltas ou dos deeitos observados (Lei n®14.133, de 01 de abril de 2021, Art.
117, 81° e Decreto n° 11.246/2022, Art. 22, 11);

6.7.2. ldentificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitira
notificacdes parra a correcdo da execucdo do contrto, determinando prazo para a correcao
(Decreto n° 11.246/2022, Art. 22, III);

6.7.3. O fiscal técnico do contrato informara ao gestor, em tempo habil, a situacdo que
demandar decisdo ou adocéo de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote
as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso (Decreto n® 11.246/2022, Art. 22, IV);

6.7.4. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execucdo do contrato nas datas
aprazadas, o fiscal técnico comunicara o fato imediatament ao gestor do contrato (Decreto n°
11.246/2022, Art. 22, V),

6.7.5. O fiscal técnico do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término
do contrato sob sua responsabilidade, com vistas a renovagdo tempestiva ou a prorrogagao
contratual (Decreto n° 11.246/2022, Art. 22, VII);

6.7.6. Fica sugerido como fiscal titular a servidora Barbara Alice Melo Brito, matricula n°®
14.71970 e suplente lvo Barbosa Nogueira Neto, matricula n® 14.4977-0 como presponsaveis
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pelo acompanhamento da execucédo do contrato/ata.

Fiscalizagao Administrativa:

6.8. O fiscal administrativo do contrato verificara a manutencéo das condi¢cdes de habilitagdo da
contratada, acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizacdo de
apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatérios pertinentes, caso
necessario (Art. 23, | e Il, do Decreto n° 11.246/2022).

6.8.1.Caso ocorra descumprimento das obrigacBes contratuias, o fiscal administrativo do
contrato atuara tempestivamente na solucéo do problema, reportando ao gestor do contrato para que
tome as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia ( Decreto n® 11.246/2022, Art.
23, IV).

Gestor do Contrato:

6.9. O gestor do contrato coordenara a atualizagdo do processo de acompanhamento e fiscaliza¢éo do
contrato contendo todos 0s registros formais da execucao no histérico de gerenciamento do contrato,
a exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncia, das alteracdes e das prorrogacdes
contratuais, elaborando relatério com vistas a verificacdo da necessidade de adequag¢8es do contrato
para fins de atendimento da finalidade da administracdo (Decreto n° 11.246/2022, Art. 21,1V).

6.10. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as
ocorrréncias relacionaas a execuc¢édo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a
autoridade superior aquelas que ultrapassem a sua competéncia (Decreto n° 11.246/2022, Art. 21,11).

6.11. O gestor do contrato acompanhard a mautencéo das condi¢des de habilitacdo da contratada, para
fins de empenho de despesa e pagamento, e anotara problemas que obstem o fluxo normal da
liquidacdo e do pagamento da despesa no relatério de risco eventuais (Decreto n® 11.246/2022, Art.
21, 111).

6.12. O gestor do contrato emitirh documento comprobatério da avaliacdo realizada pelos fiscais
técnico, administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigacdes assumidas pelo contratado.
Com mencdo ao seu desempemho na execugcdo contratual, baseado nos indicadores
objetivamentedefinidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro
de atesto de cumprimento de obrigacdes ((Decreto n° 11.246/2022, Art. 21,VIII).

6.13. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizagdo do processo administrativo de
responsabilizacdo para fins de aplicacdo de sancdes, a ser conduzido pela comissao de que trata o Art.
158 da Lei n°® 14.133, de 01 de abril de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal,
conforme o caso (Decreto n® 11.246/2022, Art. 21,X).

6.14. O gestor do contrato devera elaborar relatério final com informagfes sobre a consecucao dos
objetivos que tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o
aprimoramento das atividades da Administracéo (Decreto n°® 11.246/2022, Art. 21,1V).

6.15. O gestor do contrato devera enviar a documentagéo pertinente ao setor de contratos para a
formalizacdo dos procedimentos de liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagéo
e gestdo nos termos do contrato.

7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO
Recebimento:

7.1. Os bens serado recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, juntamente com
a nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente, pelo responsavel pelo acompanhamento e
fiscalizagdo do contrato, para efeito de posterior verificacdo de sua conformidade com as
especificacdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta.
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7.2. Os bens poderéo ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusve antes do recebimento provisério,
quando em desacordo com as especificacdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta,
devendo ser substituidos no prazo de 48 (quarenta e oito) horas, a contar da notificacdo da contratada,
as suas custas, sem prejuizo da aplicacao das penalidades.

7.3. O recebimento definitivo ocorrera no prazo de 10 (dez) dias Uteis, a conta do recebimento da nota
fiscal ou instrumento de cobranca equivalente pela Administracdo, apds a verificagédo da qualidade de
quantidade do material e consequente aceitacdo mediante termo detalhado.

7.4. Para as contratacdes decorrentes de despesas cujos valores ndo aultrapassem o limite de que
trata o inciso Il do Art. 75 da Lei n°® 14.133/2021, o prazo maximo para o recebimento definitivo sera de
até 05 (cinco) dias Uteis.

7.5. O prazo para recebimento defiitivo podera ser excepcionalmente prorrogado, de forma justificada,
por igual periodo, quando houver necessidade de diligéncia para a fericdo do atendimento das
exigéncias contratuais.

7.6. No caso de contravérsia sobre a execuc¢do do objeto, quanto & dimenséo, qualidade e quantidade
deverd ser observado o teor do Art. 143, da Lei 14.133/2021, comunicando-se a empresa para emissao
de Nota Fiscal no que pertence a parcela incontroversa da execuc¢éo do objeto,para efeito de liquidagéo
e pagamento.

7.7. O prazo para a solugdo, pelo contratado, de inconsisténcia na execucdo do objeto ou de
saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobrancga equivalente, verificadas pela Administracéo
durante a andlise prévia a liquidac@o de despesa, ndo sera computado para os fins de recebimento
definitivo.

7.8. O recebimento provisério ou definitivo ndo incluird a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranca dos bens nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execu¢éo do contrato.

Liguidacéo:

7.9. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, ocorrerd o prazo de 30 (trinta) dias
para fins de liquidagéo, na forma desta secao, prorrogaveis por igual periodo.

7.9.1. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a possibilidade
de prorrogacéo, no caso de contratacdes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassam
o limite de que trata o inciso Il do Art. 75 da Lei 14.133/2021.
7.10. Para fins de liquidacdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de
cobranca equivalente apresentado expressa 0s elementos necessérios e essenciais do documento,
tais como:
7.10.1. O prazo de validade;
7.10.2. A data da emisséo;
7.10.3. Os dados do contrato e do 6rgdo contratante;
7.10.4. O periodo respectivo de execugao do contrato;
7.10.5. O valor a pagar; e
7.10.6. Eventual destaque do valor de retenc¢@es tributarias cabiveis.
7.11. Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal ou do instrumento de cobranca equivalente, ou
circunstancia que impeca a liqguidacao da despesa, esta ficard sobrestada até que o contratado
providenice as medidas saneadoras, reiniciando-se o prazo ap0s a comprovacao da regulagdo da
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situacao, sem 6nus ao contratante.

7.12. A nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente devera ser obrigatoriamente acompanhada
da comprovacao da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-line ao SICAFou, na
impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrénicos oficiais ou a
documentacdo mencionada no Art. 68 da Lei n® 14.133/2021.

7.13. A administracao devera realizar consulta ao SICAF para: a) verificar a mnautencéo das condi¢cdes
de habilitagdo exigidas no edital; b) identificar possivel razdo que impeca a participagédo em licitacdo no
ambito do 6rgdo ou entidade, proibicdo de contratar com o Poder Publico, bem como ocorréncias
impeditivas indiretas INSTRUCAO NORMATIVA N° 3, DE 26 DE ABRIL DE 2018).

7.14. Constatando-se, junto ao SICAF, a situacao de irregularidade do contratado, sera providenciada
sua notificacdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias (teis, regularize sua situacao ou, no
mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a
critério do contratante.

7.15. N&o havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante devera
comunicar aos 6rgaos responséaveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal quanto a inadipléncia do
contratado, bem como quanto a existéncia e pagamento a ser efetuado,para que sejam acionados 0s
meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

7.16. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessdrias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla
defesa.

7.17. Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que
se decida resciséo do contrato, caso o contratado néo regularize a sua situacéo junto ao SICAF.

Prazo de pagamento:

7.18. O pagamento sera efetuado no ‘razo de até 30 (trinta) dias Uteis contados da finalizacdo da
liquidacdo da despesa, conforme se¢do anterior, nos termo da Instrucdo Normativa SEGES/ME n°
77/2022.

7.19. No caso de atraso pelo Contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizagéo,
mediante aplicacdo do indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo (IPCA) DE CORRECAO
MONETARIA.

Forma de Pagamento:

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

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

7.22. Quando do pagamento, serd efetuada a retencéo tributaria prvista na legislacéo aplicavel.

7.22.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo
retidos na fonte, quando da realizacdo do pagamento, 0s percentuais estabelecidos na legislacao
vigente.

7.23. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n°
123/2006, ndo sofrera a retencao tributaria quanto aos impostos e contribuicdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o0 pagamento ficara condicionado a apresentacdo de comprovacao, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
complementar.
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8. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR E FORMA DE FORNECIMENTO
Forma de selecao e critério de julgamento da proposta:

8.1. O fornecedor sera selecionado por meio da realizagdo de procedimento de LICITACAO, na
modalidade PREGAO, sob forme ELETRONICA, com adog¢é&o do critério de julgamento pelo menor
prego.

Forma de fornecimento:

8.2. O fornecimento do objeto sera de forma parcelada.

Exigéncias de habilitacéo:

8.3. Para fins de habilitacao, devera o licitante comprovar os segintes requisitos:

Habilitagao juridica:

8.4. Pessoa fisica: Cédula de Identidade (RG) ou documento equivalente que, por for¢a de lei, tenha
validade para fins de identificacdo em todo o territrio nacional;

8.5. Empresa individual: Inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

8.6. Microempreendedor Individual — MEI: Certificado da Condicéo de Microempreendedor Individual
- CCMEIl, cuja acietagdo ficard condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

8.7. Sociedade empreséria, Sociedade Limitada Unipessoal (SLU) ou sociedade identificada como
empresa individual de responsabilidade limitada (EIRELI): Inscricdo do ato constitutivo, estatuto ou
contrato socal no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva
sede, acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;

8.8. Sociedade empreséaria estrangeira: Portaria de atorizagédo de funcionamento no Brasil, publicada
no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a
filial, agéncia, sucursal ou establecimento, a qual sera considerada como sua sede, conforme Instrugéo
Normativa DREI/ME n° 77, de 18 de marco de 2020.

8.9. Sociedade simples: Inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local
de sua sede, acompanhada de documento comprobat6rio de seus administradores;

8.10. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empreséria: Inscricdo do ato constitutivo
da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empreséria, respectivamente, no Registro Civil
das Pessoas Juridicas no Registro Publico de Empresas Mercatins onde opera, com averbacdo no
Registro onde é a matriz;

8.11. Sociedade cooperativa: ata de fundagéo e estatuto social, com a ata da assembleia que o
aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas
da respectiva sede, alem do registro de que trata o Art. 107, da Lei n® 5.764, de 16 de dezembro de
1971;

8.12. Agricultor familiar: Dclaracéo de aptiddo ao Pronaf — DAP ou DAP-P vélida, ou ainda, outros
doumentos definidos pela Secretaria Especial de Agricultura Familiar e do Desenvolvimento Agrario,
nos termos do Art. 4°, §2° do Decreto n° 10.880, de 2 de dezembro de 2021;

8.13. Produtor Rural: matricula no Cadastro Especifico do INSS — CEIl, que comprove a qualificagao
como produtor rural pessoa fisica, nos termos da Instrugdo Normativa RFB n°® 971, de 13 de novembro
de 2029 (Arts 17 a 19 e 165);
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8.14. Os doumentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteracbes ou da
consolidacédo respectiva.

Habilitacao fiscal, social e trabalhista:

8.15. Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas
Fisicas, conforme o caso;

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

8.17. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

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

8.19. Prova de inscrigdo no cadastro de contribuinetes Estadual/Distrital ou Municipal, relativo ao
domicilio ou sede do forncedor, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contrtual.

8.20. Prova de regularidade com a Fazenda Estadual/Distrital ou Municipal do domicilio ou sede do
fornecedor, relativa a a tividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

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

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

Qualificacdo Econdmica-Financeira:

8.23. Certiddo negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor - Lei n°
14.133/2021, art. 69, caput, inciso Il;

8.24. Certidao Simplificada e Especifica, de todos os atos averbados, emitida pela junta comercial do
domicilio ou sede da empresa licitante, datados dos ultimos 90 (noventa) dias, exceto para as empresas
classificadas como MEI,

8.24.1. A Certiddo Simplificada acima referida devera conter o Ultimo arquivamento na Junta
Comercial para ser considerada valida.

8.25. Balanco patrimonial, demonstracao de resultado de exercicio e demais demonstra¢gfes contabeis
dos 2 (dois) ultimos exercicios sociais, comprovado;

8.25.1. Certidao de Habilitacdo Profissional do Contador/CRC;
8.25.2. Termo de Abertura e Encerramento do livro diério;
8.25.3. Notas Explicativas as demonstrac¢des contabeis;

8.25.4. indices de Liquidez Geral (LG), Liquidez Corrente (LC), e Solvéncia Geral (SG)
superiores a 1 (um);
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8.25.5. As epresas criadas no exercicio financeiro da licitacdo deverdo atender a todas as
exigéncias da habilitacdo e poderdo substituir os demonstrativos contabeis pelo balanco de
abertura .

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

8.25.7. Os documentos referidos acima deverdo ser exigidos com base no limite definido pela
Receita Federal do Brasil para transmissdo da Escrituragdo Contabil Digital (ECD) ao SPED.

8.25.8. As empresas classificadas como Microempreendedor Individual — MEI estardo
dispensadas da apresentacdo de Balanco Patrimonial, devendo apresentar a Declaracdo de
Faturamento Anual.

8.26. Caso a empresa licitante apresente resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos indices
de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), serd exigido para fins de
habilitacdo capital minimo ou patrimémio liquido minimo de até 10% do valor estimado da contratacéo;

8.27. As esmpresas criadas no exercicio financeiro da licitacdo deverdo atender a todas as exigéncias
da habilitacdo e poderdo substituir os demonstrativos contdbeis pelo balanco de abertura (Lei n°
14.133/2021, Art. 65, 819);

8.28. O atendimento dos indices econdmicos previstos neste item devera ser atestado mediante
declaragédo assinada por profissional habilitado da &rea contabil, apresentada pelo fornecedor.

Qualificacéo Técnica:

8.29. Comprovacéo de aptiddo para o fornecimento de bens similares de complexidade tecnoldgica e
operacional equivalente ou superior com o objeto desta contrata¢do, ou com o item pertinente, por meio
da apresentacdo de certiddes ou atestados, por pessoas juridicas de direito publico ou privado, ou
regularmente emitido (s) pelo conselho profissional competente, quando for o caso;

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

8.31. O fornecedor disponibilizara todas as informag¢des necessarias a comprovacao de legitimidade
dos atestados, apresentando, quando solicitado pela Administracdo, cOpia do contrato que deu suporte
a contratacéo, endereco, atual da contratante e local em que foi executado o objeto contratado, dentre
outros documentos;

8.32. Autorizacdo de Funcionamento (AFE), expedido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria,
em plena validade. (Considera-se também como prova de autorizagdo de funcionamento da empresa
licitante, a publicidade da resolucdo no Diario Oficial da Unido acompanhada pelo detalhamento da
autorizacdo de funcionamento);

8.33. Autorizagdo Especial (AE) expedida pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria da Saude, em
plena validade e publicidade da Resolug&o no Diario Oficial da Unido, acompanhada pelo detalhamento
da AE;

8.34. Licenca Sanitéaria de titularidade da empresa licitante, dentro do seu prazo de validade, expedido
pela autoridade sanitaria competente dos Estados, do Distritio Federal ou do Municipio da sede de
licitante compativel com o objeto licitado;

8.35. Certiddo de Regularidade Técnica junto ao Conselho profissional, dentro de seu prazo de
validade;

8.36. Registro do produto, expedido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, dentro do prazo de
validade com sua indicagédo em publicagdo de forma clara e precisa atra’ves de marcador, indicando o
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item cotado;

8.37. Nao serdo aceitos os formularios de peticdo para pedido de revalidacdo até o momento da
abertura de licitacdo, nao tiver obtido resposta, exceto se o responsavel apresentar uma justificativa do
Ministério da Saude de que o processo nao foi respondido;

8.38.Em caso de produto importado sera necessaria a apresentacdo do Certificado de Boas Praticas
de Fabricacdo e Controle, emitido pela autoridade sanitaria ou Laudo de inspegdo emitido pela
autoridade sanitaria brasileira;

8.39. Publicacédo da dispensa de registro e/ou notificacdo do prosuto conforme o caso.
8.40. Outras Comprovacgdes:

a) Declaracdo autorizando a FMS para investigacbes complementares que se fizerem
necessarias nos termos do modelo constante no Anexo do Edital;

b) Declaragédo de fidelidade e veracidade dos documentos apresentados, nos termos do
modelo constante no Anexo do Edital;

¢) Declaracdo de que atendem os requisitos de habilitacdo, na forma da Lei (Art. 63, |, da Lei
n° 14.133/2021);

d) Declaracdo emitida pelas empresas e/ou distribuidoras se responsabilizando em receber
as devolucbes do objeto licitado vencidos, alterados, interditados, parcialmente utilizados
ou impréprios para uso;

e) Declaracdo emitida pelo licitante se responsabilizando em entregar os produtos, com vida
Gtil superior ou igual a 75% (setenta e cinco por cento)do prazo total de validade para os
produtos ofertados, contados da data da entrega do produto, exceto para aqueles que
possuam prazo de validade mais curto por razdes técnicas comprovadas.

f) Declaracdo que se encontra em situagdo regular perante o Ministério do Trabalho, no que
se refere a observancia do disposto no inciso XXXIII do artigo 7° da Constituicdo Federal.

9. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO

9.1 O custo estimado total da contratacdo é de R$ R$ 14.344.731,90 (Quatorze Milhdes e Trezentos e
Quarenta e Quatro Mil e Setecentos e Trinta e Um Reais e Noventa Centavos, conforme custos
unitarios apostos no item 1.1.

9.2. Em caso de licitacdo para Registro de Precos, 0s precos registrados poderdo ser alterados ou
atualizados em decorréncia de evantual reducdo dos precos praticados no mercado ou de fato que
eleve o custo dos bens, das obras ou dos servicos registrados, nas seguintes situagdes (art. 25 do
Decreto n® 11.462/2023)

10. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

10.1. As despesas decorrentes da presente contratagcdo correrdo a conta de dotagdo or¢camentdria
especifica, indicada antes da assinatura da ata de registro de precos, contrato ou outro documento
equivalente.

10.2 A dotacéo relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apés aprovacéo da Lei
Orcamentéria respectiva e liberacéo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

11. OBRIGACOES DA CONTRATADA E DA CONTRATANTE

a) Obrigacdes da Contratada:
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a.l — A empresa contratada obriga-se a manter atualizada , durante toda a execucéo do contrato, as
condicdes de habilitacdo apresentadas na licitacdo;

a.2 — Nao transerir a outrem, no todo ou em parte, o objeto da licitacdo, sem prévia anuéncia do Fundo
Municipal de Saude de Castanhal/PA;

a.3 — Arcar com eventuais prejuizos causados ao Fundo Municipal de Saude de Castanhal/PA e/ou
terceiros, provocados por erros cometidos por seus empregados, na entrega dos produtos adquiridos;

a.4 — Comunicar imediatamente ao Fundo Muncipal de Salde de Castanhal/PA todas as alteracGes
eventualemnte ocorridas no ato constitutivo da empresa contratada;

a.5 — Utilizar-se de forma privativa e confidencial das informac¢c8es e documentos fornecidos ao Fundo
Municipal de Salde de Castanhal/PA para execucao dos servicos;

a.6 — Facilitar ao Fundo Municipal de Saude de Castanhal/PA a conferéncia da qualidade dos materiais
a serem entregues;

a.7 — Arcar com qualquer despesa ho tocante a entrega, carga e descarga do objeto licitado.
b) Obriga¢des da Contratante:

b.1 — Proporcionar todas as facilidades indispensaveis ao bom cumprimento das obrigacdes
contratuais;

b.2 — Promover os pagamentos dentro do prazo de até 30 (trinta) dias, apés o atesto no documento
fiscal corrrespomdente a aquisicao dos bens, verificados e aceitos pelo Fundo Municipal de Saude de
Castanhal/PA;

b.3 — Designar empregado do seu quadro de pessoal, para reresenta-la ho acompanhamento e
fiscalizagcdo dos bens adquiridos;

b.4 - Comunicar por escrito ou por e-mail a empresa contratada a respeito de qualquer irregularidade
detectada na entrega dos produtos;

b.5 — Fornecer a empresa contratada todas as informagdes relacionadas com o objeto desta licitagdo
visando obter os melhores resultados na aquisicdo dos produtos constantes nos autos do processo;

b.6 — Fornecer Atestado de Capacidade Técnica quando solicitado, desde que atendida as obrigacdes
contratuais.

12. DAS DISPOSIQC)ES FINAIS

12.1. O presente Termo de Referéncia, se trata de requisito legal, a fim de contemplar exigéncias nos
processos de aquisi¢cdes publicas, através da devida modalidade e excecdes licitatorias previstas,
podendo se habilitar ao certame, as empresas interessadas, desde que atendam as exigéncias do
instrumento convocatorio a ser publicado, em especial ao Art. 62 a 70 da Lei 14.133/2021.

Castanhal/PA, 08 de maio de 2024.
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