PREFEITURA MUNIC DE PEDERNEIRAS Data: 18/02/2025

RUA SIQUEIRA CAMPQOS, S-64 CENTRO Pagina: 1
17280-065 - PEDERNEIRAS-SP
Fone: 3283-9570 / Fax: 3284-1764 email:

COMPRA DIRETA

Requisi¢do 001642/2025

Razao Social:

Endereco:
Bairro:
Cidade: Estado: CEP:
CNPJ: TeleFax: Contato:
ILE.: e-mail: Site:
Entrega do Or¢camento: / / Hora: _
Unidade Requisitante: PODER EXECUTIVO
Item \ Cédigo \ Unidade \ Quantidade \ Marca \ Prego Unitéario \ Preco Total
1 ‘ 1.62.01.0026-3 ‘ CO - Compri ‘ 168000‘ ‘ ‘

OMEPRAZOL 20 MG - CARTELA COM 10, 14, 28 OU 30 COMPRIMIDOS

Total da Estimativa
Obs da Cotacéo

Condicéo de Pagamento: N&o inferior a 30 dias

Validade da Proposta: N&o inferior a 30 dias

Prazo de Entrega:

Garantia:

Responsavel pela empresa
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Pederneiras, 17 de fevereiro de 2025
TERMO DE REFERENCIA

1. DAS CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO
1.1. Objeto do Pedido:

Sele¢do de proposta mais vantajosa, visando aquisicdo emergencial de medicamento que faz parte da REMUME
(Relagdo Municipal de Medicamentos) e que é dispensado nas farmdcias das unidades de salde aos pacientes
municipes que estejam em tratamento, pelo regime de menor preco por item, conforme especificacdo e quantidade
estabelecidas na tabela abaixo.

Item EspecificagOes Unid. Quant. Vr. Unit
Estimado (RS)
01 |OMEPRAZOL 20 MG — CARTELA COM 10, 14, 28 OU 30 COMPRIMIDOS co 168.000 0,07
1.4. Prazo de vigéncia:

O prazo de vigéncia sera de sessenta dias a contar da publicacdo da respectiva autorizacdo de fornecimento.

1.5. Possibilidade de Prorrogagdo de Prazo:

O prazo de vigéncia podera ser prorrogado por 30 dias.

2. FUNDAMENTACAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1. Necessidade de contratacgdo:

Sele¢do de proposta mais vantajosa, visando aquisicdo emergencial de medicamento que faz parte da REMUME
(Relagdo Municipal de Medicamentos) e que é dispensado nas farmdacias das unidades de salde aos pacientes
municipes que estejam em tratamento, pelo regime de menor prego por item, conforme especificacdo e quantidade
estabelecidas na tabela abaixo.

A aquisicdo de medicamentos pelo municipio é necessdria para garantir o acesso dos pacientes que ndo tém
condicGes de arcar com os custos dos mesmos. Muitas vezes, as pessoas dependem do sistema publico de saude para
obter os medicamentos necessarios para o tratamento de doengas crbnicas, agudas ou emergenciais. Além disso, a
falta de acesso aos medicamentos pode resultar em complicagdes de saude e até mesmo em obito. Portanto, é
responsabilidade do municipio fornecer os medicamentos essenciais para a populagdo, garantindo o direito a saude e
a qualidade de vida dos cidadaos.

O item em questdo possui a ata 51/2024 com vigéncia até 03/04/2025 da empresa Top Norte Comércio de Material
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Médico de onde foi emitida em 25/09/2024 a autorizacdo de funcionamento 11146/2024; e a ata 143/2024 vélida
até 03/07/2025 da empresa Alfalagos Ltda de onde foi emitida em 03/02/2025 a autorizagdo de fornecedor
963/2025. Até o presente momento nenhuma entrega realizada.

As empresas citadas solicitaram reequilibrio econdmico-financeiro que foi indeferido por ndo terem embasado em
nenhum fato probatdrio que se enquadre na Lei 14.133/2021.

2.2. Adequacdo:

O medicamento foi escolhido a partir das listas Rename e Remume, especialmente por se tratar de obrigacdo legal de
fornecimento, ndo se mostrando possivel optar por quaisquer outros medicamentos, sob pena de descumprimento
da Lei.

2.3. Proporcionalidade:

A aquisicdo desse medicamento promovera o melhoramento da qualidade de vida dos usudrios do servico,
fomentando e subsidiando o cuidado com a saude e a integridade fisica deles.

3. DESCRICAO DA SOLUGAO COMO UM TODO

Garantir a regularidade no abastecimento de medicamentos, o controle eficiente dos estoques e a maximizagao do
uso dos recursos publicos, contribuindo para a melhoria da qualidade da assisténcia a saude da populagdo. O
medicamento solicitado, portanto, sera utilizado para tratamento de pacientes por um periodo de 90 dias, até que
seja efetivado novo registro de prego, através de dispensa de licitagdo, nos termos do inciso VIII, Art. 75, da Lei
14.133/2021.

4. REQUISITOS DA CONTRATAGAO

O medicamento devera ter registro na ANVISA e obedecer fielmente as especificacGes da tabela contida no item 1
desse termo de referéncia.

O prazo de validade na data da entrega na Central de abastecimento, ndo podera ser inferior a 12 (doze) meses.

4.1. Garantia:

O item deve ser substituido em até 05 dias Uteis em caso de:

*  Embalagem violada ou lacre rompido;
*  Prazo de validade esgotado ou insuficiente;
* Informagdes de lote, fabricagdo e validade, violadas ou apagadas;

5. MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

O prazo de entrega dos bens é de 10 (dez) dias corridos, contados do(a) envio da autorizagdo de fornecimento (AF).
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Caso ndo seja possivel a entrega na data assinalada, a empresa deverad comunicar as razdes respectivas com pelo
menos 05 (cinco) dias de antecedéncia para que qualquer pleito de prorrogacdo de prazo seja analisado, ressalvadas
situagOes de caso fortuito e forga maior efetivamente comprovadas.

Os itens poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento provisério, quando em
desacordo com as especificagdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no
prazo de 05 (cinco) dias, a contar da notificagdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicagdo das
penalidades.

Os itens citados serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, acompanhado de nota fiscal
ou instrumento de cobranga equivalente, pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagdo do contrato, para
efeito de posterior verificacdo de sua conformidade com as especificagées constantes no Termo de Referéncia e na
proposta.

O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, a contar do recebimento da nota fiscal ou
instrumento de cobranca equivalente pela Administracdo, apds a verificagdao da qualidade e quantidade do material e
consequente aceitacdo mediante termo detalhado.

5.1. Local de Entrega:

A entrega deve ser feita na Central de Abastecimento Farmacéutico “Licurgo José Grana”, localiza na Rua Eliazar
Braga N — 257, Centro, CEP: 17.280-023, Pederneiras, Fone: (14) 3252-3129, horario para entrega: 07 as 11 he 12 as
15:30 h — de segunda a sexta-feira, exceto feriados e pontes nacionais ou municipais.

6. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as cldusulas avengadas e as normas da Lei n?
14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecucdo total ou parcial. As comunicagdes
entre o érgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade,
admitindo-se o uso de mensagem eletronica para esse fim.

Os itens citados serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, acompanhado de nota fiscal
ou instrumento de cobranca equivalente, pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagdo do contrato, para
efeito de posterior verificagdo de sua conformidade com as especificagdes constantes no Termo de Referéncia e na
proposta.

Indicar-se-a como fiscal da contratacdo o servidor: Viviani Rego Vechi

Aplica — se, no que couber, o Decreto Municipal n2 5410/2024.

7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

O pagamento sera efetuado em até 20 (vinte) dias corridos, que serd iniciado a partir da data da entrega efetiva de
todos os produtos constantes da respectiva Autorizagdo de Fornecimento, por meio de depdsito em conta-corrente
da Contratada, apds a apresentacdo da nota fiscal/fatura devidamente atestada pelos servidores do setor solicitante.
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8. FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR

O fornecedor sera selecionado por meio da realizacdo de procedimento de LICITACAO, na modalidade PREGAOQ, sob a
forma ELETRONICA, com adoc3o do critério de julgamento pelo menor preco ou maior vantagem ao municipio.

9. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATAGAO

O custo estimado total da contratacio é de RS 11.760,00, conforme custo unitdrio aposto na tabela indicada no item

1 desse documento, alcangado através de pesquisa nas formas do art. 23, § 12, incisos I, II, lll e V, da Lei
14.133/2021.

10. ADEQUAGCAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo das seguintes dotagGes orcamentarias:
Ficha 455 -material de consumo — Diretoria de Aten¢do Bdasica

Ficha 456 - material de consumo — Diretoria de Atengdo Basica
Ficha 457 — material de consumo — Diretoria de Atencdo Basica
Ficha 508 — material de consumo — Diretoria de Média e Alta Complexidade
Ficha 509 — material de consumo — Diretoria de Média e Alta Complexidade
Ficha 510 — material de consumo — Diretoria de Média e Alta Complexidade

Atenciosamente;
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