FUNDACAO SERVICOS DE SAUDE DE NOVA ANDRADINA — FUNSAU-NA
HOSPITAL REGIONAL DE NOVA ANDRADINA
Dr . FRANCISCO DANTAS MANICOBA

FUNSAU - NA
ANEXO 1
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1. AQUISICAO DE SORO FISIOLOGICO 0,9% - 100ML, PARA ATENDER A DEMANDA DA FUNDACAQ
SERVICOS DE SAUDE DE NOVA ANDRADINA-FUNSAU/NA, CONFORME CONDICOES, QUANTIDADES E
EXIGENCIAS ESTABELECIDAS NESTE INSTRUMENTO.

2. TRATAMENTO DIFERENCIADO E FAVORECIDO A MICROEMPRESAS (ME), EMPRESAS DE
PEQUENO PORTE (EPP) E MICROEMPREENDEDORES INDIVIDUAIS (MET)

O objeto deste Termo de Referéncia obedecerd 4 Lei Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006, que
instituiu o Estatuto Nacional da Microempresa e Empresa de Pequeno Porte, por isso devera dispensar s Microempresas
(ME), Microempreendedores individuais (MEI) e Empresas de Pequeno Porte (EPP), no que couber, tratamento
diferenciado e favorecido previsto no referido dispositivo legal.

A confecgdo de um edital exclusivo para micro empresas, empresas de pequeno porte ¢ empreendedores individuais ndo
seria vantajoso para a Fundacdo, uma vez que frustaria o carater competitivo da licitacdo, visto que, ndo ha um minimo de 03
(trés) fornecedores competitivos enquadrados, sediados local e capazes de cumprir as exigéncias estabelecidas no instrumento
convocatdrio, como também visando a busca da vantajosidade para a administracdo ¢ economia de escala ampliando buscando
a competitividade, com as grandes empresas e até fabricantes, com melhores precos nas contratacdes, refletindo na eficiéncia,

economicidade e melhor aplicago dos recursos piblicos.

3. NECESSIDADE DA CONTRATACAO.

A Fundagdo Servicos de Satde de Nova Andradina tem como missdo atender as pessoas que necessitam de cuidados
da atencdo no dmbito hospitalar, garantindo a integralidade, de forma humanizada e eficiente do tratamento, assim como
contribuir para o processo de promogio e recuperacdo da saiide dentro dos preceitos do Sistema Unico de Sande — SUS. A
presente contratacdo visa atender a demanda de aquisi¢do de do medicamento conforme as especificacdes constantes no
ANEXO II, para atender a Fundacdo Servicos de Saide de Nova Andradina —-FUNSAU/NA, restrita ao quantitativo
indispensdvel ao atendimento imediato da Fundacdo, enquanto se adota a solucdo ordinaria e definitiva para a

recomposi¢do regular do abastecimento baseada nos registros de consumo mensal do sistema de gerenciamento de

controle de estoque utilizado na instituicdo assim como em contratacdes anteriores, portando devendo estar conforme

as condicdes, quantidades, especificacdes e exigéncias estabelecidas neste instrumento.
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4. REQUISITOS DA CONTRATACAO

Como requisito de exigéncia para esta aquisicdo sera estabelecido ao fornecedor contratado 4 apresentacdo de

todas as nrerrogativas contidas no termo de referéncia e no edital.
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resultantes da incorreta execucio da ata.

A contratante reserva-se o direito de liberar a Nota Fiscal para pagamento, apds o responsavel pelo
recebimento aferir a quantidade, qualidade e adequacao dos materiais entregues.

Os produtos deverdo ser fornecidos em suas embalagens originais, ndo violadas, com validade minima de 12
(doze) meses da data de entrega.

A licitante vencedora devera considerar a informacdo referente avalidades dos itens a partir da data da entrega
conforme descritivo do item no edital, e que caso ocorra da mesma executar entrega de qualquer insumo contratado
com o prazo de validade divergente, é de responsabilidade da licitante o comprometimento da troca de toda a
quantidade remanecente que exeda o prazo de validade.

Todos os custos com impostos, taxas, pedagios, fretes e demais despesas que, porventura, ocorrerem serd de

responsabilidade da empresa vencedora.

S. EXECUCAO DO OBJETO

5.1. Forma de Fornecimento: o objeto desta contratacdo serd fornecido de forma parcelada, conforme
demanda, sendo a quantidade estimada para um periodo de sessenta dias;

5.2. Local de entrega: Fundacdo Servigos de Salide de Nova Andradina — Av. Eulenir de Oliveira Lima, n® 71 —
Bairro Durval Andrade Filho — Nova Andradina/MS, conforme solicitacio.

5.3. Prazo de entrega: Cinco dias uteis a partir do recebimento da Solicitacio de Fornecimento.

6. GESTAO DO CONTRATO

6.1 Da fiscalizacio:

Cumprindo o disposto no artigo 117, da Lei n® 14.133/21, a execucdo do contrato serd acompanhada e fiscalizadapelo
fiscal de contratos designado pela Administracao, por meio da Portaria n® 71/23, ou a que vier a esta substituir.

a) O fiscal de contratos anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execucéo do
objeto, determinando o que for necessario 4 regularizacfo das faltas ou defeitos, podendo recusar o objeto da contratacdo

que estiver em desacordo com o padrio de qualidade, ou impréprio para a finalidade a que se destina;

b) As decisdes e providéncias que ultrapassarem a competéncia do fiscal de contratos deverdo ser =Hes
encaminhadas aos seus superiores em tempo hébil para a adogo das medidas necessérias. % <
c) Atestar a entrega dos bens conforme contratado, principalmente no que se refere a qualidade e %
quantidade. —— §
d) Esclarecer as dividas administrativas, técnicas ¢ divergéncias surgidas na execucio do objeto do contrato; = §
e) Manter contato com o preposto da contratada para resolucdo de problemas na entrega de bens ou na execugdo E
I

dos servigos ou obras.

Conforme o art. 120 da Lei n® 14.133/21, o contratado serd responsavel pelos danos causados diretamente a

E rA0 on A terceirng em razio da exerncdo do contrato e ndn exelnira nem radnzira esza resnonzahilidade—s
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fiscalizacdo ou o acompanhamento pelo contratante.

6.2 A Administracdo, na gestdo do contrato, buscard garantir o cumprimento de obrigacdes da Contratada,
sdo elas:

6.2.1 Prestar todos os esclarecimentos que forem solicitados pela contratante, obrigando-se a atender com
brevidade;

6.2.2 Manter, durante toda a execucao do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes assumidas, todas as

condicdes e exigéncias constantes deste instrumento, inclusive todas as condicdes exigidas para a habilitagado na licitacdo,
ou para a qualificacdo, na contratagao direta;

6.2.3 Responsabilizar—se civil, administrativa e criminalmente por qualquer descumprimento das disposicdes
legais e contratuais, inclusive por acidentes decorrentes da sua agcao ou omissao;

6.2.4 Arcar com todos os custos com impostos, taxas, peddgios, fretes e demais despesas que, porventura, que

decorrerem da execucdo do objeto da contratagao;

6.2.5 Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais, resultantes da
contratacao.
7. CRITERIOS DE PAGAMENTO

O Contratado devera apresentar Nota Fiscal relacionada 4 execucao do objeto.

Recebida a Nota Fiscal, o pagamento ser4 realizado no prazo de até trinta dias corridos apds o recebimento do
objeto, mediante crédito em conta corrente em nome da contratada, na instituicdo bancéria por ela apontada.

Apenas as despesas relativas 4 execucgio do objeto serdo consideradas para fins de pagamento.

Além da Nota Fiscal, a contratada dever4 apresentar e manter atualizados, durante a vigéncia da Ata ou Contrato,
os seguintes documentos:
a. Comprovante de inscrigéo e de situacao cadastral no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no Cadastro Nacional
da Pessoa Juridica (CNPJ), em situacao "ativa";
b. A Contratada devera apresentar as Certiddes de regularidade fiscal (Receita Federal, FGTS, Estadual, Municipal e
Trabalhista), para cada pagamento a ser efetuado pela Contratante, em obediéncia as exigéncias dos orgdos de regulagio,

controle e fiscalizagdo.

Na hipétese de glosas e/ou incorrecdes de valores na Nota Fiscal, esta serd devolvida 4 contratada para as correcdes

necessarias, ndo respondendo o contratante por quaisquer encargos resultantes de atraso na liquidag¢do do pagamento

correspondente.
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Ao contratante fica reservado o direito de n3o efetuar o pagamento se a execugdo do objeto nio for compativel

com as exigéncias contidas neste termo, ou por incorrecdes formais ndo sanadas na apresentacdo da Nota Fiscal.

8. SANCOES ADMINISTRATIVAS
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incorrer nas infragdes descritas no art. 155, T a XII da Lei 14.133/21. Tal responsabilizacfo se efetivara na forma e por

meio da aplicagdo das sancdes previstas no Titulo IV, Capitulo I, da referida lei.

Quanto 4 multa prevista no art. 156, IT, da Lei n® 14.133/21, sua aplicacdo ocorrerd conforme o expresso a seguir:

a) Multa moratéria de 02% (dois por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor da
parcela inadimplida, sendo limitado a 03 (trés) dias;

b) Multa compensatéria de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, no caso de inexecucdo
total do objeto;

c) Em caso de inexecucdo parcial, a multa compensatéria, no mesmo percentual do subitem acima, serd

aplicada de forma proporcional & obriga¢io inadimplida;

9. FORMAS E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

9.1 As propostas serdo julgadas com o critério de julgamento menor preco por item.

9.2 Exigéncias para HABILITACAO:

HABILITACAO JURIDICA

- O licitante devera apresentar os seguintes documentos, conforme sua constituicao:
= Pessoa fisica: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forca de lei, tenha validade para
fins de identificac2o em todo o territério nacional;
= Empresario individual: inscricdo no Registro Piiblico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da
respectiva sede;
= Microempreendedor Individual (MEI): Certificado da Condi¢ao de Microempreendedor Individual - CCMEI,
cuja aceitacdo ficara condicionada a verificacdo da autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e- negocios/pt-

br/empreendedor;

= Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa
individual de responsabilidade limitada - EIRELT: inscri¢do do ato constitutivo, estatuto ou contrato social no Registro
Piblico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada de documento

comprobatério de seus administradores;

= Sociedade simples: inscri¢do do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de sua sede,

acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;
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*0S DOCUMENTOS APRESENTADOS DEVERAO ESTAR ACOMPANHADOS DE TODAS AS
ALTERACOES OU DA CONSOLIDACAQ RESPECTIVA.
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HABILITACAO FISCAL, SOCIAL E TRABALHISTA.

- As habilitagdes fiscal, social e trabalhista serdo aferidas mediante a verificacdo dos seguintes requisitos:

- Prova de inscricio no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas Fisicas, conforme o
caso;

= Prova de inscri¢io no cadastro de contribuintes estadual e/ou municipal relativo ao domicilio ou sede do
fornecedor, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual.

— A prova de inscricdo no cadastro de confribuintes podera ser realizada mediante a apresentacdo da seguinte
documentacao:

a) No caso do cadastro de contribuintes estadual, por meio do Cartdo de Inscricdo Estadual ou Ficha de Inscricdo

Cadastral-FIC ou Documento de Identificacio de Contribuinte;

b) No caso do cadastro de contribuintes municipal, por meio do Cartdo de Inscrigdo Municipal, Alvari de Licenca e
Funcionamento ou Alvara de Localizacdo e Funcionamento.

= Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacio de certidio 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 4 Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados,

inclusive aqueles relativos & Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n® 1.751. de 02 de outubro de 2014, do

Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

= Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual, mediante Certidao Negativa ou Positiva com Efeitos
de Negativa de Débitos, expedida pelo érgdo competente do domicilio ou sede do licitante, na forma da lei.

= Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Municipal, mediante Certidao Negativa ou Positiva com Efeitos
de Negativa de Débitos Gerais ou Mobilidrios, ou outra certidao aplicével, expedida pelo 6rgao competente do domicilio
ou sede do licitante, na forma da lei;

= Provade regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

= Provade inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacdo 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 n® 5.452. de 1° de maio de 1943:;

= Caso o licitante seja considerado isento dos tributos estaduais ou municipais relacionados ao objeto contratual,
devera comprovar tal condi¢do mediante a apresentacdo de declara¢do da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede,

ou outra equivalente, na forma da lei.

= O licitante enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os beneficios do tratamento

diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006, estar4 dispensado da prova de inscri¢do nos cadastros de

contribuintes estadual e municipal.

HRTER202600032A

HABILITACAO ECONOMICO-FINANCEIRA
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= Certidao negativa de falencia expedida pelo distribuidor da sede do licitante;

HABILITACAO TECNICA

- Quanto a qualificacdo técnica a empresa licitante devera apresentar:

= Alvard Sanitdrio, emitido pelo érgao municipal fiscalizador, na sede do proponente dentro do prazo de validade.

= Autorizacdo de Funcionamento (AFE) expedido pela Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - ANVISA, para o
exercicio da atividade pertinente. A autorizacdo da Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitdria devera ser apresentada em plena

validade (ANVISA), ndo sera aceito protocolo.

= Certiddo de Regularidade junto ao Conselho Regional de Farmacia — CRF.

10 ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO ACOMPANHADA DOS PRECOS UNITARIOS
REFERENCIAIS

O valor estimado global da presente contratacio é de RS 41.143,39 (quarenta e um mil cento e quarenta e trés

reais e trinta e nove centavos). Os precos unitarios de referéncia encontram-se no Anexo II deste Edital.

Lucas de Sousa Moreira
Farmacéutico — FUNSAU/NA
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