GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

1. DO OBJETO.
1.1. O presente termo tem por objeto o Registro de Prego para aquisicdo de MEDICAMENTOS DE
ALTO CUSTO - PARTE 1, referente @ PROGRAMACAO ANUAL 2026 do CENTRO DE
ABASTECIMENTO E DISTRIBUICAO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS (CADIM), para suprir a

REDE HOSPITALAR ESTADUAL DE SAUDE,

instrumento.

TERMO DE REFERENCIA

Folha 316
Sigla: CGEC
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conforme especificagdes estabelecidas neste

1.2. Os itens objeto do presente termo sao caracterizados como de natureza comum e simples, em face

de sua homogeneidade de caracteristica do produto, conforme o Art. 6°, Xlll da Lei Federal n°
14.133/2021

TABELA I: MEDICAMENTOS ALTO CUSTO

ITEM

IGESP

MEDICAMENTO

DESCRITIVO

UNIDADE

QUANTIDADE

1

308063-
3

ALPROSTADIL
20MCG (PO P/ SOL
INJ)

ALPROSTADIL 20MCG (PO P/
SOL INJ)

Forma Farmacéutica: Po
Liofilizado para Solucéo Injetavel

Forma de apresentagao: Ampola
de vidro transparente CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRA-ARTERIAL

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazen
externamente os dados de
identificagcdo, numero de lote, data
de fabricacao e data de validade.

AMPOLA

1.500

377016-

8

IALPROSTADIL

500MCG (PO P/

ALPROSTADIL 500MCG (PO P/

SOL INJ)

AMPOLA

1.125
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SOL INJ)

Forma Farmacéutica: Solugao
Injetavel

Forma de apresentagao:
AMPOLA DE VIDRO AMBAR
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente  os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricacdo e data de validade.

3 377016-
8

ALPROSTADIL
500MCG (PO P/
SOL INJ)

ALPROSTADIL 500MCG (PO P/
SOL INJ)

Forma Farmacéutica: Solugao
Injetavel

Forma de apresentagao:
AMPOLA DE VIDRO AMBAR
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazen
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricacao e data de validade.

AMPOLA

375

COTA
RESERVAD
A

4 411011-0

ALTEPLASE
50MG(PO SOL INJ)

IALTEPLASE 50MG(PO SOL INJ)
Forma Farmacéutica: PO
LIOFILIZADO INJETAVEL +
SOLUCAO DILUENTE

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA ,
acompanhado de frasco diluente
de 10mL CONFORME CONSTA
NO REGISTRO DO PRODUTO.

FRASCO
AMPOLA
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Via Administracgao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

externamente os dados de
identificagcdo, numero de lote, data
de fabricagdo e data de validade.

A embalagem devera trazen

5 411011-0

ALTEPLASE
50MG(PO SOL INJ)

ALTEPLASE 50MG(PO SOL INJ)
Forma Farmacéutica: PO
LIOFILIZADO INJETAVEL +
SOLUCAO DILUENTE

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA ,
acompanhado de frasco diluente
de 10mL CONFORME CONSTA
NO REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente  os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricacado e data de validade.

FRASCO
AMPOLA

17

COTA
RESERVADA

6 313792-
9

ANFOTERICINA B
50MG
LIPOSSOMAL (PO
P/ SOL INJ)

ANFOTERICINA B 50MG
LIPOSSOMAL (PO P/ SOL INJ)
Forma Farmacéutica: PO
LIOFILIZADO INJETAVEL +
SOLUCAO DILUENTE

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA ,
acompanhado de frasco diluente
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

FRASC

AMPOL

1.050
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A embalagem devera trazen
externamente  os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagdo e data de validade.

7 313792-
9

ANFOTERICINA B
50MG
LIPOSSOMAL (PO
P/ SOL INJ)

ANFOTERICINA B 50MG
LIPOSSOMAL (PO P/ SOL INJ)
Forma Farmacéutica: PO
LIOFILIZADO INJETAVEL +
SOLUCAO DILUENTE

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA ,
acompanhado de frasco diluente
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente  os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagao e data de validade.

FRASC

AMPOL

350

COTA
RSERVADA

8 383369-
0

IMUNOGLOBULIN
A HUMANA 50
MG/ML 100ML
(SOL INJ)

IMUNOGLOBULINA HUMANA
50 MG/ML 100ML (SOL INJ)
Forma Farmacéutica: Solugao
Injetavel

Forma de apresentagao:
FRASCO -AMPOLA com 100mL
de solugao , CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

FRASC

AMPOL

665

9 383369-
0

IMUNOGLOBULIN
A HUMANA 50
MG/ML 100ML
(SOL INJ)

IMUNOGLOBULINA HUMANA
50 MG/ML 100ML (SOL INJ)
Forma Farmacéutica: Solugao
Injetavel

Forma de apresentagao:

FRASC

AMPOL

225

COTA
RESERVADA
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FRASCO -AMPOLA com 100mL
de solugdo , CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

10

316817-
4

MICAFUNGINA
50MG (SOL INJ)

MICAFUNGINA 50MG (SOL INJ)
Forma Farmacéutica:~Pé
Liofilizado para INFUSAO

Forma de apresentagao: Frasco
- Ampola de vidro transparente
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administracgao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricacao e data de validade.

FRASCO
AMPOLA

660

11

3976644-
0

SURFACTANTE
PULMONAR
8OMG/ML 1,5ML

SURFACTANTE PULMONAR
80MG/ML 1,5ML

Forma Farmacéutica:
SUSPENSAO INJETAVEL

Forma de apresentagao: frasco-
ampola com 1,5 mL CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRABRONQUIAL/INTRATRAQ
UEAL

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente os dados de

FRASCO-
AMPOLA

identificacdo, numero de lote, data

150
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de fabricacao e data de validade.

12

SURFACTANTE SURFACTANTE PULMONAR
PULMONAR 80MG/ML 1,5ML

80MG/ML 1,5ML |Forma Farmacéutica:
SUSPENSAO INJETAVEL

Forma de apresentagao: frasco-
ampola com 1,5 mL CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRABRONQUIAL/INTRATRAQ
UEAL

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

3976644-
0

A embalagem devera trazer
externamente os dados de
identificagcdo, numero de lote, data
de fabricacao e data de validade.

FRASCO-
AMPOLA

50

COTA
RESERVADA

13

SURFACTANTE SURFACTANTE PULMONAR
PULMONAR 8OMG/ML 3 ML

8OMG/ML 3 ML Forma Farmacéutica:
SUSPENSAO INJETAVEL

Forma de apresentagao: frasco-
ampola com 3 mL CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragéao:
INTRABRONQUIAL/INTRATRAQU
EAL

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

414039-
7

A embalagem devera trazer
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagdo e data de validade.

FRASCO-
AMPOLA

225

14

SURFACTANTE SURFACTANTE PULMONAR
PULMONAR 8OMG/ML 3 ML
8OMG/ML 3 ML Forma Farmacéutica:

414039-
7

SUSPENSAO INJETAVEL

FRASCO-
AMPOLA

75

COTA
RESERVADA
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Forma de apresentacgao: frasco-
ampola com 3 mL CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRABRONQUIAL/INTRATRAQU
EAL

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazen
externamente  os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagdo e data de validade.

FRASCO-

15 344382- | TENECTEPLASE |TENECTEPLASE 50MG (PO P/ AMPOLA

5 50MG (PO P/ SOL | SOL INJ)
INJ) Forma Farmacéutica: Po
Liofilizado para Solucéo Injetavel

113

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administracgao:
INTRAVENOSA |

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagao e data de validade.

FRASCO- 37
AMPOLA
COTA

RESERVADA

16 344382- | TENECTEPLASE |TENECTEPLASE 50MG (PO P/
5 50MG (PO P/ SOL | SOL INJ)

INJ) Forma Farmacéutica: Po
Liofilizado para Solucéo Injetavel

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA CONFORME
CONSTA NO REGISTRO DO
PRODUTO.

Via Administragao:
INTRAVENOSA |
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Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazen
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricacao e data de validade.

17 [321027- | VORICONAZOL | VORICONAZOL 200MG (PO 'ZF;AA;,SOC& 800
8 200MG (PO SOL | SOL INJ)
INJ) Forma Farmacéutica: PO

LIOFILIZADO INJETAVEL

Forma de apresentagao:
FRASCO AMPOLA ,
acompanhado de frasco diluente
CONFORME CONSTA NO
REGISTRO DO PRODUTO.

Via Administragao:
ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Validade: 12 Meses a partir da
Data Entrega;

A embalagem devera trazer
externamente os dados de
identificagdo, numero de lote, data
de fabricagdo e data de validade.

2. DA JUSTIFICATIVA

2.1 O Centro de Abastecimento de Insumos e Medicamentos — CADIM é responsavel pela distribuigao
periddica de materiais e medicamentos as 17 unidades assistenciais que integram a Rede Hospitalar
Estadual. Entre os itens padronizados e distribuidos, destaca-se o subgrupo Medicamentos de Alto
Custo, cuja presenga € imprescindivel para a manutengcdo da assisténcia hospitalar qualificada no
ambito do Sistema Unico de Saude - SUS.
Esses medicamentos atendem a pacientes com condigdes clinicas complexas, que requerem terapias
especificas e de alta complexidade. Sua disponibilizagdo é essencial para garantir a continuidade dos
tratamentos, a eficacia terapéutica e, sobretudo, para evitar o agravamento do quadro clinico dos
pacientes, que, em muitos casos, podem evoluir para risco de vida na auséncia da medicacao

adequada.
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2.2 A demanda ora apresentada encontra amparo no principio da economicidade, o qual orienta a
administracdo publica a buscar a minimizagéo dos gastos, sem comprometer os padrées de qualidade
da assisténcia prestada. A aquisicdo adequada e em tempo habil desses medicamentos contribui ndo
apenas para o cumprimento das diretrizes clinicas e protocolos terapéuticos vigentes, como também
para a redugdo de complicagdes, a diminuicdo de internagdes prolongadas e, consequentemente, a
sustentabilidade financeira do sistema de saude.

2.3 Dessa forma, a fim de garantir o abastecimento continuo e adequado desses insumos estratégicos,
assegurando o direito constitucional a saude, a qualidade da atencido hospitalar e o compromisso
permanente com o bem-estar dos usuarios do SUS atendidos pela Rede Hospitalar Estadual.

3. DAS CARACTERISTICAS DO OBJETO

3.1 Os medicamentos deverdo ser de qualidade, sendo aplicadas todas as normas e exigéncias
vigentes para o objeto seguindo o Cédigo de Defesa do Consumidor e INMETRO ou similares como as
NR’s ou ABNT's, deverao ainda, conter especificacdes das caracteristicas peculiares de cada item e,
quando for o caso possuir em suas embalagens unitarias, especificagdes de peso, medida, quantidade,
cor, orientagbes de empilhamento, periodo de garantia, prazo de validade e demais informagdes que se
fizerem necessarias para o perfeito manuseio e transporte dos mesmos. Dependendo do produto cada
fabricante podera possuir algumas caracteristicas peculiares e as mesmas deverdo ser sinalizadas
durante o processo.

3.2 O produto deve apresentar em sua embalagem primaria e/ou secundaria a expressao “PROIBIDA
VENDA NO COMERCIOQ”, conforme Portaria 2814 GM/1998.

3.3 Validade do produto

a) Os produtos sujeitos a validade deverao ter prazo minimo de 12 (doze) meses a partir da data da

entrega.

b) Para produtos cuja natureza determine uma validade inferior a 12 (doze) meses, serdo aceitos
aqueles que, no ato da sua entrega, tenham prazo igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento)

da validade integral do produto, considerando a data de fabricagao do lote.

c) No caso de produtos importados, cujo processo de importacao inviabilize a entrega com validade
minima de 12 (doze) meses, serdo aceitos aqueles que, no ato da sua entrega, tenham prazo igual ou

superior a 75% (setenta e cinco por cento) da validade .
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Caso, seja autorizado previamente a entrega com data a menor, essa devera ser solicitada previamente

ao 6rgao e com envio da carta de compromisso de troca.
3.3. Requisitos da contratagcao

3.3.1 Sustentabilidade

3.3.1.1 licitante arrematante devera atender no que couber, os critérios de sustentabilidade ambiental.
Destaca-se, as recomendacotes contidas no Capitulo Ill, DOS BENS E SERVICOS, com énfase no art.
5° da Instru¢ao Normativa n° 01/2010 STI/MPOG, bem como, o Decreto n° 7.746/2012 que estabelece
critérios, praticas e diretrizes para a promogao do desenvolvimento nacional sustentavel e a Lei n°

12.305/2010 que institui a politica de residuos solidos, no que couber.
3.3.2. Da exigéncia de amostra

3.3.2.1 O arrematante, quando diligenciado durante a fase de analise técnica, devera encaminhar
amostra — caso solicitado — para eventuais esclarecimentos técnicos, visando sanar quaisquer
duvidas quanto ao atendimento do item ao objeto adquirido.

3.3.2.2 As amostras, se requeridas, deverao ser apresentadas no setor da Coordenagao Estratégica de
Compras — CGEC, situado na Avenida Augusto Franco, 3150, no horario das 07h30 as 12h00 e das
14h00 as 17h30, no prazo maximo de 5 (cinco) dias corridos, contados a partir da data da solicitagéo,

sob pena de desclassificagao.

3.3.2.3 As amostras deverdo ser entregues identificadas com:
— nome da empresa;
— numero do processo;

— numero do item.

Deverdo, ainda, estar acondicionadas em embalagens contendo a data e o numero do lote de
fabricacdo, prazo de validade e demais informagdes exigidas pela legislacdo pertinente, quando

aplicavel.

3.3.2.4 As amostras n&o serdo devolvidas e, apds analise, serdo descartadas, ndo cabendo qualquer

tipo de ressarcimento ao licitante.
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3.3.3 Subcontratagao
3.3.3.1 Nao é admitida a subcontratagcdo do objeto do presente processo.
3.3.4 Garantia da contratacao

3.3.4.1 Nao havera exigéncia da garantia da contratagdo dos artigos 96 e seguintes da Lei n° 14.133, de
2021.

4. FUNDAMENTAGAO E DESCRIGAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

4.1 A presente contratagdo tem origem no Documento de Formalizagdo de Demanda (DFD) n°
6493/2025-SES, vinculado ao eDoc n° 37070/2025-COMPRAS.GOV-SES, encaminhado pelo Centro de
Abastecimento de Insumos e Medicamentos — CADIM. A aquisicdo visa o fornecimento de
medicamentos gerais para . Estes insumos sao dispensados periodicamente pelo Centro de
Abastecimento e Distribuicdo de Insumos e Medicamentos (CADIM) para manter a assisténcia da Rede
Especializada — CASE.

4.2 O Centro de Abastecimento de Insumos e Medicamentos — CADIM é responsavel pela distribuicdo
periddica de materiais e medicamentos as 17 unidades assistenciais que integram a Rede Hospitalar
Estadual. Entre os itens padronizados e distribuidos, destaca-se o subgrupo Medicamentos Gerais, cuja
presenca € imprescindivel para a manutencdo da assisténcia hospitalar qualificada no ambito do
Sistema Unico de Saude - SuUS.
Esses medicamentos atendem a pacientes com doengas graves ou crbnicas, como hipertensao,
diabetes, infecgbes, doengas respiratérias e dores agudas ou crénicas, além de serem imprescindiveis
em atendimentos de urgéncia e emergéncia, cuja terapéutica depende exclusivamente deles. Sua
disponibilizacdo é essencial para garantir a continuidade dos tratamentos, a eficacia terapéutica e,
sobretudo, para evitar o agravamento do quadro clinico dos pacientes, que, em muitos casos, podem
evoluir para risco de vida na auséncia da medicacdo adequada.

4.3 A demanda ora apresentada encontra amparo no principio da economicidade, o qual orienta a
administragdo publica a buscar a minimizagéo dos gastos, sem comprometer os padrées de qualidade
da assisténcia prestada. A aquisicdo adequada e em tempo habil desses medicamentos contribui ndo
apenas para o cumprimento das diretrizes clinicas e protocolos terapéuticos vigentes, como também
para a reducdo de complicagdes, a diminuicdo de internagdes prolongadas e, consequentemente, a

sustentabilidade financeira do sistema de saude.
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5. DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERANDO O CICLO DE VIDA DO OBJETO
E ESPECIFICAGAO DO PRODUTO

5.1 Considerando a andlise das possiveis alternativas disponiveis e que atendam a necessidade da
area requisitante, considerando a viabilidade técnica e econdémica, a solugdo que se mostrou mais
vantajosa é a realizacdo de procedimento licitatério na modalidade Pregéao eletrénico pelo sistema
de registro de precgos, para aquisicdo dos medicamentos para atendimento aos pacientes da rede
hospitalar, podendo a unidade demandante fazer uso apenas do quantitativo desejado, ndo sendo
necessario consumir o saldo total.

5.2 A motivagao pela escolha do Sistema de Registro de Prego (SRP) para este processo licitatério se
da pelas caracteristicas do objeto enquadram-se na classificagdo de bens comuns, nos termos da Lei
Federal n° 14.133/2021. O critério de julgamento das propostas sera o de menor prego por item. A
vigéncia da Ata de Registro de Precos sera de 12 (doze) meses, contados a partir da sua assinatura,
podendo ser prorrogada por igual periodo, desde que comprovado o prego vantajoso, conforme prevé o
art. 84 da Lei n°. 14.133/2021..

6. 0. DAS ESPECIFICAGOES TECNICAS PARA HABILITAGAO

6.1 QUALIFICAGAO TECNICA

6.1.1 Os licitantes deverao atender as exigéncias, conforme a Portaria do Ministério da Saude 2814 de
1998 e Lei 14.133/21 que regulamenta as normas para licitagdes e contratos da Administragao publica e
da outras providéncias.

6.1.2 Apresentacao da Licenca Sanitaria Estadual ou Municipal do licitante;

6.1.3 Comprovagdo da Autorizagdo de Funcionamento da Empresa (AFE), emitida pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria;

6.1.4 Certificado de Registro dos Produtos ATIVO emitido pela Secretaria de Vigilancia Sanitaria ou pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), ou copia da publicagao no DOU,;

6.1.5 Para os produtos que nao sao registrados e sim cadastrados na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) esta condicao devera ser comprovada através da dispensa de registro publicado no
DOU;

6.1.6 No caso de Isengdo de Registro, o fabricante/distribuidor devera apresentar declaragédo ou carta

que o desobriga a efetivar o referido registro do produto;
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6.1.7 Sugere-se que as copias apresentadas ja venham autenticadas por cartério, com vistas a
agilizacao dos procedimentos de analise da documentacao.

6.1.8 Apresentar Atestado de Capacidade Técnica, que comprove ja ter fornecido os produtos da
natureza do objeto da presente licitagdo, emitido por pessoa juridica de direito publico ou privado,
informando, quantidades, valores e demais dados técnicos, nome, cargo e assinatura do responsavel
pela informacgéo, bem como se foram cumpridos os prazos de entrega e a qualidade dos materiais;

6.2 PROPOSTA

4.2.1 Contratada devera enviar sua proposta contendo as seguintes informacgdes:
a) Fator embalagem dos materiais contratados, especificando a quantidade de unidades por
embalagem;

b) Marca, fabricante e rétulo, quando aplicavel;

c) Prazo de validade;

d) Registro na Anvisa conforme Habilitagéo - Qualificagao Técnica

7. GESTAO DA CONTRATAGAO

7.1 A fiscalizacdo da presente contratagdo sera exercida pelo(a) servidor(a) Fernanda Alves Santos —
CPF: xxx.827.295-xx do Setor CADIM, conforme designado no Documento de Formalizagdo de

Demanda;

7.2. Cabera ao setor demandante, quando for o caso, designar fiscal técnico no momento da
formalizagdo da demanda, em conformidade com o Capitulo VI da Execucado dos Contratos da Lei n°
14.133/2021.

8. EXECUCAO DO OBJETO

8.1 A entrega dos itens devera ser feita no CENTRO ADMINISTRATIVO DA SAUDE — ANEXO CADIM
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(CENTRO DE DISTRIBUIGAO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS), situado a AVENIDA AUGUSTO
FRANCO, 3150, BAIRRO PONTO NOVO. CEP 49097-670. Das 7:30h &s 12:00h e das 14:00h as
17:30h.

E-mail: cadimressuprimento2@gmail.com.

8.2 A entrega dos itens devera ser realizada no prazo de até 15 (quinze) dias consecutivos a partir da
ordem de fornecimento, podendo ser fracionada conforme necessidade da Secretaria Estadual de
Saude. O insumo devera ser entregue nos prazos propostos e nas condi¢des estipuladas nos termos do
edital, com a devida apresentacdo da nota fiscal (NF) em conformidade com a nota de emprenho e

ordem de fornecimento do exercicio em vigor devendo o fornecedor realizar o0 agendamento prévio de

entrega, via e-mail: g_agendamento sesse@hosplog.com.br.

8.3 Apds o recebimento da ordem de fornecimento, o fornecedor tem o prazo de 48 horas (quarenta e
oito horas) para sinalizar qualquer divergéncia ou impossibilidade de fornecimento, apds esse periodo,

subentende-se a aceitagéo do faturamento e entrega do pedido.

9. VIGENCIA DA CONTRATAGAO

9.1. As contratacbes decorrentes da Ata de Registro de Pregos serdo formalizadas mediante a emisséo
de nota de empenho ou instrumento equivalente, de acordo com a necessidade da Administragao,

durante o periodo de sua vigéncia.

9.2. As solicitagdes de fornecimento deverao ocorrer dentro do prazo de vigéncia da Ata de Registro de
Precos, admitindo-se que a execugdo e entrega do objeto ultrapassem esse periodo, desde que a

contratagao tenha sido devidamente formalizada durante sua vigéncia.

9.3. Para fins deste Termo de Referéncia, a vigéncia da contratagdo corresponde ao periodo
compreendido entre a formalizagdo do instrumento contratual e o cumprimento integral das obrigacdes

assumidas, ndo se confundindo com o prazo de vigéncia da Ata de Registro de Precos.
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9.4. Aplica-se, no que couber, o disposto na Lei n® 14.133/2021 as contratagdes decorrentes do Sistema

de Registro de Precos.
10. SELEGAO DO FORNECEDOR E CRITERIO DE JULGAMENTO

10.1. O fornecedor sera selecionado por meio de procedimento licitatério na modalidade Pregao, na
forma eletrénica, por meio do sistema de Registro de Precos, adotando-se o critério de julgamento

de menor preco.

Aracaju, 22 de abril de 2026
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