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ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

1. DA DESCRIGCAO E QUANTIDADE

1.1. Em caso de eventual divergéncia entre a descri¢do do item do catédlogo do sistema Compras.gov.br e
as disposicdes deste Termo de Referéncia, prevalecem as disposi¢des deste Termo de Referéncia.

ITEM ESPECIFICACAO CATMAT | SIAFISICO UNIDADE QTDE
DE MEDIDA
01 Agua Mineral Sem Gas, Em Garrafa Pet Com 445484 441592-2 GARRAFA 1.000
Tampa de Rosca DE 500 ML GARRAFAS

Especificacdo Técnica: Agua Mineral; Natural
Sem Gas; Embalagem Primaria Garrafa Pet Vedada
Com Tampa de Rosca; Embalagem Secundaria
Apropriada para Alimentos; Com Validade Minima
de 9 Meses Na Data Da Entrega; e Suas Condicoes
Deverao Estar de Acordo Com a Rdc 274/05, Rdc
275/05, Rdc 259/02, Portaria 470/99 (mme) e Suas
Alteracoes Posteriores; Produto Sujeito a
Verificacao No Ato Da Entrega Aos Proced.
Administrativos Determinados Pela Anvisa;

2. Prazo, Forma de Entrega e Vigéncia Contratual

2.1 A entrega do objeto sera realizada de forma imediata

3. Local, Horério de Entrega e Validade:

Os bens deverdo ser entregues no seguinte enderego:
Rua Oswaldo Cruz, n® 197 - Bairro Boqueirdo — Santos/SP — CEP 11045-100,
Setor: Almoxarifado, no horéario das 08n00 as 16h00, em dias Uteis.

3.1 Para a entrega de insumos de grande volume, é obrigatorio o agendamento prévio junto a
Secdo de Almoxarifado, por meio do telefone (13) 3202-1316 ou pelo e-mail
lideralmoxarifado.hga@logfarma.com.br.

3.2 Na auséncia de agendamento prévio, as mercadorias ndo serdo recebidas.
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3.3 Prazo de Validade:

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

4. Da Proposta Comercial:

A proposta devera ser elaborada em papel timbrado da empresa, contendo obrigatoriamente o
CNPJ, bem como nome completo, telefone e e-mail do responsavel pela sua emisséo.

4.1 A proposta devera informar os dados bancarios do Banco do Brasil (agéncia e conta), em
conformidade com o disposto no Decreto n°® 62.867/2017.

4.2 Validade da Proposta:
A proposta devera possuir validade minima de 60 (sessenta) dias, contados a partir da data de
sua apresentacéo.

4.3 Documentacdo Técnica:
A proposta devera conter catalogo técnico do produto, com descritivo detalhado e imagens
nitidas, que permitam a perfeita identificacdo e avaliagdo do item ofertado.

4.4 Regularizacdo Sanitaria:
Devera ser apresentado registro do produto junto a ANVISA, quando aplicavel, em plena
validade.
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