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SECRETARIA DA SAUDE

Sorocaba, 10 de Agosto de 2026
TERMO DE REFERENCIA
1. FORMALIZACAO E FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO

O Termo de Referéncia foi elaborado com base no Estudo Técnico Preliminar, atendendo aos requisitos
minimos exigidos e compativeis com o objeto da contratagfio, nos termos do art. 18, caput e §1°, da Lei n°
14.133/2021, juntamente a Instrugdo Normativa CGM N° 01/2026 e Instrucio Normativa SEAD N° 03/2025.
A Administracdo Publica possui o dever constitucional de garantir o direito & satde, o que inclui a
disponibiliza¢do continua de insumos essenciais para a prote¢do dos profissionais de satde e a seguranga dos
pacientes. No Municipio de Sorocaba, tais insumos sfo utilizados nos atendimentos de Urgéncia e
Emergéncia e da Rede de Atencdo Saude.

Os insumos, objeto da presente contratagdo integra a Relagdo Municipal de Insumos e foi previamente
analisado e validado pela Comissdo de Materiais COMAT, instituida pela Portaria SES n° 16, de 17 de junho
de 2024, responsavel pela avaliagdo técnica e padronizagdo dos materiais utilizados na Rede Municipal de
Sauide.

Destina-se ao uso pelas equipes de Urgéncia e Emergéncia, durante procedimentos assistenciais.
Os insumos adquiridos devem atender ds normas sanitarias vigentes e aos padrdes técnicos estabelecidos
pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), bem como as diretrizes do Sistema Unico de
Satde (SUS), em consondncia com a Constituicdo Federal de 1988, a Lei n° 8.080/1990 e a Lei n°
8.142/1990, que atribuem ao poder publico a responsabilidade de garantir a assisténcia integral a satde,

incluindo o fornecimento dos insumos necessarios aos atendimentos.

2. DEFINICAO DO OBJETO
Registro de Precos de Cénulas de Entubacdo e Guedel, objetos de natureza comum, para atender a Rede

Municipal de Saide.

3. DESCRICAO DA SOLUCAO
A solugdo descrita abrange todo o ciclo de vida do objeto, contemplando desde a selegio rigorosa de
fornecedores com produtos registrados nos 6rgdos competentes, até o armazenamento e o descarte adequado

de eventuais residuos, garantindo o atendimento pleno ao interesse piiblico.

a) Descricdo Técnica, Componentes, Funcionalidades e Quantidades:
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SECRETARIA DA SAUDE
; UNIDADE QTDE
ITEM | CODIGO SIAM DESCRICAO DE TOTAL
MEDIDA
CANULA DE GUEDEL N.0
-Confeccionado em material atdxico.
-Flexibilidade e curvatura adequadas.
-Orificio central que garanta ventilagio.
1 012.00100.0016-01 -Borda de seguranca. PECA 200
-Resistente a desinfec¢io.
-Embalagem com dados de identificagfo
e procedéncia.
-N. R.M.S./lote
-Data fabricagdo / validade.
CANULA DE GUEDEL N.1
-Confeccionado em material atoxico.
-Flexibilidade e curvatura adequadas.
-Orificio central que garanta ventilacio.
2 012.00100.0021-01 -Borda de seguranca. PECA 400
-Resistente a desinfecgdo.
-Embalagem com dados de identificacio e
procedéncia.
-No R.M.S. / Lote
-Data Fabrica¢go / Validade.
CANULA DE GUEDEL N.2
-Confeccionado em material atoxico.
-Flexibilidade e curvatura adequadas.
-Orificio central que garanta ventilac3o.
3 012.00100.0022-01 -Borda de seguranca. PECA 400
-Resistente a desinfec¢io.
-Embalagem com dados de identificacfio e
procedéncia.
-No RM.S./ Lote
-Data Fabricaco / Validade.
CANULA DE GUEDEL N.3
-Confeccionado em material atéxico.
-Flexibilidade e curvatura adequadas.
-Orificio central que garanta ventilacio.
4 1012.00100.0023-01 -Borda de seguranca. PECA 400
‘ -Resistente a desinfeccio.
-Embalagem com dados de identificacio e
procedéncia.
-No R.M.S./ Lote
-Data Fabricagio / Validade.
CANULA DE GUEDEL N.4
-Confeccionado em material atéxico.
5 |012.00100.0024-01 -Flexibilidade e curvatura adequadas. PECA 400
-Orificio central que garanta ventilaco.
-Borda de seguranca.
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SECRETARIA DA SAUDE

-Resistente a desinfec¢io.

-Embalagem com dados de identificagio e
procedéncia.

-No R.M.S. / Lote

-Data Fabricac¢do / Validade.

012.00100.0025-01

CANULA DE GUEDELN.5
-Confeccionado em material atoxico.
-Flexibilidade e curvatura adequadas.
-Orificio central que garanta ventilaco.
-Borda de seguranca.

-Resistente a desinfeccio.

-Embalagem com dados de identificacéio e
procedéncia.

-No R.M.S. / Lote

-Data Fabricagao / Validade.

PECA

400

012.00100.0040-01

CANULA P/ ENTUBACAO S/ BALAO
N.2,5

-Oro/Endotraqueal.

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado,
transparente e atoxico.

-Sem cuff/baldo.

-Com conector.

-Em embalagem individual, com dados de
identificagdo e procedéncia, tipo e nlimero
de lote.

-No R.M.S. / Lote.

-Data de Fabricacéo / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

PECA

300

012.00100.0047-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.3,0

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Em embalagem individual, estéril.

-Com conector.

-Dados de identifica¢io e procedéncia.
-Data ¢ tipo de esterilizagfo.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabrica¢io / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

300

012.00100.0028-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.3,5

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Em embalagem individual, estéril.

-Com conector.

-Dados de identificagdo e procedéncia.
-Data e tipo de esterilizagio.

UNIDADE

300
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-No RM.S./ Lote.
-Data Fabricagdo / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

10

012.00100.0029-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.4,0

-Descartavel. Estéril.

-Com conector.

-Confeccionada em PVC transparente e
atéxico.

-Em embalagem individual estéril.

Com dados de identificagdo e
procedéncia.

-Data e tipo de esterilizaggo.

-No R.M.S./ Lote.

-Data Fabricagio / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

400

11

012.00100.0030-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.4,5

-Descartavel. Estéril.

-Com conector.

-Confeccionada em PVC transparente e
atoxico.

-Em embalagem individual estéril.

-Com dados de identificagdo e
procedéncia.

-Data e tipo de esterilizagfo.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabricagio / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou similar.

UNIDADE

400

12

012.00100.0031-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.5,0

-Descartavel. Estéril.

-Com conector.

-Confeccionada em PVC transparente e
atoxico.

-Em embalagem individual estéril.

-Com dados de identificacio e
procedéncia.

-Data e tipo de esterilizacZo.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabrica¢do / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

400

13

012.00100.0032-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.5,5

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente ¢ atoxico.

-Em embalagem individual, estéril.

-Com conector.

-Dados de identificacio e procedéncia.

UNIDADE

400
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-Data e tipo de esterilizac@o.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabrica¢do / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

14

012.00100.0033-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.6,0

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atdxico.

-Em embalagem individual e estéril.

-Com conector.

-Com dados de identificacio e
procedéncia.

-Data e tipo de esterilizag@o.

-No R.M.S./ Lote.

-Data Fabrica¢#o / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

400

15

012.00100.0034-01

CANULA P/ ENTUBAGAO C/ BALAO
N.6,5

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atdxico.

-Com conector.

-Em embalagem individual.

-Com dados de identificagdo e
procedéncia.

-Data ¢ tipo de esterilizag@o.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabricagdo / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

500

16

012.00100.0035-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.7,0

-Descartavel. Estéril

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Em embalagem individual.

-Com conector.

-Dados de identificagdo e procedéncia.
-Data e tipo de esterilizag3o.

-No R.M.S./ Lote.

-Data Fabricaco / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

UNIDADE

600

17

012.00100.0036-01

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.7,5

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Em embalagem individual, estéril.

-Com conector.

-Dados de identificac¢o e procedéncia.

UNIDADE

600
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SECRETARIA DA SAUDE

-Data ¢ tipo de esterilizagao.

-No R.M.S./ Lote.

-Data Fabricacio / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.8,0

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Em embalagem individual.

-Com conector.

-Dados de identificac¢@o e procedéncia.
-Data e tipo de esterilizag3o.

-No R.M.S./ Lote.

-Data Fabricacfo / Validade.

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.8,5

-Descartével. Estéril.

-Confeccionada em PVC siliconizado
transparente e atoxico.

-Acondicionado em embalagem
individual estéril.

-Com conector.

-Dados de identificac@o e procedéncia.
-Data e tipo de esterilizacdo

-No R.M.S./ Lote.

-Data de Fabricag8o / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAO
N.9,0

-Descartavel. Estéril.

-Confeccionada em PVC transparente e
atoxico.

20 |012.00100.0039-01 -Acondicionado em embalagem | UNIDADE 400
individual, estéril.

-Com dados de identificaco, procedéncia.
-Data e tipo de esterilizaggo.

-No R.M.S. / Lote.

-Data Fabricagéo / Validade.
-REFERENCIA: Rusch ou Similar.

18 |012.00100.0037-01 UNIDADE| 600

19 |012.00100.0038-01 UNIDADE| 500

b) Integraciio e Compatibilidade:

O item esta incorporado aos protocolos de assisténcia ¢ é plenamente compativel com as ferramentas e
recursos utilizados na rede municipal.

Quanto 2 infraestrutura existente, havera logistica de distribuico adequada, organizada por meio de grades
automaticas e ajustada a necessidade especifica de cada unidade, de forma regular, garantindo a continuidade

da assisténcia.
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SECRETARIA DA SAUDE

Essa logistica é garantida e realizada por meio de estudos e planejamentos técnicos desenvolvidos por esta
DMMHF, levando em consideragio a média de consumo registrada nos atendimentos realizados. A
distribuicdo é organizada conforme a demanda especifica de cada localidade, assegurando o abastecimento

continuo e eficiente dos materiais necessarios para a assisténcia adequada aos pacientes.

4. MODELO DA EXECUCAO DO OBJETO

a) Exigéncias de Manutencfio e Assisténcia Técnica:
N30 ha a necessidade de manutencio ou assisténcia técnica devido a ser um insumo descartavel e de uso

Qnico.

b) Condicoes de Entrega

e  Secretaria da Saude, responsavel pela destinagiio dos materiais, os solicitara através de Autorizagdo de
Fornecimento ¢ os mesmos deverio ser entregues no prazo méaximo de 10 (dez) dias uteis ap6s o
recebimento da comunicagio.

e A Detentora poderéa propor prazo diverso do indicado no item anterior, podendo ser aceito ou ndo pela
Prefeitura.

o A Prefeitura comunicard previamente quaisquer alteragdes na programagdo de entrega, quanto as
quantidades ou demais aspectos previstos.

e No ato de entrega a Detentora devera apresentar:

_ Na embalagem individual, trazer impressa a identificagdo qualitativa e quantitativa, n.° do lote, data de
fabricac3o, data de expediente, n.° R.M.S. e o prazo de validade.

e Devera constar no documento fiscal o nimero da AF e do empenho, conforme descrito na autorizagdo
de fornecimento enviada para a contratada, bem como o lote, data de fabricagdo e vencimento do produto
entregue.

e Serfio admitidos para cada entrega, apenas 02 (dois) niimeros de lotes.

e A falta desses requisitos acarretard a devolugéio do produto e aplicagdo da san¢do contratual.

e A critério exclusivo da Prefeitura podera ser tolerado atraso na entrega dos materiais se ocorrerem
motivos relevantes que o justifique.

>  Entregar os materiais de acordo com a qualidade, caracteristica e marca apresentada na proposta e
constante no contrato, sendo vedada qualquer substituic8o sem prévia concordancia da Prefeitura.

e Qualquer alteragdio deverd ser comunicada a Secretaria da Saude, através de oficio encaminhado ao e-
mail dmmbhf.sama@sorocaba.sp.gov.br para aprovagio desta Prefeitura.

o Em caso de descontinuidade na produgo ou situacdo de indisponibilidade no fornecimento do material,

comunicar tal fato imediatamente a Prefeitura, acompanhado de declaragio da empresa fabricante,
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SOROCABA SECRETARIA DA SAUDE

informando o desabastecimento do mercado, ¢ em caso de solicitagdo de troca de marca, enviar documentos
técnicos da marca a qual pretende fornecer em substituigdo, sem que o prego seja superior ao constante em
sua proposta, ficando a critério da Prefeitura aceitd-lo ou néo.

e A Prefeitura rejeitars, no todo ou em parte, os materiais que estiverem em desacordo com as
especificagfes contratadas.

e Substituir mediante “Notifica¢fio”, no prazo nela indicado, as suas expensas, no total ou em parte, 0s

materiais que niio obedecerem as condigdes de qualidade ou estiverem em desacordo com o contratado.

¢) Condi¢des de guarda e armazenamento:

e A Secretaria Municipal da Satde dispde de local adequado e capaz de suprir a necessidade de guarda e
armazenamento dos insumos, de forma a manter as condigdes exigidas pelos fabricantes.

e As instalagdes disponiveis e os procedimentos adotados no local sdo adequados para evitar deterioragdo,

perda ou comprometimento da qualidade dos insumos.

d) Local de entrega: Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF).

o Endereco: Rua Comandante Salgado, n® 2443 - Galpdo B-14 — Vila Horténcia / Sorocaba/SP — CEP
18.020-264, Telefone: (15) 3333-1976, (1978, 1979).

e Horério de Recebimento: De segunda 2 sexta-feira, das 08:00 as 12:00 hs. e das 13:00 as 16:00 hs.

s O transporte devera ser realizado por transportadora. Caso seja necessario envio pelos Correios, a
Secretaria da Saude devera ser informada e autorizar previamente.

> Validade do produto: No ato da entrega, a validade ndo podera ser inferior a 2/3 de sua vida util.
5. REQUISITOS DA CONTRATACAO

a) Documentacio técnica exigida da empresa contratada:
e Autorizacio de Funcionamento da Empresa (AFE) emitida pela ANVISA.
e Licenca ou Alvard Sanitario expedido pela autoridade sanitaria estadual ou municipal competente,

podendo ser aceito Certificado de Licenciamento Integrado emitido pelo sistema Via Rapida Empresa

(VRE).

b) Qualificacao Técnica

e Comprovar o fornecimento de objetos similares, compativeis e em quantitativo minimo de 30% (trinta
por cento) do item arrematado, devendo nele(s) constar quantidades, prazos e caracteristicas.

1. Em nfio constando todas as informagdes no atestado é possivel apresentar em anexo, documentos

complementares tais como nota fiscal, contrato e outros pertinentes.
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¢) Documentagiio técnica exigida do produto:
- Comprovagio de regularidade do produto junto & Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA,
mediante apresenta¢io de um desses seguintes documentos:

_ Copia da publicagdo do registro no Diario Oficial da Unido —D.0.U.;
_ Cépia do Certificado de Registro do Produto; ou
_ Consulta ao registro no portal eletronico da ANVISA , contendo o detalhamento do registro.

¢ Para produtos sujeitos a notificagio simplificada, deverd ser apresentado o comprovante de notificacéo

emitido pela ANVISA.

«  Caso o registro esteja vencido, deverd ser apresentado o protocolo de revalidagdo do registro junto a

ANVISA.

d) Instalaco: Nio exigido.

¢) Treinamento: Néo exigido.

f) Sustentabilidade: O municipio de Sorocaba néo possui Plano Diretor de Sustentabilidade.

o) Indicaciio de marcas ou modelos: N&o hé indicagéo de marcas e modelos.

h) Da vedagiio de utilizacio de marca: Né&o ha marcas e modelos com vedacio de uso pelo municipio.

i) Amostra: A solicitagio de amostras nos processos licitatérios da Secretaria da Satde garante que 0s
produtos atendem aos padrdes de qualidade e especificacdes do edital. Esse procedimento garante a
conformidade dos insumos, prevenindo fraudes e garantindo a entrega de produtos adequados. Além disso,
reforca a transparéncia e a seguranga na assisténcia ao paciente. A licitante classificada em primeiro lugar
deve apresentar amostras em até 5 dias uteis, sob pena de desclassificagdo, conforme o artigo 41, inciso 11, da
Lein® 14.133/2021.

As amostras devem ser entregues na Prefeitura de Sorocaba, situada na Avenida Engenheiro Carlos Reinaldo
Mendes, n° 3.041, B. Alto da Boa Vista, Sorocaba/SP — CEP 18013-280, Protocolo Geral — Térreo aos

cuidados da Divisdo de Licitagdes , nas quantidades abaixo:
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ITEM CODIGO DESCRICAO MEDIDA | QUANTIDADE
1 012.00100.0016-01 CANULA DE GUEDEL N.0 PECA 3 UNIDADES
2 | 012.00100.0021-01 CANULA DE GUEDEL N.1 PECA 3 UNIDADES
3 012.00100.0022-01 CANULA DE GUEDEL N.2 PECA 3 UNIDADES
4 | 012.00100.0023-01 CANULA DE GUEDEL N.3 PECA 3 UNIDADES
5 | 012.00100.0024-01 CANULA DE GUEDEL N.4 PECA 3 UNIDADES
6 | 012.00100.0025-01 CANULA DE GUEDEL N.5 PECA 3 UNIDADES
7 | 012.00100.0040-01 CANULA P/ ENTUBACAO N 2,5 (SEM PECA 3 UNIDADES

BALAO)
g | 012.00100.0047-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON3,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
9 | 012.00100.0028-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON3,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
10 | 012.00100.0029-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON4,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
11 | 012.00100.0030-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAON4,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
12 | 012.00100.0031-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAONS5,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
13 | 012.00100.0032-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAON 5,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
14 | 012.00100.0033-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON 6,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
15 | 012.00100.0034-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON 6,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
16 | 012.00100.0035-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAON 7,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
17 | 012.00100.0036-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON 7,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
18 | 012.00100.0037-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAONS8,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES
19 | 012.00100.0038-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/ BALAON 8,5 | UNIDADE | 3 UNIDADES
20 | 012.00100.0039-01 | CANULA P/ ENTUBACAO C/BALAON 9,0 | UNIDADE | 3 UNIDADES

j) Subcontrataciio: Nio serd admitida a subcontratagdo do objeto, tendo em vista tratar-se de aquisig@o de
insumos padronizados, cujo fornecimento devera ser realizado diretamente pela empresa contratada, que

permanecera responsavel pelo cumprimento integral das obriga¢des decorrentes da contratagao, nos termos

do art. 122 da Lei n°® 14.133/2021.
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6. QUANTIDADES

Como medida de seguranca logistica, foi considerada reserva técnica variavel conforme as caracteristicas e
criticidade de cada item, podendo corresponder a percentual estimado entre 30% e 50% do consumo medio
anual ou ser definida por critérios técnicos relacionados a demanda assistencial, abastecimento das unidades,

validade, reposi¢io de estoque e imprevisibilidade dos atendimentos.

A estimativa foi calculada conforme a seguinte formula:

Quantidade estimada = (Consumo médio mensal x 12) + Reserva Margem técnica (%)

CONSUMO
MEDIO ~ QUANTITATIVO
ITEM DESCRICAO MAIO 2025 OBSERV‘T*ggﬁISC' ! A"ARGEM ANUAL
A ABRIL ESTIMADO
2026
1 CANULA DE GUEDEL N.0 11.2 200
Quantitativo destinado a
2 CANULA DE GUEDEL N.1 13.1 reposicio de estoque e 400
_ abastecimento dos
3 CANULA DE GUEDEL N.2 13.2 carrinhos de emergéncia_ 400
. ressalta-se que o insumo
4 CANULA DE GUEDEL N.3 10.6 passou de reutilizavel para 400
descartavel/uso unico,
5 CANULA DE GUEDEL N.4 10.2 aumentando a demanda de 400
consumo. Quantidade
6 CANULA DE GUEDEL N.5 13.1 Sujeita a Variag;aes 400
conforme atendimentos de
urgéncia e emergéncia,
visando evitar
desabastecimento da rede
assistencial.
7 CANULA P/ENTUBACAO 19.1 300
S/BALAON. 2,5
8 CANULA P/ENTUBACAO 5.9 Quantitativo destinado a 300
C/BALAO N. 3,0 manutencdo de estoque
estratégico, reposicao
9 CANULA P/ENTUBACAO 16.9 por uso continuo, 300
C/BALAON. 3,5 vencimento de validade,
- . abastecimento e
10 CANULA P/ENTUBACAO 5.8 ic30 d inh 400
C/BALAO N. 4.0 reposicao cis carrinhos
de emergéncia das
1 CANULA P/ENTUBACAO 132 unidades de satde, bem 400
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C/BALAON. 4,5 como atendimento da
= CANULA PENTUBACA demanda assistencial da
A P/ENTUBACAO 6.8 = - 400
C/BALAON. 5,0 rede municipal de satde.
ressalta-se que o
13 CANULA P/ENTUBACAO 19.6 consumo dos insumos 400
C/BALAON. 5,5 utilizados em
atendimentos de
14 CANULA P/ENTUBACAO 13.4 urgéncia e emergéncia 400
C/BALAON. 6,0 apresenta variacoes
- " imprevisiveis, em raza
15 CANULA P/ENTUBACAO 9.0 P p) SIVELS, © a0 500
C/BALAON. 6.5 2 ocorréncia de
acidentes,
16 CANULA P/ENTUBACAO 330 | Intercorréncias clinicas, 600
C/BALAON. 7,0 epidemias e demais
- . situagdes emergenciais,
17 CANULA P/ENTUBAGAO 29.3 5 ; 600
C/BALAON. 7.5 nao §end0 posswe?l i
determinar com exatiddo
18 CANULA P/ENTUBACAO 20.0 a demanda futura, 600
C/BALAO N. 8,0 motivo pelo qual os
quantitativos estimados
19 CANULA P/ENTUBACAO 12.1 contemplam margem 500
C/BALAON. 8.5 técnica operacional para
- - evitar desabastecimento
20 CANULA P/ENTUBAGAO 10.6 400
C/BALAON. 9,0 ¢ assegurar a
continuidade da
assisténcia.

Os documentos que dio suporte a estimativa de quantitativo a ser contratado encontram-se no Anexo L.

7. CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

«  Critério de julgamento: sera adotado o critério de menor pre¢o por item, nos termos da legislacdo,

observadas as especificacdes técnicas definidas neste Termo de Referéncia.

s Critério de Parcelamento: Nio ha interdependéncia de nemhum dos itens, exclusividade de
fornecimento ou economicidade que justifique a aglutinagio dos itens por lotes, permitindo assim a ampla
participacdo de licitantes para vantajosidade da Administragdo Publica. Foram avaliadas as peculiaridades do

mercado.
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> Participacdo de Conséreio: Nio ha impedimento quanto a participagdo de consorcios na licitaco em

questio. A formagio de consércio é permitida, conforme previsto no art. 15 da Lein® 14.133/2021.

8. PROGRAMACAO ORCAMENTARIA

o Despesa: 648

¢ Fonte: 05

s Funcional: 10 302 1001
e Acdo: 2093

e Cod. Apli.: 3020001

e TEcondmica: 3.3.90.30.36

As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo & conta de recursos especificos consignados no

orcamento vigente, garantindo a existéncia de saldo suficiente para o atendimento integral do objeto.
9. PRAZO CONTRATUAL E PRORROGACAO

Contratacfio: Ata de registro de pregos com vigéncia de 01 (um) ano, podendo ser prorrogada por igual

periodo, nos termos do art. 84 da Lein® 14.133/2021.
10. MODELO DE GESTAO E FISCALIZACAQ

. A execucdo contratual serd acompanhada por servidor designado pela Secretaria da Saude, que
promovera o acompanhamento ¢ a fiscalizagdo da execugdo do objeto, recebendo e certificando a nota fiscal
atestando o recebimento definitivo.

e Fiscalizar o perfeito cumprimento do contrato, cabendo-lhe o onus decorrente de qualquer
descumprimento, sem prejuizo da fiscalizagio a ser exercida pela Prefeitura.

° A Prefeitura comunicard previamente quaisquer alteracdes na programagdo de entrega, quanto as
quantidades ou demais aspectos previstos.

. Comunicar a Detentora a ocorréncia de qualquer problema que possa influenciar no regular
cumprimento da Ata.

. Agente fiscalizador: Lilia Martins Vieira — Chefe de Diviséo
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11. CRITERIOS DE PAGAMENTO

»  Recebimento provisorio: provisoriamente, pelo responsavel por seu recebimento (no verso da nota
fiscal), para efeito de posterior verificagdo da conformidade do material com a especificagdo.

»  Recebimento definitivo: definitivamente, pelo responsavel por sua fiscalizagdo, apés a verificagdo da
qualidade e quantidade do material e consequente aceitagao.

e O arquivo eletrbnico do documento fiscal devera ser enviado para o seguinte e-mail

nfe.ses.almoxarifado@sorocaba.sp.gov.br

+  Além do arquivo eletrénico do documento fiscal, a contratada devera encaminhar o mesmo (DANFE)
impresso acompanhado da entrega dos produtos.

e O vencimento do documento fiscal dar-se-4 somente ap6s a data de entrega e néo da emissdo do mesmo.
«  Devera constar no documento fiscal o nimero do pregdo, nimero do empenho, bem como banco,
ntmero da agéncia bancéria e nimero da conta-corrente.

« O pagamento serd feito entre o sétimo e o trigésimo dia, preferencialmente s sextas-feiras, apos a
entrega dos produtos e a apresentagdo do documento fiscal, conferido e liberado pelo setor responsavel
(recebimento definitivo), através de conta bancéaria devjdamente cadastrada na Secretaria da Fazenda,

valendo como recibo o comprovante do depésito.
12. ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO

A composicio do custo estimado foi feita através de consulta a painel de compras do governo. Considerando

a média, o valor estimado total foi de R$ 28.505,74.
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ITEM DES CRI{:;O AIEDIDA LEDLA TOTAL

1 [012.00700001601  |CANLTADE PECL 200 FS 633,06
2 [lZ.000005521-07  |[CANULADEGIEDELN. |[nmans| 450 RS 134932
3 |e12.00200.8502-03 CHIDADE| 4 R$ 113554

# [012.00200.0003-03 TMIDADE| 400 ES11113

3 L0 I00.0024-00 T2EDADE|  &IC RS LITx 60
$  [012.00100.5025-07 TrIDADE| 450 RS 1.316.64
7 [pI200700.0040-02 BECA 300 RS 82005

3 |RI00I00.008T-02 O \opane]! o

T 0120010000080 THIDADE| 300

R4 RRL 300
REZ

16 [212.00100.0038-02 I2IDADE| 400

RELAZGIC

11 [C12.002004 WIDADE| 400 R3IEET: RELAI700

17 [CI200I00.0051-02 T lxEpans| o 23

273 R LAILOG

13 |SI200100.0052-01 TIIDADE| 400 R 14732

14 [eI200100.0053-00 W T IDADE| 480 REL41258

Y [tepaDE| s

15 [eI200300.265400

REImsss

16 |SI200E00.005 5020 T2IDADE| SO0 REZARIE F%2148.30

17 |212.00300.0058-01

(2ZDADE

E22115.00

18 [OI2.00200.0057-00

L2 P ERTIRACA0C tmrpans| s

B3 208040

EALS0 N 30
ETRaCag O

16 [01200T00.0055-00 TMIDADE| 500

RSLTT415

20 [LI2D0I00.00Ee-02 TIIDADE| 380 R%I50132

CUSTO TOTAL ESTIAMADO R818.5305.74

MONICA Assinado de forma
digital por MONICA
ALVARADO ) ALVARADO
OGASAWARA:1526 OGASAWARA:15269773

9773899 899
Monica Alvarade Ogasawara

Elaborado por:

Chefe da Secéo de Abastecimento de Materiais

JOAO PEDRO Assinado de forma
ARRUDA FRALETT!  digital por JOAO PEDRO

MIGUEL:311740888 ARRUDA FRALETTI
Aprovado por: 69 MIGUEL:31174088869

Dr. Jodo Pedro Arruda Fraletti Miguel

Secretario da Sanide
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