MUNICiPIO DE SANTA RITA DO PARDO - MS
SECRETARIA DE SAUDE PUBLICA — SESP,

o RuA: GERALDO bA SILVA SOUZA S/N o
FONE (67) 3591-1621 email saude.srp.msi@gmail.com
FONE (67) 3591-1996 email: farmdciasrp.ms@hotmail.com

CEP 79.690-000 - SANTA RITA DO PARDO-MS '

 TERMO DE REFERENCIA
'~ 1-DO OBJETO |
' | 1. 1-—AQUFSICAO DE MEDICAMENTDS DE ORDEM JUDICIAL PARA ATENDER PAC&ENTES
DO MUNICIPIO DE SANTA RITA DO PARDO-MS. .
2. DA JUSTIFICATIVA |

_ 2 1-A AQUiSiCAO SE FAZ NECESSAR!A PARA ATENDER DETERM%NAQAO JUDICIAL
- POR SEIS MESES. RECURSOlFiS SAUDE. : :

 '3.DAS ESPECEFECAC@ES E QUANTITATIVOS -

o 3.1- AS es_pecif?cﬁagﬁe's' e quantitativos dos produtos a serem adquiridos sao: .

[TTEW | ESPECIFICAGAD 5 T TUNIDADE | QUANTIDADE

01 CONCERTA 36MG - (CLORIDRATO DE] UN 06
| METILFENIDRATO) CAIXA C/ 30 COMPRIMIDOS. | | B
02 | TOPIRAMATO 100MG. CAIXA C/ 80 COMPRIMIDOS. UN 08

| 03 | SERTRALINA 100MG. CAIXA C/ 30 COMPRIMIDOS. |  UN 08

|04 | PRADAXA 110MG. CAIXA C/ 60 COMPRIMIDOS. I UN | 08
05 | URSACOL 300MG. CAIXA C/ 60 COMPRIMIDGS. | UN | 06
06 | COMBODART 0,5MG + 04MG. CAIXA C/ 60] UN .. 06

COMPRIMIDOS. - -

4-DOS RECURSOS OR-QAMENTAR;OS -

4.1 - As despesas decorfentes' da contratacdo cd_rreréo por 'cc'anié d.a(s)- _seguinte(s.)
dotacao(des) org;amentéria(s):

03 Fundo Mummpat de Satde - -
03.13 Secretaria de Salde Puablica SESP

©-10.301.0014 Atencgao Basica

' 2.052 Bloco Assisténcia Farmacéutica

3.3.90.32.00.00.00.00.00.01.0002 (0002) Matenai bem ou servago para dzstnbwgao |
gratuita :
000064

~ 5- DA ESTIMATIVA DE CUSTOS
5.1 - A estimativa de cu.étos e precos n‘iaxfmos a serem bréticados serao obtidos

- através de ampla pesquisa de mercado, a ser efetuada peio Setor de Compras da
Prefeitura deste municipio.

Sy
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5.2 - Estimativa conforme resultado de Licitagao no Processo N° 0028/2020 Dispensa
N°.0008/2020 na data 17/03/2020 no valor de R$ 5.405.04

6 DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO ' o
8.1 - O produto devera ser entregue, no prazo maximo de 0% (CINCO) d;as uteis a
partir da solicitagao através de requisicao, conforme solicitacdo da Contratante.

6.2 - Ocorrerdo pof conta da contratada todas as déspesas'de efnbai’afgém sequros,
- transporte, tributos; encargos trabathistas e previdenciarios, decorrentes da entrega €
~ da prépria aquisicio do produto |
-. 7- DO LOCAL DE ENTREGA DO ACE!TE E RECEBIMENTO DOS PRODUTOS -

7.1-0 prcdute devera ser enta‘e‘gue na Farmacia Basica - , situado a Av: Juligo de Lima

Maia, N° 1270, das 07:00hrs as 10:00hrs e das 13;00hrs as 18:00 hrs horario oficial de

Mato Grosso do Sul. : _

7.2 -Somente sera aceito 0 produta gue est:ver de acordo com as es;oecsﬂcagées

- contidas na requisicio e neste Termo de Referenma

- 73-0 produto podera ser re;eltado quando em desacordc com as espec;f:cagoes _
constantes neste Termo de Referéncia e da proposta de pre¢o, devendo ser substituido
no prazo de 03 (cinco) dias corridos, a contar da nc:ttﬂcagao da contratada, as suas
custas, sem prejuizo da aplicagao das penalidades. -

08-DO .PAGAMENT-O
8.1 - Os pagamentos devidos a Contratada serdo depositados em conta corrente, em

- até 30 (trinta) dias, apés a enirega do produto, de acordo com o quantitativo entregue,
- e mediante a apresentacio da nota fiscal / faturas devidamente conferidas e atestadas

~ por servidor desta Prefeitura.

8.2 - Sera condlgao para o pagamento a devida comprovagéa pela contratada de que .
nao possul irregularidades fiscais, devendo anexar & cada Nota Fiscal as Certidoes -

 Negativas (Municipal, Estadual, Federal, FGTS e Trabalhista), conforme rege a |

‘Resolugéo 0882019 do Tribunal de Contas do-Estado de Mato Grosso do Sul..
~ 9.DA CONTRATAC_‘,AO . o

g 9 1 - Sera firmado contrato ou instrumento equwafente com a hmtante vencedora com
base nos dlsposmvos da Lei Federal n°® 8.666/93. : :
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- 10 DA FiSCALIZA(}AO DO CONTRATO

- 101 - A fiscalizagdo serd exercida pela CONTRATANTE através de servidor -
- designado pela SECRETARIA DE SAUDE PUBLICA, o que néo exclui e nem diminui a
responsabilidade da CONTRATADA com a entrega dos produtos de acordo com as
especificagbes e quantidades descritas no Termo de Referéncia e proposta de preg,os,

’!02 - Na oportunidade foi des;gnado peio ‘Gestor responsavel o servidor abaixo .
relacionado para exercer a fungdo de Fiscal do Contrato.

- Fiscal titular: Angela Simoni Sentinello -
~ Fiscal suplente: Julic Cesar Ferreira da Silva
- Fiscal suplente: Jucielen de Matos Souza

 11- DAS INFORMAGOES -
11.1 - As informacées poderéo ser obtidas, pelos interessados, junto adDepa.rtam-éntc '
de Licitacdes da Prefeitura de Santa Rita Do Pardo/MS, estando disponivel para

atendimento de Segunda a Sexta-feira, das 07h00min as. 11h00min e das 13h00min as
17h00min, horario oficial do Estado, na Rua Geraldo da Siva Souza, S/N ielefone

: (Oxx@?) 3591-1123.
12- DAS CONS]DERACOES FINAIS

12.1 - A empresa contratada diev'e_fé.' cumprir integraimente com as exigéncias
estabelecidas no Termo de Referéncia e Contrato elaborado pelo setor de licitagtes e
- contratos. _ o

12.2 — A SECRETARIA DE SAUDE PUBLICA fica concedida com poderes de embargo
a contratada quando for constatada desobediéncia ostensiva as especificacdes,

quando constatar incompatibilidade comprovada no fornecimento dos servigcos e
- produtos ou comportamento inconveniente. :

- Santa Rité do -Pé-rd"olMS, 07de outubro de 2020-.

Aline Cristina de Souza Silva
Secretiria de Sadde Pablica - SESP,







PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA RITA DO PARDO |
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
Departamento de LicitacGes e Contratos

RESULTADO DE LICITACAO
J-Mcdaiit;iadejﬂﬂ.

. Data i ———
0028/2020 DISP No 0008/2020 _ [ 17/03/2020

[ Wa PI‘OCESSO

- Ghjete: AQUISICAG DE MEDICAMENTOS PE ALTO CUSTO DETERMINADO POR ORDEM JUDICIAL PARA ATENDIMENTO DOS5 PACIENTES DO

MUNICIPIO.

JE _mﬁ J mEM | chn. ' ESPECIFICAGCAD D ITEM UNIDADE|  quanT. MARCA VALORUNIT. | VALOR TOTAL
.. ' DUTASTERIDA 0,5MG. + CLORIDRATO DE TANSULOSINA 0,4 ' '
P 0001} 03 140881 | e o PRINIDOS < COMBODART UN 6,006 o  77,06] 462,36
SN PRADAXA 110MG (DABIGATRANA 110MG} COMPRIMIDO.] i . ] .
I {0001] 04 143349 1xa COM 60 COMPRIMIDOS. UN | 6000 231,00,  1.386,00,

VALOR TOTAL DO FORNECEDOR: . R$ 1.848,36

anexa | vote | TTEM | cop. | ESPECIFICACAD DO ITEM UNIDADE]  QUANT.  MaARca VALGRUNIT. | VALOR ToTAL
I {0001 05 {50988 I SERTRALINA iUDMG. CAXA 30 COMPRIMIDOS - Foun | 6,600 ; 33,60 198 o0 ]
I |00017 06 50989 TOPIRAMATO 180MG COMPRIMIDO - AMATO L UN 5,000 . 96,00 5?6,00 -

VALGR TOTAL DO FORNECEDOR: R$ 774,00

anexad LoTE | TEM | com, ) ESPECIFICACAO DO ITEM ) " lonipapE]  quanT. . MaRCA VALGR UNIT, VALOR TOTAL
I {0001{ 01 |50987 | ACIDO URSODESOXICOLICO 300MG COMP - URSACOL T 6,000, _ ' 199410  1.19646
o ' 1 CLORIDRATO DE METILFENIDATO 36MG - (CONCERTA). ' _ i '
I 90{}1. 22 235?_5 CATYXA COM 30 COMPRIMIDOS. N 5000 | 264,370  1.586,22
VALOR TOTAL DO FORNECEDOR: ~ R%$2.782,68
N/
RESULTADO DE LICHAQEO - PROCESSO NO.: 0028/2029 R T ' - Folha1de 1

Rua Marecha! Fsonano Peixoto, 910 - Centro - Cep 79. GE#U OGO Santa Hita do Pardo/MS
Fone; (67) 3591-1123 - CNPF: 01.561.372/0001-50 N
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