Estado do Para

GOVERNO MUNICIPAL DE ITAITUBA
Prefeitura Municipal de Itaituba

ANEXO |

TERMO DE REFERENCIA

NUMERO DO PROCESSO: 015/2019-PP
1.0. OBJETO.

1.1. Para atender as necessidades do(a) Prefeitura Municipal de ltaituba, faz-se necessério a Aquisicdo de
medicamentos Psicotrépicos e diversos para suprir a demanda da Secretaria Municipal de Salude do Municipio de
Itaituba-PA., conforme especificagdes e quantitativos estabelecidos abaixo:

| | TEM| ESPEC FI CACOES |
| | QUANTI DADE UNI DADE VALOR UNI TARI O VALOR TOTAL |
ALPRAZOLAM 1MGCONVP
ALPRAZOLAM 1MG COWP

20, 000. 00 CAPSULA 0, 603 12. 060, 00
ALPRAZOLAM 0, 5MG
ALPRAZOLAM 0, 5MG

20, 000. 00 CAPSULA 0, 400 8. 000, 00
AVANTADI NA 100MG
AVANTADI NA 100MG

7,200.00 CAPSULA 0, 660 4.752,00
BUPROPI ONA 150MG
BUPROPI ONA 150MG

7,200.00 COVPRI M DO 1, 900 13. 680, 00
BUSPI RONA 10 MG
BUSPI RONA 10 MG

2,400.00 COWPRI M DO 1, 950 4. 680, 00

I I
I I
I I
| 00002 |
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
| 00006 | BUSPI RONA 5MG
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I

00003
00004

00005

BUSPI RONA 5MG
3,600. 00 COVWPRI M DO 0, 880 3. 168, 00
BROVAZEPAM 3MG
BROVAZEPAM 3MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 0, 460 5. 520, 00
BROVAZEPAM 6 MG
BROVAZEPAM 6 MG
6, 000. 00 COVPRI M DO 0, 737 4.422,00
CARBI DOPA+LEVADOPA 25/ 250MG
CARBI DOPA+LEVADOPA 25/ 250MG
24,000. 00 COVWRI M DO 1,423 34. 152, 00
Cl TALOPRAM 20MG
Cl TALOPRAM 20MG
24,000. 00 COVWRI M DO 0, 440 10. 560, 00
CLOBAZAM 10MG

00007

00008

00009

00010

00011
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CLOBAZAM 10MG

4,800. 00 COVPRI M DO 1,177 5. 649, 60
CLOBAZAM 20MG
CLOBAZAM 20MG

4,800. 00 COVPRI M DO 1, 920 9. 216, 00
CLOM PRAM NA 25MG
CLOM PRAM NA 25MG

7,200. 00 COVWPRI M DO 1,373 9. 885, 60
CLOM PRAM NA 75MG
CLOM PRAM NA 75MG

2,400.00 COVWPRI M DO 2,660 6. 384, 00
CLONAZEPAM 0, 5MG
CLONAZEPAM 0, 5MG

14, 000. 00 COVPRI M DO 0, 160 2. 240, 00
CLONAZEPAM 2MG
CLONAZEPAM 2MG

22,000.00 COVWRI M DO 0, 150 3. 300, 00
CLOZAPI NA 25MG
CLOZAPI NA 25MG

24,000. 00 COVPRI M DO 0, 810 19. 440, 00
CLOZAPI NA 100MG
CLOZAPI NA 100MG

24,000. 00 COVWPRI M DO 2,987 71. 688, 00
DI AZEPAN 10MG

I

I
00012 |
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
| DI AZEPAN 10MG
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I

00013
00014
00015
00016
00017
00018

00019

48, 000. 00 COVPRI M DO 0,123 5. 904, 00
DI VALPROATO DE SCDI O 250 MG
DI VALPROATO DE SCDI O 250 MG
12, 400. 00 COVPRI M DO 1, 460 18. 104, 00
ESCl TALOPRAM 10MG
ESCl TALOPRAM 10MG
9, 600. 00 COVPRI M DO 0, 637 6.115, 20
ESCl TALOPRAM 15MG
ESCl TALOPRAM 15MG
9, 600. 00 COVPRI M DO 0, 420 4.032, 00
ESClI TALOPRAM 20MG
ESClI TALOPRAM 20MG
9, 600. 00 COVPRI M DO 2,007 19. 267, 20
HEM FUVARATO DE QUETI APl NA 25MG
HEM FUVARATO DE QUETI APl NA 25MG
12, 000. 00 COVPRI M DO 0, 653 7.836, 00
HEM FUMARATO DE QUETI API NA 50MG
HEM FUMARATO DE QUETI API NA 50MG
12, 000. 00 COVPRI M DO
HEM FUMARATO DE QUETI API NA 100MG
HEM FUMARATO DE QUETI API NA 100MG
12, 000. 00 COVPRI M DO 1, 390 16. 680, 00
HEM FUVARATO DE QUETI APl NA 200MG
HEM FUVARATO DE QUETI APl NA 200MG
12, 000. 00 COVPRI M DO 2,170 26. 040, 00

00020

00021

00022

00023

00024

00025

00026

00027
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00028 I M PRAM NA 25MG
I M PRAM NA 25MG

12, 000. 00 COVPRI M DO 0, 607 7.284, 00
LAMOTRI G NA 25MG
LAMOTRI G NA 25MG

7,200. 00 COVWPRI M DO 0, 537 3. 866, 40
LAMOTRI G NA 100MG
LAMOTRI G NA 100MG

7,200. 00 COVWPRI M DO 1, 140 8. 208, 00
LEVODOPA 250MG+CARBI DOPA 25MG COVPRI M DO
LEVODOPA 250MG+CARBI DOPA 25MG COVPRI M DO

30, 000. 00 COVPRI M DO 1, 680 50. 400, 00
LEVOVEPROVAZ| NA 100MG
LEVOVEPROVAZ| NA 100MG

7,200. 00 COVWR M DO 1,417 10. 202, 40
LEVOVEPROVAZI NA 49%GTS
LEVOVEPROVAZI NA 4%GTS

360. 00 FRASCO 10, 737 3. 865, 32

MEMANTI NA 10MG
MEMANTI NA 10MG

8, 000. 00 COWRI M DO 1,177 9. 416, 00
M RTARZAPI NA 30MG
M RTARZAPI NA 30MG

7,200.00 COVPRI M DO 1,510 10. 872, 00
M SOPROSTOL 25MG
M SOPROSTOL 25MG

3,000. 00 COVPRI M DO 13,995 41. 985, 00
M SOPROSTOL 200MG
M SOPROSTOL 200MG

3,000. 00 COVWPRI M DO 58, 870 176. 610, 00
CLANZAPI NA 5MG
CLANZAPI NA 5MG

12, 000. 00 COVPRI M DO 3,480 41. 760, 00
CLANZAPI NA 10MG
CLANZAPI NA 10MG

12, 000. 00 CAOVPRI M DO 2,970 35. 640, 00
OXCARBAMAZEPI NA 300MG
OXCARBAMAZEPI NA 300MG

12, 000. 00 CAOVPRI M DO 1, 200 14. 400, 00
OXCARBAMAZEPI NA 600MG
OXCARBAMAZEPI NA 600MG

12, 000. 00 COVPRI M DO 2,200 26. 400, 00
PAROXETI NA 20M& CP
PAROXETI NA 20M& CP

80, 000. 00 COVPRI M DO 0, 853 68. 240, 00
PROVETAZI NA 25 MG
PROVETAZI NA 25 MG

24,000. 00 COVPRI M DO 0, 190 4. 560, 00
RI SPERI DONA 1MG
RI SPERI DONA 1MG

00029

00030

00031

00032

00033

00034

00035

00036

00037

00038

00039

00040

00041

00042

00043

00044
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120, 000. 00 COVPRI M DO 0, 383 45. 960, 00
Rl SPERI DONA 2MG
Rl SPERI DONA 2MG
120, 000. 00 COVPRI M DO 0, 557 66. 840, 00
RI SPERI DONA 3MG
RI SPERI DONA 3MG
180, 000. 00 COVPRI M DO 0, 643 115. 740, 00
Rl SPERI DONA 1M& M-
Rl SPERI DONA 1M& ML
1, 200. 00 FRASCO 22,817 27.380, 40
RI TALI NA 10MG
RI TALI NA 10MG
3,600. 00 COWR M DO 2,110 7.596, 00
SERTRALI NA 25MG
SERTRALI NA 25MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 0, 970 11. 640, 00
SERTRALI NA 50MG
SERTRALI NA 50MG
12, 000. 00 COVPRI M DO 0, 623 7.476, 00
SERTRALI NA 100MG
SERTRALI NA 100MG
12, 000. 00 COVPRI M DO 0, 800 9. 600, 00
TI ORI DAZI NA 100MG
SERTRALI NA 100MG

I
00045 |
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
| 7,200.00 COVWPRI M DO 1,470 10. 584, 00
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I

00046
00047
00048
00049
00050
00051
00052

00053 TOPI RAVATO 25MG
TOPI RAVATO 25MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 0, 640 7.680, 00
TOPI RAVATO 50MG
TOPI RAVATO 50MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 0,717 8. 604, 00
TOPI RAVATO 100MG
TOPI RAVATO 100MG
3,600. 00 COVWR M DO 0, 930 3. 348, 00
VENLAFAXI NA 37, 5MG
VENLAFAXI NA 37, 5MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 0, 810 9. 720, 00
VENLAFAXI NA 75MG
VENLAFAXI NA 75MG
12, 000. 00 CAOVPRI M DO 1, 440 17. 280, 00
LEVOVEPROVAZI NA 25 MG
LEVOVEPROVAZI NA 25 MG
7,200.00 COVWRI M DO 0, 760 5.472, 00
OXCARBAMAZEPI NA 6%SUSP CRAL
OXCARBAMAZEPI NA 6%SUSP CRAL
720. 00 FRASCO 48, 610 34.999, 20
LAMOTRI G NA 50MG
LAMOTRI G NA 50MG
7,200. 00 COVPRI M DO 0, 827 5. 954, 40
PAROXETI NA 40M& CP

00054

00055

00056

00057

00058

00059

00060

00061
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PAROXETI NA 40M& CP
24,000. 00 COVPRI M DO 7,000 168. 000, 00
PERI Cl AZI NA 40M& M.4%
PAROXETI NA 40M& CP
300. 00 COVPRI M DO 26, 735 8. 020, 50
VALPROATO DE SODI O 50 M& 5M-
VALPROATO DE SODI O 50 M& 5ML
600. 00 FRASCO 6, 700 4.020, 00
ACl DO ASCORBI CO COM 20M.
ACl DO ASCORBI CO COM 20M.
15, 000. 00 FRASCO 2,293 34. 395, 00
AWPI CI LI NA 50M& ML SO
AWPI CI LI NA 50M& ML SO
5, 000. 00 FRASCO 6, 630 33. 150, 00
AMPI CI LI NA 500MG
AMPI CI LI NA 500MG
20, 000. 00 COVPRI M DO 0, 707 14. 140, 00
ACETI LCl STEI NA 20M& M. ( XAROPE) | NFANTI L
ACETI LCl STEI NA 20M& M. ( XAROPE) | NFANTI L
10, 000. 00 FRASCO 9, 230 92. 300, 00
ACETI LCl STEI NA SACHE 600MF 5G
ACETI LCl STEI NA SACHE 600MF 5G
4,000. 00 UNI DADE 1, 920 7.680, 00
ATORVASTATI NA 40MG

I

I
00062 |
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
| ATORVASTATI NA 40MG
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I

00063
00064
00065
00066
00067
00068

00069

6, 000. 00 COVPRI M DO 2,390 14. 340, 00
Bl SOPROLOL 2, 5MG
Bl SOPROLOL 2, 5MG
2,000. 00 COVPRI M DO 3,180 6. 360, 00
BROVOPRI DA 4M& ML 20ML
BROVOPRI DA 4M& ML 20ML
3, 000. 00 FRASCO 1, 560 4. 680, 00
CARVAO VEGETAL ATI VADO
CARVAO VEGETAL ATI VADO
3, 000. 00 COVWPRI M DO 33,570 100. 710, 00
CETOCONAZOL 20ME G CREME C/ 30G
CETOCONAZOL 20ME G CREME C/ 30G
35, 000. 00 BI SNAGA 4,103 143. 605, 00
CETOCONAZCL 200MG
CETOCONAZCL 200MG
200, 000. 00 CAPSULA 0, 390 78. 000, 00
COLAGENASE 0, 6U+CLORAFERI COL 0, 01G 50G
COLAGENASE 0, 6U+CLORAFERI COL 0, 01G 50G
1, 200. 00 BI SNAGA 18, 837 22.604, 40
CLORI DRATO DE AMBROXOL 15M& 5ML | NF
CLORI DRATO DE AMBROXOL 15M& 5ML | NF C/ 100M-
20, 000. 00 FRASCO 2,673 53. 460, 00
CLCORI DRATO DE AMBROXOL 30M& ML ADULT. </
CLORI DRATO DE AMBROXOL 30M& ML ADULT. Cf/ 100M-
20, 000. 00 FRASCO 2,810 56. 200, 00

00070

00071

00072

00073

00074

00075

00076

00077
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00078 | CLORI DRATO DE PI PERI DOLATO 100MG+HI SPERI DI NA COVPLEXO 50MG+ACI DO
ASCOBI CO 50MG
CLORI DRATO DE Pl PERI DOLATO 100MG+HI SPERI DI NA COMPLEXO 50MG+ACI DO
ASCOBI CO 50MG

5,000. 00 COVPRI M DO 1,130 5. 650, 00
CLORETO DE SODI O 0, 9%SOLUCAO NASAL
CLORETO DE SODI O 0, 9%SOLUCAO NASAL

600. 00 UNI DADE 5, 445 3. 267, 00

DEXTRANA 70 HI PROVELOSE 15M

00079

00080

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
DEXTRANA 70 HI PROVELOSE 15M |
500. 00 UNI DADE 13, 120 6. 560, 00 |

DI CLOFENACO DE SCDI O GTS 10M |
DI CLOFENACO DE SCODI O GTS 10M |
35, 000. 00 FRASCO 4,973 174. 055, 00 |

DI CLOFENACO DE SCDI O 50MG |
DI CLOFENACO DE SCDI O 50MG |
400, 000. 00 COWVPRI M DO 0, 100 40. 000, 00 |

DI Pl RONA 500MG |
DI Pl RONA 500MG |
200, 000. 00 CAPSULA 0,177 35. 400, 00 |

DI METI CONA 40MG |
DI METI CONA 40MG |
40, 000. 00 CAPSULA 0, 207 8. 280, 00 |

DI METI CONA GTS |
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
00081 |
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
| DI METI CONA GTS
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I

00082
00083
00084

00085

20, 000. 00 FRASCO 1, 553 31. 060, 00
DI GOXI NA 0, 05M& ML
DI GOXI NA 0, 05M& ML
100. 00 FRASCO 8,183 818, 30
DI LTI AZEM 30 MG
DI LTI AZEM 30 MG
5,000. 00 COVWPRI M DO 0, 780 3. 900, 00
DOVPERI DONA 10MG
DOVPERI DONA 10MG
5,000. 00 COVWPRI M DO 0, 250 1. 250, 00
DOXI CI CLI NA 100MG
DOXI CI CLI NA 100MG
8, 000. 00 COVWPRI M DO 0, 607 4. 856, 00
FENOTERCOL 5MG SCL. ORAL
FENOTEROL 5MG SCL. ORAL
6, 000. 00 FRASCO 6, 207 37.242,00
METRONI DAZOL+NI STATI NA CREME VAG NAL
METRONI DAZOL+NI STATI NA CREME VAG NAL
20, 000. 00 BI SNAGA 11,103 222. 060, 00
N. BUTI LESCOPCLAM NA +DI PI RONA
N. BUTI LESCOPCLAM NA +DI PI RONA
10, 000. 00 COVPRI M DO 0, 763 7. 630, 00
NEOM ClI NA+BACI TRACI NA POVADA
NEOM ClI NA+BACI TRACI NA POVADA

00086

00087

00088

00089

00090

00091

00092

00093
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40, 000. 00 BI SNAGA 2,553 102. 120, 00
NI MESULI DA 100MG
400, 000. 00 COVPRI M DO 0, 167 66. 800, 00
NI MESULI DA 50 MG GTS
35, 000. 00 FRASCO 2, 657 92. 995, 00

NI TROFURAZONA POVADA 2MT G 30 MG
NI TROFURAZONA POVADA 2MTF G 30 MG
3,000. 00 BI SNAGA 12, 600 37. 800, 00
NI TROFURAZONA POVADA 2M& G 500G
NI TROFURAZONA POVADA 2M& G 500G
1, 200. 00 UNI DADE 111, 640 133. 968, 00
Nl TRATO DE PRATA 1%OFTALM CO 3ML
Nl TRATO DE PRATA 1%OFTALM CO 3ML
50.00 UNI DADE 10, 980 549, 00
NI MODI PI NO 30MG
NI MODI PI NO 30MG
5,000. 00 COVPRI M DO 0, 460 2.300, 00
NI TROFURAL 2M& 30G
NI TROFURAL 2M% 30G
8, 000. 00 UNI DADE 31, 200 249. 600, 00
POLI VI TAM NAS COWP
POLI VI TAM NAS COWP
200, 000. 00 COWVPRI M DO 0, 230 46. 000, 00
PRAPATI LNI TRATO ( SUSTRATE) 10MG
PRAPATI LNI TRATO ( SUSTRATE) 10MG
3,000. 00 UNI DADE 0, 310 930, 00
SECNI DAZOL 1G
SECNI DAZOL 1G
100, 000. 00 COVPRI M DO 0, 857 85. 700, 00
SOLUCAO RETAL- FCO ¢/ 133M. - ADULTO ( FOSFATO DE SODI O DI BASI CO 0, 0
6G+FOSFATO DE S
SOLUCAO RETAL- FCO ¢/ 133M. - ADULTO (FOSFATO DE SGDI O DI BASI CO
0, 06G+FOSFATO DE SODI O MONABASI CO 0, 16G/ CLORETO DE BENZALCONI O
EDEDATO DI SSODI CO DE~ BENZALCONI O EDEDATO DI SSCDI CO - AGUA
PURI FI CADA .
1, 500. 00 FRASCO 8,070 12. 105, 00
SULFADI AZI NA DE PRATA 10 M& G
SULFADI AZI NA DE PRATA 10 M& G
10, 000. 00 Bl SNAGA 23, 450 234. 500, 00
SACCHARAMYCES BAULARDI | 200MG
SACCHARAMYCES BAULARDI | 200MG
8, 000. 00 UNI DADE 3,155 25. 240, 00
SULFATO DE ZI NCO 4M& M.
SULFATO DE ZI NCO 4M& ML LI QUI DO
200. 00 FRASCO
VI T. A+D SOL. ORAL C/ 10M
VI T. A+D SOL. ORAL C/ 10M
200. 00 FRASCO 4,650 930, 00
CLOPI DROGREL 75 MG
CLOPI DROGREL 75 MG
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| 6, 000. 00 CAPSULA 1,187 7.122,00 |

1.3. O objeto licitado deve ser acondicionado, conforme sua natureza, em embalagem adequada, com o menor
volume possivel, de forma a garantir a maxima protecao durante o tansporte e 0 armazenamento.

2.0. JUSTIFICATIVA.

2.1. A aquisicdo de medicamentos psicotrépicos, acima elencados atendera as necessidades da Secretaria
Municipal de Saude de ltaituba-PA, conforme justifica através do OFICIO/PROPLAN/SEMSA N° 214/2018 e
MEMO/SEMSA/N°® 097/2018, mais ou menos assim, como resumidamente se especifica a seguir:

2.1. O Fundo Municipal de Salde de ltaituba justifica que os medicamentos Psicotrépicos solicitados atenderdo as
necessidades de atendimentos hospitalares aos municipes da Comarca de Itaituba, por um periodo de 12 (doze) meses.

2.1.1. O fornecimento de medicamentos € um direito garantido pela Constituicdo Federal e por leis especificas aos
pacientes, que sdo atendidos pela satde publica, ou seja, pacientes que fazem tratamento pelo SUS-Sistema Unico de
Saude.

2.1.2. O direito a saude é um dos direitos fundamentais do homem, nascido na declaragéo dos direitos humanos com
precedente na dignidade da pessoa humana, sendo que a salde é um direito constitucionalmente assegurado a todos,
inerente a vida, bem maior do ser humano. Portanto, o Poder Publico tem o dever de prover condi¢des indispensaveis ao
seu pleno exercicio, previstos nos art. 196 e 197 da referida Constituicdo Brasileira de 1988.

2.1.3. Ressalta-se a aquisicdo de medicamentos para atender e monitorar as pessoas que sado atendidas no Centro de
Atencéo Psicossocial (CAPS) garantidos por lei através das portarias Portaria/GM/MS n° 1077 de 24 de agosto de 1999
e medicamentos excepcionais, regulamentados pela Portaria/ SAS/MS n° 341 de 22 de agosto de 2001, dentro de sua
area assistencial,

2.1.4. Para tanto, justifica-se o processo licitatério para contratacdo de empresa especializada em fornecimento de
medicamentos Psicotrépicos, sendo que as quantidades estimadas foram fixadas com base no consumo médio
verificados nos anos anteriores.

2.1.5. Sem as providéncias necessarias solicitadas torna-se invidvel a continuidade das atividades desenvolvidas pelo
CAPS, através da Secretaria Municipal de Saude, no sentido de garantir a salde publica a toda populacdo do Municipio.
3.0. ESTRATEGIA DE FORNECIMENTO.
3.1 A aquisicao de medicamentos psicotrépicos serdo fornecidos obedecendo as especifi cagbes descritas, marca e
outras informag@es de identificagdo, conforme o disposto no item 1.1 deste termo de referéncia, sendo recusado item

gue estiver com alguma caracteristica diferente.

3.2 O prazo para execucdo do fornecimento de medicamentos psicotropicos, sera pelo periodo de 12 meses,
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contados da data de assinatura do contrato.

3.3. O prazo de entrega parcelada de fornecimento de medicamentos psicotrépicos, ndo sera superior a 15 (quinze)
dias corridos, contados a partir do recebimento da Ordem de Compra.

3.2.1. A Ordem de compra sera emitida, preferencialmente, por meio eletrénico e deverdo constar nela as
informac®es afetas os fornecimento de medicamentos psicotrépicos adquiridos, detalhando o item e a quantidade
demandada.

3.2.2. Somente serdo aceitas entregas completas, ou seja, nas quantidades totais do item especificado na
Ordem de compra.

3.3. Todo e qualquer dnus decorrente da entrega do objeto licitado, inclusive frete, seré de inteira responsabilidade da
CONTRATADA. A movimentacdo dos medicamentos psicotrépicos até o local designado para entrega é de inteira
responsabilidade da CONTRATADA ou da transportadora, ndo sendo a CONTRATANTE responséavel pelo
fornecimento de méo de obra para viabilizar o transporte.

3.4. Caso seja verificada qualquer incompatibilidade, os medicamentos psicotrépicos deverdo ser substituidos, por
conta e 6nus da CONTRATADA, em no maximo 07 (sete) dias corridos, ndo considerados como prorrogacao do
prazo de entrega. Esse processo de verificacdo de compatibilidade sera também comparado com as especificacbes
disponibilizadaspela licitante, e somente ap6s o cumprimento dessa etapa, sera o objeto da licitagédo definitivamente
recebido e aceito;

3.5. O recebimento definitivo ndo excluira a responsabilidade da CONTRATADA pela perfeita qualidade dos
medicamentos psicotrépicos, cabendo-lhe sanar quaisquer irregularidades detectadas, observando o prazo de
garantia dos mesmos;

4.0. CRITERIO DE AVALIACAO DAS PROPOSTAS.
4.1. Considerar o critério de julgamento: MENOR PRECO UNITARIO para cala item;

5.0. CLASSIFICACAO DOS BENS E DA DESPESA.
5.1. O objeto enquadra-se na categoria de bens ou servicos comuns, de que trata a lei n° 10.520/2002. Portanto, as
despesas oriundas desta contratagdo serdo classificadas nas seguintes dotagdes: Exercicio 2019 Atividade
1011.103020210.2.077 Manutencdo do Centro de Atendimento Psicosocial (CAPS), Classificacdo econ6mica

3.3.90.30.00 Material de consumo, Exercicio 2019 Atividade 1011.10 3010200.2.072 Manutengéo do Piso de Atencao
Basica , Classificagdo econdmica 3.3.90.30.00 Material de consumo.

5.2. O fornecimento com vigéncia superior ao do presente exercicio, as dota¢des orcamentarias serdo adequadas as
do exercicio seguinte.
6.0. OBRIGA(;OES DA CONTRATADA.
6.1. A Contratada obriga-se a:
6.1.1. Efetuar a entrega dos medicamentos psicotropicos em perfeitas condicbes bem como de sua validade,

registro legal, qualidade, quantidade, marca, no prazo e local ind icado pela Administracéo, em estrita observancia
das especificacdes do Edital e da proposta, acompanhado da respectiva nota fiscal constando detalhadamente,
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indicacdes de marca, laboratdrio, tipo, procedéncia e prazo de garantia;

6.1.2. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do fornecimento dos medicamentos psicotrépicos, de
acordo com os artigos 12, 13, 18 e 26, do Cdadigo de Defesa do Consumidor (Lei n® 8.078, de 1990).

6.1.2.1. O dever previsto no subitem anterior implica na obrigacéo de, a critério da Administracao, substituir,
reparar, corrigir, remover, ou reconstruir, as suas expensas, no prazo maximo de 07 (sete) dias corridos, 0s
medicamentos psicotropicos com avarias ou defeitos;

6.1.3. Atender prontamente a quaisquer exigéncias da Administragcao, inerentes ao objeto da presente licitagao.

6.1.4. Comunicar a Administragdo, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data da entrega,
0s motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovagéo.

6.1.5. Responsabilizar-se por todas as obrigacdes trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributarias e as demais
previstas na legislacao especifica, cuja inadimpléncia néo transfere responsabilidade a Administracéo;

6.1.6. Nao permitir a utilizacdo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condi¢cdo de
aprendiz para os maiores de quatorze anos; nem permitir a utilizagdo do trabalho do menor de dezoito anos em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre;

6.1.7. Manter durante toda a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obriga¢cdes assumidas, todas as
condicdes de habilitagédo e qualificacio exigidas na licitacéo;

6.1.8. Entregar o objeto de este Termo de Referéncia, sem 6nus para a CO NTRATANTE, na Secretaria Municipal
de Saude, ou, em outro local por ela indicado.

6.1.9. Adotar, para os medicamentos psicotrépicos, de que trata o objeto deste contrato, o prazo de validade
minima de 8 (oito) meses, contados a partir do recebimento; sob pena de rejeicao e devolugao dos respectivos
medicamentos.

7.0. OBRIGACOES DA CONTRATANTE.

7.1. A Contratante obriga-se a:

7.1.1. Receber provisoriamente os medicamentos psicotropicos, disponibilizando local, data e horario para o
procedimento de entrega do objeto respectivo;

7.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos provisoriamente com as
especificagbes constantes do Edital e da proposta, para fins de ac eitacdo e recebimento definitivos;

7.1.3. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obriga¢ges da Contratada, através de servidor especialmente
designado;

7.1.4. Notificar a Contratada por escrito da ocorréncia de eventuais imperfeicées no curso da execu¢éo da entrega
dos medicamentos psicotrépicos, fixando prazo para a sua correcao;

7.1.5. Efetuar o pagamento no prazo previsto;
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7.1.6. Zelar para que durante toda a vigéncia do contrato sejam mantidas, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas pela Contratada, todas as condi¢des de habilitacdo e qua lificagcdo exigidas na licitacao.

8.0. AVALIACAO DO CUSTO.
8.1. O custo estimado total da presente contratacéo é de R$ 3.764.710,92;

8.2. O custo estimado da contratacdo e o respectivo valor maximo foram apurados mediante pesquisas de precos
praticados no mercado e via online através do Banco de Precos, especificamente para este procedimento licitatorio.

9.0. MEDIDAS ACAUTELADORAS.

9.1. Consoante o artigo 45 da Lei n® 9.784, de 1999, a Administracdo Publica poderd, sem a prévia manifestacao do
interessado, motivadamente, adotar providéncias acauteladoras, inclusive retendo o pagamento, em caso de risco
iminente, como forma de prevenir a ocorréncia de dano de dificil ou impossivel reparacgao.

10.0. CONTROLE DA EXECUGCAO CONTRATUAL.

10.1. Em conformidade com os arts. 67 e 73 da Lei n° 8.666, de 1993. 10.1, a fiscalizacdo da contratacdo sera
exercida por um representante da Administracdo, ao qual competira dirimir as davidas que surgirem no curso da
execucao do contrato, e de tudo daré ciéncia a Administracéo.

10.1.1. O representante da Administracdo devera ter a experiéncia necessaria para 0 acompanhamento e controle
da execucéo do contrato.

10.2. O representante da Administracdo anotard em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a
execucdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos empregados eventualmente envolvidos,
adotando as providéncias necessarias ao fiel cumprimento das clausulas contratuais e comunicando a autoridade
competente, quando for o caso, conforme o disposto nos §8 1° e 2° do artigo 67 da Lei n°® 8.666, de 1993.

10.3. A fiscalizagao nao exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer
irregularidade, ainda que resultante de imperfeigcbes laboratoriais na fabricacdo dos medicamentos psicotropicos,

vicios redibitérios, ou emprego de composi¢des, misturas e substancias inadequadas ou de qualidade inferior e, na
ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade da Contratante ou de seus agentes e prepostos, de

conformidade com o artigo 70 da Lei n° 8.666, de 1993.

11.0. DAS INFRACOES E DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS.

11.1. A disciplina das infracdes e san¢des administrativas aplicaveis no curso da licitagdo e da contratacdo é aquela
prevista no Edital.

ITAITUBA - PA, 04 de Margo de 2019

RONISON AGUIAR _Assinado de forma digital por
RO%%MQ@H@{?§842 RONISON AGUIAR

HOLANDA:98145584272
72 Dados: 2019.03.08 15:52:04 -03'00'
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