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TERMO DE REFERENCIA N° 00024/2023 o

01 - DAS CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

1.1 Aquisigdo de medicamento da Atengdo Basica para atender as necessidade das
unidades de satide do Municipio de Marcelino Vieira-RN, nos termos da tabela abaixo,

conforme condi¢des e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

ITEM QUANTIDADE UNIDADE

1- ACEBROFILINA 25 MG/SML INFANTIL 1500 FRCO
2 - ACEBROFILINA 50 MG/5ML ADULTA 1500 FRCO
3- ACICLOVIR 200 MG 2000 CPR
4- ACICLOVIR CREME 10 MG 500 BISN
5- ACIDO ACETIL SALICILICO 100MG 10000 CPR
6 - ACIDO ASCORBICO 500MG 15000 CPR
7 - ACIDO ASCORBICO GOTAS 200MG/ML
20 ML 3000 FRCO
8 - ACIDO FOLICO 400 MCG 5000 CPR
9 - ACIDO FOLICO 5 MG 30000 CPR
10 - ALBENDAZOL 400 MG 3000 CPR
11 - ALBENDAZOL 400 MG SUSP. 10 ML 1000 FRCO
12 - ALENDRONATO DE SODIO 70MG 1000 CPR
13 - AMBROXOL XAROPE ADULTO 100 ML 2000 FRCO
14 - AMBROXOL XAROPE PEDIATRICO 100ML

2000 FRCO
15 - AMIODARONA 200 MG 5000 CPR
16 - AMOXICILIN+CLAVUNATO DE POTASSIO 400 MG/5ML

; 2000 FRCO

17 - AMOXICILINA 250 MG SUSPENSAO 60 ML

2000 FRCO
18 - AMOXICILINA 500 MG 20000 CAPS
19 - AMOXICILINA+ CLAVULANATO DE POTASSIO 500MG +
125MG 3000 CPR
20 - AMPICILINA 250 SUSP. 60ML 200 FRCO
21 - AMPICILINA 500 MG 1000 CAP
22 - ANLODIPINO 10 MG 5000 CPR
23 - ANLODIPINO, 5 MG, COMPRIMIDO 20000 Unidade
24 - ATENOLOL 100 MG 5000 CPR
25 - ATENOLOL 25 MG 20000 CPR
26 - ATENOLOL 50 MG 20000 CPR
27 - AZITROMICINA 500 MG CX COM 10COMP

15000 CPR
28 - AZITROMICINA 500 MG CX COM 3COMP

15000 CPR
29 - AZITROMICINA 600 MG/ ML 15 ML 3000 FRCO
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30- BENZOATO DE BENZILA 10%SABONETE . \\9
100 Unidade xS

31- BENZOATO DE BENZILA 250MG/MLEMULSAO TOPICA
100ML 100 FRCO

32 - BROM. N-BUTILESCOPOLAMINA GOTAS 20 ML

1000 FRCO
33 - BROMETO DE BUTILESCOPOLAMINA+DIPRONA
2000 FRCO
34 - BROMETO DE ESCOPOLAMINA 10 MG 10000 CPR
35- BROMETO DE ESCOPOLAMINA+DIPIRONA
4000 CPR
36 - BROMETO DE IPRATOPIO GOTAS 20ML
100 FRCO
7 - BROMOPRIDA 10 MG 5000 CPR
38 - CAPTOPRIL 50 MG 10000 CPR
39 - CAPTROPIL 25 MG 50000 CPR
40 - CARBONATO DE CALCIO+ COLECALCIFEROL 500 + 400
Ul 1000 CPR
41 - CARVEDILOL 12,5 MG 10000 CPR
42 - CARVEDILOL 25 MG 10000 CPR
43 - CARVEDILOL 3,125 MG 10000 CPR
44 - CARVEDILOL 6,25 MG 10000 CPR
45 - CEFALEXINA 250 MG SUSP. 60 ML 6000 FRCO
46 - CEFALEXINA 500 MG 20000 CAPSULA
47 - CETOCONAZOL 2% SHAMPOO 100 ML 1000 FRCO
48 - CETOCONAZOL 200 MG 10000 CPR
49 - CETOCONAZOL CREME 30 G 1000 BISN
50 - CIMETIDINA 200 MG 20000 CPR
51 - CINARIZINA 25 MG 4000 CPR
52 - CINARIZINA 75 MG 3000 CPR
53 - CIPROFLOXACINO 500 MG 20000 CPR
54 - CLOPIDROGREL 75 MG 5000 CPR
55 - COLAGENASE COM CLORANFENICOL POMADA
DERMATOLOGICA 1000 BIZ
56 - COLAGENASE SEM CLORANFENICOL POMADA
DERMATOLOGICA 1000 BISN
57 - COMPLEXO B DRAGEAS 20000 DRAG

58 - COMPLEXO B GOTAS 30 ML 500 FRCO
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88 - HIDROXIDO DE ALUMINIO SUSP. 100ML
89 - HIDROXIZINA 2,5 MG/ ML 100 ML

90 - HIDROXIZINA 25 MG

91 - IBUPROFENO 300 MG

92 - IBUPROFENO 600 MG

93 - IBUPROFENO GTS 8. 30 MLL

94 - IBUPROFENO SUSP. 20MG/ML 100 ML

95 - ISOSSORBIDA 20 MG

96 - ITRACONAZOL 100 MG CAIXA COM 10COMPRIMIDOS

97 - LEVOTIROXINA SODICA 100 MG

98 - LEVOTIROXINA SODICA 25 MG

99 - LEVOTIROXINA SODICA 50 MG

100 - LIDOCAINA A 2% GELEIA 30 G (SEMSABOR)
101 - LORATADINA 1 MG/ML 100 ML

102 - LORATADINA 10 MG

103 - LOSARTANA POTASSICA 100 MG

104 - LOSARTANA POTASSICA 50 MG

105 - MEBENDAZOL 100 MG

106 - MEBENDAZOL SUSP. DE 30 ML

107 - METFORMINA 500MG

108 - METFORMINA 850MG

109 - METILDOPA 250 MG

110 - METILDOPA 500MG

111 - METOCLOPRAMIDA 10 MG

112 - METOCLOPRAMIDA GOTAS 10 ML

113 - METRONIDAZOL 250MG

114 - METRONIDAZOL 40MG/MLSUSPENSAO 100ML
115 - METRONIDAZOL DE 400MG

116 - METRONIDAZOL GELEIA VAGINAL
50G + 10 APLICADORES

117 - METRONIDAZOL+NISTATINA CREME VAGINAL
50G+10 APLICADORES
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clausulas avengadas e as normas da Lei n® 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas
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consequéncias de sua inexecugdo total ou parcial, bem como pelos requisitos
apresentados em Estudo técnico Preliminar n® 00024/23.

6.2 Em caso de impedimento, ordem de paralisag@o ou suspensdo do contrato, o
cronograma de execugdo sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente,
anotadas tais circunstincias mediante simples apostila.

6.3 As comunicagdes entre o Orgdo ou entidade e o contratado devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de
mensagem eletronica para esse fim. O 6rgédo ou entidade podera convocar representante
da empresa para adogdo de providéncias que devam ser cumpridas de imediato.

6.4 Ap6s a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgdo ou entidade
podera convocar o representante da empresa contratada para reunifio inicial para
apresentag@o do plano de fiscalizagdo, que conterd informagdes acerca das obrigagdes
contratuais, dos mecanismos de fiscalizacdo, das estratégias para execugdo do objeto, do
plano complementar de execucdo da contratada, quando houver, do método de aferigédo
dos resultados e das sangdes aplicaveis, dentre outros.

6.5 A execugdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is)
de contrato, ou pelos respectivos substitutos.

6.6 O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas a execugdo do contrato, determinando o que for necessario para a
regularizagdo das faltas ou dos defeitos observados

6.7 O fiscal de contrato informard a seus superiores, em tempo habil para a adog¢do
das medidas convenientes a situagdo que demandar decisdo ou providéncia que ultrapasse
sua competéncia.

6.8 O fiscal designado fiscalizarda a execugdo do contrato, para que sejam
cumpridas todas as condi¢des estabelecidas, de modo a assegurar os melhores resultados
para a Administragdo, conferindo as notas fiscais e as documentagdes exigidas para o
pagamento, e apds o ateste, encaminhar ao gestor de contrato, para ratifica¢do;

6.9 O fiscal de contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas
as ocorréncias relacionadas a execugdo do contrato, inclusive o controle do saldo e da
vigéncia contratual, determinando o que for necessario para a regularizagdo das faltas ou

dos defeitos observados.
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6.10 O fiscal de contrato notificard formalmente a contratada quando f('me;?
constatados inadimplementos contratuais, para, dentro de um prazo razoavel, elaborar
manifestagdo e solugdo do problema.

6.11 O gestor de contrato devera acompanhar o desenvolvimento da execugéo por
meio de relatorios e demais documentos relativos ao objeto contratado, o qual terd apoio
técnico e operacional do fiscal de contrato, subsidiando-o de informagdes pertinentes as
suas competéncias.

6.12 O contratado sera obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou
substituir, a suas expensas, no total ou em parte, o objeto do contrato em que se
verificarem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes de sua execugdo ou de materiais
nela empregados.

6.13 O contratado serd responsavel pelos danos causados diretamente a
Administragdo ou a terceiros em razdo da execugdo do contrato, e ndo excluird nem
reduzira essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o acompanhamento pelo contratante.

6.14 Antes do pagamento da nota fiscal ou da fatura, devera ser consultada a
situacdo da empresa junto ao SICAF

6.15 Serdo exigidos a Certiddo Negativa de Débito (CND) relativa a Créditos
Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido, o Certificado de Regularidade do FGTS
(CRF) e a Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), caso esses documentos

ndo estejam regularizados no SICAF

7- DOS CRITERIOS DE AFERICAO E MEDICAO PARA FATURAMENTO

8.2 O contratante realizard inspe¢do minuciosa de todos os itens entregues e
executados, por meio de profissionais técnicos competentes, acompanhados dos
profissionais encarregados pelo servigo, com a finalidade de verificar a adequagdo dos
itens e constatar e relacionar os arremates, retoques e revisdes finais que se fizerem
necessarios.

8.3 Para efeito de recebimento provisério, ao final de cada periodo de faturamento,
o fiscal técnico do contrato ird apurar o resultado das avaliagdes da execugio do objeto e,
se for o caso, a analise do desempenho e qualidade da prestagdo dos servigos realizados
em consonancia com os indicadores previstos, que podera resultar no redimensionamento
de valores a serem pagos a contratada, registrando em relatorio a ser encaminhado ao

gestor do contrato.
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8.4 O Contratado fica obrigada a reparar, corrigir, remover, reconstrui/fi,g},l
substituir, as suas expensas, no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios,d
defeitos ou incorregdes resultantes da execugdo ou materiais empregados, cabendo a
fiscalizag@o ndo atestar a Gltima e/ou unica medigdo de servigos até que sejam sanadas
todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisorio.

8.5 Os itens poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo
com as especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser
corrigidos/refeitos/substituidos no prazo de 24 horas, a contar da notificagdo da
contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades.

8.6 O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluird a responsabilidade

civil pela solidez e pela seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional

pela perfeita execugdo do contrato.

9 FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR MEDIANTE -
MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

9.1 O fornecedor sera selecionado por meio da realizagdo de procedimento de
LICITACAO, na modalidade PREGAO sob a forma ELETRONICA, com adogdo do
critério de julgamento pelo MENOR PRECO.

9.2 Previamente a celebragdo do contrato, a Administra¢do verificara o eventual
descumprimento das condi¢gdes para contratagdo, especialmente quanto a existéncia de

sanc¢do que a impeca, mediante a consulta a cadastros informativos oficiais, tais como:

a) SICAF;
b) Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas - CEIS, mantido

pela Controladoria-Geral da Unifio (www.portaldatransparencia.gov.br/ceis);

e
c) Cadastro Nacional de Empresas Punidas — CNEP, mantido pela
Controladoria-Geral da Unido

(https://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cnep)

9.3 A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa fornecedora e de
seu sdcio majoritario, por for¢a do artigo 12 da Lei n® 8.429, de 1992, que prevé, dentre

as sang0es impostas ao responsével pela pratica de ato de improbidade administrativa, a
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da qual seja socio majoritario.
9.4 Caso conste na Consulta de Situacdo do Fornecedor a existéncia de

Ocorréncias Impeditivas Indiretas, o gestor diligenciara para verificar se houve fraude por

parte das empresas apontadas no Relatério de Ocorréncias Impeditivas Indiretas

9.5 A tentativa de burla sera verificada por meio dos vinculos societarios, linhas

de fornecimento similares, dentre outros.

9.6 O fornecedor sera convocado para manifestagdo previamente a uma eventual

negativa de contratacéo

9.7 Caso atendidas as condi¢des para contratagdo, a habilitagdo do fornecedor sera

verificada por meio do SICAF, nos documentos por ele abrangidos

9.8 E dever do fornecedor manter atualizada a respectiva documentagao constante
do SICAF, ou encaminhar, quando solicitado pela Administracdo, a respectiva

documentacgdo atualizada.

9.9 Néo serdo aceitos documentos de habilitagdo com indicagdo de CNPJ/CPF

diferentes, salvo aqueles legalmente permitidos

9.10 Se o fornecedor for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da
matriz, e se o fornecedor for a filial, todos os documentos deverdo estar em nome da filial,
exceto para atestados de capacidade técnica, caso exigidos, € no caso daqueles
documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em

nome da matriz.

9.11 Serdo aceitos registros de CNPJ de fornecedor matriz e filial com diferengas
de numeros de documentos pertinentes a0 CND e ao CRF/FGTS, quando for comprovada

a centralizagdo do recolhimento dessas contribui¢des.

9.12 Para fins de contratagdo, devera o fornecedor comprovar os seguintes
requisitos de habilitacdo:

9.12.1 Habilitagéo Juridica

9.12.1.1 Empresiario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas
Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede;
9.12.1.2 Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condi¢do de
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Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitagdo ficara condicionada,g
verificagdo da autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e-

negocios/pt-br/empreendedor
9.12.1.3 Sociedade empresairia, sociedade limitada unipessoal — SLU ou

sociedade identificada como empresa individual de responsabilidade
limitada - EIRELI: inscri¢do do ato constitutivo, estatuto ou contrato social no
Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da
respectiva sede, acompanhada de documento comprobatério de seus

A
SURA Mg
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administradores;

9.12.1.4 Sociedade empresdria estrangeira: portaria de autorizacdo de
funcionamento no Brasil, publicada no Didrio Oficial da Unido e arquivada na
Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial, agéncia, sucursal
ou estabelecimento, a qual sera considerada como sua sede, conforme Instrugéo
Normativa DREI/ME n.° 77. de 18 de marc¢o de 2020.

9.12.1.5 Sociedade simples: inscri¢do do ato constitutivo no Registro Civil de
Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de documento
comprobatério de seus administradores;

9.12.1.6 Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria:
inscri¢do do ato constitutivo da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples
ou empresaria, respectivamente, no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no
Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagéo no Registro
onde tem sede a matriz

9.12.1.7 Sociedade cooperativa: ata de fundag@o e estatuto social, com a ata da
assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito

no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, além do registro de
que trata o art. 107 da L.ei n® 5.764. de 16 de dezembro 1971
9.13 Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as

alteragdes ou da consolidagéo respectiva.

9.12.2 Habilitagdes fiscal, social e trabalhista

9.12.2.1 Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no
Cadastro de Pessoas Fisicas, conforme o caso;

9.12.2.2 Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante
apresentacdo de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN),
referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU)
por elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos
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Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

9.12.2.3 Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico
(FGTS);

9.12.2.4 Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do
Trabalho, mediante a apresentag@o de certiddo negativa ou positiva com efeito
de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagdo das Leis do Trabalho,
aprovada pelo Decreto-Lei n° 5.452, de 1° demaio de 1943;

9.12.2.5 Prova de inscri¢do no cadastro de contribuintes Municipal relativo ao
domicilio ou sede do fornecedor, pertinente ao seu ramo de atividade e
compativel com o objeto contratual;

9.12.2.6 Prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede
do fornecedor, relativa a atividade em cujo exercicio contrata ou concorre
9.12.2.7 Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos Municipal
relacionados ao objeto contratual, deverd comprovar tal condigdo mediante a
apresenta¢do de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou
outra equivalente, na forma da lei.

9.12.2.8 O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que
pretenda auferir os beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei
Complementar Estadual n° 675, de 2020 e Lei Complementar n. 123, de 2006,
estara dispensado da prova de inscri¢do nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal.

10 DAS PENALIDADES

10.1 O ndo cumprimento das condi¢des estipuladas neste Termo de Referéncia
implicara na adogéo de medidas e penalidades previstas no artigo 156 da Lei 14.133/2021,
de 1° de abril de 2021.

11 DA ADEQUACAO ORCAMENTARIA

11.1 As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de recursos
especificos consignados no Orgamento Geral do Municipio.

11.2 Para tal, o processo deve ser encaminhado ao Departamento de Orgamento e
Finangas do Municipio de Marcelino Vieira para que indicara a dota¢do orgamentaria de

acordo com 0 escopo em questdo.
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DESPACHO

Ap6s elaboragdo do Termo de referéncia, para “Aquisicio de

medicamento da Aten¢do Bdsica para atender as necessidade das unidades de saide

do Municipio de Marcelino Vieira-RN”, encaminho ao senhor Prefeito para devido

conhecimento.

Marcelino Vieira/RN, 11 de abril de 2023.

K acom¢ Fillo

Secretariqa Municipal de Saude
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