Processo 736/2024

“+SEMAPLAN

Folha N°
PREFEITURA MUNICIPAL DE SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTHACAO E PLANEJAMENTO
FLORANIA FLORANIA/RN
Assinatura ! Rubrica
Lugar de [ente Feliy
TERMO DE REFERENCIA
1. OBIETO:

1.1. Definicdo do objeto: O presente objeto visa a aquisicdio de medicamentos
psicotrépicos para uso nas atividades da Secretaria de Saude do municipio de Florania/RN,

conforme especificacdes e quantidades estimadas abaixo:

ITEM ESPECIFICACAO Unidade: Quantidade:
1 ACIDO VALPROICO 250MG COMPRIMIDOS 15.000
2 ACIDO VALPROICO 500MG COMPRIMIDOS 20.000
3 ACIDO VALPROICO 50MG/ML XAROPE 100ML FRASCO 1.000
4 ALPRAZOLAN 0,5 MG COMPRIMIDOS 15.000
5 ALPRAZOLAN 1MG COMPRIMIDOS 20.000
6 AMITRIPTILINA 25MG COMPRIMIDOS 100.000
7 ARISTAB 15MG (ARIPIPRAZOL) 15MG COMPRIMIDOS 10.000
8 ARISTAB 1IMG/ML FRASCO 300
9 BIPERIDENO 2MG COMPRIMIDOS 80.000
10 | BROMAZEPAN 3 MG COMPRIMIDOS 60.000
11 | BROMAZEPAN 6 MG COMPRIMIDOS 60.000
12 | BUPROPIONA 150MG COMPRIMIDOS 10.000
13 | CARBAMAZEPINA 2% SUSPENSAO FRASCO 2.000
14 | CARBAMAZEPINA 200MG COMPRIMIDOS 80.000
15 | CARBAMAZEPINA 400MG COMPRIMIDOS 8.000
16 | CARBONATO DE LITIO 300MG COMPRIMIDOS 50.000
17 | carbonato de litio 450mg COMPRIMIDOS 10.000
18 | CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDOS 30.000
19 | CITRATO DE FENTANILA 0,5MG/ML AMPOLAS 500
20 | CLONAZEPAM 2,5MG/ML SOLUCAO ORAL GOTAS, 20 ML FRASCO 3.000
21 | CLONAZEPAN 0,5MG COMPRIMIDOS 5.000
22 | CLONAZEPAN 2MG COMPRIMIDOS 100.000
23 | CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10MG COMPRIMIDOS 15.000
24 | CLORIDRATO TRAMADOL 50MG/ML AMPOLAS 3.000
25 | CLORPROMAZINA 100MG COMPRIMIDOS 15.000
26 | CLORPROMAZINA 25MG COMPRIMIDOS 15.000
27 | CLORPROMAZINA 4% SOL ORAL FRASCO 200
28 | CLORPROMAZINA 5MG/ML INJETAVEL AMPOLAS 3.000

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90
Rua Teo6nia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000

Fones: (84) 999877027
Email:semaplan@florania.rn.gov.br

Este documento foi assinado eletronica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO E PLANEJAMENTO Folha N°
FLORANIA FLORANIA/RN
Llugar de Gente Folig
S
29 | DESVENLAFAXINA 50MG COMPRIMIDOS 15.000 g
30 | DIAZEPAM 10 MG COMPRIMIDOS 50.000 2
31 DIAZEPAM 5MG COMPRIMIDOS 10.000 %
32 | DULOXETINA 30 MG COMPRIMIDOS 3.000 @ ;
33 | ESCITALOPRAM OXALATO 10MG COMPRIMIDOS 80.000 83
34 | ESCITALOPRAN 20MG COMPRIMIDOS 50.000 ; %
35 ETOMIDATO INJETAVEL 2MG/ML AMPOLAS 300 8 %
36 | FENITOINA 100MG COMPRIMIDOS 8.000 g g
37 | FENITOINA SODICA 50MG/ML AMPOLAS 300 S %
38 | FENOBARBITAL 100MG COMPRIMIDOS 50.000 i ;‘U
39 | FENOBARBITAL 100MG/ML AMPOLAS 300 % %3
40 | FENOBARBITAL 40MG/ML. FRASCO 2.000 § %
41 | FLUMAZENIL 0,1MG/ML AMPOLAS 900 g % g
42 | FLUOXETINA CLORIDRATO 20MG COMPRIMIDOS 100.000 “% %g
43 FLUOXETINA GOTAS FRASCO 500 e ; §
44 | FRISIUM 20MG COMPRIMIDOS 5.000 % % g
45 | GABAPENTINA 300MG COMPRIMIDOS 5.000 % :]E: §
46 | GABAPENTINA 600MG AMPOLAS 5.000 oC %
47 | HALOPEDRIDOL 1MG COMPRIMIDOS 12.000 E g _g
48 | HALOPERIDOL 2MG/ML GOTAS FRASCO 1.000 E é §
49 | HALOPERIDOL 5MG COMPRIMIDOS 50.000 S %
50 |HALOPERIDOL 5MG/ML FRASCO 300 % g
51 | HALOPERIROL DECANOATO 50MG INJ AMPOLAS 500 r%g g
52 | HALOPERIROL DECANOATO 70,52MG INJ AMPOLAS 1.000 § ug
53 HEMITARTARATO DE ZOLPIDEN 10MG COMPRIMIDOS 15.000 E g
54 | LACTADO BIPERIDENO 5MG/ML AMPOLAS 200 % é
55 | LEVOMEPROMAZINA 100MG COMPRIMIDOS 30.000 % g
23
56 | LEVOMEPROMAZINA 25MG COMPRIMIDOS 15.000 5 §
57 | LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML SOLUCAO ORAL, 20ML FRASCO 900 E E{’
58 | LORAZEPAN 2MG COMPRIMIDOS 1.000 g
59 | MIDAZOLAN 15MG/ML 3ML AMPOLAS 800 %:;
60 | MORFINA 0,2MG/ML AMPOLAS 2.000 %
61 | MORFINA INJETAVEL 10MG/ML AMPOLAS 1.000 g
62 | NEULEPTIL 1% 10MG/ML FRASCO 120
63 NEULEPTIL 4% 40MG/ML FRASCO 120
64 | OLANZAPINA 10MG COMPRIMIDOS 2.000
65 | OXCARBAZEPINA 300MG COMPRIMIDOS 10.000
PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90 Fones: (84) 999877027

Rua Tednia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000 Email:semaplan@florania.rn.gov.br
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FLORANIA FLORANIA/RN
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66 | PARACETAMOL+ CODEINA 30MG COMPRIMIDOS 4.000
67 | PAROXETINA 20MG COMPRIMIDOS 30.000
68 | QUETIAPINA 100 MG COMPRIMIDOS 5.000
69 | QUETIAPINA 25 MG COMPRIMIDOS 5.000
70 | RISPERIDONA 1MG COMPRIMIDOS 15.000
71 RISPERIDONA 1MG/ML FRASCO 800
72 | RISPERIDONA 2MG COMPRIMIDOS 50.000
73 RISPERIDONA 3MG COMPRIMIDOS 6.000
74 | SERTRALINA CLORIDRATO 100MG COMPRIMIDOS 3.000
75 | SERTRALINA CLORIDRATO 50MG COMPRIMIDOS 80.000
76 | succinilcolina 100 mg AMPOLAS 300
77 | TOPIRAMATO 50MG COMPRIMIDOS 5.000
78 | TRIDIL AMPOLAS 600

1.2 O objeto pode ser classificado como bem comum, pois, os padroes de desempenho e

qualidade pode ser objetivamente definido por meio de especificagdes usuais de mercado.

1.3 O objeto possui natureza divisivel, pois, pode ser fracionado sem alteracdo na sua

substancia, diminuigao consideravel de valor, ou prejuizo do uso a que se destina.

1.4 O objeto trata de material de fornecimento continuo, visto que é decorrente de

necessidades permanentes.

1.5 O objeto ndo se enquadra como bem de luxo, conforme Decreto n? 10.818, de 27 de

setembro de 2021.
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1.6 Da vigéncia: O prazo de vigéncia da contrata¢do sera de 1 (um) ano e podera ser

prorrogado conforme as diretrizes da Lei 14.133/2021.

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

2. FUNDAMENTAGAO DA CONTRATAGAO:
2.1 A contratagdo esta fundamentada no Estudo Técnico Preliminar, anexo ao processo,
eficiente,

contribuindo para uma contratagdo mais transparente e que atenda

adequadamente as necessidades das Secretarias demandantes. Também, sdao fundamentos
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basilares:
I. Alein?14.133/2021;
Il. A Lei Complementar n2 123/2006;

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90
Rua Teo6nia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000

Fones: (84) 999877027
Email:semaplan@florania.rn.gov.br
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Il. A Lei Municipal n2 986/2023.

3. DESCRICAO DA SOLUCAO
3.1 A descricio da solucdo como um todo encontra-se pormenorizada em toépico

especifico do Estudo Técnico Preliminar, apéndice deste Termo de Referéncia.

4. REQUISITOS DA CONTRATAGAO

4.1. Os medicamentos devem estar de acordo com as normas expedidas pelos 6rgados
oficiais competentes ou, se normas especificas ndo existirem, pela Associacdo Brasileira de
Normas Técnicas ou outra entidade credenciada pelo Conselho Nacional de Metrologia,
Normalizacdo e Qualidade Industrial (Conmetro);

4.2. Os medicamentos devem atender as normas técnicas estabelecidas pelas autoridades
reguladoras competentes, como a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria).

4.3. Ositens queirdo compor o objeto deverdo estar em conformidade com o artigo 18 do
Cddigo de Defesa do Consumidor, no que diz respeito aos vicios de qualidade ou quantidade

que os tornem improéprios ou inadequados ao consumo a que se destinam.
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4.4. Ositens queirdo compor o objeto deverdo estar em conformidade com o artigo 31 do
Cddigo de Defesa do Consumidor, no que diz respeito as suas caracteristicas, como: qualidade,
quantidade, composicdo, garantia, prazos de validade, origem, e outros dados, se for o caso.
4.5. Prazo de validade: os medicamentos devem possuir validade minimo de 12 (doze)
meses, a contar da data da entrega. Com excecdo aqueles cuja natureza determine uma
validade inferior a 12 (doze) meses. Nestes casos, a entrega do mesmo nao podera exceder a

60 dias da sua fabricagao.

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

4.6. Ofornecedordeve estar registrado e licenciado pelos érgdos normativos competentes.
4.7. O fornecedor deve garantir que os produtos sejam armazenados e transportados

corretamente para preservar sua qualidade.
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4.8. As embalagens que acondicionardo os produtos deverdo ser apropriadas para cada

tipo de produto, de maneira a garantir sua conservagao e estarem devidamente lacradas.

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90 Fones: (84) 999877027
Rua Tednia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000 Email:semaplan@florania.rn.gov.br
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49. Os medicamentos devem ser adequadamente rotulados de acordo com as
regulamentagdes normativas, fornecendo informagdes precisas sobre o produto, dosagem,
instrucOes de uso e precaucdes de seguranca.

4.10. O contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses e podera ser prorrogado conforme as
diretrizes da Lei 14.133/2021.

4.11. DA SUBCONTRATACAO: N3o sera admitida a subcontratacdo do objeto contratual

4.12. DA GARANTIA: N3o havera exigéncia da garantia da contratacao.

5. MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

5.1 O fornecimento sera efetuado de acordo com a necessidade do érgdo, com prazo de
entrega ndo superior a 10 (dez) dias corridos, contados a partir do recebimento da Ordem de
Compra/Servico, Nota de Empenho ou da assinatura do instrumento de contrato.

5.2 A entrega deverad ser realizada nas datas, locais e horarios constantes na Ordem de
Fornecimento.

5.3  Acontratada deverd oferecer as garantias constante na Lei 8087/90, Cédigo de Defesa

do Consumidor.
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5.4  Em hipdtese alguma serdo aceitos itens em desacordo com exigido nas normas legais
pertinentes a matéria, bem como as condi¢des aqui pactuadas.

5.5 Qualquer eventualidade que prejudique a execugdo dos servigos/fornecimento,
deverd ser devidamente justificados em documento oficial, enviado com antecedéncia
minima de 48 (quarenta e oito) horas antes e aceito pela secretaria responsavel.

5.6 O objeto devera ser substituido quando for rejeitado ou quando ndo atenda as

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

especificages técnicas contidas no Termo de Referéncia, bem como, nas normas técnicas e
legislacdes especificas inerentes ao bem adquirido.
5.7  Deverdo estarinclusos todas as despesas e custos necessarios para execugao do objeto

deste estudo, incluindo impostos, encargos trabalhista, previdencidrios, fiscais, comerciais,
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taxas, fretes, seguros e quaisquer outros custos e taxas que estejam inerentes ao objeto.

5.8  Os produtos serdo recebidos:

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90 Fones: (84) 999877027
Rua Tednia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000 Email:semaplan@florania.rn.gov.br
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a. Provisoriamente, a partir da entrega, para efeito de verificacdo da conformidade com
as especificages constantes neste Termo de Referéncia e da proposta.

b. Definitivamente, apds a verificagdo da conformidade com as especificagdes
constantes do Termo de Referéncia da proposta, e sua consequente aceitacdo, que

se dard até 03 (trés) dias do recebimento provisorio.

6. FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR E FORMA DE FORNECIMENTO

6.1. O fornecedor serd selecionado por meio da realizacdo de procedimento licitatério, na
modalidade PREGAO, na forma ELETRONICA, utilizando o critério de adjudicacio de MENOR
PRECO POR ITEM.

6.2. O Ordenador de despesa analisara a possibilidade do tratamento diferenciado e
simplificado para as microempresas (ME) e empresas de pequeno porte (EPP), como também,
guanto a exclusividade de participagdo das ME’s e EPP’s na contratacdo do objeto.

6.3. O ordenador de despesa analisard a possibilidade do tratamento diferenciado,
favorecido, regionalizado e simplificado as Microempresas, Empresas de Pequeno Porte e

aos Microempreendedores Individuais, conforme a Lei Municipal n2 986/2023.
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6.4. O presente Termo foi elaborado para que, através do procedimento legal pertinente,

seja efetuado o Registro de Precos.

6.5. Aexisténcia de precos registrados ndo obriga a Administracdo a firmar as contratagdes
que deles poderdo advir, facultando-se a realizagdo de licitagdo especifica para a contratagao
pretendida, sendo assegurada ao beneficidrio do Registro a preferéncia de fornecimento em

igualdade de condigdes.

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

6.6. A ata de registro de pregos, durante sua validade, podera ser utilizada por qualquer
orgdo ou entidade da administragdo publica que ndao tenha participado do certame
licitatorio, mediante anuéncia do 6rgao gerenciador, desde que devidamente justificada a

vantagem e respeitadas, no que couber, as condi¢Ges e as regras estabelecidas na Lei n2
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14.770, de 22 de dezembro de 2023.
6.7.  Parafins de habilitagdo, o licitante devera comprovas os seguintes requisitos:

I.  HABILITACAO JURIDICA:

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90 Fones: (84) 999877027
Rua Tednia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000 Email:semaplan@florania.rn.gov.br
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a. No caso de empresario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas

Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

T

Em se tratando de microempreendedor individual — MEI: Certificado da Condigdo de
Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitacdo ficard condicionada a

verificagao da autenticidade no sitio: www.portaldoempreendedor.gov.br;

¢. Nocaso de sociedade empresdria ou empresa individual de responsabilidade limitada
- EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente
registrado na Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento

comprobatorio de seus administradores;

o

Inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbacdo no
Registro onde tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou
agéncia;

No caso de sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil das

©

Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indicacdo dos seus
administradores;

f. No caso de cooperativa: ata de fundagdo e estatuto social em vigor, com a ata da
assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no
Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem como o registro de que
trata o art. 107 da Lei n2 5.764, de 1971;

g. No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais: decreto de
autorizagao;

h. Os documentos acima deverao estar acompanhados de todas as altera¢es ou da
consolidagdo respectiva.

Il. REGULARIDADE FISCAL, SOCIAL E TRABALHISTA

a. Prova de inscricao no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas;
b. Prova de regularidade com a Fazenda Federal, mediante certidao conjunta
negativa de débitos, ou positiva com efeitos de negativa, relativos aos tributos federais

e a Divida Ativa da Unido;

PALACIO DAS FLORES - CNPJ 08.181.562/0001-90 Fones: (84) 999877027
Rua Tednia Amaral, 290 - Centro - Florania, RN. CEP 59335-000 Email:semaplan@florania.rn.gov.br

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse
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c. Provaderegularidade para com a Fazenda Municipal e Estadual, do domicilio ou sede
do licitante, mediante certiddo negativa de débitos, ou positiva com efeitos de
negativa, relativos aos tributos e a Divida Ativa, conforme o caso;

d. A regularidade relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que demonstre cumprimento
dos encargos sociais instituidos por lei;

e. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), ou certiddo positiva com
efeitos de negativa.

f. Declaracdo que ndo emprega menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, e de qualquer trabalho a menores de 16 (dezesseis) anos, salvo
na condicdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em cumprimento do disposto
no inciso XXXIIl do art. 72 da Constituicdo Federal.

g. Os licitantes deverdo apresentar toda a documentacdo exigida para efeito de
comprovacdo de regularidade fiscal, social e trabalhista, mesmo que esta apresente
alguma restricao, sob pena de ser inabilitado.

. QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA:
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a. Certiddo Negativa de Faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor,
datado dos ultimos 30 (trinta) dias, ou que esteja dentro do prazo de validade
expresso na prépria Certidao.

IV. CAPACIDADE TECNICA

a. Comprovacao de capacidade técnica, mediante apresentacdo de atestados fornecido

por pessoa juridica de direito publico ou privado, comprovando aptidao para

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

desempenho de atividade compativel em caracteristicas ao objeto desta licitacao;
b. Sendo o atestado fornecido por pessoa juridica de direito privado, a assinatura do
representante legal deve ser reconhecida firma em cartdrio competente;

c. Comprovar possuir Autorizacdo de funcionamento expedido pela Agéncia Nacional
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de Vigilancia Sanitaria — ANVISA; de acordo com o disposto nos artigos 12 e 22 da Lei
N2 6.360/76;
d. ALVARA SANITARIO, expedido pelo érgdo federal ou estadual e municipal,
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responsavel pelo controle sanitdrio do comércio dos produtos correlatos que sdo
exercidos pelos interessados, de conformidade com objeto contratual e compativel
com o objeto desta licitacao;

e. Havendo necessidade de realizacdo de diligéncia, o licitante devera disponibilizar
todas as informagdes necessarias a comprovacdo de legitimidade dos atestados
apresentados, tais como: cdpias de nota fiscal e/ou nota de empenho e/ou do termo

de contrato que deram suporte a contratagao.

7. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO
7.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as cldusulas
avencadas e as normas da Lei n? 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas
consequéncias de sua inexecugdo total ou parcial.
7.2.  OBRIGACOES DO CONTRATADO
I. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢des, conforme especificacGes, prazo e local
constantes na ordem de compras, acompanhado da respectiva nota fiscal;

II. Substituir, reparar ou corrigir, as suas expensas, no prazo fixado no Termo de Referéncia,
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o0 objeto com avarias ou defeitos;

lll. Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a
data da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a
devida comprovacao;

IV. Indicar preposto para representd-la durante a execugao do contrato;

V. Manter durante toda a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obriga¢des

assumidas, todas as condi¢des de habilitagdo e qualificacdo exigidas no Termo de

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

Referéncia;
VI. Efetuar a prestacdao dos servicos em perfeitas condi¢gdes, conforme especificacdes

constantes neste Termo de Referéncia;
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VII. Assumir inteira responsabilidade quanto a garantia do produto e a qualidade do Servigo
prestado, reservando a Secretaria Requisitante o direito de recusa-lo caso nao satisfaca aos

padroes especificados;
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VIIl. Responder objetivamente por quaisquer danos pessoais ou materiais decorrentes da

entrega do produto, seja por vicio ou por acdo ou omissdo de seus empregados;

7.3. OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

I. Receber o objeto no prazo e condi¢cOes estabelecidas neste Termo de Referéncia da
Licitacdo e seus anexos;

Il. Exigir o cumprimento de todas as obrigacdes assumidas pela Contratada, de acordo com
as clausulas contratuais e os termos de sua proposta;

lll. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade do objeto recebido
provisoriamente, com as especificagcdes constantes do Termo de Referéncia e da proposta,
para fins de aceitacdo e recebimento definitivo;

IV. Comunicar a Contratada, por escrito, as imperfeicoes, falhas ou irregularidades verificadas,
fixando prazo para a sua corregdo;

V. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da Contratada, através de
comissdo ou de servidores especialmente designados;

VI. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto,
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no prazo e forma estabelecidos neste Termo de Referéncia e seus anexos;
VII. Efetuar as eventuais retengdes tributdrias devidas sobre o valor da nota fiscal e fatura

fornecida pela Contratada, no que couber;

prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela Contratada.
7.4. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdao do contrato, o
cronograma de execugdo sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente,

anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

7.5. As comunicac¢des entre o 6rgao ou entidade e a contratada devem ser realizadas por
escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o0 uso de mensagem eletronica

para esse fim.
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7.6. O o6rgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para adogao de
providéncias que devam ser cumpridas de imediato.
7.7. Apds a assinatura do contrato ou instrumento equivalente; o drgdo ou entidade

podera convocar o representante da empresa contratada para reunido inicial para
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apresentacdo do plano de fiscalizacdao, que conterd informacBes acerca das obrigacOes
contratuais, dos mecanismos de fiscalizagdo, das estratégias para execucdo do objeto, do
plano complementar de execucdo da contratada, quando houver, do método de afericdo dos
resultados e das sanc¢Oes aplicaveis, dentre outros.
FISCALIZACAO
7.8. A execucdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do
contrato, ou pelos respectivos substitutos.
7.9. O fiscal do contrato acompanhard a execugdo do contrato, para que sejam cumpridas
todas as condi¢bes estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados
para a Administracgdo:
I. O fiscal do contrato anotard no histdrico de gerenciamento do contrato todas as
ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato, com a descricdo do que for necessario
para a regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados;
II. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitira
notificacdes para a corre¢dao da execu¢do do contrato, determinando prazo para a

corregao.
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[ll. O fiscal do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situagdo que
demandar decisdo ou adogcdo de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que
adote as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso.

IV. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugdo do contrato nas datas
aprazadas, o fiscal do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.
V. O fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do

contrato sob sua responsabilidade, com vistas a renovagao tempestiva ou a prorrogagao

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

contratual.
7.10. O fiscal do contrato verificara a manutengdo das condi¢cbes de habilitacdo da

contratada, acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagao
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de apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatérios

pertinentes, caso necessario.
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7.11. Caso ocorra descumprimento das obriga¢des contratuais, o fiscal do contrato atuard
tempestivamente na solucdo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome
as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia;

GESTOR DO CONTRATO

7.12. O gestor do contrato coordenard a atualizacdo do processo de acompanhamento e
fiscalizacdo do contrato contendo todos os registros formais da execucdo no histérico de
gerenciamento do contrato, a exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncias, das
alteracbes e das prorrogacdes contratuais, elaborando relatério com vistas a verificagdo da
necessidade de adequacbes do contrato para fins de atendimento da finalidade da
administracdo.

7.13. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelos fiscais do contrato, de
todas as ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato e as medidas adotadas, informando,
se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia.

7.14. O gestor do contrato acompanhard a manutencdo das condi¢cGes de habilitacdo da
contratada, para fins de empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que

obstem o fluxo normal da liquidagdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos
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eventuais.

7.15. O gestor do contrato emitird documento comprobatdrio da avaliagdo realizada pelos
fiscais técnico, administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigagdes assumidas
pelo contratado, com mengao ao seu desempenho na execugdao contratual, baseado nos
indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo
constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes.

7.16. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizagdo de processo

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

administrativo de responsabilizagao para fins de aplicacdo de sang¢des, a ser conduzido pela
comissdo de que trata o art. 158 da Lei n2 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com

competéncia para tal, conforme o caso.
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7.17. O gestor do contrato devera elaborar relatério final com informagdes sobre a
consecugao dos objetivos que tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem

adotadas para o aprimoramento das atividades da Administragao.
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7.18. O gestor do contrato deverd enviar a documentacdo pertinente ao setor de contratos
para a formalizacdo dos procedimentos de liquidagdo e pagamento, no valor dimensionado

pela fiscalizagdo e gestdao nos termos do contrato.

7.19. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

LIQUIDACAO

7.20. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correra o prazo de dez
dias uteis para fins de liquidacdo, na forma desta secdo, prorrogaveis por igual periodo.

7.21. Para fins de liquidacdo, o setor competente deverd verificar se a nota fiscal ou
instrumento de cobranca equivalente apresentado expressa os elementos necessarios e
essenciais do documento, tais como: o prazo de validade; a data da emissdo; os dados do
contrato e do érgdo contratante; o periodo respectivo de execucdo do contrato; o valor a
pagar; e eventual destaque do valor de retengdes tributarias cabiveis.

7.22. Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente,
ou circunstancia que impega a liquidagdo da despesa, esta ficara sobrestada até que o

contratado providencie as medidas saneadoras, reiniciando-se o prazo apds a comprovagao

w
©
fo.
3
=
©
=
)]
19}
©
[}
©
—
©
2
©
>
©
fo.
©
a
o
e}
i
o
©

da regularizagao da situagdo, sem énus ao contratante;
7.23. A nota fiscal ou instrumento de cobranc¢a equivalente devera ser obrigatoriamente
acompanhado da comprovagdo da regularidade fiscal, mediante consulta aos sitios

eletronicos oficiais.

PRAZO DE PAGAMENTO

7.24. 0O pagamento sera efetuado no prazo de até 10 (dez) dias Uteis contados da finalizagdo

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

da liquidacdo da despesa, conforme sec¢ao anterior.
7.25. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a Contratada nao tenha

concorrido, de alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensagdo
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financeira devida pela Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da

parcela, é calculada mediante a aplicacdo da seguinte formula:

EM=1xNxVP,sendo: EM = Encargos moratdrios;
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N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;
VP = Valor da parcela a ser paga.
| = indice de compensagio financeira = 0,00016438, assim apurado:

I = (TX) | = (6/100) )
TX = Percentual da taxa anual = 6% 365 =0,00016438

FORMA DE PAGAMENTO
7.26. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco,

agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.

7.27. Serd considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento.

7.28. Quando do pagamento, serd efetuada a retencdo tributdria prevista na legislacdo
aplicavel.

7.29. A Administragdo Publica Municipal efetuara a retencdo, na fonte, do imposto sobre a
renda, da Contribuicdo Social sobre o Lucro Liquido (CSLL), da Contribuicdo para o
Financiamento da Seguridade Social (Cofins) e da Contribuicdo para o PIS/Pasep incidentes
sobre os pagamentos efetuados.

7.30. As retengOes serdao efetuadas sobre qualquer forma de pagamento, inclusive os
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pagamentos antecipados por conta de fornecimento de bens ou de prestagdo de servigos.
7.31. A retencdo que se refere este item ndo serd efetuada de pessoas juridicas optantes
pelo Regime Especial Unificado de Arrecadagdo de Tributos e Contribui¢des devidos pelas
Microempresas e Empresas de Pequeno Porte (SIMPLES NACIONAL), de que trata o art. 12 da
Lei Complementar n2 123 de 14 de dezembro de 2006, bem como também as demais pessoas
juridicas elencadas no art. 42 da IN RFB n2 1.234/2012.

7.32. A Administragdo Publica Municipal efetuara a retengao, na fonte, do imposto sobre a

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

renda, da Contribuicdo Social sobre o Lucro Liquido (CSLL), da Contribuicdo para o
Financiamento da Seguridade Social (Cofins) e da Contribuicdo para o PIS/Pasep incidentes

sobre os pagamentos efetuados.
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7.33. As retengdes serdao efetuadas sobre qualquer forma de pagamento, inclusive os
pagamentos antecipados por conta de fornecimento de bens ou de prestagdo de servigos.
7.34. A retengdo que se refere este item ndo serd efetuada de pessoas juridicas optantes

pelo Regime Especial Unificado de Arrecadagdo de Tributos e Contribuicdes devidos pelas
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Microempresas e Empresas de Pequeno Porte (SIMPLES NACIONAL), de que trata o art. 12 da
Lei Complementar n2 123 de 14 de dezembro de 2006, bem como também as demais pessoas

juridicas elencadas no art. 42 da IN RFB n2 1.234/2012.

DO REAJUSTE

7.35. Os precos sdo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data limite para a
apresentacdo das propostas.

7.36. Dentro do prazo de vigéncia do contrato e mediante solicitacdo da contratada, os
precos contratados poderdo sofrer reajuste apds o interregno de um ano, aplicando-se o IPCA-
E, exclusivamente para as obrigag¢des iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da anualidade.
7.37. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano serd contado
a partir dos efeitos financeiros do ultimo reajuste.

7.38. No caso de atraso ou ndo divulgacdo do indice de reajustamento, o CONTRATANTE
pagara a CONTRATADA a importancia calculada pela ultima variagdo conhecida, liquidando a
diferenga correspondente tao logo seja divulgado o indice definitivo.

7.39. Entende-se por reajuste, a forma de manutengdo do equilibrio econémico-financeiro
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de contrato consistente na aplicagdo do indice de corre¢do monetdria previsto no item 9.2,
deste termo, que deve retratar a variacdo efetiva do custo de produgdo, admitida a adogao
de indices especificos ou setoriais, em conformidade com o Art. 6°, LVIIl da Lei 14.133/2021.
7.40. Fica a CONTRATADA obrigada a apresentar memodria de célculo referente ao
reajustamento de pregos do valor remanescente, sempre que este ocorrer.

7.41. Nas aferigdes finais, o indice utilizado para reajuste serd, obrigatoriamente, o

definitivo.

Este documento foi assinado eletrénica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse

7.42. Caso o indice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer
forma ndo possa mais ser utilizado, sera adotado, em substituicdo, o que vier a ser

determinado pela legislacdo entdo em vigor.
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7.43. Na auséncia de previsao legal quanto ao indice substituto, as partes elegerao novo
indice oficial, para reajustamento do preco do valor remanescente.

7.44. O reajuste sera realizado por termo aditivo.
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9. ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO
9.1 O custo estimado serd apurado por meio de cotacdo de precos que embasard o

Relatério de Precos constante no processo de contratacao.

10. ADEQUAGAO ORCAMENTARIA
10.1 Adotacdo orcamentaria especifica, se necessario, sera informada posteriormente pela

Secretaria de Financgas da Prefeitura Municipal de Florania/RN.
Florania/RN, 07 de maio de 2024.

Subscrevo o presente Termo de Referéncia

WESGLEY BENNER DE AZEVEDO SANTOS - Agente de Contratacdo

(Documento assinado eletronicamente, conforme Decreto Municipal n° 039/2023
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Este documento foi assinado eletronica e/ou digitalmente em conformidade com a MP 2.200-2/2001. Acesse
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