PREFEITURA DE ITAQUIRAI
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

TERMO DE REFERENCIA

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO.

Aquisi¢ao de Cestas Basicas e Kits Natalinos em atendimento as demandas da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social de Itaquirai/MS, nos termos da tabela abaixo, conforme condi¢des e exigéncias
estabelecidas neste instrumento.

Lote 1 - CESTAS BASICAS
1.875 Unidades
Cota Principal — 75%

Item Unid

Quant.

Especificacao

Valor

Unitario

Total

1 Pacote

1.875

Absorvente Higiénico: com abas,
pacote com 8 wunidades, na
embalagem deverd constar a data
da fabricacao e a data de validade.

8,59

16.106,25

2 Pacote

1.875

Achocolatado: 400g, soluivel,
acondicionado em embalagem de
papel ou lata original de fébrica,
isento de matéria terrosa, fungos ou
parasitas, livre de umidade e de
fragmentos estranhos, com
especificacdo dos ingredientes,
informacao do fabricante e data de
vencimento estampada na
embalagem, validade minimo de 6
meses. se em lata, esta ndo deve
apresentar vestigio de ferrugem,
amassadura ou abaulamento.

8,96

16.800,00

3 Pacote

1.875

Actcar: cristal, branco,
acondicionado em embalagem
original do fabricante, com 5 kg.

20,90

39.187,50

4 Pacote

5.625

Arroz: tipo 1, branco, embalagem
de S5kg cada, preparados com
matérias primas, sas, limpas,
isentas de matéria terrosa, de
parasitas e de detritos animais ou
vegetais. podendo ser polidos e

22,50

126.562,50
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lustrados com glicose, Oleos
vegetais comestiveis, desde que o
acréscimo de pesa ndo exceda
0,5%. nao podendo ser utilizados
no seu polimento ou brilho, dleos
minerais ou outras substancias
resinosas ~ ou  graxas  nado
comestiveis, € no maximo 15% de
umidade. o grao polido deve
apresentar composi¢do nutricional
normal, ferro, zinco, selénio e
fosforo.

Pacote 1.875 Biscoito doce tipo rosca: com | 5,60 10.500,00
400gr, sabor chocolate, crocante,
de primeira qualidade, tipo
rosquinha, embalagem laminada
com 400 gramas, com
especificacdo dos ingredientes,
informagdes do fabricante e data de
vencimento estampadas na
embalagem, validade minimo de 6
meses.

6 Pacote 1.875 Biscoito doce: com 400gr, tipo | 5,58 10.462,50
maizena, vitaminado, de primeira
qualidade, acondicionado em
embalagem  de  papel ou
polipropileno original de fabrica,
registo no ministério da satde, com
especificacdo dos ingredientes,
informacdes do fabricante e data de
vencimento estampadas na
embalagem, validade minimo de 6
meses.

7 Pacote 1.875 Café: torrado e moido, aspecto de | 11,89 22.293.75
p6 fino, embalado a vacuo puro,
acondicionado em embalagem de
aluminio metalizada, revestida por
caixa de papelao, filme ou papel
com 500g, selo ABIC de pureza e
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qualidade, isento de matéria
terrosa, fungos ou parasitas, livre
de umidade e de fragmentos
estranhos, com informagdes do
fabricante, prazo de validade de no
e data de

estampada na

minimo 6 meses
vencimento
embalagem.

3.750

Coxa e sobrecoxa de frango, semi
processado, sem tempero, in natura
com maximo de 10 % de gelo
acondicionados em sacos plésticos
de polietileno.

10,83

40.612,50

Unidade

1.875

Creme dental, em pasta, com 1450
pm de fldor, caixa contendo 01
unidade, embalagem tipo bisnaga
de 90g, com

prazo de validade minimo de 6
(seis) meses da data da entrega.

7,66

14.362,50

10

Unidade

1.875

Extrato de tomate: lata com
340GR, primeira linha, original de
fabrica, registro no MS,
informagdes do fabricante e data de
validade estampada na embalagem,
a lata ndo pode conter amassados,
ferrugem ou perfuracdes. Validade
minima de 6 meses da entrega

6,76

12.675,00

11

Pacote

1.875

Farinha de mandioca crua: de 1 *
qualidade,
embalagem polipropileno
transparente ou de papel original de
fabrica com 1kg, aspecto granuloso
fino, isenta de matéria terrosa,

acondicionado em

fungos ou parasitas e livre de
umidade e fragmentos estranhos,
com especificacdao dos
ingredientes, informacdes do
fabricante e data de vencimento
estampada na embalagem.

6,88

12.900,00
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12 Pacote 1.875 Farinha de trigo especial: de 1° | 21,14 39.637,50
qualidade, acondicionado em
embalagem de  polipropileno
transparente ou papel, original de
fabrica com 5 kg, aspecto fino,
isenta de matéria terrosa, fungos ou
parasitas e livre de umidade e
fragmentos estranhos, com
especificacdo dos ingredientes,
informagdes do fabricante e data de

vencimento estampada na
embalagem.
13 Pacote 5.625 Feijao: tipo 1, carioquinha, | 7,66 43.087,50

acondicionado em embalagem
polipropileno transparente original
de fabrica com 1kg, grios inteiros,
aspecto brilhoso, liso, isento de
matéria terrosa, pedras, fungos ou
parasitas e livre de umidade e
fragmentos ou corpos estranhos,
com registro no Ministério da
Agricultura,  informagdes  do
fabricante e data de vencimento
estampada na embalagem.

14 Pacote 3.750 Leite em pé integral: sem acucar, | 17,88 67.050,00
enriquecido com vitamina,
contendo no minimo 26gr de
proteina e 910mg de célcio, a cada
100gr, embalagem laminada de
400gr, registro na MA e SIF, com
validade minima de 6 meses a
contar da data de entrega

15 Pacote 1.875 Macarrao: tipo espaguete massa | 7,65 14.343,75
com ovos, de 1* qualidade,
acondicionado em embalagem de
polipropileno transparente ou em
caixas de papel resistente original
de fdbrica com 1 Kg, isento de
fungos ou parasitas, livre de
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umidade e fragmentos estranhos,
com especificacao dos
ingredientes,  informacdes do
fabricante e data de vencimento
estampada na embalagem.

16

Unidade

5.625

Oleo de soja: refinado,
acondicionado em embalagem
original de fébrica, com 900ml,
registro no MA-SIF, informacoes
do fabricante, especificacdoes do
produto e data de vencimento
estampadas na embalagem, se
embalado em lata, esta ndo deve
apresentar vestigios de ferrugem,
amassadura ou abaulamento.

6,31

35.493,75

17

Pacote

1.875

Papel higiénico: branco, folha
dupla de alta qualidade, textura
macia, folha picotada, com relevo,
gofrado, rolo com 30 metros x 10
cm, dispostos em pacote com 4
rolos, neutro. composicao: 100%
fibras naturais, virgens, nao
recicladas, controle bacteriolégico.
prazo de validade de no minimo 6
(seis) meses, e data de fabricacdo
ndo superior a 60 (sessenta) dias,
contados retroativamente da data
da entrega do produto. produto
notificado na anvisa/ ministério da
sadde. industria brasileira.

6,89

12.918,75

18

Pacote

1.875

Sabao em barra: glicerinado,
amarelo, neutro, embalagem com 5
unidades de 200 gramas cada, peso
liquido 1 kg, prazo de validade de
no minimo 6 seis meses e data de
fabricacio ndo superior a 60

(sessenta) dias, contados
retroativamente da data da entrega,
produto notificado na

12,19

22.856,25
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ANVISA/Ministério da Sadde,
industria brasileira.

19

Pacote

1.875

Sabonete em barra, perolizado, | 3,26
com fragrincia, anticéptico, 90 gr,
prazo de validade no minimo 06
(seis) meses.

6.112,50

20

Pacote

1.875

Sal: refinado, iodado, | 2,35
acondicionado em embalagem
pléastica original de fébrica com
kg, especificagdao dos
ingredientes, informacdes do
fabricante e data de vencimento
estampado na embalagem.

4.406,25

Valor total do Lote 01 Cota Principal

568.368,75

Lote 1 - CESTAS BASICAS
625 Unidades
Cota Reservada — 25%

Item

Unid

Quant.

Especificacao

Valor

Unitario

Total

Pacote

625

Absorvente Higiénico: com abas, pacote
com 8 unidades, na embalagem deverd
constar a data da fabricacdo e a data de
validade.

8,59

5.368,75

Pacote

625

Achocolatado: 400g, soluvel,
acondicionado em embalagem de papel ou
lata original de fébrica, isento de matéria
terrosa, fungos ou parasitas, livre de
umidade e de fragmentos estranhos, com
especificacdo dos ingredientes, informacao
do fabricante e data de vencimento
estampada na embalagem, validade minimo
de 6 meses. se em lata, esta ndo deve
apresentar vestigio de ferrugem, amassadura
ou abaulamento.

8,96

5.600,00

Pacote

625

Actcar: cristal, branco, acondicionado em
embalagem original do fabricante, com 5
kg.

20,90

13.062,50
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4 Pacote

1.875

Arroz: tipo 1, branco, embalagem de Skg
cada, preparados com matérias primas, sas,
limpas, isentas de matéria terrosa, de
parasitas e de detritos animais ou vegetais.
podendo ser polidos e lustrados com glicose,
6leos vegetais comestiveis, desde que o
acréscimo de pesa nio exceda 0,5%. ndo
podendo ser utilizados no seu polimento ou
brilho, 6leos minerais ou outras substancias
resinosas ou graxas ndo comestiveis, € no
maximo 15% de umidade. o grao polido
deve apresentar composicao nutricional
normal, ferro, zinco, selénio e fosforo.

22,50

42.187,50

5 Pacote

625

Biscoito doce tipo rosca: com 400gr, sabor
chocolate, crocante, de primeira qualidade,
tipo rosquinha, embalagem laminada com
400 gramas, com especificacdo dos
ingredientes, informacdes do fabricante e
data de vencimento estampadas na
embalagem, validade minimo de 6 meses.

5,60

3.500,00

6 Pacote

625

Biscoito doce: com 400gr, tipo maizena,
vitaminado, de primeira qualidade,
acondicionado em embalagem de papel ou
polipropileno original de fabrica, registo no
ministério da saide, com especificacao dos
ingredientes, informacdes do fabricante e
data de vencimento estampadas na
embalagem, validade minimo de 6 meses.

5,58

3.487,50

DNA"ACVES MARTINS, MARTA DE JESUS COUNHA'MIRANDA© TANIA DE FATIMA DA SILVA

7 Pacote

625

Café: torrado e moido, aspecto de p6 fino,
embalado a vdcuo puro, acondicionado em
embalagem de aluminio metalizada,
revestida por caixa de papeldo, filme ou
papel com 500g, selo ABIC de pureza e
qualidade, isento de matéria terrosa, fungos
ou parasitas, livre de umidade e de
fragmentos estranhos, com informagdes do
fabricante, prazo de validade de no minimo
6 meses e data de vencimento estampada na
embalagem.

11,89

7.431,25
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8 Kg 1.250 | Coxa e sobrecoxa de frango, semi | 10,83 13.537,50
processado, sem tempero, in natura com
méximo de 10 % de gelo acondicionados em
sacos plasticos de polietileno.

9 Unidade 625 Creme dental, em pasta, com 1450 pm de | 7,66 4.787,50
flaor, caixa contendo 01 wunidade,
embalagem tipo bisnaga de 90g, com

prazo de validade minimo de 6 (seis) meses
da data da entrega.

10 Unidade 625 Extrato de tomate: lata com 340GR, | 6,76 4.225,00
primeira linha, original de fabrica, registro
no MS, informacdes do fabricante e data de
validade estampada na embalagem, a lata
nido pode conter amassados, ferrugem ou
perfuragdes. Validade minima de 6 meses da
entrega

11 Pacote 625 | Farinha de mandioca crua: de 1 *|6,88 4.300,00
qualidade, acondicionado em embalagem
polipropileno transparente ou de papel
original de fabrica com 1kg, aspecto
granuloso fino, isenta de matéria terrosa,
fungos ou parasitas e livre de umidade e
fragmentos estranhos, com especificacao
dos ingredientes, informacdes do fabricante
e data de vencimento estampada na
embalagem.

12 Pacote 625 Farinha de trigo especial: de 1* qualidade, | 21,14 13.212,50
acondicionado em  embalagem  de
polipropileno  transparente ou  papel,
original de fébrica com 5 kg, aspecto fino,
isenta de matéria terrosa, fungos ou
parasitas e livre de umidade e fragmentos
estranhos, = com  especificacdo  dos
ingredientes, informacdes do fabricante e
data de vencimento estampada na
embalagem.

13 Pacote | 1.875 | Feijao: tipo 1, carioquinha, acondicionado | 7,66 14.362,50
em embalagem polipropileno transparente
original de fabrica com lkg, graos inteiros,
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aspecto brilhoso, liso, isento de matéria
terrosa, pedras, fungos ou parasitas e livre
de umidade e fragmentos ou corpos
estranhos, com registro no Ministério da
Agricultura, informacdes do fabricante e
data de vencimento estampada na
embalagem.

14 Pacote 1.250 | Leite em po6 integral: sem agucar, | 17,88 22.350,00
enriquecido com vitamina, contendo no
minimo 26gr de proteina e 910mg de célcio,
a cada 100gr, embalagem laminada de
400gr, registro na MA e SIF, com validade
minima de 6 meses a contar da data de
entrega

15 Pacote 625 Macarrao: tipo espaguete massa com ovos, | 7,65 4.781,25
de 1* qualidade, acondicionado em
embalagem de polipropileno transparente
ou em caixas de papel resistente original de
fabrica com 1 Kg, isento de fungos ou
parasitas, livre de umidade e fragmentos
estranhos, = com  especificacdo  dos
ingredientes, informacdes do fabricante e
data de vencimento estampada na
embalagem.

16 Unidade | 1.875 | Oleo de soja: refinado, acondicionado em | 6,31 11.831,25
embalagem original de fabrica, com 900ml,
registro no MA-SIF, informagdes do
fabricante, especificagdes do produto e data
de vencimento estampadas na embalagem,
se embalado em lata, esta ndo deve
apresentar  vestigios de  ferrugem,
amassadura ou abaulamento.

17 Pacote 625 | Papel higiénico: branco, folha dupla de alta | 6,89 4.306,25
qualidade, textura macia, folha picotada,
com relevo, gofrado, rolo com 30 metros x
10 cm, dispostos em pacote com 4 rolos,
neutro. composi¢do: 100% fibras naturais,
virgens, nio recicladas, controle
bacterioldgico. prazo de validade de no
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minimo 6 (seis) meses, e data de fabricacao
ndo superior a 60 (sessenta) dias, contados
retroativamente da data da entrega do
produto. produto notificado na anvisa/
ministério da saude. industria brasileira.

18

Pacote

625

Sabao em barra: glicerinado, amarelo,
neutro, embalagem com 5 unidades de 200
gramas cada, peso liquido 1 kg, prazo de
validade de no minimo 6 seis meses e data
de fabricacdo ndo superior a 60 (sessenta)
dias, contados retroativamente da data da
entrega, produto notificado
ANVISA/Ministério da Sadde, industria
brasileira.

na

12,19

7.618,75

19

Pacote

625

Sabonete em barra, perolizado, com
fragrancia, anticéptico, 90 gr, prazo de
validade no minimo 06 (seis) meses.

3,26

2.037,50

20

Pacote

625

Sal: refinado, iodado, acondicionado em
embalagem plastica original de fdbrica com
lkg, especificacdo ingredientes,
informacdes do fabricante e data de
vencimento estampado na embalagem.

dos

2,35

1.468,75

Valor total do Lote 01 Cota Reservada

189.456,25

Lote 2 — KITS NATALINOS
900 Unidades
Cota Principal 75%

Item

Unid

Quant.

Descricao do Objeto

Valor

Unitario

Valor
Total

Pacote

900

Acicar: cristal, branco, acondicionado
em embalagem original do fabricante, com
2 kg.

9,00

8.100,00

Pacote

900

Arroz: tipo 1, branco, embalagem de Skg
cada, preparados com matérias primas,
sas, limpas, isentas de matéria terrosa, de
parasitas e de detritos animais ou vegetais.

22,50

20.250,00
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podendo ser polidos e lustrados com
glicose, dleos vegetais comestiveis, desde
que o acréscimo de pesa nao exceda 0,5%.
nao podendo ser utilizados no seu
polimento ou brilho, 6leos minerais ou
outras substancias resinosas ou graxas nao
comestiveis, € no maximo 15% de
umidade. o grdo polido deve apresentar
composi¢do nutricional normal, ferro,
zinco, selénio e fésforo.

Unidade 900 Azeitona Verde em Conserva com
Caroco, Saché 200 GR

7,08

6.372,00

Pacote 900 | Biscoito, tipo rosquinha: sabor
chocolate, embalagem integral de 400g, na
embalagem deverd constar data da
fabricacdo data de validade e nimero do
lote do produto. Fabricado a partir de
matéria prima de primeira qualidade, sas e
limpas. Serdo rejeitados biscoitos mal
cozidos, queimados e de caracteristicas
organolépticas anormais e que se quebram
com facilidade. Aparéncia a massa torrada.
Validade minima de 3 meses na data da
entrega.

5,60

5.040,00

Caixa 900 | Bombom Sortidos cx com 300g contendo
bombons tipo: Wafer recheado coberto
com chocolate meio amargo, bombom
chocolate ao leite, bombom de chocolate
recheado com amendoim, bombom
recheado coberto com flocos e chocolate,
bombom de chocolate com recheio sabor
morango, bombom de

chocolate recheado com leite maltado.
bombom recheado com coco, bombom de
chocolate recheado com caramelo e

leite maltado, entre outros.

12,97

11.673,00

Unidade 900 CREME DE LEITE, textura homogénea,
branco e leitoso, com soro, acondicionado
em embalagem original de fébrica, lata
com 200gr, a lata ndo pode conter
amassados, ferrugem ou perfuracdes, com
validade minima de 6 meses da data da
entrega.

3,37

3.033,00

Rua Carmem Barbosa Pupo 1479, Fone 67 3476 1332 Centro — CEP 79965-000 — Itaquirai-MS CNP)J
15.403.041/0001-04 - e-mail: /assistenciasocial@itaquirai.ms.gov.br
Site oficial:www.itaquirai.ms.gov.br /

Q?a_aiiiiﬁ.‘q"f

ia nossa Gante

Assinado por 4 pessoas: PATRICIA-DOS SANTOS SILVA GL IRI:DT! EDNA_ALVES I\IIAPTINQ! MARIA DE JESUS CUNHA MIRANDA e TANIA DEIEATIMALDA_SILVA
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https:/itaquirai.1doc.com.br/verificacao/817C-D187-1FC1-AF0C e informe o cédigo 817C-D187-1FC1-AF0C

=



PREFEITURA DE ITAQUIRAI

ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

1.800

Frango inteiro, resfriado, com middos,
com no miximo 10% de gordura,
apresentando cor amarelo rosada, sem
escurecimento ou manchas esverdeadas,
acondicionado em embalagem pldstica,
com registro no Ministério da Agricultura
- SIF., especificacdo do produto e data de
vencimento estampado na embalagem.

13,34

24.012,00

Unidade

900

LEITE CONDENSADO e adocado, puro
e integral, sem gldten, lata com 395g,
embalagem original de fabrica com data de
vencimento.

6,52

5.868,00

Pacote

900

Macarrao TIPO ESPAQUETE, massa
com ovos, de 1* qualidade, acondicionado
em embalagem de  polipropileno
transparente ou em caixas de papel
resistente original de fdbrica com 1 Kg,
isento de fungos ou parasitas, livre de
umidade e fragmentos estranhos, com
especificacao dos ingredientes,
informacdes do fabricante e data de
vencimento estampada na embalagem.

7,65

6.885,00

10

Unidade

900

Oleo de soja: refinado, acondicionado em
embalagem original de fdbrica, com
900ml, registro no MA-SIF, informagoes
do fabricante, especificacdes do produto e
data de vencimento estampadas na
embalagem, se embalado em lata, esta ndo
deve apresentar vestigios de ferrugem,
amassadura ou abaulamento.

6,31

5.679,00

11

Unidade

900

PANETONE ESPECIAL sabor gotas de
chocolate, 400g, embalagem caixa.

20,79

18.711,00

12

Unidade

900

REFRIGERANTE de 2 Litros, de primeira
qualidade, em embalagem Pet, nos
sabores: Laranja, Cola, Guarand.

8,49

7.641,00

Total do lote 2 Cota Principal

123.264,00

Lote 2 - KITS NATALINOS
Lote 2 — Kits Natalinos
300 Unidades
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Lote 2- Kits Natalinos
300 Unidades
Cota Reservada 25%

Item

Unid

Quant.

Descricao do Objeto

Valor
Unitario

Valor
Total

Pacote

300

Acucar: cristal, branco, acondicionado
em embalagem original do fabricante, com
2 kg.

9,00

2.700,00

Pacote

300

Arroz: tipo 1, branco, embalagem de Skg
cada, preparados com matérias primas,
sas, limpas, isentas de matéria terrosa, de
parasitas e de detritos animais ou vegetais.
podendo ser polidos e lustrados com
glicose, 6leos vegetais comestiveis, desde
que o acréscimo de pesa nao exceda 0,5%.
ndo podendo ser utilizados no seu
polimento ou brilho, 6leos minerais ou
outras substancias resinosas ou graxas nao
e no miximo 15% de
umidade. o grdo polido deve apresentar
composi¢do nutricional normal,
zinco, selénio e fésforo.

comestiveis,

ferro,

22,50

6.750,00

Unidade

300

Azeitona Verde em Conserva com
Caroco, Saché 200 GR

7,08

2.124,00

Pacote

300

Biscoito, tipo rosquinha: sabor
chocolate, embalagem integral de 400g, na
embalagem deverd constar data da
fabricacdo data de validade e nimero do
lote do produto. Fabricado a partir de
matéria prima de primeira qualidade, sds e
limpas. Serdo rejeitados biscoitos mal
cozidos, queimados e de caracteristicas
organolépticas anormais e que se quebram
com facilidade. Aparéncia a massa torrada.
Validade minima de 3 meses na data da
entrega.

5,60

1.680,00

Caixa

300

Bombom Sortidos cx com 300g contendo
bombons tipo: Wafer recheado coberto
com chocolate meio amargo, bombom
chocolate ao leite, bombom de chocolate
recheado com amendoim, bombom

12,97

3.891,00
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recheado coberto com flocos e chocolate,
bombom de chocolate com recheio sabor
morango, bombom de

chocolate recheado com leite maltado.
bombom recheado com coco, bombom de
chocolate recheado com caramelo e

leite maltado, entre outros.

6 Unidade

300

CREME DE LEITE, textura homogénea,
branco e leitoso, com soro, acondicionado
em embalagem original de fébrica, lata
com 200gr, a lata ndo pode conter
amassados, ferrugem ou perfuragdes, com
validade minima de 6 meses da data da
entrega.

3,37

1.011,00

600

Frango inteiro, resfriado, com middos,
com no miximo 10% de gordura,
apresentando cor amarelo rosada, sem
escurecimento ou manchas esverdeadas,
acondicionado em embalagem pldstica,
com registro no Ministério da Agricultura
- SIF., especificacdo do produto e data de
vencimento estampado na embalagem.

13,34

8.004,00

8 Unidade

300

LEITE CONDENSADO e adocado, puro
e integral, sem glaten, lata com 395g,
embalagem original de fabrica com data de
vencimento.

6,52

1.956,00

9 Pacote

300

Macarrao TIPO ESPAQUETE, massa
com ovos, de 1* qualidade, acondicionado
em embalagem de  polipropileno
transparente ou em caixas de papel
resistente original de fébrica com 1 Kg,
isento de fungos ou parasitas, livre de
umidade e fragmentos estranhos, com
especificacdo dos ingredientes,
informacdes do fabricante e data de
vencimento estampada na embalagem.

7,65

2.295,00

10 | Unidade

300

Oleo de soja: refinado, acondicionado em
embalagem original de fabrica, com
900ml, registro no MA-SIF, informagdes
do fabricante, especificacdes do produto e
data de vencimento estampadas na
embalagem, se embalado em lata, esta ndo

6,31

1.893,00
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deve apresentar vestigios de ferrugem,
amassadura ou abaulamento.

11 | Unidade | 300 | PANETONE ESPECIAL sabor gotas de | 20,79 6.237,00
chocolate, 400g, embalagem caixa.
12 | Unidade 300 REFRIGERANTE de 2 Litros, de primeira | 8,49 2.547,00

qualidade, em embalagem Pet, nos
sabores: Laranja, Cola, Guarand.
Valor Total lote 2 Cota Reservada | 41.088,00

Segue tabela com informag¢des para composi¢do de cada lote.

Lote 1 - Cesta Basica conforme composicao da tabela
Quantidade: 20 ITENS

ITEM | QTD | UND PRODUTO

TANIA DB EATIMA DA SILVA

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https:/itaquirai.1doc.com.br/verificacao/817C-D187-1FC1-AF0C e informe o cédigo 817C-D187-1FC1-AF0C

Absorvente Higiénico, com abas, pacote com 8 unidades, na embalagem deverd constar a data
1 1 PCT da fabricacdo, a data de validade. (14-02-0817)

e

RANDA

ACHOCOLATADO 400G, solivel, acondicionado em embalagem de papel ou lata original de3
fabrica, isento de matéria terrosa, fungos ou parasitas, livre de umidade e de fragmentos;l
2 1 UND estranhos, com especificacdo dos ingredientes, informagdes do fabricante e data de vencimentoE
estampadas na embalagem, validade minimo de 6 meses. Se em lata, esta ndo deve apresentary,
vestigio de ferrugem, amassadura ou abaulamento. (03-03-1769)

BEJESL

ACUCAR Cristal, branco, acondicionado em embalagem original do fabricante, com 5 Kg. (03
3 1 PCT 03-1934)

ARROZ, tipo 1, branco, embalagem de 5kg cada, preparados com matérias primas, sas, limpas,
isentas de matéria terrosa, de parasitas e de detritos animais ou vegetais. Podendo ser polidos ez
lustrados com glicose, dleos vegetais comestiveis, desde que o acréscimo de pesa ndo excedad
4 3 PCT 0,5%. Nao podendo ser utilizados no seu polimento ou brilho, 6leos minerais ou outrass
substancias resinosas ou graxas ndo comestiveis, ¢ no maximo 15% de umidade. O grio polido&:
deve apresentar composicdo nutricional normal, Ferro, Zinco, Selénio e Fésforo. (03-03-1299) 3

<
BISCOITO DOCE TIPO ROSCA, COM 400GR, sabor chocolate, crocante, de primeira&
qualidade, tipo rosquinha, embalagem laminada com 400 gramas, com especificagdo dosy
5 1 PCT ingredientes, informagdes do fabricante e data de vencimento estampadas na embalagem..
validade minimo de 6 meses. (03-04-0074)

TINS-MARIA

/A GLU

BISCOITO DOCE, COM 400GR, tipo maizena, vitaminado, de primeira qualidade,g
acondicionado em embalagem de papel ou polipropileno original de fébrica, registo nod
6 1 PCT Ministério da Sadde, com especificagdo dos ingredientes, informagdes do fabricante e data deJ
vencimento estampadas na embalagem, validade minimo de 6 meses. (03-03-1946)

S SA

CAFE, torrado e moido, aspecto de pé fino, embalado a vécuo puro, acondicionado emd
embalagem de aluminio metalizada, revestida por caixa de papeldo, filme ou papel com 500gd
selo ABIC de pureza e qualidade, isento de matéria terrosa, fungos ou parasitas, livre de umidade;
e de fragmentos estranhos, com informagdes do fabricante, prazo de validade de no minimo 6
meses e data de vencimento estampada na embalagem. (03-03-1300)

7 1 PCT
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KG

COXA E SOBRECOXA DE FRANGO, SEMI PROCESSADO, SEM TEMPERO, IN
NATURA COM MAXIMO DE 10 % DE GELO ACONDICIONADOS EM SACOS
PLASTICOS DE POLIETILENO (03-03-1693)

UND

Creme Dental, em pasta, com 1450 PPM de flior, caixa contendo 01 unidade, embalagem tipo
bisnaga de 90g, com prazo de validade minimo de 6 (Seis) meses da data da entrega. (82-01-
3708)

10

UND

EXTRATO DE TOMATE, LATA COM 340GR, primeira linha, original de fabrica, registro no
MS, informagdes do fabricante e data de validade estampada na embalagem, se em lata, ndo pode
conter amassados, ferrugem ou perfuracdes. Validade minima de 6 meses da entrega. (03-03-
1780)

BILVA

11

PCT

FARINHA DE MANDIOCA CRUA, de 1 * qualidade, acondicionado em embalagemg
polipropileno transparente ou de papel original de fabrica com 1kg, aspecto granuloso fino, isentag
de matéria terrosa, fungos ou parasitas e livre de umidade e fragmentos estranhos, com,:

especifica¢do dos ingredientes, informagdes do fabricante e data de vencimento estampada na.L
embalagem. (03-03-1362) a

12

PCT

FARINHA DE TRIGO ESPECIAL, de 1* qualidade, acondicionado em embalagem dcf1
polipropileno transparente ou papel, original de fibrica com 5 kg, aspecto fino, isenta de matérid
terrosa, fungos ou parasitas e livre de umidade e fragmentos estranhos, com especificagio dos?

ingredientes, informacdes do fabricante e data de vencimento estampada na embalagem. (03- 03 2
1590)

MIR.

13

PCT

FEIJAO, tipo 1, carioquinha, acondicionado em embalagem polipropileno transparente originall
de fabrica com 1kg, grios inteiros, aspecto brilhoso, liso, isento de matéria terrosa, pedras,E
fungos ou parasitas e livre de umidade e fragmentos ou corpos estranhos, com registro nov
Ministério da Agricultura, informacdes do fabricante e data de vencimento estampada nq‘_{
embalagem. (03-03-1307)

14

PCT

1A DE

LEITE EM PO INTEGRAL, sem agticar, enriquecido com vitamina, contendo no minimo 26gr§1
de protefna e 910mg de célcio, a cada 100gr, embalagem laminada de 400gr, registro na MA e3
SIF, com validade minima de 6 meses a contar da data de entrega. (03-03-1968)

15

PCT

RTINS

MACARRAO, TIPO ESPAQUETE, massa com ovos, de 1* qualidade, acondicionado emg
embalagem de polipropileno transparente ou em caixas de papel resistente original de fabrlcau
com 1 Kg, isento de fungos ou parasitas, livre de umidade e fragmentos estranhos, com/

especifica¢do dos ingredientes, informagdes do fabricante e data de vencimento estampada na
embalagem. (03-03-1973)

!FnNA

UND

OLEO DE SOJA, refinado, acondicionado em embalagem original de fébrica, com 900ml,&
registro no MA-SIF, informagdes do fabricante, especifica¢des do produto e data de vencimento
estampadas na embalagem, se embalado em lata, esta nio deve apresentar vestigios de ferrugemS
amassadura ou abaulamento. (03-03-1981)

TOS SILVA G

PCT

Papel Higiénico, branco, folha dupla de alta qualidade, textura macia, folha picotada, com relevo 3
gofrado, rolo com 30 metros x 10 cm, dispostos em pacote com 4 rolos, neutro. Composi¢io:
100% fibras naturais, virgens, ndo recicladas, controle bacterioldgico. Prazo de validade de nod
minimo 6 (seis) meses, e data de fabricacdo ndo superior a 60 (sessenta) dias, contadosf,
retroativamente da data da entrega do produto. Produto notificado na ANVISA/ Ministério dad
Sadde. Industria Brasileira. (82-01-2883)
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Sabdo em barra, glicerinado, amarelo, neutro, embalagem com 5 unidades de 200 gramas cada,
peso liquido 1 kg, prazo de validade de no minimo 6 seis meses, e data de fabricacao nao superior

18 1 PCT a 60 (sessenta) dias, contados retroativamente da data da entrega do produto. Produto notificado

na ANVISA/ Ministério da Satdde, Industria Brasileira. (14-01-0042)

Sabonete em barra, perolizado, com fragrancia, anticéptico, 90 gr, prazo de validade no minimo
19 1 UND 06 (seis) meses. (82-01-2562)

SAL, refinado, iodado, acondicionado em embalagem plastica original de fabrica com lkg,
20 1 PCT especificacdo dos ingredientes, informagdes do fabricante e data de vencimento estampado na

embalagem. (03-03-1995)

Lote 2 - Kit Natalino conforme composicao da tabela

Quantidade: 12

Item

QND

UND

Produtos

PCT

ACUCAR Cristal, branco, acondicionado em embalagem original do
fabricante, com 2 Kg. (03-03-2224)

PCT

IPAN DA e TANIA DE EATIMA DA S1LVA

ARROZ, tipo 1, branco, embalagem de 5kg cada, preparados com matérias
primas, sas, limpas, isentas de matéria terrosa, de parasitas e de detritos animais3
ou vegetais. Podendo ser polidos e lustrados com glicose, 6leos Vegetalsg
comestiveis, desde que o acréscimo de pesa nao exceda 0,5%. Nao podendo serg
utilizados no seu polimento ou brilho, 6leos minerais ou outras substanc1as—
resinosas ou graxas nio comestiveis, € no maximo 15% de umidade. O graoLL
polido deve apresentar composi¢io nutricional normal, Ferro, Zinco, Selénio ed
Fésforo. (03-03-1299)

w9

UND

Azeitona Verde em Conserva com Caroco, Saché 200g (03-03-2226)

5N

PCT

Biscoito, tipo rosquinha, sabor chocolate, embalagem integra de 400g, n

embalagem devera constar data da fabrica¢io data de validade e niimero do lote
do produto. Fabricado a partir de matéria prima de primeira qualidade, sas e&
limpas. Serdo rejeitados biscoitos mal cozidos, queimados e de caracteristicas
organolépticas anormais e que se quebram com facilidade. Aparéncia massag
torrada. Validade minima de 3 meses na data da entrega. (03-03-2132) E

PTII\IC! MARIA

CX

Bombom Sortidos cx com 300g contendo bombons tipo: Wafer recheado'&h
coberto com chocolate meio amargo, bombom chocolate ao leite, bombom de“
chocolate recheado com amendoim, bombom recheado coberto com flocos es
chocolate, bombom de chocoalte com recheio sabor morango, bombom de3
chocolate recheado com leite maltado. bombom recheado comcoco, bombom
de chocolate recheado com caramelo e leite maltado, entre outros (03-03-2014)%

UND

CREME DE LEITE, textura homogenia, branco leitoso, com soro,g
acondicionado em embalagem original de fébrica, lata com 200gr, a lata ndo&
pode conter amassados, ferrugem ou perfuracdes, com validade minima de 68
meses da data da entrega. (03-03-1955)

KG

Frango inteiro, resfriado, com miudos, com no maximo 10% de gordura, .
apresentando cor amarelo rosada, sem ecurecimento ou manchas esverdeadas,
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acondicionado em embalagem plédstica, com registro no Ministério da
Agricultura - SIF., especificacdo do produto e data de vencimento estampado
na embalagem. (03-03-1061)

8 1 LATA | LEITE CONDENSADO e adogado, puro e integral, sem gldten, lata com 395g,
embalagem original de fébrica com data de vencimento. (03-03-1965)

9 1 PCT | MACARRAO, TIPO ESPAQUETE, massa com ovos, de 1* qualidade,
acondicionado em embalagem de polipropileno transparente ou em caixas de
papel resistente original de fdbrica com 1 Kg, isento de fungos ou parasitas,
livre de umidade e fragmentos estranhos, com especificagéo dos ingredientes,
informacdes do fabricante e data de vencimento estampada na embalagem. (03-2
03-1973)

A DA S|

10 1 UND | OLEO DE SOIJA, refinado, acondicionado em embalagem original de fibrica, 3
com 900ml, registro no MA-SIF, informac¢des do fabricante, especificagdes do
produto e data de vencimento estampadas na embalagem, se embalado em lata,
esta ndo deve apresentar vestigios de ferrugem, amassadura ou abaulamento. <
(03-03-1981)

11 1 CX | PANETONE, sabor gotas de chocolate, 400g, embalagem caixa. (03-03- 2225)
12 1 UND | REFRIGERANTE de 2 Litros, de primeira qualidade, em embalagem Pet, nos
sabores: Laranja, Cola, Guarand. (03-05-0031)

1.2. Os bens objeto desta contratagdo sao caracterizados como comuns, cujos padroes de desempenho
e qualidade foram objetivamente definidos através de especificacdes usuais de mercado.

1.3. O objeto desta contratacdo ndo se enquadra como sendo de bem de luxo, conforme decreto
5347/2023.

1.4. O prazo de vigéncia da Ata de Registro de Preco € de 12 meses contados da assinatura do contrato
na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021.

1.5. O contrato oferece maior detalhamento das regras que serdo aplicadas em relacdo a vigéncia da
contratacdo.
2. FUNDAMENTACAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGCAO

2.1. A Fundamentagdo da Contratacdo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada em Tépico
especifico dos Estudos Técnicos Preliminares, apéndice deste Termo de Referéncia.

2.2. O objeto da contratagdo estd previsto no Plano de Contratacdes Anual [2023], publicado no
Diério Oficial do Municipio n° 2329 do dia 28/12/2023.
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3. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA
DO OBJETO E ESPECIFICACAO DO PRODUTO

3.1. A descricdo da solucdo como um todo encontra-se pormenorizada em tdpico especifico dos
Estudos Técnicos Preliminares, apéndice deste Termo de Referéncia.

4. REQUISITOS DA CONTRATACAO

4.1.1. Os produtos deverdo ser entregues em fardos transparentes resistentes, caso algum produto
esteja inadequado para o consumo, todas as cestas basicas poderdo ser devolvidas;

4.1.2. Nao serdo aceitas ofertas de produtos em embalagens ou condi¢des diferentes das solicitadas;
4.1.3. Os produtos deverdo apresentar nas embalagens sua composicao nutricional e prazo de
validade, que seja de no minimo 06 (seis meses), apOs a data da entrega;

4.1.4. O fornecedor deve ter condi¢des de atender a demanda dentro dos prazos estabelecidos;

4.1.5. Todos os produtos cotados deverdo obedecer as normas de legislacdo vigente do
MINISTERIO DA AGRICULTURA e VIGILANCIA SANITARIA (Quando for o caso);

4.1.6. Todos os géneros alimenticios e material de higiene pessoal bem como os procedimentos
relacionados ao seu fornecimento deverdo estar de acordo com a legislacdo vigente e demais
dispositivos legais e regulamentares porventura aplicaveis, em especial as Normas Técnicas Especiais
de Alimentos4 constantes na Resolu¢do RDC n° 259, de 20/09/02 - ANVISA /MS, Resolu¢do RDC
n.° 360, de 23 /12/2003, ANVISA/MS, Instrucao Normativa n° 12 de 28/03 /08, MAPA, Resolucao
RDC N°de 7, de 18/02/11 - ANVISA, Resolu¢do — RDC n° 14, de 28/03/14 — ANVISA;

4.1.7. No momento da entrega dos itens, os produtos fornecidos devem estar em perfeitas condi¢des
de higiene e conservagao, livres de odores estranhos e de contaminantes quimicos, fisicos e biolégico;
4.1.8. Os produtos pereciveis € ndo pereciveis deverdo ser embalados e mantidos, quando sua natureza
assim exigir, sob resfriamento ou congelamento, desde sua origem até sua entrega definitiva, em
temperaturas adequadas para sua perfeita conservacdo. As embalagens dos produtos devem estar em
perfeitas condicdes, intactas e sem perfuracdes, e expressar claramente a data de validade do produto,
que deverd ser de acordo com o termo de referéncia, contados a partir da data de recebimento;

4.1.9. As condicdes de armazenamento, transporte e embalagem devem seguir as normas sanitarias.

4.1. Sustentabilidade

A preferéncia por fornecedores locais e regionais pode reduzir o impacto ambiental relacionado ao
transporte de longas distancias (menor emissdo de CO-) e fortalecer as economias locais, promovendo
a inclusdo de pequenos produtores.

4.2. Subcontratacao

Nao € admitida a subcontratacdo do objeto contratual.
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4.3. Garantia da contratacao
Nao haverd exigéncia da garantia da contratacdo dos, pelas razdes constantes do Estudo Técnico

Preliminar.

5. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

Condicoes de Entrega

5.1. O prazo de entrega dos bens € de 5 (cinco) dias corridos, contados da assinatura do contrato, em
remessa parcelada.

5.2. Os bens deverdo ser entregues no seguinte endereco:

Secretaria de Assisténcia Social, localizada na Rua Carmem Barbosa Pupo, n° 1479, centro. O horario
de atendimento é de segunda a sexta, das 07:00 as 13:00 horas.

5.3. No caso de produtos pereciveis, o prazo de validade na data da entrega nao podera ser inferior a
12 meses ou a metade do prazo total recomendado pelo fabricante.

6. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as cldusulas avengadas e
as normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecucao
total ou parcial.

6.2. As comunicagdes entre o 6rgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito
sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica para esse fim.

6.3. O 6rgao ou entidade poderd convocar representante da empresa para adocdo de providéncias que
devam ser cumpridas de imediato.

6.4. ApoOs a assinatura do contrato ou instrumento equivalente; o 6rgao ou entidade podera convocar
o representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentagdo do plano de fiscalizagao,
que conterd informacgdes acerca das obrigacdes contratuais, dos mecanismos de fiscalizagcdo, das
estratégias para execucdo do objeto, do plano complementar de execu¢do da contratada, quando
houver, do método de aferi¢ao dos resultados e das sancdes aplicaveis, dentre outros.

6.5. A execucdo do contrato deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou
pelos respectivos substitutos (Lei n® 14.133, de 2021, art. 117, caput).

6.6. O fiscal do contrato acompanhard a execu¢do do contrato, para que sejam cumpridas todas as
condi¢des estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a
Administrag@o.
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6.6.1. O fiscal do contrato anotard no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias
relacionadas a execucdo do contrato, com a descri¢dao do que for necessdrio para a regularizacdo das
faltas ou dos defeitos observados.

6.6.2. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitird notificacdes
para a correc¢ao da execucdo do contrato, determinando prazo para a correcao.

6.6.3. O fiscal do contrato informard ao gestor do contato, em tempo hdbil, a situacdo que demandar
decisao ou ado¢dao de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas
necessdrias e saneadoras, se for o caso.

6.6.4. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execu¢do do contrato nas datas aprazadas, o
fiscal do contrato comunicaré o fato imediatamente ao gestor do contrato.

6.6.5. O fiscal do contrato comunicard ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato
sob sua responsabilidade, com vistas a renovagdo tempestiva ou a prorrogacao contratual.

6.7. O gestor do contrato verificard a manutencdo das condicdes de habilitacdo da contratada,
acompanhard o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formaliza¢do de apostilamento e
termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatdrios pertinentes, caso necessario.

6.7.1. Caso ocorra descumprimento das obrigacdes contratuais, o gestor do contrato atuard
tempestivamente na solucao do problema, tomando as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a
sua competéncia.

6.8. O gestor do contrato coordenard a atualiza¢do do processo de acompanhamento e fiscalizacao do
contrato contendo todos os registros formais da execucao no histérico de gerenciamento do contrato,
a exemplo da ordem de servigo, do registro de ocorréncias, das alteracdes e das prorrogacoes
contratuais, elaborando relatério com vistas a verificacdo da necessidade de adequacdes do contrato
para fins de atendimento da finalidade da administracdo.

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

6.10. O gestor do contrato emitird documento comprobatoério da avaliacdo realizada pelos fiscais do
contrato quanto ao cumprimento de obrigacdes assumidas pelo contratado, com men¢do ao seu
desempenho na execucdo contratual, baseado nos indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a
eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de
obrigacoes.

6.11. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizacdo para fins de aplicagcdo de sancdes, a ser conduzido pela comissao de que trata o art.
158 da Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal, conforme o
caso.
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6.12. O gestor do contrato deverd elaborar relatério final com informagdes sobre a consecucao dos
objetivos que tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o
aprimoramento das atividades da Administracdo.

6.13. O gestor do contrato deverd enviar a documentagdo pertinente ao setor de contratos para a
formalizacdo dos procedimentos de liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscaliza¢do
e gestdo nos termos do contrato.

7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

Recebimento

7.1. Os bens serdo recebidos provisoriamente, de forma sumadria, no ato da entrega, juntamente com
a nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente, pelo(a) responsdvel pelo acompanhamento e
fiscalizacdo do contrato, para efeito de posterior verificacdo de sua conformidade com as
especificacdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta.

7.2. Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento provisorio,
quando em desacordo com as especificacdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta,
devendo ser substituidos no prazo de 5 (cinco) dias, a contar da notificacdo da contratada, as suas
custas, sem prejuizo da aplicacdo das penalidades.

7.3. O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 05 (cinco) dias tteis, a contar do recebimento da
nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente pela Administracdo, apds a verificacdo da
qualidade e quantidade do material e consequente aceitacdo mediante termo detalhado.

7.4. Para as contrata¢des decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de que trata
o inciso Il do art. 75 da Lei n® 14.133, de 2021, o prazo maximo para o recebimento definitivo sera
de até 03 (trés) dias tteis.

7.5. O prazo para recebimento definitivo poderd ser excepcionalmente prorrogado, de forma
justificada, por igual periodo, quando houver necessidade de diligéncias para a afericio do
atendimento das exigé€ncias contratuais.

7.6. No caso de controvérsia sobre a execucdo do objeto, quanto a dimensao, qualidade e quantidade,
devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n°® 14.133, de 2021, comunicando-se a empresa para
emissao de Nota Fiscal no que pertence a parcela incontroversa da execu¢ao do objeto, para efeito de
liquidagdo e pagamento.

7.7. O prazo para a solucdo, pelo contratado, de inconsisténcias na execug¢do do objeto ou de
saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobranga equivalente, verificadas pela Administracao
durante a andlise prévia a liquidacdo de despesa, ndo serd computado para os fins do recebimento
definitivo.
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7.8. O recebimento provisdrio ou definitivo ndo excluird a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranca dos bens nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execu¢do do contrato.

Liquidacao
7.9. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranca equivalente, correrd o prazo de dez dias uteis

para fins de liquidacdo, na forma desta secdo, prorrogdveis por igual periodo.

by

7.9.1. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a
possibilidade de prorrogacédo, no caso de contratacbes decorrentes de despesas cujos
valores nédo ultrapassem o limite de que trata o inciso Il do art. 75 da Lei n® 14.133, de 2021.

7.10. Para fins de liquidacdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de
cobranca equivalente apresentado expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais
como:

7.10.1. o prazo de validade;

7.10.2. a data da emisséo;

7.10.3. os dados do contrato e do érgao contratante;

7.10.4. o periodo respectivo de execucao do contrato;

7.10.5. o valor a pagar; e

7.10.6. eventual destaque do valor de retengdes tributarias cabiveis.

7.11. Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente, ou
circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, esta ficard sobrestada até que o contratado
providencie as medidas saneadoras, reiniciando-se o prazo apds a comprovagao da regularizacdo da
situacdo, sem Onus ao contratante;

7.12. A nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente deverd ser obrigatoriamente acompanhado
da comprovacao da regularidade fiscal.

7.13. Constatando-se, situacdo de irregularidade do contratado, sera providenciada sua notificacao,
por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, regularize sua situagdo ou, no mesmo prazo,
apresente sua defesa. O prazo poderd ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério do
contratante.

7.14. Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante devera
comunicar aos 0rgdos responsdveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia
do contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados
0s meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.
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7.15. Persistindo a irregularidade, o contratante deverd adotar as medidas necessdrias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla
defesa.

7.16. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que
se decida pela rescisao do contrato.

Prazo de pagamento

7.17. O pagamento serd efetuado no prazo de até 10 (dez) dias uteis contados da finalizacdo da
liquidagdo da despesa.

7.18. No caso de atraso pelo Contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizacdo,
mediante aplicacdo do indice IPCA de correcao monetaria.

Forma de pagamento

7.19. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta
corrente indicados pelo contratado.

7.20. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancdria para
pagamento.

7.21. Quando do pagamento, serd efetuada a reten¢do tributdria prevista na legislacao aplicdvel.

7.21.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver,
serdo retidos na fonte, quando da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos
na legislagéo vigente.

7.22. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n°
123, de 2006, ndo sofrerd a retenc¢do tributaria quanto aos impostos e contribui¢cdes abrangidos por
aquele regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado a apresentacdo de comprovacao, por
meio de documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributédrio favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

8. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR E FORMA DE
FORNECIMENTO

Forma de selecao e critério de julgamento da proposta

8.1. O fornecedor serd selecionado por meio da realizacdo de procedimento de LICITACAO, na
modalidade PREGAO, sob a forma PRESENCIAL, através do Sistema de Registro de Preco com
adocdo do critério de julgamento pelo [MENOR PRECO].
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Forma de fornecimento

8.2. O fornecimento do objeto serd remessa parcelado.

Exigéncias de habilitacao

8.3. Para fins de habilitacdo, deverd o licitante comprovar os seguintes requisitos:
Habilitacao juridica

8.4. Empresario individual: inscri¢do no Registro Piblico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

8.5. Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condicdo de Microempreendedor
Individual - CCMEI, cuja aceitacdo ficard condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa
individual de responsabilidade limitada - EIRELI: inscricdo do ato constitutivo, estatuto ou contrato
social no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede,
acompanhada de documento comprobatorio de seus administradores;

8.6. Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizacdo de funcionamento no Brasil,
publicada no Didario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se
localizar a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual serd considerada como sua sede,
conforme Instru¢do Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de marco de 2020.

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

8.8. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscricdo do ato constitutivo
da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresdria, respectivamente, no Registro Civil
das Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no
Registro onde tem sede a matriz

8.9. Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteracdes ou da
consolidagdo respectiva.

Habilitacao fiscal, social e trabalhista

8.10. Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas:

8.11. 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 tributdrios federais e a Divida Ativa da
Unido (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da
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Portaria Conjunta n° 1.751, de 02 de outubro de 2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e
da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

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

8.13. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da
Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n° 5.452, de 1° de maio de 1943;

8.14. Prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do fornecedor, relativa a
atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

8.15. Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos Estadual relacionados ao objeto
contratual, deverd comprovar tal condi¢do mediante a apresentacdo de declaracdo da Fazenda
respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei.

Qualificacao Econémico-Financeira

8.16. Certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor - Lei n® 14.133
de 2021, art. 69, caput, inciso II).

Qualificaciao Técnica

8.17. Alvaré da Vigilancia Sanitdria, em plena validade.

9. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO

9.1. O custo estimado total da contrata¢do é de R$ 922.177,00 (Novecentos e vinte dois mil, cento e
setenta e sete reais).

ITAQUIRAI — MS, 18 de outubro de 2024.

Equipe de Planejamento:
Edna Alves Martins - Diretora de Departamento;
Patricia dos Santos Silva Gubert — Administrativo;

Tania de Fatima da Silva - Técnica do Orgdo Gestor.
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Aprovo o presente Termo de Referéncia.

Maria de Jesus Cunha Miranda — Secretaria de Assisténcia Social.
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