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OFICIO SIWSS/DC N° 0281/2015

ILMA.

Sr. Marilene Felicita Savi.
Secretaria de Administração
Prefeitura Municipal
NESTA.

Prezada Senhora,

PREFEITURA MUNICIPALDE

SORRISO
Â

Sorriso - MT, 07de Dezembro 2015.

00 /1^/30!$
—

Recebido em

Assinatura:

Secretaria de Administração

Cumprimentamos Vossa Senhoria eaproveitamos aoportunidade para através deste
solicitar a abertura de Edital de CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NO
FORNECIEMENTO DE OXIGÊNIO MEDICINAL para oexercício de 2016.

Segue em anexo Termo de Referência, Orçamentos eParecer Contábil.

Sem mais para o momento, subscrevo-me.

Data OQ> / / Odíis

Horas

Ivana Mara Mat&s Mellò.
Secretária Mun. de Saúfò e Saneai
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ÇAPjlAL NACIONAL DO AGRONEGOCIO

FONE(66)3545-4700.AvenidaPortoAle9re,2525.Centro-CEP78890-000.Sorri80-MatoGrosso-Brasil.www.sorriso.mt.gov.br
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d^t. T TTT"^ Municipal de Saúde eSaneamento de Sorriso - MT por meiodeste Termo de Referencia tem por finalidade atender odisposto na legislação vioente
concernente ds contrataço~es públicas, em especial ao /Artigo 37, inciso XXIL CF/sS eCOS d.spos,t.vos da Lei n» 8.666/93 ealterações, bem como, normatiz^dÍcS e
OMoiITTr ° d® Caígas de
u^uH do suf sol --^ '̂dades de atendimento aos

2.1 Este termo tem como objetivo da Contratação de

trogenio Liquido, voltados aatender pacientes do Sistema Único de Saúde - SUS
conforme as especificações técnicas descritas no Item 3
OMunicípio por sua vez garante ao usuário do sistema de saúde pública aeficácia no
atendimento e no acompanhamento de pacientes, apresentando uma proposta de
Iatendimento voltada para apopulação.Acompra desses itens éde suma importância, visto que omunicípio atende usuários
carentes eem situação vulnerável, ou através de Processos Judiciais, emuitas vezes o

capital NACIQNAI do AGRONFfiOninNE(66)3545-.700 -AvenldaPortoAleg«.2525.Cen.ro.CEP78890.000Somso.Ma.oGrosso-Brasil-www.sorriso.mlgov.br
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31-«««« DE OXreiNlo MEOIClUíl. OE 1METRO CÚBICO
espccificaçao técnica: carga de oxigênio medicinal de 1metro cúbico
Quantidade: 400 «-uoico.
Valor Unitário: R$ 86 33

"" «

3.2 - CAKAS DE OXMÉNro «EDIClfML OE 7METROS CÚBICO

Valor Unitário: R$ 241,33

3.3 -CAR6AS DE OXISÊNIO MEDiaNAL DE 3,5 METROS CÚBICO

'• * •" '•=
Valor Unitário: R$ 125,67
Valor Total: R$ 37.7(i),00 (trinta esete mil esetecentos reais)
3.4 - NITROSÉNIO LÍQUIDO

cofnb«t''"'~ técnica: nitrogênio líquido para conservação de amostra de sanguecom abastecimento mensal sem programação.
Quantidade: 80 litros
Valor Unitário: R$ 25,33
Valor Total: R$ 2.026,67 (dois mil etrezentos reais).

ecpÍ «I Referencia Slobal de no máximo: R$ 397.646,67 (Trezentos^ nov^^a'esete mil seiscentos equarenta eseis reais esessenta esete centavos).

CAPITAL NACIONAL DO AGRONFfíonn
FONE(66)3545-.700.A«„ldaPo>t<W«eg«,2525.Cen.ro-CEP78890.00(Worrlso.MBtoGro8SO-Brasil- www.sorriso.mtgov.br
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OXIGÊNIO MEDiaNAL 3,5 M'

0XI6ENI0 MEDICINAL 1/IA'
~NITR06ENI0 LIQUIDO

PREFEITURA MUNICIPAL DE

SORRISO
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VALOR DE

REFERÊNaA QUAmiDADE VALOR TOTAL

R$ 241.33 1.340 R$ 323.386,67~

R$ 125,67 300 R$ 37.700,00

R$ 86,33 400 R$ 34.533,33~
R$ 25,33 80 R$ 2.026,67

R$ 397.646.67

• "P®®" "««"•'''«"te deste Contrato correrá àwnta da Dotação Orçamentária
n°:

IWOI.10.301.0004.2.110 -Manutenção de Ações da Atenção Básica -33.90.30.00.00.00

15.001.10.302.0005.2.114 -Manutenção de Ações do UPA -33.90.30.00.00.00 (453).

8.1 Menor preço por Item.

êSiéiilIlÉfcS^SBS7.1 Acontratada deverá lo,.necer as cargas de oxigênio conforme solicitação feita
pela Secretaria Municipal de Saúde eSaneamento. soiiciraçao fe.ta

'=<'"• '̂'«+0 deverá ser entregue nas quantidades solicitadasocais md.cados no prazo máximo de 24 (vinte equatro) horas após cada solicitação '
.3 Aempresa vencedora deverá entregar einstalar ocilindro de oxigênio na casa do

paciente ou conforme determinação da Secretaria de Saúde.
7.4 No caso de pacientes que utilizam os cilindros de oxigênio de forma contínua as

recargas devem ser feitas conforme necessidades apresentadas pelo próprio paciente e
autorizadas pela Secretaria Municipal de Saúde.

nos

capital nacional do AGRONEGOCIO
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JTo" pagamento será efetuado de «Sdo com
stabelece aProgramaçSo financeira de protocolo epagamento para oexercício dei

2014, disponibilizado do site www.sorriso.mt.Qov br ^

9.2 Apresentada a Nota fiscal, caberá ao fiscal do contrato atestar a reoular
entrega dos materiais, encaminhando odocumento para as providências relativas ao
Ipagamento aprovados pela fiscalização.

pelo fM a eontrattd. d.poi, de notificado ,erf

[ón ré I T "• f'""» «"• "S» se mo^festoOü «00 resutazoirio, o «estor de ContiWo oertificord o foto e submeterd oo

irtCi ^'

A) registro comercial, no caso de empresa individual ou;
B) ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado em

tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por ações
Iacompanhados de documentos de eleição de seus administradores ou;

C) certificado de registro cadastral expedido pela prefeitura municipal de Sorriso -

10.2. Requlgridode fiscal.

A) prova de inscrição no cadastro nacional de pessoa jurídica (CNPJ);
B) prova de inscrição no cadastro de contribuintes estadual, relativo ao domicilio ou

HcLo" 00 seu ramo de atividade ecompatível com oobjetivo
C) prova de inscrição no cadastro de contribuintes municipal, ou alvará de licença i

=— capital nacional do AGRONEGOniO
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IZl"""""- 'TT " ""atividade e compatível com oobjeto licitado.

r°"zT"'" f"" «««d.ativa da uniao, fornecida pela procuradoria da fazenda nacional;
E) certidão negativa de regularidade junto àfazenda estadual, relativo ao icms eiova

fornecida pela secretaria de fazenda estadual. ^ '

° P"» P~=«v.dorta seral d.

«1» ~9<«™ 1« tributos mmtíp»-, do seJe do lidta,,.ativa, fornecido pela prefeitura municipal,
H) certidão negativa de débito (cnd-inss), expedida pelo instituto nacional da

I) certidão negativa de débito (cnd-fgts), fornecida pela caixa econômica federal
monstrando situação regular no cumprimento dos encargos sociais instituídos por lei '
J) certidão negativa de débitos trabalhistas, fornecida pela justiça do trabalho. '

10.3 QuQlifi>n,;go econSmie.o-fínnnri>ÍM

«^ 7 "" ^ oomp™,e obo,

Ifeó 'Z rrT" •" t-l-í" POTimoniol |»lo
Lri. T •""•o ""'"«l» «-ptonte Lo
Le taorT T! " '"'•"""'í®' «« '"''•"í» l»<ler& opr«.«or decloroçS.
J^rtida ne^tivo de folênoia ocoKordoto oxpodido polo distribuidor do sedo do

juri íca, datada de, no máximo, trinta dias antes da data da abertura dos
envelopes, caso nao apresente oseu prazo de validade;

ImrídiccVJ^t t ?<"• Pessoa
itividadel^B f * P°''° desempenho das[atividades pertinentes ecompatíveis com oobjeto da licitação;

e) Declaração de cumprimento do disposto no inciso xxxiíi. do art. 7° da constituição

— capital nacional do AGRONEGOno
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A
^ CPLena lei n° 9.854, de 27 de outubro de 1999 (modelo em anexo)

^ Dolorosa. 1= de todos os termos „
9) telaroç^, sob os do ort. 2» do oídijo peml (modelo mo,«xo).
)Declaraçao de idoneidade da empresa licitante (modelo em anexo)

I) Declaração da própria empresa de que nôío existem em seu quadro de empreoados

2.1 Os casos de inexecuçao total ou parcial, erro de execução, cxecuçSo imperfeita

° i~d.mplement. de oodo ,j«. representod. pelo «rto de
? e""trotodo ás penolldodes previstos oo «rtiao 87 do Ui Federol „•0.000/93, das quais destacam-se:

a) advertência;

objeto, ate o30 (trigesimo) dia, calculados sobre ovalor do contrato;
c) Multa de 20% (vinte por cento) sobre osaldo do Contrato, no caso de atraso

zz: -<^So
d) Muita de 20% (vinte por cento) sobre ovalor do Contrato, no caso da EMPÍÍESA

demais casos de inadimplemento contratual;

coí de participação em licitações eimpedimento de contratarcom oMunicípio, no prazo de até2(dois) anos;
f) Declaração de inidoneidade para contratar com aAdministração Pública até que

seja promovida areabilitação, facultado ao contratado opedido de reconsideração da
ecisao da autoridade competente, no prazo de 10 (dez) dias da abertura de vistas ao

processo. «uj

12.2 Os valores das multas aplicadas previstas nos subitens acima poderão ser
descontados dos pagamentos devidos pela Administração.

- _ ==—— CAPITAL NACIONAL DO AGRONEGOniONE(66)3645^7Q0 -A»enidaPortoAlea«,2525.Centro-CEP78890.000.Sorriso.MatoGro«o -Brasil- www.so,risamt.a<,v.br



PREFEITURA MUNICIPAL DE

SORRISO
t>a aplicação das penas definidas nas alíneas "a" à "f" do item 71 cnh^rArecurso no prazo de 05 (cinco) dias dteis, contados da intimaça~o, oqual de;er?slr

[apresentado no mesmo local. quai aevera ser
12.4 Orecurso ou o pedido de reconsideração relativa às penalidades acima

dispostas sera dirigido ao Secretário da unidade requisitante, oqual decidirá orecursono^^zo de 05 (cinco) dias úteis eopedido de reconsideração, no^prazo de 10 (1.)^

Ias d!sl« registrado aquele atribuído aos serviços, incluindo todas^pesas tais como: tributos (impostos, taxas, emolumentos, contribuiçSes fiscais e
parafiscais) transporte, embalagens, seguros, mão-de-obra e qualquer despesa
Iacessória e/ou complementar eoutras não especificadas neste Edital, mas que incidam
I mZr"*" ''̂ ^«"tora da ata na execução

ImaL^õn ! --«v-stos nas hipóteses de oscilação de preços, paramais ou poro menos, devidamente comprovadas, em decorrência de situações previstas
aalínea d« do inciso 11 edo S50 do art. 65 da Lei n» 8.666/93 ealterações (situaçõL

supervenientes e imprevistas, força maior, caso fortuito ou fato do príncipe que
Iconfigurem area econômica extraordinária eextracontratual).

ISeitlr d de registro de preço para oitem, poderá o

14.2 Cumprir rigorosamente oprazo pactuado no presente contrato.

Itrnhnlh- por todos os encargos e obrigações sociais tributáriasl^ÍSe:o^""^ ® ^ -b- o
14.4 Acontratada deverá emitir até o5° dia útil relatório de prestação de serviços

T'" Saúde e Saneamento, referente ao mês anterior comIcomprovantes de fornecimento assinados.

CAPITAL NACIONAL DO AGROMFf^nrin

FONE(66)3545^700-AvenidaPortoAlegre.2525-Centro-CEP78890-000.Sorriso-MatoGrosso-Brasil- www.sorriso.mt.gov.br
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<^0 Snte £ato, oCONTR/^TANTE
a) efetuar opagamento aempresa contratada de acordo com ooreco os t>rarr><«. «c

condiçSes Estipuladas neste Contrato; ^

exSuSrdrc í representante, oacompanhamento eafiscalização da
o serviço at« 7'̂ "^ «spectos quantitativos equalitativos, dando aceite quando
LírT- ® os que por ventura nSo atenderem asdescrições eespecificações exigidas no edital;

contrlT'""""'' ^ as facilidades necessárias, para aexecução
d) -Aplicar àcontratada penalidades, quando for ocaso;
e) Notificar, por escrito, àContratada da aplicação de qualquer sanção;

16.1 As Atas de Registro de Preço originadas atrav& dõ procedimento"'licitatório
terá prazo de validade de 12 meses.

• • V-,• ^ • ••••' í- •

17.1 Para esse Processo oFiscal de Contrato será aSr. Rodrigo Silveira Vargas

Sorrjso/MT, 08 de Dezembro de 2015.

IVANA MARA MATTOS MELLO
Secretária Municipal de Saúde e Saneamento

CAPITAL NACIONAL DO AQRnNFr;npin
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