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ANEXO | - AVISO DE INTENGCAO DE CONTRATACAO
Conforme o § 3°, do artigo do ant 75 da Lei n® 14.133/2021

| - OBJETO A SER ENTREGUE / PRESTADO / REALIZADO

0 ob|'eto do presente Documento de Fomullgr& de Demanda a aquisigao de materiais !réﬂcos para a secretaria.

Il - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

A aquisicio de materiais graficos para a Secretaria Municipal de Saude é necessdria para garantir a continuidade e a
qualidade dos servigos prestados a populagdo, uma vez que esses itens sdo indispensaveis ao funcionamento diario das
unidades de saude do municipio. Trata-se de materiais essenciais para a condugdo adequada dos atendimentos, cuja
disponibilidade é fundamental para assegurar o pleno funcionamento e a eficiéncia dos servigos de saude para a

populagdo.

Iil - DESCRICAO DOS ITENS OU SERVIGOS A SEREM CONTRATADOS

Item Material Especificado QTD UN VALOR UNT VALOR TOTAL
01 | Bioco de receitudrio simples, com duas vias 500 UN oo PR
carbonadas
02 | Bloco de receitudrio controlado, com duas vias 500 UN — éo
carbonadas
03 | Bloco de requisigdo de exames 1x100 100 UN . .e
04 | Carteiras de vacinagdo 300 UN . .
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IV - QUANTO A ENTREGA DO BEM / EXECUGAO DO SERVIGO

441. Local; Secretaria Municipal de Saide AV. Manoel Silveira de Azevedo 2811- Centro - CEP: 85280-000 ou retirada
diretamente na fomecedora pelo contratante ou em enderego previaments informado.
42. MSMaam—imdath&ﬁhSOoduﬁhSOtﬂ?hso

L ot ; ucdo: Até 05 (cinco) dias corridos, contados a partir da data de envio da
notadoempenhoouwtonmbodoformamento aqualseréenvuadaporo—maulouocﬁomdocommimc&o
A D! 1ste prazo acima: () Ndo( ) Sim

V - DO RECEBIMENTO

5.1. Os maleriais e servicos deverio ser entregues/prestados de uma 86 vez, dentro do prazo estipulado no item 4.3 deste
Temodefamaﬁzaqéodadm:anda,mmnomdereqoiﬂumadopeta Secretana solicitante

5.2 No valor contratado estdo incluidas todas as despesas com frete, recursos humanos e materiais, assim como os
encargos fiscais, sociais, comerciais, trabalhistas e previdenciarios e quaisquer outras despesas necessarias ao
cumprimento das obrigagdes decorrentes do presente termo

53 A fiscalizago da prestagdo de servigos e ou entrega de materiais serd realizada por Servidor Municipal mndicado pelo
responsave! da Secretana, e terdo suas caracteristicas confrontadas com as especificagbes contidas neste instrumento
convocatério, considerando a proposta de pregos parte integrante do termo

5.4. Serdo recusados os servigos e ou materiais caso estes ndo estejam em acordo com todas as especificagdes do
presante neste instrurgento.
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Vi - DO PAGAMENTO

6.1. owmmm.mmmw(m)m«mdewmmaom.
desde que a totalidade do objeto contratado tenha sido executada/entregue, atestada e aprovada pelo CONTRATANTE

6.2 Em caso de realizaglo da entrega de forma parcial, a fiscalizagao notificard 8 CONTRATADA. informando o ocorrido,
e considerar-se-a como inadimplemento contratual, tendo em vista a ndo entrega de todo o objeto contratado.

6.3 Havendo erro na apresentagio da Nota Fiscal, ou ainda, circunstancia que impeca a liquidagao da despesa, como,
por exemplo, obrigagdo financeira pendente decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento ficara
mmwmamwwmndeummm”,Noslatipo&m.oprmmpagmmtovmaar-se-
éapésaconuovaqbodaregdarizaqéodadtmqﬁo.nﬁoawrMWbmsmaCONTRATANTE.
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