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PREGÃO ELETRÔNICO Nº 036/21-PE-FMS 

PROCESSO N° 036/21-PE-FMS 

Secretaria Municipal de Saúde  

TIPO MENOR PREÇO POR LOTE 

Este procedimento licitatório obedecerá, integralmente, à Lei nº 10.520, de 17 de julho de 
2002, Decreto nº 10.024/2019, aplicando-se, subsidiariamente, a Lei nº 8.666, de 21 de junho 
de 1993, a Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, e as exigências 
estabelecidas neste Edital. 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURAS E EVENTUAIS AQUISIÇÃO DE 
GÊNEROS ALIMENTÍCIOS DESTINADOS A ATENDER AS NECESSIDADES DO 
HOSPITAL MUNICIPAL DO MUNICÍPIO DE BELA CRUZ/CE. 

DIA/HORÁRIOS: 

RECEBIMENTO DE PROPOSTAS ATÉ: 06/10/2021 – Horas 08:00:00 

ABERTURA/ANÁLISE DAS PROPOSTAS: 06/10/2021 – Horas 08:01:00 

INÍCIO DA SESSÃO DE DISPUTA DE PREÇOS: 06/10/2021 – Horas 09:00:00  

REFERÊNCIA DE TEMPO: Para todas as referências de tempo será observado o horário de 
Brasília /DF e, dessa forma, serão registradas no sistema eletrônico e na documentação 
relativa ao certame. 

FORMALIZAÇÃO DE CONSULTAS E EDITAL belacruzlicitacao@gmail.com   

- Endereço: 

LOCAL: - www.bbmnetlicitacoes.com.br  
 

 

 

 

 

 

mailto:belacruzlicitacao@gmail.com
http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/


  

      ESTADO DO CEARÁ 
GOVERNO MUNICIPAL DE BELA CRUZ 

Secretaria Municipal de Saúde 
 

 

RUA SETE DE SETEMBRO, Nº 34 – CENTRO – BELA CRUZ/CE – CEP: 62570-000 
2 

 

EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO 

 

Pregão nº 036/21-PE-FMS  

1. - DISPOSIÇÕES PRELIMINARES:  

1.1 – A PREITURA MUNICIPAL DE BELA CRUZ/CE através da Secretaria de Saúde e este 
Pregoeiro, designado pela Portaria nº 003/2021 de 04 de Janeiro de 2021, torna público para 
conhecimento dos interessados que na data, horário e local já indicados anteriormente, 
realizar-se-á licitação na modalidade PREGÃO ELETRÔNICO, do tipo MENOR PREÇO POR 
LOTE. 

1.2 - O Pregão Eletrônico será realizado em sessão pública, por meio da INTERNET, 
mediante condições de segurança - criptografia e autenticação - em todas as suas fases. Os 
trabalhos serão conduzidos por servidor da PREFEITURA MUNICIPAL, denominado 
Pregoeiro, mediante a inserção e monitoramento de dados gerados ou transferidos para o 
aplicativo "BBMNET Licitações", constante da página eletrônica do BBMNET – Licitações 
Públicas, no endereço www.bbmnetlicitacoes.com.br. 

2. - DO OBJETO: 

2.1 - REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURAS E EVENTUAIS AQUISIÇÃO DE GÊNEROS 
ALIMENTÍCIOS DESTINADOS A ATENDER AS NECESSIDADES DO HOSPITAL 
MUNICIPAL DO MUNICÍPIO DE BELA CRUZ/CE. 

3. DO REGISTRO DE PREÇOS. 
 
3.1. A Ata de Registro de Preços, durante sua vigência, poderá ser utilizada pelo(a) FUNDO 
MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ, na condição de órgão gerenciador e pelas demais 
Unidades Administrativas, ambas, da Prefeitura Municipal de Bela Cruz, na condição de 
órgãos participantes, e por qualquer outro órgão ou entidade da Administração que não tenha 
participado do certame licitatório, mediante prévia consulta à(o) FUNDO MUNICIPAL DE 
SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz, desde que devidamente 
comprovada a vantagem. 
 
3.2. Os órgãos e entidades que não participaram do Registro de Preços, quando desejarem 
fazer uso da Ata de Registro de Preços deverão manifestar o seu interesse junto à(o) FUNDO 
MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz, que indicará 
as possíveis licitantes e respectivos preços registrados. 
 
3.3. Caberá a empresa adjudicatária beneficiária da Ata de Registro de Preços, observada as 
condições nela estabelecidas, optar ou não pelo fornecimento dos produtos, 
independentemente dos quantitativos registrados em Ata, desde que este fornecimento não 
prejudique as obrigações anteriormente assumidas. 
 

http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
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3.4. As aquisições adicionais a que se refere o item anterior não poderão exceder, por órgão 
ou entidade, a 50% (cinquenta por cento) dos quantitativos registrados na Ata de Registro de 
Preços. 
 
3.5. O quantitativo decorrente das adesões à ata de registro de preços não poderá exceder, 
na totalidade, ao dobro do quantitativo de cada item registrado na ata de registro de preços 
para o órgão gerenciador e órgãos participantes, independente do número de órgãos não 
participantes que aderirem. 

3.6. A existência de preços registrados não obriga aos órgãos ou entidades Participantes, a 
adquirir o objeto licitado, sendo facultada a realização de licitação específica para a aquisição 
pretendida, assegurado ao beneficiário do registro a preferência de fornecimento em 
igualdade de condições. 

4. - FORMALIZAÇÃO DE CONSULTAS: 

4.1 – Decai do direito de solicitar esclarecimentos dos termos do edital de licitação perante a 
Administração, o licitante que não o fizer antes do segundo dia útil que anteceder a data 
fixada para recebimento das propostas. 

5. – DA IMPUGNAÇÃO: 

5.1 - Qualquer pessoa física ou jurídica poderá impugnar o ato convocatório do Pregão 
Eletrônico, dirigindo a impugnação por escrito ao seguinte endereço: 
belacruzlicitacao@gmail.com. 

5.2 – Decai do direito de impugnar os termos do edital de licitação perante a Administração, o 
interessado que não o fizer até o terceiro dia útil que anteceder a data fixada para 
recebimento das propostas. 

6. - CONDIÇÕES PARA PARTICIPAÇÃO: 

6.1 - Poderão participar do processo os interessados que atenderem a todas as exigências 
contidas neste edital e seu anexo. 

6.2 - Estarão impedidos de participar, direta ou indiretamente, de qualquer fase deste 
processo licitatório os interessados que se enquadrem em uma ou mais das situações a 
seguir: 

 6.2.1 - estejam constituídos sob a forma de consórcio; 

6.2.2 - estejam cumprindo a penalidade de suspensão temporária ou de impedimento 
de licitar e de contratar; 

6.2.3 - sejam declaradas inidôneas em qualquer esfera de Governo; 

 6.2.4 - estejam sob falência, recuperação judicial e extrajudicial, dissolução ou 
liquidação; 
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6.2.5 - isoladamente ou em consórcio, sejam responsáveis pela elaboração do projeto 
básico, ou executivo ou da qual o autor do projeto seja dirigente, gerente, acionista ou 
detentor de mais de 5% (cinco por cento) do capital com direito a voto ou controlador, 
responsáveis técnicos ou subcontratados; 

6.2.6 - sejam servidores ou dirigentes de órgão ou entidade contratante ou responsável 
pela licitação. 

7. - REGULAMENTO OPERACIONAL DO CERTAME: 

7.1 - O certame será conduzido pelo Pregoeiro, que terá, em especial, as seguintes 
atribuições: 

7.1.1 - coordenar os trabalhos da equipe de apoio; 

7.1.2 - responder às questões formuladas pelos fornecedores, relativas ao certame; 

7.1.3 - abrir as propostas de preços; 

7.1.4 - analisar a aceitabilidade das propostas; 

7.1.5 - desclassificar propostas indicando os motivos; 

7.1.6 - conduzir os procedimentos relativos aos lances e à escolha da proposta ou do 
lance de menor preço; 

7.1.7 - verificar a habilitação do proponente; 

7.1.8 - declarar o vencedor; 

7.1.9 - receber, examinar e submeter os recursos à autoridade competente para 
julgamento; 

7.1.10 - elaborar a ata da sessão; 

7.1.11 - encaminhar o processo à autoridade superior para homologar e autorizar a 
contratação. 

8. – DO CREDENCIAMENTO DO LICITANTE NO PORTAL BBMNET: 

8.1 – Os procedimentos para credenciamento e obtenção da chave e senha de acesso 
poderão ser iniciados diretamente no site de licitações no endereço eletrônico 
www.bbmnetlicitacoes.com.br, acesso “credenciamento – licitantes (fornecedores)”. 

8.2 – As dúvidas e esclarecimentos sobre credenciamento no sistema eletrônico poderão ser 
dirimidas através da central de atendimento aos licitantes, por telefone, WhatsApp, Chat ou e-
mail, disponíveis no endereço eletrônico www.bbmnetlicitacoes.com.br.  

http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
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8.2.1 – Qualquer dúvida dos interessados em relação ao acesso no sistema BBMNET 
Licitações poderá ser esclarecida através dos canis de atendimento da Bolsa Brasileira 
de Mercadorias, de segunda a sexta-feira, das 8 às 18 horas (horário de Brasília) através 
dos canais informados no site www.bbmnetlicitacoes.com.br.  

9. – PARTICIPAÇÃO/PROPOSTAS/LANCES: 

9.1 - A participação no certame dar-se-á por meio da digitação da senha pessoal e 
intransferível do representante credenciado e subsequente encaminhamento da proposta de 
preços, por meio do sistema eletrônico no sítio www.bbmnetlicitacoes.com.br , opção "Login" 
opção “Licitação Pública” “Sala de Negociação” 

9.1.1 – As propostas de preço deverão ser encaminhadas eletronicamente até data e horário 
definidos, conforme indicação na primeira página deste edital. 

9.2 - Caberá ao fornecedor acompanhar as operações no sistema eletrônico durante a sessão 
pública do pregão, ficando responsável pelo ônus decorrente da perda de negócios diante da 
inobservância de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou de sua desconexão. 

9.3 - Caso haja desconexão com o Pregoeiro no decorrer da etapa competitiva do pregão, o 
sistema eletrônico poderá permanecer acessível aos licitantes para a recepção dos lances, 
retornando o Pregoeiro, quando possível, sua atuação no certame, sem prejuízo dos atos 
realizados. 

9.3.1 - Quando a desconexão persistir por tempo superior a 10 (dez) minutos, a sessão 
do pregão será suspensa e terá reinício somente após reagendamento/comunicação 
expressa aos participantes via “chat” do sistema eletrônico, onde será designado dia e 
hora para a continuidade da sessão. 

9.4 - Caso exista a necessidade de ser suspenso o pregão, tendo em vista a quantidade de 
lotes, o pregoeiro designará novo dia e horário para a continuidade do certame. 

9.5 - O andamento do procedimento de licitação entre a data de abertura das propostas e a 
adjudicação do objeto deve ser acompanhado pelos participantes por meio do portal 
“www.bbmnetlicitacoes.com.br”, que veiculará avisos, convocações, desclassificações de 
licitantes, justificativas e outras decisões referentes ao procedimento. 

10. - DA PROPOSTA DE PREÇOS: 

10.1 - O encaminhamento de proposta pressupõe também pleno conhecimento e atendimento 
de todas as exigências contidas no edital e seus anexos. O fornecedor será responsável por 
todas as transações que forem efetuadas em seu nome no sistema eletrônico, assumindo 
como firmes e verdadeiras suas propostas e lances. 

10.2 – As propostas encaminhadas terão prazo de validade de 60 (sessenta) dias 
consecutivos, contados da data da sessão de abertura desta licitação, conforme disposição 
legal. 

http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
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10.2.1- Ao apresentar sua proposta o licitante concorda especificamente com as seguintes 
condições: 

 10.2.1.1 - Os produtos ofertados deverão atender a todas as especificações constantes 
deste Edital e Termo de Referência. 

10.2.1.2 - Os preços deverão ser cotados em moeda corrente nacional e preenchidos 
no campo apropriado do sistema eletrônico com o VALOR UNITÁRIO.  

10.3 – Ao encaminhar a proposta de preços na forma prevista pelo sistema eletrônico, a 
licitante deverá preencher as informações de Marca e inserir Ficha Técnica, sempre que 
solicitadas pelo pregoeiro quando do cadastramento do edital na plataforma, sendo vedada a 
identificação do licitante por qualquer meio.  

10.3.1 verificar a condição da empresa caso ela seja ME/EPP e informar em campo 
próprio da plataforma BBMNET Licitações 

10.4 - Os preços deverão ser cotados em moeda corrente nacional e preenchidos no campo 
apropriado do sistema eletrônico e neles deverão estar inclusas todas e quaisquer despesas, 
tais como frete, encargos sociais, seguros, tributos diretos e indiretos incidentes sobre o 
fornecimento do objeto licitado. 

11. - ABERTURA DAS PROPOSTAS E LANCES: 

11.1 - A partir do horário previsto no edital, terá início à sessão pública do Pregão Eletrônico, 
com a divulgação das propostas de preços recebidas pelo sítio já indicado no item 9.1, 
passando o Pregoeiro a avaliar a aceitabilidade das propostas.  

11.2 - Aberta a etapa competitiva, os representantes dos licitantes deverão estar conectados 
ao sistema para participar da sessão de lances. A cada lance ofertado o participante será 
imediatamente informado de seu recebimento e respectivo horário de registro e valor. 

11.2.1 – Para efeito da disputa de preços, as propostas encaminhadas eletronicamente 
pelos licitantes serão consideradas lances.   

11.2.2 – Cada licitante poderá encaminhar lance com valor superior ao menor preço 
registrado, desde que seja inferior ao seu último lance e diferente de qualquer outro 
valor ofertado para o lote. 

11.3 - Com o intuito de conferir celeridade à condução do processo licitatório, é permitido ao 
pregoeiro a abertura e gerenciamento simultâneo da disputa de vários lotes da mesma 
licitação.  
  
11.4. A fase de lances será no formato ABERTO: O tempo da etapa de lances será de 10 

(dez) minutos e será encerrada por prorrogação automática. O sistema informará “Dou-lhe 

uma” quando faltar 02m00s (dois minutos para o termino da etapa de lances (sessão 

pública), “Dou-lhe duas” quando faltar 01m00s (um minuto) e “Dou-lhe três – 

Fechado” quando chegar no tempo programado para o encerramento. Na hipótese de haver 
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um lance de preço menor que o menor lance de preço registrado no sistema, nos últimos 

02m00s do período de duração da sessão pública, o sistema prorrogará automaticamente o 

tempo de fechamento em mais 02m00s a partir do momento do registro do último lance, 

reiniciando a contagem para o fechamento, a partir do “Dou-lhe uma” e, assim, 

sucessivamente. 

   

11.4.1 O pregoeiro tem a ação de iniciar a fase de lances, depois todo processo é 

automático, conforme explanado acima. 

 

11.4.2 Iniciada a fase de fechamento de lances, os licitantes são avisados via chat 

na sala de negociação, a linha do lote/item também indica essa fase (na coluna 

Situação) e, no caso de uma Prorrogação Automática, o ícone de “Dou-lhe uma”, 

“Dou-lhe duas”, é exibido; 

 

11.5. Assim que a etapa de lances for finalizada e o sistema detectar um empate, conforme 

estabelece os artigos 44 e 45 da LC 123/2006 a ferramenta inicia a aplicação automática do 

desempate em favor ME/EPP/MEI, conforme procedimento detalhado no item 14 deste Edital. 

11.6 - O Sistema eletrônico informará as propostas de menor preço de cada participante 
imediatamente após o encerramento da etapa de lances. 

12. - JULGAMENTO DAS PROPOSTAS: 

12.1 - O Pregoeiro efetuará o julgamento das propostas pelo critério de "menor preço", 
podendo encaminhar, pelo sistema eletrônico, contraproposta diretamente ao licitante que 
tenha apresentado o lance de menor valor por lote, para que seja obtido preço melhor, bem 
assim decidir sobre sua aceitação, observados os prazos para fornecimento, as 
especificações técnicas, parâmetros mínimos de desempenho e de qualidade e demais 
condições definidas neste edital. 

12.2 - Após o encerramento da sessão de disputa e estando o valor da melhor proposta acima 
do valor de referência, o Pregoeiro negociará a redução do preço com o seu detentor. 

12.3 - Encerrada a etapa de lances da sessão pública e ordenadas as ofertas, o pregoeiro 
comprovará a regularidade de situação do autor da melhor proposta, avaliada na forma da Lei 
10.520/2002 e 8.666/93. O Pregoeiro verificará, também, o cumprimento das demais 
exigências para habilitação contidas nos itens 13 e 14 deste Edital. 

12.3.3 – No caso de desclassificação do licitante arrematante, o novo licitante 
convocado deverá apresentar documentação e proposta nos mesmos prazos 
previstos nos itens 13 e 14, a contar da convocação pelo pregoeiro através do chat 
de mensagens. 

12.3.4 - A inobservância aos prazos elencados nos itens 13 e 14, ou ainda o envio 
dos documentos de habilitação e da proposta de preços em desconformidade com 
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o disposto neste edital ensejará a inabilitação do licitante e consequente 
desclassificação no certame, salvo motivo devidamente justificado e aceito pelo 
Pregoeiro. 

12.4 - Se a proposta ou lance de menor valor não for aceitável, ou se o licitante desatender às 
exigências habilitatórias, o Pregoeiro examinará a proposta ou o lance subsequente, 
verificando a sua aceitabilidade e procedendo à sua habilitação, na ordem de classificação, e 
assim sucessivamente, até a apuração de uma proposta ou lance que atenda ao edital. 

12.5 - Considera-se inaceitável, para todos os fins aqui dispostos, a proposta que não atender 
as exigências fixadas neste Edital.  

12.6 - Havendo lances no tempo de disputa da sessão pública, a proposta final de preços do 
licitante detentor da melhor oferta deverá ter seus valores unitários e totais ajustados de forma 
que os preços de cada um dos itens não resultem, após os ajustes, inexequíveis ou 
superfaturados. 

12.7 - O licitante detentor da melhor proposta deverá apresentar, no prazo máximo de 02 
(duas) horas após o término da sessão de disputa de lances do último lote/item do pregão, 
via e-mail do pregoeiro indicado na primeira folha deste edital, a proposta final de preços, os 
documentos de habilitação deste Edital. 

12.8 - Constatado o atendimento das exigências fixadas no edital, inclusive as exigências de 
habilitação, o licitante será declarado vencedor do certame pelo Pregoeiro. 

13. - DA HABILITAÇÃO: 

13.1. Os documentos relativos à habilitação dos licitantes, deverão ser encaminhados até a 

abertura da sessão pública (fim de recebimento das propostas), conforme previsto neste 

edital, contados da convocação do Pregoeiro, por meio eletrônico (upload), nos formatos 

(extensões) “pdf”, “doc”, “xls”,“png” ou “jpg”, observado o limite de 6 Mb para cada arquivo, 

conforme regras de aceitação estabelecidas pela plataforma www.bbmnetlicitacoes.com.br.  

13.2. Franqueada vista aos interessados e decorrido o prazo de 10 (dez) minutos, será aberto 

o prazo para manifestação da intenção de interposição de recurso. 

13.3. O não cumprimento do envio dos documentos de habilitação dentro dos prazos 

estabelecidos, acarretará a desclassificação e/ou inabilitação da licitante, bem como as 

sanções previstas neste Edital, podendo o Pregoeiro convocar a empresa que apresentou a 

proposta ou o lance subsequente. 

13.4. A empresa participante e seu representante legal são responsáveis pela autenticidade e 

veracidade dos documentos enviados eletronicamente. 

13.6 - A empresa detentora da proposta de menor preço deverá apresentar os seguintes 
documentos comprobatórios de habilitação e qualificação: 

http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
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13.6.1 - Dentro do prazo de validade, para aqueles cuja validade possa se expirar. Na 
hipótese do documento não conter expressamente o prazo de validade, deverá ser 
acompanhado de declaração ou regulamentação do órgão emissor que disponha sobre a 
validade do mesmo. Na ausência de tal declaração ou regulamentação, o documento será 
considerado válido pelo prazo de 30 (trinta) dias, a partir da data de sua emissão; 

 13.6.2 - Para Habilitação Jurídica: 

  13.6.2.1 - Cédula de identidade e cpf do responsável legal ou signatário da 
proposta. 

13.6.2.2 - registro comercial, no caso de empresa individual; 

13.6.2.3 - ato constitutivo (estatuto ou contrato social em vigor), devidamente 
registrado no órgão competente, em se tratando de sociedades comerciais (empresariais), e, 
no caso de sociedade por ações, acompanhado de documentos comprobatórios da eleição 
dos atuais administradores; 

13.6.2.4 - decreto de autorização, em se tratando de empresa ou sociedade 
estrangeira em funcionamento no País, e ato de registro ou autorização para funcionamento 
expedido pelo órgão competente, quando a atividade assim o exigir; 

13.6.2.5 - Declaração da licitante de que não possui em seu quadro de pessoal 
empregado(s) com menos de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e 
de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condição de aprendiz, a partir de 14 
anos, nos termos do inciso XXXIII do art. 7º da Constituição Federal de 1988 (Lei n.º 9.854, de 
1999). 

13.6.2.6 - Apresentar Certidão do Casdastro Nacional de Empresas Inidôneas e 
Suspensas - CEIS, mantido pela Controladoria-Geral da União; 

13.6.2.7 - Apresentar certidão Negativa de Consulta ao Cadastro Nacional de 
Condenações Cíveis por Atos de Improbilidade Administrativas, mantido pelo Conselho 
Nacional de Justição. 

 13.6.3 - Para Regularidade Fiscal: 

13.6.3.1 - inscrição no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica (CNPJ), do 
Ministério da Fazenda; 

13.6.3.2 - Inscrição no Cadastro de Contribuintes estadual ou municipal, se 
houver, relativo à sede da licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compatível com o 
objeto deste edital; 

13.6.3.3 - Certificados de regularidade de situação perante o FGTS (Certificado 
de Regularidade do FGTS) demonstrando situação regular no cumprimento dos encargos 
sociais instituídos por lei; 
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13.6.3.4 - Certidões de regularidade de situação para com as Fazendas: 
Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal do domicílio/sede da licitante. 

13.6.3.5 - O licitante deverá apresentar toda a documentação exigida para efeito 
de comprovação de regularidade fiscal, mesmo que esta apresente alguma restrição, 
sob pena de ser inabilitado. 

13.6.4 - Para Regularidade Fiscal Trabalhista: 

13.6.4.1 – Certidão negativa de Débitos Trabalhistas, conforme Lei nº 12.440, de 
07 de julho de 2011. 

13.7.5 - Para Qualificação Técnica: 

 13.7.5.1 - A Qualificação Técnica será comprovada mediante a apresentação de 
atestado fornecido por pessoa jurídica de direito público ou privado, que comprove aptidão 
para o fornecimento. 

13.8 – Para Qualificação Econômica-financeira: 

13.8..1 - certidão negativa de falência ou recuperação judicial e extrajudicial, expedida 
pelo Cartório de Distribuição da sede da licitante. 

          13.8.2 - Tratando-se de Sociedade Anônima, publicação em Diário Oficial ou jornal de 
grande circulação ou cópia autenticada do Balanço Fiscal correspondente ao último exercício 
social encerrado, devidamente registrado na Junta Comercial da sede do licitante, com as 
respectivas demonstrações de Contas de Resultados. Os demais tipos societários deverão 
apresentar cópias autenticadas do Balanço Patrimonial e demonstrações contábeis do último 
exercício social (inclusive termos de abertura e encerramento), na forma da Lei, reservando-
se à Comissão o direito de exigir a apresentação do Livro Diário para verificação dos valores. 
 
   a) a demonstração da boa situação financeira será avaliada pelos Índices 
de Liquidez Geral (LG), Solvência Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), resultantes da 
aplicação das seguintes fórmulas: 
 
LG = ATIVO CIRCULANTE  +  REALIZÁVEL A LONGO PRAZO 
     _____________________________________________ 
     PASSIVO CIRCULANTE  +  EXIGÍVEL A LONGO PRAZO 
 
 
SG =                    ATIVO TOTAL 
     _____________________________________________ 
     PASSIVO CIRCULANTE  +  EXIGÍVEL A LONGO PRAZO 
 
 
LC = ATIVO CIRCULANTE 
     ____________________ 
     PASSIVO CIRCULANTE 
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b) o balanço patrimonial e as demonstrações contábeis deverão estar 
assinadas por Contador ou por outro profissional equivalente, devidamente registrado no 
Conselho Regional de Contabilidade. 

 
c) As empresas constituídas no exercício em curso deverão apresentar 

cópia do balanço de abertura ou cópia do livro diário contendo o balanço de abertura, 
inclusive com os termos de abertura e encerramento; 

13.8.1 - Os documentos de Habilitação deverão estar com prazo vigente, não havendo 
prazo nos documentos eles serão considerados válidos se emitidos em até 60 dias. 

13.9 - O Pregoeiro reserva-se o direito de solicitar da licitante, em qualquer tempo, no curso 
da licitação, quaisquer esclarecimentos sobre documentos já entregues, fixando-lhe prazo 
para atendimento. 

13.10 - A falta de qualquer dos documentos exigidos no edital implicará inabilitação da 
licitante, sendo vedada, a concessão de prazo para complementação da documentação 
exigida para a habilitação, salvo motivo devidamente justificado e aceito pelo pregoeiro. 

14.– DO TRATAMENTO DIFERENCIADO ÀS MICROEMPRESAS, EMPRESAS DE 
PEQUENO PORTE E COOPERATIVAS: 

14.1 – O tratamento diferenciado conferido às empresas de pequeno porte, às microempresas 
e às cooperativas de que tratam a Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006 e a Lei 
11.488, de 15 de junho de 2007, deverá seguir o procedimento descrito a seguir: 

 14.1.1 – Os licitantes deverão indicar no sistema eletrônico de licitações, antes do 
encaminhamento da proposta eletrônica de preços, a sua condição de microempresa, 
empresa de pequeno porte ou cooperativa. 

14.1.1.1 - O licitante que não informar sua condição antes do envio das 
propostas perderá o direito ao tratamento diferenciado. 

14.1.2 – Ao final da sessão pública de disputa de lances, o sistema eletrônico detectará 
automaticamente as situações de empate a que se referem os §§ 1o e 2o do art. 44 da Lei 
Complementar 123/2006, de 14 de dezembro de 2006. 

14.1.2.1 – Considera-se empate aquelas situações em que as propostas 
apresentadas pelas microempresas, empresas de pequeno porte e cooperativas sejam iguais 
ou até 5% (cinco por cento) superiores à proposta mais bem classificada, quando esta for 
proposta de licitante não enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte ou 
cooperativa. 

14.1.2.2 – Não ocorre empate quando a detentora da proposta mais bem 
classificada possuir a condição de microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa. 
Nesse caso, o pregoeiro convocará a arrematante a apresentar os documentos de habilitação, 
na forma dos itens 12.3.1 e 13.0 deste edital. 
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14.1.3 – Caso ocorra a situação de empate descrita no item 14.1.2.1, o pregoeiro 
convocará o representante da empresa de pequeno porte, da microempresa ou da 
cooperativa mais bem classificada, imediatamente e por meio do sistema eletrônico, a ofertar 
lance inferior ao menor lance registrado para o lote no prazo de cinco minutos. 

 14.1.3.1 – Caso a licitante convocada não apresente lance inferior ao menor 
valor registrado no prazo acima indicado, as demais microempresas, empresas de pequeno 
porte ou cooperativas que porventura possuam lances ou propostas na situação do item 
14.1.2.1 deverão ser convocadas, na ordem de classificação, a ofertar lances inferiores à 
menor proposta. 

 14.1.3.2 – A microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa que 
apresentar o melhor lance, inferior ao menor lance ofertado na sessão de disputa, será 
considerada arrematante pelo pregoeiro, que encerrará a disputa do lote na sala virtual. 

 14.1.3.3 – O não oferecimento de lances no prazo específico destinado a cada 
licitante produz a preclusão do direito de apresentá-los. Os lances apresentados em momento 
inadequado, antes do início do prazo específico ou após o seu término serão considerados 
inválidos. 

14.1.4 – Caso a proposta inicialmente mais bem classificada, de licitante não 
enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa, seja 
desclassificada pelo pregoeiro, por desatendimento ao edital, essa proposta não é mais 
considerada como parâmetro para o efeito do empate de que trata esta cláusula. 

14.1.4.1 – Para o efeito do empate, no caso da desclassificação de que trata o 
item anterior, a melhor proposta passa a ser a da próxima licitante não enquadrada como 
microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa, observado o previsto no item 
14.1.2.2. 

14.1.4.2 – No caso de o sistema eletrônico não convocar automaticamente a 
microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa, o pregoeiro o fará através do “chat 
de mensagens”. 

14.1.4.3 – A partir da convocação de que trata o item 14.1.4.2, a microempresa, 
empresa de pequeno porte ou cooperativa, poderá oferecer proposta inferior à então mais 
bem classificada, através do “chat de mensagens”, dentro do prazo definido pelo pregoeiro, 
sob pena de preclusão de seu direito. 

14.1.4 – O julgamento da habilitação das microempresas, empresas de pequeno 
porte e cooperativas obedecerá aos critérios gerais definidos neste edital, observadas as 
particularidades de cada pessoa jurídica. 

 14.1.5 – Havendo alguma restrição na comprovação da regularidade fiscal, será 
assegurado às microempresas, empresas de pequeno porte e cooperativas um prazo 
adicional de 05 (cinco) dias úteis para a regularização da documentação, contados a partir da 
notificação da irregularidade pelo pregoeiro. O prazo de 05 (cinco) dias úteis poderá ser 
prorrogado por igual período se houver manifestação expressa do interessado antes do 
término do prazo inicial.  
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15 – DOS RECURSOS14. DOS RECURSOS 

15.1. Proferida a decisão que declarar o vencedor, o Pregoeiro informará aos licitantes, por meio 

de mensagem lançada no sistema, que poderão interpor recurso, imediata e motivadamente, por 

meio eletrônico, utilizando para tanto, exclusivamente, campo próprio disponibilizado no sistema 

www.bbmnetlicitacoes.com.br. 

15.2. Os memoriais de recurso e as contrarrazões serão oferecidos exclusivamente por meio 

eletrônico, no sítio, www.bbmnetlicitacoes.com.br opção RECURSO, observados os prazos 

estabelecidos. 

15.3. O licitante terá 03 (três) dias úteis, contados a partir do primeiro dia útil seguinte à 

manifestação da intenção de recurso, para formalizar em campo específico do sistema de licitações 

(sítio www.bbmnetlicitacoes.com.br). Os demais licitantes ficarão, desde logo, intimados a 

apresentar contrarrazões em igual número de dias, que começarão a correr do término do prazo do 

recorrente. 

15.4. O Pregoeiro somente conhecerá o recurso ou as contrarrazões de recurso se o licitante tiver 

encaminhado os referidos documentos, acompanhados do contrato social ou do instrumento de 

procuração, por meio eletrônico em campo próprio do sistema eletrônico (sitio 

www.bbmnetlicitacoes.com.br). 

15.5. A falta de interposição de recurso importará a decadência do direito de recurso e o Pregoeiro 

adjudicará o objeto do certame ao vencedor, na própria sessão, propondo à autoridade competente 

a homologação do procedimento licitatório. 

15.6. Na hipótese de interposição de recurso, o Pregoeiro encaminhará os autos devidamente 

fundamentado à autoridade competente.  

15.7. O recurso contra decisão do Pregoeiro terá efeito suspensivo e o seu acolhimento resultará 

na invalidação apenas dos atos insuscetíveis de aproveitamento. 

15.8. Uma vez decididos os recursos administrativos eventualmente interpostos e, constatada a 

regularidade dos atos praticados, a autoridade competente, no interesse público, adjudicará o 

objeto do certame à licitante vencedora e homologará o procedimento licitatório. 

15.9. O acesso à fase de manifestação da intenção de recurso será assegurado aos licitantes  

15.10. Não será concedido prazo para recursos sobre assuntos meramente protelatórios ou 
quando não justificada a intenção de interpor o recurso pelo proponente. 

16. - DA ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO: 

16.1 - Em caso de recurso, caberá Autoridade Competente a adjudicação do objeto ao 
licitante declarado vencedor. 

16.2 - Nos demais casos, o pregoeiro fará a adjudicação do(s) lote(s) ao(s) licitante(s) 
vencedor(es). 

http://www.bbmnetlicitacoes.com.br/
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16.3 - A homologação é ato de competência da autoridade que determinou a abertura do 
procedimento. 

 
17.0. DAS CONDIÇÕES PARA FORMALIZAÇÃO E ASSINATURA DA ATA DE REGISTRO 
DE PREÇOS E VIGÊNCIA 
 
17.1. Após a homologação do resultado da presente licitação será lavrada Ata de Registro de 
Preços e convocada(s) a(s) vencedora(s) para sua(s) assinatura(s) no prazo máximo de 05 
(cinco) dias úteis, contados da data da sua convocação. 
 
17.2. Após a homologação da licitação, o registro de preços observará, entre outras, as 
seguintes condições: 
 
a) será incluído, na respectiva ata, o registro dos licitantes que aceitarem cotar os bens ou 
serviços com preços iguais ao do licitante vencedor na sequência da classificação do 
certame; 
b) o preço registrado com indicação dos fornecedores será divulgado na imprensa oficial do 
município e ficará disponibilizado durante a vigência da ata de registro de preços; 
c) a ordem de classificação dos licitantes registrados na ata deverá ser respeitada nas 
contratações; 
 
17.3. O registro a que se refere o item 17.2 acima tem por objetivo a formação de cadastro de 
reserva, no caso de exclusão do primeiro colocado da ata, nas hipóteses em que tal situação 
possa ocorrer. 
 
17.4. Serão registrados na ata de registro de preços, nesta ordem: 
 
a) os preços e quantitativos do licitante mais bem classificado durante a etapa competitiva; 
b) os preços e quantitativos dos licitantes que tiverem aceito cotar seus bens ou serviços em 
valor igual ao do licitante mais bem classificado. 
 
17.5. Se houver mais de um licitante na situação de que trata a alínea “b” do item 12.4 
acima, serão classificados segundo a ordem da última proposta apresentada durante a fase 
competitiva. 
 
17.6. O prazo para assinatura da Ata de Registro de Preços poderá ser prorrogado por uma 
vez, por igual período, quando solicitado pela empresa vencedora durante seu transcurso e 
desde que ocorra motivo justificado e aceito pela FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA 
CRUZ . 
 
17.7. O não cumprimento do disposto no item anterior sujeitará a empresa vencedora ao 
disposto nos artigos 64 e 81 da Lei nº 8.666/93 e ao pagamento de multa de 5% (cinco por 
cento) sobre o valor a ser registrado na Ata de Registro de Preços. 
 
17.8. O prazo de vigência da Ata de Registro de Preços será de 12(doze) meses a contar da 
data da sua assinatura. 
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17.9. A licitante que injustificadamente, não apresentar documentação exigida para o certame, 
apresentar declaração falsa, não assinar a Ata de Registro de Preços, ensejar o retardamento 
da execução do seu objeto, não mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execução do 
ajustado, comportar-se de modo inidôneo, cometer fraude fiscal, ficará impedido de licitar e 
contratar com a Administração Pública pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuízo das 
multas previstas neste Edital e das demais cominações legais. 

18.0. DAS ALTERAÇÕES DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS E DOS CONTRATOS 
DELA DECORENTES  
 
18.1. Os preços registrados poderão ser revistos em decorrência de eventual redução dos 
preços praticados no mercado ou de fato que eleve o custo dos serviços ou bens 
registrados, cabendo ao órgão gerenciador promover as negociações junto aos 
fornecedores, observadas as disposições contidas na alínea “d” do inciso II do caput do art. 
65 da Lei nº 8.666, de 1993. 
 
18.2. O preço registrado poderá ser revisto em decorrência de eventual redução daqueles 
praticados no mercado, ou de fato que eleve o custo dos bens registrados, cabendo à(o) 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz 
promover as necessárias negociações junto às licitantes. 
 
18.3. Quando o preço inicialmente registrado, por motivo superveniente, tornar-se superior 
ao preço praticado no mercado, a(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ da 
Prefeitura Municipal de Bela Cruz convocará a licitante visando a negociação para redução 
de preços e sua adequação ao praticado no mercado. 
 
18.4. Frustrada a negociação, a licitante será liberada do compromisso assumido e a(o) 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz 
convocará as demais licitantes visando igual oportunidade de negociação. 
 
18.5. Quando o preço de mercado tornar-se superior aos preços registrados e a licitante não 
puder cumprir o compromisso, deverá apresentar à(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE 
BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz requerimento com as devidas justificativas 
e comprovações acerca do assunto. 
 
18.6. A(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela 
Cruz, após análise do requerimento, poderá liberar a licitante do compromisso assumido, 
sem aplicação da penalidade, caso confirmada a veracidade justificativas e comprovantes 
apresentados, e se a comunicação ocorrer antes do pedido de fornecimento. 
 
18.7. Ocorrendo a liberação da licitante conforme o item acima, a(o) FUNDO MUNICIPAL 
DE SAÚDE DE BELA CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz convocará as demais 
licitantes visando igual oportunidade de negociação. 
 
18.8. Não havendo êxito nas negociações, a(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BELA 
CRUZ da Prefeitura Municipal de Bela Cruz procederá com a revogação da Ata de Registro 
de Preços, adotando as medidas cabíveis para obtenção de ajuste mais vantajoso. 
 
18.9. É vedado efetuar acréscimos nos quantitativos fixados pela ata de registro de preços, 
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inclusive o acréscimo de que trata o § 1º do art. 65 da Lei nº 8.666, de 1993. 
 
18.10. A vigência dos contratos decorrentes do Sistema de Registro de Preços será definida 
nos instrumentos convocatórios, observado o disposto no art. 57 da Lei nº 8.666, de 1993. 
 
18.11. Os contratos decorrentes do Sistema de Registro de Preços poderão ser alterados, 
observado o disposto no art. 65 da Lei nº 8.666, de 1993. 

18.12. O contrato decorrente do Sistema de Registro de Preços deverá ser assinado no prazo 
de validade da ata de registro de preços.  

19. - OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE 

19.1 - Compete à Contratante: 

 19.1.1 - Efetuar o pagamento nas condições e preços pactuados; 

 19.1.2 - Tomar as medidas necessárias quanto ao fiel recebimento dos produtos. 

20. - OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA 

20.1 - Compete à Contratada: 

 20.1.1 - Efetuar a entrega dos produtos, de acordo com as condições e prazos 
propostos, e demais especificações do Anexo I deste edital. 

 20.1.2 - Substituir, obrigatoriamente, o produto que não atender as exigências de 
qualidade para utilização. 

 20.1.3 - Manter em compatibilidade com as obrigações assumidas todas as condições 
de habilitação e qualificação exigidas na licitação até cumprimento total do contrato. 

21. - ENTREGA E RECEBIMENTO DO PRODUTO: 

21.1 - Os objetos desta licitação deverão ser entregues no prazo de até 05 (cinco) dias úteis, 
contados a partir da data da solicitação feita pelo Setor de Compras, nas condições 
estipuladas neste edital e seus anexos. 

21.1.1 – A entrega do produto será parcelada, de acordo com a solicitação da 
Secretaria de Saúde 

21.2 - O recebimento dos produtos será efetuado pela Comissão de Recebimento ou por 
servidor responsável, que poderão solicitar junto ao fornecedor a correção de eventuais falhas 
ou irregularidades que forem verificadas na entrega dos mesmos, ou até mesmo substituí-los 
por outros novos, no prazo máximo definido no item 21.1, contados a partir do recebimento 
daqueles que forem devolvidos. 
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21.3 – O recebimento provisório ou definitivo do objeto do contrato não exclui a 
responsabilidade civil a ele relativa, nem a ético-profissional, pela perfeita execução do 
contrato. 

21.4 – A entrega do produto deverá ser feita na local especificado pela Secretaria de Saúde, 
das 7h às 13 h, em dias úteis, por se tratar de repartição pública. Após esse horário, o 
responsável pela unidade recebedora deverá ser consultado para autorizar o recebimento ou 
não. 

22. - DO PAGAMENTO:  

22.1 - O pagamento será efetuado após liquidação da despesa por meio de crédito em conta 
corrente indicada pelo licitante(s) vencedor (es), no prazo de até 30 (trinta) dias consecutivos 
contados da apresentação de Nota Fiscal/Fatura, devidamente atestada pelo Setor 
responsável pelo recebimento do(a) Secretaria de Saúde. A contratante somente pagará a 
contratada pelos produtos que realmente forem pedidos e entregues. 

22.2 - Para fazer jus ao pagamento, a empresa deverá apresentar, juntamente com o 
documento de cobrança, prova de regularidade perante o Instituto Nacional do Seguro Social 
– INSS, perante o FGTS – CRF e ICMS da Fazenda Estadual do domicílio do contratado. 

22.3 - Nenhum pagamento será efetuado à empresa, enquanto houver pendência de 
liquidação de obrigação financeira, em virtude de penalidade ou inadimplência contratual. 

22.4 - Caso se faça necessária a reapresentação de qualquer Nota Fiscal/Fatura por culpa do 
contratado, o prazo previsto no item 22.1 reiniciar-se-á a contar da data da respectiva 
reapresentação. 

22.5 - Não haverá, sob hipótese alguma, pagamento antecipado. 

23. - SANÇÕES ADMINISTRATIVAS 

23.1  Ao fornecedor que, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, não 
celebrar o contrato, deixar de entregar ou apresentar documentação falsa exigida para o 
certame, não mantiver a proposta, ensejar o retardamento da execução do objeto, falhar ou 
fraudar na execução do contrato, comportar-se de modo inidôneo ou cometer fraude fiscal, 
poderão ser aplicadas as seguintes sanções, garantidos o contraditório e a prévia defesa. 

23.1.1 - advertência; 

23.1.2 – multa, observados os seguintes limites máximos: 

 a) multa de 0,3 % (três décimos por cento) por dia, até o trigésimo dia de atraso, 
sobre o valor do fornecimento ou serviço não realizado; 

b) multa de 10 % (dez por cento) sobre o valor total ou parcial da obrigação não 
cumprida, com o consequente cancelamento da nota de empenho ou documento 
equivalente; 
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23.1.3 -  suspensão temporária de participar em licitação e impedimento de contratar 
com a entidade sancionadora por prazo não superior a 2 (dois) anos.  

 
§ 1º O valor da multa aplicada será descontado do valor da garantia prestada, retido dos 
pagamentos devidos pela Administração ou cobrado judicialmente, sendo corrigida 
monetariamente, de conformidade com a variação do IPCA, a partir do termo inicial, até a 
data do efetivo recolhimento. 
 
§ 2º A contagem do período de atraso na execução dos ajustes será realizada a partir do 
primeiro dia útil subsequente ao do encerramento do prazo estabelecido para o cumprimento 
da obrigação. 

24. -  DISPOSIÇÕES FINAIS: 

24.1 - A presente licitação não importa necessariamente em contratação, podendo a 
Secretaria de Saúde, revogá-la, no todo ou em parte, por razões de interesse público, 
derivado de fato superveniente comprovado ou anulá-la por ilegalidade, de ofício ou por 
provocação mediante ato escrito e fundamentado disponibilizado no sistema para 
conhecimento dos participantes da licitação.  

24.2 - Os proponentes assumem todos os custos de preparação e apresentação de suas 
propostas e a Secretaria de Saúde não será, em nenhum caso, responsável por esses custos, 
independentemente da condução ou do resultado do processo licitatório. 

24.3 - O proponente é responsável pela fidelidade e legitimidade das informações prestadas e 
dos documentos apresentados em qualquer fase da licitação. A falsidade de qualquer 
documento apresentado ou a inverdade das informações nele contidas implicará imediata 
desclassificação do proponente que o tiver apresentado, ou, caso tenha sido o vencedor, a 
rescisão do contrato ou do pedido de compra, sem prejuízo das demais sanções cabíveis. 

24.4 - Após apresentação da proposta, não caberá desistência, salvo por motivo justo 
decorrente de fato superveniente e aceito pelo Pregoeiro. 

24.5 - Da contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seu Anexo, excluir-se-á o dia do 
início e incluir-se-á o do vencimento.  Só se iniciam e vencem os prazos em dias de 
expedientes na PREFEITURA MUNICIPAL com exceção ao tópico 15.1 deste Edital, de forma 
que, caso o término do prazo das 24 (vinte e quatro) expire num sábado ou feriado, ainda 
assim, contará para os fins legais. 

24.6 - É facultado ao Pregoeiro ou à Autoridade Superior, em qualquer fase da licitação, 
promover diligências com vistas a esclarecer ou a complementar a instrução do processo. 

24.7 - O desatendimento de exigências formais, não essenciais, não importará no 
afastamento do proponente, desde que seja possível a aferição da sua qualificação e a exata 
compreensão da sua proposta. 
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24.8 - As normas que disciplinam este Pregão serão sempre interpretadas em favor da 
ampliação da disputa entre os proponentes, desde que não comprometam o interesse da 
Administração, a finalidade e a segurança da contratação. 

24.9 - As decisões referentes a este processo licitatório poderão ser comunicadas aos 
proponentes por qualquer meio de comunicação que comprove o recebimento ou, ainda, 
mediante publicação nos meios de comunicação legais. 

24.10 - A participação do proponente nesta licitação implica a aceitação de todos os termos 
deste edital. 

24.11 - Havendo qualquer fato superveniente que impeça a realização do certame na data 
marcada, a sessão será transferida para dia e horário definidos pelo pregoeiro, comunicando 
devidamente aos licitantes do pregão eletrônico. 

24.12 - Os casos omissos serão decididos pelo Pregoeiro em conformidade com as 
disposições constantes dos Decretos e Lei citadas no preâmbulo deste edital. 

24.13 - O foro designado para julgamento de quaisquer questões judiciais resultantes deste 
edital será o da Comarca de BELA CRUZ/CE. 

24.14 - Constitui parte integrante deste edital: 

 24.14.1 - Anexo I - Termo de Referência; 
 24.14.2 – Anexo II – Modelo de declaração 
 24.14.3 – Anexo III – Declaração de Conhecimento e Atendimento às Condições do 
Edital 
 24.14.4 – Anexo IV – Modelo de Carta de Apresentação de Proposta Final para 
Prestação dos Serviços/Fornecimento. 
 24.14.5 – Anexo V – Modelo de Declaração de Responsabilidade 
 24.14.6 – Anexo VI – Modelo de Declaração de Enquadramento em Regime de 
Tributação de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (na hipótese do licitante ser uma 
ME ou EPP) 
 24.14.7 – Anexo VII – Modelo de Declaração de Inexistência de Vínculo Familiar 
 24.14.8 – Anexo VIII – Ficha técnica descritiva do objeto 

24.14.9 – Anexo IX – Minuta do Termo de Contrato 

  

BELA CRUZ/CE, 23 de Setembro de 2021. 

 

FERNANDO FRANÇA SILVEIRA 
Pregoeiro(a) 
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ANEXO I – TERMO DE REFERÊNCIA 

 
1. DO OBJETO 

 
1.1. A presente licitação tem por objeto REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURAS E 
EVENTUAIS AQUISIÇÃO DE GÊNEROS ALIMENTÍCIOS DESTINADOS A ATENDER AS 
NECESSIDADES DO HOSPITAL MUNICIPAL DO MUNICÍPIO DE BELA CRUZ/CE, conforme 
condições, quantidades e exigências estabelecidas neste edital e seus anexos. 
 
2. JUSTIFICATIVA 

 
2.1. Justifica-se a necessidade do fornecimento de gêneros alimentícios destinados aos 
pacientes, acompanhantes e funcionários, é necessária o fornecimento adequado e 
balanceado de refeições, evitando assim que ocorram prejuízos à saúde dos pacientes, bem 
como dos funcionários que cumprem suas rotinas de trabalho. 
 
3. ESPECIFICAÇÕES DOS PRODUTOS/ PREÇO DE REFERÊNCIA: 

 
---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 001 - LOTE I - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS                                 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  ITEM | ESPECIFICAÇÕES                                                    | 

|       |    QUANTIDADE  UNIDADE           VALOR UNITÁRIO       VALOR TOTAL | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | AÇUCAR REFINADO                                                   | 

|       | refinado, contendo o  mínimo  de  98,5%  de  sacarose,  aparência | 

|       | homogênea, livre de sujidades, parasitos e larvas, cor branca. na | 

|       | data da entrega, o prazo de validade indicado para o produto, não | 

|       | deverá ter sido  ultrapassado  na  sua  metade,  tomando-se  como | 

|       | referência, a data  de fabricação do lote, impressa na embalagem. | 

|       | o produto deverá   estar  em  conformidade  com  as  normas  e/ou | 

|       | legislação vigente da  anvisa/ms e da comissão nacional de normas | 

|       | e padrões para  alimentos  -  cnnpa.  embalagem  contendo  1  kg, | 

|       | contendo no mínimo,  nome  e  cnpj  do fabricante, nome e tipo do | 

|       | produto, número do  lote,  data  de fabricação e data ou prazo de | 

|       | validade                                                          | 

|       |      2,400.00  QUILO                      3,800          9.120,00 | 

| 0002  | ALIMENTO A BASE DE ARROZ                                          | 

|       | adicionado de vitaminas  e sais minerais, p/ crianças a partir do | 

|       | 6º mês. emb: contendo 400g.                                       | 

|       |        800.00  LATA                       6,500          5.200,00 | 

| 0003  | AMIDO, de milho, aparência homogênea, livre de sujidades, parasit | 

|       | os e larvas, ac                                                   | 

|       | AMIDO, de milho,   aparência   homogênea,   livre  de  sujidades, | 

|       | parasitos e larvas,  acondicionado  em  embalagem contendo 500 g, | 

|       | validade do produto não poderá ser inferior a 3 meses, contados a | 

|       | partir da data   de  sua  entrega.  O  produto  devera  estar  em | 

|       | conformidade com as  normas e/ou legislação vigente da ANVISA/MS. | 

|       | Rotulagem contendo no  mínimo,  nome  do fabricante e do produto, | 

|       | CNPJ do fabricante,  número do lote, data de fabricação e data ou | 

|       | prazo de validade.                                                | 

|       |        360.00  CAIXA                      5,260          1.893,60 | 

| 0004  | ARROZ                                                             | 

|       | ARROZ, branco, tipo  1.  Na  data da entrega, o prazo de validade | 
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|       | indicado para o  produto, não deverá ter sido ultrapassado na sua | 

|       | metade, tomando-se como referência, a data de fabricação do lote, | 

|       | impressa na embalagem.  Embalagem  contendo  1  kg,  com dados de | 

|       | identificação do produto,    marca   do   fabricante,   data   de | 

|       | fabricação, prazo de  validade,  peso  líquido e de acordo com as | 

|       | Normas e/ou Resoluções da ANVISA/MS.                              | 

|       |      2,450.00  QUILO                      5,660         13.867,00 | 

| 0005  | ARROZ INTEGRAL                                                    | 

|       | Arroz tipo 1,  Parboilizado  sem polimento. Produto 100% natural, | 

|       | Embalagem Primária: pacote     plástico     atóxico,     incolor, | 

|       | transparente, termo-soldado, resistente,  com capacidade de 1 kg, | 

|       | Prazo de validade  06  meses  após  a  data  de fabricação e lote | 

|       | expresso em cada embalagem.                                       | 

|       |        360.00  QUILO                      7,100          2.556,00 | 

| 0006  | CAFÉ TORRADO E MUÍDO C/20                                         | 

|       | CAFE, torrado e  moído.  Embalagem  a  vácuo  de  250  gramas, de | 

|       | primeira qualidade. Características   da   Embalagem:  Apresentar | 

|       | informação nutricional O   produto   deve  ser  acondicionado  em | 

|       | embalagens adequado as    condições   previstas   de   transporte | 

|       | e                                                                 | 

|       | armazenamento, conferindo ao  produto  a  devida  proteção  No    | 

|       | rotulo deverão constar   as  informações  obrigatórias,  conforme | 

|       | Regulamentação Técnica vigente   sobre   Rotulagem  de  Alimentos | 

|       | Embalados expedida pela  ANVISA  Denominação do Produto, marca do | 

|       | fabricante                                                        | 

|       |  Conteúdo liquido,    lote,    prazo    de   validade             | 

|       | Observação(ões) Especifica(s): O  café  deve  possuir  o  selo de | 

|       | pureza Associação Brasileira  da  Industria  de  Café  -  ABIC  O | 

|       | produto deve estar isento de impureza e matéria estranha e seguir | 

|       | os padrões microbiológicos, segundo Resolução vigente da ANVISA o | 

|       | roduto devera obedecer a Legislação Específica e a Regulamentação | 

|       | Técnica vigente do  Ministério  da  Saúde  Na  data da entrega, o | 

|       | prazo de validade  indicado  para  o produto, não devera ter sido | 

|       | ultrapassado na sua metade, tomando-se como referencia, a data de | 

|       | fabricação do lote, impressa na embalagem. Caixa c/20 UND         | 

|       |        160.00  CAIXA                     95,270         15.243,20 | 

| 0007  | CANJICA DE MILHO BRANCA (MILHO PARA MUNGUNZÁ)                     | 

|       | CANJICA DE MILHO BRANCA (MILHO PARA MUNGUNZÁ)                     | 

|       |                                                                   | 

|       |        400.00  PACOTE                     4,500          1.800,00 | 

| 0008  | CHOCOLATE, em pó, solúvel, natural. Embalagem com 400 g, com iden | 

|       | tificação do pr                                                   | 

|       | CHOCOLATE, em pó,  solúvel,  natural.  Embalagem  com  400 g, com | 

|       | identificação do produto, marca do fabricante, prazo de validade, | 

|       | peso liquido e  de  acordo  com  as  Normas  e/ou  Resoluções  da | 

|       | ANVISA/MS.                                                        | 

|       |        480.00  LATA                       7,660          3.676,80 | 

| 0009  | FARINHA, de mandioca, grupo seca, subgrupo fina, tipo 1. Na data  | 

|       | da entrega, o p                                                   | 

|       | FARINHA, de mandioca,  grupo seca, subgrupo fina, tipo 1. Na data | 

|       | da entrega, o  prazo  de  validade  indicado  para o produto, não | 

|       | deverá ter sido  ultrapassado  na  sua  metade,  tomando-se  como | 

|       | referência, a data  de fabricação do lote, impressa na embalagem. | 

|       | Embalagem contendo 01  Kg, com dados de identificação do produto, | 

|       | marca do fabricante,  prazo de validade, peso liquido e de acordo | 

|       | com as Normas e/ou Resoluções vigentes da ANVISA/MS.              | 

|       |        480.00  QUILO                      4,660          2.236,80 | 

| 0010  | FARINHA, de trigo, com fermento. Embalagem contendo 01 Kg, com da | 

|       | dos de identifi                                                   | 
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|       | FARINHA, de trigo,  com  fermento.  Embalagem contendo 01 Kg, com | 

|       | dados de identificação  do produto, marca do fabricante, prazo de | 

|       | validade e peso líquido, de acordo com a Portaria 354/98 - ANVISA | 

|       | e Portaria 74/94 do MS/SNVS.                                      | 

|       |        500.00  QUILO                      5,100          2.550,00 | 

| 0011  | FARINHA, láctea, a base de farinha de trigo e leite integral. Emb | 

|       | alagem com no m                                                   | 

|       | FARINHA, láctea, a  base  de  farinha  de trigo e leite integral. | 

|       | Embalagem com no  mínimo  400  g,  com  identificação do produto, | 

|       | marca do fabricante,  prazo de validade, peso liquido e de acordo | 

|       | com a Portaria 31/98 - ANVISA.                                    | 

|       |        750.00  LATA                      10,330          7.747,50 | 

| 0012  | FEIJAO, carioquinha, tipo 1. Na data da entrega, o prazo de valid | 

|       | ade indicado pa                                                   | 

|       | FEIJAO, carioquinha, tipo  1.  Na  data  da  entrega,  o prazo de | 

|       | validade indicado para   o   produto,   não   devera   ter   sido | 

|       | ultrapassado na sua  metade, tomando-se como referência a data de | 

|       | fabricação do lote,  impressa  na embalagem. Embalagem com 01 kg, | 

|       | com identificação do  produto,  marca  do  fabricante,  prazo  de | 

|       | validade, peso liquido,  de  acordo com as Normas e/ou Resoluções | 

|       | vigentes da ANVISA/MS.                                            | 

|       |      1,680.00  QUILO                      8,330         13.994,40 | 

| 0013  | FEIJAO, preto. Embalagem contendo 1 kg, com dados de identificaçã | 

|       | o do produto, m                                                   | 

|       | FEIJAO, preto. Embalagem    contendo   1   kg,   com   dados   de | 

|       | identificação do produto, marca do fabricante, prazo de validade, | 

|       | de acordo com  a Resolução 12/78 da Comissão Nacional de Normas e | 

|       | Padrões para Alimentos - CNNPA.                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |        480.00  QUILO                      8,500          4.080,00 | 

| 0014  | FERMENTO EM PÓ                                                    | 

|       | FERMENTO EM PÓ                                                    | 

|       |                                                                   | 

|       |         50.00  POTE                       5,000            250,00 | 

| 0015  | FLOCOS, de cereais, a base de trigo, cevada e aveia. Embalagem co | 

|       | m no mínimo 400                                                   | 

|       | FLOCOS, de cereais,  a  base  de trigo, cevada e aveia. Embalagem | 

|       | com no mínimo 400 g, com dados de identificação do produto, marca | 

|       | do fabricante, prazo  de validade, peso liquido e de acordo com a | 

|       | Resolução 12/78 da  Comissão  Nacional  de  Normas e Padrões para | 

|       | Alimentos - CNNPA. (NESTON))                                      | 

|       |        900.00  LATA                      12,000         10.800,00 | 

| 0016  | FLOCOS, de milho, pré-cozido. Embalagem com 500 g, com dados de i | 

|       | dentificação do                                                   | 

|       | FLOCOS, de milho,  pré-cozido.  Embalagem com 500 g, com dados de | 

|       | identificação do produto, marca do fabricante, prazo de validade, | 

|       | peso liquido e  de  acordo com as Normas e/ou Resoluções vigentes | 

|       | da ANVISA/MS. FD C/20und.                                         | 

|       |         96.00  FARDO                     19,130          1.836,48 | 

| 0017  | MACARRAO, tipo espaguete, a base de farinha, com ovos, mínimo de  | 

|       | 58 g de carboid                                                   | 

|       | MACARRAO, tipo espaguete,  a base de farinha, com ovos, mínimo de | 

|       | 58 g de  carboidratos, 8,0 g de proteína, 230,4 Kcal/ 960 Kj, com | 

|       | ausência de larvas,  parasitas  ou  sujidades,  acondicionada  em | 

|       | embalagem contendo 500  g,  validade  do  produto  não poderá ser | 

|       | inferior a 12  meses,  contados  a partir da data de sua entrega. | 

|       | Rotulagem contendo no  mínimo,  nome  e  peso líquido do produto, | 

|       | nome e CNPJ  do  fabricante, numero do lote, data de fabricação e | 

|       | data ou prazo de validade. FARDO C/10                             | 
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|       |        360.00  FARDO                     14,160          5.097,60 | 

| 0018  | SOJA.                                                             | 

|       | SOJA                                                              | 

|       |                                                                   | 

|       |        288.00  QUILO                      9,000          2.592,00 | 

| 0019  | SUCO EM GARRAFA.                                                  | 

|       | SUCO EM GARRAFA                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |      1,200.00  GARRAFA                    6,160          7.392,00 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 002 - LOTE II - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS ME/EPP                         | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | AÇAFRÃO EM PÓ                                                     | 

|       | De sabor forte  e  característico e de cor amarelada, Vegano, Sem | 

|       | açúcar, Sem lactose.                                              | 

|       |         20.00  QUILO                     14,500            290,00 | 

| 0002  | ALECRIM                                                           | 

|       | Vegano, Sem açúcar, Sem lactose                                   | 

|       |         20.00  QUILO                     15,660            313,20 | 

| 0003  | ALFACE, de primeira, tipo manteiga, em pé, apresentando grau de e | 

|       | volução complet                                                   | 

|       | ALFACE, de primeira,  tipo  manteiga, em pé, apresentando grau de | 

|       | evolução completo do  tamanho,  aroma e cor própria. Com ausência | 

|       | de sujidades, parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 | 

|       | da CNNPA.                                                         | 

|       |                                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |        960.00  UNIDADE                    5,160          4.953,60 | 

| 0004  | ALHO, de primeira, sem a réstia. Embalagem com identificação do p | 

|       | roduto, marca d                                                   | 

|       | ALHO, de primeira,  sem  a réstia. Embalagem com identificação do | 

|       | produto, marca do fabricante, prazo de validade e peso líquido. O | 

|       | produto devera obedecer    a    Legislação    Especifica    e   a | 

|       | Regulamentação Técnica vigente da ANVISA.                         | 

|       |        360.00  QUILO                     17,660          6.357,60 | 

| 0005  | CANELA EM PÓ                                                      | 

|       | CANELA EM PÓ                                                      | 

|       |                                                                   | 

|       |         24.00  QUILO                     46,000          1.104,00 | 

| 0006  | CEBOLA, de primeira, branca, apresentando grau de maturação tal q | 

|       | ue lhe permita                                                    | 

|       | CEBOLA, de primeira,  branca,  apresentando grau de maturação tal | 

|       | que lhe permita   suportar   a  manipulação,  o  transporte  e  a | 

|       | conservação em condições  adequadas  para  o  consumo.  O produto | 

|       | devera obedecer a   Legislação   Especifica  e  a  Regulamentação | 

|       | Técnica vigente da ANVISA.                                        | 

|       |        960.00  QUILO                      5,830          5.596,80 | 

| 0007  | CENOURA, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe  | 

|       | permita suporta                                                   | 

|       | CENOURA, de primeira,  apresentando grau de maturação tal que lhe | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação em | 

|       | condições adequadas para  o  consumo. O produto devera obedecer a | 

|       | Legislação Especifica e   a  Regulamentação  Técnica  vigente  da | 

|       | ANVISA.                                                           | 

|       |        960.00  QUILO                      5,160          4.953,60 | 

| 0008  | CHUCHU, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe p | 

|       | ermita suportar                                                   | 

|       | CHUCHU, de primeira,  apresentando  grau de maturação tal que lhe | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação em | 
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|       | condições adequadas para  o  consumo.  Com ausência de sujidades, | 

|       | parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 da CNNPA.     | 

|       |        720.00  UNIDADE                    4,500          3.240,00 | 

| 0009  | COENTRO, de primeira, em molho, apresentando grau de evolução com | 

|       | pleto do tamanh                                                   | 

|       | COENTRO, de primeira,  em  molho,  apresentando  grau de evolução | 

|       | completo do tamanho,   aroma  e  cor  própria.  Com  ausência  de | 

|       | sujidades, parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 da | 

|       | CNNPA.                                                            | 

|       |        240.00  QUILO                     11,230          2.695,20 | 

| 0010  | FOLHA DE LOURO..                                                  | 

|       | FOLHA DE LOURO                                                    | 

|       |                                                                   | 

|       |         50.00  PACOTE                     5,000            250,00 | 

| 0011  | ORÉGANO                                                           | 

|       | ORÉGANO                                                           | 

|       |                                                                   | 

|       |         15.00  QUILO                     21,330            319,95 | 

| 0012  | PEPINO                                                            | 

|       |        480.00  QUILO                      6,600          3.168,00 | 

| 0013  | PIMENTAO, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe | 

|       |  permita suport                                                   | 

|       | PIMENTAO, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação em | 

|       | condições adequadas para  o  consumo.  Com ausência de sujidades, | 

|       | parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 da CNNPA.     | 

|       |        480.00  QUILO                      4,730          2.270,40 | 

| 0014  | REPOLHO, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe  | 

|       | permita suporta                                                   | 

|       | REPOLHO, de primeira,  apresentando grau de maturação tal que lhe | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação em | 

|       | condições adequadas para  o  consumo.  Com ausência de sujidades, | 

|       | parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 da CNNPA.     | 

|       |        480.00  QUILO                      4,460          2.140,80 | 

| 0015  | BATATA DOCE                                                       | 

|       | de primeira qualidade, com casca, sem brilho e firme, unifrme sem | 

|       | ferimentos ou defeitos,  intactas  e  bem desenvolvidas, livre de | 

|       | terra e corpos estranhos aderentes a superficie externa, embalado | 

|       | em sacos de rafia ou em monoblocos de PVC frestados.              | 

|       |        384.00  QUILO                      4,930          1.893,12 | 

| 0016  | BATATA, inglesa, de primeira, apresentando grau de maturação tal  | 

|       | que lhe permita                                                   | 

|       | BATATA, inglesa, de  primeira, apresentando grau de maturação tal | 

|       | que lhe permita   suportar   a  manipulação,  o  transporte  e  a | 

|       | conservação em condições  adequadas  para o consumo. Com ausência | 

|       | de sujidades, parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 | 

|       | da CNNPA.                                                         | 

|       |        960.00  QUILO                      5,500          5.280,00 | 

| 0017  | BETERRABA, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lh | 

|       | e permita supor                                                   | 

|       | BETERRABA, de primeira,  apresentando  grau  de maturação tal que | 

|       | lhe permita suportar  a manipulação, o transporte e a conservação | 

|       | em condições adequadas para o consumo. Com ausência de sujidades, | 

|       | parasitos e larvas, de acordo com a Resolução 12/78 da CNNPA.     | 

|       |        240.00  QUILO                      4,160            998,40 | 

| 0018  | TOMATE, de primeira, apresentando grau de maturação tal que lhe p | 

|       | ermita suportar                                                   | 

|       | TOMATE, de primeira,  apresentando  grau de maturação tal que lhe | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação em | 
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|       | condições adequadas para  o  consumo. O produto devera obedecer a | 

|       | Legislação Específica e   a  Regulamentação  Técnica  vigente  da | 

|       | ANVISA.                                                           | 

|       |        960.00  QUILO                      6,000          5.760,00 | 

| 0019  | ABOBORA                                                           | 

|       | Fresca, íntegra e firme, isenta de sujidades com grau de evolução | 

|       | completa do tamanho.   Acondicionada   em   monoblocos   de   PVC | 

|       | frestados.                                                        | 

|       |        192.00  QUILO                      4,330            831,36 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 003 - LOTE III - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS                               | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | COCO SECO.                                                        | 

|       | COCO SECO                                                         | 

|       |                                                                   | 

|       |        480.00  UNIDADE                    2,660          1.276,80 | 

| 0002  | ACEROLA                                                           | 

|       | fresca, de primeira,  tamanho  e  coloração uniforme, devendo ser | 

|       | bem desenvolvida, firma  e  intacta, isenta de material terroso e | 

|       | unidade externa anormal,   livre  de  resíduos  de  fertilizantes | 

|       | sujidades, parasitas e  larvas,  sem  danos  físicos  e mecânicos | 

|       | oriundos do manuseio e transporte de acordo com a resolução 12/78 | 

|       | da cnnpa.                                                         | 

|       |                                                                   | 

|       |        960.00  QUILO                      3,760          3.609,60 | 

| 0003  | BANANA, da prata, de primeira, in natura, apresentando grau de ma | 

|       | turação tal que                                                   | 

|       | BANANA, da prata,  de  primeira,  in natura, apresentando grau de | 

|       | maturação tal que   lhe   permita   suportar   a  manipulação,  o | 

|       | transporte e a conservação em condições adequadas para o consumo. | 

|       | O produto devera   obedecer   a   Legislação   Especifica   e   a | 

|       | Regulamentação Técnica vigente da ANVISA                          | 

|       |      7,200.00  UNIDADE                    7,930         57.096,00 | 

| 0004  | GOIABA, de primeira, in natura, com grau de maturação que permita | 

|       |  suportar a man                                                   | 

|       | GOIABA, de primeira, in natura, com grau de maturação que permita | 

|       | suportar a manipulação, o transporte e a conservação e, condições | 

|       | adequadas para o  consumo,  ausência  de  sujidades,  parasitas e | 

|       | larvas. O produto devera estar em conformidade com as normas e/ou | 

|       | legislação vigente da  ANVISA/MS e da Comissão Nacional de Normas | 

|       | e Padrões para Alimentos - CNNPA.                                 | 

|       |      1,920.00  QUILO                      5,160          9.907,20 | 

| 0005  | MAÇÃ.                                                             | 

|       | MAÇÃ                                                              | 

|       |                                                                   | 

|       |      4,800.00  UNIDADE                    3,030         14.544,00 | 

| 0006  | MAMAO, havaí de primeira, in natura, com grau de maturação que pe | 

|       | rmita suportar                                                    | 

|       | MAMAO, havaí de  primeira,  in  natura, com grau de maturação que | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação e, | 

|       | condições adequadas para   o   consumo,  ausência  de  sujidades, | 

|       | parasitas e larvas. O produto devera estar em conformidade com as | 

|       | normas e/ou legislação   vigente   da  ANVISA/MS  e  da  Comissão | 

|       | Nacional de Normas e Padrões para Alimentos - CNNPA.              | 

|       |        720.00  QUILO                      4,930          3.549,60 | 

| 0007  | MELANCIA..                                                        | 

|       | MARACUJA, amarelo, de  primeira, in natura, com grau de maturação | 

|       | que permita suportar  a manipulação, o transporte e a conservação | 

|       | e, condições adequadas  para  o  consumo,  ausência de sujidades, | 
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|       | parasitas e larvas. O produto deverá estar em conformidade com as | 

|       | normas e/ou legislação   vigente   da  ANVISA/MS  e  da  Comissão | 

|       | Nacional de Normas e Padrões para Alimentos - CNNPA.              | 

|       |        200.00  UNIDADE                    4,930            986,00 | 

| 0008  | MELÃO.                                                            | 

|       | mercadoria                                                        | 

|       |        200.00  UNIDADE                    5,200          1.040,00 | 

| 0009  | LARANJA, pera, de primeira, in natura, com grau de maturação que  | 

|       | permita suporta                                                   | 

|       | LARANJA, pera, de  primeira, in natura, com grau de maturação que | 

|       | permita suportar a  manipulação,  o transporte e a conservação e, | 

|       | condições adequadas para   o   consumo,  ausência  de  sujidades, | 

|       | parasitas e larvas. O produto devera estar em conformidade com as | 

|       | normas e/ou legislação   vigente   da  ANVISA/MS  e  da  Comissão | 

|       | Nacional de Normas e Padrões para Alimentos ? CNNPA.              | 

|       |      9,600.00  UNIDADE                    0,830          7.968,00 | 

| 0010  | MARACUJA, amarelo, de primeira, in natura, com grau de maturação  | 

|       | que permita sup                                                   | 

|       | MARACUJA, amarelo, de  primeira, in natura, com grau de maturação | 

|       | que permita suportar  a manipulação, o transporte e a conservação | 

|       | e, condições adequadas  para  o  consumo,  ausência de sujidades, | 

|       | parasitas e larvas. O produto deverá estar em conformidade com as | 

|       | normas e/ou legislação   vigente   da  ANVISA/MS  e  da  Comissão | 

|       | Nacional de Normas e Padrões para Alimentos - CNNPA.              | 

|       |      1,920.00  QUILO                      9,760         18.739,20 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 004 - LOTE IV - GÊNEROS ALIEMNTÍCIOS ME/EPP                         | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | ADOÇANTE                                                          | 

|       | dietético, líquido, tipo artificial, embalgem com 100ml ,contendo | 

|       | sacarina e ciclamato,  acondicionado  em  recipiente contendo 100 | 

|       | ml. na data  da  entrega,  o  prazo  de  validade indicado para o | 

|       | produto, não deverá   ter   sido   ultrapassado  na  sua  metade, | 

|       | tomando-se como referência,   a   data  de  fabricação  do  lote, | 

|       | impressa na embalagem. o produto deverá estar em conformidade com | 

|       | as normas e/ou   legislação   vigente   da  anvisa/ms.  rotulagem | 

|       | contendo no mínimo,  nome  do  fabricante  e  do produto, cnpj do | 

|       | fabricante, número do lote, data de fabricação e data ou prazo de | 

|       | validade.                                                         | 

|       |                                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |        130.00  UNIDADE                    5,660            735,80 | 

| 0002  | AZEITE                                                            | 

|       | AZEITE, de oliva, puro, sem colesterol. Embalagem em lata com 250 | 

|       | ml, com dados  de  identificacao do produto, marca do fabricante, | 

|       | data de fabricacao,  prazo  de validade e de acordo com as Normas | 

|       | e/ou resolucoes vigentes  da  Anvisa/MS.  Na  data  da entrega, o | 

|       | prazo de validade  indicado  para  o produto, não devera ter sido | 

|       | ultrapassado na sua metade, tomando-se como referencia, a data de | 

|       | fabricação do lote,  impressa  na embalagem. O produto devera ser | 

|       | registrado no Ministério da Agricultura e/ou Ministério da Saúde. | 

|       |        240.00  LATA                      16,660          3.998,40 | 

| 0003  | CALDO DE CARNE PCT 24                                             | 

|       | concentrado, tablete de  6  gramas  cada,  embalagem com dados de | 

|       | identificação do produto, data de fabricação e prazo de validade, | 

|       | pacote com 24 unidaes.                                            | 

|       |                                                                   | 

|       |         24.00  PACOTE                    15,330            367,92 | 

| 0004  | CALDO DE GALINHA PACOTE C/24                                      | 
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|       | Sal, amido, gordura  vegetal,  açúcar,  oleína  de  palma, salsa, | 

|       | alho, carne de    galinha,   realçadores   de   sabor   glutamato | 

|       | monossódico e inosinato   dissódico,   aromatizantes  e  corantes | 

|       | natural cúrcula e caramelo IV.                                    | 

|       |         72.00  PACOTE                    15,330          1.103,76 | 

| 0005  | COLORIFICO, alimentício, a base de urucum, cor alaranjada, acondi | 

|       | cionado em paco                                                   | 

|       | COLORIFICO, alimentício, a   base   de  urucum,  cor  alaranjada, | 

|       | acondicionado em pacote  com  100 gramas, validade do produto não | 

|       | poderá ser inferior  a 12 meses, contados a partir da data de sua | 

|       | entrega. O produto  devera  estar  em  conformidade com as normas | 

|       | e/ou legislação vigente  da  ANVISA/MS  e da Comissão Nacional de | 

|       | Normas e Padrões  para  Alimentos  - CNNPA. Rotulagem contendo no | 

|       | mínimo, peso liquido,  nome  do  fabricante e do produto, CNPJ do | 

|       | fabricante, declaração com  o  teor  de sal adicionado, numero do | 

|       | lote, data de fabricação e data ou prazo de validade.             | 

|       |        240.00  QUILO                      7,000          1.680,00 | 

| 0006  | DOCE DE LEITE EM TABLETE                                          | 

|       | DOCE DE LEITE EM TABLETE                                          | 

|       |                                                                   | 

|       |        288.00  POTE                     102,330         29.471,04 | 

| 0007  | ERVILHA, reidratadas, em conserva. Embalagem com 200 g, com dados | 

|       |  de identificaç                                                   | 

|       | ERVILHA, reidratadas, em conserva. Embalagem com 200 g, com dados | 

|       | de identificação do   produto,  marca  do  fabricante,  prazo  de | 

|       | alidade, peso liquido  e  de acordo com as Normas e/ou Resolucoes | 

|       | vigentes da ANVISA/MS.                                            | 

|       |        240.00  LATA                       2,760            662,40 | 

| 0008  | EXTRATO, de tomate, concentrado. Embalagem com 350 g, com dados d | 

|       | e identificação                                                   | 

|       | EXTRATO, de tomate,  concentrado.  Embalagem com 350 g, com dados | 

|       | de identificação do   produto,  marca  do  fabricante,  prazo  de | 

|       | validade, peso liquido  e de acordo com as Normas e/ou Resoluções | 

|       | da ANVISA/MS.                                                     | 

|       |        360.00  LATA                       3,930          1.414,80 | 

| 0009  | MAIONESE, tradicional. Embalagem com no mínimo 480 g, com dados d | 

|       | e identificação                                                   | 

|       | MAIONESE, tradicional. Embalagem  com  no mínimo 480 g, com dados | 

|       | de identificação do   produto,  marca  do  fabricante,  prazo  de | 

|       | validade, peso liquido  e  de  acordo  com  a  Resolução 12/78 da | 

|       | Comissão Nacional de Normas e Padrões para Alimentos - CNNPA.     | 

|       |        200.00  POTE                       4,830            966,00 | 

| 0010  | MANJERICÃO                                                        | 

|       | MANJERICÃO                                                        | 

|       |                                                                   | 

|       |         50.00  PACOTE                     6,660            333,00 | 

| 0011  | MARGARINA, vegetal, lipídios totais máximo de 95%, acondicionado  | 

|       | em embalagem co                                                   | 

|       | MARGARINA, vegetal, lipídios  totais máximo de 95%, acondicionado | 

|       | em embalagem contendo  500g, validade de o produto não poderá ser | 

|       | inferior a 3  meses,  contados a partir da data de sua entrega. O | 

|       | produto deve ser  registrado  junto  ao Ministério da Agricultura | 

|       | e/ou Ministério da Saude. Rotulagem contendo no mínimo, o teor de | 

|       | lipídios totais, peso  liquido,  nome do fabricante e do produto, | 

|       | CNPJ do fabricante,  numero do lote, data de fabricação e data ou | 

|       | prazo de validade 500g.                                           | 

|       |        960.00  UNIDADE                    4,530          4.348,80 | 

| 0012  | MILHO, verde, em conserva, acondicionado em embalagem com 200 g,  | 

|       | validade não in                                                   | 
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|       | MILHO, verde, em  conserva, acondicionado em embalagem com 200 g, | 

|       | validade não inferior  a  6  meses, contada da data da entrega. O | 

|       | produto devera estar   em   conformidade   com   as  normas  e/ou | 

|       | legislação vigente da  ANVISA/MS.  Rotulagem contendo, no mínimo, | 

|       | nome e CNPJ  do  fabricante, número do lote, data de fabricação e | 

|       | data ou prazo de validade.                                        | 

|       |        750.00  LATA                       2,760          2.070,00 | 

| 0013  | OLEO, comestível, vegetal de soja, puro, refinado, sem colesterol | 

|       | , rico em vitam                                                   | 

|       | OLEO, comestível, vegetal    de   soja,   puro,   refinado,   sem | 

|       | colesterol, rico em  vitamina  E. Embalagem com 900 ml, com dados | 

|       | de identificação do   produto,  marca  do  fabricante,  prazo  de | 

|       | validade, peso liquido, e de acordo com as Normas e/ou Resoluções | 

|       | da ANVISA/MS.                                                     | 

|       |        576.00  LATA                      10,100          5.817,60 | 

| 0014  | SAL, refinado, iodado, indicado para consumo humano, acondicionad | 

|       | o em embalagem                                                    | 

|       | SAL, refinado, iodado,     indicado    para    consumo    humano, | 

|       | acondicionado em embalagem contendo 1 Kg, validade do produto não | 

|       | poderá ser inferior  a 12 meses, contados a partir da data de sua | 

|       | entrega. O produto  devera  estar  em  conformidade com as normas | 

|       | e/ou legislação vigente   da   ANVISA/MS   e  registro  junto  ao | 

|       | Ministério da Saúde  e/ou  Agricultura                            | 

|       |   Rotulagem  contendo  no                                         | 

|       | mínimo, peso líquido,  nome  do  fabricante e do produto, CNPJ do | 

|       | fabricante, declaração com  o  teor  de sal adicionado, numero do | 

|       | lote, data de fabricação e data ou prazo de validade.             | 

|       |        300.00  PACOTE                     1,160            348,00 | 

| 0015  | TEMPERO, completo, tradicional, obtido da mistura de sal refinado | 

|       | , alho em pó, c                                                   | 

|       | TEMPERO, completo, tradicional,   obtido   da   mistura   de  sal | 

|       | refinado, alho em  pó,  cebola  em  pó, salsa em flocos, e outros | 

|       | condimentos, exceto pimenta,    podendo    conter   aromatizantes | 

|       | naturais e aditivos, permitidos pela legislação, acondicionado em | 

|       | embalagem contendo 300  g,  ausência  de  sujidades,  parasitas e | 

|       | larvas, validade do  produto  não poderá ser inferior a 12 meses, | 

|       | contados a partir  da data de sua entrega. O produto devera estar | 

|       | em conformidade com   as   normas   e/ou  legislação  vigente  da | 

|       | ANVISA/MS. Rotulagem contendo  no  mínimo,  peso liquido, nome do | 

|       | fabricante e do  produto,  CNPJ  do  fabricante, declaração com o | 

|       | teor de sal adicionado, numero do lote, data de fabricação e data | 

|       | ou prazo de validade.                                             | 

|       |        360.00  POTE                       4,130          1.486,80 | 

| 0016  | VINAGRE, de álcool, acondicionado em recipiente contendo 500 ml,  | 

|       | aspecto ausente                                                   | 

|       | VINAGRE, de álcool,  acondicionado em recipiente contendo 500 ml, | 

|       | aspecto ausente de  elementos  estranhos a sua natureza, validade | 

|       | não inferior a 12 meses contados a partir da data de sua entrega. | 

|       | O produto devera   estar  em  conformidade  com  as  normas  e/ou | 

|       | legislação vigente da ANVISA/MS e registro junto ao Ministério da | 

|       | Saude e/ou Agricultura                                            | 

|       |   Rotulagem  contendo, no mínimo, nome do                         | 

|       | produto, peso liquido, nome e CNPJ do fabricante, numero do lote, | 

|       | data de fabricação e data ou prazo de validade.                   | 

|       |        720.00  UNIDADE                    2,330          1.677,60 | 

| 0017  | LEITE, de coco, tradicional. Na data da entrega, o prazo de valid | 

|       | ade indicado pa                                                   | 

|       | LEITE, de coco,  tradicional.  Na  data  da  entrega,  o prazo de | 

|       | validade indicado para   o   produto,   não   deverá   ter   sido | 
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|       | ultrapassado na sua metade, tomando-se como referência, a data de | 

|       | fabricação do lote,  impressa na embalagem. Embalagem com 500 ml, | 

|       | com dados de identificação do produto, marca do fabricante, prazo | 

|       | de validade, peso   liquido  e  de  acordo  com  as  Normas  e/ou | 

|       | Resoluções vigentes da ANVISA/MS.                                 | 

|       |                                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |        500.00  UNIDADE                    7,330          3.665,00 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 005 - LOTE V - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS ME/EPP                          | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | CREME, de leite, tradicional. Embalagem: com 200 g, com dados de  | 

|       | identificação d                                                   | 

|       | CREME, de leite,  tradicional. Embalagem: com 200 g, com dados de | 

|       | identificação do produto,  marca do fabricante, prazo de validade | 

|       | e capacidade. O  produto  devera  ter  registro  no Ministério da | 

|       | Agricultura e/ou Ministério da Saude.                             | 

|       |        720.00  UNIDADE                    3,360          2.419,20 | 

| 0002  | GOIABADA, em tablete, com consistência de corte, acondicionados e | 

|       | m recipientes d                                                   | 

|       | GOIABADA, em tablete,  com  consistência de corte, acondicionados | 

|       | em recipientes de,  no  mínimo,  600g,  validade  do  produto não | 

|       | poderá ser inferior  a 12 meses, contados a partir da data de sua | 

|       | entrega. O produto  devera  estar  em  conformidade com as normas | 

|       | e/ou legislação vigente  da  ANVISA/MS  e da Comissão Nacional de | 

|       | Normas e Padrões  para  Alimentos  - CNNPA. Rotulagem contendo no | 

|       | mínimo, nome e  composição  do produto, peso liquido, nome e CNPJ | 

|       | do fabricante, data  de  fabricação e data ou prazo de validade e | 

|       | informações nutricionais e  embalagem  previstas na legislação da | 

|       | ANVISA/MS.                                                        | 

|       |      1,200.00  PACOTE                    16,300         19.560,00 | 

| 0003  | LEITE CONDENSADO/                                                 | 

|       | LEITE CONDENSADO                                                  | 

|       |         24.00  CAIXA                     47,260          1.134,24 | 

| 0004  | LEITE NAN 1 ? 400g                                                | 

|       | LEITE NAN 1 ? 400g                                                | 

|       |                                                                   | 

|       |         48.00  LATA                      32,630          1.566,24 | 

| 0005  | LEITE UHT INTEGRAL CAIXA COM ROSCA 1 L                            | 

|       | LEITE UHT INTEGRAL CAIXA COM ROSCA 1 L                            | 

|       |                                                                   | 

|       |      1,152.00  UNIDADE                    5,330          6.140,16 | 

| 0006  | LEITE, de vaca, em pó, desnatado, sem soro e sem amido, acondicio | 

|       | nado em embalag                                                   | 

|       | LEITE, de vaca,   em   pó,  desnatado,  sem  soro  e  sem  amido, | 

|       | acondicionado em embalagem  contendo 200 g. Na data da entrega, o | 

|       | prazo de validade  indicado  para  o produto, não devera ter sido | 

|       | ultrapassado na sua metade, tomando-se como referência, a data de | 

|       | fabricação do lote,  impressa  na  embalagem.  O produto estar em | 

|       | conformidade com as  normas vigentes da ANVISA/MS e Ministério da | 

|       | Agricultura Rotulagem contendo  no mínimo, registro no Ministério | 

|       | da Agricultura, peso  líquido,  nome e CNPJ do fabricante, número | 

|       | do lote, data  de  fabricação,  data  ou  prazo  de  validade e a | 

|       | expressão "Não contém glúten."                                    | 

|       |      2,400.00  PACOTE                     6,660         15.984,00 | 

| 0007  | LEITE, de vaca, em pó, integral, pasteurizado, sem soro e sem ami | 

|       | do, acondiciona                                                   | 

|       | LEITE, de vaca,  em  pó,  integral,  pasteurizado, sem soro e sem | 

|       | amido, acondicionado em  embalagem  contendo  200  g  Na  data da | 
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|       | entrega, o prazo  de validade indicado para o produto, não devera | 

|       | ter sido ultrapassado  na sua metade, tomando-se como referencia, | 

|       | a data de  fabricação do lote, impressa na embalagem. FARDO C/ 50 | 

|       | UNIDADES.                                                         | 

|       |      4,800.00  PACOTE                     6,160         29.568,00 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 006 - LOTE VI - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS ME/EPP                         | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | BISCOITO DOCE 400G                                                | 

|       | BISCOITO, doce, de leite, acondicionado em embalagem contendo 400 | 

|       | g, validade do  produto  nao  podera  ser  inferior  a  12 meses, | 

|       | contados a partir  da data de sua entrega. O produto devera estar | 

|       | em conformidade com   as   normas   e/ou  legislacao  vigente  do | 

|       | Ministerio da Agricultura.  Rotulagem  contendo  no  minimo, peso | 

|       | liquido, nome do  fabricante  e  do  produto, CNPJ do fabricante, | 

|       | numero do lote,  data  de  fabricacao e data ou prazo de validade | 

|       | fardo c/ 20pct                                                    | 

|       |         48.00  FARDO                     52,330          2.511,84 | 

| 0002  | BISCOITO POPULAR SALGADO FARDO                                    | 

|       | acondicionado em embalagem  contendo  400  g, validade do produto | 

|       | nao podera ser  inferior a 12 meses, contados a partir da data de | 

|       | sua entrega. O produto devera estar em conformidade com as normas | 

|       | e/ou legislacao vigente  do  Ministerio da Agricultura. Rotulagem | 

|       | contendo no minimo,   peso  liquido,  nome  do  fabricante  e  do | 

|       | produto, CNPJ do fabricante, numero do lote, data de fabricacao e | 

|       | data ou prazo de validade fardo com 20 pacotes                    | 

|       |         24.00  FARDO                     52,330          1.255,92 | 

| 0003  | BISCOITO TIPO CLUB SOCIAL                                         | 

|       | Biscoito Sabor salgado original Display com 6 pacotes com 24g     | 

|       |         60.00  PACOTE                    15,790            947,40 | 

| 0004  | BISCOITO TIPO CLUB SOCIAL INTEGRAL                                | 

|       | Biscoito integral Display com 6 pacotes com 24g                   | 

|       |         80.00  PACOTE                     6,000            480,00 | 

| 0005  | BISCOITO TIPO CREAM CAIXA                                         | 

|       | acondicionado em embalagem  contendo 400 g, Na data da entrega, o | 

|       | prazo de validade  indicado  para  o produto, nao devera ter sido | 

|       | ultrapassado na sua metade, tomando-se como referencia, a data de | 

|       | fabricacao do lote, impressa na embalagem. O produto devera estar | 

|       | em conformidade com   as   normas   e/ou  legislacao  vigente  no | 

|       | Anvisa/MS Rotulagem contendo  no  minimo,  peso  liquido, nome do | 

|       | fabricante e do produto, CNPJ do fabricante, numero do lote, data | 

|       | de fabricacao e   data   ou   prazo  de  validade  caixa  com  20 | 

|       | unidades.                                                         | 

|       |         96.00  CAIXA                     65,000          6.240,00 | 

| 0006  | PÃO INTEGRAL                                                      | 

|       | PÃO INTEGRAL VISCONTTI                                            | 

|       |                                                                   | 

|       |        580.00  PACOTE                     6,930          4.019,40 | 

| 0007  | PÃO.                                                              | 

|       | OVO tipo extra, classe A, branco. Embalagem contendo 30 unidades, | 

|       | com dados de identificação do produto, marca do fabricante, prazo | 

|       | de validade, peso  liquido mínimo de 720 g e de acordo com Normas | 

|       | e/ou Resoluções vigentes    da   ANVISA/MS   ou   Ministério   da | 

|       | Agricultura.                                                      | 

|       |        768.00  PACOTE                     5,530          4.247,04 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 007 - LOTE VII - GÊNEROS ALIMENTÍCIOS ME/EPP                        | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | LINGUIÇA TIPO CALABRESA                                           | 
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|       | LINGUIÇA TIPO CALABRESA                                           | 

|       |                                                                   | 

|       |        288.00  QUILO                     28,990          8.349,12 | 

| 0002  | OVO tipo extra, classe A, branco. Embalagem contendo 30 unidades, | 

|       |  com dados de i                                                   | 

|       | OVO tipo extra, classe A, branco. Embalagem contendo 30 unidades, | 

|       | com dados de identificação do produto, marca do fabricante, prazo | 

|       | de validade, peso  liquido mínimo de 720 g e de acordo com Normas | 

|       | e/ou Resoluções vigentes    da   ANVISA/MS   ou   Ministério   da | 

|       | Agricultura.                                                      | 

|       |        480.00  BANDEJA                   15,660          7.516,80 | 

| 0003  | SALSICHA                                                          | 

|       | para hot dog, em conserva. Embalagem em filme PVC transparente ou | 

|       | saco plastico transparente com identificacao do produto, marca do | 

|       | fabricante, prazo de  validade  e  peso liquido, de acordo com as | 

|       | Portarias do Ministerio da Agricultura, DIPOA n.304 de 22/04/96 e | 

|       | n.145 de 22/04/98,  da Resolucao da ANVISA n.105 de 19/05/99 e da | 

|       | Lei Municipal /  Vigilancia Sanitaria n.5504/99. O produto devera | 

|       | ter registro no  Ministerio  da  Agricultura  e/ou  Ministerio da | 

|       | Saude.                                                            | 

|       |        120.00  QUILO                      9,660          1.159,20 | 

| 0004  | SALSINHA.                                                         | 

|       | SALSINHA                                                          | 

|       |                                                                   | 

|       |         50.00  PACOTE                     5,160            258,00 | 

| 0005  | SARDINHA, em conserva, em óleo de soja comestível. Embalagem com  | 

|       | 130 g, com dado                                                   | 

|       | SARDINHA, em conserva,  em óleo de soja comestível. Embalagem com | 

|       | 130 g, com   dados   de   identificação   do  produto,  marca  do | 

|       | fabricante, prazo de  validade,  peso liquido, e de acordo com as | 

|       | Normas e/ou Resoluções  vigentes  da  ANVISA/MS  ou Ministério da | 

|       | Agricultura.                                                      | 

|       |        720.00  LATA                       4,180          3.009,60 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|  LOTE 008 - LOTE VIII - GÊMEROS ALIMENTÍCIOS                              | 

---------------------------------------------------------------------------- 

| 0001  | CARNE, BISTECA SUÍNA                                              | 

|       | CARNE, BISTECA SUÍNA                                              | 

|       |                                                                   | 

|       |        870.00  QUILO                     23,000         20.010,00 | 

| 0002  | CARNE, CARNEIRO                                                   | 

|       | CARNE, CARNEIRO                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |        960.00  QUILO                     26,000         24.960,00 | 

| 0003  | CARNE, bovina, de 1ª QUALIDADE, alcatra, resfriada, sem osso. Aco | 

|       | ndicionado em f                                                   | 

|       | CARNE, bovina, de  1ª  QUALIDADE,  alcatra,  resfriada, sem osso. | 

|       | Acondicionado em filme  de  PVC  transparente  ou  saco  plástico | 

|       | transparente, validade do  produto  não  poderá  ser superior a 3 | 

|       | dias, contados a  partir da data de sua entrega. O produto devera | 

|       | estar em conformidade  com  as  normas e/ou legislação vigente do | 

|       | Ministério da Agricultura  apresentando,  em  sua  embalagem,  as | 

|       | marcas e carimbos  oficiais  pertinentes.  Rotulagem  contendo no | 

|       | mínimo, peso liquido,   nome   do   produto,   nome   e  CNPJ  do | 

|       | beneficiador, número do lote e data ou prazo de validade.         | 

|       |      2,400.00  QUILO                     37,000         88.800,00 | 

| 0004  | CARNE, bovina, do sol, contrafilé. Acondicionado em filme de PVC  | 

|       | transparente ou                                                   | 

|       | CARNE, bovina, do  sol, contrafilé. Acondicionado em filme de PVC | 
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|       | transparente ou saco  plástico  transparente, validade do produto | 

|       | não poderá ser  superior  a  3 dias, contados a partir da data de | 

|       | sua entrega. O produto devera estar em conformidade com as normas | 

|       | e/ou legislação vigente     do    Ministério    da    Agricultura | 

|       | apresentando, em sua  embalagem,  as  marcas  e carimbos oficiais | 

|       | pertinentes. Rotulagem contendo  no mínimo, peso liquido, nome do | 

|       | produto, nome e  CNPJ  do  beneficiador, numero do lote e data ou | 

|       | prazo de validade.                                                | 

|       |      1,200.00  QUILO                     34,000         40.800,00 | 

| 0005  | CARNE, bovina, moída, resfriada, sem osso e sem gordura. Acondici | 

|       | onado em filme                                                    | 

|       | CARNE, bovina, moída,   resfriada,   sem   osso  e  sem  gordura. | 

|       | Acondicionado em filme  de  PVC  transparente  ou  saco  plástico | 

|       | transparente, validade do  produto  não  poderá  ser superior a 3 | 

|       | dias, contados a  partir da data de sua entrega. O produto devera | 

|       | estar em conformidade  com  as  normas e/ou legislação vigente do | 

|       | Ministério da Agricultura  apresentando,  em  sua  embalagem,  as | 

|       | marcas e carimbos  oficiais  pertinentes.  Rotulagem  contendo no | 

|       | mínimo, peso liquido,   nome   do   produto,   nome   e  CNPJ  do | 

|       | beneficiador, numero do lote e data ou prazo de validade.         | 

|       |      1,700.00  QUILO                     27,660         47.022,00 | 

| 0006  | CARNE, de frango, inteiro, congelado, acondicionado em filme de P | 

|       | VC transparente                                                   | 

|       | CARNE, de frango,  inteiro,  congelado, acondicionado em filme de | 

|       | PVC transparente ou   saco  plástico  transparente,  validade  do | 

|       | produto não poderá  ser inferior a 12 meses, contados a partir da | 

|       | data de sua  entrega.  O produto devera estar em conformidade com | 

|       | as normas e/ou   legislação   vigente   da   ANVISA/MS  inclusive | 

|       | apresentando, em sua  embalagem,  as  marcas  e carimbos oficiais | 

|       | pertinentes. Rotulagem contendo  no mínimo, peso liquido, nome do | 

|       | produto, nome e  CNPJ  do  beneficiador, numero do lote e data ou | 

|       | prazo de validade.                                                | 

|       |      4,800.00  QUILO                     13,660         65.568,00 | 

| 0007  | CARNE, de frango, peito, com osso, congelado, acondicionado em fi | 

|       | lme de PVC tran                                                   | 

|       | CARNE, de frango,  peito,  com  osso, congelado, acondicionado em | 

|       | filme de PVC transparente ou saco plástico transparente, validade | 

|       | do produto não  poderá ser inferior a 12 meses, contados a partir | 

|       | da data de  sua  entrega.  O produto devera estar em conformidade | 

|       | com as normas  e/ou  legislação  vigente  da  ANVISA/MS inclusive | 

|       | apresentando, em sua  embalagem,  as  marcas  e carimbos oficiais | 

|       | pertinentes. Rotulagem contendo  no mínimo, peso liquido, nome do | 

|       | produto, nome e  CNPJ  do  beneficiador, numero do lote e data ou | 

|       | prazo de validade.                                                | 

|       |                                                                   | 

|       |                                                                   | 

|       |      1,200.00  QUILO                     16,330         19.596,00 | 

| 0008  | PEIXE FRESCO                                                      | 

|       | peixe fresco congelado,  embalagem  com no mínimo de 1kg em filme | 

|       | PVC transparente ou    saco   plastico   transparente,   contendo | 

|       | identificacao do produto,   marca   do   fabricante,   prazo   de | 

|       | validade.                                                         | 

|       |      1,200.00  QUILO                     24,330         29.196,00 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

|                                          VALOR TOTAL R$ |      795.530,89 | 

---------------------------------------------------------------------------- 

 
Valor total estimado: R$ 795.530,89 (setecentos e noventa e cinco mil, quinhentos e trinta 
reais e oitenta e nove centavos). 
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3.1. O custo estimado da contratação e o respectivo valor máximo foram apurados mediante 
preenchimento de planilha de custos e formação de preços e pesquisas de preços praticados 
no mercado em contratações similares. 
 
4.0. ESTRATÉGIA DE FORNECIMENTO. 

 
4.1. Os produtos serão fornecidos obedecendo a especificação de cada bem, conforme o 
disposto no item  1.1 deste termo de referência, sendo recusado item que estiver com 
alguma característica diferente. 
 
4.2. O fornecimento do material deverá ser realizado de forma parcelada, para um período 
de 12 meses, contados a partir da data de publicação do extrato do contrato. 
 
4.3. O prazo de entrega não será superior a 5 (cinco) dias úteis, contados a partir do 
recebimento da Ordem de Compra ou da assinatura do instrumento de contrato, se for o 
caso. 
 

4.3.1. A Ordem de Compra, será emitida, preferencialmente, por meio eletrônico e 
deverá constar nela as informações afetas aos produtos adquiridos, detalhando o item e 
a quantidade demandada. 
 
4.3.2. Somente serão aceitas entregas completas, ou seja, nas quantidades totais do 
item especificado na Ordem de Compra. 

 
4.4. A montagem, quando necessária, deverá ser providenciada em até 5 (cinco) dias úteis, 
contados da entrega, em data, horário e local previamente acordados a Administração, 
devendo ser acompanhada por servidor designado para tal fim. 
 
4.5. Todo e qualquer ônus decorrente da entrega do objeto licitado, inclusive frete, será de 
inteira responsabilidade da CONTRATADA. A movimentação dos materiais até o local 
designado para entrega é de inteira responsabilidade da CONTRATADA ou da 
transportadora, não sendo a CONTRATANTE responsável pelo fornecimento de mão de 
obra para viabilizar o transporte. 
 
4.6. O objeto dessa licitação será recebido PROVISORIAMENTE, pela CONTRATANTE, 
após conferência do critério quantitativo, com a utilização de carimbo e assinatura no 
canhoto da Nota Fiscal Eletrônica e/ou no conhecimento de transporte da transportadora, 
devidamente datado e assinado. 
 
4.7. Após o recebimento provisório do material, em um prazo máximo de 05 (cinco) dias 
úteis, será verificada, pela CONTRATANTE, a conformidade do material proposto e 
entregue com as especificações contidas neste Termo de Referência. 
 
4.8. Caso seja verificada qualquer incompatibilidade, o material deverá ser substituído, por 
conta e ônus da CONTRATADA, em no máximo 5 (cinco) dias úteis, não considerados 
como prorrogação do prazo de entrega. Esse processo de verificação de compatibilidade 
será também aplicado ao material encaminhado pela licitante em substituição, e somente 



  

      ESTADO DO CEARÁ 
GOVERNO MUNICIPAL DE BELA CRUZ 

Secretaria Municipal de Saúde 
 

 

RUA SETE DE SETEMBRO, Nº 34 – CENTRO – BELA CRUZ/CE – CEP: 62570-000 
34 

após o cumprimento dessa etapa, será o objeto da licitação definitivamente recebido e 
aceito; 
 
4.9. O recebimento definitivo não excluirá a responsabilidade da CONTRATADA pela 
perfeita qualidade do material fornecido, cabendo-lhe sanar quaisquer irregularidades 
detectadas, no prazo de garantia do produto, quando da utilização desse material; 
 
4.10. O recebimento de material de valor superior a R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) será 
confiado a uma comissão de, no mínimo, 3 (três) membros, designados pela autoridade 
competente. 
 
 

5.0. CRITÉRIO DE AVALIAÇÃO DAS PROPOSTAS. 
 

5.1. Considerar o critério de julgamento: MENOR PREÇO para cada LOTE; 
 

6.0. OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA. 
 

6.1. A Contratada obriga-se a: 
 

6.1.1. Efetuar a entrega dos bens em perfeitas condições, no prazo e local indicados 
pela Administração, em estrita observância das especificações do Edital e da proposta, 
acompanhado da respectiva nota fiscal constando detalhadamente as indicações da 
marca, fabricante, modelo, tipo, procedência e prazo de garantia; 
 

6.1.1.1. Os bens devem estar acompanhados, ainda, quando for o caso, do manual 
do usuário, com uma versão em português, e da relação da rede de assistência 
técnica autorizada. 

 
6.1.2. Responsabilizar-se pelos vícios e danos decorrentes do produto, de acordo com 
os artigos 12, 13, 18 e 26, do Código de Defesa do Consumidor (Lei nº 8.078, de 1990). 
 

6.1.2.1. O dever previsto no subitem anterior implica na obrigação de, a critério da 
Administração, substituir, reparar, corrigir, remover, ou reconstruir, às suas expensas, 
no prazo máximo de 05 (cinco) dias, o produto com avarias ou defeitos; 

 
6.1.3. Atender prontamente a quaisquer exigências da Administração, inerentes ao 
objeto da presente licitação. 
 
6.1.4. Comunicar à Administração, no prazo máximo de 24 (vinte e quatro) horas que 
antecede a data da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo 
previsto, com a devida comprovação. 
 
6.1.5. Responsabilizar-se por todas as obrigações trabalhistas, sociais, previdenciárias, 
tributárias e as demais previstas na legislação específica, cuja inadimplência não 
transfere responsabilidade à Administração; 
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6.1.6. Não permitir a utilização de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto 
na condição de aprendiz para os maiores de quatorze anos; nem permitir a utilização do 
trabalho do menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre; 
 
6.1.7. Manter durante toda a vigência do contrato, em compatibilidade com as 
obrigações assumidas, todas as condições de habilitação e qualificação exigidas na 
licitação; 
 
6.1.8. Não transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as 
obrigações assumidas, nem subcontratar qualquer das prestações a que está obrigada, 
exceto nas condições autorizadas no Termo de Referência ou na minuta de contrato; 
 
 

7.0. OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE. 
 

7.1. A Contratante obriga-se a: 
 

7.1.1. Receber provisoriamente o material, disponibilizando local, data e horário; 
 
7.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos 
provisoriamente com as especificações constantes do Edital e da proposta, para fins de 
aceitação e recebimento definitivos;  
 
7.1.3. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigações da Contratada, através de 
servidor especialmente designado; 
 
7.1.4. Notificar a Contratada por escrito da ocorrência de eventuais imperfeições no 
curso da execução dos serviços, fixando prazo para a sua correção; 
 
7.1.5. Efetuar o pagamento no prazo previsto; 
 
7.1.6. Zelar para que durante toda a vigência do contrato sejam mantidas, em 
compatibilidade com as obrigações assumidas pela Contratada, todas as condições de 
habilitação e qualificação exigidas na licitação. 
 

8.0. CLASSIFICAÇÃO DOS BENS E DA DESPESA. 
 

8.1.O objeto desse termo de referência enquadra-se na categoria de bens comuns, de que, 
trata a lei n° 10.520/2002, Decreto nº 10.024/2019, aplicando-se, subsidiariamente, a Lei nº 
8.666, de 21 de junho de 1993, a Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006. 
Portanto, as despesas oriundas desta contratação ficarão por conta do Orçamento Vigente. 

 
9.0. MEDIDAS ACAUTELADORAS. 
 

9.1. Consoante o artigo 45 da Lei nº 9.784, de 1999, a Administração Pública poderá, sem 
a prévia manifestação do interessado, motivadamente, adotar providências acauteladoras, 
inclusive retendo o pagamento, em caso de risco iminente, como forma de prevenir a 
ocorrência de dano de difícil ou impossível reparação. 
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10.0. CONTROLE DA EXECUÇÃO CONTRATUAL. 
 

10.1. Em conformidade com os arts. 67 e 73 da Lei nº 8.666, de 1993. 10.1, a fiscalização 
da contratação será exercida por um representante da Administração, ao qual competirá 
dirimir as dúvidas que surgirem no curso da execução do contrato, e de tudo dará ciência à 
Administração. 

 
10.1.1. O representante da Administração deverá ter a experiência necessária para o 
acompanhamento e controle da execução do contrato. 

 
10.2. O representante da Administração anotará em registro próprio todas as ocorrências 
relacionadas com a execução do contrato, indicando dia, mês e ano, bem como o nome 
dos empregados eventualmente envolvidos, adotando as providências necessárias ao fiel 
cumprimento das cláusulas contratuais e comunicando a autoridade competente, quando 
for o caso, conforme o disposto nos §§ 1º e 2º do artigo 67 da Lei nº 8.666, de 1993.  
 
10.3. A fiscalização não exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada, inclusive 
perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeições 
técnicas, vícios redibitórios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior e, 
na ocorrência desta, não implica em corresponsabilidade da Contratante ou de seus 
agentes e prepostos, de conformidade com o artigo 70 da Lei nº 8.666, de 1993. 
 

11.0. DAS INFRAÇÕES E DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS. 
 

11.1. A disciplina das infrações e sanções administrativas aplicáveis no curso da licitação e 
da contratação é aquela prevista no Edital. 
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ANEXO II – MODELO DE DECLARAÇÃO 
TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

DECLARAÇÃO 

 

DECLARAMOS, sob as penas da Lei, para os fins de habilitação, na Licitação Pregão 

Eletrônico nº **/20__ – Processo nº **/20__, instaurada pelo xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, 

que a empresa:  

 

1 - Cumpre ao disposto nos incisos XXXIII do art. 7º da Constituição Federal e inciso V do art. 

27 da Lei Federal nº 8.666/93, de que não emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, 

perigoso e insalubre e não emprega menor de 16 anos, ressalvado, quando for o caso, o 

menor, a partir de 14 anos, na condição de aprendiz, nos termos do modelo anexo ao Decreto 

Federal nº 4.358, de 05 de Setembro de 2002, que regulamenta a Lei nº 9.584, de 27 de 

outubro de 2002;  

 

2 - Não está impedida de contratar com a Administração Pública;  

 

3 - Não foi declarada inidônea por ato do Poder Público;  

 

4 - Não incorre nas demais condições impeditivas da lei 8666/93.  

 

5 - Que inexistem fatos impeditivos a sua habilitação.  

 

__________, ... de ...................... de 20__. 

 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO III – DECLARAÇÃO DE CONHECIMENTO E ATENDIMENTO ÀS CONDIÇÕES DO 

EDITAL 

 

 

TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

 

Declaramos para todos os fins de direito, que conhecemos o objeto do pregão e os termos 

constantes no Edital Pregão Eletrônico nº **/20__ – Processo nº **/20__ e seu(s) ANEXOS e 

do Regulamento bem como temos todas as condições de cumprir as exigências ali contidas 

no que concerne à apresentação de documentação para fim de habilitação. 

 

Data: 

 

 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO IV – MODELO DE CARTA DE APRESENTAÇÃO DE PROPOSTA FINAL PARA 

PRESTAÇÃO DOS SERVIÇO/FORNECIMENTO  

 

A SER APRESENTADA APÓS A DISPUTA E READEQUADA AO ÚLTIMO LANCE 

 

TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

AO (A) PREGOEIRO (A) da Prefeitura xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

LICITAÇÃO PREGÃO ELETRÔNICO Nº **/20__ – PROCESSO Nº **/20__ 

Fornecedor: 

CNPJ:                                                                      Inscrição Estadual: 

Endereço:                                                                Bairro: 

CEP:                                 Cidade:                            Estado: 

Telefone:                                                                 E-mail: 

Banco:                               Agência:                         Conta Corrente: 

VALIDADE DA PROPOSTA: no mínimo 60 (sessenta) dias. 

PREVISÃO DE ENTREGA: 

CONCORDAMOS COM TODAS AS CONDIÇÕES DO EDITAL: 

Senhor Fornecedor: Para sua maior segurança, observe as condições estabelecidas no 

Edital: 

 

 

Lote/

iitem 

Qtde. Unid. Especificações Marca/ 

Modelo 

Preço Unitário 

R$ 

Preço 

Total 

R$ 

01       

 

Valor Total e final por extenso do Item: R$(........................................................................) 

 

 

NO CASO DE MICROEMPRESA E EMPRESA DE PEQUENO PORTE, ASSINALE: 

 

(  ) Declaramos para os devidos fins, que somos Microempresa ou Empresa de Pequeno 

Porte, nos termos da Lei Complementar nº 123/2006 e suas alterações, e que fazemos prova 

de tal condição com os documentos enviados – DOCUMENTAÇÃO, conforme previsto no 

Edital. 

 

IMPORTANTE:  

1. Fica a municipalidade com o direito assegurado de contratar ou rejeitar esta proposta se 

assim lhe convier, sem que ao fornecedor caiba qualquer reclamação ou indenização.  
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2. A assinatura do fornecedor implica na sua total aceitação das regras deste processo 

licitatório.  

 

 Declaramos que nesta proposta estão incluídas eventuais vantagens e/ou abatimentos, 

impostos, transporte (carga e descarga) até o destino, taxas e encargos sociais, obrigações 

trabalhistas, previdenciárias, fiscais e comerciais e outras quaisquer que incidam sobre a 

contratação. 

 

XXXXX  ..... de ......... de 20__. 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO V – MODELO DE DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 

 

TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

  Ao (a) Pregoeiro do Município xxxxxxxxxxxxxxxxxx 

 

  Declaramos para os fins de direito, na qualidade de Proponente do 

procedimento de licitação, sob a modalidade Pregão Eletrônico nº **/20__ – Processo nº 

**/20__, instaurado pela Prefeitura Municipal de xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, que:  

 

 Assumimos inteira responsabilidade pela autenticidade de todos os documentos 

apresentados ao (a) Pregoeiro, sujeitando-nos a eventuais averiguações que se 

façam necessárias; 

 Comprometemo-nos a manter, durante a execução do Contrato, em compatibilidade 

com as obrigações assumidas, todas as condições de habilitação e qualificação 

exigidas na licitação; 

 Comprometemo-nos a repassar na proporção correspondente, eventuais reduções de 

preços decorrentes de mudanças de alíquotas de impostos incidentes sobre o 

fornecimento do objeto, em função de alterações de legislação correspondente, 

publicada durante a vigência do Contrato; 

 Temos conhecimento e submetemo-nos ao disposto na Lei n.º 8.078 – Código de 

Defesa do Consumidor, bem como, ao Edital e Anexos do Pregão Eletrônico nº 

**/20__ – Processo nº **/20__, realizado pela Prefeitura de xxxxxxxxxxxxx – PR. 

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

 

__________, em __ de ______ de 20__. 

 

 

 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO VI – MODELO DE DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO NO REGIME DE 

MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE (NA HIPÓTESE DO LICITANTE 

SER UMA ME OU EPP). 

 

 

TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

 

(  ) MICROEMPRESA  

 

(  ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE  

 

___________________________________________________________________, inscrita 

no (Razão Social da Empresa) CNPJ nº _____________________, Endereço: 

_________________________________  

 

DECLARO, sob as penas da lei, que a empresa ____________________, inscrita no CNPJ nº 

_______________, cumpre os requisitos legais para a qualificação como microempresa ou 

empresa de pequeno porte estabelecidos pela Lei Complementar nº 123, de 14.12.2006, em 

especial quanto ao seu art. 3º, estando apta a usufruir o tratamento favorecido estabelecido 

nessa Lei Complementar. Declaro, ainda, que a empresa está excluída das vedações 

constantes do parágrafo 4º do artigo 3º da Lei Complementar nº 123, de 14.12.2006, e que se 

compromete a promover a regularização de eventuais defeitos ou restrições existentes na 

documentação exigida para efeito de regularidade fiscal, caso seja declarada vencedora do 

certame. 

 

Sou optante do Sistema Simples Nacional?  

(  ) SIM  (  )NÃO  

 

__________________________________________  

Local/ Data  

 

 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO VII 

MODELO DE DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE VÍNCULO FAMILIAR 

(papel timbrado da empresa) 

 

 

TIMBRE DA EMPRESA 

(Nome da empresa, CNPJ e endereço da empresa) 

 

 

(nome empresarial da licitante)______________________, inscrita no CNPJ 

nº:_____________________, com sede na ___________________________ (endereço 

completo )__________________________, por intermédio de seu representante legal, o(a) 

Sr.(a) __________________________________, infra-assinado, portador(a) da Carteira de 

Identidade nº ______________________ e do CPF/MF nº __________________________, 

para fins do presente processo licitatório, DECLARA não possuir em seu quadro societário 

cônjuge, companheiro (a) ou parente em linha reta ou colateral, por consanguinidade ou 

afinidade, até o terceiro grau, de servidor público da ativa na Prefeitura xxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

que impossibilite a participação no referido Pregão Eletrônico nº **/20__  

 

 

 

 

xxxxxxxxxxxxxxx, ............ de ............................... de ............  

 

 

 

____________________________________ 

Nome da empresa + Carimbo 

Nome do responsável legal da empresa 

RG do responsável 

CPF do responsável 
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ANEXO VIII – Ficha técnica descritiva do objeto 
 

Ficha Técnica Descritiva do Objeto 

Número do edital:  

Órgão comprador: 

Lote/Item DESCRIÇÃO QUANT 
MARCA 

e 
MODELO 

VAL 
UNIT. 

VAL. 
TOTAL 

      

Prazo de validade da proposta (em dias, conforme estabelecido no edital): 

Preço para o lote único (em R$):  

Declaramos, para todos os fins de direito, que cumprimos plenamente os 
requisitos de habilitação e que nossa proposta está em conformidade com as 
exigências do instrumento convocatório (edital).  

Declaramos, ainda, que estamos enquadradas no Regime de tributação de 
Microempresa e Empresa de Pequeno Porte, conforme estabelece o artigo 3º da 
Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006.  
(Somente na hipótese de o licitante ser Microempresa ou Empresa de 
Pequeno Porte (ME/EPP). 

Data: 

   
 
Observação: por força da legislação vigente, é vedada a identificação do licitante.  
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ANEXO IX – Minuta do Termo de Contrato 
 
O(A) «UNID_GEST», neste ato denominado CONTRATANTE, com sede na 
«ENDERECO_UNIDADEGESTORA», inscrito no CNPJ (MF) sob o nº «CGC_PREFEITURA», 
representado pelo(a) Sr.(a) «NOME_RESP_LICITACAO» e, de outro lado a firma 
____________________., inscrita no CNPJ (MF) sob o nº ______________, estabelecida 
________________________________doravante denominada simplesmente CONTRATADA, 
neste ato representada pelo Sr.(a) ____________________________, portador da Cédula de 
Identidade nº ______ SSP/__ e CPF (MF) nº _________________,têm entre si justo e 
avençado, e celebram o presente Instrumento, do qual são partes integrantes o Edital do 
Pregão nº ________ e a proposta apresentada pela CONTRATADA, sujeitando-se 
CONTRATANTE  e CONTRATADA às normas disciplinares da Lei nº 10.520/02 e da Lei nº 
8.666/93, mediante as cláusulas que se seguem: 
 
 
CLÁUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO 
 
1. O presente Contrato tem como objeto REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURAS E 
EVENTUAIS AQUISIÇÃO DE GÊNEROS ALIMENTÍCIOS DESTINADOS A ATENDER AS 
NECESSIDADES DO HOSPITAL MUNICIPAL DO MUNICÍPIO DE BELA CRUZ/CE. 
 
 
CLÁUSULA SEGUNDA - DO VALOR DO CONTRATO 
 
1.    O valor deste contrato,  de R$.............................(..................................). 
 
2. Os quantitativos indicados na Planilha de Formação de Preços constante da proposta 
apresentada pela CONTRATADA no Pregão _________ e na Cláusula Primeira deste 
instrumento são meramente estimativos, não acarretando à Administração do 
CONTRATANTE qualquer obrigação quanto a sua execução ou pagamento. 
 
 
CLÁUSULA TERCEIRA - DO AMPARO LEGAL 
 
1. A lavratura do presente Contrato decorre da realização do Pregão nº    __________, 
realizado com fundamento na Lei nº 10.520, de 17 de julho de 2002, na Lei nº 8.666/93e nas 
demais normas vigentes. 
 
 
CLÁUSULA QUARTA - DA EXECUÇÃO DO CONTRATO 
 
1. A execução deste Contrato, bem como os casos nele omissos regular-se-ão pelas 
cláusulas contratuais e pelos preceitos de direito público, aplicando-se-lhes, supletivamente, 
os princípios da Teoria Geral dos Contratos e as disposições de direito privado, na forma do 
artigo 54, da Lei nº 8.666/93 combinado com o inciso XII do artigo 55 do mesmo diploma 
legal. 
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CLÁUSULA QUINTA - DA VIGÊNCIA E DA EFICÁCIA 
 
1. O prazo de vigência deste Contrato será de «PERIODO_VIGENCIA», com validade e 
eficácia legal após a publicação do seu extrato, tendo início e vencimento em dia de 
expediente, devendo-se excluir o primeiro e incluir o último. 
 
 
CLÁUSULA SEXTA - DOS ENCARGOS DO CONTRATANTE 
 
1. Caberá ao CONTRATANTE: 
 
 1.1 - permitir acesso dos empregados da CONTRATADA às dependências do 
CONTRATANTE para a entrega dos produtos; 
 
 1.2 - impedir que terceiros forneçam os produtos objeto deste Contrato; 
 
 1.3 - prestar as informações e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos 
empregados da CONTRATADA; 
 
 1.4 - devolver os produtos que não apresentarem condições de serem consumidos; 
 
 1.5 - solicitar a troca dos produtos devolvidos mediante comunicação a ser feita pelo 
Serviço de Almoxarifado; 
 
 1.6 - solicitar, por intermédio de Autorização de Fornecimento expedida pelo Serviço de 
Almoxarifado, o fornecimento dos produtos objeto deste Contrato; 
 
 1.7 - comunicar à CONTRATADA, qualquer irregularidade no fornecimento dos 
produtos e interromper imediatamente o fornecimento, se for o caso. 
 
 
CLÁUSULA SÉTIMA - DOS ENCARGOS DA CONTRATADA 
 
1. Caberá à CONTRATADA: 
 
 1.1 - responder, em relação aos seus empregados, por todas as despesas decorrentes 
dos serviços, tais como: 
 
  a) salários; 
  b) seguros de acidentes; 
  c) taxas, impostos e contribuições; 
  d) indenizações; 
  e) vales-refeição; 
  f) vales-transporte; e 
  g) outras que porventura venham a ser criadas e exigidas pelo Governo. 
 
 1.2 - manter os seus empregados sujeitos às normas disciplinares do CONTRATANTE, 
porém sem qualquer  vínvulo empregatício com o órgão; 
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 1.3 - manter, ainda, os seus empregados identificados por crachá, quando em trabalho, 
devendo substituir imediatamente qualquer um deles que seja considerado inconveniente à 
boa ordem e às normas disciplinares do CONTRATANTE; 
 
 1.4 - respeitar as normas e procedimentos de controle e acesso às dependências do 
CONTRATANTE; 
 
 1.5 - responder pelos danos causados diretamente à Administração do 
CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, durante o fornecimento do 
produto, não excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a fiscalização ou o 
acompanhamento pelo CONTRATANTE; 
 
 1.6 - responder, ainda, por quaisquer danos causados diretamente a bens de 
propriedade do CONTRATANTE, quando esses tenham sido ocasionados por seus 
empregados durante o fornecimento do produto; 
 
 1.7 - efetuar a entrega do produto objeto da Autorização de Fornecimento, de acordo 
com a necessidade e o interesse do CONTRATANTE, no prazo de 3 (três) dias úteis após o 
recebimento da Autorização de Fornecimento expedida pelo do Serviço de Almoxarifado; 
 
 1.8 - efetuar a troca dos produtos considerados sem condições de consumo, no prazo 
máximo de 24 (vinte e quatro) horas, contadas do recebimento da comunicação expedida pelo 
Serviço de Almoxarifado; 
 
 1.9 - comunicar ao Serviço de Almoxarifado do CONTRATANTE, por escrito, qualquer 
anormalidade de caráter urgente e prestar os esclarecimentos que julgar necessário; e 
 
 1.10 - a obrigação de manter-se, durante toda a execução do contrato, em 
compatibilidade com as obrigações assumidas, todas as condições de habilitação e 
qualificação exigidas no Pregão nº ______. 
 
 
CLÁUSULA OITAVA - DAS OBRIGAÇÕES SOCIAIS, COMERCIAIS E FISCAIS 
 
1. À CONTRATADA caberá, ainda: 
 
 1.1 - assumir a responsabilidade por todos os encargos previdenciários e obrigações 
sociais previstos na legislação social e trabalhista em vigor, obrigando-se a saldá-los na 
época própria, vez que os seus empregados não manterão nenhum vínculo empregatício com 
o CONTRATANTE; 
 
 1.2 - assumir, também, a responsabilidade por todas as providências e obrigações 
estabelecidas na legislação específica de acidentes de trabalho, quando, em ocorrência da 
espécie, forem vítimas os seus empregados quando do fornecimento do produto ou em 
conexão com ele, ainda que acontecido em dependência do CONTRATANTE; 
 
 1.3 - assumir todos os encargos de possível demanda trabalhista, civil ou penal, 
relacionadas ao fornecimento do produto, originariamente ou vinculada por prevenção, 
conexão ou continência; e 
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 1.4 - assumir, ainda, a responsabilidade pelos encargos fiscais e comerciais resultantes 
da adjudicação deste Contrato. 
 
2. A inadimplência da CONTRATADA, com referência aos encargos estabelecidos no item 
anterior, não transfere a responsabilidade por seu pagamento à Administração do 
CONTRATANTE, nem poderá onerar o objeto deste Contrato, razão pela qual a 
CONTRATADA renuncia expressamente a qualquer vínculo de solidariedade, ativa ou 
passiva, para com o CONTRATANTE. 
 
 
CLÁUSULA NONA - DAS OBRIGAÇÕES GERAIS 
 
1. Deverá a CONTRATADA observar, também, o seguinte: 
 
 1.1 -  expressamente proibida a contratação de servidor pertencente ao quadro de 
pessoal do CONTRATANTE durante a vigência deste Contrato; 
 
 1.2 -  expressamente proibida, a veiculação de publicidade acerca deste Contrato, 
salvo se houver prévia autorização da Administração do CONTRATANTE; e 
 
 1.3 - vedada a subcontratação de outra empresa para o fornecimento do produto objeto 
deste Contrato. 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZAÇÃO 
 
1. Este contrato será acompanhado e fiscalizado por servidor designado para esse fim, 
representando o CONTRATANTE, permitida a contratação de terceiros para assisti-lo e 
subsidiá-lo de informações pertinentes a essa atribuição. 
 
2. As decisões e providências que ultrapassarem a competência do servidor desigano para 
esse fim deverão ser solicitadas a Autoridade Competente do(a) «UNID_GEST», em tempo 
hábil para a adoção das medidas convenientes. 
 
3. A CONTRATADA deverá manter preposto, aceito pela Administração do CONTRATANTE, 
durante o período de vigência do Contrato, para representá-la administrativamente sempre 
que for necessário. 
 
 
CLUÁSULA DÉCIMA PRIMEIRA - DA ATESTAÇÃO 
 
1. A atestação das faturas correspondentes ao fornecimento do produto caberá ao Chefe do 
Serviço de Almoxarifado do CONTRATANTE, ou a outro servidor designado para esse fim. 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DA DESPESA 
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1. A despesa com o fornecimento do produto de que trata o objeto, está a cargo da dotação 
orçamentária «DOTACAO_ORCAMENTA». 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DO PAGAMENTO 
 
1. A CONTRATADA deverá apresentar  nota fiscal para liquidação e pagamento da despesa 
pelo CONTRATANTE, mediante ordem bancária creditada em conta corrente ou cheque 
nominal ap fornecedor no prazo de 10 (dez) dias contados da apresentação dos documentos 
junto a(o) «UNID_GEST». 
 
2. Para efeito de cada pagamento, a nota fiscal ou fatura deverá estar acompanhada das 
guias de comprovação da regularidade fiscal para com a Seguridade Social (INSS), a 
Fazenda Federal, Estadual e Municipal do domicílio ou sede do CONTRATADO e o FGTS, 
em original ou em fotocópia autenticada. 
 
3. O CONTRATANTE reserva-se o direito de recusar o pagamento se, no ato da atestação, os 
produtos fornecidos não estiverem em perfeitas condições de consumo ou em desacordo com 
as especificações apresentadas e aceitas. 
 
4. O CONTRATANTE poderá deduzir do montante a pagar os valores correspondentes a 
multas ou indenizações devidas pela CONTRATADA, nos termos deste Contrato. 
 
5. Nenhum pagamento será efetuado à CONTRATADA enquanto pendente de liquidação 
qualquer obrigação financeira, sem que isso gere direito à alteração dos preços, ou de 
compensação financeira por atraso de pagamento. 
 
6. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a CONTRATADA não tenha 
concorrido de alguma forma para tanto, fica convencionado que a taxa de compensação 
financeira devida pelo CONTRATANTE, entre a data acima referida e a correspondente ao 
efetivo pagamento da parcela, ser a seguinte: 
 
EM = I x N x VP 
 
Onde: 
 
EM = Encargos moratórios; 
N = Número de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento; 
VP  =  Valor da parcela a ser paga. 
I = Índice de compensação  financeira = 0,0001644, assim apurado: 
 
I = (TX)   
    ____ 
    365 
 
I = (6/100) 
    _______ 
      365 
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I = 0,0001644 
 
TX  = Percentual da taxa anual  = 6%. 
 
 6.1 - A compensação financeira prevista nesta condição será incluída em fatura a ser 
apresentada posteriormente. 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DA ALTERAÇÃO DO CONTRATO 
 
1. Este Contrato poderá ser alterado nos casos previstos no art. 65 da Lei 8.666/93, desde 
que haja interesse da Administração do CONTRATANTE, com a apresentação das devidas 
justificativas. 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA - DO AUMENTO OU SUPRESSÃO 
 
1. No interesse da Administração do CONTRATANTE, o valor inicial atualizado deste Contrato 
poderá ser aumentado ou suprimido até o limite de 25% (vinte e cinco por cento), conforme 
disposto no artigo 65, parágrafos 1º e 2º, da Lei nº 8.666/93. 
 
2. A CONTRATADA fica obrigada a aceitar nas mesmas condições licitadas os acréscimos ou 
supressões que se fizerem necessários, até o limite ora previsto, calculado sobre o valor a ser 
contratado. 
 
3. Nenhum acréscimo ou supressão poderá exceder o limite estabelecido nesta cláusula, 
salvo as supressões resultante de acordo celebrado entre as partes contratantes. 
 
 
CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - DAS PENALIDADES 
 
1. Pela inexecução total ou parcial deste Contrato, ou pelo descumprimento dos prazos e 
demais obrigações assumidas, a Administração do CONTRATANTE poderá, garantida a 
prévia defesa, aplicar à CONTRATADA as seguintes sanções: 
 
 1.1 - advertência; 
 
 1.2 - multa de 10% (dez por cento) sobre o valor total deste Contrato, no caso de 
inexecução total, recolhida no prazo de 15 (quinze) dias corridos, contado da comunicação 
oficial; 
 
 1.3 - multa de 0,5% (cinco décimos por cento) por dia de atraso e por ocorrência, até o 
máximo de 10% (dez por cento) sobre o valor total deste Contrato, quando a CONTRATADA, 
injustificadamente ou por motivo não aceito pelo CONTRATANTE, deixar de atender 
totalmente à solicitação ou à Autorização de Fornecimento previstas nos subitens 1.7 e 1.8 da 
Cláusula Sétima deste Contrato, recolhida no prazo máximo de 15 (quinze) dias, contado da 
comunicação oficial; 
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 1.4 - multa de 0,3% (três décimos por cento) por dia de atraso e por ocorrência, até o 
máximo de 10% (dez por cento) sobre o valor total deste Contrato, quando a CONTRATADA, 
injustificadamente ou por motivo não aceito pelo CONTRATANTE, atender parcialmente à 
solicitação ou à Autorização de Fornecimento previstas nos subitens 1.7 e 1.8 da Cláusula 
Sétima deste Contrato, recolhida no prazo mximo de 15 (quinze) dias, contado da 
comunicação oficial; 
 
 1.5 - suspensão temporária de participar em licitação e impedimento de contratar com a 
Administração do do(a) «UNID_GEST», por até 2 (dois) anos. 
 
2. Ficar impedida de licitar e de contratar com a Administração Pública, pelo prazo de até 5 
(cinco) anos, garantido o direito prévio da citação e da ampla defesa, enquanto perdurarem os 
motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria 
autoridade que aplicou a penalidade, a CONTRATADA que: 
 
 2.1 - ensejar o retardamento da execução do objeto deste Contrato; 
 
 2.2 - não mantiver a proposta, injustificadamente; 
 
 2.3 - comportar-se de modo inidôneo; 
 
 2.4 - fizer declaração falsa; 
 
 2.5 - cometer fraude fiscal; 
 
 2.6 - falhar ou fraudar na execução do Contrato; 
 
 2.7- não celebrar o contrato; 
 
 2.8- deixar de entregar documentação exigida no certame; 
 
 2.9- apresentar documentação falsa. 
 
3. Além das penalidades citadas, a CONTRATADA ficará sujeita, ainda, ao cancelamento de 
sua inscrição no Cadastro de Fornecedores do CONTRATANTE e, no que couber, às demais 
penalidades referidas no Capítulo IV da Lei n.º 8.666/93. 
 
4. Comprovado impedimento ou reconhecida força maior, devidamente justificado e aceito 
pela Administração do CONTRATANTE, em relação a um dos eventos arrolados no item 2 
desta Cláusula, a CONTRATADA ficará isenta das penalidades mencionadas. 
 
5. As sanções de advertência e de impedimento de licitar e contratar com a Administração do 
CONTRATANTE, poderão ser aplicadas à CONTRATADA juntamente com a de multa, 
descontando-a dos pagamentos a serem efetuados. 
 
CLÁUSULA DÉCIMA SÉTIMA - DA RESCISÃO 
 
1. A inexecução total ou parcial do Contrato  enseja a sua rescisão, conforme disposto nos 
artigos 77 a 80 da Lei nº 8.666/93. 
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2. A rescisão do Contrato poderá ser: 
 
 2.1 - determinada por ato unilateral e escrito da Administração do CONTRATANTE, nos 
casos enumerados nos incisos I a XII e XVII do artigo 78 da Lei mencionada, notificando-se a 
CONTRATADA com a antecedência mínima de 30 (trinta) dias; 
 
 2.2 - amigável, por acordo entre as partes, reduzida a termo no processo da licitação, 
desde que haja conveniência para a Administração do CONTRATANTE; 
 
 2.3 - judicial, nos termos da legislação vigente sobre a matéria. 
 
3. A rescisão administrativa ou amigável deverá ser precedida de autorização escrita e 
fundamentada da autoridade competente. 
 
 3.1 - Os casos de rescisão contratual serão formalmente motivados nos autos do 
processo, assegurado o contraditório e a ampla defesa. 
 
CLÁUSULA DÉCIMA OITAVA - DA VINCULAÇÃO AO EDITAL E À PROPOSTA DA 
CONTRATADA 
 
1. Este Contrato fica vinculado aos termos do Pregão nº _____, cuja realização decorre da 
autorização do Sr(a). «NOME_RESP_LICITACAO», e da proposta da CONTRATADA. 
 
CLÁUSULA DÉCIMA NONA - DO FORO 
 
1. As questões decorrentes da execução deste Instrumento, que não possam ser dirimidas 
administrativamente, serão processadas e julgadas no Foro do Município de «CIDADE», com 
exclusão de qualquer outro por mais privilegiado que seja. 
 
E, para firmeza e validade do que foi pactuado, lavrou-se o presente Contrato em 3 (três) vias 
de igual teor e forma, para que surtam um só efeito, às quais, depois de lidas, são assinadas 
pelas representantes das parte, CONTRATANTE e CONTRATADA, e pelas testemunhas 
abaixo. 
 

 «CIDADE» - «UF_MUNICIPIO», em ___ de ______________ de ____. 
 
 

_______________________  ______________________ 
  CONTRATANTE                  CONTRATADA(O) 

 
 
TESTEMUNHAS: 
 
1.___________________________  
 
                                                                                                                                                                                      
2.___________________________ 

 


