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Rua Maria do Rosédrio Melo, 218, Areia Branca - Ibimirim - PE - CEP: 56-580-0@0

DOCUMENTO DE FORMALIZAGAO DA DEMANDA \_,/

Orgao: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Setor requisitante (Unidade/Setor/Departamento): SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Responsavel pela Demanda: WELLITANIA DE MELO SIQUEIRA | Matricula: 230518

E-mail: saude@ibimirim.pe.gov.br Telefone: (81) 99823-7064

1. OBJETO

Aquisicido de MATERIAL GRAFICO para atender a Secretaria Municipal de Saude, conforme Termo de
Referéncia.

2. JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAQ

Na busca pelo aprimoramento das atividades do Sistema Unico de Saude — SUS, faz-se necessario a
aquisicao de material impresso, para atendimento dos programas que compdem as diretrizes dos servigos de
saude, seja ela em Unidades Basicas de Saude, Postos de Saude, Hospital Municipal e unidades de saude
especializadas. A solicitac@o visa suprir as necessidades de materiais graficos para o bom desenvolvimento
das atividades administrativas e institucionais da Secretaria de Saude.

2.2. Ademais, as atividades da secretaria demandam a utilizagdo de materiais graficos diversos para fins
educacionais, institucionais, de divulgacdo em geral, de cunho fiscalizatério, bem como de formularios
especificos para o atendimento direto aos municipes que necessitam de atendimento médico, nesta aquisicéo
destacam-se; (fichas, adesivos para identificar que o estabelecimento foi fiscalizado, cadernetas, blocos,
receituaram e afins).

3. Observagoes Gerais

3.1 Prazo de Entrega

3.11  Apos a solicitagdo através de nota de fornecimento, em um prazo maximo de até 15 (quinze) dias
corridos.

3.2 Local e horario da Entrega/Execugio

3.2.1 Conforme necessidade mediante ordem de fornecimento no local informado pela secretaria demandante, no
horario das 8h as 14h de segunda a sexta-feira, conforme especificagao no Termo de Referéncia.

3.2.2 As despesas de frete, sequro, embalagem e encargos decorrentes deverdo estar inclusas no prego

proposto, e em hipotese alguma poderdo ser destacadas quando da emissdo da nota fiscal/fatura. O
objeto dessa licitagéo sera recebido ainda:

3.2.2.1 Provisoriamente, para posterior verificagdo da conformidade do objeto com a especificagéo,
mediante recibo expedido pela Secretaria demandante ou servidor habilitado.

3.2.2.2 Definitivamente, em até 02 (dois) dias apés o recebimento provisario para a verificagio da qualidade
e quantidade do objeto e consequente aceitacdo pela Secretaria demandante mediante atesto na Nota
Fiscal / Fatura.

3.3 Unidade e servidor responsavel para esclarecimentos
Fiscal: DJANNYRA CLAUDIA VIEIRA DE SOUZA SANTOS — MAT. 1221;
Gestor de Contrato — ARIEL SILVA SOUZA — Matricula: 26154

3.4 Do pagamento/reajustamento

3.41. O pagamento sera realizado no prazo maximo de até 30 (irinta) dias, contados a partir da data final do
periodo de adimplemento a que se referir, através de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e
conta corrente indicados pelo contratado.

3.4.2. O pagamento somente sera autorizado depois de efetuado o “atesto” pelo servidor competente na nota
fiscal apresentada.

3.4.3. Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a contratagdo, ou, ainda,
circunstancia que impega a liquidacdo da despesa, como, por exemplo, obrigagéo financeira pendente,
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decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento ficara sobrestado até q o aﬂad N
providencie as medidas saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento |n|c1w
comprovacao da regularizacao da situagdo, ndo acarretando qualquer énus para a Contratante.

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

3.45. Antes de cada pagamento a contratada, sera realizada consultas para verificar a manutengdo das
condicoes de habilitagéo exigidas no edital.

3.46. Constatando-se, a existéncia de situacdo de irregularidade da contratada, sera providenciada sua
adverténcia, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias, regularize sua situagdo ou, no mesmo
prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério da
contratante.

3.4.7 . Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a contratante devera comunicar
a0s 0rgaocs responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia da contratada,
bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados os meios
pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

3.4.8. Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessarias a resciso contratual nos
autos do processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a ampla defesa.

3.4.9Havendo a efetiva execucao do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que se decida
pela rescisdo do contrato, caso a contratada nao regularize sua situagio junto aos érgaos responsaveis
pela fiscalizacdo da regularidade fiscal.

3.410 Somente por motivo de economicidade, seguranga nacional ou outro interesse ptiblico de alta relevancia,
devidamente justificado, em qualquer caso, pela maxima autoridade da contratante, no sera rescindido
o contrato em execucgao com a contratada inadimplente junto aos drgaos responsaveis pela fiscalizacio
da regularidade fiscal.

3.411 Quando do pagamento, sera efetuada a retencgéo tributaria prevista na legislagdo aplicavel.

3.412 A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n® 123, de
2006, nao sofrera a retencéo tributaria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por aguele
regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado a apresentacdo de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao ftratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

DESCRICAO -
ADESIVO COM APLICACAO, IMPRESSAQ DIGITAL COLORIDA
DE MELHOR QUALIDADE E ALTA DEFINICAQ. ADESIVO 010
140G. APLICACAQ NO LOCAL INDICADO. VEICULO OU OUTRO
LOCAL.
ADESIVO VINIL DE INSPECAQ SANITARIA, IMPRESSAO 4X0
COR, FORMATO:14X27CM
ADESIVO PERFURADO PARA PORTA DE VIDRO- COM
3 |IMPRESSAO DIGITAL DE ALTA RESOLUCAO, JA INCLUSO O M2 50
SERVICO DE COLOCACAQ
ADESIVO PHLOTADO, REFLETIVO, EM CORTE A COR E A ARTE
SERAO DEFINIDAS NO MOMENTQ DA SOLICITAGAQ
PRAGUINHA COM RECORTE (CIRCUNFERENCIA 8X8), ADESIVO
5 | COUCHE BRILHO, 4/0 COR, DIVERSAS ARTES CONFORME| UNID 5000
MODELO A SER ENVIADO
BANNER EM LONA 440G, COM ACABAMENTO EM BASTAO DE
6 | MADEIRA E CARDAGO, ARTE FORNECIDA PELA SECRETARIA M? 20
|DESAUDE

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUCAO AMBULATORIAL MEDICO,
7 | PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAO 1/0 COR, FORMATO A4,| BLOCO 50
BLOCO COM 100 FOLHAS

Mm? 50

UND 100

M2 100

BLOCO RECEITUARIO  15X20, 50X2 VIAS, PAPEL
° | AUTOCOPIATIVO, 4/0 COR

BLOCO DE ATESTADO MEDICO:FORMATO 15,5X21 CM, PAPEL
| OFF SET 75 GRM? E IMPRESSAO 1/0 COR. BLOCO COM

BLOCO 50

BLOCO 30
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FOLHAS

BLOCO DE AUTORIZAGAO DE FISIOTEREPIA: FORMATO
10,5X21 CM, PAPEL OFF SET 75GR/M?IMPRESSAO NUMA
FACE, BLOCO COM 100 FOLHAS

"

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUCAO AMBULATORIAL
CONSOLIDADO BPA C, PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAQ 1/1,
COR, FORMATO A4

20

12

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUGAO AMBULATORIAL
ODONTOLOGICO- PAPEL SULFITE 75G, BRANCO, IMPRESSAO
1/0 COR, FORMATO 21X29,7 CM, BLOCO COM 100 FOLHAS

20

13

14

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUGAO AMBULATORIAL DIARIA-
ODONTOLOGICO, GRAMATURA DO PAPEL 75G, IMPRESSO EM
PRETO E BRANCO, IMPRESSO 1/0 COR, TAMANHO:21X29,7CM,

| BLOCO COM 100 FOLHAS

BLCCO

20

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUGAO CRIE, FORMATO Ad4,
GRAMATURA DO PAPEL 75G, IMPRESSO EM PRETO E
BRANCO, IMPRESSO 1/0 COR, TAMANHO:21X29,7CM, BLOCO

| COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

15

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUGAO AMBULATORIAL RAAS-
PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAO 1/1, FORMATOA4, BLOCO
COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

16

BLOCO 100X1 BOLETIM DIARIO DE DOSES APLICADAS DA
VACINA INFLUENZA, TAM A4, EM PAPEL APERG DE 75G.
IMPRESSAQ 4/0 COR, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

17

BLOCO DE BOLETIM DE PRODUCAO  AMBULATORIAL
INDIVIDUALIZADA BPA |, PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAQ 1/1

| COR, FORMATO A4, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

18

BLOCO 100X1 CONSOLIDADOS PARCIAL DOS EXTRATOS
LIRAa(SUPERVISORES) TAM A4, EM PAPEL APERG DE 75 G,
IMPRESSAQ 4/0 COR, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

19

BLOCO 100X1 RELATORIO DE PRODUCAO DE MARCADORES
PARA AVAL!ACAO TAM A4, EM PAPEL APERG DE 75G,
IMPRESSAO 4/0 COR, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

20

BLOCO 100X1 PLANILHA PARALELA DOS CASOS NOTIFICADOS
DE ACOMPANHAMENTO SEMANAL ARBOVIROSES TAM A4, EM
PAPEL APERG DE 75G, IMPRESSAQ 4/0 COR, BLOCO COM 100
FOLHAS

BLOCO

10

21

BLOCO 100X1 FICHA DE INVESTIGACAO DENGUE E FEBRE DE
CHIKUNGUNYA, TAM A4 | EM PAPEL APERG DE 75G,
IMPRESSAQ 4/4 COR, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

10

22

23

BLOCO 100X1 PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA
DENGUE  PNCD  (REGISTRO DIARIO DO  SERVICO
ATIVETORIAL). TAM A4, PAPEL APERG DE 75G IMPRESSAQ 4/0,
BLOCC COM 100 FOLHAS

BLOCO

20

CADERNETA SAUDE MENINA, TAM A4 ABERTO, 14.5X21 CM
FECHADO, CAPA EM PAPEL APERG 240G, IMPRESSAQ 4/4
CORES COM LAMINAGAQ BRILHO SO FRENTE, MIOLO COM 40
PAGINAS EM PAPEL APERG. 120, IMPRESSAO 4/4 CORES,

ACABAMENTO COM DOIS GRAMPOS A CAVALO

UND

20

24

25

2

CADERNETA SAUDE MENINO, TAM A4 ABERTO, 14,5X21CM

FECHADO, CAPA EM PAPEL APERG 120G, IMPRESSAQO 4/0
CORES COM LAMINAGAO BRILHO SO FRENTE, MIOLO COM 20
PAGINAS EM PAPEL APERG. 120 , IMPRESSAO 4/4 CORES,

UND

50

[ CARIMBO AUTOMATICO AUTOENTINTADO 3,5X1.2CM A 4.0X

10,8CM -

UND

40

CARIMBO AUTOMATICO.AUTOENTINTADO 4,0X6,0CM

27

|40x08CM

UND

15

CARIMBO AUTOMATICO AUTOENTINTADO 45X15 CM A

UND

30
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CARIMBO AUTOMATICO AUTOENTINTADO DE 4,5X2,0CM ATE
4,0X1,0 CM

CARTAO CEO PAPEL OFFSET GRAMATURA DO PAPEL 180G,
IMPRESSO EM 4/4 COR, IMPRESSO FRENTE E VERSO,
TAMANHO 11X16CM, COM TIMBRE

CARTAO DIABETICO E HIPERTENSAO, PAPEL OFFSET 240G,
IMPRESSAQ 4X4 COR, TAMANHO:15X21CM

UND

5000

CARTAQ DE ENTREGA DE MEDICAGAO, PAPEL OFFSET 240G,

VIMPRESSAO 4X4 COR, TAMANHO:15X21CM

UND

5000

CARTAO DE GESTANTE -PAPEL OFFSET 180G, IMPRESSAQ

4X4 COR, FORMATO 29,5X20

UND

1000

FICHA DE ACOMPANHAMENTO DAS VISITAS DAS AGENTES
COMUNITARIOS: FORMATO 10,5X21 CM, PAPEL OFF SET 75
GR/M?, IMPRESSAO NUMA FACE, BLOCO COM 100FOLHAS

BLOCO

50

FICHA DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO INDIVIDUAL,
GRAMATURA DO PAPEL 180G, TAMANHO 21X30CM, IMPRESSO
4/4 COR

UNID

1000

FICHA CADASTRO DOMICILIAR E TERRITORIAL PAPEL SULFITE
75G, IMPRESSAQ 4/4 COR, TAMANHO 21X30CM, BLOCO COM
100 FOLHAS

BLCCO

30

FICHA DE EXAME CITOPATOLOGICO, PAPEL SULFITE 75G,
IMPRESSO 1/1 COR, TAMANHO 21X30CM, BLOCO COM 100
FOLHAS

BLOCO

20

FICHA USUARIO ESF, FORMATO 21,5X30 CM, PAPEL OFFSET

240 GRIM?, IMPRESSAO 4/4 COR

UND

1000

FICHA VISITA (ACF) PAPEL OFFSET 180G, IMPRESSAQ 1/0 COR,
FORMATO 16X10,5 CM

UND

1000

FICHA GERAL DE AMBULATORIO/UBSF, PAPEL AP 180G,

| IMPRESSAQ 1/1 COR, FORMATO 21,5X31,5 CM

UND

500

FICHA PERINATAL PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAO 1/1 COR,
| FORMATO A4, BLOCQ COM 100 FOLHAS

BLOCO

50

FOLDER FORMATO 22X30CM, COUCHE BRILHO 115G, 4X4 COR,
DOBRADO, EM ARTES DIFERENTES

UND

3000

FORMULARIO DE TFD, PAPEL SULFITE 75, IMPRESSAQ 1/1

| COR, FORMATO A4, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

10

GUIA DE ENCAMINHAMENTO DE PROCEDIMENTOS DE ALTO
CUSTO(GEPAC)PAPEL SULFITE 75G, IMPRESSAO 1/0 COR,
FORMATO A4, BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

44

45

| FOLHAS

MAPA CONTROLE DIARIO TEMPERATURA (PNI)PAPEL SULFITE
756, IMPRESSAO 1/0 COR, FORMATO A4, BLOCO COM 100

BLOCO

10

| MOVIMENTO MENSAL DE IMUNOBIOLOGICOS, PAPEL SULFITE
756, IMPRESSAO 1/0 COR, FORMATO A4, BLOCO COM 100
FOLHAS

46

BLOCO

10

PANFLETO TAMANHO 21X30CM, PAPEL COUCHE 115G,
IMPRESSAOQ 4/4 COR, DIVERSAS ARTES

UND

4000

47

TAMANHO 60CMX40CM

PLACA EM MDF 3MM COM ADESIVAGAO PARA EVENTOS

UND

20

48

49

50

RECEITUARIO AZUL, TIPO B, PAPEL SULFITE AZUL 56G,
IMPRESSAO 1/0 COR, FORMATO 18X8CM, BLOCO COM 100
| FOLHAS

BLOCO

100

RECEITUARIO CONTROLE ESPECIAL, PAPEL SULFITE 56G,
AUTOCOPIATIVO,  IMPRESSAO 10 COR, FORMATO
16X21CM,BLOCO COM DUAS VIAS, SENDO A PRIMEIRA NA COR
BRANCA E A OUTRA NA COR ROSA, 50 VIAS DE CADA,

| TOTALIZANDO O BLOCO COM 100 FOLHAS

BLOCO

400

REQUISICAO DE MAMOGRAFIA, PAPEL SULFITE 75G,

| IMPRESSAO 1/1 COR, FORMATO Ad, BLOCO COM 100 FOLHAS

UND

100




=i IBIMIRIM

“ e ™ Fozendo mals pov vocé

Kiua M3 ‘tc.'_o arin M - ()
ITEM DESCRICAO , UND QUANT
TAPETE VINIL ANTI DERRAPANTE, ARTE A SER
| DESENVOLYIDA CONFORME SOLICITACAO

s

WELLITANIA PE MELO SIQUEIRA
Secretaria Municipal de Salude

R
Fay -

&/
Ibimirim, 13 de fevereiro de 202‘4\__‘j




