Prefeitura Municipal de Aguai

PAGCO MUNICIPAL PRESIDENTE GETULIO VARGAS )
Av. Olinda Silveira Cruz Braga, 215 — C. POSTAL 31 - CEP.: 13.863-230 - AGUAI — SP
FONE: (19) 3653-7100 — CNPJ: 46.425.229/0001-79

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
AVISO DE CONTRATACAO DIRETA
FUNDAMENTO: ART. 75, INCISO I, DA LEI FEDERAL N° 14.133/2021

Torna-se publico que a PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUAI, por meio da Coordenadoria de
Compras e LicitacBes, sediada a Avenida Olinda Silveira Cruz Braga, n° 215, Parque Interlagos,
Aguai-SP, CEP: 13863-230, realizara contratacio direta, através de DISPENSA DE LICITACAO,
nos termos da Lei n° 14.133, de 1° de abril de 2021, do Decreto Municipal n°® 5.154, de 29 de
dezembro de 2023 e demais legislacdo aplicavel e, ainda, de acordo com as condicdes
estabelecidas neste documento.

DATA LIMITE PARA APRESENTAQAO DA PROPOSTA: DIA 21/01/2025, as 23:59 horas, via e-
mail.

ENDERECO ELETRONICO PARA ENVIO DA PROPOSTA: comprassaude@aguai.sp.gov.br
LINK DA CONTRATACAO: https://www.aguai.sp.gov.br/home/contratacao-direta

1. OBJETO

1.1. Contratacdo de empresa especializada em prestacdo de servico de exame, nos termos da tabela
abaixo, conforme condic6es e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

ITEM ESPECIFICACAO UNIDADE DE QUANTIDADE
MEDIDA
1 Exame toxicolégico — (Atendimento de A¢&o Judicial) Servico 02

2. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

Condicdes de Entrega

2.1. O prazo para realizacdo do servico € de 01 (um) dias util, contados da confirmacao do recebimento
da Autorizacdo de Fornecimento, sendo possivel a prorrogacdo do prazo por igual periodo, mediante
justificativa fundamentada da fornecedora.

3. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

Recebimento

3.1. Os servigos serao recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, juntamente com
a nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente, por servidor vinculado a secretaria requisitante ou ao
respectivo Almoxarifado Municipal, para efeito de posterior verificacdo de sua conformidade com as
especificagbes constantes neste documento e na proposta.

Forma de pagamento

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

3.3. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.
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3.4. Quando do pagamento, sera efetuada a retencao tributaria prevista na legislagao aplicavel.

4. DO PERIODO PARA ENVIO DA PROPOSTA DE PRECO/COTAGAO

4.1. O fornecedor interessado, apds a divulgacao do aviso de contratacdo direta, encaminhara, por meio
eletrénico (e-mail), a proposta com a descricdo do objeto ofertado, a marca do produto, quando for o caso, e
0 preco, até a data e o horario estabelecidos neste documento.

4.2. O presente AVISO ficara ABERTO PELO PERIODO DE 03 (TRES) DIAS UTEIS, a partir da data de
publicacdo no Diario Oficial do Municipio e no site do Municipio, e os respectivos documentos deverdo ser
encaminhados obrigatoriamente ao e-mail: comprassaude@aguai.sp.gov.br, fazendo referéncia ao objeto
de contratacéo.

4.3. Limite para Apresentacado da Proposta de Precos: 21/01/2025 as 23h59min.

4.4, A proposta de preco devera ser apresentada conforme modelo constante no Anexo | deste Aviso ou
em modelo préprio que contenham as informac¢des minimas de identificacdo da empresa discriminadas no
Anexo .

4.5. As propostas de pre¢o que néo estiverem em consonéncia com as exigéncias deste Aviso serdo
desconsideradas, julgando-se pela sua desclassificacao.

5. DO ENVIO DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO

5.1. Ficam dispensados os documentos para fins de habilitagdo, com fundamento no art. 8°, 81° do
Decreto Municipal n® 5.154, de 29 de dezembro de 2023.

6. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

6.1. As despesas decorrentes da presente aquisicdo correrdo a conta de recursos especificos
consignados no Orgamento Municipal.

6.2. A(s) aquisicao(es) sera(ao) atendida pela(s) seguinte(s) dotacéo(es):

Unidade Projeto/Atividade Fonte de | Classificacdo da | Elemento de | Dotagéo
Recurso Despesa despesa

Bloco Apoio as Acdes de | Recurso Outros servigos | 3.3.90.39 397

Atencéo Atencgéo Préprio de terceiros - PJ

Especializad | Especializada

a

7. DISPOSICOES GERAIS

7.1. Podera o Municipio revogar o presente Aviso de Contratacdo Direta, no todo ou em parte, por
conveniéncia administrativa e interesse publico, decorrente de fato superveniente, devidamente justificado.

7.2. O Municipio devera anular o presente Aviso de Contratacao Direta, no todo ou em parte, sempre que
verificar ilegalidades insanaveis, de oficio ou por provocacéo.

7.3. A anulacao do procedimento de dispensa de licitacdo, ndo gera direito a indenizagéo, reembolso,
restituicao.
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7.4. ApOs a fase de classificagcao das propostas, ndo cabe desisténcia da mesma, salvo por motivo justo
decorrente de fato superveniente e aceito pelo Municipio.

Aguai, 15 de janeiro de 2025

Magda Pereira de Paula Sanchez
Coordenadora Atencdo Especializada

Claudia Mariano
Secretaria Municipal de Salde
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ANEXO |

MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL
RAZAO SOCIAL:
CNPJ:
ENDERECO:
TELEFONE / CELULAR:
EMAIL:

OBJETO: Contratacdo de empresa especializada em prestacao de servico de exame, nos termos da tabela
abaixo, conforme condic8es e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

. Val itari
Item Quant. Descricao a or(;g)l aro Valor Total (R$)
01 02 Exame toxicologico — (Atendimento de Agéo
Judicial)
02
03
Valor total estimado da contratacdo (R$)

VALOR TOTAL DA PROPOSTA: R$ ( )

Propomos executar, sob nossa integral responsabilidade, os servi¢cos objetos do presente ajuste, de acordo
com os prazos e as especificacdes constantes do respectivo Edital e seus Anexos, estando incluidos, nos
valores acima propostos todos 0s encargos operacionais e tributos devidos.

Declaramos que o prazo de validade da proposta é de sessenta (60) dias.

Declaramos que 0s pre¢os propostos sao expressos em reais e serdo fixos e irreajustaveis.

Declaramos que o prec¢o proposto compreende todas as despesas como, mao de obra e encargos sociais —
inclusive adicional de insalubridade, seguros, e demais encargos necessarios, ferramentais e equipamentos,
tributos federais, estaduais e municipais, atentando as especificagdes técnicas contidas neste Aviso de
Contratacdo Direta, necessarios a perfeita execuc¢do do objeto, assim como sua remuneracéo e lucro.

Declaramos aceitar, irrestritamente, todas as condi¢bes estabelecidas no Aviso de Contratacdo Direta em
referéncia e em seus Anexos.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente declaracéo.

Local e data,

(assinatura do representante legal da empresa)



