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TERMO DE REFERENCIA

1 Orgdo Interessado
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

2 Arealnteressada

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

3 R

nsavel pelo Term Referénci

Nome: Luciane de Freitas.
Cargo: Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

4 Necessidade de Contratacéo
Contratacdo de empresa para fornecimento de absorventes higiénicos, visando distribui¢éo gratuita

para garantir a dignidade menstrual de mulheres e adolescentes de baixa renda, cadastradas no
Cadastro Unico, ou que frequentem os Grupos do Servico de Convivéncia do CRAS. Assim,
contribuindo para uma melhor qualidade de vida das mesmas.

5 Definicdo do Objetivo
A distribuicdo gratuita de absorventes € um passo importante para combater a pobreza
menstrual, promover a igualdade e garantir que todas as mulheres e meninas tenham acesso ao

basico necessario para uma vida digna e saudavel.

= SALTO DO ITARARE

OVERNO MUNICIPAL

LOTE 01

ITEM

DESCRICAO

QUANTIDADE

VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

Absorvente Higiénico, normal, cobertura
suave com abas, formato anatomico que
se adapta a todos os tipos de calcinhas.
Com cobertura antiumidade e barreias
antivazamento. Absorcdo instantinea e
duradoura, Com perfume: Ajuda a
neutralizar os odores. Pacote com 8
unidades

350 pacotes

R$ 7,69

R$ 2.691,50

Absorvente Higiénico, normal, cobertura
suave sem abas, formato anatdmico que
se adapta a todos os tipos de calcinhas.
Com cobertura antiumidade e barreias
antivazamento. Absorcdo instantidnea e
duradoura, Com perfume: Ajuda a
neutralizar os odores. Pacote com 8
unidades

300 pacotes

R$ 8,46

R$ 2.538,00

Absorvente Higiénico Noturno, normal,
com abas. absorvente feminino de uso
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3 noturno, fluxos intensos, com cobertura 300 pacotes R$9,65 R$ 2.895,00

suave e respiravel para maior conforto.
Com um formato anatomico,
antibacteriano e antiodor, hipoalergénico
e foi testado dermatologicamente. Pacote
com 8 unidades

VALOR TOTAL GLOBAL R$8.124,50 (OITO MIL REAIS CENTO E VINTE E QUATRO
REAIS E CINQUENTA CENTAVOS)

6 Descricdo da solucéo como um todo
A solucdo consiste na contratagdo de empresa que fornega absorventes higiénicos, para que

possa ocorrer a distribuicdo gratuita, para mulheres e meninas de baixa renda devidamente
cadastradas no Cadasro Unico, ou que frequentem os Grupos do Servigo de Convivéncia do
CRAS.

7 Requisitos da Contratacdo
A empresa contratada deve ser responsavel pelo entrega dos sorvetes. Os mesmos devem estar
em perfeitas condic¢Ges de uso, cumprindo todas as normas da ANVISA.

8 Model a ntr
A execucdo do contrato serd acompanhada e fiscalizada pela Secretaria de Assisténcia Social,
que designara um gestor responsavel para supervisionar o cumprimento do contrato, garantir a
qualidade e a procedéncia dos absorventes.

9 Critérios de Medicdo e pagamento
A qualidade dos absorventes serd avaliada com base na conformidade com as especificagdes

técnicas estabelecidas, na integridade dos produtos. O pagamento sera realizado no prazo de 30
(trinta) dias apos a realizacdo do evento e aceitacdo formal pela contratante, conforme edital.

10 Eorm ritéri leca Forn r
A selecdo do fornecedor sera realizada por meio de dispensa de licitacdo, considerando
critérios técnicos, como experiéncia e capacidade técnica, e financeiros.

11 Estimativas do Valor da Contratacdo:

VALOR TOTAL GLOBAL R$ 8.124,50 (OITO MIL REAIS CENTO E VINTE E QUATRO REAIS
E CINQUENTA CENTAVOS)
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12 Adequacdo orcamentaria
A despesa decorrente desta contratacdo esta prevista na Lei Orgamentaria Anual e

encontra-sedevidamente adequada aos limites estabelecidos pela Lei de Responsabilidade
Fiscal.

00.001.08.244.0009.2.023 Manutencao da Secretaria de Assisténcia Social;
3.3.90.39

Pessoa

Juridica;

Fonte 636

Este Termo de Referéncia estd em conformidade com o disposto na Lei
14.133/2021 e serviracomo base para a elaboracdo do edital do processo de
dispensa de licitag&o.

Salto do Itararé/PR. 15 de
outubro de 2024.

Documento assinado digitalmente

“b LUCIANE DE FREITAS
g Data: 16/10/2024 08:25:42-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Luciane de Freitas
Secretaria Municipal de
Assisténcia Social
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Certidao de Envio de Publica¢do de Aviso de Recebimento de Propostas Adicionais

Certifico, para os devidos fins, que conforme determina o art. 75, § 32 da Lei
14.133/2021, procedemos com a divulgacdo do aviso de recebimento de propostas adicionais
no portal eletrénico do Municipio de Salto do Itararé/PR.

O referido aviso foi publicado no sitio eletrénico oficial do Municipio de Salto
do Itararé/PR no dia 31/10/2024 as 14H10M, observando o prazo minimo de 3 (trés) dias Uteis,
tendo como dia e horario limite o dia 06/11/2024 as 23H59M, conforme estabelecido em lei. O
aviso continha a especificagdo do objeto pretendido e a manifestacdo de interesse da
Administracdo em obter propostas adicionais de eventuais interessados.

Edital: ABSORVENTES

Dado e passado nesta data, sob minha responsabilidade, para que surta os

devidos efeitos legais.

Salto do Itararé em 31 de Outubro de 2024

Documento assinado digitalmente

“b FERNANDO CESAR DE OLIVEIRA
g Data: 31/10/2024 14:22:40-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

FERNANDO CESAR DE OLIVEIRA

Encarregado do Departamento de Comunicagdo
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