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TERMO DE REFERENCIA CESTAS BASICA

1. DO OBJETO

Contratagdo de empresas para fornecimento de materiais para composigdo de cestas
basicas, sob demanda de alimentagao, limpeza e higiene pessoal, para atendimento das
familias em estado de vulnerabilidade social e econdmica, familia estas assistidas pela
unidade de Assisténcia Social do respectivo Municipio - Centro de Referéncia de

. Assisténcia Social - CRAS. (Vista que a empresa Mercado Vieira — Emerson Silva
Nascimento, que pode atender a todos os itens com menor prego, conforme planilha
abaixo).

2. JUSTIFICATIVA
A Secretaria de Assisténcia Social atraves do Servico Social enquanto mediador das
questdes sociais trabalha com individuo e demais fatores. Assim sendo, trabalhamos com
a possibilidade de viabilizarmos meios que supram os interesses das pessoas por nos
atendidos. Trata-se de familias incluida na esfera de baixa renda, com impossibilidade de
arcar por conta propria com a alimentagao familiar. Embasado na Lei Federal n°8.742, de
7 de novembro de 1993, e no art. 22 §1°, 2° ¢ 3° da Lei Organica da Assisténcia Social -
LOAS e na Lei Municipal N° 652, de 10 de dezembro de 2020, Art. 8° - “O alcance de
peneficio eventual, na forma de alimentag&o, sera concedido na modalidade de cestas
. alimentagéo, constitui-se em uma prestagdo temporaria, nédo contributiva da assisténcia
social, em carater de emergéncia, as familias em situagdo de vulnerabilidade social e
econdmica, residentes no Municipio de S&o Pedro da Cipa. A concesséo do beneficio
auxilio alimentagdo devera ocorrer em ate 24 (vinte e quatro) horas apos o parecer
favoravel do técnico da secretaria de assisténcia social.”

3. DAS ESPECIFICACOES

SEGMENTO: CESTA BASICA — KIT CONTENDO

TEL. (66) 3418-1500
E-mail: secmsocial@hotmail.com
Rua: Rui Barbosa, 148 — Centro, Cep: 78835-000 - S&o Pedro da Cipa-MT




ESTADO DE MATO GROSSO
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DA CIPA
CNP: 37.464.948/00001-08
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Item ESPECIFICAGAO DO PRODUTO Qtd. Valor U. | Valor T. Y
e f : €
it
1 Cesta basica, embaladas em fardos 50 185,86 9.293,00 )
fransparentes, resistentes. Constituidos dos R %!
ingredientes relacionados abaixo, os quais UNIDADE L,'l"_
forma 01 cesta basica. i

Total R$ 9.293,00

CONTEUDO DAS CESTAS BASICAS (descricao dos objetos)
. Itém | Quantidade Alimentacgao

11 02 ARROZ - Arroz grupo beneficiado, classe longo fino, tipo |, isento de mofo,
odores estranhos, substancias nocivas, coloragdo uniforme e caracteristica
do arroz tipo |, embalado em saco plastico de 5,0 Kg contendo identificacdo
do produto, marca do fabricante, prazo de validade, peso liquido.

1.2 02 FEIJAO - Feijdo tipo |, carioquinha, in natura, novo, grios inteiros, aspecto
brilhoso, liso, isento de matéria terrosa, pedras ou corpos estranhos, fungos
ou parasitas, livre de umidade, secos, embalagem plastica de 1,0Kg contendo
identificagdo do produto, marca do fabricante, prazo de validade, peso
liguido.

1.3 02 ACUCAR- - Agucar cristal, especial, cor clara, embalagem plastica de 5,0 Kg,
contendo identificagdo do produto, marca do fabricante, prazo de validade

. 1.4 02 OLEO - Oleo de soja, tipo |, classe refinado, embalagem plastica de 900 m
cada, contendo identificagdo do produto, marca do fabricante, prazo de
validade.

1.5 01 SAL- Sal refinado, iodado, com granulagio uniforme e com cristais brancos. A

iodacdo do sal deve seguir a legislagdo especifica embalagem de polietileno
de 1,0 Kg, contendo identificagdo do produto, marca do fabricante, prazo de
validade.
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02 MACARRAO- - Macarrdo tipo espaguete, massa de sémola com ovos, As

massas ao serem postas na agua ndo deverao turva-las antes da cocgdo, ndo
podendo estar fermentadas ou rancosas. Com rendimento minimgff‘péﬁ @;1;,,7; ™
cozimento de duas vezes a mais do peso antes da cocgdo. Embalagé"fﬁ K
plastica de 1,0 Kg contendo identificacdo do produto, marca do ggbricante,
prazo de validade e peso liquido.

Fla.: ue

n

1.7 02 MOLHO DE TOMATE-Molho de tomate refogado, em embalage‘rh’éache de
% s " ~5¢ /
340 gramas. Descrigdo: produto feito de tomates selecionados, cebola, 2}

agucar, sal, amido modificado, 6leo de girassol, extrato de levedura, alho,
especiarias e realgador de sabor glutamato monossadico, feito por processo
tecnoldgico; isento de sujidades e fermentacio; validade minima 08 meses a
contar da entrega, em sache.

. 18 02 SARDINHA- sardinha em conserva de dleo comestivel e sal, ndo contem
gluten e nem conservantes, embalagem de 125 gramas.

1.9 01 CAFE- Café torrado e moido, embalagem de 0,250 kg, de primeira qualidade.
O produto devera ter registro em 6rgdo competente e a embalagem devera
conter a especificagdo do produto, peso liquido, data de fabricagdo e prazo
de validade.

1.10 01 BISCOITO- Variedade: maisena, sabor original. Ingredientes: Agtcar invertido,
contém gluten, farinha de trigo, leite em po, sal, peso do produto: minimo de
400 gramas, material de embalagem: embalagem pléstica, data de
fabricacdo: impresso no rétulo, prazo de validade: minimo 05 meses a partir
da data de entrega, legislagdo: conforme legislag3o vigente, verificagdo:
produto sujeito a verificagao no ato da entrega, unidade de fornecimento:

pacote.
[tém | Quantidade Produtos de limpeza e higiene pessoal
1.1 01 FUBA - Especial, cor amarelo, embalagem plastica de 0,500 Kg, contendo

identificacdo do produto, marca do fabricante, prazo de validade

112 o OVO- Ovo na cor branco, cartela contendo 30 ovos, identificagdo do
produto, marca do fabricante, prazo de validade

1.13 02 CREME DENTAL- Forma do produto em creme, embalado em caixa de 0,90g

1.14 1 SABAO EM BARRA — Sabdo em Tablete; sem perfume, embalagem plastica de
1kg, contendo 5 unidades de 200g, Devera conter na embalagem dados do
fabricante.
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02 SABONETES- Sabonete; Em Tablete; Perfumado; para Higiene Corporal; 90
Gramas. Devera conter na embalagem dados do fabricante, valit‘iadg;.ﬂcb !-ui‘u’,b*
produto, telefone do atendimento ao consumidor, n2 do registrc&z'?\‘é‘ANVISA, F \
ne da autorizacdo de funcionamento, codigo de barra. Testado™

- N o 1
dermatologicamente Fia""‘-% N °
1 “Sj - . ’,_‘
1.16 01 PAPEL HIGIENICO — Pacote de plastico com 4 unidades, medindo 60 metrosﬁﬁ/‘:- F

de comprimento por 10 cm de largura, composto por 100% fibras virgens,i;}-‘;f,-
picotado. Papel ndo perecivel com validade indeterminada. Papel enrolado
em Tibete

Das exigéncias

« Os produtos deverao ser entregues em fardos transparentes resistentes ou caixas
. préprias devidamente identificadas, nao podendo haver produtos que nao estejam
adequados para 0 consumo humano, sob pena de devolugéo de todas as cestas
basicas constantes no empenho, entregue a empresa vencedora;

« Os produtos deveréo ser entregues em fardos separados sendo alimentos em um
fardo e limpeza em fardo diferente.

« Nio serdo aceitas ofertas de produtos em embalagens ou condigdes diferentes das
solicitadas;

¢ Os produtos deverao apresentar nas embalagens sua composi¢ao nutricional e
prazo de validade, que seja de no minimo 06 (seis meses), apos a data da entrega;
Todos os produtos cotados deverao obedecer as normas de legislagéo vigente do
Ministério da Agricultura e VIGILANCIA SANITARIA (Quando for o caso).

S

4. DOS HORARIOS E PRAZO DE ENTREGA
O prazo de entrega dos materiais e insumos devera ser de imediato a contar da data do
recebimento da Nota de Empenho, € 0 mesmo devera ser entregue no lugar determinado

pelo municipio.

5. ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

Durante o periodo de vigéncia da Ata de Registro de Pregos, o fornecimento dos materiais
e insumos serdo acompanhados e fiscalizados pela Fiscal de Contrato.

6. PAGAMENTO
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O pagamento pela aquisi¢ao dos medicamentos sera efetuado no prazo nao superior a 30

(trinta) dias, contados da data da entrega dos mesmos, mediante apresentagao de:N?;q,l

Fiscal devidamente certificada por Comissao e/ou servidor designado pelo muniéipio. %,
L’ “©

' g

7. CONDICOES GERAIS Fle.. Vo3

@

A proponente devera declarar conhecer 0s termos do instrumento convocatorio’que rege Y/~
a presente licitagao e demais anexos que o integram. £/

O precgo proposto devera contemplar todas as despesas que 0 compdem, tais como
de embalagem, frete e seguro para entrega do bem no local indicado, bem como
todos os encargos (obrigacoes sociais, impostos, taxas, etc.).

Sao Pedro da Cipa - MT, 05 de Fevereiro de 2023,

Maria Jugelia Diogo de Oliveira

Secretaria Municipal de Assisténcia Social
Portaria n° 29/2021 — GESTAO 2021/2024
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