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MUNICIPIO DI SANTA RITA DE CALDAS
ESTADO DI MINAS GERAIS

REQUISIGAO DE COMPRAS OU SERVIGOS (RCS)

Santa Rita de Caldas/MG, 17 de agosto de 2025.

RCS n° 124/2025.

A Divis&o de Compras

Solicito a realizagéo dos procedimentos administrativos necessarios para

fins de possivel AQUISIGAO SUPLEMENTO ALIMENTAR, conforme a

seguir:

ITEM DESCRIGCAO/ ESPECIFICAGAO

UN.
MEDIDA

QUANT.

Sustap Diabetes 400g é um suplemento alimentar nutricionalmente
completo, especialmente formulado para atender as necessidades de
pacientes com diabetes. Com baixo indice glicémico, este produto &
isento de sacarose, lactose e gluten, tornando-se adequado para
individuos com restricées alimentares. Sua formula hipocaldrica, com
adequado teor proteico, carboidratos provenientes de maltodextrina e
lipidios balanceados, ¢ ideal para o controle glicémico e manutengao do
lestado nutricional. Além disso, enriquecido com fibras dietéticas,
contribui para a saude intestinal e melhora o transito gastrointestinal. O
produto oferece um suporte nutricional eficaz, essencial para pacientes
com diabetes, ajudando na manutengdo da massa muscular e
recuperagao durante tratamentos clinicos. A embalagem de 400g
oferece praticidade no preparo e é indicada para complementar a
alimentagéo de forma saudavel e segura. Validade do produto: 12
meses.

UN

450

1
Previsao no _ .
BCA Dispensado conforme art. 6 paragrafo 1, decreto 903/2023
Nivel de
prioridade MEDIO
conforme PCA
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Justificativa

A aquisigdo do suplemento alimentar Sustap Diabetes 400g é fundamental
para garantir a continuidade do suporte nutricional aos pacientes com
diabetes, que necessitam de complementagao alimentar especializada. No
mpmento, nosso estoque esta zerado, e a reposigdo é urgente para evitar
a interrupgao do tratamento e assegurar a manutengao do estado
nutricional dos pacientes. Este suplemento € isento de sacarose, lactose e
gluten, possui baixo indice glicémico, tornando-o ideal para pacientes com
diabetes e outras condigdes relacionadas. Sua férmula hipocalérica e
balanceada, composta por proteinas, carboidratos e lipidios, € essencial
para o controle glicdmico e para a preservagdo da salde dos pacientes,
em conformidade com as diretrizes de assisténcia a satde. Contudo, a
licitag&o foi frustrada devido ao descritivo do item, que ndo correspondeu
as necessidades especificas do produto, o que dificultou a aquisigao. A
reposicao imediata do suplemento é imprescindivel para garantir a
qualidade do tratamento nutricional aos pacientes, conforme estabelecido
pela Lei n® 14.133/2021.

Forma de
execugao,

prazo e local

A entrega do item sera 10 dias apds a emisséo da Autorizagédo de
Fornecimento (AF). Local de entrega sera na Praga Issa Miguel Salomao,
54, Centro, Pronto Atendimento Municipal.

Gestor e

Fiscal

O contrato ou instrumento equivalente oriundo desta contratagéo
tera como responsaveis:

GESTOR DO CONTRATO: Maria Inés de Lima e Silva, Chefe do
Departamento Municipal de Saude, Matricula n° 2642, e-mail:
saude@prefeiturasrc.mg.gov.br, telefone: (35) 9 9726 — 6731.

FISCAL DO CONTRATO: Rosineide Donizete de Melo, Assistente Social, e-
mail: rosineide.melo13@gmail.com, telefone: (35) 9 9844 - 4504.

Obrigagdes

da contratada

A contratada devera fornecer o suplemento alimentar Sustap Diabetes 400g
em conformidade com as especificagdes exigidas, garantindo a qualidade do
produto, com validade minima de 70%, embalagem integra e regularidade
sanitaria. A entrega devera ser realizada no prazo maximo de 10 dias apds o
recebimento da Autorizagédo de Fornecimento (AF), nos locais estipulados,
sem custos adicionais. Caso haja produtos com defeito ou divergéncias, a
contratada devera substitui-los imediatamente, sem custo para o contratante.
Além disso, a contratada devera apresentar documentagéo comprobatdria
quando solicitada, garantir que o produto atenda as normas de seguranca
alimentar e manter um canal de atendimento eficiente. A contratada assume
total responsabilidade pelo transporte, armazenamento e fornecimento do
suplemento, garantindo condigdes adequadas de conservagdo, sob pena de
aplicacéo das sangdes previstas na Lei n® 14.133/2021.
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Obrigagdes
do

contratante

A contratante devera emitir a Autorizagao de Fornecimento (AF) conforme a
necessidade, assegurar as condi¢des adequadas para o recebimento,
armazenamento e conferéncia dos produtos, verificar se o suplemento
alimentar Sustap Diabetes 400g entregue esta em conformidade com as
especificagdes contratadas, recusar produtos que apresentem
irregularidades ou que n&o atendam aos requisitos estabelecidos no
contrato, comunicar a contratada sobre eventuais problemas ou
necessidade de substituigao, efetuar o pagamento nos prazos
estabelecidos no contrato, conforme a entrega e a conferéncia dos
produtos, e cumprir todas as obrigagdes administrativas e contratuais em
conformidade com a Lei n° 14.133/2021.

Condicdes,
Forma de

pagamento

O pagamento sera realizado apés a entrega e conferéncia do Sustap
Diabetes 400g, conforme os prazos estabelecidos no contrato. O valor
sera pago via transferéncia bancaria no prazo de 30 dias apds a entrega.
Se houver problemas com a entrega ou necessidade de substitui¢ao, o

pagamento sera suspenso até a regularizagao.

Prazo de
vigéncia do

contrato

O prazo de vigéncia sera de 4 més, durante o qual sera emitida
mensalmente a Autorizagédo de Fornecimento (AF), garantindo a

regularidade do abastecimento e a continuidade da assisténcia nutricional
aos pacientes.

Dotacao

orgamentaria

Ficha 132 / Fonte 1.621.83

Maria Inés de Lima e Silva
CPF: 694.477.486-00
Gestora Municipal de Satde
Municiri "~~~ Rita de Caldas- MG

Maria Inésde Lima e Silva
Secretaria de Satde
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AUTORIZAGAO PREVIA

Autorizo o Processo de Compras da Secretaria/Departamento Municipal Vigilancia
em Satde, que tem como objeto compra Suplemento Alimentar Sustap Diabete 400
gramas, conforme consta desta RCS, determinando o cumprimento absoluto da
legislag&o aplicavel, em todas as suas fases, pelos respectivos agentes publicos
competentes, consoante definido no Decreto Municipal n. 913/2023 e 952/2024.

Caldas/MG, 17 de agosto de 2025.

EDVAN LOPES

Prefeito Municipal
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