< .

ESTADO DE MATO GROSSO =
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO FELIX DO ARAGUAIA \\\@/

fo) _ 5/ GOVERNO MUNICIFP
CNPJ/MF n 03.918.869/0001’08 10 FELIK~ ARACUAIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE <ol

\\\\\\\\

1

|

ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 O presente Termo de Referéncia tem por finalidade definir o
conjunto de elementos que norteardo o procedimento para CONTRATACAO
DE EMPRESA PARA REALIZACAO DE SERVICO DE CONFECCAO E MONTAGEM DE
MOVEIS PLANEJADOS, COM FORNECIMENTO DE MATERIA-PRIMA , PARA ATENDER AS
NECESSIDADES DA UNIDADE DE SAUDE IV, LOCALIZADA NO MUNICIPIO DE SAO
FELIX DO ARAGUAIA - MT, ESPECIFICAMENTE NA ZONA RURAL DO MUNICiPIO,
DISTRITO ESPIGAO DO LESTE, conforme especificacdes, quantitativos e
condicdes constantes abaixo:

2. JUSTIFICATIVA DA AQUISIGAO

2.1 A contratacdo pretendida tem o objetivo de readequar a disposicéo
fisica dos departamentos da unidade béasica de satde IV, a fim de
acomodar todos os integrantes e prover condicdes de trabalho
adequadas.

2.2 Faz-se necessario a realizacdo de contratacdes que tenham por
finalidade garantir a readequacdo dos departamentos, visando a
operacionalizacdo integral das atividades finalisticas, de forma
continua e eficiente, bem como obter a conciliacdo entre os menores
custos possiveis e o atendimento das necessidades da administracéo.

2.3 Dessa forma, cabe a Secretaria Municipal de Satde de Sdo Félix
do Araguaia - MT, prover-lhe o mobilidrio necessario que esteja de
acordo com a projecdo das atividades que compordo o planejamento de
trabalho institucional da Unidade Basica de Saude IV.

2.4 No momento de concepcdo do mobilidrio é importante a equipe
avaliar o desenho, os materiais construtivos, a disposicdo no espaco
expositivo, a luz, a cor e a conservacdo no periodo de utilizacdo de
cada um destes dispositivos, sabendo que:

2.4.1 O desenho do mobilidrio: deve ser compativel com o ambiente, o
espaco fisico e com a sua funcdo além de ser coerente com os critérios
de seguranca das unidades béasica de saude.

2.4.2 O espaco fisico: deve beneficiar ao conjunto expositivo e possui
a capacidade de propiciar um ambiente para exercer uma forte atracéo
sobre os visitantes.
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2.4.3 0 material para producdo do mobilidrio: sdo diversos, como por
exemplo, o mdf, madeira, acrilico, etc. Entretanto na escolha do
mobiliario deve se levar em conta as condigcdes que o ambiente
apresenta em relacdo a umidade, a temperatura e ao conforto do pubico.

2.4.4. A seguranca: todos os mobilidrios devem apresentar boa
estabilidade, para que ndo representem ameaca a seguranca dos
visitantes, nem do material exposto.

2.4.5. Por suas peculiaridades tais itens necessitam de serem
fabricados conforme ©projeto especifico para atender padrdes
satisfatédrios de qualidade e ergonomia. Assim, com Dbase nas
necessidades levantadas, foi elaborado o presente Termo de
Referéncia, com vista a realizacdo de processo licitatdério para a
contratacdo de empresa especializada na confeccdo e instalacdo de
mobilidrio projetado.

3. DAS ESPECIFICAGOES E QUANTIDADES

3.1 Os itens objeto desta aquisicdo deverdo observar rigorosamente
as especificacdes constantes abaixo:

RELACAO DE COMPLETA
cODpIGOo PRECO PRECO
TCE/MT ~ UNT TOTAL
ITEM |E léIE;SCRICAO/CARACTERISTI UND QUANT .
UF/TCE-
MT
00070030 |BALCAO EM MDF COM RODizIO, 1 5.200,00 |5.200,00
01 GAVETAS E ESCRIVANINHA 2280 X | M2 R$ R$
600 X 1000 MDF BRANCO.
02 0008851 ARMARIO AEREO EM MDF BRANCO M2 1 3.888,76 3.888,76
TX 2880 X 350 X 800. R$ R$
00018080 | MESA ESCRIVANINHA 1400 X 600 X 1 1.120,00 1.120,00
03 800. M2 R$ R$
00018080 |MESA ESCRIVANINHA COM DUAS 2 1.200,00 |2.400,00
04 GAVETAS EM MDF BRANCO 1500 X | M2 R$ R$
700 X 800 TX.
05 0008851 ARMARIO GAVETEIRO 1100 X 500 X M2 1 1.870,00 1.870,00
1000. _ R$ R$
06 00070030 |BALCAO EM L PARA RECEPCAOQO 4000 M2 1 5.850,00 5.850,00
X 600 X 1050 EM MDF BRANCO TX. R$ R$
07 00018080 |MESA ESCRIVANINHA EM MDF|, ., 1 1.040,00 1.040,00
BRANCO 1300 X 700 X 800 TX. R$ R$
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00018080 | MESA ESCRIVANINHA COM UMA 3 750,00 R$ |2.250,00
GAVETA EM MDF BRANCO 1000 X |M2 R$
700 X 800 TX.

4 - CLASSIFICAGAO DOS BENS COMUNS

4.1 Os objetos desta licitacdo tém padrdes de desempenho e gqualidade
que podem ser objetivamente definidos neste edital, por meio de
especificacgdes usuais do mercado, bem comum.

5 — ENTREGA E CRITERIOS DE ACEITAGAO DO OBJETO.

5.1. O prazo de entrega do objeto desta licitacdo deverad ser de até
30(trinta) dias, apds a autorizacdo de ORDEM DE FORNECIMENTO - AF;

5.2. Os Objetos em cometo serd recebida provisoriamente, pelo (a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizacgdo do contrato, para
efeito de posterior wverificagcdo de sua conformidade «com as
especificacdes constantes na planilha de precos/ proposta
orcamentaria.

5.2.1. Na hipdbdtese de a verificacdo a que se refere o subitem anterior
ndo ser procedida dentro do prazo fixado, reputar-se-4& como realizada,
consumando-se o recebimento definitivo no dia do esgotamento do prazo.

5.3. O recebimento provisdério ou definitivo do objeto ndo exclui a
responsabilidade da contratada pelos prejuizos resultantes da
incorreta execucdo do contrato.

6 — OBRIGAC@ES DA CONTRATANTE
6.1. Sdo obrigacdes da Contratante:

6.1.1. Receber o objeto no prazo e condicgdes estabelecidas no Edital
€ seus anexos;

6.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos
bens recebidos provisoriamente com as especificagdes constantes do
Edital e da proposta, para fins de aceitacdo e recebimento
definitivo;

6.1.3. Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes,
falhas ou irregularidades verificadas no objeto fornecido, para que
seja substituido, reparado ou corrigido;
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6.1.4. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da
Contratada, através de comissdo/servidor especialmente designado;
6.1.5. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao
fornecimento do objeto, no prazo e forma estabelecidos no Edital e
seus anexos;

6.2. A Administracdo nd&o responderd por quaisquer compromissos
assumidos pela Contratada com terceiros, ainda gque vinculados a
execucdo do presente Termo de Contrato, bem como por qualgquer dano
causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus
empregados, prepostos ou subordinados.

7 — DOS DIREITOS E RESPONSABILIDADES DAS PARTES
7.1 - S&do direitos e responsabilidades da CONTRATADA:

a) cumprir fielmente o presente contrato, de modo gque, no prazo
estabelecido, a execucgdo do projeto basico e esteja pronta e o servigo
seja entregue inteiramente concluida e acabada, em perfeitas
condicdes de uso;

b) fornecer equipamentos, instalacgdes, ferramentas, materiais e miao-
de obra necesséaria a execucdo dos servicos.

c) fornecer e utilizar na execugdo dos movels, equipamentos e
materiais novos e de primeira qualidade.

d) realizar as despesas com mdo-de obra, inclusive as decorrentes de
obrigacdes previstas na legislacdo fiscal, social e trabalhista,
apresentando a CONTRATANTE, quando exigida, cépias dos documentos de
quitacéo.

e) assumir quaisquer acidentes na execug¢do dos servigos, inclusive
quanto as redes de servigos publicos, aos fatos de gque resultem na
destruicéo ou danificacéo dos moveis, estendendo-se essa
responsabilidade até a assinatura do "TERMO DE RECEBIMENTO DEFINITIVO
DOS SERVICOS".

f) arcar com o pagamento de seguros, impostos, taxas e servigos,
encargos sociais e trabalhistas e quaisquer despesas referentes a
pintura interna e externa.

g) aceitar, nas mesmas condig¢des contratuais, os acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarias, no objeto do presente
instrumento até 25% (vinte <cinco por cento) do wvalor inicial
atualizado do presente Contrato, observado a Lei n°® 14.133/21.

h) apresentar no prazo estabelecido neste instrumento as Notas Fiscais
de Prestacdo de Servicos, acompanhadas do relatdério aprovado pelo
fiscal de contrato responsavel da CONTRATANTE, especificando
claramente o custo especifico com a mdo-de Obra.
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i) receber dentro do prazo estipulado, os pagamentos correspondentes
0s servicos ja executados.

7.2 - Sdo direitos e responsabilidades da CONTRATANTE os seguintes:

a) aplicar as penalidades regulamentares e contratuais no caso de
inadimplemento das obrigag¢des da CONTRATADA.

b) intervir na prestacdo do servigco, nos casos e condicgdes previstos
em lei.

c) homologar reajustes e proceder a revisdo dos valores propostas na
forma da lei e do presente contrato.

d) cumprir e fazer cumprir as disposic¢des regulamentares do servigo
e as clédusulas contratuais deste instrumento.

e) fiscalizar a execucdo dos moveis pelo servidor Leandro Barros
Sousa, designado como Fiscal do Contrato.

f) cumprir e fazer cumprir os termos da Lei n® 14.133/21 e do presente
instrumento, inclusive no que diz respeito ao equilibrio econdmico e
financeiro durante a execucdo do contrato.

g) efetuar os pagamentos devidos a CONTRATADA no prazo estipulado no
contrato depois do recebimento das notas fiscais e respectivas
medicdes de cada etapa, Jj& devidamente atestadas por Engenheiro
responséavel pela fiscalizacéo.

h) aplicar as multas pela inexecugdo total ou parcial dos servigos
ou pela inobservéncia de quaisquer das clausulas deste contrato.

i) efetuar a restituicdo da garantia oferecida para a plena execucéo
dos moveis, apds a sua conclusdo e entrega final.

j) efetuar a retencdo dos impostos e encargos legais sobre as notas
fiscais de cada parcela.

k) modificar o contrato, unilateralmente, para melhor adequacdo as
finalidades de 1interesse ©publico respeitado os direitos da
CONTRATADA.

1) rescindir unilateralmente o contrato, nos casos especificados na
Lei n° 14.133/21.

8 — DA SUBCONTRATAGAO
8.1 N&do serd admitida a subcontratacdo do objeto licitatédrio.

9 DO PAGAMENTO

9.1 O pagamento serd realizado no prazo maximo de até 30 (trinta)
dias, contados a partir do recebimento da Nota Fiscal ou Fatura,
através de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta
corrente indicado pelo contratado.
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9.2 Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no
momento em que o 6rgdo contratante atestar a execucgdo do objeto
do contrato.

9.3 A Nota Fiscal ou Fatura deverd ser obrigatoriamente acompanhada
da comprovacdo da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta
on-line ou, na impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante
consulta aos sitios eletrdbnicos oficiais.

9.4 Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos
pertinentes a contratacdo, ou, ainda, circunstdncia que impeca a
liquidacdo da despesa, como, por exemplo, obrigacdo financeira
pendente, decorrente de penalidade dimposta ou inadimpléncia, o
pagamento ficara sobrestado até que a Contratada providencie as
medidas saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-
se-& apds a comprovacdo da regularizacdo da situacdo, ndo acarretando
qualgquer 6nus para a Contratante.

9.5 Serd considerada data do pagamento o dia em que constar como
emitida a ordem bancédria para pagamento.

9.6 Antes de cada pagamento a contratada serdo realizadas consulta
para verificar a manutencdo das condicdes de habilitacdo exigidas no
edital.

10 - DA EMPRESA E ESTIMATIVA DE PRECOS REFERENCIAIS.

10.1. Empresa: FRANCA MOVEIS PLANEJADOS, CNPJ N° 25.385.392/0001-
85, Pessoa Juridica de Direito Privado, estabelecida na AV
Epaminondas, S/N, sem n°, setor Emidio, Bom Jesus do Araguaia - MT,
CEP 78.678-000.

10.2 Custo estimado da contratacdo é de RS 23.618,76 (VINTE E TRES
MIL, SEISCENTOS E DEZOITO REAIS E SETENTA E SEIS CENTAVOS) .

11 - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS.

11.1. As despesas decorrentes desta contratacdo estdo programadas
em dotacdo orcamentaria prdépria, prevista no orcamento do Municipio,
na classificacdo abaixo:

RECURSOS ORCAMENTARIOS:

UNIDADE: 05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
PROJETO/ATIVIDADE: - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ELEMENTO DE DESPESA: OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA
JURIDICA

COD. :
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CONTAS A SEREM UTILIZADAS: 25.233-6 (CONTA DE INVESTIMENTO) E 28.019-4 (SALDO REMANESCENTE

Sdo Félix do Araguaia - MT, 1 de julho de 2024.

ROSANE DE FARIA MACIEL
Secretaria Municipal de Saude
Port. 081/2021
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