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TERMO DE REFERENCIA

Aquisigao de GELO
REUTILIZAVEL, para atender as
necessidades do Setor de Epidemiologia do
Municipio, conforme descrito neste termo

de referéncia.

1. CONDICOES GERAIS DA AQUISICAO

1.1. Este termo de referéncia tem por objetivo a aquisigdo do material gelo reutilizavel para
manutencao das demandas das salas de vacina e rede de frios de responsabilidade do Setor de
Epidemialogia do Municipio de Unai-MG, nos termos da tabela abaixo, conforme condigbes e exigéncias

estabelecidas neste instrumento;
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i_it_e_rﬁ N[ Descrigao [ Quantidade Valor Médio | Valor Tota
: | Unitario | Médio
. !
do i e { - ! _
GELO REUTILIZAVEL [
GELO REUTILIZAVEL, COMPOSICAO: A BASE DE POLIMERO
01 ACRILICO, DIMENSOES: 27 X 12 X 2,6 CM, CARACTERISTICAS 450 UN R% 5,89 R$2.650,50
ADICICNAIS: EMBALAGEM DE POLIETILENO DE ALTA
| DENSIDADE - | 1
GELO REUTILIZAVEL
GELO REUTILIZAVEL, COMPOSICAO: A BASE DE POLIMERO |
0z ACRILICO, DIMENSOES: 22 X 15 X 2 CM, CARACTERISTICAS | 200 UN R$ 5,08 RS 1.016,00
| ADICIONAIS: EMBALAGEM DE POLIETILENO DE ALTA |
| | DENSIDADE _ - B E. | - | -
, GELO REUTILIZAVEL - [
| GELO REUTILIZAVEL, COMPOSIGAQ: A BASE DE POLIMERO |
03 | ACRILICO, DIMENSOES: 17 X 9,5 X 3,5 CM, CARACTERISTICAS 110 UN R$ 3,37 | R§ 370,70
| ADICIONAIS: EMBALAGEM DE POLETILENG DE ALTA ;
. | DENSIDADE - | _ _ N
Valor total médio | RS 4.037,20

|
*Por fim, 0 atendimento de todos os itens acima nao acarreta a desnecessidade do licitante em observar a totalidade

dos elementos exigidos no item n® 01, desse Termo de Referéncia.

2. FUNDAMENTAGAO E DESCRIGAO DA NECESSIDADE DA AQUISIGAQ:
2.1. A Fundamentacdo da aquisicdo do material e seus quantitativos encontra-se pormenorizada em
tépico especifico dos Estudos Técnicos Preliminares, apéndice deste Termo de Referéncia.

2.2. A Administragdo ndo possui PCA para 0 exercicio do ano de 2024.
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2.3. Justifica-se a necessidade, pois, com a aquisicio do material, sera suprida a necessidade do

Setor de Epidemiologia/Sala de Vacina, garantindo a qualidade de armazenamento e conservagdo dos
imunobiologicos, buscando-se a melhoria das condicSes de trabalho, pretendendo melhorar a qualidade
do atendimento aos usuarios.

2.4. Diante do exposto, a aquisicdo do material, visa garantir a qualidade prestada pelo setor de
Epidemiologia do Municipio nas salas de vacinas.

2.5. Destacamos ainda que, conforme todo o procedimento para aquisicdo do material, foi realizado
cotagbes de pegos no painel de pregos do Govemno Federal.

3. DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO OBJETO E
ESPECIFICAGAO DO PRODUTO

3.1. Foi constatado que a Unica solugéo possivel é a aquisicio do material, para a atender o
Setor de Epidemilogia de Unai/MG. Onde fica evidente a necessidade de garantir a qualidade do
servico prestado aos usuarios das UBS's do Municipio de Unai/MG quanto aos pacientes
provenientes da zona rural. Sendo a aquisicdo do material o procedimento mais viavel para
Administragdo Publica.

4. REQUISITOS DA AQUISICAQ

4.1. A aquisicho do material, se faz necessario para dar continuidade ao trabalho e as atividades

desenvolvidas no Setor de Epidemiologia do Municipio.

5. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
6. Condigdes de execugao

7. 5.1, O prazo de entrega do material sera de forma imediata, com prazo maximo de 20 dias, contados
a partir da ciéncia do fornecedor ao empenho, sendo que o bem deve ser entregue em remessa
Unica.

8. 5.2. O bem deve ser entregue no seguinte enderego: Rua Calixto Martins de Melo n° 249, Bairro:
Centro em Unai/MG.

Rua Calixto Martins de Melo, 249.
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Garantia, manutengéo e assisténcia técnica

5.3. O prazo de validade é de no minimo 36 meses, contado a partir do aceite definitivo do
equipamento.

54. Caso o prazo de validade oferecida pelo fabricante seja inferior ao estabelecido nesta
ciausula, o fornecedor devera complementar a garantia do bem ofertado pelo periodo restante.

5.5. A garantia sera prestada com vistas a manter os materiais/acessorios fomecidos em
perfeitas condiges de uso, sem qualquer dnus ou custo adicional para o Contratante.

56. A garantia contra quaisquer defeito de fabricagdo, efou fadiga do material empregado,
incluindo substituicdo do produto, pegas, acessorios e mecanismos nas condigbes dos respectivos
fabricantes, devendo a empresa formecedora substitui-los, por sua conta e no prazo vigente da garantia,
os que forem considerados inadequados &s especificagdes, ou que tenham sofrido danos ou avarias no
transporte ou descarga, que comprometam o seu uso regular e adequado.

9. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas e as
normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte responderdo pelas consequéncias de sua inexecugéc
total ou parcial.

6.2. A empresa contratada/fornecedora se compromete a entregar 6 material, conforme descrito neste
termo de referéncia.

6.4. Identificada qualquer inexatidao ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitira notificagdes
para a correqao da execugdo do contrato, ou prestagéo do servigo determinando prazo para a corre¢ao
efou servico.

6.5. O fiscal técnico do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situagéo que
demandar decisdo ou adogao de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas
necessarias e saneadoras, se for o caso.

6.6. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugao do contrato nas datas aprazadas, o fiscal
técnico do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

6.7. Caso ocorram descumprimentos das obrigagGes contratuais, o fiscal administrativo do contrato
atuara tempestivamente na solugdo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as

providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia.

Rua Calixto Martins de Melo, 249.
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6.8. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelo fiscal do contrato, e de todas as
ocorréneias relacionadas a prestagdo do servigo.

10. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO
Recebimento do Objeto

7.1. O material seré recebido provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, juntamente
com a nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente, pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e
fiscalizagio do contrato, para efeito de posterior verificagéo de sua conformidade com as especificagdes
constantes no Termo de Referéncia e na proposta.

7.2. Os materiais poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento
provisério, quando em desacordo com as especificagbes constantes no Termo de Referénecia e na
proposta, devendo ser substituidos no prazo de 03 (trés) dias, a contar da notificagao da contratada, s
suas custas, sem prejuizo da aplicagao das penalidades.

7.3. O recebimento definitivo ocorrera no prazo de 01 dia Util, a contar do recebimento da nota
fiscal ou instrumento de cobranga equivalente pela Administragéo, apés a verificagdo da qualidade e
quantidade do material & consequente aceitagdo mediante termo detalhado.

7.4. O prazo para recebimento definitivo podera ser excepcionalmente prorregado, de forma
justificada, por igual periodo, quando houver necessidade de diligéncias para a afericdio do atendimento
das exigéncias contratuais.

7.5. No caso de controvérsia sobre a execugdo do objeto, quanto & dimensdo, qualidade e
quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n°® 14.133, de 2021, comunicando-se &
empresa para emissao de Nota Fiscal no que pertine & parcela incontroversa da execugéo do objeto, para
efeito de liquidagao e pagamento.

7.6. O prazo para a solugéo, pelo contratado/fornecedor, de inconsisténcias na execugdo do
objeto ou de saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobranga equivalente, verificadas pela
Administrag&o durante a anélise prévia a liquidagdo de despesa, ndo serd computado para os fins do
recebimento definitivo,

7.7. O recebimento provisorio ou definitivo n&o excluira a responsabilidade civil pela solidez e
pela seguranga do servico nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéo do contrato.

11.FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR
Forma de selecéo e critério de julgamento da proposta

8.1. O fornecedor sera selecionado por meio da realizagdo de procedimento de DISPENSA DE
LICITACAO.

Exigéncias de habilitagio
8.2. Para fins de habilitagéo, devera o licitante comprovar os seguintes requisitos;
» Habilitagéo juridica;

o Habilitagdo fiscal, social e trabathista:
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+ Qualificagao Econdmico-Financeira.

12. ESTIMATIVAS DO VALOR DA AQUISIGAO
9.1. O custo estimado da aquisicio dos materiais possui carater sigiloso e serd tomado plblico

apenas e imediatamente apds ¢ julgamento das propostas.
9.2. A estimativa de prego foi levada em consideragéo o valor do atual de mercado, onde foram

realizadas coletas de pregos no sistema de Banco de Pregos ofertadas por empresas do seguimento.

13. ADEQUAGAOQ ORCAMENTARIA

10.1. As despesas decorrentes da presente aquisicdo do servigo correrdo & conta de recursos
especificos consignados no Orgamento do Municipio de Unai/MG.

10.2. A aquisigdo do material sera atendida pela seguinte dotagéo:

Agao Orgamentaria: Manutengéo dos Servigos do Setor de Epidemiologia.

Ficha; 827

Fonte: 2.621

Unai-MG, 13 de maio de 2025.
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Coordenadora Epidemiologia
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