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TERMO DE REFERENCIA
1. OBJETO:

1.1. Contratacdo de empresa especializada no fornecimento de Cobertura de Vidro do Pergolado
do estacionamento da Fundacdo Municipal de Saude de Maria da Fé.

1.2. FUNDAMENTO LEGAL

A contratacdo enquadra-se, como DISPENSA DE LICITACAO, por limite de valor, nos termos do
inciso 11 do Art. 75 da Lei n°® 14.133/2021.

2. JUSTIFICATIVA:
2.1 Ajustificativa para essa contratacdo da Fundacdo Municipal de Satde de Maria da Fé visa

que Vidro é ideal para promover durabilidade e ser de facil manutencdo.

3. CONDICOES DO FORNECIMENTO:
3.1. O prazo para fornecimento ¢ a partir da assinatura do contrato, de forma total, ou seja, de
acordo com as ordens de compras emitidas pelo setor responsavel.

4 DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:
4.1. Sao obriga¢des da Contratante:

a) Notificar o fornecedor contratado de qualquer irregularidade encontrada no fornecimento dos
produtos;

b) Efetuar os pagamentos devidos, nas condi¢des estabelecidas neste Termo;

c) Designar o(s) fiscal(is) do contrato dentre os servigos realizados na area solicitante, para
acompanhar e fiscalizar a execugdo do contrato e para atestar o recebimento dos produtos,
conforme definido no Termo de Referéncia;

d) Reservar a fiscalizagdo o direito e a autoridade para resolver todo e qualquer caso singular,
omisso ou duvidoso ndo previsto no Termo de Referéncia, e em tudo o mais que se relacione
com o fornecimento, desde que ndo acarrete 6nus para a Fundagdo Municipal de Saude de Maria
da Fé, em relagdo a este Contrato;

e) Aplicar as penalidades por descumprimento do pactuado no Contrato.

5. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA:
5.1. Fornecer dentro dos padrdes estabelecidos no Termo de Referéncia, responsabilizando-se por
eventuais prejuizos decorrentes do descumprimento de qualquer clausula ou condicdo aqui
estabelecida;
5.2  Comunicar antecipadamente a data e horédrio da entrega, ndo sendo aceitos produtos que
estiverem em desacordo com as especificacdes constantes deste instrumento;
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5.3  Prestar os esclarecimentos que forem solicitados pela Fundagdo Municipal de Satde de Maria
da Fé, cujas reclamagdes se obriga a atender prontamente, bem como dar ciéncia ao 6rgdo solicitante,
imediatamente e por escrito, de qualquer anormalidade que verificar quando da entrega dos produtos;

5.4  Prover todos os meios necessarios a garantia da plena operacionalidade do fornecimento,
inclusive considerados os casos de greve ou paralisacao de qualquer natureza;

5.5 A falta de quaisquer dos produtos cujo fornecimento incumbe a CONTRATADA, nao podera
ser alegada como motivo de for¢a maior para o atraso, mé execu¢ao ou inexecugao do fornecimento,
e ndo a eximira das penalidades a que estd sujeita pelo ndo cumprimento dos prazos e demais
condigdes estabelecidas;

5.6  Respeitar e fazer cumprir a legislacao de seguranca e satde no trabalho, previstas nas normas
regulamentadoras pertinentes;

5.7  Manter, durante toda a execu¢ao do contrato, compatibilidade com as obrigagdes assumidas,
todas as condi¢des de habilitacao e qualificacdo do instrumento convocatorio.

1. DA SUBCONTRATACAO:
6.1. Nao sera admitida a subcontratagao do objeto.

2. DO CONTROLE DA EXECUCAO:

7.1. O contrato devera ser fielmente executado pelas partes, de acordo com as clausulas contratuais
e normas previstas no Termo de Referéncia, respondendo cada uma pelas consequéncias de sua
inexecucgao total ou parcial;

7.2. A fiscalizagdo sera exercida no interesse da Fundacdo Municipal de Saude de Maria da Fé ¢ nao
exclui nem reduz a responsabilidade da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por quaisquer
irregularidades, e, na ocorréncia, ndo implica corresponsabilidade do Poder Publico ou de seus
agentes e prepostos;

7.3 O Atesto de conformidade da(s) Aquisicao(des) executada(s), cabera ao Sr Fiscal de
Contratos da Fundagdo Municipal de Saide de Maria da Fé.

3. DAS SANCOES E PENALIDADES:

8.1. A CONTRATADA estara sujeita a sancdo administrativa todas as vezes que os materiais e/ou
servigos prestados ndo cumprirem o prescrito na proposta comercial aceita pela Administracdo
Publica.

8.2  Pelo descumprimento parcial ou total dos compromissos assumidos, a Contratada estara
sujeita a aplicagdo das seguintes sangdes, apOs regular apuragdo, mediante processo administrativo,
garantido o contraditorio e ampla de defesa, no prazo de 5(cinco)dias uteis:

8.2.1 Adverténcia por escrito, nos seguintes casos:
8.2.1.1 Emcaso de ocorréncias de ndo-conformidade dos materiaise/ou requisitados.

8.2.1.2 Descumprimento de outras obrigagdes consideradas acessorias.
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8.2.2 Multas:

8.2.2.1 Multa compensatoria de 20% (vinte por cento) a ser calculada sobre o valor
total da contratacdo, no caso deinadimplemento total por parte da Contratada, sem
prejuizo das demais san¢des administrativas e indenizagdo suplementar por perdas e
danos.

8.2.2.2 Pelo descumprimento das obrigacdes contratadas a Administragdo aplicara
multas moratoérias de 0,33% (trinta e trés centésimos por cento) por dia/aula ndo
ministrada ou que descumprao previsto na proposta comercial.

8.2.3  Suspensao temporaria de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar com
a Administracdo, por prazo nao superior a 2 (dois) anos.

8.2.4  Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar coma Administragdo Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a
reabilitacdoperante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre
que o contratado ressarcir a Administracao pelosprejuizos resultantes e apds decorrido o prazo
da san¢ao aplicadacom base na letra anterior.

8.3  As importancias relativas a multas serdo descontadas dopagamento porventura devido a
Contratada, ou efetuada a sua cobranga na forma prevista em lei.

8.4 O Orgdo Contratante podera, ainda, cancelar o contrato decorrente da DISPENSA DE
LICITACAO, sem prejuizo das penalidades previstas nos subitens anteriores e de outras previstas em
lei.

4. DO FATURAMENTO E PAGAMENTO:

9.1. As condigdes de pagamento deverdo obedecer aos seguintes critérios:
a) A contratada apresentara a Fundagdo Municipal de Saude de Maria da Fé, relatorio dos
produtos, contendo as especificagdes, quantidades e valores;

b) A Fundag&o Municipal de Sadde de Maria da Fé, apos efetuar a analise do relatorio de
fechamento enviado, e, caso esteja correto, aprovard o mesmo e autorizard a emissao
e envio da respectiva Nota Fiscal acompanhado de recibo;

c) O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, apos a apresentagdo da Nota Fiscal
com o recibo em anexo, devidamente atestada por servidor designado.

9.2 A Nota Fiscal/Fatura contratada tem que possuir o mesmo CNPJ dos documentos
apresentados nos documentos de habilitacdo, sob pena de ndo ser processada e ndo paga.

9.3  Nenhum pagamento serd efetuado a contratada enquanto pendente de liquidacdo qualquer
obrigacdo financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, a qual podera
ser compensada com o pagamento pendente, sem que isso gere o direito a acréscimos de qualquer
natureza.
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9.4  Constatando-se qualquer incorre¢do na Nota Fiscal, bem como, qualquer outra circunstancia
que inviabilize seu pagamento, o prazo para pagamento constante do item acima fluird a partir da
respectiva regularizagao;

9.5 A contratada devera indicar no corpo da Nota Fiscal, o nimero e nome do banco, agéncia ¢
numero da conta onde devera ser feito o pagamento, via ordem bancéria;

9.6  As despesas bancarias decorrentes de transferéncia de valores para outras pragas serdo de
responsabilidade da Contratada;

9.7 O pagamento s6 sera efetuado mediante a apresentagdo de ATESTE, assinado pelo servidor
designado, responsavel pela fiscalizacao, confirmando o recebimento dos produtos solicitados e de
acordo com as especificagdes contidas na proposta.

5. DA VIGENCIA:

10.1. A contratagdo terda um prazo de vigéncia de até 30 (trinta) dias consecutivos ou até a entrega
total do(s) produto(s), a contar da data da assinatura do contrato, podendo ser prorrogado nos termos
do Art. 111 da Lei n® 14.133/2021, caso o(s) produtos nao tenha(m) sido entregue(s).

6. DO CRITERIO DE JULGAMENTO:
11.1 Menor Preco global.

7. DA QUALIFICACAO TECNICA:

12.1 Comprovacao de Licenga de Funcionamento em vigor expedida pelo 6rgao Sanitario
competente, de abrangéncia Estadual ou Municipal;

12.2 Comprovacdo de aptiddo da licitante para o fornecimento em caracteristicas
semelhantes com o objeto da licitagdo, representada(s) por atestado(s) fornecido(s) por
pessoa(s) juridica(s) de direito publico e/ou privado.

13. DOS RECURSOS FINANCEIROS E DOTACAO ORCAMENTARIA
13.1 Os recursos para cobrir as despesas com a presente aquisi¢do estd previsto na seguinte
Dotacao Orcamentaria:

MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DA FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARIA DA FE

ANEXO “I”- QUANTITATIVO

ITEM | QTDE | ALT. | LARG. DISCRIMINAGAO

01 01 7,15 3,9 Cobertura com Vidro Fumé 8mm e ferragem para acabamento cor bronze

Maria da Fé-MG, 24 de Julho de 2025.
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