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TERMO DE REFERENCIA
DISPENSA DE BAIXO VALOR

1.DEFINICAO DO OBJETO

1.1.

1.2.

O presente termo tem por objeto a contratagdo de empresa para prestagfo de servigo
de reparo e manutengéo dos equipamentos odontoldgicos das unidades basicas de

saide da secretaria municipal.

Especificacdo dos Itens e Estimativa de Despesa

1.2.1.A especificagdo dos itens e os quantitativos a serem contratados constam na tabela abaixo:

Item

Descritivo

Unidade

Quant.

Valor
unitirio

Valor
total

01

SERVICO DE MANUTENCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE
VAZAMENTO DE MANGUEIRA

UNID.

01

R$250,00

R$250,00

02

SERVICO DE MANUTENCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE
COMPRESSOR E CADEIRA

UNID.

01

R$350,00

R$350,00

03

SERVICO DE MANUTENCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE
SELADORA E CADEIRA

UNID.

01

R$250,00

$250,00

04

SERVICO DE MANUTENGCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE UOM

UNID.

01

R$250,00

R$250,00

05

SERVIGO DE MANUTENGAO
ODONTOLOGICA REPARO DE
APARELHO ULTRASSOM

UNID.

02

R$260,00

R$520,00

06

SERVICO DE MANUTENCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE
PLACA/FONTE ALIMENTACAO
ULTRASSOM

UNID.

02

R$620,00

R$1.240,00

07

SERVICO DE MANUTENGCAO
ODONTOLOGICA REPARO DE KIT
MANGUEIRAS ULTRASSOM

UNID.

02

R$104,50

R$209,00
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SERVICO DE MANUTENCAO

08 ODONTOLOGICA REPARO DE CI UNID. 1 R$580,33 | R$580,33
ULTRASSOM
SERVICO DE MANUTENCAO
09 ODONTOLOGICA REPARO DE UNID. 1 R$460,00 | R$460,00
COMPRESSOR
ANEL DE VEDACAO PARA
10 COMBRESSOR UNID. 2 R$190,00 | R$380,00
11 CILINDRO DE COMPRESSOR UNID. i R$130,00 | R$260,00
VALVULA DE DRENAGEM
12 COMPRESSHR UNID. 4 R$94,00 R$376,00
DESLOCAMENTO TECNICO E
13 | DIARIAS PARA REALIZACAO DOS | UNID. 1 R$600,00 | R$600,00
SERVICOS

TOTAL R$5.725,33

1.3.0 quantitativo estimado foi definido com base no niimero de aparelhos que necessitam de
manuteng¢io.

1.4.Da classificacio do objeto

1.4.1.0 objeto desta contratagio ndo se enquadra como sendo de bem de luxo, conforme
Decreto Municipal n° 9.382/2023.

1.4.2.0 objeto ¢ classificado como bem/servigo de natureza COMUM, tendo em vista que seus
padrdes de desempenho e qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por
meio de especificagfes usuais de mercado.

2.FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO

a) A contratagdo de empresa especializada para prestagdo de servigos de reparo e
manuten¢io de equipamentos odontologicos das Unidades Bésicas de Saude (UBS) da
Secretaria Municipal de Saude se faz necessdria para garantir a continuidade, a qualidade e a
seguranga dos atendimentos odontoldgicos ofertados a populagdo no dmbito da Atengéo
Primaria a Sadde.

Os equipamentos odontologicos, por sua utilizagdo constante e intensiva, demandam
manutengfo preventiva e corretiva periddica, a fim de evitar falhas, interrupgdes dos servigos
e comprometimento da assisténcia prestada aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS). A
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auséncia de reparos imediatos pode gerar a suspensdo de consultas, prejuizos no cronograma
de atendimentos e, consequentemente, impacto negativo no acesso da comunidade aos
servigos de saude bucal.

Além disso, a manutengio adequada atende as exigéncias legais e normativas de
biosseguranga, contribuindo para a preservagdo da vida (til dos equipamentos, a redugio de
custos com substituigGes prematuras e a garantia de um ambiente seguro tanto para os
profissionais quanto para os pacientes,

Assim, a presente contratagdo fundamenta-se no interesse piiblico, na necessidade de
assegurar a continuidade dos servigos essenciais de saude bucal e no cumprimento das
diretrizes do SUS, notadamente os principios da universalidade, integralidade e equidade.

b) O procedimento de contratagdo néio sera realizado na forma eletronica, tendo em vista
que se trata de contratagdo com valor inferior a % do limite para dispensa de licitagio para
compras em geral ou pequenos servicos imediatos. Em razio do baixo valor e baixa
complexidade da contratagfo, justifica-se adogdo de procedimento simplificado, com vistas a
dar maior celeridade a contratagéo e de reduzir os custos da administragiio com a realizagio do
processo de contratag@o. Nos termos do §5° do art. 53 da Lei n® 14.1333/2021 e do Art. 5° do
Decreto Municipal n® 9.555/2024, a analise juridica é dispensada para o presente procedimento.

3.DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO

3.1.0 fornecimento do objeto ou prestagdo do servigo ocorrera entrega tnica.
3.2.0 prazo para entrega/execugdo serd de 15 (dias) a partir da data de envio da solicitagdo de
fornecimento;
3.2.1.A entrega dos produtos ou a prestagdo dos servigos devera ser realizada no enderego do
Fundo Municipal de Saude.
3.2.2.0 objeto sera recebido
a. deforma provisoria: em até 10 (dez) dias apds a entrega do bem ou execugio do servico;
b. de forma definitiva: em até 30 (trinta) dias apds o recebimento provisdrio;
3.2.3.0 contratado sera obrigado a substituir/refazer, as suas expensas, no todo ou em parte, 0s
servigos ou materiais que ndo estiverem em conformidade com as especificagdes
constantes no Termo de Referéncia, ou ainda, que estiverem com defeitos ou
imperfeigdes.
3.2.4.0 prazo para substituir os produtos ou refazer os servi¢os que estejam em desacordo com
as especificagdes serd de até 05 (cinco) dias uteis contados da notificagdo do fornecedor.
3.2.5.A garantia sera de no minimo:
a. 30 (trinta) dias, no caso de fornecimento de servigo e de produtos ndo duraveis;
b. 90 (noventa) dias, no caso de fornecimento de servigo e de produtos duraveis.
3.2.6.A responsabilidade e todos os custos pela retirada do produto em caso de acionamento da
garantia sdo do fornecedor.
3.2.7 Nio sera admitida a subcontrata¢do do objeto.
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4.REQUISITOS DA CONTRATACAO

4.1.Para fornecimento do objeto serd exigida a apresenta¢io dos documentos de habilitagdo

elencados no Decreto Municipal n® 9.384/2023, quais sejam:

a) Ato constitutivo da empresa, atualizado e devidamente registrado;

b) Comprovante de Inscrigfo e de Situagio Cadastral no CNPJ;

¢) Documento de identidade do sécio administrador e procurador;

d) Certiddo Conjunta Negativa de Débitos Relativos aos Tributos Federais e 4 Divida Ativa
da Unifo;

e) Certiddo Negativa de Débitos Estadual - do domicilio ou sede da Proponente;

f) Certiddo Negativa de Débitos Municipal - do domicilio ou sede da Proponente;

g) Certiddo de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo;

h) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas;

i) Serérealizada consulta no link https://certidoes.cgu.gov.br/ a fim de verificar a situagio
do fornecedor no Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (Ceis) e o
Cadastro Nacional de Empresas Punidas (Cnep), e emitida a respectiva certiddo
negativa.

5.MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

5.1.Constituem obrigagdes da CONTRATADA

a. Entregar o (s) objeto (s) de acordo com as especificagdes exigidas no Termo de
Referéncia, na forma, nos locais e dentro do prazo determinado;

b. Responsabilizar-se por todos os custos, diretos e indiretos, que incidem na execugdo do
objeto;

¢. Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas, no total ou em
parte, o objeto que vier a ser recusado em razdo de vicios, defeitos ou incorregdes resultantes
de sua execugdo ou de materiais e produtos nela empregados;

d. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a Administragdo ou a terceiros em
razdo da execugfio do objeto;

e. Responsabilizar-se pelo pagamento dos encargos tributdrios, sociais, fiscais,
trabalhistas, previdenciarios, securitarios ¢ de gerenciamento, resultantes do fornecimento
do objeto;

f.  Nao transferir a outrem a execugfo do objeto e demais obrigacGes avangadas;

g. Responsabilizar-se pelo envio e frete dos materiais e produtos.

5.2.Constituem obrigagdes da CONTRATANTE
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a. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos
provisoriamente com as especificagdes constantes do Edital e da proposta, para fins de
aceita¢do e recebimento definitivo;

b. Comunicar & contratada, por escrito, sobre imperfei¢des, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

c. Efetuar o pagamento no valor correspondente ao fornecimento/execugio do objeto, no
prazo e forma estabelecidos no Termo de Referéncia;

d. Emitir a Solicitago e a respectiva Nota de Empenho e comunicar a contratada para que
efetue a entrega do bem ou prestagio do servico.

6.MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1.A gestlo e a fiscalizagio do objeto contratado serfio realizadas conforme o disposto no
Decreto Municipal 9.386/2023, que “Regulamenta o § 3° do art. 8° da Lei n° 14.133, de 1°
de abril de 2021, para disciplinar a atuaggio de agentes pablicos no desempenho de atividades
de agente de contratagio, membro de comissio de contratagdo, equipe de apoio, gestor e
fiscal do contrato no dmbito da administragdo publica municipal direta, autirquica e
fundacional”.

7.A fiscalizagdo desta contratagio serd realizada pelo servidor Gabriella Giardini Fagundes.
CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

7.1.0 pagamento serd realizado em até 30 (trinta) dias, contados da entrega do objeto ou da
prestagfo se servigo, mediante apresentagio da nota fiscal;

7.2.Caso o objeto seja recusado por estar em desacordo com as especificagdes, o prazo para
pagamento sera contado a partir da data de substitui¢do ou adequagio do bem e/ou servigo;

7.3.A conta corrente deverd estar em nome da CONTRATADA.

8.FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR/PRESTADOR DE
SERVICO

8.1.A selegdo do fornecedor se dara mediante DISPENSA DE LICITACAO, com fundamento
no inciso II, artigo 75, da Lei Federal n° 14.1333/2021.

8.2.A sclegdo do fornecedor ocorrerd concomitantemente a realizagdo de pesquisa de precos,
nos termos do §5°, artigo 8° do Decreto Municipal 9.384/2023, sendo considerada a proposta
mais vantajosa aquela que apresentar o menor preco, desde que atendidos os requisitos de
habilitagd@o elencados no art. 8° do decreto supracitado.

8.3.Justifica-se desde j4, que o fornecedor escolhido sera aquele que apresentar o MENOR
PRECO, desde que atendidas as condig¢Ges de habilitagfo.
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9.ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO

9.1.0 valor total da contratagfo é de R$5.725,33 (cinco mil setecentos e vinte e cinco reais e
trinta e trés centavos).

9.2.0 valor da contratagdo foi obtido por meio de pesquisa de pregos realizada nos termos do
Decreto Municipal n°® 9384/2023.

10.ADEQUACAO ORCAMENTARIA

10.1.As despesas decorrentes da execugio do objeto correrdio a conta da(s) seguinte (s) dotagio(s)
or¢amentdria (s):

Orgdo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo 20 Fonte de Recurso 1.500.1002.0002

Campos Novos, 06 de fevereiro de 2026.
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SECRETARIA DE SAUDE
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JUSTIFICATIVAS E DECLARACOES

Fornecedor Sclecionado: ASSISTENCIA ODONTOMEDICA LTDA
CNPJ: 09.381.337/0001-60
Enderego: Avenida Santa Terezinha, n° 3113 — Bairro Menino Deus - Joagaba/SC.

Justificativa da Escolha do Fornecedor: O fornecedor presta servigos no ramo de atividade

do objeto a ser contratado, atendeu todas as condigées de habilitagdo e apresentou o menor

prego.
Valor total da contratagiio: R$5.725,33 (cinco mil setecentos e vinte e cinco reais e trinta
e trés centavos).

Justificativa do Prego: O preco a ser pago ¢ compativel com o praticado pelo mercado e
foi obtido por meio de pesquisa de pregos, conforme quadro comparativo em anexo.

Declaro para os devidos fins ter observado o somatério do dispéndio no exercicio financeiro
pela respectiva unidade gestora e o somatério da despesa realizada com objetos de mesma

natureza, entendidos como tais aqueles relativos a contratagdes no mesmo ramo de atividade.

Autorizo a realizagéo da contratagio nos termos estabelecidos no Termo de Referéncia.

Susana Zei: Campos Novos, 06 de fevereiro de 2026.
aria de Saude
Secczflﬁr)%; Novos - SCr
CPE: 773.846.799-15 4’)
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SECRETARIA DE SAUDE
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