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Municipio de Cristal/RS

TERMO DE REFERENCIA — N° 442/2026
INTRODUCAO

Este documento sucede ao Estudo Técnico Preliminar (ETP) e é necessario para a contratagdo
de bens e servigos, antecedendo o Documento de Formalizagao da Demanda (DFD).

ORIGEM DA DEMANDA

Municipio de Cristal — RS
Secretaria Requisitante: Secretaria Municipal de Saude
Nome do responsavel pelo preenchimento do TR: Luiza Beiersdorf

DEFINICAO DO OBJETO

Aquisicdo de 01 (uma) correia do alternador, destinada a manutencgdo preventiva/corretiva do
veiculo SPIN JAT4G60, visando garantir o adequado funcionamento do sistema de
acionamento do alternador e a continuidade da utilizacdo do veiculo nos servicos da
Secretaria Municipal de Saude.

NATUREZA DO OBIJETO

( x ) BENS E SERVICOS COMUNS: aqueles cujos padrdes de desempenho e qualidade podem
ser objetivamente definidos pelo edital, por meio de especificacdes usuais de mercado; (Ex:
veiculo, pneus, 6leos lubrificantes, material de expediente, material de limpeza, manutencdo
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veicular, etc...) §
FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO S
A presente contratacdo se faz necessdria para atender a demanda da Secretaria Municipal de ?%
Saude quanto a manutencdo do veiculo SPIN JAT4G60, utilizado rotineiramente no transporte 2w
e atendimento das demandas da darea da saude. Durante a avaliagao do veiculo, foi °8
identificada a necessidade de substituicdao da correia do alternador, componente essencial §§
para o adequado funcionamento do sistema de acionamento do alternador e, <2

consequentemente, para o correto funcionamento do sistema elétrico do veiculo. A
substituicdo do componente é necessaria para evitar falhas mecanicas e elétricas que possam
comprometer o funcionamento do veiculo, ocasionando sua indisponibilidade e prejudicando
o transporte de pacientes, servidores e demais atividades vinculadas a Secretaria Municipal de
Saude. Dessa forma, a contratagdo mostra-se necessaria para garantir a manutencgdo
adequada do veiculo, preservar suas condi¢des de funcionamento e assegurar a continuidade
dos servicos publicos de salde, evitando sua paralisacdo e possiveis prejuizos aos
atendimentos realizados pelo Municipio.

DESCRIGCAO DA SOLUGAO COMO UM TODO

Considerando as alternativas disponiveis do mercado e seu respectivo valor, a melhor
indicacdo para a compra/contratacdo de servigo é através de:

Dispensas por Limite - Manutengdo de Veiculos Automotores — Lei 14133/2021
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() Dispensa por limite, manutencdo de veiculos automotores - Valor RS 119.812,02. Art. 75, |
(X) Dispensa por limite, manutencao de veiculos automotores, vedado o fracionamento da
despesa - Valor RS 10.036,10. Art. 75, § 7

REQUISITOS DA CONTRATAGCAO

A contratada deverd fornecer 01 (uma) correia do alternador, nova, de primeira qualidade e
compativel com o veiculo SPIN JAT4G60, atendendo as especificacdes e caracteristicas
necessarias para o adequado funcionamento do veiculo. O material deverd ser fornecido em
perfeitas condicbes de uso, sem sinais de danos, defeitos ou avarias, sendo de
responsabilidade da contratada garantir a qualidade e a compatibilidade do produto
fornecido. A entrega deverd ocorrer dentro do prazo estabelecido pela Administracdo, em
local previamente indicado pela Secretaria Municipal de Saude. A contratada devera
substituir, sem qualquer 6nus adicional para o Municipio, o material que apresentar defeito
de fabricacdo, incompatibilidade com o veiculo ou qualquer irregularidade que comprometa
sua utilizacdo. A aquisicdo deverd garantir o fornecimento de material adequado a
manutencdo do veiculo, contribuindo para o restabelecimento de suas condi¢cdes de
funcionamento e para a continuidade dos servicos prestados pela Secretaria Municipal de
Saude.

MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

O prazo de entrega sera de 15 dias a contar do recebimento da ordem de fornecimento.
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CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO S
O pagamento sera realizado no prazo mdaximo de até 30 (trinta) dias, contados a partir do g;;j
U =

recebimento da Nota Fiscal ou Fatura, através de ordem bancaria, para crédito em banco, K
agéncia e conta corrente indicados pela Contratada. G
o ®©

Havendo erro na apresentacao da Nota Fiscal ou Fatura ou dos documentos pertinentes a e
O

contratagao ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidagdo da despesa, como, por exemplo, £e

obrigacao financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o
pagamento ficard sobrestado até que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta
hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-se-a apds a comprova¢ao da regularizacdo da
situagdo, ndo acarretando qualquer 6nus para a Contratante.

Quando do pagamento, sera efetuada a retencao tributaria prevista na legislagdo aplicavel.

A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar
n? 123, de 2006, ndo sofrera a retencdo tributaria quanto aos impostos e contribuicdes
abrangidos por aquele regime.

Caso a contratada seja empresa Ndo Optante pelo Simples Nacional, deverd informar a
Retencdo de IRRF na NOTA FISCAL.
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FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR
Critério de julgamento das propostas:
Menor precgo global

Para ser contratado o fornecedor deverd estar devidamente habilitado. S3o critérios de
habilitacdo: a comprovacdo da regularidade juridica, fiscal e trabalhista da empresa, mediante
apresentacdo de documentos e certiddes negativas.

QUANTITATIVOS E VALOR DA CONTRATAGCAO

Conforme pesquisa realizada (colocar onde foi feita a pesquisa) a quantidade e valor estimado
segue abaixo descrito:

Item Quantidade Descricdo Valor Unitério Valor Total

01 01 Correia Alternador RS 60,82 RS 60,82

O valor total conforme a pesquisa de preco é de RS 60,82 (sessenta reais e oitenta e dois
centavos).

ADEQUACAO ORCAMENTARIA

A contratacdo sera atendida na seguinte dotacao:
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2.320 — Conservagao e manutencgado de veiculos da SMS. g
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Cristal, 03 de setembro de 2026. o=

iy L ®

@ Nome: Tiago Huber Martins Cw

&% CPF: ***.645.990-** - o

% e Nome: Luiza Beiersdorf da o ®©

Assinado com certificado digital avangado @ Silva 02

57 _CPF: *+*,049.780-** 0

. . Assinado com cel_'tificado diqital avangado ; ‘1;)

Tiago Huber Martins Luiza Beiersdorf

Secretario Municipal de Saude (Responsdvel pelo TR)
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