PREFEITURA DO MUNICIPIO DE FAZENDA RIO GRANDE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

TERMO DE REFERENCIA

1. IDENTIFICAGAO DO PROCESSO

1.1. Numero do processo 5062/2026.

1.2. Objeto: Abertura de licitagcdo para aquisicdo de veiculos, conforme
Resolugdes 486/2024, 516/2024, 882/2024 e 1357/2025, da SESA.

2. CONDIGCOES GERAIS DA CONTRATAGAO

2.1. Definicdo do objeto: Aquisicdo de veiculos amparada nas Resolugbes SESA
N°483/2024, 516/2024, 882/2024 e 1357/2025 que habilitaram o municipio a
receber recurso no valor total de R$1.890.000,00. A resolucdo destina recurso
especifico para a melhoria da infraestrutura de transporte agil e adequado.

2.2. Conforme a solicitagao de compras 315/2026.

2.3. O Contrato de Gestéao tera vigéncia inicial de 12 (doze) meses, contados a
partir da data de sua publicacdo no Portal Nacional de Contratacbes Publicas —
PNCP, podendo ser prorrogado sucessivamente, até o limite legal, mediante
avaliagdo de desempenho, interesse publico, disponibilidade or¢gamentaria e
verificacdo da vantajosidade e economicidade, conforme artigo 107, da Lei
14.133/2021.

3. DESCRIGAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

3.1. A presente contratagcdo decorre da necessidade de garantir a continuidade,
a eficiéncia e a qualidade dos servicos prestados a populagdo, assim como a
qualidade no trabalho para os servidores do Municipio de Fazenda Rio Grande.
3.2. Presente solicitagcdo fundamenta-se na necessidade da Secretaria
Municipal de Saude em assegurar o transporte de pacientes para hospitais da
regido, com vistas a realizagdo de consultas e exames, sendo imprescindivel que

tal deslocamento ocorra com segurancga, qualidade e eficiéncia.
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3.3. Diante do exposto, evidencia-se a necessidade de proceder a aquisicdo do
bem com a maior brevidade possivel, de modo a garantir a correta aplicagdo dos

recursos recebidos e o cumprimento da legislagao pertinente.

4. DESCRICAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERANDO O CICLO
DE VIDA DO OBJETO E ESPECIFICAGOES DO PRODUTO

4.1. A solucdo proposta contempla a aquisigcao de veiculos novos, devidamente
especificados, com vistas a atender de forma continua e segura o transporte de
pacientes do Sistema Unico de Saude (SUS) deste Municipio. Considera-se o
ciclo de vida do objeto desde a fase de planejamento e especificagdo técnica,
passando pela aquisicao, utilizagdo, manutengao preventiva e corretiva durante o
periodo de vida util, até a sua destinacéo final.

4.2. A escolha pela aquisigcdo de um veiculo novo garante maior confiabilidade,
reducdo de custos com reparos imediatos, maior conforto e seguranga aos
usuarios, além de assegurar conformidade com as normas ambientais e de
seguranga vigentes.

4.3. Ademais, a adogao do critério de julgamento pelo menor preco mostra-se a
alternativa mais vantajosa para a Administragdo Publica, permitindo a ampla
participacdo de fornecedores, assegurando a economicidade dos recursos

publicos e garantindo a qualidade necessaria para a

5. REQUISITOS DA CONTRATACAO

5.1. Requisitos Gerais

5.1.1. Conformidade Regulatéria: O veiculo devera atender a todas as normas
vigentes do CONTRAN e do Cdédigo de Transito Brasileiro (CTB), bem como
demais legislagdes aplicaveis ao transporte rodoviario de passageiros.

5.1.2. Os veiculos deverao ser entregues devidamente emplacados em nome da
Prefeitura Municipal de Fazenda Rio Grande, com toda a documentacao

regularizada.
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5.1.3. A plotagem devera ser feita de acordo com o modelo SESA, conforme o
modelo em anexo.

5.1.4. Todos os veiculos deverdo possuir garantia minima de 12 (doze) meses,
contados a partir da data de entrega, contra defeitos de fabricagao.

5.1.5. A contratada devera fornecer manual do proprietario, manual de
manutengao e catalogo técnico original do fabricante, todos em lingua portuguesa.
5.1.6. Cabera a contratada a responsabilidade integral por todos os encargos
fiscais, trabalhistas, previdenciarios, comerciais e securitarios, bem como
quaisquer outras obrigagbes decorrentes da execugao contratual, isentando a
Administracédo Publica de qualquer responsabilidade solidaria ou subsidiaria.

5.1.7. A contratada devera assegurar a assisténcia técnica autorizada em Curitiba
ou regiao metropolitana, garantindo atendimento adequado durante o periodo de
garantia.

5.2. Requisitos Técnicos

5.21. Além dos critéerios de sustentabilidade eventualmente inseridos na
descricao do objeto, devem ser atendidos os requisitos que se baseiam no Guia
Nacional de Contratagdes Sustentaveis, considerando:

e Os veiculos deverem estar em conformidade com a legislagdo ambiental
vigente, especialmente quanto ao uso de tecnologia e padrdes de emissao
de poluentes, contribuindo para a redug¢ao dos impactos ambientais.

e Priorizar-se-a a aquisicdo de veiculos com maior eficiéncia energética,
visando redug¢do do consumo de combustivel e das emissdes de gases de
efeito estufa;

e A (s) contratada (s) devera (&0) dar destinagdo ambientalmente adequada a
eventuais residuos ou materiais gerados durante o processo de entrega e
preparacgao dos veiculos;

¢ Durante a vida util dos veiculos, a Administracao devera priorizar o uso de
boas praticas de manutencdo preventiva, de forma a prolongar a

durabilidade do bem e reduzir a necessidade de substituicdes precoces;

Secretaria Municipal de Saude - CNPJ95.422.986/0001-02
Rua: Tenente Sandro Luiz Kampa, n°182 — Pioneiros — Fazenda Rio Grande — PR — CEP:83833-090 Fone: (41) 3608-7651

Assinado digitalmente por Drianeyde Criseme De Lima Cascardo, PAULO HENRIQUE PEIXOTO, Monique Costa Budk. Verifique a autenticidade em
verificador.betha.cloud e insira o cédigo L30-DN2-E62-7K2.



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE FAZENDA RIO GRANDE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

e A contratagdo observara os principios da economicidade, eficiéncia e
sustentabilidade, assegurando que os recursos publicos sejam aplicados
em um bem duravel, eficiente e de menor impacto ambiental possivel

5.3. Subcontratacao

5.4.1 Nao sera admitida a subcontratagado do objeto contratual.

6. MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

6.1. Condig¢oes da entrega

6.1.1 A (s) empresa (s) vencedora (s) da licitacdo devera (do) efetuar suas
entregas de acordo com a solicitagdo da Secretaria Municipal de Saude, durante a
vigéncia o respectivo Contrato, mediante a respectiva Nota de Empenho
(Autorizacao de Fornecimento).

6.1.2 A entrega do objeto da contratagdo sera em remessa unica e devera
acontecer em até 90 (noventa) dias uteis contados a partir do recebimento da
solicitagao de fornecimento.

6.1.3 Os itens deverdo ser entregues no departamento de Patrimonio Publico/
Almoxarifado, Avenida Venezuela 247 — Bairro Nagdes — Fazenda Rio Grande de
segunda a sexta feira das 09 as 11 horas e das 13 as 16 horas.

6.1.4 Substituir/adequar o objeto contratual que comprovadamente apresente
condicdes de defeito ou em desconformidade com as especificagdes do Termo de
Referéncia, no prazo de 20 (vinte) dias, contadas da sua notificagao.

6.1.5 O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as
clausulas avangadas e as normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte
respondera pelas consequéncias de sua inexecuc¢ao total ou parcial.

6.1.6 As comunicagdes entre 0 6rgao ou a entidade e a contratada devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso

de mensagem eletrénica para esse fim.
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6.1.7 O prazo de execucido € o tempo necessario para executar e receber 0s
objetos, e o prazo de vigéncia do contrato € o periodo de duragao do contrato para
finalizagdes orcamentarias, exceto em casos especiais previstos na lei.

6.2 Recebimento

6.2.1. Provisoriamente, 10 (dez) dias uteis a partir da entrega para efeito de
verificagdo da conformidade com as especificagdes constantes na proposta.

6.2.2. Definitivamente, 10 (dez) dias uteis do recebimento provisério e apds a
verificagcdo da conformidade com as especificacées constantes da proposta e sua
consequente aceitagao.

6.2.3. Na hipotese da verificagao a que se refere o subitem anterior ndo procedida
dentro do prazo fixado, reputar-se-a como realizada, consumando-se o
recebimento definitivo no dia do esgotamento do prazo.

6.2.4. Os objetos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em
desacordo com as especificagcdes constantes neste Termo de Referéncia e no
Contrato, devendo ser substituidos no prazo de 20 (vintes) dias uteis, a contar da
notificagdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicagdo das
penalidades.

6.2.5. O recebimento provisério ou definitvo do objeto ndo excluird a
responsabilidade da contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execugao
do contrato.

6.3. Obrigagoes da contratada

6.3.1. Efetuar a entrega dos itens nas condi¢des, no (s) prazo (s) e no local
indicados pela Secretaria/Orgdo solicitante, em estrita observancia das
especificacoes do Edital e da proposta, acompanhado da respectiva nota fiscal
eletrdnica constando detalhadamente o preco, as indicagdes da marca, fabricante,
modelo, tipo, procedéncia e prazo de garantia;

6.3.2. Os itens devem estar acompanhados, ainda, quando for o caso, do manual
do usuario, com uma versao em portugués, e da relacdo da rede de assisténcia

técnica autorizada;
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6.3.3. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do produto, de acordo
com os artigos 12, 13, 18 e 26, do Cddigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078,
de 11de setembro de 1990);

6.3.4. O dever previsto no subitem anterior implica na obrigagao de, a critério da
Administracdo, substituir, reparar, corrigir, remover ou reconstruir, as suas
expensas, no prazo maximo de 20 (vinte) dias, o produto com avarias ou defeitos;
6.3.5. Atender prontamente a quaisquer exigéncias da Administragdo, inerentes
ao objeto do presente Termo de Referéncia;

6.3.6. Comunicar a Administragdo, com antecedéncia minima de 48 (quarenta e
oito) horas que antecede a data da entrega, os motivos que impossibilitem o
cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovagao;

6.3.7. Manter, durante toda a execugao do contrato, em compatibilidade com as
obriga¢des assumidas, todas as condi¢gbes de habilitagdo e qualificagdo exigidas
na licitacao;

6.3.8. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as
obrigagdes assumidas, nem subcontratar qualquer das prestacbes a que estao
obrigadas, exceto nas condi¢des autorizadas no Termo de Referéncia, edital ou na
minuta de contrato;

6.3.9. Responsabilizar-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais, comerciais, taxas, fretes, seguros, deslocamento de
pessoal, prestacdo de garantia e quaisquer outras que incidam ou venham a
incidir na execucgao do contrato.

6.3.10. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo
parcialmente, as obrigacbes assumidas, nem subcontratar qualquer das
prestacdes a que esta obrigada, exceto nas condigbes autorizadas no Termo de
Referéncia, edital ou na minuta de contrato.

6.4. Obrigagoes da Contratante

6.4.1. Acompanhar e fiscalizar a execugdo por intermédio da equipe de

fiscalizagdo e gestdo contratual, devidamente designada, mantendo registros das
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ocorréncias e adotando as providéncias necessarias a regularizagéo de eventuais
falhas ou inconformidades.

6.4.2. Atestar o recebimento e o funcionamento do software apds a liberagao do
acesso, verificando o cumprimento das condigdes contratuais.

6.4.3. Efetuar o pagamento a contratada nos prazos e condi¢des estabelecidos no
contrato, apos o devido ateste da fiscalizagao.

6.4.4. Comunicar formalmente a contratadas quaisquer anormalidades verificadas
na prestagao dos servicos ou no funcionamento da plataforma.

6.4.5. Cumprir as demais obrigac¢des previstas neste Termo de Referéncia e no
Contrato.

6.5 Garantia, manutencao e assisténcia técnica.

6.5.1 Garantia minima de 12 (doze) meses contra defeitos de fabricagéo, a contar
da data do recebimento definitivo do veiculo, sem 6nus para a Administracdo
Publica.

6.5.2 Realizagdo da 12 revisdo obrigatoria aos 20.000 km (vinte mil quildmetros)
ou 12 meses, 0 que ocorrer primeiro, totalmente gratuita para o 6rgéo publico,
incluindo: 6leo do motor, filtro de dleo, filtro de combustivel, filtro de ar e demais
itens previstos no manual do fabricante para a 12 revisao.

6.5.3 A revisdo devera ser executada em concessionaria autorizada ou oficina
credenciada pela montadora, observadas as recomendacdes do fabricante, sem
qualquer custo para o 6rgao contratante, inclusive de pecgas, insumos e mao de
obra.

6.5.4 O comprovante da execugao da revisao devera ser apresentado pelo
fornecedor, para fins de manutencao da garantia do veiculo.

6.5.5 Durante o periodo de garantia o fornecedor se compromete a corrigir, sem
qualquer Onus para a administragcdo, quaisquer defeitos de fabricacao,
funcionamento ou materiais que venham a surgir. A garantia devera cobrir, além
do veiculo em si, todos os componentes, acessorios e adaptagdes realizadas,

incluindo o sistema de adaptacéo para cadeirante.
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6.5.6 A manutencdo corretiva, para consertos ou reparos que venham a ser
necessarios, devera ser realizada pelo fornecedor ou por sua rede autorizada,
sem 6nus para a administragdo, durante o periodo de garantia. 6.6.8. Em caso de
necessidade de reparo, o fornecedor devera se comprometer a providenciar o
atendimento em um prazo maximo de 48 horas apds a notificacdo da
administracao.

6.5.7 O fornecedor devera dispor de uma rede de assisténcia técnica autorizada
capaz de atender prontamente as solicitagcbes de manutencdo e reparo dos
veiculos.

6.5.8 O fornecedor devera garantir que a rede de assisténcia técnica autorizada
seja capaz de realizar servigos de manutengao e reparo tanto na parte mecanica
quanto nas adaptagdes realizadas para cadeirantes.

6.5.9 Durante o periodo de garantia, caso o veiculo precise ser retirado de
servigo para manutengao ou reparo, o fornecedor devera garantir a disponibilidade
de um veiculo substituto com caracteristicas equivalentes, sem Onus para a
administragao.

6.5.10 O fornecedor sera responsavel por todos os custos relacionados a garantia,

incluindo pegas, mao-de-obra e deslocamento.

7 MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

7.5 Forma de Gestao do contrato

7.1.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as
clausulas acordadas e as normas da Lei n°® 14.133, de 2021 e a legislagao
aplicavel ao SUS, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua
inexecucao total ou parcial.

7.1.2. As comunicagdes entre os 6rgaos ou entidade e a contratada devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso

de mensagens eletrdnica para esse fim.
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7.1.3. O 6rgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para
adocao de providencias que devam ser cumpridas de imediato.

7.2.Fiscalizagao

7.21. A execugao do contrato sera acompanhada e fiscalizada por gestor do
contrato e fiscais designados pela Administragdo, nos termos dos artigos 117 e
119, da Lei n°® 14.133/2021.

7.2.2. A fiscalizagdo abrangera os aspectos técnicos, administrativos,
operacionais e financeiros da execucao contratual, podendo a Administracao
adotar as medidas corretivas cabiveis, aplicar glosas, instaurar processos
administrativos e aplicar sangdes, assegurados o contraditorio e a ampla defesa.
7.2.3. A fiscalizacdo de que trata esse item nao exclui e nem reduz a
responsabilidade da Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer
irregularidade, ainda que resultante de imperfeicées técnicas, vicios redibitérios,
ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia
desta, ndo implica em corresponsabilidade da Administracdo ou de seus agentes e
prepostos;

7.2.4. O fiscal de execugao do contrato anotara no histérico de gerenciamento e
todas as ocorréncias relacionadas a execu¢ao do contrato, com a descricdo do
que for necessario para a regularizacao das faltas ou defeitos observados.

7.2.5. O fiscal de execucao do contrato informara a seus superiores, em tempo
habil para a ado¢ao das medidas convenientes, a situacdo que demandar decisao
ou providéncia que ultrapasse sua competéncia.

7.2.6. O fiscal do contrato tomara providencias para formalizagao de processo
administrativo de responsabilidade para fins de aplicagao de possiveis sangoes.
7.3. Gestor do contrato

7.31. O gestor do contrato coordenard a atualizagdo do processo de
acompanhamento do contrato, contendo todos os registros formais de
gerenciamento, a exemplo da ordem de servigo, do registro de ocorréncias, das

alteragdes e das prorrogagdes contratuais, elaborando relatérios com vistas a
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verificacdo da necessidade de adequacdes da ata para fins de atendimento da
finalidade da administracao.

7.3.2. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelo fiscal, de
todas as ocorréncias relacionadas a execu¢ao do contrato e as medidas adotadas,
informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassem a sua
importancia.

7.3.3. O gestor do contrato acompanhara a manutencdo das condi¢cdes de
habilitacdo da contratada, para fins de empenho de despesa e de pagamento,
anotara os problemas que obstem o fluxo normal da liquidagéo e do pagamento da
despesa no relatério de riscos eventuais.

7.4_Equipe de Fiscalizagao

Funcgao Nome Completo N° da Matricula | N° da Portaria
Gestor de contrato Rafaella Marchiorato 364.254 67/2026
Euclides Tendrio de Araujo
Fiscal Titular 96.901 67/2026
Neto
Fiscal Substituto José Monteiro 351.462 67/2026

8. CRITERIOS DE MEDIGAO E PAGAMENTO

8.1.Critérios de Medicao e Fiscalizacao

8.1.1. Sendo expedido termo de recebimento definitivo, apds verificagdo da
qualidade e da quantidade do objeto, certificando-se de que todas as condigbes
estabelecidas foram atendidas e consequente aceitacdo das notas fiscais pelo
gestor da contratacao, devendo haver rejeicao no caso de desconformidade.

8.1.2. No caso de controvérsia sobre a execugao do objeto, quanto a dimenséao,
qualidade e quantidade, devera ser observado o teor do Art. 143 da Lei 14.133 de
2021, comunicando-se a empresa para emissao de Nota Fiscal no que diz respeito
a parcela incontroversa do objeto para efeito de liquidagao do pagamento.
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8.1.3. O prazo para solucdo pelo contratado, de inconsisténcias na execugao do
objeto ou do saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobranca
equivalente, verificadas pela Administragdo durante o periodo a analise prévia a
liquidagao de despesa, ndo sera computada para fins do recebimento definitivo.
8.1.4. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil
pela solidez e pela seguranga dos bens nem a responsabilidade ético-profissional
pela perfeita execugéo do contrato.

8.2.Critérios de Liquidagao

8.2.1 Para fins de liquidagao, o setor competente devera verificar se a nota fiscal
apresentada expressa os elementos necessarios e essenciais do documento tais
como:

o Data de emisséo;

o Os dados do contrato e do 6rgéo contratante;

o O periodo respectivo da execugao do contrato;

o O valor a pagar e eventual destaque do valor de retengbes tributarias
cabiveis.

8.2.2 Havendo erro na apresentagao de nota fiscal ou circunstancias que impeca
a liquidagao da despesa, esta ficara sobrestada até que o contrato providencie as
medidas saneadoras, reiniciando-se 0 prazo apds a comprovacido de
regularizacao da situagao, sem énus ao contratante;

8.2.3 A nota fiscal devera ser obrigatoriamente acompanhada da comprovagao
da regularidade fiscal, mediante a consultas de sites eletrbnicas ou a
documentagdo mencionada no art. 68 da lei n°14.133 de abril de 2021.

8.3. Critérios para Pagamento

8.3.1 O pagamento sera efetuado no prazo de até 30 (trinta) dias Uteis contados
da apresentacdo do recibo, no Protocolo Financeiro da Prefeitura Municipal de
Fazenda Rio Grande, desde que atestado pela Secretaria Municipal de Saude e
anexado as provas de regularidade com a Certiddo Negativa de Débitos

Trabalhistas, Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Créditos Tributarios
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Federais e a Divida Ativa da Unido, Certiddo Negativa de Débitos Estaduais,
Certificado de Regularidade do FGTS e Certiddo Negativa de Débitos Municipais.
A nota fiscal devera ser emitida pelo mesmo estabelecimento (matriz ou filial) cujo
CNPJ comprovou sua habilitagdo, a qual ndo podera conter emendas,
acrescimentos ou entrelinhas, devendo nela constar, além de seus elementos
padronizados, os seguintes dizeres: PREFEITURA MUNICIPAL DE FAZENDA
RIO GRANDE — RUA JACARANDA N°300, NACOES CEP 83.823.091, FAZENDA
RIO GRANDE PR, CNPJ 95.422.986/0001-02 — INSCRICAO ESTADUAL
ISENTA.O pagamento a contratada estara condicionado ao cumprimento das
metas quantitativas e qualitativas pactuadas, parte do repasse mensal podera
estar vinculada ao desempenho assistencial, podendo ser aplicada glosa
proporcional em caso de descumprimento injustificado das metas estabelecidas.
8.3.2 O municipio reserva-se no direito de reter qualquer pagamento devido a
fornecedor, independentemente da sua origem, quando ela ndo comprovar estar
em dia com as obrigagdes previdenciarias. As retengcdes de que trata este item
nao estao sujeitas a qualquer correcdo durante o periodo em que permanecem
pendentes de comprovacao.

8.3.3 No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado serao
atualizados monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data
de sua efetiva realizagdo, mediante aplicagcdo do indice INPC de correcao
monetaria.

8.3.4 Sera efetuado a retengao tributaria prevista na legislacéo aplicavel.

8.3.5 Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando
houver, sera retido na fonte no momento do pagamento, o percentual
correspondente conforme a legislagao vigente.

8.3.6 O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da
Lei Complementar n°® 123 de 2006, nao sofrera a retencao tributaria quanto aos
impostos e contribui¢des abrangidos por aquele regime. No entanto, o pagamento

ficara condicionado a apresentacdao de comprovagao, por meio de documento
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oficial, de que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

8.4. Sancdes

8.4.1. As sancdbes serao aplicadas conforme as regras abaixo estabelecidas, as
quais, em caso de omissao, aplicam-se as disposicdes da Lei Federal 14.133/21,
Lei Municipal n°® xxx, Decreto Municipal n°® 7996/2025 e demais normas aplicaveis.
8.4.2. A inexecucdo parcial ou total das obrigagbes assumidas, bem como a
execugao irregular ou com atraso injustificado, tem como consequéncia a
cominacao de sang¢gdes pecuniarias e restritivas de direitos, a serem aplicadas em
conformidade com as normas contidas em Lei e no Edital.

8.4.3. Constatada a infragdo contratual, o processo administrativo respeitara o
procedimento definido no Decreto Municipal.

8.4.4. Recebida a defesa, a Autoridade devera apresentar manifestacdo motivada,
acolhendo ou rejeitando as razdes apresentadas, concluindo pela imposigédo ou
nao da penalidade.

8.4.5. Intimada de decisao proferida, a contratada tera, contados da data da
intimagcdo prazo de 15 (quinze) dias uteis, para apresentar defesa escrita e
especificar as provas que pretenda produzir e apresentar recurso a Autoridade
Superior.

8.4.6. Garantido o contraditério e a ampla defesa, a Administragao podera aplicar
as seguintes sangdes, de forma gradativa, respeitada a proporcionalidade e a
razoabilidade, tendo como fundamento a gravidade da conduta da contratada.
8.4.6.1. Adverténcia;

8.4.6.2. Multa pela inexecucgéo;

8.4.6.3. Suspensao temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de
contratar com a Administragdo Municipal por prazo nao superior a 03 (trés) anos;
8.4.6.4. Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao
Publica pelo prazo minimo de 03 (trés) anos e maximo de 06 (seis) anos, ou
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enquanto perdurarem os motivos da punicdo, ou até que seja promovida a

reabilitagéo.

9. FORMA E CRITERIO DE SELEGCAO DO FORNECEDOR

9.1. O fornecedor sera selecionado por meio de procedimento licitatério na
modalidade pregéo, com adogéo de critério de julgamento pelo menor preco por
item, conforme a Lei n° 14.133/2021, sendo a contratagao formalizada por meio de
Contrato.

9.2. Da Habilitagao

9.2.1. Para fins de habilitacdo juridica, fiscal e trabalhista, devera o licitante
enquadrar nos requisitos constantes na Instrucdo Normativa Municipal 002 de
2024.

10. ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO
10.1 O custo total da contratacdo é de R$2.330.022,01 (dois milhdes, trezentos e

trinta mil, vinte e dois reais e um centavo) conforme DFD anexa a este processo.

11. ADEQUAGAO ORGAMENTARIA
11.1. As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo a conta de
recurso Federal, Municipal e Estadual previstas no PCA Plano de Contratagcao

Anual, conforme tabela a seguir:

5062/2026 - Abertura de licitagéio — Resolugbes SESA: 516/2024, 882/2024, 1357/2025
Cod | Orgdo | Unid |Funcéo| Subfuncéo | Programa | Acéio | Elemento Fonte Recurso Blogueio
349 15 002 10 301 0041 2054 | 449052 | 00000.00000.01.07.00.00.1.500.0000 Municipal RS 100.000,00
349 15 002 10 301 0041 2054 | 449052 | 00303.00303.01.02.00.00.1500.1002 Municipal RS 340.022,01
349 15 002 10 301 0041 2054 | 449052 | 00381.01005.03.02.01.01.2.632.0000 Estadual R§$ 1.890.000,00

O presente Termo de Referéncia foi elaborado em estrita consonancia com
o Estudo Técnico Preliminar e demais estudos, integrando suas conclusoes,

premissas e diretrizes, servindo como instrumento técnico-operacional para
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subsidiar o procedimento licitatorio, a selegdo da proposta mais vantajosa e a

formalizacdo do contrato administrativo para a prestacao dos servigos descritos.

Fazenda Rio Grande, 13 de maio de 2026.

Elaborado por: Revisado por:
Drianeyde Cascardo Paulo Henrique Peixoto
Divisao de Licitacbes-SMS Diretor Geral
Matricula n® 364059 Decreto 7912/2025

Aprovado por:
Monique Costa Budk
Secretaria Municipal de Saude
Decreto 7649/2025
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Data de criacdo do documento: 22/05/2026 as 17:03:48

Assinantes

v Drianeyde Criseme De Lima Cascardo

Assinou em 22/05/2026 as 17:03:49 com o certificado avangado da Betha Sistemas.

Eu, Drianeyde Criseme De Lima Cascardo, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere aos tipos de assinaturas consideradas
como validas para a préatica de atos e interacdes pelos Entes Publicos.

v pPAULO HENRIQUE PEIXOTO

Assinou em 22/05/2026 as 19:13:24 com o certificado avangado da Betha Sistemas.

Eu, PAULO HENRIQUE PEIXOTO, estou ciente das normas descritas na Lei n° 14.063/2020, no que se refere aos tipos de assinaturas consideradas como
vélidas para a pratica de atos e interagdes pelos Entes Publicos.

v Monique Costa Budk

Assinou em 22/05/2026 as 19:30:07 com Certificado Digital Qualificado, emitido em nome de MONIQUE COSTA BUDK
com o CPF ***798.759-** nos termos do § 1° do art. 10 da Medida Proviséria n° 2.200-2, de 24 de agosto de 2001.

Eu, Monique Costa Budk, estou ciente das normas descritas na Lei n° 14.063/2020, no que se refere aos tipos de assinaturas consideradas como validas
para a pratica de atos e interacdes pelos Entes Publicos.
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