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TERMO DE REFERENCIA N° 706/2025

MUNICIPIO DE SAO SEPE

REQUISICAO/SOLICITACAO SAUDE
Necessidade da Administracédo: Aquisi¢cao de equipamentos para oficina de pilates do Caps.

1. DEFINIGAO DO OBJETO

A aquisicdo de equipamentos e acessorios de Pilates, conforme especificagdes técnicas descritas
neste documento, destinados a implantacdo e manutengao da Oficina Terapéutica de Pilates no
CAPS, visando a promog¢ao da saude fisica e mental dos usuarios atendidos.

2. FUNDAMENTACAO DA CONTRATAGAO
A contratagao esta embasada no Plano de Contratagdes Anual de 2025 e na Lei 14.133/2021.

3. DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO

Para viabilizar as oficinas, € necessario adquirir equipamentos adequados, seguros e proprios para
uso coletivo.

4. REQUISITOS DA CONTRATAGAO
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Aquisigao de equipamentos para oficina de pilates tém natureza de bens comuns, tendo em vista que “*
seus padrées de desempenho e qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por meio;@
de especificagdes usuais de mercado, nos termos do art. 6°, inciso XllI, da Lei Federal n® 14.133/2021. 5@
A contratacdo sera realizada por meio de processo dispensa de licitagdo, com critério de julgamento

por menor preco, nos termos da Lei Federal n® 14.133/2021 O produto deve ser entregue integral e

nao parcial até 15 dias apos o recebimento da ordem de compra.

5. MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

A) O fornecimento de bens/produtos € a aquisicdo de equipamentos para oficina de pilates no caps.
B) Arcar com todas as despesas, diretas ou indiretas, decorrentes do cumprimento das obrigacoes
assumidas, sem qualquer énus para a contratante.

C) Responsabilizar-se por todo e qualquer dano ou prejuizo, causado pelos seus funcionarios,
representantes ou propostos, direta ou indiretamente, a contratante, inclusive aos decorrentes do
fornecimento de bens/produtos.

D) Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da
execucao do contrato.

6. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO
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"A gestéo e a fiscalizagdo do objeto contratado serdo realizadas conforme o disposto em decreto
municipal, que "regulamenta as fun¢des do agente de contratagcéo, da equipe de apoio e da comissao
de contratacgao, suas atribui¢cdes e funcionamento, a fiscalizagéo e a gestdo dos contratos, e a atuagéo
da assessoria juridica e do controle interno no ambito do municipio de Sdo Sepé, nos termos da lei

federal n°® 14.133/2021"

7. CRITERIOS DE MEDIGAO E DE PAGAMENTO

O Pagamento sera efetuado até 30 (TRINTA) dias apds o fornecimento de bens/produtos.

8. FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR/PRESTADOR DE SERVIGO

Conforme disposto no Item 4, o futuro contratado sera selecionado mediante Processo Licitatorio na

Modalidade Dispensa De Licitagdo, conforme Art. 75 Da Lei 14.133/21.

9. ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO

DESCRICAO QUANT. V.UNID V.TOTAL
KIT 5 FAIXAS MINIBAND 10 R$24,90 R$249,00
ELASTICO
KIT 3 THERA BAND FAIXA ELASTICA 10 R$49,70 R$497,00
OVERBALL MINI BOLA DE 10 R$29,90 R$299,00
EXERCICIOS 25CM
BASTAO DE GINASTICA 10 R$46,70 R$467,00
PILATES

10. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

Acdo:2312
Vinculo:16214220
Elemento:3339030

Subelemento: 14

Referéncia:560
Caodigo Contabil: 10230
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Conta Bancaria:0407397200

S&o Sepé - RS, 10/12/2025.

Nome, SHEILA G DE O, AGENTE ADMINISTRATIVO.

LARIANE SCHERER
RODRIGUES
4 015.763.930-46

Assinatura digital avangada.
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