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Alto Rio Novo/ES, 19 de Agosoto de 2020.

Ao

Exmo. Senhor

LUIZ AMERICO BOREL
Prefeito Municipal

Alto Rio Novo - ES

Excelentissimo Senhor Prefeito,

Apresentamos a honrosa presenca de Vossa Exceléncia, no sentido de
solicitar que seja providenciada a aquisi¢do de cloro ativo, uma vez que 0 mesmo é
fundamental para limpeza e desinfec¢io dos locais de atendimento ao publico e
auxilia para protecio a satide, uma vez que, possui uma eficacia comprovada para 0
enfrentamento da pandemia "Coronavirus / Covid-19", em atendimento a Secretaria
Municipal de Saude do Municipio de Alto Rio Novo/ES, nas quantidades, condicoes,
especificacoes a seguir estabelecidas no Temo de Referéncia anexo.

Justifica-se a referida contratacdo, tal aquisi¢ao ir4 suprir a demanda dos
mencionados materiais, imprescindiveis ao protocolo de atendimentos aos pacientes
nas Unidades de Saude deste Municipio, sendo que tais medidas de protecdo fazem

parte do enfrentamento da emergéncia de satde publica de importancia internacional
decorrente do coronavirus (COVID-19).

Salientamos que temos No municipio 03 equipes de ESF e 01 pronto
atendimento funcionando 24 horas, e bem como 01 sala de vacina que estd em pleno
funcionamento realizando campanhas do Ministério da Satude, sendo imprescindivel o
constante processo desinfecdo desse locais.

Além disso, informa-se que tal processo de desinfecio veio a triplicar devido
a0 risco eminente de propagacao do virus, pois é realizado em todas as unidades de
saude a desinfeccdo de todas as dependéncias inclusive da secretaria de saude que
mantém atendimento em horario normal. Para tanto faz se necessario esta quantidade

para dar continuidade a prevencao ja estabelecida. %
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Importante se faz ressaltar que a aquisigao solicitada visa atender demanda
urgente, imprevisivel em decorréncia da declaracéo da Organizagao Mundial da Satde
(OMS) da pandemia do COVID-19, doenga respiratoria aguda causada pelo novo
coronavirus (Sars-Cov-2), em virtude da rapida difusdo do virus por vérios paises.

Acresce, ainda, que a presente aquisi¢do encontra-se amparada pelo disposto
pela Lei Federal n® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, alterada pela Medida Proviséria n°
926, de 20 de marco de 2020, que encontra-se em plena vigéncia.

Além disso, esta vigente 0O Estado de Emergéncia em Saude Puablica
Decretado pelo Estado do Espirito Santo por meio do Decreto Estadual n.2 4593-R, de 13
de marco de 2020 e ainda o Decreto Municipal n® 5.799/2020 alterado pelos Decretos
Municipais n® 5.804/2020, 5.806/2020, 5.809/2020, 5.818/2020, 5.819/2020, 5.824/2020,
5.837/2020 e 5.843/2020, o qual “DISPOE SOBRE MEDIDAS PARA ENFRENTAMENTO
DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DECORRENTE DO NOVO CORONAVIRUS
(COVID-19) NO MUNICIPIO DE ALTO RIO NOVO”, tendo em vista a necessidade do

emprego urgente de medidas de prevengao, controle e contencdo de riscos, danos e
agravos a saude publica.

A contratacio ocorrera por meio de dispensa de licitacao, art. 4°, da Lei
Federal n° 13.979/2020, em virtude da situacio emergencial.

Enfatizam-se, 0 produto que se pretende adquirir de forma imediata esta
intimamente ligado ao contexto da contencdo da crise instalada pela pandemia mundial
do coronavirus, ja que estes sao de suma importancia para a higienizagdo e prevengao
nos locais de atendimento ao ptblico da Secretaria Municipal de Saude.

Quanto aos riscos da falta desse produto que se pretende adquirir, denota-se
que trard 0 minimo de seguranca ao atendimento realizado pelos profissionais de saude
e demais servidores publicos municipais atuantes na 4rea da saude, evitando
sobremaneira a contaminagao decorrente do coronavirus (COVID-19), contendo 0s
impactos da crise.

Em relacio aos quantitativos pretendidos na contratac¢do, ndo obstante ©
disposto no inciso 1V, art. 4°-B, da citada Lei Federal, no qual enfatiza que a dispensa
osta condicionada ao limite da parcela necessaria ao atendimento da situagao de
emergéncia, justifica-se 0 quantitativo registrado nos autos com base na populagao
Altorionovense atendida, estando condizente com © consumof/utilizagio do Orgao ou
entidade, uma vez due, na situacao atual, deve ser realizada uma contratacao
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consciente, sem estoques desnecessarios, com o intuito de manter O equilibrio do
abastecimento do mercado.

Ressalto ainda que diante da pandemia mundial do coronavirus, 0 governo
brasileiro vem editando legislacoes viabilizando as agdes voltadas ao combate a
proliferagao da doenca, podendo esta contratagdo basear-se na MP 926/2020, que
flexibiliza a aquisigao de insumos destinados ao enfrentamento a pandemia.

Sendo assim, essa aquisigdo ¢ de suma importancia, visto que alinhados a
outros cuidados e politicas ja adotados por esse 6rgdo, sdo instrumentos de extrema

valia e relevancia no combate e prevengao ao contagio e proliferagdo do coronavirus
(COVID19).

Apos efetuar o levantamento prévio dos custos da contratagdo que ora
solicitamos, através de cotagdo de pregos diferenciados, chegamos a conclusao que 0s
precos constantes da planilha de custo encontram-s€ dentro do prego de mercado,
atendendo de forma plena e satisfatoria os ditames da Lei Federal n® 8.666/93, portanto
de acordo com a cotacao realizada o prego médio estimado para a referida contratagdo €
de aproximadamente R$79.757,25 (setenta e nove mil, setecentos e cinquenta e sete
reais e vinte e cinco centavos).

No caso em questdo verificamos tratar-se de situacdo pertinente a Dispensa
de Licitagao.

Solicitamos que seja celebrado contrato para a aquisicdo, com prazo inicial de
60 (sessenta) dias, podendo ser prorrogado por periodos sucessivos, enquanto perdurar
a necessidade de enfrentamento dos efeitos da situacio de emergéncia de saude
publica, com fundamento no artigo 4 — H da Lei Federal n® 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, alterada pela Medida Provisoria n® 926, de 20 de marco de 2020.

E, com fundamento no Art. 4% da Lei supracitada, solicitamos que seja
previsto no contrato a ser formalizado com a empresa que apresentou menor valor para
os produtos, que fica obrigada a aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, acréscimos

ou supressdes ao objeto contratado, em até cinqlienta por cento do valor inicial
atualizado do contrato.

Anexamos a presente solicitagao, o termo de referéncia, cotagdes de precos €
mapa de apuragao de pregos e documentacdes de habilitagao fiscal, trabalhista e
ccondmico financeira, e declaragdo de cumprimento do disposto no inciso XXXII do
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caput do art. 7° da Constituicao Federal, relativos 4 empresa que apresentou menor
preco.

Certos de podermos contar com a Vossa atengio e presteza a nossa
solicitacdo, e esperamos vossa manifestacdo formal quanto ao deferimento de nossa
pretensao.

Atenciosamente,

ELQUIMINES MARQUES DA SILVA
Secretario Municipal de Saude
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UNIDADE ADMINISTRATIVA,: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

1. DA DESCRIGAO SUSCINTA DO OBJETO

1.1. O objeto é a aquisi¢ao de cloro ativo, uma vez que o mesmo é fundamental
para limpeza e desinfec¢ao dos locais de atendimento ao pablico e auxilia para
protecido a saude, uma vez que, possui uma eficacia comprovada para o
. enfrentamento da pandemia "Coronavirus / Covid-19", em atendimento a
Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Alto Rio Novo/ES, nas quantidades,
condicdes, especificagdes a seguir estabelecidas neste Temo de Referéncia.

2. RAMO DE ATIVIDADE: Empresa especializada em fornecimento de materiais de
limpeza.

3. OBJETIVO

A Secretaria Municipal de Saude elabora o presente Termo de Referéncia que tem
como objetivo a aquisigdo de cloro ativo.

O presente Termo de Referéncia visa esclarecer e direcionar os procedimentos
essenciais para a formalizagido do processo administrativo de aquisicéo, bem como
justificar o interesse publico na contratagao. No Termo de Referéncia, apresentamos
sugestées basicas sobre os procedimentos administrativos mais comuns nas
contratacdes publicas municipais. O atendimento aos requisitos estabelecidos no
Termo de Referéncia evitara equivocos na contratacao, bem como a obediéncia aos
ditames do disposto no artigo 4°, da Lei Federal n° 13.979/2020— Dispensa de
Licitacéo.

O Termo de Referéncia dispde sobre questdes relacionadas com as formalizacdes e
controles dos procedimentos, assegurando ao requisitante a eficacia da sua
pretensdo. Portanto, o Termo de Referéncia € o pedido de compra/contratacao
formalizado e nele se reproduz as diretrizes e as exigéncias previstas nas Leis que .
disciplinam o processo formal de contratacdo publica, conjugado com a Lei
Complementar n°. 101, de 04 de maio de 2000 no aspecto de seu enquadramento
nos instrumentos de planejamento previstos no art. 165 da Constituicao Federal.

As sugestdes, justificativas, informacdes e solicitacdes constantes do Termo de
Referéncia sdo de responsabilidades do requisitante. Portanto, o nao acatamento
podera nao atender plenamente o objeto pretendido. Sendo assim, se houver
prejuizo ao erario por nao acatamento das solicitaces do Termo de Referéncia,
implica em responsabilidade de quem deu causa ao ato.

O Termo de Referéncia devera fazer parte do processo administrativo de
contratagdo, uma vez que nele esta detalhado o objeto e justificada a contratagao de
forma precisa, bem como, os critérios para aceitacao dos servigos, a estrutura de
custos, os deveres da CONTRATADA, os procedimentos de fiscalizagao, prazo de
execucao do contrato, penalidades aplicaveis. Em resumo, tudo que possa auxiliar
na elaboracao dos autos de contratagéo e o Juridico na aprovagao do ato fina

Y
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4. JUSTIFICATIVA PARA A AQUISIGAO

A transmissdo do coronavirus no Brasil ja foi considerada comunitaria, conforme
Portaria do Ministério da Saude n. 454/2020, com possibilidade de aumento e
agravamento de casos. O enfrentamento de uma epidemia requer a contratagdo de
materiais e insumos de prevengéo de contagio, transmissao e manejo clinico dos
casos diagnosticados.

Diante do atual quadro epidemiologico instalado em todo o mundo devido a
pandemia do corona virus (COVID 19) é necessario a tomada de medidas de
prevencao por todas as entidades de saude. Sendo assim a Secretaria Estadual de
Saude e o Ministério da Salde orienta que todas as Unidades de Salde tenham a
disposigdo materiais para uso diario, para que seja feita assepsia de maos e também
de limpeza de superficies evitando a contaminagao.

Trata-se de uma situacdo inesperada vivenciada na esfera federal, estadual e
municipal, ocasionando a decreta¢ao do estado de emergéncia, causado pelo
advento da pandemia "Coronavirus / Covid-19.

Tal situagéo, por ser imprevista e imprevisivel, gerou gastos extraordinarios, fato que
caracteriza a suma necessidade do Municipio de Alto Rio Novo - ES adquirir o
referido material de Limpeza. Como nossos estoques nao séo suficientes para
atendermos nossas Unidades de Saude fica latente a necessidade da aquisi¢ao do
material (Limpeza).

A necessidade da aquisicdo publica fundamenta-se em critérios técnicos tomando
por base a doenga e transmissao do virus, assim como as projegdes do seu
comportamento, além das orientagoes dos o6rgéos oficiais de saude, especialmente
quanto a disponibilidade de materiais, dentre outros bens e insumos que se fizerem
necessarios.

Neste sentido & necessaria a contratagao publica de insumos de forma emergencial
para o enfrentamento da transmissao comunitaria do virus em conformidade com a
Lei n° 13.979 de 2020, nos termos deste termo de referéncia.

5. PRAZO DE ENTREGA

5.1. O Municipio de Alto Rio Novo — ES emitira uma autorizacdo de compra, com a
respectiva nota de empenho, através do Setor de Compras, autorizando a entrega
pela CONTRATADA em um prazo de até 05 (CINCO) DIAS UTEIS, em local
indicado pelo municipio, no horario de 12h00min as 18h00min de segunda a quinta-
feira, e de 07h00min as 12h00min na sexta feira, em conformidade com as
especificagbes e quantidade descrita na respectiva ordem de fornecimento.

52 - Caso a CONTRATADA verifique a impossibilidade de cumprir com o prazo de
entrega estabelecido, devera protocolar solicitacdo de prorrogacdo de prazo de
entrega, da qual deverdc constar: motivo do nao cumprimento do prazo,
devidamente justificado, e o novo prazo previsto para entrega. g\ 20
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53 - A solicitacao de prorrogagao de prazo sera analisada pelo MUNICIPIO na
forma da lei e de acordo com os principios de razoabilidade e proporcionalidade,
informando-se a CONTRATADA da decisao proferida.

54 - Em caso de denegagdo da prorrogagao do prazo de entrega, € caso nao
cumpra o prazo inicial, a CONTRATADA devera imediatamente entregar do produto.

6. FUNDAMENTAGAO LEGAL

6.1. A legislacdo basica a ser definida como fundamentacao legal para a realizagdo
do procedimento licitatorio € o artigo 37 da Constituicao Federal, bem como a Lei
Federal n® 8.666/93, alterada pela Lei Federal n° 8.883/94 e demais legislagbes
pertinentes.

7. MODALIDADE DE CONTRATACAO SUGERIDA:

Nos termos do art. 4°, da Lei Federal n° 13.979/2020, sugerimos a adogao da
aquisi¢ao através da Dispensa de Licitagao

8. JUSTIFICATIVA DA ESCOLHA DA MODALIDADE DE CONTRATAGAO

A aquisicdo pode ser considerada dispensavel por se tratar de compra pela qual
sera destinada ao enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus, em consonancia com o disposto no Artigo
4° da Lei Federal n°® 13.979/2020, que preconiza em seu caput: “é dispensavel a
licitagdo para aquisigdo de bens, servigos, inclusive de engenharia, e insumos
destinados ao enfrentamento da emergéncia de satde publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus (...)"

9. DO VALOR E DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

91 Em conformidade com as cotagdes realizadas o menor preco total para a
referida aquisicdo perfaz a importancia de R$ 79.757,25 (setenta e nove mil,
setecentos e cinquenta e sete reais e vinte e cinco centavos), em conformidade

com o valor orgado de menor prego, pela empresa constante do mapa de
apuragao que segue anexo.

9.11. A razao da escolha dos fornecedores esta baseada na compatibilidade dos

precos com a realidade atual do mercado em se tratando de produto similar,

podendo a Administragdo adquiri-los sem qualquer afronta a lei de regéncia dos
certames licitatorios.

9.2. As despesas decorrentes da presente aquisicao correrdo a conta da dotagao

orcamentaria a seguir:
%
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016000Q16003.1030101432.153 _ MANUTENGCAO DO BLOCO DE CUSTEIO
ATENCAO BASICA

33903000000- MATERIAL DE CONSUMO

016000016003.101 2200232.027—MANUTEN(}AO DAS ATIVIDADES DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
33903000000- MATERIAL DE CONSUMO

33903000000- MATERIAL DE CONSUMO
33903000000- MATERIAL DE CONSUMO

10. DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DO OBJETO

10.1) No recebimento e aceitacao do objeto desta aquisig@o, serao observadas, no
que couber, as disposigoes contidas nos artigos 73 a 76 da Lei Federal n° 8.666/93.

10.1.1) O objeto adquirido sera recebido:

l) PROVISORIAMENTE, pelo Setor de Almoxarifado e Patrimdnio Geral do
Municipio, em até 05 (cinco) dias Uteis, para efeito de posterior verificagdo de sua
conformidade com a especificagao; e

Il) DEFINITIVAMENTE, pelo Setor de Almoxarifado e Patriménio Geral do Municipio,
apos a verificagéo da qualidade e quantidade do mesmo, € consequente aceitagao.

10.1.2) Sera rejeitado no recebimento, 0 objeto adquirido com especificagbes e
marcas diferentes das constantes desta aquisicdo, devendo a sua substituicéo
ocorrer na forma e prazo definidos a seguir:

10.2) Constatadas irregularidades no objeto desta aquisicao, o MUNICIPIO podera:

a) se disser respeito a especificagdo, nao recebimento do produto, ou qualquer dos
demais motivos elencados neste item e seus subitens, rejeita-lo no todo ou em parte,

determinando sua substituicdo ou rescindindo a contratagdo, sem prejuizo das
penalidades cabiveis;

a.1) na hipdtese de substituicao, o FORNECEDOR devera fazé-la em conformidade
com a indicacdo da Administragdo, no prazo maximo de 02 (dois) dias uteis,
contados da notificagdo por escrito, mantido o prego inicialimente contratado;

b) se disser respeito a diferenca de quantidade ou de partes, determinar sua

complementacio ou rescindir a contratagao, sem prejuizo das penalidades cabiveis;

b.1) na hipotese de complementagao, O FORNECEDOR devera fazé-la em
conformidade com a indicacdo do Municipio, no prazo maximo de 02 (dois) dias
Uteis, contados da notificagao por escrito, mantido o preco inicialmente contratado.

10.3) Verificada alguma falha no fornecimento, sera feito o registro formal e

informado a empresa fornecedora, para que proceda a sua corre¢do nos termos e
prazos previstes no item 10.2.

10.4) O recebimento do produto compreendendo, dentre outras, as se
verificagoes:
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&Y os prédutos deverao estar em suas respectivas embalagens originais, se cabivel,
com a indicagdo da marca/modelo na embalagem e/ou no proprio material, bem
como das demais caracteristicas que possibilitem a correta identificagao do produto;

b) condi¢bes da embalagem e/ou do produto;
¢) quantidade entregue;

d) apresentagdo do documento fiscal com identificagdo do fornecedor e do
comprador, descrigao do material entregue, quantidade, pregos unitario e total;

e) compatibilidade do produto entregue com as especificagdes exigidas no termo de
referéncia e constantes no orgamento da fornecedora;

f) conformidade do documento fiscal quanto a identificagéo do comprador, descrigao
do produto entregue, quantidade, pregos unitario e total.

10.5) Reserva-se o Municipio o direito de nao aceitar produto cuja qualidade seja
comprovadamiente baixa.

10.6) O FOR#ECEDOR se obriga a substituir a suas expensas, os produtos que
vierem a ser recusados, por defeitos provenientes de fabricacdo e ou
armazenamento incorreto.

11. DAS OBR!GACOES DAS PARTES
11.1. ObrigagGes do CONTRATANTE:

1) Cumprir pontualmente todos os compromissos financeiros assumidos com a
CONTRATALD &;

I) Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades
observadas no cumprimento do fornecimento.

Hl) Notificar = CONTRATADA por escrito € com antecedéncia, sobre multas,
penalidades e cuaisquer débitos de sua responsabilidade;

IV) Aplicar &3 sancgbes administrativas contratuais pertinentes, em caso de
inadimplemeriic.

V) Fornecer @ qualquer tempo e com presteza, mediante solicitagdo da
CONTRATAD A, informacgdes adicionais, dirimir duvidas e orienta-la em todos os
casos OMissot;

VI) Fiscalizar rigorosamente, através de um representante a entrega dos materiais
estabelecendu se estes obedecem as condigdes e especificagcoes minimas exigidas
para a aquisi¢iu,

11.2 Obrigagies da CONTRATADA:

1) Cumprir fiermente, os compromissos avencados, de forma que a entrega dos
materiais seje efetuada com pontualidade, dentro do prazo estipulado, bem como
seja feita com: esmero e perfeicao e devendo ainda solucionar os problemas que
porventura veiham a surgir,

I) Comunicar imediatamente e por escrito a Administracdo Municipal, através da

Fiscalizacdo, cualquer anormalidade verificada, para que sejam adotadas as

providéncias ¢z regularizagao necessarias; g&
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TP AteRider com prontiddo as reclamagoes por parte do recebedor do objeto da
aquisicao;

IV) O acondicionamento e transporte dos materiais responsabilizando-se pelas
deterioracées ocorridas decorrentes de mas condicbes de acondicionamento ou
transporte dos mesmos;

V) Suportar todas as despesas com deslocamento, encargos fiscais, previdenciarios
e trabalhistas, além de guaisquer outras que se fizerem necessarios ao cumprimento
do fornecimento dos bens;

VI) Assumir a responsabilidade, presente € futura, de qualquer compromisso ou
dnus decorrentes do inadimplemento relativos as obrigagdes aqui assumidas,
ficando essas 0 seu encargo, exclusivamente, em qualquer momento que vierem a
ocorrer;

V1) Manter todas as condigdes de habilitagéo exigidas para a aquisigao.

VIIl) Entregar todos os materiais devidamente embalados e em perfeitas condi¢des
para uso sob pena de ndo recebimento dos mesmos, devidamente acompanhados
de documento(s) fiscal(is) habil(eis).

12. CONDICOES E FORMA DE PAGAMENTO:

12 1. O faturamento dos bens ocorrera no ato da entrega dos mesmos, conforme a
autorizacdo (e compra e nota de empenho, mediante apresentagado do(s)
documento(s) fiscal(is) ..abil(eis) de fornecimento, sem emendas ou rasuras.

12.2. O pagamento seréa efetuado a CONTRATADA no prazo de 30 (trinta) dias,
contados do :ecebimento definitivo da nota fiscalffatura. Para que o pagamento
ocorra na foria propesia, acompanhadas dos comprovantes de regularidade fiscal
exigidos, devic amente ztestado, nos termos da art. 67 da Lei de Licitagbes.

12.2.1. Apos © prazo acima referenciado serd paga multa financeira nos seguintes
termos:

VM = VF x 0,33 x ND

100

VM = Valor da Multa Financeira.

VF = Valor da Nota Fiscal referente ao més em atraso.

ND = Numero de dias em atraso
12 2.2. Incumbira a Contratada a iniciativa e o encargo do calculo minucioso de cada

fatura devida, a ser revisto e aprovado pela Contratante, juntando-se a respectiva
discriminacao «los servicos efetuados, o memorial de calculo da fatura.

12.23. A ncla fiscal/fatura devera conter o mesmo CNPJ e razdo social
apresentados a etapa de orgamento, e deve ser emitida sem rasuras, em letra bem
legivel, sendc expressamente vedada a Contratada a cobranga ou desconto de
duplicatas atra vés da e bancaria ou de terceiros.

12.3. A certificacao da fatura sera efetuada pelo MUNICIPIO, através da Secretaria
Municipal requzrente, o qual emitira atestado comprovando o fornecimento.

12.4. O(s) documento(s) fiscal (is), apods conferido(s) e visado(s) sera(ao)
encaminhado(s) para processamento e pagamento, apds o recebimento dos
mesmos.
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12.5. Ocorrenco erros na apresentagéo do(s) documento(s) fiscal (is), o(ﬁ)%és'ﬁa&s\;:-——
sera(ao) devolvido(s) & contratada para correcéo, ficando estabelecido que 0 prazo
para pagamento sera contado a partir da data de apresentagdo da nova fatura,
devidamente corrigida.

12.6. O MUNICIPIO podera deduzir do pagamento importancias que a qualquer titulo
lhe forem deviiios pela contratada, em decorréncia de inadimplemento contratual.

12.7. Serao r>tidos, na fonte, os tributos e contribuicdes sobre os pagamentos
mensalments efetuados, utilizando-se as aliquotas previstas para cada tipo de
servico, excelc se a contratada for optante do SIMPLES NACIONAL, que obedecera
a legislagao ¢_pecifica.

12 8. Fica o F URNECEDOR obrigado a informar qualquer alteracéo de sua condigéo
de optante i=lo SIMPLES NACIONAL, sob pena da aplicagdo das sangdes
contratuais e l=gais cabiveis.

12.10. O pagamento serd creditado em nome da contratada mediante ordem
bancaria, a s¢r efetivado no banco, agencia e conta corrente, explicitados em seu
orgcamento, ou através de cheque nominal & Contratada.

13. DAS SAN. OES E PENALIDADES

13.1. Indepen iente de outras sangdes legais cabiveis, o Municipio podera aplicar
cominacdées . CONTRATADA, em caso de descumprimento das condigbes

previstas para a contratacdo, de acordo com a previsdo do estabelecido nos artigos
86, 87 e 88 d= i_ei n® 8.666/93.

14. DA FORN: +LIZACAO DA CONTRATAGAO

14.1. A coni tacado sera formalizada pelo o6rgao interessado, por intermédio de
instrumento contratual, emissao de nota de empenho de despesa, autorizagéo de

compra, ou v.atro instrumento similar, conforme o disposto no art. 62 da Lei de
Licitagbes.

14.2. Encerra..o o procedimento de contratagéo, o representante legal da proposta
escolhida ser# convocado para, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, sobre a efetivagao
da contratacéo, desde que obedecidas todas as exigéncias estabelecidas no
processo, e de conformidade com a proposta aceita.

15. INDICACC S DO FISCAL E DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZAGAO

151 A Prefetura de Alto Rio Novo/ES estabelecerd critério de fiscalizagao do
cumprimentc @ aguisi¢do, por intermeédio de servidor especialmente designado para
esta finalidad=

15.2. A fiscalizacao da aquisico, objeto deste termo de referéncia, sera feita pelo
CONTRATANIE, por intermédio da servidora publica municipal, a Senhora
WANDERLEIZ MARIA DA SILVA XAVIER, N° MATRICULA 021784, denominada
GESTOR/FISCAL da aquisicdo, que serd nomeada para exercer, em nome do
CONTRATANE, a fiscalizacdo do objeto contratado, toda e qualquer agédo de
orientacdo geil, controle e fiscalizagdo, de acordo com o estabelecido no art. 67 da

Lei 8.666/93, cirigando-se a CONTRATADA a facilitar, de modo amplo g completo, a
acao do fiscal. ‘
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16. DOCUMENTAGAO EXIGIDA PARA FINS DE AQUISIGAO R

16.1 Para a assinaiura de formalizagdo da aquisicdo segue em anexo toda a
documentacac pertinente.

17. GERENCIA RESPONSAVEL PELA ELABORAGAO DO TERMO DE
REFERENCIA:
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ENDERECO: RUA MANOEL CLEMENTE BRUM, BAIRRO SANTA BARBARA,
ALTO RIO NCVOIES — CEP: 29.760-000

TELEFONE: (27) 3746-1322

HORARIO Dif ATENDIMENTO: SEGUNDA A SEXTA-FEIRA 08HOOMIN AS
16HOOMIN

17.1. Responsivel pela Elaboragao: WANDERLEIA MARIA DA SILVA XAVIER
17.2. Gestor ¢ Unicade Requisitante: ELQUIMINES MARQUES DA SILVA

Alto Rio Novo/ES, 18 de Agosto de 2020.

ELQUIMINES MARQUES DA SILVA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

\ec
\WANDERLEIAMARIA DA SILVA XAVIER
RESPONSAVEL PELA ELABORAGCAO
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