PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA

Secretaria Municipal de Saude

TERMO DE REFERENCIA COM FUNDAMENTO
NA LEI FEDERAL N° 14.133/2021

Orgio Requerente

Secretaria Municipal de Saude

Responsavel

Marcio Alexandre Camargo

E-mail para cotacio

compras@quata.sp.gov.br

1- Definicido do objeto:
Solicitamos abertura de processo de dispensa de licitagcdo para (Conserto aparelho
Ondas Curtas, conforme exposto abaixo:

ITEM | CODIGO PRODUTO/DESCRICAO | UNID. | QUANTIDADE VALpR VALOR CNAE
UNITARIO | TOTAL
1 034.008.001 Conserto, troca de Servico 01 R$ 2.800,00 | R$2.800,00 Manutenc
componentes doe
eletronicos, troca das reparagao
valvulas, limpeza e de
revisdo do aparelho de aparelhos
ONDAS CURTAS eletroméd
MARCA CARCI icos e
MODELO eletrotera
DIATERMED II péuticos e
NS 40224112 equipame
ntos de
irradiacao
2 034.008.071 Conserto, troca de Servigo 01 R$ 2.110,00 |R$2.110,00 Manutencg
componentes doe
eletronicos, limpeza e reparagao
revisdo do aparelho de de
ONDAS CURTAS aparelhos
MARCA CARCI eletroméd
MODELO icos e
DIATERMED II NS eletrotera
40224320 péuticos e
equipame
ntos de
irradiacao
TOTAL R$4.910,00

1.2. Classificacido do objeto:
Conserto e manutengdo Aparelhos Ondas Curtas - sala de fisioterapia.

1.3. Critério de Julgamento:
Tipo menor pre¢o unitario

1.4. Justificativa para dispensa dos documentos solicitados:
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Nao had necessidade de analise de risco € nem projeto bdsico por se tratar de
conserto aparelho de ondas curtas - sala de fisioterapia.

1.5. Valor total: O valor total para a execugdo do objeto descrito acima ¢ de
aproximadamente R$ 4.910,00 (quatro mil novecentos e dez reais), considerando os
valores obtidos na pesquisa de mercado com prestadores de servico da regido

1.6. Registro de Precos: () SIM ( X )NAO

2- Justificativa:

O conserto do aparelho e de exterma urgencia pois estes equipamentos
imprescindivel para tratamento de pacientes em pds-fratura, contusdes, mialgias,
lombalgias, etc. auxiliando o aumento do fluxo sanguineo, aliviando dores,
espasmos musculares, diminuindo a rigidez articular e reduzindo inflamacdes,
ajudando assim melhor qualidade de vida aos pacientes.

3- Dotacao orcamentaria (Lei de responsabilidade fiscal LC101/00 art. 16 em
especial)

Ficha Funcional Programadtica Fonte
233 Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial | PROPRIO
e Hospitalar

4- Condigoes de habilitacao:
Empresa deverd possuir CNAE compativel com servigo solicitado.
5- Condic¢oes de execuc¢ao do objeto

5.1 — Prazo e forma de entrega:
A entrega devera ocorrer no prazo maximo de 07 dias do recebimento do empenho.

5.2 — Local de entrega, responsavel pelo recebimento do objeto:

A execugdo do servico sera total solicitada no empenho, entregar na Unidade
Ambulatorial “Jodo Jorge Estevam” de Quata, localizado no endere¢o: Rua Nicola
Carone, 752 - Palazzi, CEP: 19785-034.

Horario para entrega produto: 07h00min as 10h30min e das 13h00min as 15h30min.
Responsavel recebimento: Giovani Jeronymo Correa- Responsavel técnico

5.3 — Condicoes de garantia e assisténcia técnica:
Caso o aparelho venha com algum defeito referente ao servico solicitado a

contratada devera realizar o servigo novamente, garantia de 03 meses.

5.4 — Prazo de vigéncia total da contratacio:
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Realizagdo do servigo imediata de acordo com recebimento do empenho.

5.5 — Demais informagoes necessarias para execuciao do objeto:

6- Obrigacoes da contratada:
A entrega devera ocorrer no prazo maximo de 07 dias do recebimento do empenho.

7- Gestao e Fiscalizacao:

Gestiao: Marcio Alexandre Camargo - Secretaria Municipal de Saude.

CPF 267.989.888-57.

Fiscalizacdo: Giovani Jeronymo Correa - Fisioterapéuta - Responsavel Técnico.
CPF 180.976.098-43

8- Outras informacoes:

Email da Unidade: unidadeambulatorial@quata.sp.gov.br

Telefone: (18)3366-9704

Quatd/SP, 19 de Margo de 2025.

Marcio Alexandre Camargo
Secretario Municipal de Saude

Giovani Jeronymo Correa
Fisioterapéuta - Responsavel Técnico.



