TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1. Locacdo de busto (mama gigante), contendo em seu interior, espac¢o para 10 pessoas,
com demonstrativo de células normais e cancerigenas para Campanha Outubro
Rosa/Novembro Azul que acontecera no dia 31/10/2024, conforme modelo constante
no anexo I.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. Locacédo dos bens, para atender a campanha de conscientiza¢&do do outubro Rosa
e novembro Azul, em prol da conscientizacdo da populacéo.

3. CLASSIFICAGAO DOS BENS COMUNS

3.1. Os bens a serem adquiridos enquadram-se na classificacdo de bens comuns, nos
termos do art. 6°, inciso XllI, da Lei 14.133 de 2021.

4. METODOS E ESTRATEGIAS DE SUPRIMENTO

4.1. O objeto do presente termo de referéncia sera recebido em remessa integral pela
Prefeitura de S&o José do Vale do Rio Preto, no dia 04 de novembro de 2023, das 07 as
08h, para entrega e montagem dos mesmos.

4.2. Os bens deveréo ser entregues em local indicado previamente pela Secretaria Municipal
de Saude.
4.3. O ndo cumprimento do disposto no item 4.1 do presente termo acarretara a aplicacédo

das penalidades previstas e a convocacao do fornecedor subsequente considerando a
ordem de classificacéo.

4.4, A administragao rejeitara, no todo ou em parte, o fornecimento executado em desacordo
com o termo de referéncia e seus anexos.

6. RECEBIMENTO E CRITERIO DE ACEITAGAO DO OBJETO

6.1. Os bens seréo recebidos:

a. Provisoriamente, a partir da entrega, para efeito de verificacdo da conformidade
com as especificacdes constantes no Termo de Referéncia e da proposta.

b. Definitivamente, apos a verificagdo da conformidade com as especificagbes
constantes no Termo de Referéncia e da proposta, e sua consequente aceitacédo, que se
dara até 05 (cinco) dias Uteis do recebimento provisorio.

6.2. Na hipotese de a verificagdo a que se refere o subitem anterior ndo ser procedida dentro
do prazo fixado, reputar-se-a como realizada, consumando-se o recebimento definitivo
no dia do esgotamento do prazo.

6.3. A Administracao rejeitard, no todo ou em parte, a entrega dos bens em desacordo com
as especificagfes técnicas exigidas.

7. OBRIGACOES DA CONTRATADA

7.1. A Contratada obriga-se a:
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711

712,

713

Efetuar a entrega dos bens em perfeitas condi¢des, no prazo e local indicados pela
Administracao, em estrita observancia das especificagfes do Termo de Referéncia e
da proposta, acompanhado da respectiva nota fiscal constando detalhadamente as
indicagbes da marca, fabricante, modelo, tipo, procedéncia e prazo de garantia;

Os bens devem estar acompanhados, ainda, quando for o caso, do manual do
usuario, com uma versao em portugués, e da relacao da rede de assisténcia técnica
autorizada;

Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do produto, de acordo com os
artigos 12, 13, 18 e 26, do Cédigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078, de 1990);

7131 O dever previsto no subitem anterior implica na obrigacéo de, a critério da

714,

715.

716.

717.

718.

719

Administracao, substituir, reparar, corrigir, remover, ou reconstruir, assuas
expensas, no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, o produto com
avarias ou defeitos;

Atender prontamente a quaisquer exigéncias da Administra¢do, inerentes ao objeto
do presente Termo de Referéncia.

Comunicar a Administragdo, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que
antecede a data da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo
previsto, com a devida comprovacao;

Manter, durante toda a execucao do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condi¢des de habilitagdo e qualificacéo exigidas;

N&o transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as
obrigacbes assumidas, nem subcontratar qualquer das prestacdes a que esta
obrigada, exceto nas condi¢gbes autorizadas no Termo de Referéncia ou na minuta
de contrato;

N&o permitir a utilizagéo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto
na condigdo de aprendiz para os maiores de quatorze anos; nem permitir a utilizacéo
do trabalho do menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre;

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
execugdo do contrato.

8. OBRIGACOES DA CONTRATANTE

8.1. A Contratante obriga-se a:

8.1.1.

8.1.2.

8.1.3.

8.1.4.

Receber provisoriamente o material, disponibilizando local, data e horario;

Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos
provisoriamente com as especificagdes constantes do Termo de Referéncia e da
proposta, para fins de aceitacdo e recebimento definitivos;

Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagGes da Contratada, através de
servidor especialmente designado;

Efetuar o pagamento no prazo previsto.

9. MEDIDAS ACAUTELADORAS

Secretaria Municipal de Saude- Fundo Municipal de Saude

Rua Prof2. Maria Emilia Esteves, 617, Centro, Sao José do Vale do Rio Preto, RJ, CEP: 25.780-000Tel:

24-2224-7195 | 2224-1322E-mail: saojosesaude@gmail.com

Documento assinado digitalmente/eletronicamente. Confira as assinaturas no link: https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/E51C39EC48C347EFB1986CF6DDDD92B3

|
]
L
o
o
=
(%))
<
Z
Ll
>
b
<
3
1]
I
o
%]
7]
@
o
—l
o
<]
a
o
k]
o]
R
9]
%]
<
ﬁ:
N
o
&
q
D
<
©
®
o
7]
%]
@
o
<)
o




9.1. Consoante a lei 14.133/2021, a Administracéo Publica podera, sem a prévia manifesta¢éo do
interessado, motivadamente, adotar providéncias acauteladoras, inclusive retendo o pagamento,
em caso de risco iminente, como forma de prevenir a ocorréncia de dano de dificil ou impossivel
reparacgao.

10. CONTROLE DA EXECUGCAO

101 Caso haja contratacdo parcelada, a fiscalizagdo da contratacdo serd exercida por um
representante da Secretaria Municipal de Saude, que sera indicado no momento da
execucdo do contrato, ao qual competira dirimir as diavidas que surgirem no curso da
execucédo do contrato, e de tudo dara ciéncia a Administragao.

102 A fiscalizacdo de que trata esta clausula ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que
resultante de imperfeigdes técnicas, vicios redibitérios, ou emprego de material inadequado
ou de qualidade inferior e, na ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade da
CONTRATANTE ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o art. 140 da Lei n°
14.133, de 2021.

103. O fiscal do contrato anotara em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas com a
execucdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionérios
eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizagdo das faltas ou
defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as
providéncias cabiveis.

11. DAS INFRAGOES E DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS

111 As sangbes administrativas serdo impostas fundamentadamente nos termos da Lei
14.133/2021, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, garantido o direito a ampla defesa sem
prejuizo das demais cominag6es legais previstas, o licitante que:

11.1.1. Se recusar a assinar o termo do contrato ou receber a nota de empenho;
11.1.2. Inexecugdo total ou parcial da nota de empenho ou contrato;

11.1.3. Deixar de entregar documentacéo exigida;

11.1.4. Apresentar documentacéo falsa;

11.1.5. Ensejar o retardamento da execucéo do seu objeto;

11.1.6. N&o mantiver a proposta dentro do prazo de validade;

11.1.7. Falhar ou fraudar na execugéo do contrato;

11.1.8. Comportar-se de modo inidéneo;

11.1.9. Fizer declaragdo falsa ou cometer fraude fiscal.

112 Suspenséo temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com a Prefeitura
Municipal de Sao José do Vale do Rio Preto enquanto durarem os fatos de impedimento, por
prazo nao superior a 2 (dois) anos, nos casos citados no item 11.1, conforme detalhado nos
itens 11.1.1 a0 11.1.9.

113 A pena de adverténcia podera ser aplicada nos casos previstos no item 11.1, sempre que a
administracdo entender que a(s) justificativa(s) de defesa atenua a responsabilidade da
CONTRATADA e desde que nédo tenha havido prejuizo ao erario publico.

114. Pelo atraso injustificado, inexecucdo total ou parcial do contrato, a Prefeitura Municipal de Séo
José do Vale do Rio Preto podera, garantida a defesa prévia, aplicar a CONTRATADA as multas
fixadas a seguir, sem prejuizo de outras sangdes previstas no contrato, e demais legislacdes
aplicaveis a espécie:

11.4.1. Multa moratéria de 0,1% (um décimo por cento) do valor do contrato, por dia de atraso
do inicio de sua execucdo, até o limite maximo de 2% (dois por cento). Acima do limite
aqui estabelecido, caracterizara inexecucéo total da obrigacao assumida;
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11.4.2. Multa compensatéria de 10% (dez por cento) do valor do contrato, no caso de sua
inexecucao total ou parcial, ou ainda, pela recusa injustificada em assinar o contrato;

11.4.3. Multa de 10% (dez por cento) do valor do contrato, no caso de descumprimento de
qualquer outra obrigagdo pactuada;

115. As sangdes previstas nos itens 11.1 e 11.2 poderéo ser aplicadas a CONTRATADA juntamente
com a de multa.

116. Comprovado impedimento ou reconhecida forca maior, devidamente justificado e aceito pela
Prefeitura Municipal de S&o José do Vale do Rio Preto, a CONTRATADA ficara isenta das
penalidades mencionadas nos itens 11.2 e 11.3.

117. Se a multa aplicada for superior ao valor da garantia prestada, além da perda desta, respondera
0 CONTRATADO pela sua diferenca, que sera descontada/compensada dos pagamentos
eventualmente devidos pela administragdo. Efetuados esses descontos/compensages, caso
ainda haja saldo devedor, ou inexistentes a garantia e/ou pagamentos devidos pela
CONTRATANTE, o valor da multa aplicada devera ser recolhido de acordo com os prazos
legais.

118 Na hipétese de ndo pagamento ou recolhimento referido no subitem imediatamente acima, os
valores serdo objeto de inscricdo em divida ativa e sua consequente cobranca pelos meios
legais.

119. O descumprimento total ou parcial das demais obrigacdes e responsabilidades assumidas pela
Contratada ensejard a aplicacdo de sancdes administrativas, previstas neste Termo de
Referéncia e na legislacdo vigente, podendo culminar em rescisdo contratual, conforme
disposto nos artigos 115 e 139 da Lei n® 14.133, de 2021.

11.10.A autoridade competente, na aplicacdo das sangdes, levara em consideragdo a gravidade da
conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administragao,
observado o principio da proporcionalidade.

Sé&o José do Vale do Rio Preto, 17 de Junho de 2024

Elan Venas Morelli
Secretario Municipal de Saude
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