TERMO DE REFERENCIA
1- DO OBJETO

ITEM DESCRICAO cODIGO UNl\I/I[ég[l)gADE QUANT.
1 Rack 12U - 12 UX - 400mm padré&o 19 004.006.032 Unidade 1
Cabo de Rede CAT.6 Furukawa, 305 Metros, 001.028.301
2 Azul CX 1
3 Régua Tomada Filtro de Linha com 6 001.007.193 Unidade 1
tomadas, 3 Metros, 10A

4 Switch TP-Link 10/100/1000 mbps, Gigabit, 001.028.302 Unidade 1
Ethernet, 24 Portas - TL-SG1024D

5 PATCH PANEL DESCARREGADO 24P 1U 001.007.194 Unidade 1

BLINDADO - FURUKAWA

6 CONECTOR SOHO PLUS FEMEA 001.007.195 Unidade 24
KEYSTONE CAT6 - FURUKAWA

v CANALETA SISTEMA X 50X20XMM COM 001.007.196 Unidade 20
2 METROS SLIM COM ADESIVO

8 Tomada Rj45 P/ Rede Computador Sistema X 001.007.197 Unidade 10

Modular

2- DA JUSTIFICATIVA

A aquisigdo dos itens sdo cruciais e urgentes, pois a iminente mudanca da Secretaria de
Esporte e Turismo para um novo endereco exige a estruturacdo fisica do local para garantir a
continuidade dos servicos e 0 bom funcionamento das atividades de esporte e turismo; a auséncia
desses itens inviabilizaria as opera¢fes no novo espago, impactando o atendimento a populagéo,
a eficiéncia dos servidores, a implementacdo de projetos e a imagem institucional, tornando a
aquisicdo uma condicdo fundamental para a efetiva transicéo e operacionalizacdo da Secretaria,
assegurando a manutencdo e aprimoramento dos servigos essenciais.

3- DA ENTREGA

O fornecimento dos produtos devera ocorrer em remessa Unica, conforme informacéo

abaixo:
NO PRAZO LOCAL DE ENTREGA | HORARIO DE ENDERECO
MAXIMO DE ENTREGA

Rua Coronel Francisco
30 dias Almoxarifado Municipal | 09:30 as 16:30 h | Limongi, Centro, Séo José do
Vale do Rio Preto

4- DO CONTROLE DE EXECUCAO:

A fiscalizacdo da contratacdo sera exercida pela Secretaria de Planejamento através do
Fiscal, conforme informados abaixo:

- Emanuel Madeira de Barros, matricula 2518.

Sao José do Vale do Rio Preto, em 14 de Janeiro de 2025

Emanuel Madeira de Barros
Chefe da Divisdo de Informatica
Matricula: 2518

Documento assinado digitalmente/eletronicamente. Confira as assinaturas no link: https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/D94358106F994B4489DB72665CEF9324
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MUNICIPIO SAO JOSE DO VALE DO RIO PRETO

RUA PROFESSORA MARIA EMILIA ESTEVES, N° 691 - CENTRO
SJVRP/RJ - CEP: 25780-000

FONE (24) 2224-7404

CODIGO DE ACESSO
D94358106F994B4489DB72665CEF9324

VERIFICAGAO DAS ASSINATURAS

Este documento foi assinado digitalmente/eletronicamente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas

& Assinante: EMANUEL MADEIRA em 17/04/2025 14:33:45
CPF;*** *+%_ 127-83
Certificadora: MUNICIPIO DE SAO JOSE DO VALE DO RIO PRETO - ROOT

Para verificar a validade das assinaturas acesse o link abaixo
https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/D94358106F994B4489DB72665CEF9324
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