FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA
Rua Frei Silvio, s/n° Centro, Fone: 47-35571489
88440-000 — Imbuia — SC

EDITAL DE DISPENSA DE LICITACAO N.°23/2024

EXCLUSIVO PARA MICROEMPREENDEDORES INDIVIDUAIS,
MICROEMPRESAS E EMPRESAS DE PEQUENO PORTE DE ACORDO COM O
ARTIGO 48, INCISO | DA LEI COMPLEMENTAR N° 147/2014, DE 7 DE
AGOSTO DE 2014.

Link do Edital:
Cddigo registro TCE:

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA, pessoa juridica de direito pablico
interno, inscrita no CNPJ sob o0 n® 02.666.499/0001-04, estabelecida a Rua Frei Silvio,
Centro, Municipio de Imbuia, Estado de Santa Catarina, por determinacdo de seu Prefeito
Municipal, Senhor DENY SCHEIDT, e de seu Secretario da Saude e Gestor do Fundo
Municipal de Saude, Senhor NERI FERMINO, com a autoridade que lhe é atribuida pela
legislagdo em vigor, torna publico para o conhecimento dos interessados que esté efetuando
por Dispensa de Processo Licitatorio em conformidade com o art. 75, inciso 1l, da Lei
Federal n® 14.133/2021, Processo Licitatério do tipo MENOR PRECO POR ITEM, para
a contratacdo de empresa para o fornecimento de manutencdo preventiva e corretiva dos
equipamentos de uso médico hospitalar nos atendimentos realizados pelo Fundo Municipal
de Salde, do Municipio de Imbuia/SC, conforme especificacbes minimas, quantitativos e
demais condigGes constantes no edital e seus anexos, com a empresa DPMED
ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°
33.200.698/0001-48, estabelecida junto a Rua Rafael Rossa, Bairro Fundo Canoas, n° 290,
Sala 01, CEP 89.163-512, Municipio de Rio do Sul/SC, neste ato representado por seu
representante Legal Sr. VANDERLEI ELEOTERIO, em consonancia com o disposto
junto & lei federal n°® 14.133/21 Art 75, Il, Decreto n°® 064/2023 e demais normas legais
pertinentes aplicaveis a espécie.

1. FUNDAMENTO JURIDICO

1.1. De acordo com a Lei Federal n° 14.133/2021, a Administracdo Publica pode
efetivamente realizar a contratacdo direta do servico requerido, mediante dispensa de
licitagdo, conforme artigo 75, inciso |1 do referido diploma, in verbis:

Artigo 75: E dispensavel a licitagao:

“II - para contratacdo que envolva valores inferiores a R$ 59.906,02 (cinquenta e nove mil
novecentos e seis reais e dois centavos); (Vide Decreto n® 11.871, de 2023) "

Por fim, importante considerar o disposto no Regulamento Federal que dispde que as
dispensas de licitagdo “/...] §3° As contratagoes de que tratam os incisos I e Il do caput
deste artigo serdo PREFERENCIALMENTE precedidas de divulgacéo de aviso em sitio
eletronico oficial, pelo prazo minimo de 3 (trés) dias uteis, com a especificacdo do objeto
pretendido e com a manifestagdo de interesse da Administracdo em obter propostas
adicionais de eventuais interessados, devendo ser selecionada a proposta mais vantajosa.”,


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2023-2026/2023/Decreto/D11871.htm#art1
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razdo pela qual, em razdo da necessidade imediata, dispensado o procedimento eletrdnico /
abertura por 3 dias.

2. OBJETO

2.1. Contratacdo de empresa para o fornecimento de manutencao preventiva e corretiva dos
equipamentos de uso médico hospitalar nos atendimentos realizados pelo Fundo Municipal
de Saude, do Municipio de Imbuia/SC. Conforme vemos abaixo:

| N°® | Quantidade | Unid. |C[’)digo| Especificacéo | Preco Unitéaria Preco Total

1 1,000 UN 9908506 MANUTEN(}f\O PREVENTIVA E CORRETIVA 480,0000 480,00
9 AUTOCLAVE 40 LITROS. - MANUTENCAO
PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOCLAVE 40
LITROS.

2 1,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 620,0000 620,00
0 AUTOCLAVE 54 LITROS. - MANUTENGAO
PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOCLAVE 54
LITROS.

3 2,000 UN 9908507 MANUTENQAO PREVENTIVA E CORRETIVA 220,0000 440,00
1 BALANCA ADULTO. - MANUTENCAO
PREVENTIVA E CORRETIVA BALANGCA

ADULTO.
4 1,000 uUN 8801103 CONSERTO DESFRIBILADOR - CONSERTO 280,0000 280,00
7 DESFRIBILADOR
5 1,000 UN 9908313 MANUTENCAO APARELHO . 280,0000 280,00
9 ELETROCARDIAGRAFO - MANUTENCAO

APARELHO ELETROCARDIAGRAFO

6 5,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 50,0000 250,00
7 OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO. -
MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA
OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO.

7 3,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 50,0000 150,00
9 TERMOMETRO DIGITAL AMBIENTE. -
MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA
TERMOMETRO DIGITAL AMBIENTE.

8 2,000 SERvV 9908445 MANUTENGCAO SELADORA - MANUTENCAQ 80,0000 160,00
2 SELADORA

9 4,000 UN 9908313 MANUTENQ‘@O APARELHO OTOSCOPIO - 110,0000 440,00
5 MANUTENCAO APARELHO OTOSCOPIO

10 1,000 UN 9908525 MANUTANGAO CENTRIFUGA - MANUTANGAO 98,0000 98,00
2 CENTRIFUGA

11 19,000 UN 9908314 MANUTEN@AO APARELHO 50,0000 950,00

0 ESFIGMOMANOMETRO - MANUTENCAO
APARELHO ESFIGMOMANOMETRO

12 1,000 UN 9908313 MANUTENQAO APARELHO OXIMETRO DE 150,0000 150,00
6 PULSO PARA DEDO - MANUTENCAO
APARELHO OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO

13 1,000 UN 9908525 MANUTENCAO DE VENTILADOR PULMONAR - 380,0000 380,00
3 MANUTENCAO DE VENTILADOR PULMONAR
14 3,000 SERV 9908444 MANUTENCAO TERMOMETRO 50,0000 150,00

4 INFRAVERMELHO - MANUTENGAOQ
TERMOMETRO INFRAVERMELHO

15 3,000 SERV 9908445 MANUTENCé\O MINI INCUBADORA - 60,0000 180,00
1 MANUTENCAO MINI INCUBADORA
16 3000 UN 9908525 MANUTENCAO BALANCA DIGITAL DE VIDRO - 30.0000 90.00

4 MANUTENGCAQ BALANCA DIGITAL DE VIDRO
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17 5000 UN 9908525 MANUTENCAO DE DOPPLER FETAL - 50,0000 250,00
5 MANUTENCAO DE DOPPLER FETAL

18 3.000 UN 9908525 MANUTENQ%D DE MEDIDOR DE GLICOSE - 20,0000 60,00
6 MANUTENCAO DE MEDIDOR DE GLICOSE

19 1,000 UN 9908525 MANUTENGAO DE EQUIPAMENTOS DE 480,0000 480,00

7 CONSULTORIO ODONTOLOGICO -
MANUTENQAO DE EQUIPAMENTOS DE
CONSULTORIO ODONTOLOGICO

20 1,000 UN 9908525 MANUTENGCAO DE EQUIPAMENTO DE 380,0000 380,00
8 PROFILAXIA E ULTRASSOM - MANUTENGAQ
DE EQUIPAMENTO DE PROFILAXIA E
ULTRASSOM

21 1,000 UN 9908525 FILTRO REGULADOR COMPRESSOR 69,9000 69,90
9 ODONTOLOGICO 1/4 - FILTRO REGULADOR
COMPRESSOR ODONTOLOGICO 1/4

792 1.000 UN 9908526 FILTRO DE AR REGULADOR TRIPLO 390,0000 390,00
0 COMPRESSOR ODONTOLOGICO. - FILTRO DE
AR REGULADOR TRIPLO COMPRESSOR

ODONTOLOGICO

23 1,000 UN 9908526 BATERIA PARA CARDIOVERSOR - BATERIA 3.699,0000 3.699,00
1 PARA CARDIOVERSOR

24 2000 MT 9908526 MANGUEIRA PU 0,8MM EM METRO - 9,9000 19,80
2 MANGUEIRA PU 0,8MM EM METRO

25 1,000 UN 9908526 NIPLE UNIAO MACHO - NIPLE UNIAO MACHO 85,9000 85,90
3

26 1000 UN 9908526 SERINGA TRIPLECE BASE QUADRADA - 198,0000 198,00
4 SERINGA TRIPLECE BASE QUADRADA

27 1,000  UN 990?944 Sensor de temperatura - Sensor de temperalura 225,0000 225,00

28 1,000 UN 9908526 SELO DE SEGURANCA CRISTOFOLI - SELO DE 28,0000 28,00
5 SEGURANCA CRISTOFOLI

29 1000 UN 9908526 EMBOLO DE SEGURANGA CRISTOFOLI - 12,0000 12,00

6 EMBOLO DE SEGURANCA CRISTOFOLI

| (Valores expressos em Reais R$) Total Geral: 10.995,60

3. JUSTIFICATIVA

3.1. Justificamos a dispensa da realizacdo de Processo Licitatério: A de manutencdo
preventiva e corretiva dos equipamentos de uso médico hospitalar, com emissdo de
certificado, se faz necessaria, para suprir as necessidades do Fundo Municipal de Saude. Os
atendimentos realizados através do Fundo Municipal de Salde sdo de extrema importancia,
pois sd0 responsaveis por garantir a seguranga e qualidade dos materiais utilizados nos
procedimentos médicos. A manutencdo adequada dos equipamentos contribui para a
eficiéncia e eficacia dos procedimentos realizados, garantindo o bom estado de uso dos
equipamentos. Portanto, para o Fundo Municipal de Saude é fundamental promover um
atendimento seguro e de qualidade. Com a adogéo da solugéo se espera contratar os itens
descritos com o melhor preco, atendendo aos principios da economicidade e consequente
melhor aproveitamento dos recursos financeiros. Obedecendo as especificacdes, é garantida
a manutencdo de equipamentos que atenderdo as necessidades da unidade requisitante
assegurando a eficicia e a seguranga do atendimento prestado & populagdo. Também
atendendo a solicitacdo da Vigilancia Sanitaria do Estado de Santa Catarina. Desta forma
pelos fatos acima mencionados, a municipalidade realizou a pesquisa de pregos com
empresas distintas do mesmo ramo, afim de adquirir a melhor oferta e verificagcdo de preco
praticado no mercado, sendo gque segue anexado ao processo. Conforme vemos abaixo:



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA
Rua Frei Silvio, s/n° Centro, Fone: 47-35571489
88440-000 — Imbuia — SC

| Formnecedor | Marca Q idade |Un,| Desconto |Fre§uUnilérin| Preco Total | Situacdo |Classii,|

Item: 1 - MANUTENGCAO PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOCLAVE 40 LITROS.

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 430,0000 480,00 Venceu 1
METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 50,0000 550,00 Perdeu 2
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 750,0000 750,00 Perdeu 3

Item: 2 - MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOGLAVE 54 LITROS.

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 620,0000 620,00 Venceu 1
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 740,0000 740,00 Perdeu 2
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 810,0000 810,00 Perdeu 3
Item: 3 - MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA BALANCA ADULTO.
DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA DPMED 2,000 UN 220,0000 440,00 Venceu 1
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 2,000 UN 260,0000 520,00 Perdeu 2
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 2,000 UN 230,0000 560,00 Perdeu 3
Item: 4 - CONSERTO DESFRIBILADOR
DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E
HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 280,0000 280,00 Venceu 1
METROMED-COM.MAT MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 340,0000 340,00 Perdeu 2
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 365,0000 365,00 Perdeu 3

Item: 5 - MANUTENGCAO APARELHO ELETROCARDIAGRAFO

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1000 UN 230,0000 280,00 Venceu 1
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 310,0000 310,00 Perdeu 2
40.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 370,0000 370,00 Perdeu 3

Item: 6 - MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA OXiMETRO DE PULSO PARA DEDO.

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 5000 UN 50,0000 250,00 Venceu 1
METROMED-COM MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 5,000 UN 64,0000 320,00 Perdeu 2
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 5000 UN 70,0000 350,00 Perdeu 3

DPNED ASSISTENCIA € COMERCIO DE EQUPAMENTOS MEDICOSE oy 1000 UN 500000 15000 Venceu .
METROMED-COM.MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 3000 UN 56,6000 169,80 Perdeu 2
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 3000 UN 90,0000 270,00 Perdeu 3
Item: 8 - MANUTENCAO SELADORA

DPMED ASSISTENGIA £ COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOSE - pemep 2000 SERV 80,0000 160,00 Venceu 1
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 2000 SERV 50,0000 180,00 Empale Real 2
40564 545 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 2000 SERV 50,0000 180,00 Empate Real 3

Item: 9 - MANUTENGAO APARELHO OTOSCOPIO

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 4,000 UN 110,0000 440,00 Venceu 1
METROMED-COM MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 4,000 UN 120,0000 480,00 Empate Real 2
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 4,000 UN 120,0000 480,00 Empate Real 3

Item: 10 - MANUTANGAO CENTRIFUGA
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DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED
40 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 11 - MANUTENGAO APARELHO ESFIGMOMANOMETRO

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DPMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA

Item: 12 - MANUTENGAO APARELHO OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO
DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED
49,584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED
Item: 13 - MANUTENGAO DE VENTILADOR PULMONAR

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DPMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED
49.584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 14 - MANUTENCAO TERMOMETRO INFRAVERMELHO

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DPMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED
49.584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 15 - MANUTENGAO MINI INCUBADORA

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DEMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 16 - MANUTENCAO BALANGA DIGITAL DE VIDRO

DPMED ASSISTENGIA E COMERGIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOSE oo
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM.MAT MED_HOSPITALAR LTDA METROMED
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 17 - MANUTENGAO DE DOPPLER FETAL

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DPMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED
49584 545 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
Item: 18 - MANUTENGAO DE MEDIDOR DE GLICOSE

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E DPMED
HOSPITALARES LTDA

METROMED-COM.MAT MED_HOSPITALAR LTDA METROMED
49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DEMED
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA

Item: 20 - MANUTENGAO DE EQUIPAMENTO DE PROFILAXIA E ULTRASSOM
DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICCOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED
METROMED-COM.MAT MED.HOSPITALAR LTDA METROMED
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA

Item: 21 - FILTRO REGULADOR COMPRESSOR ODONTOLOGICO 1/4
DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED
46584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA
METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED

Item: 22 - FILTRO DE AR REGULADOR TRIPLO COMPRESSOR ODONTOLOGICO.

1,000

1,000
1,000

19,000

19,000
19,000

1,000

1,000
1.000

1,000
1,000

1,000

3,000

3,000
3,000

3,000

3,000
3,000

3,000

3,000
3,000

5,000

5,000
5,000

3,000

3,000
3,000

1,000
1,000

1,000

1,000

1,000
1,000

1,000

1,000
1,000

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

SERV

SERV
SERV

SERV

SERV
SERV

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

UN

UN
UN

98,0000

130,0000
140,0000

50,0000

53,6800
68,0000

150,0000

165,0000
170,0000

380,0000

410,0000

500,0000

50,0000

56,6000
90,0000

60,0000

66,6600
90,0000

30,0000

36,6600
180,0000

50,0000

60,0000
85,0000

20,0000

25,0000
40,0000

430,0000
530,0000

700,0000

380,0000

420,0000
500,0000

69,9000

80,0000
85,0000

98,00

130,00
140,00

950,00

019,92
262,00

150,00

165,00
170,00

380,00
410,00

500,00

150,00

169,80
270,00

180,00

199,98
270,00

90,00

109,98
540,00

250,00

300,00
425,00

60,00
75.00

120,00

480,00
530,00

700,00

380,00

420,00
500,00

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu

Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu

Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu

Venceu

Perdeu
Perdeu



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA
Rua Frei Silvio, s/n° Centro, Fone: 47-35571489
88440-000 — Imbuia — SC

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 390,0000 390,00 Venceu 1
METROMED-COM.MAT MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 420,0000 420,00 Perdeu 2
49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEFENDENCIA 1,000 UN 520,0000 520,00 Perdeu 3

Item: 23 - BATERIA PARA CARDIOVERSOR

DFMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA INSTRAMED 1000 UN 3.699,0000 3.699,00 Venceu 1

METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 1000 UN 3.750,0000 3.750,00 Perdeu 2

49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1000 UN 4.330,0000 4.380,00 Perdeu 3

Item: 24 - MANGUEIRA PU 0.8MM EM METRO

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 2000 MT 9,9000 19,80 Venceu 1

METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 2000 MT 12,5000 25,00 Perdeu 2

40 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 2000 MT 15,0000 30,00 Perdeu 3
i "

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1000 UN 85,9000 85,90 Venceu 1

METROMED-COM MAT MED HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 96,0000 96,00 Perdeu 2

49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEFENDENCIA 1,000 UN 100,0000 100,00 Perdeu 3

Item: 26 - SERINGA TRIPLECE BASE QUADRADA

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 198,0000 198,00 Venceu 1

40.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 210,0000 210,00 Perdeu 2

METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1000 UN 220,0000 220,00 Perdeu 3

Item: 27 - Sensor de temperatura

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 225,0000 225,00 Venceu 1

METROMED-COM.MAT MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 240,0000 240,00 Perdeu 2

49.584.546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 250,0000 250,00 Perdeu 3

Item: 28 - SELO DE SEGURANGCA CRISTOFOLI

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 28,0000 23,00 Venceu 1

METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 36,0000 36,00 Perdeu 2

49.584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 40,0000 40,00 Perdeu 3

Item: 29 - EMBOLO DE SEGURANGA CRISTOFOLI

DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICCS E

HOSPITALARES LTDA DPMED 1,000 UN 12,0000 12,00 Venceu 1

METROMED-COM.MAT.MED.HOSPITALAR LTDA METROMED 1,000 UN 15,0000 15,00 Perdeu 2

49 584 546 GABRIEL MARQUES INDEPENDENCIA 1,000 UN 15,0000 18,00 Perdeu 3

Conforme observa-se acima, dentre as propostas apresentadas a proposta mais vantajosa foi
ofertada pela empresa DPMED ASSISTENCIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS
MEDICOS E HOSPITALARES LTDA, justificando-se assim o motivo de sua
contratacdo. Ademais, ressalta-se que o valor designado para a contratacdo em questdo foi
previamente aprovada pelo 6érgdo demandante, além de serem realizadas diligéncias afim de
verificar a regularidade fiscal/trabalhista entre outras exigéncias legalmente estabelecidas
pelo municipio, conforme certiddes negativas em anexo.

4. VALOR E FORMA DE PAGAMENTO

4.1. O valor global desta dispensa é de R$ 10.995,60 (dez mil, novecentos e noventa e cinco
reais e sessenta centavos) e o pagamento sera realizado em até 30 (trinta) dias uteis, apds a
emisséo da nota fiscal, de forma parcelada, de acordo com o fornecimento dos servigos.

Para a emissdo da NOTA FISCAL, mencionar 0s sequintes dados:
*Numero da Agéncia e Conta Bancaria para pagamento;

*Numero da Solicitacdo de Fornecimento: XX/2024;

*Numero do Processo: 23/2024/FMS;

5. PRAZOS DE ENTREGA/EXECUQAO
5.1. Contratacdo de empresa para o fornecimento de manutencédo preventiva e corretiva dos
equipamentos de uso médico hospitalar nos atendimentos realizados pelo Fundo Municipal
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de Sadde, do Municipio de Imbuia/SC e demais condi¢cdes constantes no edital e seus
anexos.

5.2. O Prazo para o inicio das atividades sera de 05 (cinco) dias apds a Autorizacdo de
fornecimento, de acordo com a solicitacdo da Secretaria solicitante e apds o recebimento da
Solicitacdo de fornecimento. A empresa vencedora que ndo efetuar a entrega no prazo
solicitado serd notificada pela Comissdo de Licitacdo, caso o problema continuar
injustificadamente o Municipio ira cancelar o registro de preco da mesma, podendo ser
impedida de licitar e de contratar com a Administracdo publica, pelo prazo de até cinco anos
e aplicacdo de multa e/ou demais san¢fes administrativas.

6. HABILITACAO

6.1. A empresa contratada apresentou os seguintes documentos de habilitacdo para
celebracéo do Edital:

6.1.1. Cdpia da Carteira de Identidade e CPF, CNH ou documento equivalente.

6.1.2. Contrato Social da Empresa/requerimento de empresario da empresa;

6.1.3. Certidao Simplificada;

6.1.4. Prova de inscricdo do Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), da mesma
licitante que ira faturar e entregar o objeto licitado;

6.1.5. Prova de Regularidade para com a Fazenda Federal (Certiddo Conjunta Negativa da
Divida Ativa da Unido, Receita Federal e Débitos previdenciarios - INSS);

6.1.6. Certidao negativa de débitos quanto a divida junto a Receita Estadual, da unidade de
federacéo da sede da licitante;

6.1.7. Certiddo negativa de tributos municipal, emitida pela Prefeitura da sede do licitante;
6.1.8. Prova de regularidade relativa ao FGTS (Fundo de Garantia por tempo de Servigo)
demonstrando situacdo regular;

6.1.9. Certiddo negativa de faléncia e concordata, expedida pelo cartorio distribuidor da sede
da licitante de acordo com a resolucdo conjunta GP/CGJ N. 6 de 16 de margo de 2023;
6.1.10. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT

6.2. Declaragdes obrigatorias:

6.2. Declaragdes obrigatorias:

6.2.1. Declaracdo de Cumprimento do Disposto no Inciso XXXIII, Art. 7° da CF e
Declaracdo que ndo possui agente politico detentor de mandato eletivo integrando seu
quadro social. (Anexo I11).

6.2.2. Declaracao que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos, cumprindo assim o que determina o inciso
XXXIII do art. 7° da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, salvo na condicao de
menor aprendiz. (Anexo Il1).

6.2.3. Declaracdo de cumprimento plenamente os requisitos para habilitagdo, que até a
presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitacéo e que estd em plena submisséo
as condicdes do edital do Processo Administrativo acima referenciado. (Anexo IlI).

6.2.4. Declaragdo que sua proposta economica compreende a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis
trabalhistas, nas normas infra legais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos termos de
ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. (Anexo Ill).
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6.2.5. Declaracdo que a empresa ndo possui em seu quadro societario/social, nem no seu
quadro funcional: agente politico detentor de mandato eletivo integrando seu quadro social.
(Modelo anexo 11);

6.2.6. Declaracio que a empresa NAO possui em seu quadro de pessoal, servidor pablico
municipal exercendo func¢des de gerencia, administracdo ou tomada de decisdo da empresa,
conforme Lei Municipal n. 115/2021.

“X- Participar de geréncia ou administracdo de empresa privada e de sociedade civil que
mantenham relaces comerciais ou administrativas com a Administracdo Pablica Municipal
ou que sejam por esta subvencionada; ” (Modelo Anexo III).

6.2.7. Declaragdo que esta empresa, na presente data, se enquadra como:
Microempreendedor individual, Microempresa, Empresa de Pequeno Porte, conforme inciso
I eIl doart. 3.°da Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006. Declara ainda que
a empresa nao se enquadra em nenhuma das hipoteses do 8§ 4° do art. 3° da Lei Complementar
n° 123/2006, de 14 de dezembro de 2006. (Modelo Anexo I11).

Obs: Se a certiddo ndo constar prazo de validade, sera considerada 90 (noventa) dias, apds
sua emissao.

6.3. Das consultas:

6.3.1. A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa participante e também
de seu sécio majoritario, por forca do artigo 12 da Lei n° 8.429, de 1992, que prevé, dentre
as sanc¢des impostas ao responsavel pela pratica de ato de improbidade administrativa, a
proibicdo de contratar com o Poder Publico, inclusive por intermédio de pessoa juridica da
qual seja s6cio majoritario.

6.3.2. Caso conste na Consulta de Situagdo do Fornecedor a existéncia de Ocorréncias
Impeditivas Indiretas, o gestor diligenciara para verificar se houve fraude por parte das
empresas apontadas no Relatorio de Ocorréncias Impeditivas Indiretas.

6.3.3. A tentativa de burla sera verificada por meio dos vinculos societarios, linhas de
fornecimento similares, dentre outros.

6.3.4. O participante sera convocado para manifestacdo previamente a sua desclassificacéo.
6.3.5. Constatada a existéncia de san¢do, o participante sera declarado inabilitado, por falta
de condicdo de participacéo.

6.3.6. Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas — CEIS, mantido pela
Controladoria-Geral da Unido (www.portaldatransparencia.gov.br/ceis);

6.3.7. Cadastro Nacional de Condenacfes Civeis por Atos de Improbidade Administrativa,
mantido pelo Conselho Nacional de Justica
(www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php);

6.3.8. Lista de Inidoneos e o Cadastro Integrado de Condenacdes por llicitos
Administrativos - CADICON, mantidas pelo Tribunal de Contas da Unido — TCU
(https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=1660:2:::NO:2:: .

7. DO ORCAMENTO
7.1. As despesas decorrentes do presente instrumento, serdo deduzidas da seguinte dotacéo:
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Recursos orgamentarios: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA

I Organograma I Descricdo da Despesa I Mascara Valor Estimado
11.001 MANUTENGAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 11.001.10.301.0025.2012.3.3.90.00.00 RS 10.995,60

Total: R$ 10.995,60

Total Geral: R$ 10.995,60

8.1. A presente dispensa de licitacdo tera sua vigéncia de 12 (doze) meses, de acordo com
a Ata de Registro de Precos, podendo ser prorrogado caso exista saldo do objeto, por matuo
acordo entre as partes, mediante termo aditivo, desde que seja vantajoso para a
administracao, ndo sendo obrigado a contratar toda a quantidade.

9. COMUNICACAO

9.1. Comunicamos ao chefe do poder executivo, a situacdo caracterizada acima, requerendo
despacho, para que ordene a continuidade ao processo de dispensa e atender aos interesses
do 6rgdo demandante através da Solicitacao.

Imbuia, 17 de dezembro de 2024.
DENY Assinado de

forma digital por

SCHEIDT: peny

SCHEIDT:7535326

7535326 198

Dados: 2024.12.17

1968 07:33:13 -03'00'
DENY SCHEIDT

Prefeito Municipal

NERI FERMINO
Gestor do Fundo Municipal de Saude
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ANEXO |

TERMO DE REFERENCIA
PROCESSO LICITATOR~IO N°. 23/2024
DISPENSA DE LICITACAO N°. 23/2024

1. OBJETO

1.1. Contratagdo de empresa para o fornecimento de manutengéo preventiva e corretiva dos
equipamentos de uso médico hospitalar nos atendimentos realizados pelo Fundo Municipal
de Saude, do Municipio de Imbuia/SC. Conforme vemos abaixo:

| N° | Quantidade | Unid. |deigo| Especificagéo | Pre¢o Unitario Precgo Total

1 1,000 UN 9908506 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 480,0000 480,00
9 AUTOCLAVE 40 LITROS. - MANUTENCAO
PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOCLAVE 40
LITROS.

2 1,000 UN 9908507 MANUTENQAO PREVENTIVA E CORRETIVA 620,0000 620,00
0 AUTOCLAVE 54 LITROS. - MANUTENGCAO
PREVENTIVA E CORRETIVA AUTOCLAVE 54
LITROS.

3 2,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 220,0000 440,00
1 BALANCA ADULTO. - MANUTENCAO
PREVENTIVA E CORRETIVA BALANCA

ADULTO.
4 1,000 uUN 8801103 CONSERTO DESFRIBILADOR - CONSERTO 280,0000 280,00
7 DESFRIBILADOR
5 1,000 UN 9908313 MANUTEN(;/T\D APARELHO 280,0000 280,00

9 FLETROCARDIAGRAFO - MANUTENCAO
APARELHO ELETROCARDIAGRAFO

6 5,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 50,0000 250,00
7 OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO. -
MANUTENGCAO PREVENTIVA E CORRETIVA
OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO.

7 3,000 UN 9908507 MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA 50,0000 150,00
9 TERMOMETRO DIGITAL AMBIENTE. -
MANU]’ENQAO PREVENTIVA E CORRETIVA
TERMOMETRO DIGITAL AMBIENTE.

8 2,000 SERv 9908445 MANUTENGAO SELADORA - MANUTENGAQ 80,0000 160,00
2 SELADORA
9 4,000 UN 9908313 MANUTENQ%O APARELHO OTOSCOPIO - 110,0000 440,00
5 MANUTENCAO APARELHO OTOSCOPIO
10 1000 UN 9908525 MANUTANCAO CENTRIFUGA - MANUTANGAO 98 0000 98 00
' 2 CENTRIFUGA ' '
11 19,000 UN 9908314 MANUTENCAO APARELHO 50,0000 950,00

0 ESFIGMOMANOMETRO - MANUTENGCAO
APARELHO ESFIGMOMANOMETRO

12 1,000 UN 9908313 MANUTEN(;/T\D APARELHO OXIMETRO DE 150,0000 150,00
6 PULSO PARA DEDO - MANUTENCAO
APARELHO OXIMETRO DE PULSO PARA DEDO

13 1,000 UN 9908525 MANUTENCAO DE VENTILADOR PULMONAR - 380,0000 380,00
3 MANUTENCAO DE VENTILADOR PULMONAR
14 3,000 SERv 9908444 MANUTENCAO TERMOMETRO 50,0000 150,00

4 INFRAVERMELHO - MANUTENGAQ
TERMOMETRO INFRAVERMELHO

15 3,000 SERV 9908445 MANUTENCé\O MINI INCUBADORA - 60,0000 180,00
1 MANUTENCAO MINI INCUBADORA
16 3.000 UN 9908525 MANUTENGCAQ BALANGA DIGITAL DE VIDRO - 30.0000 90.00

4 MANUTENGCAQ BALANCA DIGITAL DE VIDRO
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17 5000 UN 9908525 MANUTENCAO DE DOPPLER FETAL - 50,0000 250,00
5 MANUTENCAO DE DOPPLER FETAL

18 3.000 UN 9908525 MANUTENQ%D DE MEDIDOR DE GLICOSE - 20,0000 60,00
6 MANUTENCAO DE MEDIDOR DE GLICOSE

19 1,000 UN 9908525 MANUTENGAO DE EQUIPAMENTOS DE 480,0000 480,00

7 CONSULTORIO ODONTOLOGICO -
MANUTENQAO DE EQUIPAMENTOS DE
CONSULTORIO ODONTOLOGICO

20 1,000 UN 9908525 MANUTENGCAO DE EQUIPAMENTO DE 380,0000 380,00
8 PROFILAXIA E ULTRASSOM - MANUTENGAQ
DE EQUIPAMENTO DE PROFILAXIA E
ULTRASSOM

21 1,000 UN 9908525 FILTRO REGULADOR COMPRESSOR 69,9000 69,90
9 ODONTOLOGICO 1/4 - FILTRO REGULADOR
COMPRESSOR ODONTOLOGICO 1/4

792 1.000 UN 9908526 FILTRO DE AR REGULADOR TRIPLO 390,0000 390,00
0 COMPRESSOR ODONTOLOGICO. - FILTRO DE
AR REGULADOR TRIPLO COMPRESSOR

ODONTOLOGICO

23 1,000 UN 9908526 BATERIA PARA CARDIOVERSOR - BATERIA 3.699,0000 3.699,00
1 PARA CARDIOVERSOR

24 2000 MT 9908526 MANGUEIRA PU 0,8MM EM METRO - 9,9000 19,80
2 MANGUEIRA PU 0,8MM EM METRO

25 1,000 UN 9908526 NIPLE UNIAO MACHO - NIPLE UNIAO MACHO 85,9000 85,90
3

26 1000 UN 9908526 SERINGA TRIPLECE BASE QUADRADA - 198,0000 198,00
4 SERINGA TRIPLECE BASE QUADRADA

27 1,000  UN 990?944 Sensor de temperatura - Sensor de temperalura 225,0000 225,00

28 1,000 UN 9908526 SELO DE SEGURANCA CRISTOFOLI - SELO DE 28,0000 28,00
5 SEGURANCA CRISTOFOLI

29 1000 UN 9908526 EMBOLO DE SEGURANGA CRISTOFOLI - 12,0000 12,00

6 EMBOLO DE SEGURANCA CRISTOFOLI

(Valores expressos em Reais R$) Total Geral: 10.995,60

Obs: Os valores dos itens da tabela acima foram obtidos através de pesquisas de precos, sendo
este o menor valor.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. Justificamos a dispensa da realizacdo de Processo Licitatorio: A de manutencédo
preventiva e corretiva dos equipamentos de uso médico hospitalar, com emissdo de
certificado, se faz necessaria, para suprir as necessidades do Fundo Municipal de Saude. Os
atendimentos realizados através do Fundo Municipal de Salde sdo de extrema importancia,
pois Sd0 responsaveis por garantir a seguranca e qualidade dos materiais utilizados nos
procedimentos médicos. A manutencdo adequada dos equipamentos contribui para a
eficiéncia e eficacia dos procedimentos realizados, garantindo o bom estado de uso dos
equipamentos. Portanto, para 0 Fundo Municipal de Salude é fundamental promover um
atendimento seguro e de qualidade. Com a adocdo da solucdo se espera contratar os itens
descritos com o melhor preco, atendendo aos principios da economicidade e consequente
melhor aproveitamento dos recursos financeiros. Obedecendo as especificacdes, é garantida
a manutencdo de equipamentos que atenderdo as necessidades da unidade requisitante
assegurando a eficacia e a seguranca do atendimento prestado a populagdo. Também
atendendo a solicitacdo da Vigilancia Sanitaria do Estado de Santa Catarina. Desta forma
pelos fatos acima mencionados, a municipalidade realizou a pesquisa de precos com
empresas distintas do mesmo ramo, afim de adquirir a melhor oferta e verificagao de preco
praticado no mercado, sendo gque segue anexado ao processo.

11



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA
Rua Frei Silvio, s/n° Centro, Fone: 47-35571489
88440-000 — Imbuia — SC

2.2. JUSTIFICATIVA DE DISPENSA DE LICITACAO: Justificamos a contratacio
direta por meio de dispensa de licitacao, por que o valor ndo ultrapassa o limite previsto no
inciso 11, do artigo 75 da Lei Federal n® 14.133/2021.

2.3. RAZOES DA ESCOLHA DA EMPRESA: A justificativa da escolhe da empresa se
justificara por ser empresa especializada, pertinente ao ramo de atividade e que apresentar a
pesquisa de preco de menor valor para 0 objeto desta dispensa.

3. DA PROPOSTA

3.1. Na apresentacdo da proposta comercial deverdo estar incluidas todas e quaisquer
despesas necessarias para a perfeita entrega dos objetos, tais como, transporte, tributos,
fretes, encargos sociais, seguros e demais despesas inerentes a entrega dos objetos.

4. DO PAGAMENTO

4.1. O valor global desta dispensa é de R$ 10.995,60 (dez mil, novecentos e noventa e cinco
reais e sessenta centavos), e 0 pagamento sera em até 30 (trinta) dias uteis, ap6s a emissao
da nota fiscal, de forma parcelada, de acordo com a prestacdo dos servigos, nos termos da
Lei Federal n°® 14.133/2021,;

4.2. Para realizagdo dos pagamentos, o participante vencedor devera manter a regularidade
fiscal apresentada durante processo de habilitacdo;

4.3. Obs. O pagamento sera efetuado de acordo com a apresentacdo das Notas Fiscais a ser
entregue juntamente com as CNDs, que deveram ser encaminhados para o
nfesaude@imbuia.sc.gov.br; sob pena, da ndo liberagéo do respectivo pagamento.

4.4. DA RETENCAO DOS IMPOSTOS

4.4.1. A CONTRATANTE fara a retencdo na fonte no que diz respeito aos impostos a ela
devido, entre eles 0 ISS — Imposto Sobre Servico, conforme Codigo Tributario Municipal (a
saber, todos 0s servicos prestados dentro do territério do Municipio de Imbuia, sera retido
aos cofres municipais deste ente, independente do enquadramento), e o IR — Imposto de
Renda, de acordo a Instrucdo Normativa da Receita Federal n°® 1234/2012, alterada pela
Instrucdo Normativa n° 2145/2023.

5. DO ORCAMENTO

5.1. As despesas decorrentes do presente instrumento, serdo deduzidas da seguinte
dotacéo:

Recursos orcamentarios: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IMBUIA

I Organograma I Descri¢do da Despesa I Mascara Valor Estimado
11.001 MANUTENGAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 11.001.10.301.0025.2012.3.3.90.00.00 R$ 10.995,60

Total: R$ 10.995,60

Total Geral: R$ 10.995,60

6. DAS CONDICOES PARA A PRESTACAO DE SERVICOS:

6.1. Executar a entrega do objeto de acordo com o estipulado no presente edital e seus
anexos. Os materiais devem ser coletados junto ao municipio de Imbuia/SC.

6.2. Manter, durante a execucdo do contrato todas as condic¢des de habilitagdo previstas
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no Edital, e em compatibilidade com as obrigac6es assumidas;

6.3. Responsabilizar-se por eventuais danos causados & Administragdo ou a terceiros,
decorrentes de sua culpa ou dolo na execucédo do contrato;

6.4. Responsabilizar-se pelos custos inerentes a encargos tributarios, sociais, fiscais,
trabalhistas, previdenciarios, securitarios e de gerenciamento, resultantes da execu¢do do
contrato;

6.5. O licitante contratado assumira toda responsabilidade técnica e ética pelo servigo que
prestar, respondendo civil e criminalmente pelos atos que praticar, sem prejuizos das
medidas e sancGes administrativas por eventuais danos/prejuizos suportados pelo
Municipio decorrente da entrega e/ou prestacdo do servico de forma negligente,
imprudente ou imperita;

6.6. Praticar pregos compativeis com os de valor de mercado comercializado, ndo
podendo de forma alguma exercer a venda a adjudicante de produtos com valor acima do
preco praticado em seu estabelecimento comercial:

6.7. Permitir o livre acesso a adjudicante ao seu estabelecimento comercial, quantas vezes
forem necessérias, com o objetivo de verificar os precos de varejo que estdo sendo
praticados;

6.8. Praticar 0 mesmo preco que se encontram disponivel em seu estabelecimento
comercial,

6.9. Substituir os materiais e/ou equipamentos, ndo aprovados pela fiscalizacdo da
Prefeitura, caso 0s mesmos ndo atendam as especificacbes constantes no edital;

6.10. Fornecer materiais e/ou equipamentos de 6tima qualidade, ficando responsavel por
seu transporte;

6.11. Responsabilizar-se por quaisquer danos ao patrimoénio da Prefeitura e de terceiros,
causados por seus funcionarios em virtude da execucdo dos servigcos e/ou entrega dos
materiais e/ou equipamentos;

6.12. Responder por todos os tributos, contribuicdes fiscais e para fiscais que incidam ou
venham a incidir, direta ou indiretamente, sobre os servicos e produtos fornecidos;

6.13. A entrega devera ser conforme o especificado no corpo do edital, bem como, os
materiais devem estar em perfeitas condic¢des de uso.

6.14. O Prazo para o inicio das atividades sera de 05 (cinco) dias apds a Autorizacéo de
fornecimento, de acordo com a solicitacdo da Secretaria solicitante e ap6s o recebimento
da Solicitacdo de fornecimento. A empresa vencedora que ndo efetuar a entrega no prazo
solicitado serd notificada pela Comissdo de Licitacdo, caso o problema continuar
injustificadamente o Municipio ira cancelar o registro de preco da mesma, podendo ser
impedida de licitar e de contratar com a Administracdo publica, pelo prazo de até cinco
anos e aplicacdo de multa e/ou demais san¢fes administrativas.

6.15. Nao transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto deste Edital, sem prévia e
expressa anuéncia da Administracdo, e em tudo o que seguir as diretrizes da
Administragéo;

6.16. Atender prontamente quaisquer exigéncias da Administracdo inerentes ao objeto do
contrato e

7. DA ENTREGA
7.1. O Prazo para o inicio das atividades sera de 05 (cinco) dias ap0s a Autorizacédo de
fornecimento. A empresa vencedora que nao efetuar a entrega no prazo solicitado sera
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notificada pela Comissdo de Licitacdo, caso o problema continuar injustificadamente o
Municipio ira cancelar o registro de preco da mesma, podendo ser impedida de licitar e
de contratar com a Administracdo publica, pelo prazo de até cinco anos e aplicacdo de
multa e/ou demais sanc¢des administrativas.

8. DAS OBRIGA(;()ES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATANTE

8.1. Exercer a fiscalizacdo do servico;

8.2. A fiscalizacdo ndo altera ou diminui a responsabilidade da Contratada na execucéo
do objeto, nem dos custos inerentes ao refazimento dos servicos;

8.3. Receber e conferir 0 objeto do contrato, consoante as disposi¢des estabelecidas.

8.4. Efetuar os pagamentos na forma convencionada;

8.5. Permitir que os funcionarios da CONTRATADA tenha acesso ao local de execugéo
do servico;

8.6. Notificar, por escrito, a contratada, a ocorréncia de eventuais imperfei¢cdes no curso
de execucdo dos servicos, fixando prazo para a sua correcdo, com total dnus a
CONTRATADA.

9. DAS PENALIDADES

9.1. O ndo cumprimento das condicGes estipuladas neste Termo de Referéncia
implicara na ado¢do de medidas e penalidades previstas em lei:

9.1.1. A Contratada fica sujeita as penalidades e multas previstas no Art. 156 das san¢des
administrativas e da tutela judicial” da Lei Federal n°. 14.133, de 1° de abril de 2021.
9.1.2. A Contratada ficara sujeita a multa equivalente a 10% (dez por cento) do valor
inicial do presente contrato, caso venha interromper a execucao das obras ora contratadas
sem a ocorréncia de nenhum dos motivos elencados Art.155 da Lei 14.133/2021 ou
estabelecidos neste contrato.

9.1.3. A Contratada assiste ao direito de pedir reconsideracdo por escrito ao Contratante
dentro do prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimagéo, que sera
julgada no prazo de até 15 (quinze) dias Uteis, relevando ou ndo a multa ou outras sanc¢des
constantes no Art. 156 da Lei 14.133/2021.

9.1.4. Nenhum pagamento sera efetuado a Contratada se esta deixar de recolher qualquer
multa que Ihe for imposta, dentro do prazo previsto.

10. DA FISCALIZACAO DA CONTRATACAO
10.1 — Fica Nomeado como Gestor do Contrato: Neri Fermino, conforme Decreto
064/2023, de 18 de outubro de 2023.

10.1.1. AtribuicGes do Gestor de Contratos:

10.1.2. Cabera ao gestor do contrato e, nos seus afastamentos e seus impedimentos legais,
ao seu substituto, em especial:

10.1.3. Coordenar as atividades relacionadas a fiscalizacdo técnica, administrativa e
setorial,

10.1.4. Acompanhar os registros realizados pelos fiscais do contrato das ocorréncias
relacionadas a execucdo do contrato e as medidas adotadas, e informar a autoridade
superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia;

10.1.5. Acompanhar a manutencédo das condic¢des de habilitacdo do contratado, para fins
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de empenho de despesa e de pagamento, e anotar os problemas que obstem o fluxo normal
da liquidacdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais;

10.1.6. Coordenar a rotina de acompanhamento e de fiscalizacdo do contrato, cujo
historico de gerenciamento devera conter todos os registros formais da execucdo, a
exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncias, das alteracbes e das
prorrogacOes contratuais, e elaborar relatorio com vistas a verificacdo da necessidade de
adequac0es do contrato para fins de atendimento da finalidade da administracéo;

10.1.7. Coordenar o0s atos preparatorios a instrucdo processual e ao envio da
documentacdo pertinente ao setor de contratos para a formalizacdo dos procedimentos;
10.1.8. Elaborar o relatério final de que trata a com as informac@es obtidas durante a
execugdo do contrato;

10.1.9. Coordenar a atualizacdo continua do relatorio de riscos durante a gestdo do
contrato, com apoio dos fiscais técnico, administrativo e setorial;

10.1.10. Emitir documento comprobatério da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico,
administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigacGes assumidas pelo
contratado, com mencdo ao seu desempenho na execucdo contratual, baseado em
indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, a
constarem do cadastro de atesto de cumprimento de obrigacGes conforme disposto em
regulamento;

10.1.11. Tomar providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizacdo para fins de aplicacdo de sancdes, a ser conduzido pela comissdo de
que trata o ou pelo agente ou pelo setor competente para tal, conforme o caso.

10.2. Fica Nomeada com Fiscais do Contrato: Elenice Schmoller, como fiscal.

10.3. Atribuic6es Do Fiscal De Contratos:

10.3.1. Ler atentamente o Termo de Contrato e anotar em registro proprio todas as
ocorréncias relacionadas a sua execuc¢ao;

10.3.2. Esclarecer davidas do preposto/representante da Contratada que estiverem sob a
sua alcada, encaminhando as areas competentes os problemas que surgirem quando lhe
faltar competéncia;

10.3.3. Verificar a execucdo do objeto contratual, proceder a sua medi¢do e formalizar a
atestacdo. Em caso de duavida, buscar, obrigatoriamente, auxilio para que efetue
corretamente a atestacdo/medicao;

10.3.4. Antecipar-se a solucionar problemas que afetem a relagdo contratual (greve,
chuvas, fim de prazo);

10.3.5. Notificar a Contratada em qualquer ocorréncia desconforme com as clausulas
contratuais, sempre por escrito, com prova de recebimento da notificacdo (procedimento
formal, com prazo).

10.3.6. Receber e encaminhar imediatamente as Faturas/Notas Fiscais, devidamente
atestadas (assinadas) ao Setor de Contabilidade, observando previamente se a fatura
apresentada pela Contratada se refere ao objeto que foi efetivamente contratado;

10.3.7. Fiscalizar a manutencédo, pela Contratada, das condi¢Ges de sua habilitacdo e
qualificacdo, com a solicitacdo dos documentos necessarios a avaliacéo;

10.3.8. Rejeitar bens e servicos que estejam em desacordo com as especificagdes do
objeto contratado. A agdo do Fiscal, nesses casos, devera observar o que reza o Termo de
Contrato e/ou 0 ato convocatério da licitagdo, principalmente em relagdo ao prazo ali
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previsto;
10.3.9. Procurar auxilio junto as &reas competentes em caso de duvidas técnicas,
administrativas ou juridicas.

11. VIGENCIA DA AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO/CONTRATO
11.1. A Solicitagéo de Fornecimento sera emitida conforme a necessidade do municipio
de Imbuia/SC, ap6s a homologacdo do processo. Podendo ser prorrogada caso haja

justificativa cabivel.
Imbuia, 17 de dezembro de 2024.

VALDORI STEINHEUSER
Secretario de Administracdo, Fazenda e Planejamento
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ANEXO II
PROCESSO LICITATORIO N°. 23/2024
PROCESSO DISPENSA DE LICITACAO N°. 23/2024

DECLARACAO
Referéncia: Processo Licitatorio N° 23/2024 - Dispensa de Licitacédo n° 23/2024
Municipio de Imbuia, Estado de Santa Catarina.

A BIMPIESA ..o , inscritano CNPJ sob n°.................. , por intermédio
de seu(sua) representante legal, SENhOr(a) ........cccovveereiiniiinniie e , inscrito(a) no CPF
SOb N e portador(a) da Carteira de Identidade com RG
10 OO

DECLARA, para fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n® 14.133, de 2021, que nao
emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega
menor de dezesseis anos, cumprindo assim o que determina o inciso XXXIII do art. 7° da
Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil, salvo na condicdo de menor aprendiz.
DECLARA, para fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n°® 14.133, de 2021, que nao
possui agente politico detentor de mandato eletivo integrando seu quadro social.
DECLARA, para fins do disposto no inciso | do art. 68 da Lei n° 14.133, de 2021, que
cumpre plenamente os requisitos para habilitacdo, que até a presente data inexistem fatos
impeditivos para sua habilitacdo e que estd em plena submissdo as condi¢des do edital do
Processo Administrativo acima referenciado.

DECLARA, para fins do disposto no § 1° do art. 68 da Lei n° 14.133, de 2021, que sua
proposta econdmica compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos
trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infra
legais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega das propostas.

DECLARA para fins do disposto no Edital de Dispensa referenciado acima, sob as san¢Ges
administrativas cabiveis e sob as penas da lei, que esta empresa, na presente data, se
enquadra como:

() Microempreendedor individual;

( ) Microempresa;

( ) Empresa de Pequeno Porte;

Conforme inciso | e 11 do art. 3.° da Lei Complementar n® 123, de 14 de dezembro de 2006.
Declara ainda que a empresa ndo se enquadra em nenhuma das hipéteses do § 4° do art. 3°
da Lei Complementar n® 123/2006, de 14 de dezembro de 2006.

DECLARA, NAO possuir em seu quadro de pessoal, servidor publico municipal exercendo
funcbGes de gerencia, administracdo ou tomada de decisdo da empresa, conforme Lei
Municipal n. 115/2021.

“X- Participar de geréncia ou administracdo de empresa privada e de sociedade civil que
mantenham relagdes comerciais ou administrativas com a Administracdo Publica Municipal
ou que sejam por esta subvencionada;”

Por ser a expressdo da verdade, firmamos a presente declaracao.

(Local e data)
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Assinatura do Representante Legal da Empresa

Observacéo:

a) Esta declaragdo deveréa ser apresentada preferencialmente em papel timbrado com a razéo
social, endereco completo, telefone e CNPJ da empresa proponente no ato do
credenciamento da mesma junto a Comissdo Permanente de Licitagdes.

b) Se alguma das hipdteses mencionadas néo representar a realidade da empresa, devera ser
suprimida da declaragé&o.
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