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1. INTRODUCAO
1.1. O MUNICIPIO DE OEIRAS DO PARA/PA, através do Fundo Municipal da Saude, inscri
sob 0 n° 12.527.516/0001-78, pretende, com base na Lei Federal n® 8.666/1993 e suas alteragoes
posteriores, bem como a legislagdo correlata, dispensa de licitagiio conforme Lei n® 13.979/2020 que se
refere a pandemia do COVID-19. A contratagao de empresa especializada em hospedagem de hotelaria, em
atendimento a Secretaria Municipal de Saade de Oeiras do Para, cujas especificagdes ¢ quantitativos
encontram-se detalhadas neste Termo de Referéncia.
_1.2. A aquisigdo contratagdo de empresa especializada em hospedagem de hotelaria, sera realizado através
de modalidade licitatoria em acordo com o disposto no Art. 24, IV, da Lei Federal n° 8.666/93 e Lei
Federal n° 13.979. Art. 4 - B, inciso II (incluido pela medida provisoria n° 926, de 2020).

2. DA JUSTIFICATIVA
2.1. A presente aquisi¢do visa suprir as necessidades da Secretaria Municipal de Saiide com a Contratagdo
de empresa especializada em equipamento hospitalar, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude de
Oeiras do Para Através de procedimentos administrativos legais e cabiveis pela Comissdo Permanente de
Licitago do Municipio, considerando que:
2.2. A Secretaria Municipal atende um total de 15 (quinze) Unidades de Saude, sendo 06 (seis) na sede do
Municipio e 09 (nove) na Zona Rural deste Municipio, além dos Departamentos vinculados a SMS, como
__Departamento de ENDEMIAS, Conselho Municipal Satde, entre outras instdncias que direta ¢
indiretamente mantém uma correlagio com a Secretaria Municipal de Saade.
2.3 Considerando as medidas de enfrentamento da emergéncia de saude publica de importincia
internacional decorrente do coranavirus, o Governo Federal sancionou a Lei N° 13.979, 05 de Fevereiro de
2020, que dispde sobre as medidas de enfrentamento que devem ser adotadas por entes federados € o
Governo Estadual, decreto N ° 06/2020, 20 de Margo de 2020 da situagdo de Calamidade Publica, o
Municipio decretou estado de emergéncia da Saude Publica Municipal através do Decreto Municipal N°
006/2020 — GP /PMOP, de 23 de margo de 2020', decorrente do enfrentamento da Pandemia do novo
Coronavirus. O Municipio de Oeiras do Para elaborou um plano de contingéncia para o enfrentaniento da

pandemia, com medidas de prevengdo e enfrentamento do coranavirus.

2.4. Diante do exposto esta Secretaria de Saude, necessita da Contratagdo de servigo de alojamento,

sio de extrema importincia no atendimento de hospedagem, que tem sido solicitado para o confort
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profissionais médicos, enfermeiros, autoridades politicas e apoiadores para enfretamento a pan

d

covid-19. Que se deslocam de outras pragas para prestar servicos ao poder publico municipal. /t CA

3. OBJETO DA CONTRATACAO
3.1. O objeto do presente termo de referéncia € A contratagio de empresa especializada em hospe

hotelaria, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude de Oeiras do Para.

4. DO PRAZO E CONDICOES DE FORNECIMENTO

4.1. A vigéncia contratual sera de 30 (trinta) dias, a contar da assinatura do instrumento de contrato, com a
_ eficacia legal apos a publicagdo do seu extrato, tendo inicio € vencimento em dia de expediente, devendo-
se excluir o primeiro ¢ o tiltimo, podendo ser prorrogado de acordo com a lei.

4.2. O prazo de entrega do veiculo, objeto da licitagdo devera ser de até 03 (trés) dias uteis, contados da
expedigdo da requisi¢do de fornecimento e de acordo com o cronograma de entrega estabelecidos pela
Secretaria Municipal de Satde — SMS.

4.3. O local de entrega; Secretaria Municipal de Saude, localizada na Rua Magalhdes Barata, n° 638, bairro
Centro, CEP 68470-000, Oeiras do Para, sob a guarda e supervisdo do Departamento de Saude.

4.4. A contratada responsabilizar-se- pela entrega do bem devidamente transportado, de forma a ndo ser
danificado, sendo de inteira responsabilidade da contratada o transporte até o local de entrega determinado

por este Termo de Referéncia.

5. DA FORMA DE PAGAMENTO

5.1. O pagamento seré realizado mediante emissdo de nota fiscal eletronica, em ate 30 (trinta) dias apos a
entrega e aceitagdo dos produtos, com o devido ateste de recebimento.

5.2. A Administracdo Municipal reserva-se o direito de recusar o pagamento se, no ato da atesta¢do, o
produto fornecido ndo estiver em perfeitas condigdes de uso ou em desacordo com as especificagdes
apresentadas e aceitas.

5.3. A Administragde Municipal podera deduzur do montante a pagar os valores correspondentes a multas

ou indenizagdes devidas pela Contratada, nos termos da Lei ¢ do Edital de Licitagdo.

5.4. Nenhum pagamento sera efetuado a licitante vencedora enquanto pendente de liquidagdo qualquer

obrigagio financeira, sem que isso gere direito a alteragdo dos pregos, ou de compensagao financeira

atraso de pagamento.

6. DA DOTACAO ORCAMENTARIA
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6.1. As despesas para aquisi¢do do objeto desta Licitagdo correrio a conta das dotagdes orgamentairias

especificas.

7. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

7.1. Impedir que terceiros fornega o produto objeto deste Termo de Referéncia.

7.2. Prestar as informacdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos empregados da
licitante vencedora.

7.3. Devolver o produto se ndo apresentar condigdes de ser utilizado.

_ 7.4. Solicitar a troca do produto devolvido mediante comunicagdo a ser feita pelo Servigo de
Almoxarifado.

7.5. Solicitar, por intermédio de Autoriza¢do de Fornecimento por servigo designado para este fim, o
fornecimento do produto.

7.6. Comunicar a licitante vencedora, qualquer irregularidade no fornecimento do produto e interromper

imediatamente o fornecimento, se for o caso.

8. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

8.1. Cumprir fielmente as exigéncias da Administragdo Municipal, naquilo que ndo contrariar o aqui
previsto.

8.2. Manter os seus empregados sujeitos as normas disciplinares da Administragdo Municipal, porém sem
_qualquer vinculo empregaticio com o 0rgio.

8.3. Respeitar as normas e procedimentos de controle e acesso as dependéncias da Administragéo
Municipal.

8.4. Responder pelos danos causados diretamente a Prefeitura de Oeiras do Para, Secretarias e
Departamentos vinculados ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, durante o fornecimento do
produto, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o acompanhamento pela
Administragdo Municipal.

8.5. Responder, ainda, por quaisquer danos causados dlretamente a bens de propnedade da Prefeitura de
Oeiras do Para quando esses tenham sido ocasionados por seus empregados durante o fornecimento do
produto.

8.6. Efetuar a entrega do produto objeto da Autorizagio de Fornecimento, de acordo com a necessidade e o

interesse da Administragdo Municipal, apés o recebimento de requisigdes expedidas pelo Seto

/

competente.
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8.7. Comunicar ao setor competente da Prefeitura de Oeiras do Para por escrito, qualquer anormalidade de

carater urgente e prestar os esclarecimentos que julgar necessario.

8.8. Obrigagio de manter-se, durante toda a execugdo do fornecimento do produto, em compatibilidade
com as obrigagdes assumidas, bem como todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas no
edital da licitagdo.

9. DAS ESPECIFICACOES DOS ITENS, QUANTIDADES E DO VALOR UNITARIO E TOTAL

% - VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO/ESPECIFICACAO UNIDADE | QUANTIDADE 5
UNITARIO TOTAL
001 | HOSPEDAGEM PARA 01 PESSOA | DIARIA 120
|
_ o002 | HOSPEDAGEM PARA 02 PESSOA | DIARIA 80
|
10. DA FISCALIZACAO

10.1. A Fiscalizagdo e acompanhamento da execucdo do contrato sera realizado pela Secretaria Municipal
de Saude, através de funcionario designado para o recebimento € atesto dos produtos conforme este Termo

de Referéncia.
Oeiras do Pard — PA, 14 de Julho de 2020.
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Secretario Municipal de Satude Rubrica
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