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TERMO DE REFERENCIA

1. DO OBJETO

1.1. Constitui objeto deste Termo de Referéncia aluguel de imével para atender as necessidades,
conforme condicdes e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

- VALOR VALOR
ITEM ESPECIFICACAO UNID. UANT.
¢ Q UNIT.R$ | TOTAL R$
SERVICO
1 Locacdo de Imovel Mﬁg / 12 500,00 6.000,00

1.2. O item objeto deste termo de referéncia estd na padronizacdo seguida pelo 6rgao, conforme
especificacoes técnicas e requisitos de desempenho.

1.3. A natureza do objeto a ser contratado é de natureza comum nos termos da Lei Federal n® 14.133,
de 2021, e as especificacdes dos materiais estido definidas de forma clara, concisa e objetiva e que as
unidades de medida atendem ao principio da padronizacao usual existente no mercado.

1.4. O prazo de vigéncia da contratacdo é de 12 (doze) meses, contados a partir da assinatura do
contrato, podendo ser prorrogado por igual periodo.

1.5. O instrumento contratual a ser celebrado oferece maior detalhamento das regras que serdo
aplicadas em relagdo a vigéncia da contratacio.

1.6. A prestacdo de servicos acima descritos serd parcelado, nos prazos descritos neste Termo de
Referéncia.

2. FUNDAMENTACAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1 O objeto da contratagdo ndo esta previsto no Plano de Contratagdes Anual, tendo em vista este
instrumento de governanca ainda nao ter sido elaborado pela Municipalidade.

3. DAJUSTIFICATIVA E DO OBJETIVO DA PRESENTE CONTRATACAO

3.1 Considerando que em nosso municipio, ndo dispomos de prédios publicos suficientes para
alocarmos nossas secretarias e/ou 6rgaos.

3.2 Considerando ainda que esta locacdo é de suma importancia, pois servird para
hospedarmos o médico prestador de servigos neste municipio.

4  DADESCRICAO DA SOLUCAO

4.1 A descricdo da solucdo como um todo encontra-se na contratacdo do servico de aluguel de
imdvel, pois o municipio ndo dispde de imdvel para tal finalidade.
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5. DOS REQUISITOS DA CONTRATA(;AO:
5.1 Sao requisitos de contratacao:
5.1.2 Caracteristicas minimas do imével:

Ter no minimo 100m? de area construida

0 imovel devera localizar-se em area urbana nos limites da cidade de Tenente Laurentino
Cruz/RN.

Ressalta-se a necessidade de que o imdvel possua no minimo os compartimentos citados
abaixo:

01 - AREA;

01 - SALA;

01 - COZINHA;

01 - BANHEIRO;

02 - DORMITORIOS;

01 - SUITE;

01 - GARAGEM;

5.1.3 Manter, durante toda a vigéncia deste contrato, a compatibilidade com as obriga¢des assumidas,
todas as condig¢des de habilitacao e qualificagdo exigidas para a contratacao.

5.1.4 . O imdvel deverd estar em boas condi¢des de manutencio, bem como pintura, piso em 6timo
estado de conservacdo, bem como instalacio elétrica e hidraulica em perfeito estado.

5.1.5 0 imével devera atender as especificagdes minimas contidas na descrigao.
5.1.6 O locador do im6vel deve possuir a comprovacio de titularidade do imével.
5.1.7 0 imével devera possuir escritura publica registrada em Cartério de Oficio.

5.1.8 O locador devera apresentar Certiddo de Cadastro Imobilidrio do imével no municipio de
Tenente Laurentino Cruz/RN;

5.1.9 Olocador devera apresentar a Certidio Negativa de Débito Imobiliario.

5.1.10 O locador deve se responsabilizar pelos impostos inerentes a propriedade do imével.
Da Subcontratacao

5.2 Na presente Contratacio NAO sera admitida subcontratagio.

Da Garantia da contratagao

5.3 NAO havera exigéncia da garantia da contratagio.
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6 DO MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
Condicoes de Entrega

6.1 O prazo de entrega dos servigos é de até 24h (vinte e quatro) horas, contados do recebimento da
respectiva ordem de servigo.

6.2 Os servigos serdo recebidos provisoriamente por ocasido da sua efetiva entrega, pelo(a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizacdo do contrato, para efeito de posterior verificacdo de
sua conformidade com as especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta.

6.3 Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificacdoes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser refeito no prazo de
05 (cinco) dias, a contar da notificacdo do contratado, as suas custas, sem prejuizo da aplicagdo das
penalidades.

6.4 Os servigos serdo recebidos definitivamente no prazo de 05 (cinco) dias, contados do
recebimento provisério, apés a verificacio da qualidade e quantidade e consequente aceitacdo
mediante termo circunstanciado.

6.5 Na hipotese de a verificacdo a que se refere o subitem anterior ndo ser procedida dentro do
prazo fixado, reputar-se-4 como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no dia do
esgotamento do prazo.

6.6 O recebimento provisdrio ou definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade do contratado
pelos prejuizos resultantes da incorreta execucdo do contrato.

7 DO MODELO DE GESTAO DO CONTRATO:

7.1 O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas e
as normas da Lei Federal n? 14.133/2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua
inexecucdo total ou parcial.

7.2 Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do contrato, o cronograma de
execucdo sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias
mediante simples apostila.

7.3 As comunica¢des entre o 6rgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito
sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletrdnica para esse fim.

7.4 O o6rgao ou entidade podera convocar representante da empresa para adogio de providéncias
que devam ser cumpridas de imediato.

7.5 Apés a assinatura do contrato ou instrumento equivalente; o 6rgido ou entidade podera convocar
o representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentacdo do plano de
fiscalizagdo, que contera informacdes acerca das obrigacdes contratuais, dos mecanismos de
fiscalizacdo, das estratégias para execucdo do objeto, do plano complementar de execucdo da
contratada, quando houver, do método de afericdo dos resultados e das sangdes aplicaveis, dentre
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outros.

7.6 A execucdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou
pelos respectivos substitutos.

7.7 O fiscal técnico do contrato acompanhara a execugdo do contrato, para que sejam cumpridas
todas as condi¢Oes estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a
Administracao.

7.7.2 O fiscal técnico do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as
ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato, com a descricdo do que for necessario para a
regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados.

7.7.3 Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitira
notificacGes para a correcdo da execucio do contrato, determinando prazo para a correcao.

7.7.4 O fiscal técnico do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situacio que
demandar decisdo ou adog¢do de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as
medidas necessarias e saneadoras, se for o caso.

7.7.5 No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execucdo do contrato nas datas aprazadas, o
fiscal técnico do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

7.7.6 O fiscal técnico do contrato comunicar ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do
contrato sob sua responsabilidade, com vistas a renovagio tempestiva ou a prorrogacio contratual

7.8 0 fiscal administrativo do contrato verificara a manutencdo das condi¢cdes de habilitacio da
contratada, acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizacdo de
apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatérios pertinentes, caso
necessario

7.8.2 Caso ocorram descumprimento das obrigagdes contratuais, o fiscal administrativo do contrato
atuara tempestivamente na solu¢io do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as
providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia;

7.9 0 gestor do contrato coordenara a atualizacdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo
do contrato contendo todos os registros formais da execucdo no histérico de gerenciamento do
contrato, a exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncias, das alteragdes e das prorrogacoes
contratuais, elaborando relatdrio com vistas a verificacdo da necessidade de adequagdes do contrato
para fins de atendimento da finalidade da administragao.

7.9.2 O gestor do contrato acompanhara a manutengdo das condi¢des de habilitacdo da contratada,
para fins de empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da
liquidacdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais.

7.9.3 O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as
ocorréncias relacionadas a execu¢do do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a
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autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia.

7.9.4 O gestor do contrato emitira documento comprobatério da avaliacdo realizada pelos fiscais
técnico, administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigacdes assumidas pelo contratado,
com mencdo ao seu desempenho na execugdo contratual, baseado nos indicadores objetivamente
definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de
cumprimento de obrigacgdes.

7.10 O fiscal administrativo do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término
do contrato sob sua responsabilidade, com vistas a tempestiva renovagdo ou prorrogacdo contratual.

7.11 O gestor do contrato devera elaborara relatério final com informagdes sobre a consecugio dos
objetivos que tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o
aprimoramento das atividades da Administracao.

8 DO CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

8.1. O pagamento de cada fatura devera ser realizada em um prazo ndo superior a 30 (trinta) dias
contados a partir do atesto da Nota Fiscal, apds comprovado o adimplemento do Contratado em todas
as suas obrigacdes, ja deduzidas as glosas e notas de débitos e mediante verificacdo do Certificado de
Regularidade Fiscal (CRF), destinado a comprovar a regularidade com os Fiscos Federal, Estadual e
Municipal, com o FGTS, e negativa de débitos trabalhistas (CNDT), observadas as disposi¢cdes do
Termo de Referéncia.

8.2. Nenhum pagamento serd efetuado sem a apresentacdo dos documentos exigidos, bem como
enquanto ndo forem sanadas irregularidades eventualmente constatadas na nota fiscal, na prestagio
dos servicos ou no cumprimento de obrigacdes contratuais.

by

8.3. Os pagamentos ficardo condicionados a prévia informacdo pelo credor, dos dados da conta-
corrente bancaria de titularidade do Contratado.

8.4. As notas fiscais devem ser emitidas em nome do Municipio Contratante, devendo constar ainda
numero da licitacdo/Dispensa, do lote/item e validado dos produtos, para fins de rastreabilidade em
estoque.

8.5. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que o Contratado ndo tenha concorrido, de
alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensacdo financeira devida pela
Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da parcela, é calculada mediante a
aplicacido da seguinte féormula:

EM =1x N x VP, sendo:

EM = Encargos moratdrios;

N = Nimero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;
VP = Valor da parcela a ser paga.
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I = Indice de compensacio financeira = 0,00016438, assim apurado:

[=(6/100) [=0,00016438

I=(TX) 365 TX = Percentual da taxa anual = 6%.

8.6 - A Administracdo Publica Municipal efetuara a retencio, na fonte, do imposto sobre a renda, da
Contribuicdo Social sobre o Lucro Liquido (CSLL), da Contribuicdo para o Financiamento da
Seguridade Social (COFINS) e da Contribuicdo para o PIS/Pasep incidentes sobre os pagamentos
efetuados.

8.6.1 - As retengdes serdo efetuadas sobre qualquer forma de pagamento, inclusive os pagamentos
antecipados por conta de fornecimento de bens ou de prestacio de servicos.

8.6.2 A retengdo que se refere este item nao serd efetuada de pessoas juridicas optantes pelo Regime
Especial Unificado de Arrecadacdo de Tributos e Contribuicdes devidos pelas Microempresas e
Empresas de Pequeno Porte (SIMPLES NACIONAL), de que trata o art. 12 da Lei Complementar n2 123
de 14 de dezembro de 2006, bem como também as demais pessoas juridicas elencadas no art. 42 da IN
RFB n?1.234/2012.

9 DA FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR
Forma de selecdo e critério de julgamento da proposta

9.1 A contratagdo se dara por inexigibilidade de licitagio, nos termos do art. 74, inciso V da Lei n®
14.133/2021.

Exigéncias de habilitaciao
9.2 Para fins de habilitacdo, devera o licitante comprovar os seguintes requisitos:
9.3 HABILITAGCAO JURIDICA:

9.3.1 Registro de Propriedade ou Posse do Imovel objeto da presente locagao.

9.3.2. Contrato Social da empresa proprietaria do imdvel, bem como documento de identidade e CPF
de seus responsaveis legais (na hipotese de pessoa juridica).

9.3.3 Documento de identidade com foto, CPF dos proprietarios do imoével e Certiddo de Nascimento
ou Casamento (na hip6tese de pessoa fisica).

9.4 REGULARIDADE FISCAL, SOCIAL E TRABALHISTA:

9.4.2 CNPJ - Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas
Fisicas, conforme o caso;

9.4.3 Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacido de certidio
expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral
da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da
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Unido (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da
Portaria Conjunta n? 1.751, de 02/10/2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da
Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

9.4.4 Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

9.4.5 Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a justica do trabalho, mediante a
apresentacdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da
Consolidac¢do das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n? 5.452, de 12 de maio de 1943;

9.4.6 Prova de regularidade junto a Fazenda Estadual, através da Certiddo Negativa conjunta junto
aos Tributos Estaduais, emitida pela Secretaria da Fazenda Estadual onde a empresa for sediada;

9.4.7 Prova de regularidade junto a Fazenda Municipal, através da Certiddo Negativa junto aos
Tributos Municipais, emitida pela Secretaria da Fazenda Municipal onde a empresa for sediada;

9.4.8 Caso o licitante seja considerado isento dos tributos estaduais relacionados ao objeto licitatério,
deverad comprovar tal condicdo mediante declaracao da Fazenda Estadual do seu domicilio ou sede, ou
outra equivalente, na forma da lei;

9.4.9 Caso o licitante detentor do menor preco seja qualificado como microempresa ou empresa de
pequeno porte deverd apresentar toda a documentacdo exigida para efeito de comprovacdo de
regularidade fiscal, mesmo que esta apresente alguma restricao, sob pena de inabilitacao.

9.4.10 A existéncia de restricdo relativamente a regularidade fiscal e trabalhista ndo impede que a
licitante qualificada como microempresa ou empresa de pequeno porte seja declarada vencedora, uma
vez que atenda a todas as demais exigéncias do edital.

9.4.11 Caso a proposta mais vantajosa seja ofertada por licitante qualificada como
microempresa ou empresa de pequeno porte, e uma vez constatada a existéncia de alguma restrigao
no que tange a regularidade fiscal e trabalhista, a mesma sera convocada para, no prazo de 5 (cinco)
dias tuteis, ap6s a declaragido do vencedor, comprovar a regularizacdo. O prazo podera ser prorrogado
por igual periodo, a critério da administracdo publica, quando requerida pelo licitante, mediante
apresentacdo de justificativa.

9.4.12 A ndo-regularizacdo fiscal e trabalhista no prazo previsto no subitem anterior acarretara
a inabilitacdo do licitante, sem prejuizo das sanc¢des previstas neste Edital, sendo facultada a
convocacdo dos licitantes remanescentes, na ordem de classificagcdo. Se, na ordem de classificacao,
seguir-se outra microempresa, empresa de pequeno porte ou sociedade cooperativa com alguma
restricdo na documentacao fiscal e trabalhista, sera concedido o mesmo prazo para regularizacao.

9.5 QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA:

9.5.2 Certiddo Negativa de Faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor, datado dos
ultimos 30 (trinta) dias, ou que esteja dentro do prazo de validade expresso na prépria Certidao.

10 DAESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO
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10.1 O custo estimado total da contratacdo é de R$6.000,00 (seis mil reais), conforme custos apostos
na tabela acima.

11 DAS OBRIGACOES DO LOCADOR
11.1 Sao obrigacdes do Municipio de Tenente Laurentino Cruz - RN:
11.1.1 Efetuar os pagamentos nas condi¢des pactuadas;

11.1.2 Utilizar o imoével para atendimento da finalidade publica especificada no item 1.1 deste
instrumento;

11.1.3 Manter o im6vel locado em condi¢des de limpeza, de seguranca e de utilizac3o;

11.1.4 Restituir o imédvel, finda a locagdo, no estado em que o recebeu, salvo as deterioracdes
decorrentes de seu uso normal e aquelas decorrentes de caso fortuito ou for¢ca maior;

11.1.5 Levar imediatamente ao conhecimento do LOCADOR o surgimento de qualquer dano ou defeito
cuja reparagdo a este incumba, bem como as eventuais turbacgdes de terceiros;

11.1.6 Responder pelos débitos de energia elétrica, de dgua, de servigo de telefonia ou de outros meios
de comunicacdo, referentes ao periodo de vigéncia contratual;

11.1.7 Permitir a vistoria do imével pelo LOCADOR ou por seu mandatario, mediante combinacio
prévia, de dia e hora, bem como admitir que seja 0 mesmo visitado por terceiros, na hipétese de sua
alienacdo, quando ndo possuir interesse no exercicio do direito de preferéncia de aquisicao.

11.1.8 Consentir com a realizacdo de reparos urgentes, a cargo do LOCADOR, sendo assegurado ao
LOCATARIO o direito ao abatimento proporcional do aluguel, caso os reparos durem mais de dez dias,
nos termos do artigo 26 da Lei n° 8.245, de 1991;

11.1.9. Pagar as despesas ordinarias de condominio, entendidas como tais aquelas necessarias a
conservacao e manutencdo do imével, notadamente as enumeradas no §12 do art. 23 da Lei Federal n®
8.245/91;

12 DAS OBRIGACOES DO LOCADOR
12.1 Sao obrigacoes do locador:

12.1.1. Entregar ao LOCATARIO o imével alugado na data de assinatura deste instrumento e em estado
de servir ao uso a que se destina, conforme especificacdes contidas neste termo de referéncia; 12.1.2
Fornecer ao LOCATARIO descricio minuciosa do estado do imével, quando de sua vistoria para
entrega, com expressa referéncia aos eventuais defeitos existentes;

12.1.3 Garantir, durante o tempo da locagdo, o uso pacifico do imével locado, resguardando o
LOCATARIO dos embaragos e turbacdes de terceiros, que tenham ou pretendam ter direito sobre a
coisa alugada;

12.1.4 Responder pelos vicios e defeitos anteriores a locacao;
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12.1.5 Responder pelos danos ao patrimonio da LOCATARIA decorrentes de seus atos, bem como de
vicios e defeitos anteriores a locacdo, como desabamentos decorrentes de vicios redibitorios,
incéndios provenientes de vicios pré-existentes na instalacdo elétrica, etc;

12.1.6 Responder pelos débitos de qualquer natureza anteriores a locacao;

12.1.7 Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as suas obrigagdes, todas
as condi¢des de habilitacdo juridica e regularidade fiscal exigidas para a contratac¢io

12.1.8 Caso ndo tenha interesse na prorroga¢do, o LOCADOR devera enviar comunicagdo escrita ao
LOCATARIO, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias da data do término da vigéncia do
contrato, sob pena de aplicagdo das sanc¢des cabiveis por descumprimento de dever contratual;

12.1.9 Informar ao LOCATARIO quaisquer alteracdes na titularidade do imével, inclusive com a
apresentacdo da documentagao correspondente

13 DO REAJUSTE

13.1 Os pregos sdo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data limite para a
apresentacdo das propostas.

13.2 Dentro do prazo de vigéncia do contrato e mediante solicitagdo da contratada, os pregos
contratados poderdo sofrer reajuste ap6s o interregno de um ano, aplicando-se o indice IPCA-E e
exclusivamente para as obrigag¢des iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da anualidade.

13.3 Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir
dos efeitos financeiros do ultimo reajuste.

13.4 No caso de atraso ou ndo divulgagido do indice de reajustamento, o CONTRATANTE pagara a
CONTRATADA a importancia calculada pela ultima variacdo conhecida, liquidando a diferenca
correspondente tdo logo seja divulgado o indice definitivo. Fica a CONTRATADA obrigada a apresentar
memoria de calculo referente ao reajustamento de precos do valor remanescente, sempre que este
ocorrer.

13.5 Nas aferig¢des finais, o indice utilizado para reajuste sera, obrigatoriamente, o definitivo.

13.6 Caso o indice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma néo
possa mais ser utilizado, sera adotado, em substituicdo, o que vier a ser determinado pela legislacao
entdo em vigor.

13.7 Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo indice oficial,
para reajustamento do prec¢o do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

13.8 O reajuste sera realizado por apostilamento.
14 SANCOES ADMINISTRATIVAS
14.1 O licitante e o contratado que incorram em infra¢des sujeitam-se as san¢des administrativas
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previstas no art. 156 da Lei Federal n? 14.133, de 2021, sem prejuizo de eventuais implicacdes penais
nos termos do que prevé o Capitulo II-B do Titulo XI do Codigo Penal.

15 DAADEQUACAO ORCAMENTARIA

15.1 As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de recursos especificos
consignados no Orcamento Geral do Municipio.

15.2 A dotacido orcamentaria sera informada pela Secretaria Municipal de Financas.

Tenente Laurentino Cruz, 09 de setembro de 2024.

GELIANE GARCIA SANTOS
Secretaria Municipal de Saude
Port. 378/2021 - PMTLC
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