(ScHROEDER

Estqdo de Santa Catarina
MUNICIPIO DE SCHROEDER

TERMO DE REFERENCIA

1.Definic¢éo do objeto
Optotipo Digital de Snellen - Aparelho para realizagdo de teste de acuidade Visual modelo Med Tec VA Master
8 testes

1.1Descricdo detalhada do objeto, quantidades e valor estimado, nos termos da tabela abaixo:

Item Descricao Unidade de | Quantidade Preco Unitario | Preco
Medida Total

( x) Utilizado comparativo de valores anexo — deixar tabela acima em branco

2.Vigéncia do Contrato e, se for o caso, a possibilidade de sua prorroga¢do
Né&o

3.Fundamentacéo da contratagdo

A contratacdo se faz necesséria para realizacdo dos exames ocupacionais obrigatérios que tem por exigéncia o
teste de acuidade visual nos parametros das normas regulamentadoras. Melhor comodidade para o servidor que
ndo carece de deslocamento para efetuar o exame visual fora do municipio e diminuigdo de gastos com clinicas
terceiras para efeito de exames e laudos.

4.Requisitos da contratacdo
Deve ser adquirido dentro das especificacdes técnicas do aparelho em questdo.

5.Descricéo da solugdo como um todo, considerado todo o ciclo de vida do objeto
Conforme estudo técnico Preliminar

6.Modelo de execugdo do objeto, que consiste na definicdo de como o contrato deverd produzir os
resultados pretendidos desde o seu inicio até o seu encerramento

Objeto devera ser entregue até 15(quinze) dias corridos apods o envio da ordem de fornecimento.

Deve atender os requisitos ja mencionados.

A NF deve ser emitida apds comunicado a dispensa de compra pelo municipio e o aparelho médico devera ser
entregue conforme consta na ordem de fornecimento.

7.Critérios de medigdo e de pagamento

O pagamento sera efetuado através da Secretaria Municipal de Gestdo e Finangas da Prefeitura Municipal de
Schroeder, a crédito do beneficiario no prazo de até 15 (quinze) dias corridos da data de aceitacdo do bem, pela
CONTRATANTE, acompanhado dos documentos fiscais.

8.Forma e critérios de selecdo do fornecedor
Disputa eletronica pelo menor prego do optétipo digital de Snellen.

9.Data e Assinatura de quem fez o Termo de Referéncia
Schroeder, 26 de Agosto de 2024.

Murillo Augusto Lopes
Médico do Trabalho
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