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1.1 A demanda em andlise se trata da necessidade de contratacdo de uma empre-
sa para desenvolvimento do PROJETO BASICO/LEGAL DE ARQUITETURA, PLA-
NILHA ORCAMENTARIA ¢ CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO para a ampli-
acdo da atual Unidade de Pronto Atendimento 24 horas Municipal transformando-o em
um HOSPITAL DE PEQUENO PORTE (HPP) de baixa e média complexidade, crian-

do uma unidade de internagdo clinica e unidades de apoio técnicos e logisticos de su-

_ e
1. DESCRICAO DA NECESSIDADE —

porte.
O projeto descrito ¢ de suma importancia para que possamos buscar a capta-
¢do de recursos através do PROGRAMA AVANCAR MAIS do Governo do Estado. A
Unidade de Pronto Atendimento Municipal existente apresenta 1.586,00 m* de éarea
construida e se localiza em terreno municipal junto a esquina na Av. Paraguassu, 1141,
esquina com Rua Sapiranga. A ampliacdo de 4reas para caracterizagdo de um HOSPI-
TAL DE PEQUENO PORTE alcancara aproximadamente 1.700,00 m? adicionais para
a incorpora¢do das unidades necessérias, como a de unidade de internacdo, unidades de
apoio técnicos e logisticos (CONFORME ANEXO II).
Esta contratagdo também tem por finalidade garantir que possamos pleitear
junto ao estado, através do PROGRAMA AVANCAR MAIS os recursos financeiros

necessarios para executar essa obra posteriormente.

2. PREVISAO NO PLANO DE CONTRATACOES ANUAL
2.1 A contratacdo de que trata o presente Estudo Técnico Preliminar (ETP) esta
prevista no Documento de Formaliza¢do de Demanda (DFD) encaminhado ao Depar-
tamento de Licitacdo e estd compatibilizacdo com o Plano de Contratagdes Anual —
PCA para o ano de 2025, publicado no Portal Nacional de Contratagdes Publicas —
PNCP. "/
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2.2 Cabe destacar também que a referida contratacéo estd alinhada ao Plano Plu-

rianual — PPA 2022/2025, dentro do Programa — 0120 — IMBE PARA VIVER SEM-
PRE BEM E COM SAUDE, que tem por objetivo garantir que a populagéo tenha aces-
s0 aos servicos de saide para sua melhoria de condicdes de vida, nas agdes: 1502 -
AMPLIACAO E INVESTIMENTO DA ATENCAO ESPECIALIZADA, que tem por

finalidade realizar o investimento da Atenc@o especializada, neste caso com a amplia-

-

{ Fothane iy

¢80 do nosso Pronto Atendimento para um Hospital de Pequeno Porte.

3. REQUISITOS DA CONTRATACAO

Responsave]

3.1. REGISTRO NA ENTIDADE PROFISSIONAL -
3.1.1 O licitante vencedor devera apresentar o registro da empresa ou o do respon-
savel técnico no Conselho Regional de Engenharia e Agronomia do Estado do Rio
Grande do Sul (CREA-RS) ou no Conselho de Arquitetura e Urbanismo do Estado

do Rio Grande do Sul (CAU-RS) para a execug@o do servico.

3.1.2 Na habilitacdo o licitante vencedor devera comprovar o vinculo entre o res-

ponsavel técnico (item 3.1.1) e a licitante.

3.2. VISITA/VISTORIA TECNICA

3.2.1 Paraaempresa que desejar, serd permitida a realizac@o de visita e/ou vistoria
técnica no local com prévio agendamento, que devera ser de terga a sexta-feira (ex-
ceto feriados), das 8 horas as 11:30 e das 13:30 as 17 horas;

3.2.2 A vistoria deverd ser agendada junto do Administrativo da Secretaria de
Satde, pelo telefone (051) 3627-8530 ou (51) 3627-8531, e/ou via e-mail: saude-
adm@imbe.rs.gov.br;

3.2.3 A vistoria serd acompanhada por um dos servidores indicado no item 11.1 -

Gestio e Fiscalizagdo;

4
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3.2.4 O prazo para a vistoria técnica inicia no dia seguinte a publicacdo do Edital e
estende-se até o dia util anterior a data prevista para a abertura do Pregdo Eletroni-
co;

3.2.5 Para a vistoria, o representante legal da empresa Bu o responsavel técnico
devera estar devidamente identificado, apresentando documento de identidade civil
e documento expedido pela empresa comprovando o vinculo com a mesma;

3.2.6 A n@o realizacdo da vistoria, considera-se que todos os concorrentes aceitam

as condi¢Oes que se encontram o local, ndo podendo embasar posteriores alegacoes

de desconhecimento quanto ao local e da edificacéo. //\ N

3.3. CERTIFICADO DE QUALIDADE }
3.3.1 Nao se aplica N

3.4. REGISTROS, LICENCAS E AUTORIZACOES

3.4.1 A empresa devera estar em situacdo ativa e regular, e também em conformi-
dade com o c6digo de atividade econdmica desenvolvido com o servico requerido e
prestado;

3.42 A empresa devera apresentar a Documentacido de Responsabilidade Técnica
do profissional e/ou da empresa a fim de assegurar a Administracdo Publica que o
servico técnico requerido serdo realizados por profissional e/ou empresa habilitada e
registrada junto ao Conselho Regional de Engenharia e Agronomia do Estado do
Rio Grande do Sul (CREA-RS) ou no Conselho de Arquitetura e Urbanismo do Es-
tado do Rio Grande do Sul (CAU-RS).

3.4.3 A empresa licitante devera apresentar todas as documentacOes exigidas para
a habilitacdo conforme descritas no edital de publicacgdo, respeitando todas as Leis,
Regulamentacdes e Instrug¢des Normativas vigentes para o fornecimento do objeto

deste estudo. 'j;ll’
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3.4.4 Na fase de habilitacdo a empresa devera comprovar que o seu profissional

responséavel técnico possua Especializacdo reconhecida pelo MEC em Arquitetura

Hospitalar;
3.4.4.1 A exigéncia contida no item 3.4.4 tem como base o Art. 67 da Lei
14.133/2021 o qual trata sobre documentac@o relativa a qualificacdo téc-
nico-profissional e técnico-operacional, sendo esta restrita a: “indicac¢@o do
pessoal técnico, das instalagdes e do aparelhamento adequado e disponiveis
para a realizacdo do objeto da licitacdo, bem como da qualificacdo de cada
membro da equipe técnica que se responsabilizara pelos trabalhos™;
Desta forma, para que a elaboragio do projeto esteja em conformidade a to-
das as legislagdes vigentes para ambientes hospitalares, a especializacdo em
Arquitetura Hospitalar torna-se essencial. Além disso, ndo podemos correr o
risco de perder prazos junto ao estado, que possam decorrer em virtude de
um projeto elaborado de forma incompleta ou ndo atendendo a toda legisla-

¢do estadual pertinente a hospitais.

3.5. ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

3.5.1 Apresentagdo de atestados / Certiddo de Acervo Técnico (CATSs), com men-
cdo a Anotacdio de Responsabilidade Técnica — ART e devidamente registrados e
visados no CREA e/ou CAU da regido onde os servicos foram executados, que
comprovem ter o(s) profissional(is) executado, para 6rgao ou entidade da adminis-
tra¢@o publica direta ou indireta, federal, estadual, municipal ou do Distrito Federal,
projetos/servigos similares de complexidade técnica e operacional equivalente ou

superior as do objeto da presente licitacdo.

3.6. DECLARACAO ESPECIFICA
3.6.1 Nio se aplica.

3.7. SUSTENTABILIDADE f

Ao Yt
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3.7.1 Nio se aplica, pois trata-se apenas da elaboracio de projeto, e ndo sua exe-

cugdo, portanto a empresa ndo gerara residuos.

RN

\,

3.8. REQUISITOS TECNOLOGICOS DE TIC , A
i F, tha no O
3.8.1 Naio se aplica. i ’ nk\\J
e

3.9. INFORMACOES ESPECIFICAS DA PROPOSTA DE PRECO
3.9.1 A proposta devera ser preferencialmente digitada em papel personalizado ou
com carimbo do CNPJ da empresa, redigida em portugués, de forma legivel, em lin-
guagem clara sem emendas, rasuras ou entrelinhas, e devendo estar obrigatoriamen-
te assinada pelo proponente ou representante e ainda pelo profissional liberal da em-
presa (engenheiro e/ou arquiteto) inclusive no cronograma e planilha de orcamento,
contendo ainda:
39.1.1 Razéo social, endereco, CNPJ/MF;
39.1.2 Descricdo do servico a ser prestado para elaboracdo -dos
projetos descritos no item 4, valores unitarios, totais e valor global dos
servicos do objeto deste; \
39.13 Devera constar que as taxas para emissdo de Registro de
Responsabilidade Técnica de Projeto (RRT) e Registro de Responsabilidade
Técnica da Planilha Orcamentaria (ART) estdo inclusas no valor da
proposta;
3.9.2 A proposta apresentada terd validade de no minimo 60 (sessenta) dias

corridos, contados da data da abertura do procedimento.

4. LEVANTAMENTO DA DEMANDA -/
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4.1. DA DESCRICAO DA DEMANDA:

Cédigo do

Lote | Item Produto

Descricao

Unidade

1 31369

SERVICO DE CONTRATACAO
DE EMPRESA PARA
ELABORACAO DE PROJETO

Medigao 1 : Na entrega do Anteprojeto

correspondendo a 40% do valor integral .

Unidade

0,5

2 31369

SERVICO DE CONTRATACAO

DE EMPRESA PARA
ELABORACAO DE PROJETO

Medicdo 2: Na entrega do Projeto
Bésico Arquitetdnico acompanhado do
protocolo de abertura do processo de
aprovagdo junto a Vigilancia Sanitdria
Estadual (CEVS/RS) correspondendo a
50% do valor integral .

Unidade

0,4

3 31369

SERVICO DE CONTRATACAO
DE EMPRESA PARA
ELABORACAO DE PROJETO

Medicdo 3: Na entrega do Projeto
Béasico Arquiteténico aprovado e da

Planilha Orgamentaria com 0

Cronograma Fisico-financeiro
correspondendo a 10% do valor integral.

Unidade

0,1

4.2. AMOSTRA
4.2.1 Nio se aplica.

5. LEVANTAMENTO DE MERCADO Y
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5.1 Para analise das solu¢des de mercado do objeto em questio, foram analisadas

as seguintes possibilidades:

5.1.1 Elaborac¢io dos projetos no municipio: utilizar a equipe técnica de engenheircs

e arquitetos, servidores do municipio;

5.1.2 Contrataciio direta mediante inexigibilidade: em virtude da especificidade do
projeto, contratar profissional ou empresa que detenha expertise em projetos de arqui-

tetura hospitalar;

5.1.3 Contrata¢io direta mediante dispensa de licitacdo: em virtude do prazo exi-
guo para que tenhamos os projetos prontos para apresenta¢io ao estado e pelo fato de
tratar-se de servicos de engenharia, com valor inferior a R$ 125.451,15, conforme esti-

pulado na Lei 14133/2021 em seu Art. 75 inciso I;

5.1.4 Contratacio mediante abertura de procedimento licitatério: realizagdo de
pregdo eletrdnico para contratacdo de empresa especializada em elaboragdo de projetos

arquiteténicos para ambientes hospitalares
5.2 Da analise das solucdes encontradas:

5.2.1 Solugio apresentada no item 5.1.1 torna-se inviédvel devido a falta de profissio-
nais em nosso quadro de servidores que tenham a qualificagdo necessaria para ambien-

te hospitalar;

5.2.2 Solucio apresentada no item 5.1.2 ndo ¢ adequada, j4 que mesmo diante das espe-

cificidades apresentadas para elaboragdo dos projetos, € possivel encontrar uma gama

de empresas com expertise no assuntoy ]/
/)

¢
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5.2.3 Solugdo apresentada no item 5.1.3 torna-se a mais vidvel, em virtude de atender
nossa demanda com relacdo aos prazos para sua conclusdo e por contemplar a contrata-
¢do de servicos de engenharia, uma vez que trata-se de projetos bem especificos, sem
métodos e técnicas padronizados no mercado, impondo uma solug@o individualizada e

diferenciada para atender nosso prop6sito;

5.2.4 Solugdo apresentada no item 5.1.4 ndo € adequada pelo fato de trata-se de um ser-
vico de engenharia ndo comum, dificil de precificar e com projetos que precisam ser
elaborados conforme nossa realidade, pois ja temos um prédio que precisa de amplia-

¢do para transformé-lo em um Hospital, o que foge de um projeto padréo.

Desta forma, a solucio apresentada no item 5.1.3 “Contratagdo direta mediante

dispensa de licitacdo”, € a op¢do mais adequada neste momento

6. ESTIMATIVA DO PRECO DA CONTRATACAO

6.1 Realizamos uma pesquisa de mercado com empresa do ramo, a fim de iden-
tificar os procedimentos, valores e as formas para esta contratagdo, visto que sites
como o Licitacon ndo dispde de contratacdes semelhantes, dada a especificidade do

nosso objeto.

7. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO
7.1 OBJETO:
7.1.1 Contratacdo de empresa para desenvolvimento do PROJETO BASICO/LE-
GAL DE ARQUITETURA, PLANILHA ORCAMENTARIA e CRONOGRAMA
FISICO-FINANCEIRO para a ampliagéo da atual Unidade de Pronto Atendimen-
to 24 horas Municipal transformando-o em um HOSPITAL DE PEQUENO POR-
TE (HPP), de baixa e média complexidade. Criando uma unidade de internagao

clinica e unidades de apoio técnicos e logisticos de suporte. \4 {

?\4,_ ,’\f N
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7.2 PRAZO DE VIGENCIA:

7.2.1 O prazo estimado para vigéncia do contrato ¢ de 4 (quatro) meses a contar
da data de assinatura da Ordem de Servico, mas caso ocorra algum fato que impos-
sibilite o cumprimento deste prazo, podera ser solicitado prorrogacdo, conforme

permitido por lei;

8. JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA SOLUCAO

8.1 Optamos pelo ndo parcelamento da contratacdo, visto que todos os itens se referem

a um tnico projeto, ou seja, um lote Gnico.

9. ROTINA/ETAPAS DE EXECUCAO DO OBJETO
9.1 PRAZO E FORMA DE COMUNICACAO:

9.1.1 O inicio da prestagdo do servigo se dara a partir da data de envio da Ordem

de Servico para o fornecedor;

9.1.2 A nota de empenho sera enviada digitalmente para o e-mail da empresa

vencedora;

9.1.3 A empresa vencedora devera confirmar o recebimento do empenho e Ordem
de Servico, estando ciente dos prazos jé estipulados para elaboragdo dos projetos,

conforme estipulado nos itens 9.1.4,9.1.5,9.1.6, 9.1.7, 9.1.8 deste ETP;

9.14 No prazo de 15 (quinze) dias corridos a partir da data da Ordem de
Servico, a licitante vencedora apresentard em reunido com os fiscais designados
neste ETP, o Anteprojeto acompanhado de documentos fisicos (pranchas). Devera
ser elaborada ATA da reunifo relatando a aprovagdo do Anteprojeto ou indicando

. - . - [r
a necessidade de alteracdes apontadas pelos fiscais. No caso de ndo haver aprova- /

.
'S v
&
4
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¢do pelos representantes devera ser apresentado nova proposta arquitetdnica no

prazo de 15 (quinze) dias corridos.

9.1.5 Sendo aprovado o Anteprojeto na integra ou com as altera¢des pro-
postas pela Secretaria Municipal de Saude, a licitante vencedora devera providen-
ciar a complementagdo do trabalho cuja conclus@o se dara em 30 (trinta) dias.

A entrega do PROJETO BASICO se dara, portanto em 60 (sessenta) dias a partir

da assinatura da ordem de servigo.

9.1.6 A partir desse momento sera iniciada a elabora¢do da Planilha Or¢amentéria

cuja conclus@o ocorrera em 30 (trinta) dias.

9.1.7 Imediatamente a entrega do PROJETO BASICO, o processo de aprovagdo
devera ser protocolado junto & Vigildncia Sanitaria Estadual (CEVS/RS). Essas
etapas deverdo ser formalizadas através de ATAS assinadas pelas duas parfés e
também mediante oficio. A empresa licitante vencedora devera acompanhar e res-
ponder prontamente os pareceres emitidos pela Vigilancia Sanitdria Estadual

(CEVS/RS) abreviando tempo do processo de sua aprovagao.

9.1.8 Apods a aprovagio do Projeto Bésico junto a Vigilancia Sani-
taria estadual (CEVS/RS), a Contratada devera entregar 02 (duas) copias impres-
sas e assinadas pelos profissionais responséaveis ¢ mais 01(uma) copia digital em
pendrive de todos os elementos com os desenhos em arquivos abertos tipo “dwg”
e “pdf”, compativeis com o Autocad 2000, textos em arquivos abertos compati-
veis com o Microsoft Office e com identificagdo dos arquivos assinados pelo pro-
fissional responsavel. Para os desenhos em DWG deveré ser informado o esquema
de penas utilizado para plotagem (arquivo. ctb). Toda a documentagdo FINAL de-

vera ser apresentada obedecendo &s normas da ABNT pertinentes ao tipo de proje- /)
/
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to, com carimbos de identificacdo da Prefeitura Municipal de Imbé e do Respon-

savel Técnico.

9.1.9 A comunicac@o entre a Prefeitura Municipal de Imbé a empresa contratada
ocorrera por intermédio de um dos Gestores de Contrato ou por um dos Fiscais de

Contrato relacionado no item 11.1 (Gestéo e Fiscalizac@o);

9.1.10 A Secretaria Municipal de Saude utiliza dos seguintes meios de co-
municagao:

- E-mail: saudeadm(@imbe.rs.gov.br e/ou saudegestao@imbe.rs.gov.br;

- Telefone Administrativo da Satdde: (51) 3627-8530 ou (51) 3627-8531

9.1.11 A empresa deverd manter seus dados cadastrais como e-mail, telefo-

ne e endereco sempre atualizados junto a Secretaria Municipal de Saude;

9.2 LOCAL/HORARIO:
9.2.1 A comunicagdo da empresa com a Secretaria da Satde e os fiscais do contra-
to, se dard pelos contatos citados no item 9.1.10, tanto para envio de documentos

quanto para agendamento de reunides.

9.3 ACONDICIONAMENTO/IDENTIFICACAO:
9.3.1 Nao se aplica.

9.4 REGIME DE EXECUCAO
9.4.1 N3o se aplica

9.5 DESCRICAO DOS SERVICOS A SEREM EXECUTADOS: A Unidade
de Pronto Atendimento Municipal existente apresenta 1.586,00 m* de 4rea cons-

truida e se localiza em terreno municipal junto 4 esquina na Av. Paraguassa, 1141, j"

o

| Gt
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esquina com Rua Sapiranga. A ampliacdo de 4reas para caracterizacdo de um
HOSPITAL DE PEQUENO PORTE alcancaréd aproximadamente 1.700,00 m? adi-
cionais para a incorporacdo das unidades necessarias, como a de unidade de inter-
nacio, unidades de apoio técnicos e logisticos. Os projetos descritos abaixo deve-
rdo ser elaborados em conformidade ao terreno existente, conforme Planta de Si-

tuacdo e Localizacio (ANEXO II).

9.5.1 0 PROJETO BASICO/LEGAL ARQUITETONICO devera ser constitu-
ido de planta baixa(s) com dimensdes, acabamentos e nomenclatura conforme a
normativas pertinentes, planta de situaco e localizagcdo (com a solucdo das cober-
turas, calhas e tubos de queda); cortes e elevagdes (fachadas) em ntimeros sufici-
entes indicando os vaos das aberturas, a indica¢do dos elementos do sistema estru-
tural, dos pontos de consumo hidrossanitdrios, elétricos, de iluminacdo e gases
medicinais. Além disso, devera vir acompanhado do Memorial Técnico de Arqui-
tetura que servird para a aprovagdo junto a Vigilancia Sanitaria estadual (CEVS/
RS), Prefeitura Municipal e para o embasamento da Planilha Or¢camentaria e Cro-

nograma Fisico-financeiro.

9.5.2 A PLANILHA ORCAMENTARIA corresponde ao Orcamento Detalhado
Paramétrico que é composta da quantificagdo dos servigos definidos no Projeto
Bésico Arquitetdnico e no Memorial Técnico de Arquitetura. Ndo contempla o
mobilidrio solto indicado no projeto. Apresentara as composicdes dos custos uni-
tarios dos servicos e considerard todas as verificacdes e ocorréncias encontradas,
gerando a planilha completa de orgamento executivo; A composicdo do Relatério
Técnico Final do Orgamento devera considerar o Relatério Técnico do Servico e
consideragdes gerais; a Planilha de Orcamento Detalhado do Empreendimento no
seguinte formato: Item, Discriminagdo de Servigos, Precos Unitarios (Material e
Mio de obra), Pregos Totais e % Servico; Curva ABC de Servigos; e CRONO-
GRAMA FISICO-FINANCEIRO. "/

%
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9.5.3 0 PROJETO ARQUITETONICO BASICO visa gerar a documentagio
necessaria para solicitacdo de regularizagdo da edificacdo junto aos 6rgéos de Vi-
gilancia Sanitéria Estadual (CEVS/RS) e Prefeitura Municipal. Respeitara o pro-
grama de necessidades da soluc@o arquitetdnica, as exigéncias normativas segun-
do a RDC/ANVISA n° 50/02, Decreto/RS n° 23.430/74, RDC/ANVISA n°
222/2018, RDC/ANVISA 80/06, NBR 9050/20, NBR 7256/21, legislagoes muni-
cipais, estaduais e federais pertinentes, bem como as solicitacdes da equipe técni-

ca da Secretaria da Satide Municipal.

9.5.4 PROGRAMA DE NECESSIDADES

9.5.4.1 Unidade de Internacdo: Atender a 4rea fisica para o
funcionamento de 25 a 30 leitos com isolamento de precaucdo e todos os
ambientes obrigatorios;

9.5.4.2 Ambulatério: Complementar o programa ambulatorial
existente;

9.5.4.3 Servico de Nutri¢do e Dietética: Dimensionar adequando as
novas demandas e ao programa nutricional de pacientes e funcionarios;

9.5.4.4 Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF):
Dimensionar considerando programa minimo de farmacotécnica;

9.5.4.5 Central de Administracio de Materiais ¢ Equipamentos
(CAME): Dimensionar e considerar acesso de abastecimento de insumos
e medicamentos além de funcionarios e fornecedores;

9.5.4.6 Abrigo Temporario de Residuos de Servicos de Saude:
Considerar os espagos ajustados as demandas atuais e futuras.

9.5.4.7 Adequar as instalacoes de infraestrutura elétrica, gases
medicinais, de 4gua e de combate a incéndio.

9.6 SUBCONTRATACAO E/OU TERCEIRIZACAO

9.6.1 Nzo é permitida a subcontratagdo para a execugdo do objeto desta

contratacio. P}
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9.7 ACOMPANHAMENTO
9.7.1 Por, pelo menos, um dos fiscais de contrato, indicado no item 11.1, o

qual realizard o acompanhamento da elaboragdo do projeto, conforme as etapas.

9.8 PROVA
9.8.1 Nao aplica.

9.9 TROCA DE PECAS

9.9.1 N3o se aplica

9.10 SAC/ SUPORTE TECNICO

9.10.1 O Servigo de Atendimento ao Consumir (SAC) ndo se aplica a este
objeto

9.10.2 Suporte técnico ndo se aplica.

9.11 LIMPEZA

9.11.1 Nao se aplica

9.12 GARANTIA DO PRODUTO/SERVICO
9.12.1 N3o se aplica

9.13 GARANTIA DE PROPOSTA

9.13.1 N3o havera exigéncia da garantia de proposta.

9.14 GARANTIA CONTRATUAL

9.14.1 Nio haveré exigéncia da garantia contatual. |/
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10. DEMONSTRATIVOS DOS RESULTADOS PRETENDIDOS
10.1 Com este Estudo Técnico Preliminar pretendemos garantir a etapa de capta-

¢do de recursos financeiros junto ao governo estadual para consequente ampliagido do
nosso Pronto Atendimento 24 horas em um Hospital de Pequeno Porte (HPP). Essa eta-
pa é fundamental, pois somente com a apresentacdo do projeto arquitetdnico de um

HPP sera possivel garantir o repasse dos valores.

11. GESTAO E FISCALIZACAO

11.1 Em atendimento ao caput e § 2° do Art. 4° do Decreto Municipal n® 3.810,
de 11 de dezembro de 2020, segue a indicacdo do(s) Gestores de Contrato e Fis-
cais de Contrato para providéncias de emissdo de Portaria de designagdo, para

atuacdo junto a contratagao:

Secretaria Municipal de Satde

Designacio Nome

Matricula Cargo
Gestdo e Fiscalizacéo -
Titular Milene Pinheiro Machado 13.650 Tec. em Contabilidade
Gestdo e Fiscalizag@o - A
Suplente (P:i?:ﬁ?eﬁ;)N' B. 17.145 Agente Administrativo
Fiscal de Contrato- Assessor de
Definitivo Fabiana Kenia de Avila 10.729 Engenharia de

Planejamento Urbano

Fiscal de Contrato-

Definitivo Pedro Nunes Sant Anna 16.210 Engenheiro Civil

Fiscal de Contrato- .

Definitivo Renato Trevisan Duarte 6.058 Engenheiro Civil

Fiscal de Contrato- Barbara de Oliveira .. )

Provisério 16.062 Agente Administrativo
Fernandes
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11.2 PROVISORIAMENTE
11.2.1 Por um dos fiscais designados pela Portaria, especificamente, para a

fiscalizacdo da aquisi¢do gerada a partir deste Estudo Técnico Preliminar, para
efeito de posterior verificacdo da conformidade do item com as especificagdes

exigidas, devendo no recebimento provisério o Fiscal de Contrato, entre outros:

11.2.2 ~ CONFERIR OS DADOS BASICOS DA NOTA FISCAL/ FATURA:
Conferir e somente receber a nota fiscal/fatura estiverem corretos (Nome, CNPJ,
endereco), se 0 nimero e ano da Nota de Empenho constar corretamente na Nota

Fiscal/Fatura, e se o produto/servico estiver de acordo com o estabelecido na

Nota de Empenho.

11.2.3 CONFERIR QUANTITATIVAMENTE: Conferir se a descricdo e a
quantidade informada na Nota Fiscal/ Fatura estiver de acordo com a Nota de

Empenho.

11.2.4 REGISTRAR EVENTUAL OCORRENCIA: Se for constatado al-
gum problema no recebimento da nota fiscal/fatura, com alguma divergéncia
comparando com a Nota de Empenho, o Fiscal de Contrato responsavel pelo re-

cebimento provisorio devera recusar o recebimento.

112.5  RELATORIO EXECUCAO DO SERVICO: Conferir no Portal da
Nota Fiscal Eletrénica - www.nfe.fazenda.gov.br ou diretamente no site do o6r-
gdo emissor a autenticidade da Nota Fiscal Eletronica, quando for o caso, ¢ se:
11.2.5.1 - A descri¢do do item, do valor unitario e do valor total estdo de
acordo com o disposto no Termo de Referéncia, na Nota de Empenho ¢ na
proposta de pre¢o da empresa vencedora;
11.2.5.2 - Os dados da Prefeitura Municipal de Imb¢ e da Nota de Empenho

estdo corretamente informados na Nota Fiscal/Fatura; ‘/
/
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11.2.5.3 - A Nota Fiscal/Fatura apresenta rasura, e caso positivo solicitar a
substituicdo da mesma;
11.2.5.4 - A data de emissdo da Nota Fiscal/Fatura ¢ posterior a data de

emiss@o da Nota de Empenho.

11.3 DEFINITIVAMENTE
11.3.1 Em até 3 (trés) dias Uteis a contar do ateste provisério por um segun-
do Fiscal de Contrato, designado por meio de Portaria especificamente para fis-

calizac@o, devendo no recebimento definitivo o Fiscal de Contrato, entre outros:

11.3.2 CONFERIR OS DADOS DA NOTA FISCAL/FATURA: Conferir
no Portal da Nota Fiscal Eletronica - www.nfe.fazenda.gov.br ou diretamente no
site do 6rgdo emissor a autenticidade da Nota Fiscal Eletrdnica, quando for o
caso, e se:
11.3.2.1 - A descri¢do do produto/servigo, valor unitario e valor total estdo
de acordo com o disposto no Termo de Referéncia, Edital da licitagdo,
proposta de preco da empresa vencedora e Nota de Empenho;
11.3.2.2 - Os dados da Prefeitura Municipal de Imbé e da Nota de
Empenho estdo corretamente informados na Nota Fiscal/Fatura;
11.3.2.3 - A Nota Fiscal/Fatura apresenta rasura, € caso positivo solicitar a
substitui¢do da mesma,;
11.3.2.4 - A data de emissdo da Nota Fiscal/Fatura ¢ posterior a data de
emissdo da Nota de Empenho e da autorizagdo do servico quando for o

Caso.

11.3.3 CONFERIR QUALITATIVA: Conferir se o servico realizado esta de
acordo com o que foi acordado no Edital e Termo de Referéncia, conferindo
como:

11.3.3.1 - Se o Projeto estd em acordo com o estipulado, conforme cada

etapa; /)
/
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1134 ANALISAR OS RELATORIOS: Analisar os Relatérios emitidos
pelo Fiscal de Contrato, do recebimento provisério e eventuais documentos,

emitindo relatério com as recomendagdes ao Gestor de Contrato.

11.3.5 O nfo atendimento de qualquer condi¢do pactuada impedira o recebi-
mento definitivo, devendo neste caso ser formalizado a empresa vencedora as
inconformidades encontradas e o prazo para as correcdes necessarias, que de-

verdo ser feitas sem custos adicionais para a Prefeitura Municipal de Imbé.

11.3.6  Na hip6tese prevista no item 11.3. o prazo de 3 dias Uteis para o ates-
te definitivo sera interrompido e a contagem retomada somente apds sanadas

as pendéncias, sem prejuizo de aplicagdo das penalidades cabiveis.

12. PROVIDENCIAS PREVIAS A AQUISICAO
12.1 Nao se aplica.

13. CONTRATACOES CORRELATAS/ INTERDEPENDENTES
13.1 Nao se aplica.

14. IMPACTOS AMBIENTAIS
14.1 Nio se aplica

15. CRITERIOS DE JULGAMENTO

15.1 Analisando as solugdes existentes no mercado e levando em consideracdo a
demanda, a quantidade e a urgéncia da necessidade, solicitamos a analise do Departa-
mento Juridico quanto a viabilidade legal para ser realizada um processo de contrata-
¢do direta mediante Dispensa de Licitagdo, fundamentada na Lei 14.133/2021 Art. 72
e Art. 75 Inciso I:/

I~ h
\/L‘&{g, o
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16. ADEQUACAO ORCAMENTARIA
16.1 As despesas decorrentes da contratacdo do objeto de que se trata o presente

Estudo Técnico Preliminar correrdo pela seguinte dotagdo orgamentéria:

e Orgdo: Secretaria Municipal de Satde - SMS
e Programa de Trabalho: 11.05.10.301.0120.1502 — AMPLIACAO E INVES-
TIMENTO DA ATENCAO ESPECIALIZADA.

e Elemento da Despesa: 4.4.90.51.00.00.00.00 - OBRAS E INSTALACOES
e Rubrica item: 4.4.90.51.80.00.00.00 — ESTUDOS E PROJETOS

17. VIABILIDADE DA CONTRATACAO

17.1 Dessa forma, entende-se que a elaborag@o deste Estudo Técnico Preli-
minar demonstrou que o objeto a ser adquirido atende a todas exigéncias norma-
tivas, o planejamento estd em conformidade com os requisitos administrativos e

vai suprir adequadamente as demandas do Municipio de Imb¢€.

Imbé, 10 de abril de 2025

Elaborado por: Revisado por:
) f PN , A\ )\ n
K-« {f' b ( -'{”40{7/ ok ’ &UJ’}J\L
Milene Pinheiro Machado Fabiana Kenia de Avila
Tec. em Contabilidade Assessor de engenharia de planejamento urbano
Matricula — 13.650 Matricula — 10.729
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ANEXO I

TABELA DE ITEM COM VALOR UNITARIO

A%
\Y

AN

O custo estimado para esta contratagdo é de RS 91.480,00 (noventa e um mil

quatrocentos e oitenta reais) conforme Proposta 1059.2025 da empresa Badermann (em

anexo).

Abaixo segue preco unitario referencial levantado na pesquisa de precos realizada

com empresa especializada no ramo, utilizado para embasar a pesquisa de pregos que

integram o Pedido de Compra n° 957/2025. Ressalta-se que a base de precos precisou ser

pesquisada junto a empresa do ramo, devido a especificidade do objeto.

Lote | Item Coédigo Descricao Un. | Qtde | Valor (RS)
' do Medida
Produto
1 SERVICO DE
CONTRATACAO DE
EMPRESA PARA
ELABORACAO DE
1 | 31369 PROJETO Unidade| 04 | 36.592,00
Medicdo 1 : Na entrega do '
Anteprojeto  correspondendo  a
40% do valor integral
2 31369 |SERVICO DE | Unidade | 0,5 45.740,00
CONTRATACAO DE
EMPRESA PARA
ELABORACAO DE
PROJETO
Medicdo 2: Na entrega do
Projeto  Basico  Arquiteténico
acompanhado do protocolo de
abertura do processo de aprovagado
junto a Vigilancia Sanitéria
Estadual (CEVS/RS)
correspondendo a 50% do valor
integral | Y,
A
Lk s
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31369

SERVICO DE
CONTRATACAO DE
EMPRESA PARA
ELABORACAOQ DE
PROJETO

Medicdo 3: Na entrega do
Projeto  Bésico  Arquitetdnico
aprovado e da  Planilha
Orgamentaria com o Cronograma
Fisico-financeiro correspondendo
a 10% do valor integral.

Unidade | 0,1 9.148,00

A o

. TOTAL | 91.480,00 |/
T

/;',, . Z (O /L((’v\,”r"

Milene Pinheiro Machado

Tec. em Contabilidade
Matricula — 13.650
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ANEXO I1

PLANTA DE
SITUACAO E
LOCALIZACAO
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