ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUA AZUL DO NORTE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 07.331.783/0001-35

Agua Azul do Norte — Pa, 03 de Abril de 2017
SOLICITACAO DE CONTRATACAO

O Fundo Municipal de Satide de Agua Azul do Norte — Pa, pessoa juridica de
direito pablico, devidamente inscrito no CNPJ n® 07.331.783/0001-35, com sede na Av. Lago
Azul, s/n, centro, nesta cidade, CEP: 68.533.000, representado neste ato pela Sra. APARECIDA
RAMALHO ROCHA, Secretaria Municipal de Saide, nomeada através do Decreto n°
004/GPMAAN/2017, resolve formalizar a seguinte solicitagdo para fins de contratagdo de
pessoa fisica, com objeto abaixo discriminado, amparado legalmente pela Lei Federal n® 8666,
Lei das Licitagdes de 21 de junho de 1993 e suas alteragdes.

1 - OBIJETO:

1.1 — locagdo de imével destinado ao funcionamento do Posto de Saude Vila Jequié, localizado
na PA 279, S/N, Vila Jequié zona rural do Municipio de Agua Azul do Norte — Pa.

2 —JUSTIFICATIVA:

2.1 — A Secretaria Municipal de Satde de Agua Azul do Norte, solicita que seja firmado um
contrato de locagdo de imével com dispensa de licitagdo, haja vista a urgente necessidade de
utilizag@o do prédio a ser locado para funcionamento do Posto de Satde.

O Municipio ndo dispde de prédio proprio na referida Vila, fazendo necessaria a locagdo de
imoveis particulares para suprir as necessidades de cada secretaria.

Portanto, mister se faz a dispensa da licitagdo para locagdo deste imével, para suprir tal
necessidade e a solicitagdo se da com base na Lei n° 8.666/93, conforme transcrito no item 3 —
“AMPARO LEGAL” abaixo discriminado.

Em consonancia com a Lei, a escolha do imé6vel a ser locado se deu em fungdo de que o prédio
objeto do contrato esta localizado em enderego que atende as especificagdes do servigo a ser
ofertado, ademais, o valor a ser pago esta dentro dos valores de locagdo iméveis do mesmo
porte no mercado, atendendo assim o que reza a legislagdo pertinente.
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3 - AMPARO LEGAL

3.1 — A contratagdo ampara-se legalmente no art. 24, inciso X, da Lei Federal n° 8.666, Lei
Geral das Licitagdes de 21 de junho de 1993 e suas posteriores, que diz:

Art.24 “E dispensavel de Licitagdo”

Inciso X — “Para a compra ou locagdo de imével destinado ao atendimento das finalidades
precipuas da administragdo, cujas necessidades de instalagdo e localizagdo condicionem a sua
escolha, desde que o prego seja compativel com o valor de mercado, segundo a avaliagdo
prévia”

4 —META FiSICA:

4.1 — Viabilizar a locagdo para o funcionamento do POSTO DE SAUDE, até que construa um
prédio préprio:

5 - DA FORMALIZACAO E VIGENCIA DO CONTRATO:

5.1 — Para a prestagio de servigos ao objeto sera formalizado contrato Administrativo,
estabelecendo em suas clausulas as condigdes, obrigagdes e responsabilidades entre as
partes, em conformidade com a legislagdo vigente.

5.2 — A vigéncia contratual se dara da data da assinatura até 31 de Dezembro de 2017.

6 - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZACAO DOS SERVICOS
EXECUTADOS:

6.1 — A execugdo dos servigos serda acompanhada e fiscalizada pelo servidor designado pela
Secretaria Municipal de Saude.
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7 —RESPONSABILIDADES DAS CONTRATADAS:

7.1 — Manter a compatibilidade com as obrigagdes assumidas durante todo o processo deste
servigo.

7.2 — Substitui as suas expensas, todo e qualquer servigo executado em desacordo com as
especificagdes exigidas e padroes de qualidade exigidos, que vier a apresentar problema
quanto ao resultado apresentado.

7.3 — Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente & Administragdo ou a terceiros
decorrente de sua culpa ou dolo até a entrega dos servigos.

7.4 — Responsabilizar-se pela fiel execugdo dos servigos no prazo estabelecido.

7.5 — Prestar todos os esclarecimentos que forem solicitados pela Administragdo, durante a
execugdo do contrato.

8 —RESPONSABILIDADES DOS CONTRATANTES:

8.1 — Rejeitas os resultados dos servigos que ndo estejam de acordo ou que ndo atendam aos
requisitos constantes das especificagdes dos servigos.

8.2 — Efetuar o pagamento na forma e no prazo estabelecido no contrato.

9 —PENALIDADES:

9.1 — Em caso de erro de execugdo, execugdo imperfeita, mora de execugdo, inadimplemento
contratual ou ndo veracidade das informagdes prestadas, a contratada estd sujeitas as
sangdes dispostas em Lei e nos termos do contrato acertado entre as partes.

10 — VALOR:

10.1  — O Valor para execugdo dos servigos ¢ de R$ 500,00 (Quinhentos Reais) mensais.
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11 - DA ORIGEM DO RECURSO E DOTACAO ORCAMENTARIA:

11.1  — As despesas serdo pagas com recursos proprios da Secretaria Municipal de Saude, de
acordo com a LOA do Municipio.

12 - CONDICOES DE PAGAMENTO:

12.1 - O pagamento sera efetuado mensalmente apés a comprovagio de execugdo dos
servigos, conforme Ordem de Servigo e contra recibo.

122 - O pagamento sera creditado em favor da contratada, através de ordem bancria, conta
qualquer banco indicado na proposta, devendo para isto, ficar explicitado o nome, namero
da agéncia e 0 niimero da conta corrente em que devera ser efetuada o crédito.

APARECIDA RAMALHO ROCHA

Secretaria Municipal de Satde

Decreto n°® 04/GPMAAN/2017

Assinado de forma digital por

APARECIDA RAMALHO apareCiDA RAMALHO
ROCHA:97638285620 ROCHA97638285620

Dados: 2017.04.03 14:56:30 -03'00'
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