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TERMO DE REFERENCIA

| - OBJETO:
Contratacdo de empresa para execucdo de servicos de pinturas e reparos nas
dependéncias do CRAS - Centro de Referéncia da Assisténcia Social (parte interna e

externa).

Il - JUSTIFICATIVA:

O CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social, € a porta de entrada da
Assisténcia Social. E um local publico, localizado prioritariamente em areas de maior
vulnerabilidade social, onde sdo oferecidos os servigos de Assisténcia Social, com o
objetivo de fortalecer a convivéncia com a familia e com a comunidade.

O espaco fisico do CRAS necessita ser um local claro, de agradavel permanéncia e
apresentavel higiene.

Atualmente as dependéncias encontram-se com as paredes com eflorescéncia,
descascamento, saponificacdo e desagregamento das tintas.

O que além de transparecer um ambiente sujo e desagradavel, também podem causar
danos, como fungos, sujeiras em excesso no ambiente e mal cheiro, devido a humidade.
Visto que este departamento recebeu recursos financeiros para reestruturacdo dos
servigcos socioassistenciais, CUSTEIO, realizaremos entdo a contratacéo de tal servigco

para obter melhor qualidade de atendimento aos usuarios.

lIl - DESCRICAO:
ITEM | QUANTIDADE | ESPECIFICACOES MINIMAS
1 1 Servigos de pintura e acabamento interno na cor gelo tinta

latex, para deixar o ambiente limpo e claro e na parte externa
nas cores camurca e preto na tinta latex, sendo 393,25 metros
guadrados de parede externa, 852,60 metros quadrados de
parede interna, 143,20 metros quadrados de laje e 34,70

metros quadrados de forro madeira incluindo portas e janelas.
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O servico sera executado no prazo de 60 dias.

IV- PAGAMENTO:
O pagamento sera realizado mediante recurso federal, via emenda SIGTV
Estruturacdo/CUSTEIO/EMENDA 25170006, Ficha 614.

Bernardino de Campos, 15 de fevereiro de 2022.

ROSANGELA DE MATOS

Responsavel Técnica da Secretaria de Assisténcia Social



