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@ SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

Aquisicao e troca de compressor de aparelho de ar condicionado 22.000BTU's, instalado na sala 6 (3
ano A/ 4 ano B), nesta U.E. EMEB Profa. Leda Aparecida Lima Martins, na Rua Dr. Joaquim Vilela, 870 -
Conj. Hab. Claudionor Cinti, Aragatuba/SP.

2, JUSTIFICATIVA/DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAQ

O reparo € uma necessidade urgente, considerando a importéncia do bem-estar e da satde de
nossos alunos e colaboradores. O ambiente escolar deve proporcionar conforto térmico
adequado, especialmente em regides de clima quente, onde o uso constante do ar-
condicionado é essencial para manter uma temperatura agradavel e propicia ao aprendizado.
O calor excessivo pode afetar a concentragdo, o desempenho e até a saude dos alunos,
contribuindo para a desidrata¢do e outros desconfortos fisicos Além disso, esta Unidade
Escolar foi designada como ponto de votag@io nas Elei¢des Municipais de 06/10/2024. Para
garantir que as instala¢des sejam adequadas para o atendimento da populagio, € essencial que
o ar-condicionado esteja funcionando em perfeitas condigdes. O bom funcionamento do
aparelho ¢ fundamental para garantir que os participantes e colaboradores envolvidos no
processo eleitoral tenham um ambiente confortivel, atendendo as exigéncias minimas de
infra-estrutura. Portanto, solicitamos a aprovagio deste reparo com a maior brevidade
possivel, de modo a garantir o conforto, a satde e a seguranga tanto dos alunos quanto da

comunidade, especialmente em um periodo critico como as elei¢des
3 ESPECIFICACOES TECNICAS

MARCA, MODELO, POTENCIA DO AR CONDICIONADO: marca - Agratto; modelo - ECS22FR4-02;
Popténcia - 1900W, com capacidade para 22.000BTU'S
NUMERO DE PATRIMONIO: 117.642

4. CONDICOES DE FORNECIMENTO e PAGAMENTO
Prazo de entrega: N&o consta no Orgamento

Forma de pagamento: O pagamento seré realizado em até 30 dias apds a liquidagdo da nota fiscal
devidamente atestada pelo responsavel da unidade escolar. .

6. Estimativa de despesa: R$ 2.000,00

Demais condigbes (se o caso)
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