Prefeitura de PIRACICABA
Secretaria Municipal de Saude - SUS
Departamento de Material E Logistica

Observacdo para FFornecedor:

TERMO DE REFERENCIA: R
DO PROCESSAMENTO DO PREGA({:
-~ 7 Y
. Numero do Processo: (g SSG( ,Quo o N ) )
« Justificativa: Os equipamentos solicitados serdo utilizados na UPA Piracicamirim onde estéo sendo adequados leltos.para
atendimento de pacientes com COVID-19, transformando a unidade em um Hospital de Campanha durante a pandemia.

DO OBJETO .

» Objeto: DISPENSA DE LICITACAO para fornecimento de equipamentos médicos.

» Unidade Requisitante: Secretaria Municipal de Saude. . )
« Valor estimado da contratacio: R$ 326.413,46 (trezentos € vinte seis mil, quatrocentos ¢ treze reais e quarenta € seis
centavos). ey

+ Fonte de Recursos:“’lozs-gcs -030 5(-2:53«20& -

« Tipo de Objeto: Equipamento médico.

« Classificagdo econdmica das despesas: u 90320 o DXAOHCNE

« Critério de Julgamento: Menor prego por item. :

* Tipo de Fornecimento: Total.

» Prazo de contratagdo: até a entrega definitiva do item.

DA PROPOSTA

A empresa participante devera especificar:

« Prego unitdrio ¢ total.

« © fabricante, nome comercial e modelo do produto ofertado.

+ Assisténcia téenica autorizada.

- Descritivos e quantidades: ver tabela anexa.

> Apresentar Certificado de Registro dos Produtos emitido pela ANVISA ou copia da publicagéio em D.O.U. para todos os
itens com excegdo do item 04,

oA presentar registro dos produtos no Ministério da Saude. De acordo com a Lei 6.360, de 23/09/76, fica estabelecido quanto
aos Registros no Ministério da Satide vencidos, que: a revalidagéo do registro devera ser requerida no primeiro semestre do
altimo ano do quinquénio de validade, ¢ no terceiro trimestre do biénio tratando-se de produtos dietéticos, considerando-se
automaticamente revalidado o registro se ndio houver sida proferida decisio até a data do termino do perfodo respectivo. Serd
declarada a caducidade do registro do produto cuja revalidagiio nfio tenha sido solicitada no prazo referido. Portanto, se 0
registro do Ministério da Saude estiver vencido, apresentar o Registro vencido, o pedido de renovagdo do Registro (petigdo 1
¢ 2) ¢ o protocolo da situagdo atual da petigo de renovagéo emitido no maximo até 30 dias antes do processo licitatorio.

« Garantia: minima de 12 meses.

(presentar registro no INMETRO.

DOS CATALOGOS
¥ Deverdo ser apresentados junto com a proposta os catalogos técnicos contendo o descritivo/folder/foto do produto
“comprovando as especificagdes técnicas do edital, sob pena de desclassificag@io pelo ndo cumprimento.

DA EMBALAGEM

+Os produtos deverdo ser acondicionados de acordo com a praxe do fabricante, garantindo sua integridade e esterilidade
“(quando houver) durante o transporte, armazenamento € uso. Rotulados conforme a legislagdio em vigor.

DA ENTREGA

- Prazo de entrega: Até o maximo de 5 (cinco) dias, a contar da Ordem de Fornecimento, emitida pela Unidade Requisitante.
'{,,L'oca] de Entrega:

Secretaria Municipal de Saude, Almoxarifado 111

Rua Sérgio Porto n° 100, Higiendpolis - CEP. 13.424-311 - Piracicaba/SP.

1%



Y 3422 3901/ 3433-2776 / 3433-0049, e-mail aimoxanfado hcuta@gmax com

12

horas, de segunda & sexta-feira;

10:30 e 13:00 as 16:00
regamento do produto deveﬂdo

| pelo transporte € descar

para o armazenamento.
feito de posterior venﬁca(;aa éa v

ificagoes, m prazo de até (}3

Horério de entrega. de 07:00 as
. A Contratada sera responsave
entrega-los em condigoes adequadas
/)Zf recebimento sera considerado provis¢rio, para e
quantidade e conformidade dos produtos com as espect

(tr@;) dias, a contar da entrega.
rificacdo da: qu

recebimento seré considerado definitivo, apés ave
rodutos e consequente aceitagao, no prazo de até 30 (trmta) dzas

_”Ei'dade dos
contar do

re;ebfmento provisorio.
e for constatada qualquer alteragio na qualidade ou composx:;ao durante a va%fdade
dos produtos a contratada se compromete a troca-los sem-onus para a centratante no

prazo maximo de 10 (dez) dias, a contar da notificagdo. =
«.Com a nota fiscal a CONTRATADA deveré apresentar a Autonzagao de Funmonamemo ‘
da Empresa, com a situagio ATIVA e a Licenga Sanitaria Municipal ou Estadual vxgentes o

" compativeis com o objeto da Licitag@o para todos 08 itens.
«.Prazo de pagamento: 05 dias apés o recebimento definitivo,
i Ao faturar a mercadoria, a contratada devera enviar copia da NOTA FISCAL

~ELETRONICA para o email: alm.saude@gmail.com

HABILITAGAO JURIDICA
uApresentarAutonzagao de Funcionamento, bem como ilcent;a Samta a

Municipal vigentes, compatwel com o objeto da hcntag:ao para todos os itens:

- DO FORNEC%MENTO DE !NFORMAQOES
+AS mformag:oes oou esclarecimentos referentes a. il
pela Divisdo de Compras, sito & Rua Anténio Correa Barbos 3 N% 22
cidade ou pelo telefone (18) 3403-1020 ou pelo e-mail compras@p
- As dividas técnicas poderao ser esclarecidas com a Secretaria Mumcipat de Saude, no

Departamento de Material e Logistica, com a Sra. Claudia Carias, pelos teiefmnes

Digitalizado com CamScanner



MUNICIPIO DE PIRACICABA NOTA DE EMPENHO - NE
No. do Documento: 2020NEQ0745 Data de emissao: 14/07/2020 Gestao: 00007
Oorgao 00.000.000/0001-91-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
uG Descricao No.Processo
147100 PMP - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 76556/20
CNPJ/MF
Credor: SISNAC PRODUTOS PARA SAUDE LTDA 10444624-0001/51
Endereco: RUA JOSE RAMON URTIZA, 206 (SAUDE:1263DE20)
Cidade: SAO PAULO UF: SP CEP: 5717270 Origem Material
NACIONAL
Esfera Evento UO Programa de Trabalho Fonte Nat .Desp. UGR PI
2 400091 14712 10122001125290000 0205031201 44905203
Subitens da Despesa:
Ref.Dispensa: DC 18225/20 18230/20 Empenho Orig.: Acordo:

0S5 DISP.DE LICITACAQO
Valor do Empenh
dkkkkkk kKK *k*D3IL

Licitacao
Saldo Anterior

—_
N

UZENTOS E TRINTA E UM MIL E SETECENTOS REAIS

Akkkkkdkhkkkdhhhkhhhhhhkh Ak h kb hkkhkxhhkdkhhkddd

Janeiro Fevereiro
Abril Maio
Julho Agosto
231.700,00
Outubro Novembro
ITEM UNID. ESPECIFICACAO QTDE

1 UNID DISPENSA DE LICITACAO
PARA FORNECIMENTO DE
EQUIPAMENTOS MEDICOS.
ITEM2 MONITOR MULTIPARA-
METRO DE BLOCO UNICO.
MARCA : COMEN.

7UN XR$33100,00.

PROC.: 76.556/20

Modalidade:

1 ORDINARIO
o: RS
00,00

kkkkkhkkhkkkhkdhkhhhkhhkkdhkhrkkkhkkkkk

Saldo Disponivel
kEkkkkkkk**%231,700,00

dkkkkkkhkhkkhkhhhhhhhbhhhkhkhhkkkkkkkkk

Marco
CRONOGRAMA DE
Junho DESEMBOLSO
PREVISTO
Setembro

Dezembro Exercicio Seguinte

PRECO UNITARIO PRECO TOTAL

231.700,00

231.700,00

TOTAL OU A TRANSPORTAR
Local e Data da Entrega
RUA SERGIO PORTO, 100
RESPONSAVEL PELA EMISSAO
433449998/85 GPSTAVO HENRIQUE MASSARENTE
TTORDENADOR DE DESPESA
.20757601/87 - PEDRO ANTONIO DE MELLO

L

14/07/2020

IMPRESSO PELO SIAFEM



MUNICIPIO DE PIRACICABA NOTA DE EMPENHO - NE

No. do Documento: 2020NE00746 Data de emissao: 14/07/2020 Gestao: 00007
Orgao : 00.000.000/0001-91-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

UG Descricao No.Processo
147100 PMP - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 76556/20
CNPJ/MF
¢credor: ST METROLOGIA CALIBRACOES E ENSAIOS EIRELI 24493381-0001/56
Endereco: RUA ARGENTINA, 21 (SAUDE: 1262DE20)
Cidade: SAO JOSE DOS CAMPOS UF: SP CEP: 12223000 Origem Material
NACIONAL
Esfera Evento UQ Programa de Trabalho Fonte Nat .Desp. UGR PI
2 400091 14712 10122001125290000 0205031201 44905203

Subitens da Despesa:

Ref.Dispensa: DC 18225/20 18230/20 Empenho Orig.: Acordo:

Licitacao : 05 DISP.DE LICITACAO Modalidade: 1 ORDINARIO

Saldo Anterior vValor do Empenho: R$ Saldo Disponivel
******i******33.200’00 *************33.200’00

RINTA E TRES MIL E DUZENTOS REAIS***********‘k**'k*******‘k**********************‘k*
x***i****‘k*‘k**************‘k*******************‘k**********************‘k***********
Janeiro Fevereiro Marco
CRONOGRAMA DE
Abril Maio Junho DESEMBOLSO
PREVISTO
Julho Agosto Setembro
33.200,00
Outubro Novembro Dezembro Exercicio Seguinte

ITEM UNID. ESPECIFICACAO QTDE PRECO UNITARIO PRECO TOTAL
1 UNID DISPENSA DE LICITACAO
PARA FORNECIMENTO DE
EQUIPAMENTOS MEDICOS.
ITEM1 DESFIBRILADOR/CAR-
DIOVERSOR COM CAPACIDADE
PARA DESFIBRILACAO MANUAL
(INTERNA E EXTERNA) .
MARCA: INSTRAMED.
1UN XR$33200,00.
PROC.: 76.556/20 1 33.200,00 33.200,00

TOTAL OU A TRANSPORTAR ======> R§ ***kx*kkx**x%*x%x33,200,00

Local e Data da Emtrega = ===s==========s==s========
RUA SERGIO PORTO, 10 14/07/2020

RESPONSAVEL PELA EMISSAO

433449998/85 - GUSTA HENRIQUE MASSARENTE

~—QRDENADOR DE DESPESA

.20757601/87 - PEDRO TONIO DE MELLO IMPRESSO PELO SIAFEM .1

A



MUNICIPIO DE PIRACICABA NOTA DE EMPENHO - NE

No. do Documento: 2020NE00747 Data de emissao: 14/07/2020 Gestao: 00007

Orgao : 00.0

00.000/0001-91-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

uG Descricao No.Processo
147100 PMP - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 76556/20
CNPJ/MF
Credor: REDE ML DROGARIA E PERFUMARIA LTDA-ME 04490114-0001/18
Endereco: AV. GUSTAVO BERTHIER, 17B (SAUDE:R2260DE20)
Cidade: OSASCO UF: SP CEP: 6030140 Origem Material
NACIONAL
Esfera Evento UO Programa de Trabalho Fonte Nat .Desp. UGR PI
2 400091 14712 10122001125290000 0205031201 33903036
Subitens da Despesa:
Ref .Dispensa: DC 18225/20 18230/20 Empenho Orig.: Acordo:
Licitacao 05 DISP.DE LICITACAO Modalidade: 1 ORDINARIO
Saldo Anterior vValor do Empenho: R$ Saldo Disponivel
**i***********5.970,00 t*************5.970,00

INCO MIL, NOVECENTOS E SETENTA REATG* khhkkkkkkkkkkkkkhk kA Kk Rk hkkkhk bk h kb dkd kb ko
****************************‘k**************‘k**********‘ki’**************i********‘k*

Janeiro Fevereiro Marco
CRONOGRAMA DE
Abril Maio Junho DESEMBOLSO
PREVISTO
Julho Agosto Setembro

5.870,00

Local e Data da Entrega

Outubro Novembro Dezembro Exercicio Seguinte

ESPECIFICACAQ QTDE PRECO UNITARIO PRECO TOTAL
DISPENSA DE LICITACAO

PARA FORNECIMENTO DE

EQUIPAMENTOS MEDICOS.

ITEM3 ESFIGMOMANOMETRO

DIGITAL.MARCA:G TECH.

30UN XR$199,00.

PROC.: 76.556/20 1 5.970,00 5.970,00

TOTAL OU A TRANSPORTA! ==> R§ *rwkkdkkkkwkxx*x5,970,00

RUA SERGIO PORTO, 100 14/07/2020
RESPONSAVEL PELA EMISSAO

433449998/85
~—~Q0ORDENADOR DE
.20757601/87

- GUSCAVO HENRIQUE MASSARENTE
DESPEBA

- PEDRO ANTONIO DE MELLO IMPRESSO PELO SIAFEM -l

A

1Y



MUNICTIPIO DE PIRACICABA NOTA DE EMPENHO - NE

No. do Documento: 2020NE00748 Data de emissao: 14/07/2020 Gestao: 00007
orgao : 00.000.000/0001-91-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

uG Descricao No.Processo
147100 PMP - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 76556/20
CNPJ/MF
credor: ST METROLOGIA CALIBRACOES E ENSAIOS EIRELT 24493381-0001/56
Endereco: RUA ARGENTINA, 21 (SAUDE:1262DE20)
cidade: SAO JOSE DOS CAMPOS UF: SP CEP: 12223000 Origem Material
NACIONAL
Esfera Evento UO Programa de Trabalho Fonte Nat.Desp. UGR PI
2 400091 14712 10122001125290000 0205031201 33903036

Subitens da Despesa:

Ref.Dispensa: DC 18225/20 18230/20 Empenho Orig.: Acordo:

Licitacao : 05 DISP.DE LICITACAO Modalidade: 1 ORDINARTIO

Saldo Anterior Valor do Empenho: R$ Saldo Disponivel
**************10135100 **************1.135,00

M MIL, CENTO E TRINTA E CINCO REATIS*# k¥t kkkkkkxkkkhhkkkkkhhkdhhkdkh bk ko rxkh kb bk kdk &
Ak dkhkkhkdkkkhd btk hkhkhhhkhhkhdhkk kR kA Rk kI Ik khkdkhhkhkkkkd sk kb hkhkdkrhkhkhkdhbhddhdkdhd

Janeiro Fevereiro Marco
CRONOGRAMA DE
Abril Maio Junho DESEMBOLSO
PREVISTO
Julho Agosto Setembro
1.135,00
Qutubro Novembro Dezembro Exercicio Seguinte
ITEM UNID. ESPECIFICACAO QTDE PRECO UNITARIO PRECO TOTAL
1 UNID DISPENSA DE LICITACAO
PARA FORNECIMENTO DE
EQUIPAMENTOS MEDICOS.
ITEM4 OXIMETRO DE DEDO.
MARCA:PULSE.5UN XR$227,00
PROC.: 76.556/20 1 1.135,00 1.135,00
TOTAL OU A TRANSPORTAR ======3> R§ *¥**skxkkkkx%x**x] 135,600
Local e Data da Entrega s====s=sm===============
RUA SERGIO PORTO, 100 14/07/2020
RESPONSAVEL PELA EMISSAC
433449998/85 - GUSTAVO HENRIQUE MASSARENTE
~—QRDENADOR DE DESPESH Pag.

,;20757601/87 - PEDRD ANTONIO DE MELLO IMPRESSO PELO SIAFEM 1
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