PMLC - MA Cro

Folha: _ﬁ
ESTADO DO MARANHAO Rubrica:
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Al
CNPJ N2 06.933.519/0001-09
DEPARTAMENTO, ALMOXARIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO.

llustrissima senhora

Lidiane de Sa Curvina

Secretaria Municipal de Saude

Prefeitura Municipal de Lima Campos/MA
Nesta

Senhora Secretaria Municipal,

Em resposta a solicitagdo dessa ilustre Secretaria Municipal, datada de 22 de
fevereiro de 2022, venho por meio deste informar a vossa senhoria que realizamos as devidas
pesquisas de precos praticados no mercado referente ao objeto constante no Processo
Administrativo n® 011/2022, visando a eventual contratagdo de pessoa(s) juridica(s) para
fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Saude.

Esclarecemos que a pesquisa de pregos foi realizada junto a 3 (tres) fornecedores
do ramo pertinente ao objeto, através de Solicitagdo de Cotagdo de Pregos e ainda, 2 (dois)
pregos, praticados no ambito da administragdo pulblica, sendo BANCO DE PRECO e Contrato, e
que os pregos apurados sdo os praticados no mercado local e regional, podendo ser utilizados
para comprovar a vantajosidade em futuras contratagdes.

Para tanto, encaminhamos em anexo as pesquisas de pregos recebidas por esta
Segdo de Compras, bem como o mapa de apuragdo contendo a média aritimética das mesmas.

Certo de termos atendido sua solicitagdo, colocamo-nos a sua inteira disposigéo
para posteriores e eventuais esclarecimentos.

Lima Campos - MA, 25 de fevereiro de 2022.

Coordenador de Almoxarifado
Decreto n° 038, 01 de janeiro de 2021

Praca Duque de Caxias, s/n° - CENTRO - CEP 65728-000 - Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
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Folha: y
ESTADO DO MARANHAO Rubrica:
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS —Lm
CNPJ N° 06.933.519/0001-09
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

-

SOLICITACAO COTACAO DE PRECOS
DE MERCADO

PROTOCOLO DE ENTREGA

Declaramos para os devidos fins, que recebemos a solicitagdo de cotagio de pregos emitida
pelo Departamento de Almoxarifado, Material e Patiménio da Prefeitura Municipal de Lima
Campos-MA, para fins de cotagdo de pregos praticados no mercado, referente a eventual
contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse
da Secretaria Municipal de Saude.

Declaramos ainda, que recebemos o formulério/modelo da cotagdo de pregos
contendo o objeto pretendido de forma precisa, suficiente e clara.

DADOS DA EMPRESA
A pa Suva Liva
ENDEREGCO COMPLETO:J \ :
ﬁw. (ﬁwaanz\dov./ 0SS A NA Sm.u&v N? 129

NOME EMPRESARIAL:

CEP: BAIRRO/DISTRITO: J ICIPIOUF: .
65.950-000 12esidain i;imf,.\ de (”o?.c\n
CNPJ: INSCRICAO ESTADUAL: INSCRICAD MUNICIPAL:
08.05L-2%DH-0001-15
E-MAIL: (DDD) TELEFONE:

20 MA AXD PE LAY © HOTMAIL. ¢oM (i1) 9%1t6 - 1414

CARIMBO CNPJ
CIENTE EM: 25 /Qz/2022.

AM@, % A ,Li 4
Nome: L _/I

CLo™ Q204104 22 O0LH
CPFn*: Q9. 325 .G ©3 ~39

Praga Duque de Caxias, s/n® - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos - MA.
Fone: (99} 36451112 — Fax: (99) 36451101
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ESTADO DO MARANHAO Folha: b
= = PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS

CNP] N2 06.933.519/0001-09 Rubrica: ‘EZ

e SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS

Solicitamos a colaboragdo dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos na
planilha abaixo (pregos unitarios e totais) referentes a eventual contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s)
para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Saude,
conforme especificagdes e quantitativos descritos abaixo, e entregar em até 10 (dez) dias uteis a
contar do recebimento desta, no Departamento de Compras desta Prefeitura Municipal, com sede a
Praga Duque de Caxias, s/n, Centro, Lima Campos - MA, Cep 65728-000, em dias uteis, no horario
das 08:00h (oito horas) as 12:00h (doze horas), ou enviar ao e-mail:
compras(@limacampos.ma.gov.br.

A cotagdo de pregos poderda ser preenchida a proprio punho (conforme formulario
constante do Anexo I) ou elaborada e impressa por qualquer processo eletronico, em papel timbrado
da empresa fornecedora dos pregos (conforme modelo sugerido no Anexo I1I).

As informagdes prestadas por essa empresa serdo utilizadas para obtengdo da
“PLANILHA DE PRECOS DE MERCADO".

A empresa devera fornecer os precos praticados atualmente pela mesma para os itens
constantes da planilha abaixo:

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS:

e TOTAL
Item Descricio UNID 2022
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gds ndo inflamavel e ndo %
1 L. = . . M 2.500
toxico. (recarga em cilindro de ago de 1m?®). Em regime de comodato.
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo g
2 |0 ok . ] M 2.500
toxico. (recarga em cilindro de ago de 3m?®). Em regime de comodato.
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflaméavel e ndo "
% I e : M 3.000
toxico. (recarga em cilindro de ago de 7m?). Em regime de comodato.

O prazo de validade da cotagdo de pregos ndo podera ser inferior a 30 (trinta) dias.

A cotagdo de precos devera ser encaminhada ao Departamento de Almoxarifado, Material
e Patriménio do Municipio de Lima Campos/MA, no horério e demais condig¢oes supracitados, de
preferéncia em papel timbrado da empresa fornecedora dos pregos, conforme modelo de cotagdo de
pregos sugerido no ANEXO II.

Fazem parte da presente solicita¢@o de cotacdo de precos, os seguintes anexos:
ANEXO I — Formulario de Pesquisa de Pregos;
ANEXO II — Modelo de Cotagdo de Pregos.

Certo de contarmos com o pronto atendijnento a esta solicitagio, reiterarmos nossos mais

sinceros votos de consideragao.

Lima Campos (MA) 23/02/2022.
MARCIO MO ALVES MENESES

Coordenador de Almoxarifado
Decreto n® 038, de 01 de janeiro de 2021.

Praga Dugue de Caxias, s/n° - CENTRO — CEP 65728-000 - Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
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ESTADO DO MARANHAD
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
CNP] N2 06.933.519/0001-09

SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

ANEXO I

FORMULARIO DE PESQUISA DE PRECOS

OBJETO: A eventual contratagio de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio
hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Satide.

MES BA" SE: fevereiro/2022.
REFERENCIA: Solicitagdo de Cotagdo de Pregos.

IDENTIFICACAO DA EMPRESA (Preencher preferencialmente com letra de forma)

Razio Social: A on Diva lama
CNPIo:__0%. 032, 20% [ 000} }5
Enderego: __ Av. GO\iQLNﬂdoL %xenm Sm,ma\! N 158

. -
Cidade: __ A puen do {ondn
E-mail: _{aMaa0109&0ns QUoTMALL. COM

{ i -
_Estado: _ M aanua

Telefone: (44 )

G81%6- 1Y

IDENTIFICACAQ DO RESPONSAVEL PELO PREEN CHIMENTQ
Nome completo: ‘N(li’.d PA 6 1LVA \«l MA

Cédula de Identidaden®: _~ _ OLONIOQOH ZL 00 ZH
CPFn® _Ol4. 52@. 965 59  E-mail: _gAMARUTO PECAS O H0TMAlL.COM

Orgiio emissor: SES P

Cargo/fungdo que exerce na empresa: (X ) Sécio/Empresario; (

Data do preenchimento deste formulario: £5 / O / 2022 ..
Assinatura/rubrica do responsavel: a A,'Jze: p,du(: VA /ija

) Funcionario; () Procurador.

DESCRICAQ DOS PRODUTOS
Item Descricdo UNID | QUANT. | J&WOR
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel

1 {e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 1m?). Em M? 2500 | P 53,00
regime de comodato.

Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel .

2 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 3m?®). Em M3 2500 |B$ 5%00
regime de comodato. _ 7
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gis nio inflamavel .

3 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 7m®). Em| M® 3.000 [R§R% 00

regime de comodato.

Prazo de validade informagdes: () 30 dias; (¢) 60 dias; ( ) dias.

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Os dados requeridos neste formulario devem ser preenchidos a proprio punho
(inclusive os pregos unitarios e totais).

Praga Duque de Caxias, s/n® - CENTRO ~ CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.

Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 364681101
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PMLC : MA Cii

98 IMERO o o, FOIha:_&L‘

ol ESTADO DO MARANHAQ Rubrica:
=1 > PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
CNPJ] N2 06.933.519/0001-09

SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

ANEXO II
MODELO DE COTACAO DE PRECOS
“—- EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA --"

AO
DEPARTAMENTO DE ALMOXARIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO
DA PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
ESTADO DO MARANHAO

CEP: 65728-000

COTACAO DE PRECOS

Referente a Solicitagdo de Cotagdo de Pregos.

Prezados Senhores,
Pelo presente, encaminhamos nossa cotagag €€ ¥

cotacgdo:
1. Proponente:

......

vilha da proposta/cota¢io (especifica¢des, quantitativos e pregos).
ITEM DISCRICAO UND |QUANT| V.UNIT | V.TOTAL

|
2 —
4. Valor global: RS ................ (coveeeermrenrnaanns ).

5. Prazo de validade da cotagdo: ................
6. Declaro que nos pregos indicados na cotagdo de pregos acima, estdo incluidos todos os custos,
beneficios, encargos, tributos e demais contribuigdes pertinentes.

(local e data)

(Nome e assinatura do responsavel)

Praga Duque de Caxias, s/n° - CENTRO - CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
Pagina 4




: PMLC - MA CPL
" Folha:
ESTADO DO MARANHAO olha
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Rubrica:
CNP] N° 06.933.519/0001-09

SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMGNIO

SOLICITACAO COTACAO DE PRECOS
DE MERCADO

PROTOCOLO DE ENTREGA

Declaramos para os devidos fins, que recebemos a solicitagdo de cotagdo de precos emitida
pelo Departamento de Almoxarifado, Material e Patriménio da Prefeitura Municipal de Lima
Campos-MA, para fins de cotacdo de pregos praticados no mercado, referente a eventual

contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse
da Secretaria Municipal de Sande

Declaramos ainda, que recebemos o formulario/modelo da cotagdo de pregos
contendo o objeto pretendido de forma precisa, suficiente e clara.

DADOS DA EMPRESA

NOME EMPRESARIAL:

A, Wiz _.na L"'.ljvf/f)- CRNINAR
ENDERECO COMPLETO:  °

Puo_ Codls pudoris 1" (10 A
CEP: = "BAIRRO/DISTRITO: 'MUN]CLPIO'D:F:

05124 ~00n | uilng Mo 7
CNPJ:

~ INSCRICAO ESTADUAL: _ © | INSCRICAO MUNICIPAL.
05.937.934 /poos -
E-MAIL: 4

(DDD) TELEFONE:

- J,e&a—w

CIENTE EM: J¥/6 22022,
Nome:

&‘Q_fjlamm_
C.L o

CPF n®;

CARIMBO CNPJ

H93.%71.993. 00

Praga Duque de Caxias, &/n° - CENTRO — GEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 - Fax: (99) 36461101

Pagina 1
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ESTADO DO MARANHAO Folha:

PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Rubrica:
CNP] N2 06.933.519/0001-09 .
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS

Solicitamos a colaboragdo dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos na
planilha abaixo (pregos unitarios e totais) referentes a eventual contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s)
para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Saude,
conforme especificagdes e quantitativos descritos abaixo, e entregar em até 10 (dez) dias uteis a
contar do recebimento desta, no Departamento de Compras desta Prefeitura Municipal, com sede a
Praga Duque de Caxias, s/n, Centro, Lima Campos - MA, Cep 65728-000, em dias uteis, no horario
das 08:00h (oito horas) as 12:00h (doze horas), ou enviar ao e-mail:
compras@limacampos.ma.gov.br.

A cotagdo de pregos podera ser preenchida a proprio punho (conforme formuldrio
constante do Anexo 1) ou elaborada e impressa por qualquer processo eletronico, em papel timbrado
da empresa fornecedora dos pregos (conforme modelo sugerido no Anexo 11).

As informagdes prestadas por essa empresa serdo utilizadas para obtencdo da
“PLANILHA DE PRECOS DE MERCADO".

A empresa devera fornecer os pregos praticados atualmente pela mesma para os itens
constantes da planilha abaixo:

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS:

. TOTAL
Item Descri¢io UNID 2022

Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo s

| W Dy i : . M 2.500
toxico. (recarga em cilindro de ago de 1m?). Em regime de comodato.

5 Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamével e ndo M 2500
toxico. (recarga em cilindro de ago de 3m?). Em regime de comodato. '

3 Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo N 3.000
toxico. (recarga em cilindro de ago de 7m*). Em regime de comodato. '

O prazo de validade da cotagdo de pregos ndo podera ser inferior a 30 (trinta) dias.

A cotagdo de pregos devera ser encaminhada ao Departamento de Almoxarifado, Material
e Patrimoénio do Municipio de Lima Campos/MA, no horério e demais condigdes supracitados, de
preferéncia em papel timbrado da empresa fornecedora dos pregos, conforme modelo de cotagdo de
precos sugerido no ANEXO II.

Fazem parte da presente solicitagdo de cotagio de pregos, os seguintes anexos:

ANEXO I — Formulario de Pesquisa de Precos;

ANEXO II — Modelo de Cotagdo de Precgos.

Certo de contarmos com o pronto atendiriento a esta solicitagdo, reiterarmos nossos mais

sinceros votos de consideragio.
Lima Campos (MA) 23/02/2022.
MARCIO ORAM ALVES MENESES

Coordenador de A
Decreto n° 038, de 01 de janeiro de 2021.

Praga Duque de Caxias, s/n°® - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
Pagina 2




PMLC OjuA § PL
Folha:
ESTADO DO MARANHAQ Rub 4
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
CNPJ N° 06.933.519/0001-09
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

ANEXO 1

FORMULARIO DE PESQUISA DE PRECOS
OBJETO: A eventual contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio
hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Satde.

MES BASE: fevereiro/2022.
REFERENCIA: Solicitagdo de Cotagio de Pregos.

IDENTIFICACAO DA EMPRESA (Preencher preferencialmente com letra de forma)

Razdo Social: A&Wd@m&_
CNPIn® _05.43%.995/0008 -1)

Enderego: MMM W {30 4 I
Cidade: @WJQQ{L ;p'ﬂ 'Uaﬂl. Estado: _\pqanhad

E-mail: W_‘_%GD_@MIP O Telefone: ()

IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL PELO PREENCHIMENTO

Nome completo: -\99'—65!{0&13.& Lo Cuhhu

Cédula de Identidade n®: 443 .14 3 2., QE} .00 Orgﬁo emissor:

CPFn° H4Q3.4¥37.0%3 00 E-mail: B
Cargo/fungéio que exerce na empresa: (y¢') Sécio/Empresario; () Funcionario; () Procurador.
Data do preenchimento deste formulario: 24 / pd / 24792

Assinatura/rubrica do responséavel: Aﬂm_g{aum sla ggf“z

DESCRICAQ DOS PRODUTOS

Item Descrigio UNID | QUANT. | J20OK

Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gis nfo inflamavel

1 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 1m?). Em M3 2.500
regime de comodato. % 5Y . 06
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gis nio inflamavel - '

2 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de aco de 3m?). Em ME 2.500 -
regime de comodato. [H 5%, vp
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel o

3 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 7m®). Em M3 3.000 |
regime de comodato. @ 5 g / C‘O

Prazo de validade informagdes: () 30 dias; ()) 60 dias; { ) dias.

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Os dados requeridos neste formulario devem ser preenchidos a proprio punho
(inclusive os precos unitarios e totais).

Praga Duque de Caxias, s/n® - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax (99) 368461101

Pagina 3
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ESTADO DO MARANHAO Folha:

PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Rubrica: @)
Ak & CNPJ N2 06.933.519/0001-09

“ 2¥¥EL5s SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

¢ JANERD oy
VY P

ANEXO I
MODELO DE COTAGCAO DE PRECOS
“- EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA --”

AO
DEPARTAMENTO DE ALMOXARIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO
DA PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
ESTADO DO MARANHAO

CEP: 65728-000

COTACAO DE PRECOS

Referente 2 Solicitagdo de Cotagdo de Precos.

Prezados Senhores,
Pelo presente, encaminhamos nossa cota¢ao

cotagdo:
1. Proponente:
Razdo Sgeial:

ooooooooooooooo
...........

3. Plakilha da proposta/cotac¢io (especificagdes, quantitativos e precos).
ITEM DISCRICAO UND |QUANT| V.UNIT | V.TOTAL

1
2

4. Valor global: RS ............... (crrrerirnneesinneeens ).

5. Prazo de validade da cotagio: ................

6. Declaro que nos pregos indicados na cotagdo de pregos acima, estdo incluidos todos os custos,

beneficios, encargos, tributos e demais contribui¢des pertinentes.

(local e data)

(Nome e assinatura do responsavel)

Praga Duque de Caxias, s/n° - CENTRO — CEP 85728-000 - Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
Pagina 4
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ESTADO DO MARANHAO Folha:
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Rubric.
CNP] N° 06.933.519,/0001-09 °"-~7§\

SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

SOLICITACAO COTACAO DE PRECOS
- DE MERCADO

PROTOCOLO DE ENTREGA

Declaramos para os devidos fins, que recebemos a solicitagdo de cotagdo de pregos emitida
pelo Departamento de Almoxarifado, Material e Patriménio da Prefeitura Municipal de Lima
Campos-MA, para fins de cotagdo de pregos praticados no mercado, referente a eventual
contratagdo de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse
da Secretaria Municipal de Satde.

Declaramos ainda, que recebemos o formulario/modelo da cotagdo de pregos
contendo o objeto pretendido de forma precisa, suficiente e clara.

DADOS DA EMPRESA

NOME EMPRESARIAL:

L. M.S. Ysro Dovercio- Ve
ENDEREGO COMPLETO: -

Quq Santo Owronso N2 13 5
CEP: BAIRRODISTRITO: MUNICIPIOUF:
65121 - 000 e/EHT go -{WIJW\ Do \/PaLE.
CNPJ: INSCRICAO ESTADUAL: INSCRICAO MUNICIPAL:
15.214.881/ 000} - 30
E-MAIL: ) (DDD) TELEFONE:

Lotz MARCOLLO @ HOIMALL - cOM 99 98i3l- 9366
CARIMBO CNPJ
CIENTE EM:
12.380.777-8

L. M, S. PINTO COMERCIO - ME
Rua Santo Antnin, n® 175, Centro
Nome: CEP: 65727-000 * Trizidela do Vale - MA
C.L n° 2 5.244.887/0001-30

CPFn®™ 436.L5H.1L3 - 69

Praga Duque de Caxias, s/n° - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101

Pagina |




ESTADO DO MARANHAQ PMLC Ci

PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Folha: N
CNPJ N2 06.933.519/0001-09 Rubrica:
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO A

SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS

Solicitamos a colaboragio dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos na
planilha abaixo (pregos unitarios e totais) referentes a eventual contrata¢do de Pessoa(s) Juridica(s)
para o fornecimento de oxigénio hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Saude,
conforme especificagdes e quantitativos descritos abaixo, e entregar em até 10 (dez) dias uteis a
contar do recebimento desta, no Departamento de Compras desta Prefeitura Municipal, com sede a
Praga Duque de Caxias, s/n, Centro, Lima Campos - MA, Cep 65728-000, em dias tteis, no horario
das 08:00h (oito horas) as 12:00h (doze horas), ou enviar ao e-mail:
compras@limacampos.ma.gov.br.

A cotagdo de pregos podera ser preenchida a proprio punho (conforme formularic
constante do Anexo I) ou elaborada e impressa por qualquer processo eletronico, em papel timbrado
da empresa fornecedora dos precos (conforme modelo sugerido no Anexo I).

As informagdes prestadas por essa empresa serdo utilizadas para obtengdo da
“PLANILHA DE PRECOS DE MERCADO".

A empresa devera fornecer os precos praticados atualmente pela mesma para os itens
constantes da planilha abaixo:

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS:

- | TOTAL!
Item Descrigio UNID 2022
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gis ndo inflamavel e ndo N
1 | A & ; M 2.500
toxico. (recarga em cilindro de a¢o de 1m?®). Em regime de comodato.
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo
2 lox. = . M? 2.500
toxico. (recarga em cilindro de ac¢o de 3m?). Em regime de comodato.
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gids ndo inflamavel e ndo 5
3 e -5 . M 3.000
toxico. (recarga em cilindro de ago de 7m?®). Em regime de comodato.

O prazo de validade da cotagdo de pregos ndo podera ser inferior a 30 (trinta) dias.

A cotagdo de precos deverd ser encaminhada ao Departamento de Almoxarifado, Material
¢ Patrim6nio do Municipio de Lima Campos/MA, no horério e demais condigdes supracitados, de
preferéncia em papel timbrado da empresa fornecedora dos pregos, conforme modelo de cotagdo de
precos sugerido no ANEXO II.

Fazem parte da presente solicita¢do de cotag¢do de pregos, 0s seguintes anexos:

ANEXO I — Formulario de Pesquisa de Pregos;

ANEXO II — Modelo de Cotagdo de Pregos.

Certo de contarmos com o pronto atendimento a esta solicitagdo, reiterarmos nossos mais
sinceros votos de consideragao.
| Lima Campos (MA) 23/02/2022.
MARCIO M ALYVES MENESES

Coordenador de Almoxarifado

Decreto n° 038, de 01 de janeiro de 2021.

Praga Duque de Caxias, s/n° - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
Pagina 2




' PMLC _j“_ég §PL
ESTADO DO MARANHAO " Folhai__o

PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS Rubrica:
CNPJ N© 06.933.519/0001-09
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

~ ANEXOI
FORMULARIO DE PESQUISA DE PRECOS
OBJETQ: A eventual contratacdo de Pessoa(s) Juridica(s) para o fornecimento de oxigénio
hospitalar, de interesse da Secretaria Municipal de Satde.

MES BASE: fevereiro/2022.
REFERENCIA: Solicitagdo de Cotagdo de Pregos.

IDENTIFICACAQO DA EMPRESA (Preencher preferencialmente com letra de forma)

Razdo Social: __|.M.5. Pinro Comepaio ME

CNPJn®  15.2HH4. 3%1']_0001 - 30

Enderego: _Pun Santo (_—\fNron N* 135

Cidade: 4%!(]&1,!:1 Do VALE Estado: N\ ARAN RO

E-mail: FUEZ MARCELLO &) HOTMAIL-cO M Telefone: (19 ) 98131 4366

IDENTIFICACAO DO pELO PREENCHIMENTO

Nome completo:
Cédula de Identidade n®; y
CPFn® 936.25M4.303%-69 E-mail: _|0{Z MARLELLO @) HOTMALL . COM

Cargo/fungio que exerce na empresa: (X ) Socio/Empresario; () Funcionario; () Procurador.

Orgdo emissor:

Data do preenchimento deste formulario: 23 / 02 / toz2r

Assinatura/rubrica do responsavel:

DESCRICAQ DOS PRODUTOS

e VALOR
Item Descri¢cdo UNID | QUANT. ESTIMADO
Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamével )
1 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de aco de Im®). Em M3 2500 | &% 55,00

regime de comodato.

Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gés ndo inflamavel
2 |e ndo toxico. (recarga em cilindro de ago de 3m®). Em| M3 2500 |3g$ 55,00
regime de comodato.

Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas nfo inflamavel ' '
3 |e ndo téxico. (recarga em cilindro de ago de 7m?). Em M? 3.000 }2,1 h5,00

regime de comodato.

Prazo de validade informagdes: () 30 dias; (X) 60 dias; ( ) dias.

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Os dados requeridos neste formulario devem ser preenchidos a proprio punho
(inclusive os pregos unitarios e totais).

Praga Duque de Caxias, s/n® - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36451112 — Fax: (99) 36461101
Pégina 3




PMLC - JFA
ESTADO DO MARANHAO Folha: _QQ_M
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS ’

CNPj N© 06.933.519/0001-09 Rubrica:____gp) )
SETOR ALMOXERIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO

ANEXO 11
MODELO DE COTACAO DE PRECOS
“ee EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA --"

AO
DEPARTAMENTO DE ALMOXARIFADO, MATERIAL E PATRIMONIO
DA PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMA CAMPOS
ESTADO DO MARANHAO

CEP: 65728-000

COTACAO DE PRECOS

Referente a Solicitacdo de Cotagio de Precos.

Prezados Senhores,
Pelo presente, encaminhamos nossa cotagg d¢

cotagdo:
1. Proponente:
Razdo Sgeial:

---------------

a da proposta/cotagio (especificagdes, quantitativos e pregos).

ITEM DISCRICAO UND |QUANT| V.UNIT | V.TOTAL
1
- |
4. Valor global: RS ................ (creerrrenneeinaanens ).

5. Prazo de validade da cotagio: ................
6. Declaro que nos pregos indicados na cotagdo de pregos acima, estdo incluidos todos os custos,
beneficios, encargos, tributos e demais contribuigdes pertinentes.

(local e data)

(Nome e assinatura do responsavel)

Praga Duque de Caxias, s/n° - CENTRO — CEP 65728-000 — Lima Campos — MA.
Fone: (99) 36461112 — Fax: (99) 36461101
Pagina 4
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PMLC -
Folha: Q&PL
Detalhamento dos Itens ﬁg

Item 1: OXIGENIO MEDICINAL PARA USO HOSPITALAR ((RECARGA EM CILINI RS 55,34
| Quantidade Descrigdo Observagio
1 Metro Cubico OXIGENIO MEDICINAL PARA USO HOSPITALAR, GAS NAQ INFLAMAVEL E NAC TOXICO. 0
Preco (Compras Governamentais) 1: Mediana das Propostas Finais RS 55,00
Orgdo: Data: 01/02/2022 00:00:00
Modalidade: Dispensa de Licitagio
COMISSAD NACIONAL DE ENERGIA NUCLEAR|SAE Identificagdo: Dispensa de Licitagdo N2 1503/2022
Objeto: Lote/Item: 5/ 1
Fonte: www.comprasgovernamentais.gov.br
Gases para analises quimicas e radiométricas Quantidade: 10,00
Descrigdo: GAS COMPRIMIDO, NOME OXIGENIO, ASPECTO FISICO INCOLOR, Unidade: Metro Cubico
INODORO, FORMULA QUIMICA 02, MASSA MOLECULAR 31,99 UF: MG
CNPJ Razdo Social do Fornecedor Valor da Proposta Final
00.331.788/0030-53  AIR LIQUIDE BRASIL LTDA RS 55,00
Prego (Compras Governamentais) 2: Mediana das Propostas Finais RS 56,05
Orgio: Data: 01/02/2022 00:00:00
Modalidade: Inexigbilidade de Licitagao
ﬂ COMISSAQ NACIONAL DE ENERGIA NUCLEAR | SAE Identificagdio: Inexigibilidade de Licitagdo N¢ 1502/2022
Objeto: Lote/Item: 5 /1
Fonte: www.comprasgovernamentais.gov.br
Gases para analises quimicas. Quantidade: 10,00
Descrigdo: GAS COMPRIMIDO, NOME OXIGENIO, ASPECTO FiSICO INCOLOR, Unidade: Metro Cubico
INODORO, FORMULA QUIMICA 02, MASSA MOLECULAR 31,99 UF: MG
CNPJ Razdo Social do Fornecedor Valor da Proposta Final
00.331.788/0030-53 AIR LIQUIDE BRASIL LTDA RS 56,05
Preco (Compras Governamentais) 3: Mediana das Propostas Finais RS 35,00
Orgio: Data: 04/01/2022 09:00:00
Modalidade: Pregdo Eletronico
PREFEITURA DE BELTERRA Identificagdo: NePregao:422021
Objeto: Registro de preco para futura e eventual contratagdo de empresa Lote/Item: / 3
para o servigo de recarga de oxigénio medicinal e de ar comprimide Fonte: www.comprasgovernamentais.gov.br
para atender as necessidades do hospital municipal de belterra e Quantidade: 130,00
' Descrigdo: Gas Comprimido Aspecte Fisico: Incolor, Inodoro , Nome: Ar Unidade: Metro Cubico
Medicinal . Grau De Pureza: Teor De Oxigénic Entre 19,5% E 23,5%, UF: PA
CNPJ Razdo Social do Fornecedor Valor da Proposta Final
30.818.523/0001-00 QESTE COMERCIO DE GASES DERIVADOS DO AR EIRELI RS 35,00
ﬂ Pre¢o (Compras Governamentais) 4: Mediana das Propostas Finais RS 59,98
| Orgdo: Data: 21/12/2021 10:00:00
| Modalidade: Pregao Eletronico
| PREF.MUN.DE SAQ LUIS DO QUITUNDE Identificagdo: N°Pregao:362021
Objeto: Lote/Item: /2
Fonte: www.comprasgovernamentais.gov.br
Aquisicdo de Oxigénio Quantidade: 400,00
Descrigio: Gas Comprimido Nome: Oxigénio , Aspecto Fisico: Liquido , Férmula Unidade: Metro Cubico
Quimica: 02 , Massa Molecular: 31,99 G/MOL, Grau De Pureza: UF: AL
CNPJ Razdo Social do Fornecedor Valor da Proposta Final
03.808.307/0001-01 1. A.C. DE AQUINO RS 59,98
Preco (Compras Governamentais) 5: Mediana das Propostas Finais RS 96,00
Orgdo: Data: 09/12/2021 08:30:00
Modalidade: Pregio Eletionico
PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGOA REAL Identificagdo: N2Pregdo:282021
Objeto: Registro de pregos, para futura e eventual aquisicdo de oxigénio Lote/Item: 1/ 3
(gases medicinais), destinado a manutengdo dos servigos de saude Fonte: www.comprasgovernamentais.gov.br
deste Municipio.. Quantidade: 120,00
Descrigdo: Gas Comprimido Nome: Oxigénio , Aspecto Fisico: Gas Incolar , Unidade: Metro Cubico
Férmula Quimica: 02 , Massa Malecular: 31,99 G/MOL, Grau De UF: BA

CNPJ Razdo Social do Fornecedor Valor da Proposta Final




03.002.503/0001-94

15 AUTO PECAS LTDA

Prego (Compras Governamentais) 6: Mediana das Propostas Finais

Orgdo:

Objeto:

Descrigdo:

CNPJ

34.597.955/0013-23
06.105.627/0001-93
00.331.788/0083-65
24.878.503/0001-22
02.031.420/0001-60

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQO DOMINGOS DO CAPIM

Registro de precos para futura e eventual aquisicao de oxigénio 02
medicinal para atender as demandas do Hospital Municipal e Servigo
de Atendimento Movel de Urgencia (SAMU) do Municipio de Sdo
Gas Comprimido Nome: Oxigénia , Aspecto Fisico: Liquido , Farmula
Quimica: 02 , Massa Molecular: 31,99 G/MOL, Grau De Pureza:

Razdo Social do Fornecedor

WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS DO NORTE LTDA.

R. V. DA S. MARQUES EIRELI

AIR LIQUIDE BRASIL LTDA

GAS NOBRE DO BRASIL INDUSTRIA E COMERCIO DE GASES EIRELI
JSOUSA & S LUZ COMERCIO DE GASES INDUSTRIAIS LTDA

Preco {Compras Governamentais) 7: Mediana das Propostas Finais

Orgéo:

Objeto:
Descrigdo:
CNPJ
35.820.448/0164-82

00.331.788/0033-04
67.423.152/0001-78

Item 2: Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo té: RS

Quantidade
1 Metro Cubico

MINISTERIO DA EDUCACAQ | UTFPR - Campus Curitiba

O objeto da presente licitagdo e a escolha da proposta mais vantajosa
para futura e eventual aquisicde de gases especiais com
fornecimento, em comodato, de cilindros, através do Sistema de

Gas Comprimido Aspecto Fisico: Inerte, Incolor, Inodoro , Nome: Ar
Sintético , Grau De Pureza: Teor Minimo De 99,999% , Caracteristica

Razdo Social do Fornecedor

WHITE MARTINS GASES INDUSTRIAIS LTDA
AIR LIQUIDE BRASIL LTDA

IBG INDUSTRIA BRASILEIRA DE GASES LTDA

Descri¢do
em regime comodato

Preco (Compras Governamentais) 1: Mediana das Propostas Finais

Orgdo:
Objeto:
Descrigdo:

N

CNPJ
00.331.788/0030-53

COMISSAO NACIONAL DE ENERGIA NUCLEAR |SAE

Gases para andlises quimicas e radiométricas.
GAS COMPRIMIDO, NOME OXIGENIO, ASPECTD FISICO INCOLOR,
INODORO, FORMULA QUIMICA 02, MASSA MOLECULAR 31,99

Razdo Social do Fornecedor
AIR LIQUIDE BRASILLTDA

Preco (Compras Governamentais) 2: Mediana das Propostas Finais

Orgdo:

Objeto:

Descrigdo:

CNPJ
28.954.946/0001-06

Item 3: Oxigénio medicinal para uso hospitalar, gas ndo inflamavel e ndo té&; R$

Quantidade
1 Unidade

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAUCAIA

REGISTRO DE PRECOS VISANDO A FUTURA E EVENTUAL AQUISICAD
DE GASES MEDICINAIS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA
SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE CAUCAIA/Ce

Gas Comprimido Nome: Oxigénio , Aspecta Fisico: Liquido , Fermula
Quimica: 02 , Massa Molecular: 31,99 G/MOL, Grau De Pureza

Razdo Social do Fornecedor
RAMON LEONCIO BARROS DE VASCONCELOS

Descrigao
em regime comodato

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

PMLC

folha: 'ﬁ%épl-
Rubrica:___(ﬁ__

96,0

RS

07/12/2021 14:00:00

Pregao Eletronico

N¢Pregdo:562021

/1

WWW.Comprasgovernamentais.gov.br

4.000,00

Metro Cubico

PA

Valor da Proposta Final

RS 372,71
RS 39,70
RS 41,50
RS 44,10
RS 45,00

w
¢

26/11/2021 10:00:00

Pregdo Eletranico
NePregdo:672021
/1
WWW.Ccomprasgovernamentais.gov.br
60.00
Metro Cubico
PR
Valor da Proposta Final
RS 40,11
RS 43,09
RS 200,00
55,34
Observagao
0
RS 55,00
01/02/2022 00:00:00

Dispensa de Licitagdo
Dispensa de Licitagdo N2 1503/2022
5/1

www.comprasgovernamentais.gov.br
10,00
Metro Cibico
MG
Valor da Proposta Final
RS 55,00
56,00
13/12/2021 08:30:00

Pregao Eletronico
NePregdn:125012021

/2
www.comprasgovernamentais.gov br
72.000,00

Metro Cubico
CE
Valor da Proposta Final
RS 56,00
55,34

Observagdo
0




Preco (Compras Governamentais) 1: Mediana das Propostas Finais
Orgdo:

COMISSAO NACIONAL DE ENERGIA NUCLEAR |SAE
Objeto:

Gases para analises quimicas e radiometricas
Descrigio: GAS COMPRIMIDO, NOME OXIGENIO, ASPECTO FISICO INCOLOR,
INDDORO, FORMULA QUIMICA 02, MASSA MOLECULAR 31,99

CNPJ
00.331.788/0030-53

Razdo Social do Fornecedor
AIR LIQUIDE BRASIL LTDA

Preqo {Compras Governamentais) 2: Mediana das Propostas Finais
Orgdo:

PREFEITURA MUNICIPAL DE LONDRINA
Objeto: Contratagdo de empresa(s) para fornecimento de carga de oxigénio
gasoso medicinal com cessdo de cilindros em regime de comodato
com entrega executada pela empresa por um periodo de 12 (doze)
Descrigdo: Gas Comprimido Aspecto Fisico: Gas Incolor , Nome: Oxigénio , Massa
Molecular: 31,99 G/MOL, Grau De Pureza: Pureza Minima De 99% ,

CNPJ Razdo Social do Fornecedor
ﬁ 67.423.152/0001-78  IBG INDUSTRIA BRASILEIRA DE GASES LTDA

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

Data:
Modalidade:
Identificagdo:
Lote/Item:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:

UF:

PMLC 5 MA CPL
Folha: _,QE_—L—
Ruhrica:_,_f{D——-——

01/02/2022 00:00:00
Dispensa de Licitagao
Dispensa de Licitagdo N¢ 1503/2022

5/1

www.Comprasgovernamentais.gov.br

10,00

Metro Cubico

MG

Valor da Proposta Final

RS 55,00
RS 56,00

26/11/2021 13:00:00

Pregao Eletronico
NePregdo.284212021

/2
www.comprasgovernamentais.gov.br
2.700,00

Metro Cubico

PR

Valor da Proposta Final
RS 56,00




folha:
.——-ﬂ/

Rubrica:
Estado do Maranhio

GOVERNO MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS

e 4

CONTRATO N* 20210008

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS, neste ato denominado CONTRATANTE, com sede na Rua da
Palmeira, S/N, inscrito no CNPJ sob o n® 11.629.135/0001-37. representado pela Sra. CAMILA SILVA DA
CONCEICAQ, Sec. Municipal de Saide, portador do CPF n® 043.572.53-31. residente na Rua Pantanal, 22, Centro,
Bela Vista do Maranhdo/MA, ¢ de outro lado a firma JAILTON J XAVIER EIRELL, inscrita no CNPJ sob o n*
CNPJ 29.911.106/0001-29, estabelecida a Av. Marechal Castelo Branco, 3263, Centro, Santa Inés-MA, CEP 63300~
001, doravante denominada simplesmente CONTRATADA, neste ato representada pelo Sr. JAILTON JOSE
XAVIER, residente na Rua Bardo do Rio Branco, 180, Palmeira, Santa Inés-MA. CEP 635304-084, portador do CPF
751.284.704-15, t&m justo ¢ contratado o seguinte:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO CONTRATUAL

1.1 - Aquisigdo de gis oxigénio medicinal para atender as necessidades da Prefeitura Municipal de Bela Vista do
Maranhdao/MA no combate ao Covid-19 e demais necessidades da Rede Municipal de Salide

e UNILADE JAUIANTILADE SALAOR UMITARIG IALLTE TOTAL

afl de 21 de Faverairs = R

cant
€F de 2. de Fevarelro de 7002 dn ANVIZA

CLAUSULA SEGUNDA - DA FUNDAMENTACAO LEGAL

2.1 - Este contrato fundamenta-se no da Lei n° 8.666/93, de 21 de junho de 1993, ¢ suas posteriores alteragoes.

CLAUSULA TERCEIRA - DOS ENCARGOS, OBRIGACOES F RESPONSABILIDADES DA
CONTRATADA

3.1. Executar o objeto deste contrato de acordo com as condigoes ¢ prizos cslabelecidas neste termo contratual:

3.2. Assumir a responsabilidade por quaisquer danos ou prejuizos causados ao patrimonio do CONTRATANTE ou a
lereeiros, quando no desempenho de suas atividades profissionais, objeto deste contrato:

3.3. Encaminhar para o Sctor Financeiro da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS as notas de empenhos e
respectivas notas fiscais/faturas concernentes ao objeto contratual;

3.4. Assumir integralmente a responsabilidade por todo o dnus decorente da exceugio deste contrato, especialmente

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO




PMLG,MA CPL
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Rubrica:#—wDE g

Loy Estado do Maranhao ..é”% X %
‘& GOVERNO MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO ~ & 512 &

‘ Prefeitura Municipal de Bela Vista do Maranhao _&O
B e Rubrica

com relagd@o aos encargos trabalhistas e previdenciarios do pessoal utilizado para a consecugio do fornecimento, bem
como o custo de transporte, inclusive seguro, carga e descarga, correndo tal operagdo Unica e exclusivamente por
conta, risco e responsabilidade da CONTRATADA;

3.5. Manter, durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as
condi¢des de habilitagdo e qualificagdo exigidas na realizagao deste Contrato.

3.6. Providenciar a imediata corre¢do das deficiéncias e ou irregularidades apontadas pela Contratante;

3.7. Aceitar nas mesmas condi¢des contratuais os acréscimos e supressdes até o limite fixado no § 1°, do art. 65, da
Lei n° 8.666/93 e suas alteragdes posteriores.

CLAUSULA QUARTA - DAS RESPONSABILIDADES DO CONTRATANTE

4.1. A Contratante se obriga a proporcionar a Contratada todas as condigdes necessarias ao pleno cumprimento das
obrigagdes decorrentes do Termo Contratual, consoante estabelece a Lei n° 8.666/93 e suas alteragdes posteriores;

4.2. Fiscalizar e acompanhar a execugdo do objeto contratual;

4.3. Comunicar & Contratada toda e qualquer ocorréncia relacionada com a exccugdo do objeto contratual,
diligenciando nos casos que exigem providéncias corretivas;

4 4. Providenciar os pagamentos a Contratada 4 vista das Notas Fiscais/Faturas devidamente atestadas pelo Setor
Competente.

CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA

5.1 - A vigéncia deste instrumento contratual iniciara em 22 de Janeiro de 2021 extinguindo-se em 31 de Dezembro
de 2021, podendo ser prorrogado de acordo com a lei.

CLAUSULA SEXTA - DA RESCISAO

6.1 - Constituem motivo para a rescisio contratual os constantes dos artigos 77, 78 ¢ 79 da Lei n® 8.666/93, ¢ podera
ser solicitada a qualquer tempo pelo CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 05 (cinco) dias uteis, mediante
comunicagdo por escrito.

CLAUSULA SETIMA - DAS PENALIDADES

7.1. Em caso de inexecugio total ou parcial do contrato, bem como de ocorréncia de atraso injustificado na execucio
do objeto deste contrato, submeter-se-a a CONTRATADA, sendo-lhe garantida plena defesa, as seguinies
penalidades:

- Adverténcia;

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO
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- Multa;

- Suspensdo temporiria de participagdes ¢m licitagdes promovidas com o CONTRATANTE, impedimento
de contratar com o mesmo, por prazo nao superior a 02 (dois) anos;

- Declaragio de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragio Pablica, enquanto perdurarem os
motivos da punicdo, ou até que seja promovida a reabilitagdo. perante a propria autoridade que aplicou penalidade:;

7.2. A multa prevista acima serd a seguinte:

- ALE 10% (dez por centa) do valor wlal contratado, no caso de sua nio realizagdo e/ou descumprimento de
alguma das clidusulas contratuais:

7.3. As sangbes previstas nos itens acima poderdo scr aplicudas cumulativamente, facultada a defesa prévia do
interessado no prazo de 05 (cinca) dias Gteis;

7.4. O valor da multa aplicada devera ser recolhida como renda para o Municipio, no prazo de 03 (cincoj dias Qteis a
contar da data da notificacdo, podendo o CONTRATANTE, para isso. desconti-la das faturas por ocasido do
pagamento, se julgar conveniente;

7.5. O pagamento da multa nio eximird a CONTRATADA de corrigir as irregularidades que deram causa a
penalidade;

7.6. O CONTRATANTE devera notiticar a CONTRATADA, por escrito, de qualquer anormalidade constatada
durunte a prestagdo dos servigos, para adogio das providéncias cabiveis:

7.7. As penalidades somente serdo relevadas em razio de circunsiincias excepeionats, ¢ as justificadas so serio
aceilas por escrito, fundamentadas em fatos reais e facilmente com proviveis. a critério da autoridade competente do
CONTRATANTE, e desde que formuladas no prazo miximo de 05 (cinco) dias da data em que foram aplicadas,

CLAUSULA OITAVA - DO VALOR E REAJUSTE

8.1 - O valor total da presente avenga ¢ de RS 420.000,00 (quatrocentos ¢ vinte mil reais), a ser pago no prazo de até
trinta dias, contado partir da data final do periodo de adimplemento da obrigagio, na proporgio dos bens efetivamente
fornecidos no periodo respectivo, segundo as autorizagdes expedidas pelofa) CONTRATANTE ¢ de conformidade
com as notas fiscais/faturas e/ou recibos devidamente atestadas pelo setor competente, observadas a condigdes da
proposta adjudicada e da 6rdem de servigo emitida.

Pardgrafo Unico - Havendo atraso no pagamento, desde que nio decorre de aw ou fato atribuivel & Contratada.
aplicar-se-d o indice do TPCA | a titulo de compensagio financeira, que sera o produto resultante da multiplicagio desse
indice do dia anterior 2o pagamento pelo nimero de dias em atraso.

repetindo-se a operagdo a cada més de atraso,

CLAUSULA NONA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

9.1 - As despesas contratuais correrdo por conta da verba do orgamento dota) CONTRATANTE. na dotagio
orcamentdria Exercicio 2021 Atividade 1201.103010033.2.096 Combate 20 COVID |, Classificagio econdmica

PREFEITHRA MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO
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3.3.90.30.00 Material de consumo, Subelemento 3.3.90.30.09, no vabr de RS 420.000,00, ficando o saldo pertinente
a0s demais exercicios a ser empenhado oportunamente, & conta dos respectivos orgamentos, caso seja necessirio.

CLAUSULA DECIMA - DAS ALTERACOES CONTRATUAIS

10.1 - O presente contrato podera ser alterado, nos casos previstos no artigo 65 da Lei n.° 8.666/93, desde que haja
interesse da Administragdo do CONTRATANTE, com a apresentagio dasdevidas justificativas.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO, BASE LEGAL E FORMALIDADES

11.1 - Este Contrato encontra-se subordinado a legislagdo especifica. consubstanciada na Lei n” £.666. de 21 de junho
de 1993 ¢ suas postcriores alteragics. ¢, em casos omissos, aos preeeitws de direito publico, teoria geral de contratos ¢

disposigoes de direito privado.

[1.2 - Fica eleito o Foro da cidade de BELA VISTA DO MARANHAO, como o Gnico capaz de dirimir as davidas
oriundas deste Contrato, caso ndo sejam dirimidas amigavelmente.

I1.3 - Para firmeza ¢ como prova de haverem as partes, enue si, ajustado e contratado, ¢ lavrado o presente termo,
em 02 (duas) vias de igual teor. o qual, depois de lido e achado conforme, é assinado pelas partes contratanies ¢ pelas
(estemunhas abaixo.

BELA VISTA DO MARANHAO-MA. 22 de Janeiro de 2021

W ﬁ\&'l.v‘“’*- \/L&Uw - VGl
CAMILA SILVA DA CONCEICAO !
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS
CNPJI(MF) 11.629.135/0001-37

CONTRATANTE

f JIRELI
CNPI 29.911.106/0001-29
CONTRATADO(A)
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S,

CERTIDAO DE AFIXACAO DO EXTRATO DE CONTRATO

Certifico para os devidos fins, que foi publicado no quadro de aviso e publicagdes dessa
Municipalidade o extratos referente ao contrato n® 20210008 . firmado entre a FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE-FMS e JAILTON J XAVIER EIRELIL referente ao processo licitatorio na modalidade DISPENSA DE
LICITAGAQ, n° DL 01/2021.

BELA VISTA DO MARANHAO - MA, 22 de Janeiro de 2021

OUSA SILVA
de Licitagdo
dente
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EXTRATO DE CONTRATO

CONTRATO N°: 20210008 R

ORIGEM: DISPENSA DE LICITACAO N° DL 01/2021

CONTRATANTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS

CONTRATADA(O): JAILTON J XAVIER EIRELI, CNPJ 29.911.106/0001-29.

OBJETO: Aquisigio de gis oxigénio medicinal para atender as necessidades da Prefeimura Municipal de Bela Vista do Maranhdo/MA no
combate ao Covid-19 e demais necessidades da Rede Mumcipal de Saude

VALOR TOTAL: RS 420.000,00 (quatrocentos e vinte mil reais)

PROGRAMA DE TRABALHO: Exercicio 2021 Atividade 1201.103010033.2.096 Combate aoc COVID , Classificagdo econdmica
3.3.90.30.00 Material de consumo, Subelemento 3.3.90.30.09, no valor de RS 420.000,00

VIGENCIA: 22 de Janeiro de 2021 a 31 de Dezembro de 2021

DATA DA ASSINATURA: 22 de Janeiro de 2021

RESPONSAVEL PELA ASSINATURA CONTRATO: CAMILA SILVA DA CONCEICAO, Sec. Municipal de Saide

%Tﬁ[* 35
¢ %_‘:%}/ .

PREFEITURA MUNICIPAL DE BELA VISTA DO MARANHAO



PMLC

Folha:

it

L

Rubrica:

LOLLO9POE (66) XB4 — Z1 1199t (66) :BU0H

"YW — sodwe) ewr — 000-82459 d30 — O¥LNID - ,U/s 'sexe) ap anbng edeid

00'GZ6ZEL $H | LL'ES %M

$€'GS $Y

00°0F $d

00'SS $Y

05'4G $Y

00'8S $¥

0052

A

"01vaonoD
30 IND3Y

W3 (W 3a

09V 30 OHANITID
W3 vOuVYDIY)
"02IXQOL O¥YN

3 T3AVIV AN
OVN SY9
"HVIVLIdSOH 0SN
vHVd TYNIDIQ3W
OINIOIXO

00°5Z6ZEL $Y LL'ES 8

PE'GS $d

00’0t $

00'6S $Y

0G4S $

00'8S $d

00s°¢

<A

‘0LYaonwoD
30 INDIY
w3 (w1t 3a

05V 30 OYANITID

W3 vOuvI3Y)
"02IX0L OYN

3 I3AVAVIANI
OVN SVY9
"HYIVLIdSOH 0SN
vavd TYNIDIG3IN
OINIDIXO

(ICT)

wiol vIa3an

odaigd
ap ooueg
op elpaiN

VIN - BISIA
e|ag ojesjuo)

OLNId'S'N

€0 VS3udW3

BWIT BA|IS BP 'Y

€0 VS3¥d3

012J2WO09

BAIIS BP BI9NEID"Y

L0 VSIUdN3

"INYNOD

aiNn

$303voI4103ds3

W3all

SOJINYTS/SOLNA0¥d A OAVYIHYIW 30 STLNFHH0I S0I3¥d 3a VSINDSId YA OYIVINdY 30 VdVYIN

C

‘OINOWIILYd 3 TVIYALVIN ‘OaVATIVXOWTY "MO.LAS
60-T000/6TS €£6'90 oN [dND
SOdIWVI VINI'T A TVAIDINOW VLA
OVHNVYVIW 00 0aV.LSH




PMLC - MA CPL
Folha: j%

Rubrica:

LOLL9Y9E (66) Xe4 — ZLL19¥9¢ (66) :@U04
“WIN - sodwe) ewr — 000-82269 430 — OHLNID - ,u/s 'seixe) ap anbng edeid

00'09€°G2Y $H

"L Z0Z P O1uel 3p 10 ‘8E0 oU 0}2108Q
opejlIexow|y ap Jopeuaploo)

BAOIN OIOJBN

"'Z220Z 9p o11213A8) ap gz ‘sodwe) ewn

00'0LS'6S1

$4

LL'ES $Y

¥E'SS $d

00°0F $d 00'GS $d

05'LG $d

00'8S $d

000°E <N

"01vaono2
30 INIDIY

W3 (W2 3a

05V 3a 0"aNIo
W3 vOuVvO3Y)
‘00IXQL O¥YN

3 13AYWYIENI
OVN SY9
"dVIVLIASOH OSN
vovd TYNIDIGIN
QINIDIXO

"OINQWIN.LYd 3 TVIHALVIN ‘'OAVAIIVXOWTY ‘YOLIS
60-1000/61SE€E6'90 aN [dND
SOdWVYI VIIT AA TVAIDINNW VI LT3 d
OVHNYYVIW 00 0aV.LSd

¢

%
& gy

3 a3 =
omrs




