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Processo Administrativo n° 	056-2020PA 
Autuado em 02106/2020. 

DISPENSA DE LICITAÇÃO 
N° 031-20200 L 

OBJETO: 4(CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ES PEC IAL I ZADA EM FORNECIMENTO D 
EQUI PAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS, PARA REDE DE 
ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE, COM A FINALIDADE DE USO NAS 
AÇÕES E ESTRATÉGIAS RELATIVAS DE ENFRENTAMENTO DA 

EMERGÊNCIA EM SAÚDE PÚBLICA DE IMPORTÂNCIA NACIONAL E 
INTERNACIONAL DECORRENTE DO NOVO CORONAVÍRUS (COVID -19) , 
NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO DE MAIRI - BA. 
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VALOR GLOBAL: 

ABERTURA: 

02 DE JUNHO DE 2020. 

RATIFICAÇÃO: 

9flAkP .4~.3W.',J:raMaa..Ceszs 

EMPRESA: A.L.B DE OLIVEIRA 

RS 1.920,00 (RUM MIL E NOVECENTOS E VINTE REAIS). 

02 DE JUNHO DE 2020. 

Vigência da Ordem de Fornecimento: 

02 DE JUNHO DE 2020 A 02 DE JULHO DE 2020. 



FUNDO MUN. DE SAÚDE DE MAIRI 
C.N.P.J.: 10.830.605/0001-63 - INSC. EST.: ISENTA 
Rua Antônio Costa, s/n, Lapinha - Mair-i I3A - CEP: 44.630-000. 

Fone: (74) 3632-2104 - saude@mairi.lia.gov.br  

SOLICITAÇÃO DE DESPESA 
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t.  

OBJETO 
-"9  

'14 

Contrafação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e irisumos 
farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária. á Saúde, com a finalidade de uso nas 

ações ações e estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de 
importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavírus (COVID-19), no 
âmbito do município de Mairi - BA. 

,x, 	731-',..- 	1 ts,f„:5-, 	:e,,...Tril:ST.X.n0AtIV.XS4n-N.'ila 	:,'ic 	aNir.-W 

CONSIDERANDO a necessidade 
que dispõe sobre as medidas para. 

CONSIDERANDO que o Ministério 
emergência. em Saúde Pública 
Coronavtrus (COVID-19); 

. CONSIDERANDO Lei Municipal 
R$ 800.000,00 (oitocentos mil reais), 
nacional em decorrência da infecção 

CONSIDERANDO atender ao que.  
março de 2020, em. seu art. 9°, a 
inclusive de engenharia, e insumos 
importância internacional decorrente 

CONSIDEFtANDO a prévia cotação 
solicitamos neste momento, a autorização 

CONSIDERANDO que tal aquisição/serviço 
precedido de procedimento administrativo, 
deflagramos processo adequado 
fornecimento/ prestação de serviço, 
Secretaria solicitante. 

de regulamentação, no Município de Main', da Lei 
enfrentamento da emergência de saúde pública de 

da Saúde, por meio da Portaria n° 188, de 03 de fevereiro 
de importância nacional' em decorrência da infecção 

Federal n° 13.979/2020, 
correntes do Coronavírus; 

de 2020, declarou 
humana pelo Novo 

especial até o valor de 
pública, de importância. 

n° 926, de 20 de 
de bens, serviços, 

de saúde pública de 

ao interesse público, 
para o caso em epígrafe; 

a legislação, deve ser 
cabíveis no sentido de 

para 	o(a) referido(a) 
ao atendimento da. 

n° 880/2020 que autoriza, abertura de crédito adicional 
para enfrentamento da. emergência de saúde 

humana pelo Novo Coronavtrus (COVID-19). 

rege a Lei n° 13.979-2020, alterada pela. Medida. Provisória 
qual explicita que é dispensável a licitação para. aquisição 

destinados ao enfrentamento da. emergência 
do coronavírus de que trata esta Lei; 

de preços demonstrando a escolha que melhor atende 
favorável, .a dispensa de certame licitatório 

para ser contratado, conforme determina, 
solicitamos de V. Ex° providências 

para. a 	contratação de empresa/pessoa física. 
conforme descrições e quantitativos abaixo, destinados 

';:it:ê1W. '' ;' A 	(:::ë.,...•4::-Aa:i "4:-. 	Mrélèãffin'ti:k':g515.v:~,-.0,  g-og.5t.,.„, 2 ii1.cER:.!:74W ,.':; 

01 

Oximetro, tipo dedo, faixa medição saturação 1 O a 
100%, 	faixa medição pulso 1 cerca de 20 a 250BPM, 
autonomia 	sistema 	cerca 	24 	horas, 	alimentação 
pilha, acessórios com sensor 

Unid. 10 

Y..0.0.WPOIOSAtail R$ 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais). 

:TtORNECIMENT; 
O conti-ato a ser fir 	inado terá a forma de fornecimento do tipo: 
( ) PARCELADO 	 ( X ) INTEGRAL 

:00100,000 	MrõletteimEtito7inkÉátxçwbosstitn40-  „:.,,,,,,„ 	ó ..;y:,  
O prazo para execução terá inicio em 02 de junho de 2020 a 02 de julho de 2020. 

Mairi-BA, 02 de junho de 2020. 
‘ 

4 
SILVIA ALVES FE 	I 	CARNEIRO 

Gesto a do PM 
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TERMO DE REFERÊNCIA 

DO OBJETO 
1.1 Contratação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e insumos 
farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a finalidade de uso nas ações e 

estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de importância nacional e 
internacional decorrente do Novo Coronavírus (COV(D-19), no âmbito do município de Mairi - BA, de 

acordo com a lei 13.979 de 06 de fevereiro de 2020 e o Decreto Municipal n°052, de 18 de março de 

2020. 

JUSTIFICATIVA 
2.1 A presente aquisição se justifica em decorrência da pandemia do COVID-19 e em conformidade 
com a lei Federal 13.979/2020, bem como o Decreto Municipal n°052, de 18 de março de 2020, assim, a 
Secretaria Municipal de Saúde, levando em conta a situação de emergência em nível INTERNACIONAL 
(Pandemia), com o intuito de reduzir o risco geral de contrair ou transmitir infecções respiratórias 
agudas, incluindo o coronavírus, a Secretaria de Saúde busca adquirir oximetro, tipo dedo, visando 
contribuir para a contenção da disseminação do COVID-19, proporcionando condições adequadas 
segundo o Protocolo de Manejo para o Novo CORONAVíRUS (2019-nCoV) do Ministério da Saúde. 
Assim, por tais razões, é que se faz necessária a compra dos Materiais abaixo descritos, conforme 
relatório de Justificativa no anexo I. 

DAS ESPECIFICAÇÕES 
3.1. As especificações e quantidades estimadas estão contempladas no quadro abaixo: 

ITEM DESCRIÇÃO 	• U NID. OTO - 

01 
Oximetro, tipo dedo, faixa medição saturação 1 00 100%, faixa medição 
pulso 1 cerca de 20 a 250BPM, autonomia sistema cerca 24 horas, 
alimentação pilha, acessórios com sensor 

Unid. 10 

3.2. A quantidade estimada foi elaborada diante das recomendações do Protocolo de Manejo para o 
Novo Coronavírus (2019-nCov) do Ministério da Saúde para prevenção e controle. Assim, os 
quantitativos visam atender o período de isolamento social em decorrência da PANDEMIA do COVID 
19, podendo ser suficiente ou não uma vez que o número de contágio pode diminuir ou aumentar. 
3.3. A entrega deverá ser realizada nas dependências das Secretaria Municipal de Saúde acima 
citada, conforme endereço posto na Ordem de Fornecimento. 
3.4. Em razão do caráter emergencial da presente contrafação as entregas deverão ser feitas no 
5°Icluinto1dia útil após o recebimento da respectiva ordem de fornecimento.  
3.5. A primeira entrega deverá ser de 50% do quantitativo total de cada item descritos no subitem 3.1 
deste documento. 

ESTRATÉGIA DE CONTRATAÇÃO 
4.1. A aquisição dar-se-á por contrafação direta, dispensa de licitação, conforme Art. 4, da Lei 
13.979/2020, tendo como critério de seleção o menor preço por item. 

DA DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 
5.1. As despesas decorrentes da contratação do objeto deste Termo de Referência correrão à conta 
dos recursos específicos consignados no Orçamento da Secretaria Municipal da Saúde. 
5.2. Quando da contrafação, para fazer face à despesa, será emitida Declaração do Ordenador da 
Despesa de que a mesma tem adequação orçamentária e financeira com a Lei de Responsabilidade 
Fiscal, com o Plano Plurianual e com a Lei de Diretrizes Orçamentárias, acompanhada da Nota de 
Empenho expedida pelo setor contábil da Prefeitura. 

DAS CONDIÇÕES DE FORNECIMENTO 
6.1. A Contratada deverá fornecer os produtos de acordo com a solicitação da Contratante, através 
de ordens de fornecimento, consubstanciadas em ofícios, que deverão conter data de expedição, 
quantidade pretendida, local e prazo para entrega, preços unitário e total, carimbo e assinatura do 
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responsável pela requisição. 
6.2. O prazo previsto para entrega deverá observar o subitem 3.4 deste Termo de Referência. 
6.3. Os produtos deverão ser entregues nas dependências da Secretaria Municipal de Saúde acima 
citada. As mercadorias entregues deverão vir acompanhadas da documentação fiscal, juntamente 
com cópia da Nota de Empenho/Ordem de Fornecimento, no horário das 08h00 às 17h00. 
6.4. Os produtos deverão ser entregues acondicionados adequadamente em embalagens originais, 
contendo: procedência, marca, prazo de validade, entre outros (no que couber), e de acordo com a 
legislação em vigor, observadas as suas especificações. 
6.5. Os produtos deverão ter, na data da entrega, no mínimo 80% (oitenta por cento) do seu prazo de 
validade ainda por vencer, com a data de validade impressa em cada item. 
6.6 Todas as despesas com transportes correrão por conta da contratada. 
6.7 A Secretaria solicitante poderá se recusar a receber o objeto contratado, caso esteja em 
desacordo com a proposta apresentada pela empresa contratada, fato este que será devidamente 
caracterizado e comunicado à empresa, sem que a esta caiba direito a indenização; 

7. DO RECEBIMENTO DO OBJETO 
7.1. O (s) objeto (s) serão recebidos nos termos do art. 73, inciso II e seus parágrafos, da Lei n°8.666/93. 
7.1.1. Pelo servidor responsável no ato da entrega; 

Provisoriamente, no ato da entrega, para efeito de posterior verificação da conformidade dos 
mesmos com as especificações requeridas neste documento; 

Definitivamente, após a verificação da qualidade e quantidade do material e consequente 
aceitação, no prazo de até 03 (três) dia úteis. Só então será atestada a nota fiscal. 
7.2. Serão recusados os materiais que apresentarem inadequados ou cujas especificações não 
atendam às descrições do objeto contratado. 
7.3. O ato de recebimento dos produtos, não importa em sua aceitação. A critério da Contratante, os 
produtos fornecidos serão submetidos à verificação. Cabe a Contratada a substituição dos produtos 
que vierem a ser recusados, no prazo máximo de 24 (vinte e quatro) horas, contadas da solicitação. 
7.4. Os produtos deverão atender aos dispositivos da Lei n° 8.078/90 (Código de Defesa do Consumidor) 
e às demais legislação pertinentes. 
7.5. Os produtos deverão ser acondicionados conforme praxe do fabricante devendo garantir 
proteção durante transporte e estocagem, constando a identificação do produto e demais 
informações exigidas na legislação em vigor. 

8. DA HABILITAÇÃO E DA PROPOSTA 
8.1. Para fins de contratação os interessados deverão apresentar os seguintes documentos de 
habilitação: 

8.1.1. HABILITAÇÃO JURÍDICA 
Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente inscrito no Registro Público 

de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de 
documento comprobatório de seus representantes; 

No caso de sociedade por ações, acompanhado de documentos de eleição de seus 
administradores. 

Os documentos acima deverão estar acompanhados de todas as alterações ou da 
consolidação respectiva. 

8.1.2. QUALIFICAÇÃO TECNICA 
á) Registro da ANVISA, no que couber. 
8.1.3. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA 

Prova de regularidade com a Fazenda Federal e quanto à Divida Ativa da União/Seguridade 
Social, admitida a certidão positiva com efeito de negativa ou outra equivalente na forma da 
lei; 
Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual e Municipal, do domicitio ou sede da 
Empresa; 
Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço (FGTS); 
Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho, mediante a 
apresentação de certidão negativa de débitos trabalhistas. 
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8.1.3.1 Poderá a autoridade competente, na forma do art. 4°-F da Lei n° 13.979/20, dispensar a 
apresentação de documentação de regularidade fiscal ou trabalhista (salvo a comprobatária de 
regularidade com a Seguridade Social), de forma excepcional e justificada, no caso de haver restrição 
de fornecedores. 

8.1.4. DA PROPOSTA COMERCIAL 
8.1.4.1 Os interessados deverão apresentar proposta comercial, acompanhado dos documentos de 
habilitação e regularidade fiscal e trabalhista, na na Secretaria Municipal de Saúde - SMS, na Rua 

Antônio Costa, s/n, [apinha, Mairi - BA, CEP: 44.630-000 ou através do e-mail: saude@mairi.ba.gov.br  até 

o respectivo horário. 

8.1.4.1 Não serão recebidas propostas, após o horário fixado no subitem acima. 
8.1.4.3 As propostas apresentadas pelos interessados deverão conter, no mínimo: 

Preços unitários e totais; 
Indicação de marca dos produtos ofertados; e 
Concordância integral com os termos consignados neste Termo de Referência. 

9. DAS OBRIGAÇÕES 

9.1. Da Contratada  
a) Entregar o objeto deste Termo de Referência na forma e prazo acima estabelecidos, mediante 
apresentação da Notas Fiscais devidamente preenchidas, constando detalhadamente as informações 
necessárias, conforme proposta da empresa contratada; 
b) Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condições de consumo, em estrita observância às 
especificações deste Termo de Referência; 
c) Assumir a responsabilidade por toda a logística de entrega; 
d) Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas, fiscais, previdenciários e comerciais resultantes da 
execução do contrato; 

Entregar o objeto do contrato nas condições pactuadas neste documento; 
Providenciar a correção das deficiências, falhas ou irregularidades constatadas pela Contratante 

na entrega do objeto; 
1) 	Responder por danos causados diretamente à Contratante ou a terceiros, decorrentes de sua culpa 
ou dolo, quando da execução do contrato; 

Acatar as orientações da Contratante, sujeitando-se a mais ampla e irrestrita fiscalização, prestando 
esclarecimentos solicitados e atendendo às reclamações formuladas; 

Manter todas as condições de habilitação aferidas no processo de contratação durante a vigência 
do contrato; 
I) 	Cumprir as demais disposições contidas neste Termo de Referência. 
m) Garantir a qualidade dos produtos e a regularidade do fornecimento 

9.2. Da Contratante:  
Emitir Nota de Empenho e Ordem de Fornecimento; 
Exigir o cumprimento de todas as obrigações assumidas pela empresa contratada, de acordo 

como os termos deste documento; 
Reservar local apropriado para o recebimento do objeto deste documento; 

e) Ter pessoal disponível para o recebimento do objeto no horário previsto neste documento; 
f) Receber o objeto de acordo com as especificações descritas neste documento; 
g) Permitir o livre acesso dos empregados da empresa nas dependências da Contratante para 
entrega do objeto deste Termo de Referência, desde que uniformizados e identificados com crachá; 
h) Efetuar o pagamento nas condições e preço pactuados; 
1) Comunicar à Contratada, por escrito, sobre imperfeições, falhas ou irregularidades verificadas no 
objeto fornecido, para que seja substituído, reparado ou corrigido, sem prejuízo das penalidades 
cabíveis; 
j) Acompanhar e fiscalizar a execução contratual, por intermédio de representante especialmente 
designado; 



FUNDO MUN. DE SAÚDE DE MAME 
C.N.P.J.: 10.830.605/0001-63 - INSC. EST.: ISENTA 
Rua Antônio Costa, s/n, Lapinha - Mairi - BA - CEP: 44.630-000. 
Fone: (74) 3632-2104 - saude@mairi.ba.gov.br  

k) Aplicar à Contratada as penalidades regulamentares contratuais. 
DO PAGAMENTO 

10.1. O pagamento será efetuado pela Contratante, de acordo com o quantitativo efetivamente 
executado, através de depósito bancário em conta corrente fornecida pela contratada, em até 15 
(quinze) dias, contados da apresentação de requerimento, nota fiscal, recibo e certidões necessárias, 
devidamente analisadas e atestadas pelo servidor designado pela Contratante. 
10.2. Havendo erro na Fatura/Nota Fiscal/Recibo, ou outra circunstancia que desaprove a liquidação, 
o pagamento será sustado, até que sejam tomadas as medidas saneadoras necessárias. 
10.3. Os pagamentos podem ser realizados com recursos próprios e/ou com recursos de convênios. 
10.4. O Contratante reterá, na fonte, sobre os pagamentos efetuados os tributos e contribuições na 
forma da lei. 

DA COMPENSAÇÃO FINANCEIRA 
11.1. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a contratada não tenha concorrido 
de alguma forma para tanto, fica convencionado que a taxa de compensação financeira devida pela 
Secretaria solicitante, entre a data de pagamento prevista e o efetivo adimplemento da parcela, será 
aquela resultante da aplicação da seguinte fórmula: 

EM= IxNxVP 
Onde: 
EM = Encargos moratórios; 
N = Número de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento; 
VP = Valor da parcela a ser paga; 
I = índice de atualização financeira = 0,00016438, assim apurado: 

	

I=TX/100 	I = (6/100)1 = 0,00016438 

	

365 	365 
TX = Percentual da taxa anual = 6% 

DA CONTRATAÇÃO 
12.1. O termo de contrato poderá ser substituído por Nota de Empenho ficando a critério da 
administração. 
12.2. O prazo para a adjudicatária aceitar ou retirar a nota de empenho ou assinar o Termo de 
Contrato é de 01 (um) dia útil, contado da convocação para a sua formalização, não cabendo 
prorrogação em face do caráter de urgência de que se reveste a presente demanda. 
12.3. Decorridos os prazos acima citados e, não tendo a adjudicatária comparecido ao chamamento, 
perderá o direito a contratação independentemente de sujeitar-se às penalidades previstas em lei e 
autorizará a Contratante a examinar as ofertas subsequentes e a qualificação os respectivos 
documentos de habilitação, na ordem de classificação, e assim sucessivamente, até a apuração de 
uma que atenda ao presente Termo de Referência, sendo esta declarada adjudicatária. 

DA FISCALIZAÇÃO/ACOMPANHAMENTO 
13.1. A contratação será acompanhada e fiscalizada por servidor a ser designado pelo Gestor da 

Pasta. 
13.2. O fiscal da contrafação terá, entre outras, as seguintes atribuições: 

Expedir ordem de fornecimento; 
Proceder ao acompanhamento do objeto entregue, com o auxílio de servidores municipais da 

secretaria solicitante; 
Fiscalizar o fornecimento quanto à qualidade desejada; 
Comunicar à Contratada o descumprimento do contrato e indicar os procedimentos necessários 

ao seu correto cumprimento; 
Solicitar à Administração a aplicação de penalidades por descumprimento de alguma cláusula 

prevista neste Termo de Referência; 
Fornecer atestados de capacidade técnica quando solicitado, desde que atendidas às obrigações 

contratuais; 
Atestar as notas fiscais relativas ao recebimento do objeto para efeitos de pagamentos; 
Recusar o objeto que for entregue fora das especificações contidas neste Termo de Referência ou 

em quantidades divergentes daquelas constantes na ordem de fornecimento; 
Solicitar à Contratada e a seu preposto todas as providências necessárias ao bom e fiel 
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cumprimento das obrigações. 
DO REAJUSTE, DOS ACRÉSCIMOS OU SUPRESSÕES 

14.1. Os preços contratados serão fixos e irreajustáveis. 

DAS SANÇÕES 
15.1. Em caso de inexecução parcial ou total das condições pactuadas, erro ou demora na execução 
do Contrato, garantida a prévia defesa, ficará a Contratada sujeita às sanções indicadas abaixo, sem 
prejuízo de outras previstas na legislação vigente: 

Advertência formal: falhas ou irregularidades que não acarretem prejuízos à Administração; 
Pelo atraso na entrega do produto em relação ao prazo estipulado: 1% (um por cento) do valor do 

produto não entregue, por dia decorrido, até o limite de 10% (dez por cento); 
Pela recusa em efetuar o fornecimento e/ou pela não entrega do produto, caracterizada em dois 

dias após o vencimento do prazo de entrega estipulado: 10% (dez por cento) do valor do objeto; 
Pela demora em substituir o produto rejeitado, a contar do primeiro dia após o vencimento do prazo 

estipulado para a substituição: 5% (cinco por cento) do valor do produto recusado, por dia decorrido, 
até o limite de 15% (quinze por cento); 

Pelo não cumprimento de qualquer condição fixada neste Termo de Referência e não abrangida 
nas alíneas anteriores: 1% (um por cento) do valor contratado, para cada evento; 

Suspensão temporária, pelo período de até 02 (dois) anos, de participação em licitação e 
contratação com o Município de Mairi; 

Declaração de inidoneidade, que o impede de participar de licitações, bem como de contratar 
com a Administração Pública pelo prazo de até 02 (dois) anos. 
15.2. Na ocorrência de falhas ou irregularidades diferentes daquelas indicadas no item anterior, a 
Administração poderá aplicar à futura Contratada quaisquer das sanções listadas no item15.1, 
consideradas a natureza e a gravidade da infração cometida e sem prejuízo da responsabilidade civil e 
criminal que seus atos ensejarem. 
15.3 A critério da Contratante e nos termos do art. 87, § 2°, da Lei n°8.666/93, as sanções previstas nas 
alíneas "f" e "g" poderão ser aplicadas cumulativamente com quaisquer das multas previstas nas 
alíneas "b" a "e". 
15.4 As multas previstas, caso sejam aplicadas, serão descontadas por ocasião de pagamentos futuros 
ou serão pagas por meio de Documento de Arrecadação Municipal (DAM) pela futura Contratada no 
prazo que o despacho de sua aplicação determinar. 
15.5 As sanções fixadas serão aplicadas nos autos do processo de gestão do Contrato, no qual será 
assegurado à futura Contratada o contraditório e a ampla defesa. 
15.6 O atraso, para efeito de cálculo de multa, será contado em dias corridos, a partir do dia seguinte 
ao do vencimento do prazo de entrega dos produtos, se dia de expediente normal no órgão ou 
entidade interessada, ou do primeiro dia útil seguinte. 
15.7 Decorridos 3 (três) dias de atraso injustificado na entrega dos produtos, a Nota de Empenho 
deverá ser cancelada, exceto se houver justificado interesse público em manter a avença, hipótese em 
que será aplicada multa. 
15.8 A suspensão e o impedimento são sanções administrativas que temporariamente obstam a 
participação em licitação e a contrafação, sendo aplicadas nos seguintes prazos e hipóteses: 
a) Por até 30 (trinta) dias, quando, vencido o prazo da Advertência, a Contratada permanecer 
inadimplente; 
1)) Por até 01 (um) ano, quando a Contratada falhar ou fraudar na execução do Contrato, comportar-
sede modo iniclôneo, fizer declaração falsa ou cometer fraude fiscal; e 
c) Por até 02 (dois) anos, quando a Contratada: 
c.1) Praticar atos ilegais ou imorais visando frustrar os objetivos da contratação; ou c.2) 
For multada, e não efetuara pagamento. 
15.9 O prazo previsto no item 15.8, alínea "c", poderá ser aumentado para até 2 (dois) anos. 
15.10 O descredenciamento ou a proibição de credenciamento no sistema de cadastramento de 
fornecedores deste Município são sanções administrativas acessórias à aplicação de suspensão 
temporária de participação em licitação e impedimento de contratar, sendo aplicadas por igual 
período. 
15.11 A declaração de inidoneidade para licitar ou contratar será aplicada à vista dos motivos 
informados na instrução processual, podendo a reabilitação ser requerida após 2 (dois) anos de sua 
aplicação. 



FUNDO MUN. DE SAÚDE DE MAIRI 
C.N.P.J.: 10.830.605/0001-63 - INSC. EST.: ISENTA 
Rua Antônio Costa, s/n, Lapinha - Mani - BA - CEP: 44.630-000. 
Fone: (74) 3632-2104 - saude@mairi ba.gov.br  

15.12 A declaração de inidoneidade para licitar ou contratar permanecerá em vigor enquanto 
perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a 
própria autoridade que aplicou a sanção, a qual será concedida sempre que a CONTRATADA ressarcir 
os prejuízos resultantes da sua conduta e depois de decorrido o prazo das sanções de suspensão e 
impedimento aplicadas. 
15.13 As sanções administrativas serão registradas no SICAF. 

16 DISPOSIÇÕES GERAIS/INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
16.1 Os responsáveis técnicos serão os membros da Comissão de Acompanhamento e Instrução 
processual para a aquisição dos Materiais necessário ao enfrentamento de emergência a Importância 
de Saúde Publica Internacional CORONAVIRUS - COVID-19 que ficará responsável pela condução do 
recebimento das propostas e documentos de habilitação nos casos que houver necessidade. 
16.2 O contrato decorrente deste Termo de Referência poderá sofrer acréscimos ou supressões na 
forma autorizada no art. 65 da Lei Federal n°8.666/93. 

Mairi-BA, dia 02 de junho de 2020. 

FUNDO MUNICIPAL DE SAU DE 'E MAIRI 
Silvia Alves Ferrei a Carn ro 

Secret. Mun. .e Saúde 
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DOMICILIAR, COM ATIVIDADE DE FRACIONAMENTO DE 

eit 
"ICES 

Certifico o Registro sob o n°97807977 em 13/11/2018 
Protocolo 187982147 de 09/11/2018 
Nome da empresa A.L.B DE OLIVEIRA NIRE 29103580314 
Este documento pode ser verificado em http://reginjuceb.ba.gov.br/AUTENTICACAODOCUMENTOS/ALITENTICACAO.aspx  
Chancela 89209109921800 
Esta cópia foi autenticada digitalmente e assinada em 13/11/2018 
por Hélio Portela Ramos - Secretario Geral 



Presidência da República 
Secretaria da Micro e Pequena Emprese 
Eaciiitacia de Racionalização e Simplificação 
Departamento de Reglatro ifirnprimarial a Imanar:0e 

REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO 

NÚMERO DE 'RENT incAÇÃo 00 REGISTRO DE EMPRESA 	RE DA SEDE 

29103580314 

NIRE DA FILIAL (preeocher fomente se ato (eferente a MUI) 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX)0(XXXXXXXX 
NOME Da EMPRESAM (completo sem arrevLalwaS) 

ANA LUCIA BENTO DE OLIVEIRA 
NACIONMUDADE 

BRASILEIRA 

ESTADO CIVIL 

SOLTEIRA 
SEXO 

FEMININO 

REGIME DE BENS (se catado) 

XX)XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXxX)OXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX 
FILHO DE Igen 

FILADELE0 VIANA OLIVEIRA 'MARIA 

(tnge) 

IRES BENTO DE OLIVEIRA 
NASCIDO EM (data de nascimento) 	110F.N1IDADE 

26/1/1978 

temem 

0880853898 

órgão emissor 	 UP 	 i CPF (minoro) 

'SSP 	 lar; 	 1960.319.995-37 
EMANCIPADO POR (Mima de emancipação -.nide em assa de mesa.) 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX10(XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXx 
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO - Ma. int 

RUA SA0 DOMINGOS 

etc) ROMENO 

317 
COMAS EmENTO 

CASA 

ICAIRRWIDISTRITO I 

BOA VISTA 

CEP 

44900000 

rfal"...Zir.,ZILS 

MUNICIAR) 

!REGE 

lIF 

BA 
Declaro, sob as penas da lei, 

disposto no artigo 299 do Código 

empresaria e requer á Junta Comercial 

inclusive que são veridicas todas 

Penal, não estar impedido de 

do Estado da Bahia. 

as informações prestadas neste instrumento e quanto ao 

exercer atividade empresária, não possuir outro registro de 

consoo 00 ATO 

002 

DESCRIÇÃO DO ATO 

ALTERAÇÃO 

CÕDI0000EnJ. C 

021 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

Alteração de Dados (Exceto Nome Empresarial) 
,.,0000 Ou Lois ro 

XXXXXXXxxxxXX  
NOME EMPRESARIAL 

I

S.L.B DE OLIVEIRA 

DESCRIÇÃO 00 EVENTO 

XXXxxXXXXXXXXxxxxxxxxxxxxx)ncxxxxxxxxxxxxxxx 

CÓDIGO 00 EVENTO 

XXXXXXXXXXXXX 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

XxXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX/C0000(XXXXXXXxXXxXX  

LOGRADOURO Rui). os, elc 1 

PC TEODORO SAMPAIO 

NÚMERO 

69 
COMPLEMENTO 

TERRE0 

oAIRRoioIsmiro 

CENTRO 

CEP 

44900000 

sOmot IT'sool.") No issoacensum 

MUNIC1210 

IRECE 

Lir 

BA 

PAIS 

BRASIL 

CORREIO ELETRÔNICO (ema) 

Me marimedmholmail.com  
' VALOR ()COARI 	RI 

100.000,00 

VALOR DO CAPITAL (por extenso) 

CEM MIL REAIS 
CÓDIGO DA ATIVIDADE ECONÔMICA DESCRIÇÃO DO OBJETO 

(OUSE Fiscal) 

Atividade Principal 

4645101 

Atividades Secundárias 

4729699 
4751201 
4752100 
4753900 
4754701 
4755502 
4757100 
4759899 
4761003 
4783801 

ACONDICIONAMENTO COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E 
EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR, PARTES E PEÇAS 
COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO COMERCIAL. 
PARTES E PEÇAS COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS. SEM 
MANIPULAÇÃO DE FÓRMULAS INSTALAÇÃO E MANUTENCAO DE AR CONDICIONADO 
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P 

IRECE BA 

PAIS 

BRASIL 
CORREIO FLETROtoco N." 

Mo ma 	cchormalleorn 
VALOR DOCAPITAL . ns 

100.000.00 

VALOR DO DURMA Dm 	ram 

Cem Mil Roa 

GODICO DA AT 	EDONDLICA 

(CNAE Face!) 

AI//idade PdncIpal 

4773300 

AtIvkladet SecunOrlas 

3310800 

4322102 

4845101 

4045103 

4641409 

DATA DE NICIO DAS AITADADES 

20(12)2005 

DESDRICAO 00 08 	O 

COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS MEDIDOS E ORTOPEDICOS 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE PERFUMARIA. COSMETICOS E HIGIENE PESSOAL 
COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS 
COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE EQUIPAMENTOS E SUPRIMENTOS DE INFORMATICA 
COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE EQUIPAMENTOS DE TELEFONIA E COMUNIC.ACAO 
COMERCIO VAREJISTA DE ELETRODOMESTICOS E EOUIPAMENTOS DE AUDIO E VIDEO 
COMERCIO VAREJISTA DE MOVEIS 
COMERCIO VAREJISTA DE PECAS PARA APARELHOS ELETROMCOS 
COMERCIO VAREJISTA DE BRINQUEDOS E ARTIGOS RECREADVOS 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS ESPORTIVOS 
COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS SANEASTES DOMISSANITARIOS 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS FOTOGRAFICOS E PARA FILMAGEM 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE USO PESSOAL E DOMESTICO 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE PAPELARIA 

I4OLIERD DE 8,MCITSÀO NO CrilD 	Immm.Numm 	OI.!aou 

07785176000145 	I mRE mimei 	 V 

I 	Ara 	aux _I 

USO DA JUNTA 	SOM. 
Acre...mina Ar • 
5.4(onvm4An _ 

1  

á • RAD!' 

ir FinweL0 EmPftE~f ou me Norlashiej4eD(NNAN 
.1 

ASSINATURA Do EmP 	MR/0 • 	---", 	
. 

DATA OA ASSNATURA 

10/02/20IB , 	Á/ 	 •A 	 06 _ir:, „afr.& 
P 	USO 	GUANO OAJUN A "" 
OEFERMO 
PIJIMOUE-SR C AROUIVDITE 

eu!? 

Ar. ': xj...".-2`!!' 	r. 
CAO 

,.....,:., 	L ,.. 	.. 	- 

I 

ixxento 	81600990101915 — - 	 atliTEL.2111.6 

5 

! .% 

92 

ri ET 	tenticação Digital Código: 28622205208168333333-13 1<nsk 	Cartório Azevêdo Bastos 
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Cartório Azevêdo Bastos 	• • 
95 	Av. Proldent• Coibido Pessoa • 1145 . 

Bairro dos Estado. Joice Pessoa • PB 
(83)3244-3404 • carlodoeiorevedobeMos.noLlor 	 vàiber Ar  

-4 a 
5;1' 

ganem Cavalsomi 	Crat,  a 

G
Pntklincle da RopOblic• 

..-, 	Secretaria do Pleno a Pequ•na Empreso 
Acanala de RatIonalIzaçle e OftHitHeçie 
DepHomenro de Realtbe Etnprewlal• Internes 

REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO (5.  

NÚMERO DE IOEMTWICAÇAO DO REGISTRO DE EMPRESA. 	DA SEDE 

20103580314 

MIlO OA F&5AL  ION 	o s• aio rderante• Mn 

POPE DO EMPRESÁRIO fonionfn O 	%IAM) 

ANA LUCIA BENTO DE OLIVEIRA 
NAGONALIOZDE 	 IE51A00 

BRASILEIRA 

CM. 
. 	.. . 	.• - 

SOLTEIRA 

SEXO 

FEMININO 

REGIME DE BENS Im Cosoao) 

'inflama...PA.  Ama,. """"i‘aPPPW'PAPPA100, 	1 	".......~» 

FILADELFO VIANA 
KNOW EM (dto Os 

26,10978 

nulo OE 04 
 

OLNEIRA 	 [MARIA IRES BENTO DE OLIVEIRA 

nudinonle)'IDENTIDADE 

10640653898 

*0.40 	 traio *Mos 	 1)? 

1 SSP 	 I BA 

C 	( 	) 

960.318.99547 

ERANCJPADO POR th•AH da PHAN99.0. - ....9* 4m «no  44 	I 

AxxxxxxxxxxxxauxxxxxxxxxxuAxxxwax9xxxwaanAD09-xxXOAHKW9KozwArinxinzwinosw 	 . 

DOMICLIADO NA (LOGRADOURO - ns. Ar. PAI 

RUA MD DOMINGOS 

NÚMERO 

3I7 

COMPLEMENTO 

CASA 

OAIRROMISTRITO 

BOA VISTA 

CO? 

44000000 

r nanas, ~o e.  .... rum 	~ 

itUtticlina 	 UF 

REGE 	 BA 

declara, sob as penas da lei, na0 estar 	Impedido de exercer atividade empresária, que neto possui outro registre de 

empresário e requer á Junta Comercial do Estado da Bahia. 
00=000ATO 

002 

DESCRIÇÃO MATO 

ALTERAÇÃO 

039.9000 	O 

021 

DESCRICAO 00 EVENTO 

Anoreçao da DIP301 (Exceto Nome E009/090/109 

COODOODCHAID 

xxxxxxxxxxxxxxx 

DESCRIÇÃO 00 EVENTO 

ExxxXxAMAXXxwucAuxAtvu 999.-~nywn 

oeCCO Co MA0  

xx 

DESCRIÇÃO 00 EVENTO 

KnxxxoX~XXXWOOOXYYDA:COPHOinxxxxX 

NOME EmPRESAIIPL 

A.LB DE OUVEIRA - EPP 

LOGRADOURO In. a...1.1 

PC TEODORO SAMPAIO 

NÚMERO 

69 

COPPLEMENTO 

TERREO 

BAIRROIDISTRJTO 

CENTRO 

CEP 

44900000 

...H.= 

MUNICIPIO 

REGE 	 lOA 

PAIS 

BRASIL 

CORREIO atm° 	~I 

Me MOdmed(9holmall.con 

VALOR DO CAPTAM.. RS 

100,000.00 

VALOR DO CAPITAL tON•HAPP) 

Cem Magoei, 

COM00 DA AIO/IDADE ECONOMICA 

(CNAE Flseal) 

Atividade PdaSpal 

4723300 

APridfidel Secundkias 

4664600 

4665600 

4669999 

4129599 

4751201 

DESCRIÇÃO DO OBJETO 

COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS ALIMENTICIOS 
COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO. CIRURGICO. 
HOSPITALAR E UWORATORIO 
COMERCIO ATACADISTA CIE PRODUTOS DE HIGIENE. LIMPEZA E CONSERVAÇÃO DOMICILIAR. COM  
ATIVIDADE DE FRACIONAMENTO DE ACONDICIONAMENTO 
COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS. APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-
HOSPITALAR. PARTES E PEÇAS 
COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO COMERCLAL. FARTES E PEÇAS 
COMER 	VAREJISTA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS, SEM MANIPULACAO DE FORMULAS 
INSTALAÇÃO E MANUTENC.40 DE AR CONDICIONADO 
MAMUTE CAO E REPARAÇAO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES (INALADORES. APARELHOS DE 
RAIO X) 
COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES (INALADORES. 
APARELHOS DE RAIO X) 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS ESPORTIVOS 

DATA DE SOO OASATIVOADES 

_

=m

_ 

ios 

..... 	_  
ASSINA 	DA FIRMA PE O EMPREGA/91p 

LÃ --• A- J3 	-_citivE.Jr-kr/ 
DATA DA ASSAMWRA 

1(20V2016 

NÚMERO DE NSRIÇO  ND

. 

 CNPJ 

07781100014 

fru eHie r 

ASSINATURA GO 0.47"RiikrttO 

/ • 01.441 
. 

A PN. oAPs 

RAEHa 

. 
el 

_ 

.. 

i 

USODANAC O
.
ME
,
R C
I
A   
.
. 
 r,. 	4 

13:00 

. 

ARA OSO EXCAUSNO OA JUNTA a•-• . 
A 	EIOICAÇAO DEFERIDO 

PlIOU00E4E E AR0UND4E 
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G
Presidiada da República 

.., y Stattada tia mino. Pequena Empina 
" 	acaciana de Radonelaabic. c Clinplfficaçaa 

Deputa/nega de Reata° Embreia/Lb • lettebboaa 

REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO 

NÕIdZRO DE OEHIWCAÇAO DO RE0e5TROOE EMPRESADASIDE 

29103500314 

VIRE DA 	I 	 a a. mo .InII. • ruo 

• 	• 	• 

NOME DD EMPRESMIIO ( 	 ) 

ANA LUCIA BENTO DE OUVEIRA 

.. 
MODNALOADE 

BRASILEIRA 

ESTADO CNN. 
. 	... 

SOLTEIRA 

SEXO 

FEMININO 

REGDAE DE CENS Da enacial 

MOCCOMICOMILIXXXXIla0M421COMMOMMAMMUMLOLMUMPCUMUCCMYMX:JUXXXMCOMUUMMMIX. 

it)40 OS OS 	 DOO 

FILADELFO VIANA OLNEIRA 	 [MARIA IRES BENTO DE OLP/E1RA 

NASCIDO EM (o.Iloa ter/mania) 

281111978 

IDENTiDADE ~o 	 doba .erdnce 	 0ff 

06801353898 	 BA _Issp 
CPF ( 	) 

960.319.995-B/ 
EAICIPAOO POR iflas vivAutpacas - nv*Ats v^ EIS  da "sou/ 
sall 	 MUMI......XLMMCMXIMAXMIMUCMOLUMMILMMVOMM. 	 MOMM 

COMÉCIUADO NA (LOGRADOURO . tua,...a) 

RUA SAO DOMINGOS 

NÚMERO 

317 

COl/PLEMENTO 

CASA 

CAIRROCUSTRITO 

BOA VISTA 

CEP 

44900000 

cansam mimem , - 

. 	. 	. 

l/OVIC/P10 	 ME 

!REGE 	 BA 

declara, sob as 
empresário e 

COMO Do ATO 

CO2 

panas da 101..18o oster 	Impedido de exercer atividade empresária. que Mio passal Outz0 r0g1Stra de 
ver là Junta COmerclal da ESI1100 da Salde. 
DESCRIÇÃO 00 ATO 

ALTEFtAÇA0 21 

cOno000Evon0 DESCAIO.° 00 EVENTO 

~acto de Dados (Exalta deito EnMm".IM) 
[COCO 00 EM.MO 

Xa 	ai 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

XXXXXIS 	MIXXXAMMIMM~001XMLICa 

ctec000suvuo 

IXXIMIIXSSXSn 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

XPLMMOUXMIJXXXXIMUUMMCOMMOMEUX0M1 

NOMEE0A'RESASLAL  

ALO 05 OLIVEIRA • EPP 

LOGRADOURO (rua. se, •1.1 
PC TEODORO SAMPAIO 

litnCRO 

69 
COMPLEMENTO 

TERFtE0 

BAIRROIDISTRITO 

CENTRO 

CEP 

44900000 

mamo muco . 
”........c.......w 

r='.??...._ ala  

mUNICIPIO 

IREGE 

Ur 

BA 

PAIS 

BRASIL 

CORREIO ELETRÔNICO (al) 

nba fitadme4rIcotmallocci 

VALOR 00 CAPITAL. RI 

100.000.00 

VALOR 00 CAPITAL (par mamo) 

Cem MI Reais 
C00101304 ATIVIDADE 

NVIdade 

Atividade* 

DATA DE INICIO DAS 

1CNAEP,scal) 

071190 

4752100 

4753900 

4754701 

4755502 

4757103 

ECONÓMICA 

Principiai 

SNLIIMMI33 

11)E5CRICAO DO ~Er° 
COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE Are,W1IM1O 
SERVICOS DE LAVANDERIA 

2012/2005 
ATAIDADES NÚMERO OE rase RIÇA° NO CNP! 

077851760:9145 
1 	 •• 	w na.' 115W 

NIRE ani•ler 	 UF 

"AX 	 1..A. _.—I 

USO DAJLINTA00mEFICIAL 
.3,51=MI lád  i 

bCaci"”nbonrblni.. 	 NA 

AS5iNAT 	Wi FIE 

DATA 1344.551NATURA 

PARAI/53 EXCLU 

..A- - 	/:•-•• Ui. 

1=016 

PELO EMPRESA 

O DA JU 

9;:ek.t.fy 

Is PC.._birseprantelatilyrentee) 

1 	Va — á/ 
ASSINATURA 00 EM 	CARIO ' 	---9 	 • 

1.1.440‘. 

CAÇÃO CCERIDO 
PUOMOtOBE E AROU/VE.5E 

7., 	O 
i 	iali...uar.. 

I 	1 
RCIIINld(11011112Eletsánlon 111600000103918 Pagina 3 d, 5 
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2 Autenticação Digital Código: 28622205208168333333-16 
DeZtrea• .0 Data: 22/0512020 17:41:07 

C ‘.. 	ce  Valor Total do Ato: 125 4,56 
£ <sSalnflInIAnLTInnNnrmaI Cl K R5SR7d.WR7V• 

1:W2; 

. -)."! t-rWh 
a.1 

randa,Cavaleunillt_x 

IN•Ndincla de R eNdblle• 
fremo° d• Olsra • P•Rwero Empe,. 

_saco/tad' 4e Rackadlinlo e Shoplificaflo 
OsoNtamenlo de 13•017. Empreso°, e lotes/30o 

NI3MEROOE DEPOIFICACAO DO FtECiSTRO DE EMPRESA. SIRE 01 SEDE 

29103580314 

MIRE DA °Lm( 	NoNnl• •• no M.me. • °A 

• 	• 	 • • 

MCIII Do El.eaRI5IO (corDate 	 ) 
ANA LUCIA BENTO DE OLIVEIRA 

. 	. 	. raCsOILMIDACIE 	 'ESTADO 

BRASILEIRA 

CNA 

SOLTEIRA 

. 	.. 

SEXO 	 i 

FEMININO 

REDIME De BENS De catado) 	 . 	. 	... 	... 

xxxxxxxxxoutxxxxx~scuucccuoxocwmAnamsunmassson~coucrasAL0oux5oLouo4Tous.4,4 

FINO DE (PM) 	 (mi.) 

FILADELF0 VIANA OLIVEIRA 	 I MARIA IRES BENTO DE OLIVEIRA 

NASCIDO EM loisa 44 roseemNs) 	ItonmoDot ~o 	 °Da *DD'', 	 UT 

25/1/1975 	 i OCEIOSS38911 	 ISSP 	 j BA 

CPF I 	) 

030.31400547 

EMANCIPADO POR Sarna cl•irrandproko • tonto ern caia Is rua.) 

nassrxxxxousua 	wnsXsOiwSiIxxunflÃxnXYnfll3fliOii4WflIfl0flWflflflaflXiWSWJSWx4Xia 

OOLSCILIADO él4 (LOGRADOURO • ra tf. MCI 

RUA SA0 DOMINGOS 

NÚMERO 

317 

COMPLEMENTO 

CASA 

0AIRROMISTP.1113 I 

BOA VISTA 

CEP 

44900000 

coNvotnm~ • sa.....~; - 

LlurecIPIO 

IRECE 	 BA 

declara, sob 55 penes da lei. nio estar 	Impedido de exercer atividade empresária, que nflo possui O Iro registro de 

empresário o mquer O Junta Comercial do Estado da Babla, 
cOol00 00 ATO 

002 

DESCRIÇÃO DO ATO 

ALTERAÇÃO 

cOmoDCOSVÉNTO 

021 

DESCRIÇÃO °O EVENTO 

Meracao do Dados (Utak. Nome Emponeniel) 

COORD RO retro° 

au alisasse ama 

DESCRIÇÃO 00 EVENIO 

LLOu 'Las Lougsmaxxscçxxxxxx °ouvis:vamos» 

0o:co00 trono 

xxxxXXXXXxXxxXx 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

xrxxansousZUJOASATAWAXTSktaxxXOCCUXUS 

NOME EmPRESARL•L 

ALE DE OLIVEIRA 
LOGRADOURO (ANÃ.. 

PC TEODORO SAMPAIO 

EPP 

••••I 
69 

COMPLEMENTO 

TERREO 

EMRROIDISTRITO 

CENTRO 

CEP 

44900000 

Now 4•Nas • 
Na ••••••••••••• ; 

mordeu) 

REGE 

i 

an 

PAI, 

BRASIL 

0011018oELETROtecOoone) 

nItma4medebotmall.404n 

VALOR 00 CAPITAL • RS 

100000.00 

VALOR DO CAPITAL (4•••••••••••1 

Cem MIReais 

CÓDIGO DA ATIVIDADE ECONOSOICA 

(CNAE %cal) 

AtNItled• PrfneEpal 

4773300 

AlIvidado• secundários 

4750599 

4761003 

063E01 

4763602 

4771701 

DESCRIÇÃO DO DelITO 

wooLousousuxrxxxwarAccxxxxxvTaxwmxam•XisnxxxxxxxxxsoxxxxxxxxxxxxxxxxxxszmulAc44).0  
xissooxvocensowcoux~ 

DATA DE Nieto Das lEAlDADES 
20/12/2005 L  

ispris:L44.4 LZT n.  R. 	__ el. 	6.4;02 

DOA DA ASSINATuRA 
10/02,2016 

SOalEROoL INSCRIÇÃO NO CNP) 
01165176000845 

,1t10 . 0.1. 

rtmE antes 
Nu. 

0aiSIS1.oftIl 

UF 
1 	xxxx 

USO DA JUNTA COMERCIAL 
DEProto 
mironC•C•0 . r. 	IdSIM 
00.4114.4Nove. 	.3154 

U-•/- 

me ES 722.0nounintm 

CB 	• .— rÉ.  
ASSINA 	DO EMPSESLAm 

it 	
4462,weL 

A &RICAÇA° 

-ti; 411 04.i.402el: 
USO 	CLU 	O DA AINT 

DEFE 
PuSLIOUC44 e Aftouivros 

F..' 'L—I i • 	.. 

r 

REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO 
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Presidiada da R•p•Italle• 
SecreOft• cl• Ileso • Peque,. Érnwesa 
Secretora ele Raclonalenlo • SintplUleaçao 
Depenam...IQ th Registro ErripresoLO • lotnrynile 

REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO 

NUMERO DE IDENTIMACAO DO REGISTRO DE EMPRESA. NOW OA SEDE 

29103580310 

RE DA FL 	 •• • 	te 	• 	I 

• • 	 • 

NOME 00 EMPRESÁRIO ~Oco •orn abradatwml 

ANA LUCIA BENTO DE OLIVEIRA 

NACIONALIDADE 	 'ESTADO 

BRASILEIRA 

CUL 

SOLTEIRA 	 - 

SEXO 	 ¡REGIME 

FEMININO 

DE BENS (•• medo) 

100UAUX•XmorxxinstmurAWAXIX=un•xxxxxxxxiLuirsx;:uxnucuaLtwnwn 
FILH0 08IPAI) 	 ~I 

PILADELF0 VIANA OLIVEIRA 	 I MARIA IRES BENTO DE OLIVEIRA 
NASCIGO E 	lOati e. nascimento) 	1 IDENTIDADE ~ro 	 ótvg• sminor 	 ur 

26/1/1978 	 153899 	 j SSP 	 IBA 

DPF I 	) 

960.319.94547 

EA~ADO FOI! Occm. d. ...tansa • ~a e'. eme da a'~ 

	 iumiw.,..,,,waux.,,, 	 ........... 	xxxxanna m•ex uxuannnuransexcusrussorxioxeoi 
DOMICILIADO NA 9.0GRAcOuR0 ...ta.. el0 
RUA SA0 DOIAINGOS 

NÚMERO 

317 

COINILEMEMIO 

CASA 

SAIRRO4OISTR1TO 

BOA VISTA 

ICEP  

44900000  

.............an 

imaeolno 	 Ur 

(REGE 	 BA 
r 
declara. sOb as penas da lel, nao estar 	Impedido de exercer atividade ernpreS9 ri a . que nâo possui o Iro registro de 

empreSari0 e requer A Junla Comercial do Estado de Bailia. 

CÓDIGO Domo 

002 

DESCRIÇÃO 00 ATO 

ALTERAÇÃO 

ataco ao svpro 

021 

0E30400 00 EVENTO 

Aneter.8* de Ond011 (Exceto Nome EMP10•AFLA 
CORGO LO EvriTO 

na Atm; Luxa 

DESCRIÇÃO DO EVENTO 

u•-.•.•uxxunAnYOUAXIALOA~X~Axx 

ot000 se evrao OESCRXÃO DO EVENTO 

Lcozonu-aornmenen~ 

NOME EMPRESARIAL 

Ala DE OUVEIRA - EPP 

LOGRADOURO (lati. et, 

PC TEODORO SAMPAIO 

NOMEIIO 

69 

COMPLEMENTO 

TERREO 

BAIRRODISTRITO 

CENTRO 

CEP 

44900000 

concoaenaeo 
em••••••~ • 

muNictop3 

IRECE BA 

PM& 

BRASIL 

CORREIO ElETROMO ~I 

ela_rmdmtdtloIaNflEaR 

vALOR CO CAP/7/41 -Ri 

100.000.00 

VALOR DO CAPITAL ira 4. 	) 

Cem Mi Reais 

CODICO Da ATIVIDADE EconOmicA 

(CNAE Fiscal) 

~dado Principia 

4773300 

AlWaaes Secundárias 

4772500 

4789005 

4789)35 

4709099 

9601701 

DESCRIÇÃO DO ~o 

xx.nxnx.Uwn.aniot. 	 inxXxX 
,nxlxwrn •...a lixai 'Laxa* 

DATADO I.NICIO DAS ATIVIDADES 

20/12/2095 077E5176000145 

NOLIERODE PISCRIÇALI NU C 	./ ROAL 

a 	 Ur 

uva 	L____-- _I 

. 
ôt toLPCInmNre I - SM'  

irl`"A'2,.Q. 	3. NÃO 	r 

'In ' 	-- 	• 	• 	. 	- 	' 	''. 
As 	pa illisPE1/40410116.0A• 

1,,-.... 0-1X—£) 
DATA DA ASSINATURA 

10/022016 

(au os, errneel 

dl/Q.1W - 4 
ASSO4A 	' 	DO EMP 	10 	• 	• 	_  

ÁS , 	. .j 	 U.,C•OL. 

CLUSNO DA JU 	''gc.j... '4, 	' • 	" 
'---t--  r --"- 	t.• 	. • 

. 
ÉSTADO DA BAHIA 

Zillt 	12/07'2iIIS :OH N 	37f-36657 

BC r.,i32/2I.116 	„....., 

1././  : A 	- .:,,,,...,,... '5' ii.,C).. 	. .., 

DEFERIDO 	 IP' 

PUIWOUE-SE E AROUNE-SE 

IITICACE0 

M*4 	JUNTA COMERCIAI-00 
CERTIFK.0 O REGISi'liti 

JUC"Peotuole: 10/7!)050.?.0. N" L.:...rJ7 

astiodrnentra Eletrônico: 51600000_91.91S I RUO PaRI EI A RAMOS 
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MINISTÉRIO DA FAZENDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DIVIDA 
ATIVA DA UNIÃO 

Nome: A.L.B DE OLIVEIRA 
CNPJ: 07.785.176/0001-45 

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de 
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que 
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Divida Ativa da União (DAU) junto à 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN). 

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para 
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas 
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n°8.212, de 24 de julho de 1991. 

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>. 

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 08:45:17 do dia 11/04/2020 <hora e data de Brasília>. 
Válida até 08/10/2020. 
Código de controle da certidão: 6075.DD38.8835.B8A3 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 



GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA 	 Emissão: 08/05/2020 11:24 

SECRETARIA DA FAZENDA 

  
Certidão Negativa de Débitos Tributários 

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Código 
Tributário do Estado da Bahia) 

Certidão N°: 20201347398 

RAZÃO SOCIAL 

A.L.B DE OLIVEIRA 

INSCRIÇÃO ESTADUAL CNPJ 

067.987.133 07.785.176/0001-45 

Fica certificado que não constam, até a presente data, pendências de responsabilidade da pessoa física ou jurídica acima 
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria. 

Esta certidão engloba todos os seus estabelecimentos quanto à inexistência de débitos, inclusive os inscritos na Dívida 
Ativa, de competência da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Pública do Estado da Bania 

cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente. 

Emitida em 08/05/2020, conforme Portaria n° 918/99, sendo válida por 60 dias, contados a partir da data de sua 
emissão. 

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS 
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREÇO http://www.sefaz.ba.gov.br  

Valida com a apresentação conjunta do cartão original de inscrição no CPF ou no CNPJ da 
Secretaria da Receita Federai do Ministério da Fazenda. 
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ÇOIk 

MUNICíPIO DE IRECÊ 	• 
FAZENDA PÚBLICA MUNICIPAL 	 Data Impressão: 08/05/2020 

CERTIDÃO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS 
No 00001549/2020 

Emissão: 08/05/2020 

Validade: 06/08/2020 

A. L. B. DE OLIVEIRA - EPP 
COA: 000.004.720/001-14 
CNPJ: 07.785.176/0001-45 
CNAE: 4322-3/02 
PCA TEODORO SAMPAIO , 69 
TERREO 
CENTRO ' 
44.900-000 - IRECÊ , BA 

EM CUMPRIMENTO AO DESPACHO EXARADO EM PETIÇÃO PROTOCOLADA 
NESTE ÓRGÃO E, RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA PÚBLICA MUNICIPAL 
DE INSCREVER E COBRAR DEVIDAS QUE VENHAM A SER APURADAS, 
CERTIFICO, PARA OS DEVIDOS FINS DE DIREITO, QUE, MANDANDO REVER OS 
REGISTROS DA DÍVIDA ATIVA INSCRITA NESTA REPARTIÇÃO, VERIFICOU-SE 
A INEXISTÊNCIA DE DÉBITOS RELATIVOS A INSCRIÇÃO ACIMA, E PARA 
CONSTAR, DETERMINEI QUE FOSSE EXTRAÍDA ESTA CERTIDÃO NEGATIVA 
DE TRIBUTOS MUNICIPAIS 

QUALQUER RASURA OU EMENDA TORNARA NULO ESTE DOCUMENTO 

V 	daç o W b 
	

www.irece.basovibr 	 Emissor: VIA WEB 

RIIIMMARIJ,„!il 	CGA: 000.004.720/001-14 



A. 
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL 

Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRF 

CAI. ,  

Inscrição: 
Razão 

Social: 
Endereço: 

07.785.176/0001-45 

A L 5 DE OLIVEIRA 

PC TEODORO SAMPAIO 69 TERREO / CENTRO / IRECE / BA / 
44900-000 

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere 
o Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, 
nesta data, a empresa acima identificada encontra-se em 
situação regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de 
Servico - FGTS. 

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de 
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos 
devidos, decorrentes das obrigações com o FGTS. 

Validade:14/03/2020 a 11/07/2020 

Certificação Número: 2020031404445420491157 

Informação obtida em 08/05/2020 16:26:04 

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta 
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa: 
www.caixa.gov.br  

Voltar 

 

Imprimir 
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PODER Jt DICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS 

Nome: A.L.B DE OLIVEIRA (MATRIZ E FILIAIS) 
CNPJ: 07.785.176/0001-45 
Certidão n°: 10537158/2020 
Expedição: 08/05/2020, às 16:27:35 
Validade: 03/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data 
de sua expedição. 

Certifica-se que A.L.B DE OLIVEIRA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no 
CNPJ sob o n° 07.785.176/0001-45, NÃO CONSTA do Banco Nacional de 
Devedores Trabalhistas. 
Certidão emitida com base no art. 642-A da Consolidação das Leis do 
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e 
na Resolução Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho, de 24 de agosto de 2011. 
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias 
anteriores à data da sua expedição. 
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais. 
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http://www.tst.jus.br). 
Certidão emitida gratuitamente. 

INFORMAÇÃO IMPORTANTE 
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos 
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes 
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do 
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia. 

Dúvidas e s' 	stSes. 	icitriest.jus.br  
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 
ESTADO DA PARAÍBA 

CARTÓRIO AZEVEDO BASTOS 
FUNDADO EM 1888 

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA DE 
JOÃO PESSOA 

Av, Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB 
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484 

http://www.azevedobastos,not.br 
E-mail: cartorio@azevedobastos.notbr  

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL 

O Bel. Válber Azevedo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, InterdiçõeSe 
Tutelas com atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca dê João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em.virtude de Lei, etc... 

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo Identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digitar,  ou na 
referida sequência, foi autenticado de acordo com as Legislações e normas vigentes'. 

„ 
DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da 
Paraíba, foi instituído pela da Lei N°10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial 
em todos os atos de notas e registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação 
processada pela nossa Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça 00 

Estado da Paraíba, endereço https://corregedoria .tjpb.jus.br/selo-digital/  

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa A.L.B DE OLIVEIRA - EPP tinha posse 
de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa A.L.B DE OLIVEIRA - EPP a 
responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório. 

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 22/05/2020 18:05:41 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevedo Bastos, de 
acordo com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 20  da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do 
titular do Cartório Azevedo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa A.L.B DE OLIVEIRA - EPP ou ao Cartório pelo endereço de e-mail 
autentica§azevedobastos.notbr 

Para informações mais detalhadas deste ato, acesse o sita https://autdigital.azevedobastos.notbr  e informe o Código de Consulta desta 
Declaração. 

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site. 

'Código de Autenticação Digital: 28622205208168333333-1 28622205208168333333-18 
'Legislações Vigentes: Lei Federal n°8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n°2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei 
Estadual n°8.72112008, Lei Estadual n°10.132/2013 e Provimento CGJ N°003/2014. 

O referido é verdade, dou fé. 

CHAVE DIGITAL 

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b724d5e17ad548c41136901da28aa5b4150be973fae85d823b01b3bbf1a6542190d9b46b95df84cddb2850f630f 
caf59e1ec3e7a f38e33222bde173feca efebfa 

PresidêncN da lie públici, 	ICP 
C:iso Civil Brasil 

Mêdidx Piovhórin NJv 2.202-2.'
de 24 de aciono de 1001. 

https://aptautdigital.azevedobastos.nottr/deciaracao/28622205208168333333 	 1/1 



FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 
C.N.P.J. : 10.830.605/0001-63 - INSC. EST. : ISENTA 
Rua Antônio Costa, s/n, 'Apinha - Mairi - BA - CEP: 44.630-
000._  

FORMULÁRIO DE COTAÇÃO DE PREÇO 

PROPONENTE: COMERCIAL DE MEDICAMENTOS FARMABAHIA LTDA 
CNPJ/CPFN": 35.646.326/000175 
ENDEREÇO: PRAÇA MANOEL TEIXEIRA LEITE.03 
TELEFONE: 7599911-7955 

Prezado (a) Senhor (a), 

Solicitamos de Vossa Senhoria que apresente ao Setor de Compras e Licitações a cotação de preços 
para aquisição dos materiais/prestação de serviços, relacionados abaixo: 

O EM: 

CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIAUZADA EM FORNECIMENTO DE EQUIPAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS 
PARA REDE DE ATENÇÃO PRIMÁRIA Ã SAÚDE, COM A FINALIDADE DE USO NAS AÇÕES E ESTRATÉGIAS RELAITIVAS 
DE ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA EM SAÚDE PÚBLICA DE IMPORTÂNCIA NACIONAL E INTERNACIONAL 
DECORRENTE DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-113), NO ÂMBITO DO MUNICIPIO DE MAIRI -BA. 

ITEM DESCRIÇÃO UN1D. QTD N'. EN1T v. TOTAL 

Oximetro, tipo dedo, faixa medição 
saturação 1 O a 100%, faixa 
medição pulso 1 cerca de 20 a 250 
BPM, autonomia sistema cerca 24 
horas, alimentação pilha, acessórios 
com sensor. 

Unir, 10 R$ 199,00 1.990,00 

TOTAL R$ 1.990,00 

OBS: Caso a Prefeitura defina a compra/serviço, a empresa se comprometerá a 
apresentar as Certidões Negativas (FEDERAL, FGTS, ESTADUAL, MUNICIPAL E 
TRABALHISTA), para a contrafação. 

Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias. 

IRAQUARA - BA, 10 de ABRIL de 2020. 

COMERCIAL Ot MEDICAMENTOS FARMABAHIA LEDA 

CNN: 35.646.32610001-75 

Pc Manoel 1t:eite-n°  3 • Centro- fraguara-BA 

Telefone: (75) 99911-7955 



FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 
: 10.830.605/0001-63 - 1NSC.E:ST. : ISENTA 

Rua Antônio Costa, s/n, Lapinha - Mairi - I3A - CEP: 44,630-
000. 

FORMULÁRIO DE COTAÇÃO DE PREÇO 

PROPONENTE: DROGARIA BONFIM AVENIDA LTDA 
CNPJ/CPF ir: 15.114.340/0001-43 
ENDEREÇO: PRAÇA MANOEL TEIXEIRA LEITE,03 
TELEFONE: 74 3631-2608 

Prezado (a) Senhor (a), 

Solicita/tios de Vossa Senhoria que apresente ao Setor de Compras e Licitações a cotação de preços 

para aquisição dos materiais/prestação de serviços, relacionados abaixo: 

OBJETO:  
CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIAUZADA EM FORNECIMENTO DE EQUIPAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS 
PARA REDE DE ATENÇÃO PRIMARIA A SAÚDE COM A FINALIDADE DE USO NAS AÇÕES E ESTRATÉGIAS RELAITIVAS 
DE ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA EM SAÚDE PÚBLICA DE /MPORTANaA NACIONAL E INTERNACIONAL 
DECORRENTE DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19), NO ÂMBITO DO MUNICIPIO DE MAIRI -BA. 

IrEM DÉSCRLÇÁÕ tirinci„, ,QT.D - 	V. 	IT V. TOTAL 

1 

Oximetro, tipo dedoifaixa medição 
saturação 1 O a 100%, faixa 
medição pulso 1 cerca de 20 a 250 
BPM, autonomia sistema cerca 24 

horas, alimentação pilha, acessórios 

com sensor. 

Unirt 10 R$ 202,45 2.024,50 

TOTAL R$ 2.024,50 

OBS: Caso a Prefeitura defina a compra/serviço, a empreso se comprometerá a 
apresentar as Certidões Negativas (FEDERAL, FGTS, ESTADUAL, MUNICIPAL E 
TRABALHISTA), para a contratação. 

Validade cia Proposta: 60 (sessenta) dias. 

SERROLÁNDIA - I3A, 10 de ABRIL de 2020, 

Assina tu: n  

1-15,114-.340/0001-10 ' 

6ROGN 	MJ NOA 9•MI 
AVERIOAMAUCIELmxtuEPOD

RIGUESSIN•TEIRED  

L. 
crinto.camnomoo.sunaw• 

BANIA si 



MEDIA 	 MEDIANA 	MENOR 

R$ 732,77 R$ 182,00 R$ 89,40 
Quantidade total de registros 

FILTROS APLICADOS 
Código Material/Serviço Descrição 	Nome do Material (PDM) Ano da Compra 

441991 	 7 of 11.1.344 ~METRO 	2020 

RESULTADO 11 

DADOS DA COMPRA 

Identificação da Compra: 06020/2020 
Número do Rem: 00001 

Objeto da Compra: Oxjmetro de pulso, fotóforo LED e Kit torniquete. 
Quantidade Ofertada: 2 
Valor Proposto Unitário: - 
Valor Unitário do Item: RS 199,00 

Código do CATMAT: 441991 

Descrição do Item: OXIMETEO, TIPO:PULSO, FAIXA MEDIÇÃO SATURAÇÃO 1:0 A 100%, FAIXA MEDIÇÃO PULSO 
1:CERCA DE 20 A 250 EIPM, AUTONOMIA SISTEMA 1:CERCA 32 H, ALIMENTAÇÃO:PILHA, ACESSÓRIOS:C/ SENSOR 

Descrição Complementar: OXIMETRO, TIPO PULSO, FAIXA MEDIÇÃO SATURAÇÃO 1 O A 100%, FAIXA MEDIÇÃO 
PULSO 1 CERCA DE 20 A 250 BPM, AUTONOMIA SISTEMA 1. CERCA 32 H, ALIMENTAÇÃO PILHA, ACESSÓRIOS C/ 

SENSOR 
Unidade de Fornecimento: UNIDADE 

Modalidade da Compra: Dispensa de Licitação 
Forma de Compra: SISPP 

Marca: GTECH 
Data do Resultado: 15/04/2020 

DADOS DO FORNECEDOR 

Nome do Fornecedor: RODRIGO ALBUQUERQUE ZIN 
CNPJ/CPF: 30649906000100 

Porte do Fornecedor: Micro Empresa 

DADOS 1)0 ÓRGÃO 

Número da UASG: 160518- BASE DE AVIACAO DE TAUBATE 

Órgão: COMANDO DO EXERCITO 

Órgão Superior: MIN.ESTEREO DEFESA 

Relatório gerado dia: 25705/2020 às 10:28 

Fonte: paineldeprecos.planejamento.gov.br  



PREFEITURA MUNICIPAL DE MAIRI 
C.N.P.J.: 14.212.872/0001-28 
Praça J. J. Seabra, 138— Centro - CEP: 44.630-000 —Mairi/BA 
PABX: (74)3632-2110 / 3632-2262 — www.indap.org.br  

ANÁLISE/AUTORIZAÇÃO DO GESTOR 

Após análise da conveniência da contratação pretendida e constatação 

da necessidade da aquisição do objeto solicitado, delibero pela abertura de 

Processo Administrativo  objetivando a prática de atos sequenciais 

ordenados e interdependentes exigidos na lei 8.666/93 e tramitação pelos 

Departamentos: 

1 - Secretaria de Finanças para a indicação de recursos de ordem 

orçamentária para fazer face à despesa; 

2 - Encaminhamento ao Setor de Licitações e Contratos para abertura de 

processo administrativo, indicação da modalidade; 

3 - Encaminhamento ao Setor Jurídico para parecer, sobre a indicação e 

possíveis minutas. 



PREFEITURA MUNICIPAL DE MAIRI 
C.N.P.J.: 14.212.872/0001-28 
Praça J. J. Seabra, 138- Centro - CEP: 44.630-000 - Mairi/BA 
PABX: (74) 3632-2110 / 3632-2262 - www.indap.org.br  

Exm°. Sr. 
JOSÉ BONIFÁCIO PEREIRA DA SILVA 
Prefeito Municipal 

Assunto:  Indicação de existência de dotação orçamentária. 

Prezado Senhor, 

Em atenção ao oficio expedido por Vossa Senhoria, informamos a 

existência de previsão de recursos orçamentários para assegurar o 

pagamento das obrigações decorrentes da contrafação pretendida, qual seja: 

RECURSOS ORÇATUIFN.TARIOS: 

órgão / Unidade: 
3.01.01 - Fundo Mun. de Saúde  

Atividade: 
2.097 - Manutenção da Saúde da Familia - SF 
2.116- Enfrentamento da Emergência - COVID-19 

Fonte: 
02 - 14 
02 14 

( ) Obras 
Elemento de -peepeáa,: 

:O :30 -.9o: oo•:-.1mátei-iat dëCdiSütiï6• 
( X) Fornecimento ( ) Serviço 

  

Atenciosamente, 

AFONÇO LÇO CARNEIRO 
Secretario de Finanças 

Em: 02/06/2020. 



PREFEITURA MUNICIPAL DE MAIRI 
C.N.P.J.: 14.212.872/0001-28 
Praça J. J. Seabra, 138— Centro - CEP: 44.630-000 —Mairi/BA 
PABX: (74)3632-2110 / 3632-2262 -- wwwindap.org.br  

ABERTURA DE PROCESSO ADMINISTRA77V0 

ÓRGÃO (5) SOLICITANTE (S): FUNDO MUNICIPAL DA SAÚDE 

OBJETO: Contratação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e 
insumos farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a finalidade de uso 
nas ações e estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de 
importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavírus (COVID-19), no 
âmbito do município de Mairi - BA. 

CUSTO ESTIMADO: RS 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais); 

MODALIDADE: Dispensa de Licitação 

REGIME LEGAL: Lei Federal n° 13.979/2020 e suas alterações posteriores. 

AUTUAÇÃO: A Comissão Permanente de Licitação, constituída pela portaria n°. 

036/2020, através da sua Presidente, autuou o Processo Administrativo de n°. 056-

2020PA, por meio da Dispensa 031-2020DL, onde sugere a contratação direta com a 

empresa A.L.B DE OLIVEIRA, considerando atender ao que rege a Lei n° 13.979/2020, 

alterada pela Medida Provisória n° 926, de 20 de março de 2020, em seu art. 4°, a qual 

explicita que é dispensável a licitação para aquisição de bens, serviços, inclusive de 

engenharia, e insumos destinados ao enfrentamento da emergência de saúde pública de 

importância internacional decorrente do Coronavirus de que trata esta Lei. 

Mairi — BA, 02 de junho de 2020. 
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PAREL£R. JURÍDICO 

PROCESSO N': 056-2020PA 
DISPENSA N': 031-2020DL 
ORIGEM:FUNDO MUNICIPAL DA SAÚDE DE MAIRI. 
EMENTA: Dispensa de licitação. Lei n° 13.979/2020 e alterações posteriores: 
Contratação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e 
insumos farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a 

finalidade de uso nas ações e estratégias relativas de enfrentamento da 
Emergência em Saúde Pública de importância nacional e internacional 

decorrente do Novo Coronavirus (COVID-19), no âmbito do município de Plairi 
- BA. 

I - SINTESE DO OCORRIDO 

Vem a parecer desta Assessoria, quanto a possibilidade de contratação, por 
dispensa de licitação, de empresa para fornecimento de equipamentos e 
insumos farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a 
finalidade de uso nas ações e estratégias relativas de enfrentamento da 
Emergência em Saúde Pública de importância nacional e internacional 

decorrente do Novo Coronavirus (COVID-19), no âmbito do município de Afairi 
- BA. 

II - FITNDAMENTAÇÃO  

Estando a prévia cotação de preços demonstrando a escolha que melhor atende 
ao interesse público, opinamos neste momento, pela autorização favorável, à 
dispensa de certame licitatorio para o caso em epígrafe, CONSIDERANDO 
atender ao que rege a Lei n° 13.979/2020, alterada pela Medida Provisória 
n' 926, de 20 de março de 2020, em seu art. 4°: 

É dispensável a licitação para 
aquisição 	de 	bens, 	serviços, 
inclusive de engenharia, e insumos 
destinados ao enfrentamento da 
emergência de saúde pública de 
importância internacional decorrente 
do Coronavirus de que trata esta Lei; 

III - CONCLUSÃO  

Ante o exposto, a Assessoria Jurídica do Município entende que, uma vez 
preenchidos os pressupostos trazidos acima, atendido a Lei n° 13.979/2020, 
alterada pela Medida Provisória n° 926, de 20 de março de 2020, em seu art. 
4°, uma vez que a necessidade da presente contratação encontra-se 
devidamente justificada, não vislumbrando vício de forma ou qualquer 
defeito no procedimento que contrarie as disposições legais, opinamos pela 
ratificação da dispensa em favor da empresa vencedora. 

Salvo melhor juízo, é o nosso parecer que elevo à consideração superior. 

Mairi-BA, 02/06/2020. 

 

ART 	 A SILVA 
Assessor uridico 

OAB/BA - 50.015 
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TERMO DE RATIFICAÇÃO DE DISPENSA DE LICITAÇÃO 

PROCESSO N° 056-2020PA 
DISPENSA DE LICITAÇÃO N° 031-2020DL 

OBJETO: Contrafação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e 
insumos farmacêuticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a finalidade de uso 
nas ações e estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de 
importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavírus (COVID-19), no 
âmbito do município de Mairi - BA. 

CONTRATADA (0): A.L.B DE OLIVEIRA. 

CNPJ/CPF N°: 07.785.176/0001-45 

VALOR CONTRATADO: valor global de R$ 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais), até 

02 de julho de 2020. 

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 
SECRETARIA: 3.01.01 / PROJ/ATIV: 2.097 - 2.116 / ELEM.: 3.3.90.30.00 / FONTE: 02- 14 

FUNDAMENTO: Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 e suas alterações posteriores. 

RATIFICO por este termo, a dispensa de licitação em epígrafe, com base no inciso IV, do Art. 

24, da Lei Federal 8.666/93 e o Art. 40  - da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 e suas 

alterações posteriores, acatando o parecer da Assessoria Jurídica e da Comissão Municipal 

de Licitação por seus próprios fundamentos. 

Publique-se na forma da Lei. 

Mairi/BA, 02 de junho de 2020. 
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TERMO DE RATIFICAÇÃO DE DISPENSA DE LICITAÇÃO 

PROCESSO N° 056-2020PA 
DISPENSA DE LICFTAÇÃO N° 031-2020DL 

OBJETO: Contrafação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e 
insumos farmace:,uticos, para Rede de Atenção Primária à Saúde, com a finalidade de uso 
nas ações e estratégias re/ativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de 
importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavírus (C OVID-)9), no 
ambito do município de Main-  - BA. 

CONTRATADA (0): A.L.B DE OLIVEIRA. 

CNPJ/CPF N°: 07.785.176/0001-45 

VALOR CONTRATADO: valor global de R$ 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais), até 

02 de julho de 2020. 

a
o  

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 
SECRETARIA: 3.01.01 / PROJ/ATIV: 2.097- 2.116 / ELEM.: 3.3.90.30.00 / FONTE: 02 - 14 

FUNDAMENTO: Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 e suas alterações posteriores. 

7 
	 RATIFICO por este termo, a dispensa de licitação em epígrafe, com base no inciso IV, do Arr. 

24, da Lei Federal 8.666/93 e o Art. 40  - da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 e suas 

alterações posteriores, acatando o parecer da Assessoria Jurídica e da Comissão Municipal 

de Licitação por seus próprios fundamentos. 

Publique-se na forma da Lei. 

Moiri/BA, 02 de junho de 2020. 

JOSÉ BONIFÁCIO PEREIRA DA SILVA 
Prefeito 

Pra 	 , .... CEP,i44630.1000,,iL 
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4111,1:4• 	  
DE MIM 

ira da Silva 
PREF 
José J Per 

refei 

Estado da Bahia 

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 
CB. P. J. : 10. 830. 605/ 0001-63 - INSC. ES?'.: ISENTA 

ORDEM DE FORNECIMENTO N°  007-2020FM5 

MUNICIPIO DE MAIRI, Estado da Bahia, pessoa jurídica de direito 
público, inscrito no CNPJ n' 14.212.872/0001-28, através do FUNDO 
MUNICIPAL DE SAÚDE, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ 
n' 10.830.605/0001-63, neste ato representado pelos seus atuais 
Gestores, abaixo descritos, no uso das suas atribuições conferidas em 
Lei; 

RESOLVE: 

1 - DO FORNECIMENTO E VALOR: 
Autorizar a empresa A.L.B DE OLIVEIRA, inscrita no CNPJ 07.785.176/0001-
45, a fornecimento de equipamentos e insumos farmacêuticos, para Rede de 
Atenção Primária à Saúde, com a finalidade de uso nas ações e 
estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de 
importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavirus 

(COVID-l9), no âmbito do município de Mairi - BA. 

Valor Global: R$ 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais).  

2 - DA DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 
Unidade Orçamentária: 3.01.01 - Fundo Mun. de Saúde 
Elemento de Despesa: 3.3.9.0.30.00.00 - Material de Consumo. 
Projeto/Atividade: 2.097 - Manutenção da Saúde da Família - SE 
2.116 - Enfrentamento da Emergência - COVID-19 
Fonte:02 - 14 

3 - DO PAGAMENTO: 
pagamento, por ser fornecimento imediato, será efetuado de forma total 
definitiva ate o décimo dia do mês seguinte ao do serviço prestado 

através de transferência bancária à contratada, e mediante a 
apresentação à Secretaria Municipal de Finanças, de nota fiscal/fatura 
(em duas vias) sem isentar de sua responsabilidade, conforme Dispensa de 
Licitação n°  031-2020DL e Processo Administrativo n°  056-2020PA. 

4 - DO PRAZO DA ORDEM DE FORNECIMENTO: 

A Ordem de Fornecimento terá vigência no período de 02 de junho de 2020 
a 02 de julho de 2020. 

Mairi - BA, 02 de unho de 2020. 

111110  
FUNDO MUNICIPAL DE AUDE DE MAIRI 
Silvia Alv s Ferre'ra Carneiro 

G stora do FMS 
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ESTADO DA BANIA 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE MAIRI - BA 

Processo Administrativo: 	11 	056-2020PA 	IF  Dispensa de Licitação: 	Ir 031-2020DL 	TrOrdem de Fornecimento n°: I rárl7-3ó20FMS 

Objeto: 
rEo-ntratação de empresa especializada em fornecimento de equipamentos e insumos farmacêuticos, para Rede de Atenção 
I Primária à Saúde, com a finalidade de uso nas ações e estratégias relativas de enfrentamento da Emergência em Saúde Pública 
1 de importância nacional e internacional decorrente do Novo Coronavirus (COV1D-19), no âmbito do municipio de Mairi - BA. 

Valor Global: I.  RS 1.920,00 (Hum mil e novecentos e vinte reais). 

Recurso Orçamentário: 	I 	Data de Abertura: 	IR/2/0612020. Tf-Vigência: f 02/06/2020 a 02/07/2020. 

Unidade: 	ir 	3.01.01 	IrFundamento Legal: 	II-Lei n°13.979/2020 e suas alterações posteriores. 

ProjJAtiv. 
1 	 j José Bonifácio Pereira da Silva - Prefeito Municipal e Silvia ANes Ferreira II 	2.097 -2.116 	irCONTRATANTE: 	I 
I 	 I 	 I Carneiro - Gestora do FIM. 

Elemento: ir 	3.3.90.30.00 	Tf CONTRATADA: 	ir A.L.B DE OLIVEIRA 

Fonte:- 	----51:ir —11--eap-r— fiffEiTrodbi:4-3-1F-7-TtiriffifiuTirdisKEtiffWiratkirú*A : 

ESTADO DA BAHIA 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE MAIRI - BA 

Processo Administrativo: 	is 	058-2020PA 	Ir-Dispensa de Licitação: 	]ï3-2020DL 	jf Ordem de Fornecimento n°: I r01—)8 --2020FMS 

r-- i Objeto: 

T• 

ir-banir:Mação de empresa especializada em fornecimento parcelada de material médico hospitalar (termômetro de testa digital). 	I 
1 para manutenção das atividades relativas ao enfrentamento da Emergência 
j 

	em Saúde Pública de importância nacional e 
internacional decorrente do Novo Coronavirus (CO(COLADA 9), no âmbito do municipio de Main - BA. 	 • 

[-Valor Global: rirs 7.140,00 (Sete mil e cento e quarenta reais). 

f 	Recurso Orçamentário: 	irbata de Abertura: 	I n58706/2020. i 	Vigencta: 08106/2020 a 08107/2020. 

; Unidade: 3.01.01 	IrFundamento Legal: 	II Lei n° 13.979/2020 e suas alterações posteriores. 

E' 
 ProjiAtiv. 2.046 - 2.116 	I il CONTRATANTE: ,  

	!rosé Bonifácio Pereira da Silva - Prefeito Municipal e Silvia Alves Ferreira 
Carneiro- Gestora do FMS. 

Elemento: 	r 	3.3.90.30.00 	rCONTRATADA: 	ir MED 7 PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 

[-Fonte: 	F-- 	02 - 14 	lECNPJ: N.140.941/0001-32 il • 	.. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI - BA 

, 
, ENDEREÇO: Praça J.J. Reabra, 138 	Centro - CEP 44630-000 - CNPJ. 14,212.872/000128 • .141airi Bahia 	. 

- 	. 	 . 	, 	 • 	. 	, 	 • 	. 
kusfiz" ào dada do sistema 
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