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PREFEITURA MUNICIPAL DE ALAGOINHAS

ESTADO DA BAHIA

-ADM

ATA DE REGISTRO DE PREÇOS N.® 086/2019

PREGÃO ELETRONICOSRP N.° 055/2019 - COPEL

O MUNICÍPIO DE ALAGOINHAS, Pessoa Jurídica de Direito Público Interno, com sede a Praça Graciliano de

Freitas, s/n. Alagoinhas - BA, inscrito no CNPJ sob númerol 3.646.005/0001-38, neste ato representado

Secretária Municipal de Saúde, a Sra. MARIA ROSANIA DE SOUZA RABELO, brasileiro, divorciada, RG n."

5.117.862-12. CPF sob o n.® 500.868.715-87, doravante denominado CONTRATANTE, e a DIVIMED

COMÉRCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, inscrito no CNPJ sob n" 02.421.679/0001-18, situada à

Estrada da Muriçoca, n° 09, Lot. Vila Mariza, lote 06, Edif. Sâo Miguel Arcanjo, sala 09, São Marcos, Salvador-

BA, neste ato representada por ISRAEL CORDEIRO BASTOS SANTANA, inscrito no CPF n° 293.669.505-82 e

RG n" 2,317.502 SSP/BA, doravante denominada PROMITENTE FORNECEDOR, formalizam o presente Ata de

Registro de Preços (ARP), decorrente da licitação na modalidade PREGÃO ELETRONICO SRP N® 055/2019,

oriundo do processo administrativo N® 04746/2019, a qual se constitui em documento vinculativo e obrigacional

às partes, conforme o disposto no art. 15 da Lei n° 8.666/93 e o Decreto Municipal n° 4.269/2015 e 4.595/2017,

segundo as cláusulas e condições a seguir.

1) OBJETO

1.1 A presente Ata de Registro de Preços tem por objeto a AQUISIÇÃO DE MATERIAL PENSO PARA

SUPRIR AS NECESSIDADES DAS DIVERSAS UNIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DO

MUNICÍPIO DE ALAGOINHAS/BAHIA, nos termos da proposta,

1.2 Discriminação do objeto:

ADAPTADOR PARA ASPIRAÇAO DE
MECÒNIO.
AMBU (REANIMADOR MANUAL)
NEONATO, PACIENTE COM PESO
ABAIXO DE 10 KG, VOLUME MÁXIMO
DA BOLSA; 220 ML. DIMENSÕES; 165
MM X 70 MM. CONECTOR DO
PACIENTE; 22/15 MM (180),
CONECTOR DE EXPIRAÇÃO; 30 MM.
MACHO, PARA CONEXÃO DA
VÁLVULA PEEP, VOLUME DO TUBO
RESERVATÓRIO DE OXIGÊNIO;
APROXIMADAMENTE 100 ML,
VÁLVULA DE PACIENTE. VÁLVULA
LIMITADORA DE PRESSÃO A 40
CM/H20, MÁSCARA DE SILICONE
TAMANHO O,

AMBU (REANIMADOR MANUAL),
ADULTO, PACIENTE COM PESO
ACIMA DE 30 KG, VOLUME MÁXIMO
DA BOLSA; 1475 ML, DIMENSÕES;
291 MM X 128 MM, CONECTOR DO
PACIENTE: 22/15 , MM ÍISO},

LOTE 06

UND 100

UND 56

UND 90

PROTEC R$ 16.40

MD R$ 173,91

MD R$ 212,59

X PMA

R$
1.640,00

R$
9.738,96

R$
19,133,10












































