CNPJ 47.018.676/0001-76

Rede Municigal Dr. Mdrio Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar

Lei Complementar n2. 191/2018

Av. Pref. Faria Lima, n2: 340 — Campinas/SP — CEP 13.036-902
Telefone: {19) 3772-5700

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N°© 543/2019

PREGAO ELETRONICO N° 40/2019
‘PROCESSON° 1690/2018

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS DE MATERIAL HOSPITALAR

-CONTRATANTE: Rede-Municipal "Dr. Mario Gatti” deUrgéncia,—Emergéncia e Hospitalar-

CONTRATADA: CIRURGICA FERNANDES - COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS E
HOSPITALARES —SOCIEDADE LIMITADA,

A Rede Municipal “Dbr. Mario Gatti”-de Urgéncia, Emergéncia-e Hospitalar, devidamente-
representado pelas autoridades municipais nominadas neste instrumento, e a empresa CIRURGICA
FERNANDES ~ COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS E HOSPITALARES — SOCIEDADE
LIMITADA no CNPJ sob n® 61.418.042/0001-31, através do seu representante legal, acordam proceder,
nos termos. do-Decreto- Municipal n° 11,447/94,-da-Lei Federal-n® 8.666/93, e do Edital-em- epigrafe,-ao

Reg' tro de precos referent aos itens baixo dlscnmin dos:

3 | 64457

CURATIVO NEUROCIRURGICO 25 X 25 MM COMPRESSA

SINTETICAS E NATURAIS PRENSADAS COM CORDAO
IDENTIFICADOR RADIOPACO, DE MODO QUE NAO PERMITA
"QUE SOLTE O FIO OU FIAPCS. TAMANHO APROXIMADO DE
25X 25 MM, PODENDO VARIAR EM ATE 5 MM NO
COMPRIMENTO.  EMBALAGEM ESTERIL, CONTENDO
EXTERNAMENTE DADOS DE ROTULAGEM CONFORME RDC
185 DE 22/10/2001, QUE GARANTA A INTEGRIDADE DO

IMPRESSOS E, QUANDD FOR O CASO, APLICADOS DE

MANUSEIO E USC CONFORME RDC N°16, DE 28/03/2013.
- CADA-EMBALAGEM: CG)M'ID CGRRESPGNBE AT UNIDADE.

NEUROCIRURGICA EM FIBRA. DE. RAYON QU FIBRAS

"PRODUTO E A PROCEDENCIA COM ROTULES PROJETADOS, -

1 FORMA QUE PERMANECAM LEGIVEIS E ADERIDOS AO
PRODUTO DURANTE AS ETAPAS DE ARMAZENAMENTO,

PACOTE

'BEMSHEETS
- KAWAMOTO

135

R$ 31,0000

4 64457

NEUROC!RURGICA EM FIBRA DE RAYON QU FIBRAS
SINTETICAS E NATURAIS PRENSADAS COM CORDAO
-IDENTHICADOR RADIOPACE, BEMODO QUE NAQ PERMITA
QUE SOLTE O FIO OU FIAPOS. TAMANHO APROXIMADO DE
25X 25 MM, PODENDO VARIAR EM ATE 5 MM NO
COMPRIMENTO. EMBALAGEM ESTERIL, CONTENDO
EXTERNAMENTE DADOS DE ROTULAGEM CONFORME RDC
185-DE -22/10/2001, -QUE- GARANTA A-INTEGRIDABE DO
PRODUTO E A PROCEDENCIA COM ROTULOS PROJET) ADOS,
IMPRESSOS E, QUANDO FOR O CASO, APLICADOS DE

‘| FORMA QUE PERMANE(;AM LEGIVEIS E ADERIDOS AO

FRODUTO DURANTE AS ETAPAS DE ARMAZENAMENTO,

CADA EMBALAGEM CoMm 10 CORRESPONDE A 1 UNIDADE.

CURATIVO NEUROCIRURGICO 25X 25 .MM COMPRESSA_

-MANUSEIO E-USO CONFORME RDC.N°16,-DE 28/03/2013. .

PACGTE

BEMSHEETS
KAWAMOTO

15

R$ 31,0000

“COTA PRINCIPAL

5 64458

CURATIVO NEUROCIRURGICO 25 X 76MM. COMPRESSA
NEUROCIRURGICA EM FIBRA DE RAYON QU FIBRAS

IDENTIFICADOR RADIOPACCO, DE MODO QUE NAQ PERMITA
QUE SOLTE O FIO OU FIAPOS. TAMANHO APROXIMADO DE
"Z5X 76MM, "PODENDO “VARIAR EM ATE 5 MM NOD
COMPRIMENTO EMBALAGEM ESTERIL, CONTENDC

SINTETICAS ‘E NATURAIS .PRENSADAS - COM CORDAO.-

PACOTE

BEMSHEETS
KAWAMOTO

135

R$ 31,0000

"‘\]
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: Rede Rede Municipal Dr, Mdrio Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar
N glarlo Lei Complementar n9. 191/2018  CNPJ 47.018.676/0001-76
q F atti Av. Pref. Faria Lima, ne. 340 — Campinas/SP - CEP 13.036-902
: Telefone: (19) 3772-5700

EXTERNAMENTE DADOS DE ROTULAGEM CONFORME RDC
185 DE 22/10/2001, QUE GARANTA. A.INTEGRIDADE DO
PRODUTO E A PROCEDENCIA COM RGTULOS PROJIETADOS,
IMPRESSOS E, QUANDO FOR 0O CASQO, APLICADOS DE
FORMA QUE PERMANECAM LEGIVEIS E ADERIDOS AQ
PRODUTO DURANTE AS ETAPAS DE ARMAZENAMENTO,
MANUSEIOQ E USO CONFORME RDC N°16, DE 28/03/2013.
CADA EMBAt AGEM COM 10 CORRESPONDE A 1 UNIDADE,

CURATIVO NEUROCI URG CO 25 X 76MM. COMPRESSA
NEUROCIRURGI('A EM FIBRA DE RAYON OU FIBRAS
SINTETICAS E NATURAIS PRENSADAS LOM CORDAD
IDENTIFICADOR RADIOPACO, DE MODO QUE NAO PERMITA
QUE SOLTE O FIO OU FIAPOS. TAMANHO APROXIMADO DE
25X 76MM, "PODENDC "VARIAR ‘EM ATE 5 "MM NO
COMPRIMENTO. EMBALAGEM ESTERIL, CONTENDO
6 | 64458 | EXTERNAMENTE DADOS DE ROTULAGEM CONFORME RDC | PACOTE
185 DE 22/10/2001, QUE GARANTA A INTEGRIDADE DO
PRODUTO E A PROCEDENCIA COM ROTULOS PROIETADOS,
‘IMPRESSOS E, "QUANDO "FOR -0, CASD, APLICADOS "DE
FORMA QUE PERMANEGAM LEGIVEIS E ADERIDOS AQ
PRODUTO DURANTE AS ETAPAS DE ARMAZENAMENTO,
MANUSEIO E USC CONFORME RDC N°16, DE 28/03/2013.
CADA EMBALAGEM COM 10 CORRESPONDE A 1 UNIDADE.

BEMSHEETS

KAWAMOTO 15 R$ 31,0000

“Fica declarado que o prego registrado na presente Ata & vélido pelo prazo de 12 (doze) meses, contado da

data de sua assinatura.
Catnpina de wzme.

)

DR. MARCOS EURIPEDES PIMENTA
‘Diretor-Presidente da-Rede Municipal.de Urgéncia, Emergéncia-e Hospitalar
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J MAURO/. NHA
-Direfor-Administrativo @a Rede-Mario Gatti
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CIRURGICA FERNANDES ~ CO CIO DE MATERIAIS CIRURGICOS E HOSPITALARES -
CIEDADE LIMITADA

Résponsével,assinatura: o Fenteade
E-mail Profissional: RG 20.086.937
RG no: CRE100.8805285¢
CPF no:
D!.'. /
& ador Municipat
= (OAB 94,395/SP
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Rede Municipal Dr. Mario Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar
Lei Complementar ng, 191/2018 CNPJ) 47.018.676/0001-76
Av. Pref. Farla Lima, n2. 340 — Campinas/SP — CEP 13.036-902
' Telefone: {19} 3772-5700

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO AO TCESP

Processo Administrativo n°: 1690/2018

Modalidade: Pregdo Eletronico 40/2019

Interessado: Rede Municipal Dr. Maric Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar.
Contratante: Rede Municipal Dr. Mario Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar.
Contratada: CIRURGICA FERNANDES — COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS
E HOSPITALARES - SOCIEDADE LIMITADA. '

Objeto: REGISTRO DE PRECOS DE MATERIAL HOSPITALAR.

Ata de Registro de Pregos n® 543/19

ADVOGADG(S)/N° OAB (*)

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido estard sujeito a andlise e julgamento pelo Tribunal de Contas do
Estado de Séo Paulo, cujo trémite processual ocorrera pelo sistema eletrdnico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cdpias das manifestagBes de
interesse, Despachos e DecisGes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
Eletrnico, conforme dados abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na
Resolugdo n° 01/2011 do TCESP; : :

c) além de disponiveis no processo eletrdnico, todos os Despachos e Decisdes que vierem
a ser tomados, relativamente ac aludido processo, serio publicados no Diario Oficial do
Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo,
em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de 1993,
iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do
Cddigo de Processo Civil;.

d) Qualquer alteracdo de endereco ~ residencial ou eletrbnico — ou telefones de contato
devera ser comunicada pelo interessado, peticionando no processo.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicacdo;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer
o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

Campinas, de

Av, Prefeito Faria Lima, 340, Parque Kdélia - Camipinas, SP
Fone: {18) 3772-5700




Rede Municipal Dr. Miério Gatti de Urgéncia, Emergéncia e Hospitalar
Lei Complementar n®, 191/2018  CNPJ 47.018.676/0001-76
Av. Pref. Faria Lima, n®. 340 —~ Campinas/SP - CEP 13.036-902
Telefone: {19Y 3772-5700

GESTOR ORGAO JENTIDADE:

Nome: 1:73 bio i Alpsida, AN omsens

Cargo: __ {fowcbmad o, Cbe

CPF: 20F 120 530 RG: __ Q04 Y33 O

Data de Nascimento: % /1| /

Enderego residencial completo: %ﬁ /él/%lun; mey LLOJn’\ O 5
E-mail institucional __1obio mv\o/m; ()| e .

E-mail pessoal:__NoHlormormivons . b qjj’@) mj)ﬂ QCPm'}

Telefone(s): S 9233
Assinatura:___ A .M

7 4

Responsaveis que assinaram o

Pelo CONTRATANTE:

Nome: Marcos Euripedes Pimenta

Cargo: Presidente

CPF: 352.438.566-49 RG: 9.299.765 SSP/SP

Data de Nascimento: 19/12/1959

Endereco residencial completo: Av. Amoreiras, 233 — Parque Italia - CEP. 13036-225

- E-mail institucional: presidentla@hmmg .Sp.gov.br '
E-mail pessoal: ‘

Telefone(s: 3772-5705 { ///(
Assinatura: i, - &!

Nome: Mauro José Silva Arafiha

Cargo: Diretor Administrat;

- CPF: 068.676.448-05 RG: 13.934.596-6

Data de Nascimento: 20/1/2/1961

Enderego residencial completo: Av. Amoreiras, 233 - Parque Italia — CEP 13036-225
E-mail institucional: dlretorlaadm@h mg.sp.gov.br

E-mail pessoal: o ﬂ

Telefone(s): 3772-5 qg& l EI
Assinatura: LL—'

Pela CONTRATADA
Nome:
Cargo:
CPF: o :

Data de Nascimento: 0/ /2 { }+o .
Endereco residencial completo: Ay &oniey A Seno o s 78 O
E-mail institucionai:

RG:

E-mail pessoal: ¢ 7. ’?»e—ntw..,w(’ﬁ D oot L
Telefone(s): __/ < 3 v )V,( 2L <
Assinatura; /

Advogado: (*)Facﬁ[fativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o endereco
eletronico.

Av. Prefelto Faria Lima, 340, Pargue itdlla - Campinas, 5P
Fona: {19) 3772-5700




