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DIARIO OFICIAL

MUNICIPIO DE FORTALEZA EXTRATO

03,48k 298 a0 - sms

Processo n° P120315/2020

SECRIAR AT A ] RYBY

PUBLICACAO AUTORIZADA POR: Laudélio Antdnio de Oliveira Bastos (SECRETARIO(A) EXECUTIVO)

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE FORTALEZA, ATRAVES DA SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE - SMS E A EMPRESA OXIGENIO CARIRI LTDA ME (CNPJ N° 08.983.257/0001-12), PARA O FIM QUE NELE SE
DECLARA NO AMBITO DAS ACOES DE ENFRENTAMENTO AO SURTO DO COVID-19.

Fundamentacéo:

A Lei Federal n° 13.979/2020 alterada pela Medida Provisoria 926 de 20 de marco de 202, art. 2° VI, do Decreto Municipal n®
14.611, de 17 de margo de 2020, art. 2° do Decreto Municipal n° 14.620, de 20 de margo de 2020, no que couber a Lei Federal n°
8.666, de 21 de junho de 1993 e demais legislacdo correlata, nos termos do Parecer Juridico Referencial n° 30/2020 — PA, exarado
pela Procuradoria Geral do Municipio — PGM, datado de 20 de margo de 2020, que orientam consubstanciados na documentagdo e
manifestacOes técnicas constantes do Processo Administrativo n® P120315/2020, orientaram a declaragdo e ratificacdo da Dispensa
de Licitacéo para aquisi¢do do objeto previsto neste instrumento contratual.

Do Objeto:

CONTRATAGCAO DE PESSOA JURIDICA PARA FORNECIMENTO DE AQUISICAO DE GASES MEDICINAIS E
LOCACAO DE CILINDROS E TANQUE CRIOGENICO para suprir a necessidade do enfrentamento & pandemia de COVID-19
para fazer face a criacdo imediata de 204 leitos no atendimento hospitalar aos pacientes com necessidade de internagdo, seguindo o
plano de contingéncia para situagfes de emergéncias da Secretaria Municipal de Salde de Fortaleza (SMS) conforme descritivo
constante no Termo de Referéncia do processo administrativo n® P120315/2020 e anexo Unico deste instrumento.

Da Vigéncia:

04 (quatro) meses, podendo ser prorrogado por periodos sucessivos nos termos do art. 4° -H da Lei Federal 13.979/2020 alterada
pela MP n° 926/2020, contado a partir da sua assinatura, devendo ser publicado na forma do paragrafo Unico, do art. 61, da Lei
Federal n° 8.666/93.

Do Valor Total:

R$ 683.200,00 (seiscentos e oitenta e trés mil, duzentos reais), conforme proposta de pregos apresentada.

Da Dotagdo Orgamentaria:

25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.214.0000.00.00 - Gestdo e Manutencéo das AcBes da Atengéo Especializada em Saude%

- Rede Propria; N
L

D
25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.211.0000.00.00 - Gestdo e Manutenco das AcBes da Atencdo Especializada em Sadde
- Rede Propria;

umero

25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.214.0000.00.00 - Gestdo e Manutengdo das Acdes da Atencdo Especializada em Salde
- Rede Propria; e

25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.211.0000.00.00 - Gestdo e Manutencdo das Ag¢des da Atencdo Especializada em Salde
- Rede Propria.

Data:

Fortaleza — CE, 03 de abril de 2020.

Assinam:

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE; REPRESENTANTE LEGAL - OXIGENIO
CARIRI LTDA ME

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - COORDENADORIA JURIDICA
> RUA BARAO DO RIO BRANCO, N2 910, CEP 60.025-060, FORTALEZA-CE

TEL.: (85) 3452.6610,/6993
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Contrato n°® 200/2020 — SMS
Processo SPU n° P120315/2020
Emergéncia para Enfrentamento COVID-19

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO
DE FORTALEZA, ATRAVES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE - SMS E A EMPRESA
OXIGENIO CARIRI LTDA ME, DEVIDAMENTE ABAIXO
QUALIFICADOS, PARA O FIM QUE NELE SE
DECLARANO AMBITO DAS ACOES DE
ENFRENTAMENTO AO SURTO DO COVID-19.

O MUNICIPIO DE FORTALEZA, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o n°
07.954.605/0001-60, doravante denominado CONTRATANTE, neste ato representado pela SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE — SMS com sede e foro juridico nesta Capital & Rua Bardo do Rio Branco, n° 910,
Centro, CEP 60.025-060, inscrita no CNPJ sob o n° 04.885.197/0001-44, através de sua titular, Dra. JOANA
ANGELICA PAIVA MACIEL, brasileira, médica, casada, portadora da cédula de identidade n°. 330220-082 e
inscrita no CPF sob o n° 309.911.703-00, residente e domiciliada nesta capital, doravante denominada
CONTRATANTE e a empresa OXIGENIO CARIRI LTDA ME, pessoa juridica de direito privado, inscrita no
CNPJ sob o n°. 08.983.257/0001-12, com sede na Avenida Ledo Sampaio, n° 3608, Bloco E, Bairro Bulandeira, CEP
63.180-000, Barbalha, Ceard, doravante denominada CONTRATADA, neste ato por seu representante legal,
conforme documentagdo contida nos autos do processo administrativo em epigrafe, tém entre si justa e acordada a
celebracdo do presente contrato, mediante as clausulas e condi¢des seguintes:

Considerando que em 11 de margo de 2020 a Organizacdo Mundial de Saide — OMS decretou a disseminagdo do
novo coronavirus como uma pandemia mundial;

Considerando a decretacdo de Estado de Calamidade Publica no ambito da Republica Federativa do Brasil, nos
termos do Decreto Legislativo n° 06, de 20 de mar¢o de 2020;

510

Considerando que a rede municipal de saide implementou um plano de contingéncia a partir dos protocolosf
orientados pelo Ministério da Salide e pela OMS, para enfrentamento emergencial da pandemia nos termos da Lei$
federal n° 13.979/2020 alterada pela Medida Provisoria 926 de 20 de marc¢o de 2020;

Umero S

Considerando que o art. 37 da Constituicdo Federal de 1988, inciso XXI, admite a contratagdo de obras, servigos, 5
compras e alienagbes com ressalvas em casos especificados na legislacao;

Considerando a autorizagdo legal permitida pela Lei federal n® 13.979/2020 alterada pela Medida Provisdria 926 de g
20 de marco de 2020, que autoriza a dispensagdo da licitacdo para aquisigdo de bens, servicos e insumos de saldes

mente sob

destinados ao enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia internacional decorrente dog

Coronavirus;

as Partes acima qualificadas RESOLVEM, firmar a presente contratacdo nos termos e condi¢Bes previstas nas
clausulas abaixo:

CLAUSULA PRIMEIRA — DA FUNDAMENTACAO

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COJUR

RUA BARAO DO RIO BRANCO, N2 910, CENTRO, CEP 60.025-060, FORTALEZA - CE
TEL.: (85) 3452.6610/6993
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1.1. O presente CONTRATO tem como fundamento a Lei Federal n® 13.979/2020 alterada pela Medida Provisoria
926 de 20 de mar¢o de 202, art. 2° VI, do Decreto Municipal n® 14.611, de 17 de margo de 2020, art. 2° do Decreto
Municipal n° 14.620, de 20 de margo de 2020, no que couber & Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e
demais legislacdo correlata, nos termos do Parecer Juridico Referencial n° 30/2020 — PA, exarado pela Procuradoria
Geral do Municipio — PGM, datado de 20 de mar¢co de 2020, que orientam consubstanciados na documentacao e
manifestacGes técnicas constantes do Processo Administrativo n® P120315/2020, orientaram a declaracdo e
ratificacdo da Dispensa de Licitacdo para aquisicdo do objeto previsto neste instrumento contratual.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1. CONSTITUI O OBJETO DESTE CONTRATO A CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA PARA
FORNECIMENTO DE AQUISICAO DE GASES MEDICINAIS E LOCACAO DE CILINDROS E TANQUE
CRIOGENICO para suprir a necessidade do enfrentamento & pandemia de COVID-19 para fazer face a criacdo
imediata de 204 leitos no atendimento hospitalar aos pacientes com necessidade de internacdo, seguindo o plano de
contingéncia para situacdes de emergéncias da Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza (SMS) conforme
descritivo constante no Termo de Referéncia do processo administrativo n°® P120315/2020 e anexo Unico deste
instrumento.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1. O valor contratual global importa na quantia de R$ 683.200,00 (seiscentos e oitenta e trés mil, duzentos reais),
conforme proposta de precos apresentada.

CLAUSULA QUARTA — DA FORMA DE FORNECIMENTO

4.1. A entrega do objeto dar-se-4 sob a forma imediata, nos termos estabelecidos na Clausula Oitava do presente
instrumento.

CLAUSULA QUINTA — DO PAGAMENTO

5.1. O pagamento advindo do objeto do Contrato sera proveniente dos recursos da Secretaria Municipal da Saude de
Fortaleza, serd efetuado apds a emissdo de empenho, no prazo de até 30 (trinta) dias contados da data da
apresentacdo da nota fiscal/fatura devidamente atestada pelo gestor da contratacdo, mediante crédito em conta
corrente, em nome da contratada, em instituicéo financeira oficial credenciada a operar o Sistema de Conta Unica do
Municipio de Fortaleza.

5.1.1. A nota fiscal/fatura que apresente incorrecdes serd devolvida 8 CONTRATADA para as devidas corregdes.2

n
Nesse caso, 0 prazo de que trata o subitem anterior comecara a fluir a partir da data de apresentacdo da notad

fiscal/fatura corrigida.

SKB

dmero

5.2. N&o sera efetuado qualquer pagamento a CONTRATADA, em caso de descumprimento das condi¢des aqu
pactuadas.

5.3. E vedada a realizagio de pagamento antes da execucdo do objeto ou se 0 mesmo néo estiver de acordo com as
especificagdes do Termo de Referéncia.

5.4. Os pagamentos encontram-se ainda condicionados a apresentacdo dos seguintes comprovantes:

Ina

5.4.1. Documentacédo relativa a regularidade para com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal, o Fundo de
Garantia por Tempo de Servico (FGTS) e a Justica Trabalhista.

| e ass
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5.5. Se 0 objeto ndo for entregue conforme condigdes deste termo, o pagamento ficard suspenso até seu recebimento-g’
regular. kel
©
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CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS
6.1. As despesas decorrentes da contratacéo correrdo pelas fontes de recursos abaixo consignadas:

e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.214.0000.00.00 - Gestdo e Manutencdo das AcOes da Atencéo
Especializada em Saude - Rede Propria;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.211.0000.00.00 - Gestdo e Manutencdo das Acles da Atencédo
Especializada em Saude - Rede Propria;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.214.0000.00.00 - Gestdo e Manutencdo das Acles da Atencdo
Especializada em Salde - Rede Prdpria; e

e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.211.0000.00.00 - Gestdo e Manutencdo das Acles da Atencdo
Especializada em Salde - Rede Propria.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO DE VIGENCIA

7.1. O prazo de vigéncia deste contrato é de 04 (quatro) meses, podendo ser prorrogado por periodos sucessivos nos
termos do art. 4° -H da Lei Federal 13.979/2020 alterada pela MP n°® 926/2020, contado a partir da sua assinatura,
devendo ser publicado na forma do paragrafo Unico, do art. 61, da Lei Federal n® 8.666/93.

CLAUSULA OITAVA - DA ENTREGA E DO RECEBIMENTO

8.1. Quanto a entrega:

8.1.1. O objeto contratual devera ser entregue em conformidade com as especificacbes e locais estabelecidos no
Termo de Referéncia, na proposta da empresa contratada, DE FORMA IMEDIATA, contados a partir da retirada ou
envio da nota de empenho a empresa vencedora.

8.1.2. Os atrasos ocasionados por motivo de forga maior ou caso fortuito, desde que justificados até 2 (dois) dias
Uteis antes do término do prazo de entrega, e aceitos pela CONTRATANTE, ndo serdo considerados como
inadimplemento contratual.

8.1.3. A entrega do objeto Contratado sera realizada no enderec¢o indicado na ordem de fornecimento, sem nenhum
onus para a CONTRATANTE, onde o gestor do Contrato atestard e comprovaré a qualidade e quantidade exigidas
dos mobiliarios, eletrodomésticos e utensilios em geral.

8.2. Quanto ao recebimento:

8.2.1. PROVISORIAMENTE, mediante recibo, para efeito de posterior verificacdo da conformidade do objetog;

contratual com as especificacdes, devendo ser feito por pessoa credenciada pela CONTRATANTE.
8.2.2. DEFINITIVAMENTE, sendo expedido termo de recebimento definitivo, apo6s verificacdo da qualidade e da
guantidade do objeto, certificando-se de que todas as condi¢Oes estabelecidas foram atendidas e consequente
aceitagdo das notas fiscais pelo gestor da contratacdo, devendo haver rejeicdo no caso de desconformidade.
CLAUSULA NONA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

9.1. Entregar o objeto em conformidade com as condigdes deste instrumento.

9.2. Manter durante toda a execugdo contratual, em compatibilidade com as obriga¢bes assumidas, todas as
condicdes de habilitagdo e qualificacdo exigidas na licitacdo.

9.3. Aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, os percentuais de acréscimos ou supressfes limitados ao
estabelecido no art. 4° - | da Lei Federal 13.979/2020 alterada pela MP n° 926/2020, tomando-se por base o valor

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COJUR
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contratual.

9.4. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a contratante ou a terceiros, decorrentes da sua culpa ou
dolo, quando da execucdo do objeto, ndo podendo ser arguido para efeito de exclusdo ou redugdo de sua
responsabilidade o fato de a contratante proceder a fiscalizacdo ou acompanhar a execucao contratual.

9.5. Responder por todas as despesas diretas e indiretas que incidam ou venham a incidir sobre a execugéo
contratual, inclusive as obrigacdes relativas a salarios, previdéncia social, impostos, encargos sociais e outras
providéncias, respondendo obrigatoriamente pelo fiel cumprimento das leis trabalhistas e especificas de acidentes
do trabalho e legislag&o correlata, aplicaveis ao pessoal empregado na execugdo contratual.

9.6. Prestar imediatamente as informacGes e 0s esclarecimentos que venham a ser solicitados pela contratante, salvo
quando implicarem em indagacOes de carater técnico, hipGtese em que serdo respondidas no prazo de 24 (vinte e
quatro) horas.

9.7. Substituir ou reparar o objeto contratual que comprovadamente apresente condi¢fes de defeito ou em
desconformidade com as especificacdes deste termo, no prazo fixado pelo(s) 6rgéo, contado da sua notificagao.

9.8. Cumprir, quando for o caso, as condi¢BGes de garantia do objeto, responsabilizando-se pelo periodo oferecido
em sua proposta de precos, observando o prazo minimo exigido pela Administracao.

9.9. Os produtos deverdo obedecer as prescricdes e exigéncias contidas nas especificacbes do Termo de Referéncia,
bem como todas e quaisquer normas ou regulamentagdes intrinsecas ao tipo de fornecimento.

9.10. Néao transferir a outrem, no todo ou em parte, a execucdo do objeto, sem prévia e expressa autorizagdo do
Departamento de Material e Patriménio, sendo que a responsabilidade técnica cabera sempre a Contratada, em
qualquer caso, ndo sendo transferida sob nenhum pretexto.

9.11. Cuidar para que os produtos definidos no Termo de Referéncia tenham rigorosamente a qualidade e as
caracteristicas especificadas.

9.12. Assumir inteira responsabilidade por qualquer dano ou extravio causado durante o transporte e demais
servicos pertinentes ao fornecimento, devendo comunicar ao Gestor do contrato, tempestivamente, a fim de que
sejam adotadas as providéncias cabiveis.

9.13. No decorrer da execucdo do objeto serd exigido a boa conduta e o zelo dos dirigentes e funcionarios da
empresa fornecedora para com SMS, ficando esta obrigada a disponibilizar meios préaticos e eficientes que facilitem
a comunicacéo entre ambos.

9.14. Substituir o produto contratual que, no recebimento, comprovadamente apresente condicdes de defeito ou em
desconformidade com as especificagfes deste termo, no prazo estabelecidos pela contratante, contados da sua
notificacao.

9.15. Transportar os produtos desde o local de distribuigdo, fabricagdo e embalagem até o local de destino, ou no
setor onde serdo instalados ou disponibilizados para uso, ou nas condigdes de recebimento e aceitacdo deste termo
de referéncia.

9.16. Estar disponivel 24 horas por dia com disponibilizacdo de nimero telefonico de contato com o responsavel
técnico pelo servigo executado, para solucionar quaisquer problemas que sejam pertinentes a este contrato que
impossibilite o funcionamento correto da rede, objeto do mesmo.

CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

10.1. Solicitar a execugdo do objeto a CONTRATADA através da emissdo de Ordem de Fornecimento, apds emissao.
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de empenho.

10.2. Proporcionar & CONTRATADA todas as condi¢Oes necessérias ao pleno cumprimento das obrigagdes
decorrentes do objeto contratual, consoante estabelece a legislagdo aplicavel.

10.3. Fiscalizar a execucdo do objeto contratual através de sua unidade competente, podendo, em decorréncia, solicitar
providéncias da CONTRATADA, que atenderd ou justificara de imediato.

10.4. Notificar a CONTRATADA, de qualquer irregularidade decorrente da execucdo do objeto contratual.
10.5. Efetuar os pagamentos devidos a CONTRATADA nas condig¢Oes estabelecidas neste contrato.

10.6. Aplicar as penalidades previstas em lei e neste instrumento.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA FISCALIZAGAO

11.1. A execucdo contratual, de acordo com o estabelecido no art. 67, da Lei Federal n® 8.666/1993, sera
acompanhada com servidor indicado pela Secretaria de Saide do Municipio de Fortaleza.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DAS SANGCOES ADMINISTRATIVAS

12.1. No caso de inadimplemento de suas obrigaces, a CONTRATADA estara sujeita, sem prejuizo das sangdes
legais nas esferas civil e criminal, as seguintes penalidades:

12.1.1. Adverténcia escrita: quando se tratar de infracdo leve, a juizo da fiscalizacdo, no caso de descumprimento das
obrigacBes e responsabilidades assumidas neste contrato ou, ainda, no caso de outras ocorréncias que possam
acarretar prejuizos a contratante, desde que ndo caiba a aplicacdo de san¢do mais grave.

12.1.2. Multa cumulativa com as demais san¢des, conforme estabelecido nos artigos 50 e 51 do Decreto Municipal n°
13.735/2016.

12.1.3. Impedimento de licitar e contratar com a Administracdo, sendo, entdo, descredenciada no cadastro de
fornecedores da CENTRAL DE LICITACOES DA PREFEITURA DE FORTALEZA - CLFOR, pelo prazo de até 5
(cinco) anos, enquanto perdurarem 0s motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, sem prejuizo das multas previstas neste

instrumento e das demais cominacdes legais. °

D
12.2. Se néo for possivel o pagamento da multa por meio de descontos dos créditos existentes, a CONTRATADA®
recolherd a multa por meio de Documento de Arrecadacdo Municipal (DAM), podendo ser substituido por outrox

instrumento legal, em nome do 6rgdo CONTRATANTE. Se ndo o fizer, serd cobrado em processo de execucao.
12.3. Nenhuma sancao sera aplicada sem garantia da ampla defesa e do contraditério, na forma da lei.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO CONTRATUAL

Imente sob o nimero SKB

13.1. A inexecucdo total ou parcial deste contrato e a ocorréncia de quaisquer dos motivos constantes no art. 78, dag
Lei Federal n° 8.666/1993 sera causa para sua rescisao, na forma do art. 79, com as consequéncias previstas no art.s
80, do mesmo diploma legal. E

gita

minimo 30 (trinta) dias, nos casos das rescisdes decorrentes do previsto no inciso XlI, do art. 78, da Lei Federal n°g
8.666/1993, sem que caiba a CONTRATADA, direito a indenizacdo de qualquer espécie.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO
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14.1. Fica eleito o foro do Municipio de Fortaleza, do Estado do Ceara, para dirimir quaisquer questdes decorrentes
da execucdo deste contrato, que ndo puderem ser resolvidas na esfera administrativa.

E, por estarem de acordo, foi mandado lavrar o presente contrato, e do qual se extrairam 2 (duas) vias de igual teor
e forma, para um s efeito, as quais, depois de lidas e achadas conforme, vao assinadas pelos representantes
das partes e pelas testemunhas abaixo.

Fortaleza— CE, __ de de 2020.

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - SMS

CONTRATANTE
OXIGENIO CARIRI e Aoy digital por

LTDA:08983257000112 LTDA0ESE3257000112

Dados: 2020.04.03 09:42:31 -03'00"

REPRESENTANTE LEGAL
OXIGENIO CARIRI LTDA ME

CONTRATADA
Testemunha Testemunha
CPF: . . - CPF; ) ) -

Visto:

COORDENADORA JURIDICA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COJUR

RUA BARAO DO RIO BRANCO, N2 910, CENTRO, CEP 60.025-060, FORTALEZA - CE
TEL.: (85) 3452.6610/6993
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ANEXO UNICO AO CONTRATO N° 200/2020 —SMS

Este documento € parte do Contrato acima referenciado, celebrado entre o Municipio de Fortaleza, através da Secretaria Municipal da Satde, e a empresa
OXIGENIO CARIRI LTDA ME, cujos precos estdo a seguir registrados, em face da realizagdo do Processo de Dispensa de Licitacdo n® P120315/2020.

ITEM ESPECIFICACAO UNID. QTD/MES VAL. UNIT (R$)

GAS OXIGENIO LIQUIDO REFRIGERADO,
NOME OXIGENIO, ASPECTO FiSICO
INCOLOR, INODORO, FORMULA QUIMICA VE 8000 M3 9,50
02, MASSA MOLECULAR 31,99, GRAU DE
PUREZA MINIMA DE 99,5%, NUMERO DE
REFERENCIA QUIMICA CAS 7782- 44-7.
GAS COMPRIMIDO, NOME OXIGENIO
MEDICINAL, ASPECTO FiSICO INCOLOR,
INODORO, FORMULA QUIMICA 02,
MASSA MOLECULAR 31,99, GRAU DE
2 PUREZA PUREZA MINIMA DE 99,5%,
NUMERO DE REFERENCIA QUIMICA CAS
7782-44-7.

Mms 400 M3 12,00

GAS COMPRIMIDO NOME: OXIGENIO
MEDICINAL, aspecto fisico incolor, inodoro,
féormula quimica O2, massa molecular 31,99,
grau de pureza minima de 99,5% ndmero de
3 referencia quimica CAS 7782-44-7, fornecido M3 200 M3 100,00
em cilindros de aluminio, com valvula,
regulador, man6metro e fluxémetro com
capacidade volumétrica para 4,6 litros, a serem
utilizados para transferéncia de pacientes.

AR MEDICINAL. Gas comprimido, nome ar
medicinal, aspecto fisico incolor, inodoro,
férmula quimica ar do ambiente comprimido,
grau de pureza teor de oxigénio entre 19,5% e
23,5%, caracteristica adicional uso medicinal.
Com fornecimento em comodato de 20 cilindros

M3 4000 M3 12,00

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COJUR

RUA BARAO DO RIO BRANCO, N2 910, CENTRO, CEP 60.025-060, FORTALEZA - CE
TEL.: (85) 3452.6610/6993
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de alta pressdo de 50 L.

LOCAGAO DE UM TANQUE CRIOGENICO
para armazenamento de oxigénio liquido
refrigerado com capacidade para 10.000 litros.

UND

01

12.000,00

LOCACAO DE CILINDROS PARA
OXIGENIO MEDICINAL, cilindros de alta
pressdo, em aco, com valvula padrio NBR
11725, com capacidade para 50 L.

UND

40

100,00

LOCACAO DE CILINDROS PARA
OXIGENIO MEDICINAL, cilindros de alta
pressdo, de aluminio, com vélvula, regulador,
mandmetro e fluxdbmetro com capacidade
volumétrica para 4,6 litros, a serem utilizados
para transferéncia de pacientes.

UND

20

200,00

LOCACAO DE CILINDROS PARA AR
COMPRIMIDO MEDICINAL, de alta pressdo,
em aco, com valvula padrdo NBR 11725, com
capacidade para 50 L.

UND

20

100,00

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COJUR
RUA BARAO DO RIO BRANCO, N2 910, CENTRO, CEP 60.025-060, FORTALEZA - CE

TEL.: (85) 3452.6610/6993

ESTA PAGINA INTEGRA O CONTRATO N2 200/2020 - SMS
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Emergéncia de Enfrentamento COVID-19

SECRETARIA MUNICIPAL DO GOVERNO

TERMO DE RATIFICACAO N° 14/2020

APROVO e RATIFICO a presente DISPENSA DE LICITACAO, como medida excepcional de
enfrentamento a emergéncia de salude publica de importancia internacional decorrente do surto de coronavirus —
COVID19, nos termos como autoriza a Lei Federal n® 13.979/2020, alterada pela Medida Provisdria n°® 926 de 20
de marco de 2010, no que dispde o art. 2°, VI, do Decreto Municipal n® 14.611, de 17 de margo de 2020, art. 2° do
Decreto Municipal n° 14.620, de 20 de marco de 2020 e, no que couber, a Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de
1993, autorizada através do Parecer Referencial n° 30/2020 - PA exarado pela Procuradoria Geral do Municipio —
PGM, datado de 20 de margo de 2020, o qual acolho plenamente, e no bojo documental e manifestagdes técnicas
emitidas para fundamentacdo da situacdo de necessidade emergencial acostadas Processo Administrativo
epigrafado, para aquisicio de GASES MEDICINAIS E LOCACAO DE CILINDROS E TANQUE
CRIOGENICO fornecido pela empresa OXIGENIO CARIRI LTDA ME, pessoa juridica de direito privado,
inscrita no CNPJ sob o n° 08.983.257/0001-12, cujo valor contratual importa na quantia de R$ 683.200,00
(seiscentos e oitenta e trés mil, duzentos reais). A aludida despesa correra por conta das dota¢Ges or¢camentaria:
e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.214.0000.00.00;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.30.0.1.211.0000.00.00;
e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.214.0000.00.00; e
e 25901.10.302.0123.2528.0001.33.90.39.0.1.211.0000.00.00.

PUBLIQUE-SE E REGISTRE-SE.

Fortaleza — CE, 03 de abril de 2020.

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA JURIDICA
RUA BARAO DO RIO BRANCO, N° 910, CEP 60.025-060, CENTRO
TEL.: (85) 3452.6610/FAX (85)3452.6610/3452.6993. ACC
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