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Considerando o disposto nos Despachos 20 e 21 do
Processo Administrativo n2 2.286/2025, que solicita prorroga¢éo dos
servigos inicialmente contratados;

Considerando o disposto no Art 84, da Lei Federal de
Licitagbes n® 14.133/21;

Justifico o presente:
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CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

1.1 Constitui objeto deste, a prorrogacdo por 12 meses (igual periodo), a contar do término da
vigéncia original, do prazo de vigéncia da Ata de Registro supra, que tem por objeto o REGISTRO DE
PRECOS PARA LOCACAO DE EQUIPAMENTOS RESPIRATORIOS DOS TIPOS CONCENTRADORES DE
OXIGENIO, CPAP E BIPAP PARA PACIENTES ATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAUDE, de acordo com
descritivo/especificacbes, proposta comercial da detentora, e demais documentos integrantes do
Pregdo Eletrénico n2 018/2025, a qual passa a fazer parte do presente, independentemente de
transcri¢ao;

CLAUSULA SEGUNDA - DO REALINHAMENTO

2.1 Fica realinhado o prego do lote em 4,298030 %, relativo a aplicagdo do indice INCP acumulado
(12 meses - mar¢o/2026), conforme segue:
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REGISTRO
Qtde Anual (AP
x 12 meses)
Valor Unit
Valor Total

Locacao mensal de aparelho de concentrador de

oxigénio 10 litros, que funcione através de ligagéo

na rede elétrica, cujo principio de funcionamento se

baseie na retengdo de nitrogénio e outros gases que

compde o ar ambiente, proporcionando ao paciente GRAN

oxigénio através de mascara facial, numa MERCURY
32882  concentragdo variavel de 90 a 95%, dependendo do LUMIAR Locacédo 10

fluxo prescrito, com backup de 10m3, composto de HEALTH

regulador, fluxdmetro, umidificador e mascara facial, =~ 80488290037

com as seguintes caracteristicas: alimentagdo de 127

ou 220v, fluxo minimo de 0,5 a 10 litros/minuto,

pressdo de saida de 620 MBAR, acompanhado de

umidificador e mascara facial.

R$ 260,31 R$ 31.237,2

Locacdo mensal de aparelhos respiratério BIPAP-
BILEVEL, destinado a ventilagdo, que opere de 4 a
30cm de h20, com sensibilidade e compensagio de
vazamentos, além das fungdes de parametros
monitorados, com os seguintes consumiveis BIPAP
relativos a ventilagdo invasiva: um circuito tipo bilevel ~ LOWENSTEIN

invasivo; um porta oxigénio; um cateter, com conector MEDICAL
20316 universal; uma camara aquecida e filtros; e acessorios PRISMA VENT  Locagio 20 R$ 416,75 R$ 100.020,
BIPAP: um monitor de pressdo, uma base aquecida; 40

um no-break com duragdo minima de 6 horas (em 80686360196
caso de queda de energia); e seguintes consumiveis

relativos a ventilagdo n&o invasiva; um circuito bilevel

ndo invasivo; um porta oxigénio: uma mascara facial

ou nasal com gel (P, M ou G); um gorro (P, M ou G) e

filtros.

Locacdo mensal de aparelho concentrador de

oxigénio _ portati, com monitor LCD para

comutadores de controles, acondicionado em bolsa ~ RESPIRONICS
para transporte, uma bateria recarregavel, com

autonomia minima de aproximadamente 2 horas em PHILIPS

44680 modo pulsado (dose 3) e modo continuo MEDICAL Locagdo 10 R$ 624,91 R$ 74989,2

aproximadamente 1 hora em 2lpm com ruido  SIMPLYGO
maximo de 43db com as seguintes caracteristicas:

Medidas aproximadas 29 cm x 25 cm x 15 cm, +- 10216719016
10%; Oferece o fluxo inspiratério de oxigénio de até

2 L/min; Elimina custos de envio de oxigénio

Rua Dr. Armando de Salles de Oliveira, 1.085 e 32 andar ¢ Centro ¢ CEP 13610-220 ¢ Leme ¢ SP e fone (19)3097-1000¢
CNPJ: 46.362.661/0001-68 e licitacao@leme.sp.gov.br ewww.leme.sp.gov.br 2

IS CRISTIANE DE CASTRO CHAGAS RI
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://prefeituraleme.ldoc.com.br/verificacao/62E7-21CA-EOAC-76AD e informe o codigo 62E7-21CA-EOAC-76AD

BBIRO

Assinado por 2 pessoaS LISETE CRISTINA GANEO KINOC

=


mailto:licitacao@leme.sp.gov.br
http://www.leme.sp.gov.br

PREFEITURA DO MUNICIiPIO DE LEME
ESTADO DE SAO PAULO

Secretaria de ADMINISTRACAO
DEPARTAMENTO DE LICITAGOES E COMPRAS

recorrente; Converte oxigénio com pureza entre 87 a
96% em todos os ajustes; Capacidade minima de 2
LPM fluxo continuo; Peso maximo de 4,5 kg com a
bateria instalada; O equipamento devera possuir no
minimo 03 modos de operagdo: continuo, pulsado e
noturno; O ajuste do fluxo continuo sera de 0,5/ 1/
1,5 e 2 LPM; O ajuste do fluxo pulsado sera por
doses 1 a 6 (dose/pulso); Alarme de acionamento na
auséncia de uso por mais de 2 minutos; Alarme de
acionamento com FR acima de 20 respiragdes;
Homologado pela agéncia de aviagdo dos EUA (FAA)
para uso em avioes.

Acessorios que devem acompanhar:

01 - Carrinho para transporte

01 - Cabo de alimentagdo com corrente continua.
01 - Cabo de alimentagao corrente alternada

01 - Bolsa para acondicionamento dos acessorios

01 - Bateria recarregavel interna (com maior
consumo de 2lpm proporcionando autonomia de até
1 hora)

01 - Alga de transporte de ombro e mao
ergonomicamente correta.

CLAUSULA TERCEIRA- DA RATIFICACAO

3.1 Ficam mantidas todas as demais clausulas e condicdes da ata original.

LISETE CRISTINA GANEO KINOCK
SECRETARIA DA SAUDE
ORGAO GERENCIADOR

CRISTIANE DE CASTRO CHAGAS RIBEIRO
AIR LIQUIDE BRASIL LTDA
DETENTORA DA ATA
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