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ESTADO DO TOCANTINS
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO VALERIO-TO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SAO VALERIO
CNPJ N° 12.257.851/0001 - 01

ADM: 2021/2024

COMUNICADO

A EMPRESA:

AUTOMOTIVA COMERCIO DE VEICULOS LTDA, inscrita no
Cadastro Nacional de Pessoa Juridica - CNPJ n° 03.403.602/0001-88,
com sede na AV. amazonas, n° 1690, Setor Central, na cidade de
Gurupi - TO, Cep: 77.403-030, nesle alo denominado CONTRATADO,
representado por Michelle Gomes Quintas, brasileira, solteira, gerente
comercial, portadora do Documento de Identidade n° 376.210 SSP-TO e
do CPF n° 914.023.601- 34.

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO VALERIO/TO comunica a empresa citada acima, que
houve uma solicitagao de Adesao da Ata de Registro de Pregos n° 003/2021, decorrente do
Procedimento Licitatorio, o PREGAO PRESENCIAL N°. 005/2021, que visa a AQUISigAO DE VElCULOS
AMBULANCIA TIPO “A” UNIDADE MOVEL DE SAUDE, SIMPLES REMOgAO, nos termos do Anexo I,
para compor a Frota Municipal. Tendo em vista os fatos apresentados solicitamos a manifestagao
da Llcitante em optar pela aceitagao ou nao do fornecimento, e manifestar seu interesse ou nao
quanto a contratagao, no prazo de 05 (cinco) dias.

Sao Valerio/TO, 13 de outubro de 2022.

Bruno Leonardo de C. Carn^ro
Pregoeirj

Portarial Q; 1

BRUN < DO DE CASTRO CARNEIRO
PRfEQOEIRO MUNICIPAL

Avenida Golds, Centro- Sao Valerio - TO - CEP: 77.390-000 - Fone:(63) 3359 - 1170, CNPJ N°: 12.257.851/0001-01
www.soovalerlo.to.qov.br. IlcitocooiS'saovolerio.to.qov.br
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OFICIO N° 084 - 2022 / FMS

A Sua ExcelGncia Senhora
Maria ConceigAo Gomes Quinta
REPRESENTANTE LEGAL
EMPRESA: AUTOMOTIVA COMERCIA DE VEICULO LTDA

ADESAO ATA DE REGISTO DE PREgOS N° 003/2021, PROCESSOASSUNTO:
ADM N° 1256/2021, PREGAO PRESENCIAL 005/2021, REGISTRO DE PREgOS
PARA FUTURA AQUISigAO DE 03 (TRES) AMBULANCIAS, TIPO A,UNIDADE
MOVEL DE SA0DE, SIMPLES REMOgAO, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO
FUNDO MUNICIPAL DE SAtJDE DE CHAPADA DA NATIVIDADE
ESPECIFICAgOES CONTIDAS NO TERMO DE REFER£NCIA.

TO, CONFORME

Maria ConceigAo

Com fulcro no art. 22, § 1°, do Decreto n° 7.892, de 23 de janeiro de 2013, consulto Vossa
Senhoria sobre a possibilidade de Autorizar o Fornecimento da Ata de Registro de Pregos n° 003/2021
referente ao PregAo Eletrdnico n° 005/2021. A referida Autorizag^o visa a aquisigao, por esta [
PREFEITURA MUNICIPAL SAO VALERIO ] - [ TO ].

DOTAgAO ORgAMENTARIA
DOTAgAO ORCAMENTARIA ELEMENTO DE DESPESA

Grupo Modalidade ElementoProjetoUnldade
Orgamentaria

Categorla
economica

6rgao Fungao Subfungao Programa de de de
Despesa Aplicagao despesaAtivldade

04 15.02 10 301 1017 1.017 4 4 90 52

FONTE DE RECURSO

TRANSFERENCIA DE CONV§NIO FEDERAL
TRANSFERENCIA ASP

ALIENACAO BENS

1 6 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 5 0 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0

7 5 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 01

De AMBULANCIAS, TIPO A SIMPLES REMOgAO, de acordo com as caracteristicas construtivas minimas indicadas
na Ata de Registro de Pregos n° 003/2021 e Edital do Preg&o Eletrdnico n° 05/2021, independente de transcrig£o

Segue abaixo tabela com a descrigSo do item e quantidades necess^rias para o atendimento de nossa demands.

VALOR
UNITARI

IT VALOR
TOTAL

QUA MAR UNDE PRODUTO NT CAM o
Ambul&ncia tipo A
pick-up;
Vaiculo Zero KM Ano/Modelo: 2021/2021;04 cilindros em linha; Cilindrada total
Icc): 1.368, PotAnola nixlm.i 85 erv mwvi.Ua a gasullna e 88 CV quando

ida a etanol

Simples remogeLo, tipo

- (5.750 rpm); Torque minimo: 12,4 quando movida a gasolina e
movida a etanol -(3.500rpm); Alimentagao: Combustivel
(flex);Capacidade do tanque de combustlvel 55 litros;

mov
12,5
gasolina/etanol
MecSnica: CSmbio manual, 05 (cinco) marchas a frente e 01 (uma) marcha re;
DirecSo hidrAulica; Amortecedores dianteiros hidrAulicos, teiescdpiccs de
duplo efeito;Amortecedores traseiros hidraulicos,
efeito;Compensador de desgaste, com comando atuante nas rodas traseiras;Disco
flutuante com pinqa flutuante no sistema de freio dianteiro;
Sistema de freio traseiro com regulagem automatics de jogo e tambor com
3apata autocentrante; Equipamentos Obrigatdrios exigidos pelo CONTRAN; Ar
condicionado no compartimento do motorista; Vidros e travas elfetricas;
Caracteristicas da TransformagSo: Cabine/Carroceria; Capota e Portas em

quando

R$R$1 UNDFIAT 140.996,66140.996,66
telescopicos de duplo 1
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fibra, r./revestlinento interne em pollestireno, c/ f echos interno >t externo,
resistentes e de aberturas de t'iciJL aeionamento. Altura interna do veiculo
deve set de no minimo 1,35. O pneu eatepe nio deve set acondicionado no 3alSo
de atendiinento; Sist. Elitrico:Original do veiculo, c/ montagem de bateria de
no inin 60 Ah do tipo sem manutengio, 12 volta; 0 Sist. elitrico dimenoionado
p/ o emprego siinultineo de todos os itens especificados do veiculo e
equipamentos, quer c / a viatura em movimento quer estacionada, aem riaco
de sobrecarga no alternador, fiagio ou diGjuntores; Ilumlnagao: Natural a
Artificial; Sinalizador Frontal Principal do tipo barra linear ou em formate
de arco ou similar, c/ tnddulo tinico e lente inteiriga ou multiples lentes, c/
coinpr. min de 1.000 mm e mix de 1.300 tnm, larqura min de 250 mm e mix de 500
mm e aitura min de S5 nan e mix de 110 mm, instalada no teto da cabine do
veiculo. Laudo que comprove o atendiinento a norma SAE J575, SAE J595 e SAE
•J845, no que se refere aos enaaios contra vibragfio, umidade, poeira,
corrosio, deformagio e fotometria classe 1, p/ o Sinalicador Luminoeo Frontal
Principal; Sinalizagio acustica c/amplificador de potincia min de 100 W RMS
013,8 Vcc, min de 3 tons distintos, Sifit. de megafone c/ajuste de ganho e
pressao sonora a tu (umj metro de no miniOO dB el3,8 Vcc; laudo que comprove
o atendiinento i norma SAE ABNT NBR 14561/2000 e AMD Standard 004 feito por
laboratorio devidaniente credenciado, no que se refere a requisites n
diretzites nos Sistema do sirenes eletronicas c/ u» unico autofaiante; A
cabinr deve r.er* c. l o Sint, rricrinal dn fabrinanr.e do rhansi mi homnloando
pela fibrica p/ ar Condicionado, ventilagio, aquecedor e desembagadorjO
compartimento do paciente, deve ser original do fabricante do chassi ou
hoinologado pela fibrica urn Sist. de Ar Condic. e ventilagio nos termos do
item 5.12 da NEP. 14.561; Ventilador osciiante no teto; A Capac. tirmica do
Sist. de Ar Condic. do Compartimento traseiro deve set de no min 15.000 BTUs;
Maca retrit.il, em duraluminio; c/ no min 1.800 rani de compr..Provida de Siat.
De eievagic do tronco do pacionte de min 45 gxaus e suportar peso min de 100
kg. Com colchonete. Deverio ser apreaentados: Autorizagio de Funclonamento de
Empress do Fabricante e Registro ou Cadastramento doa Produtoa na Anvisa;
Garantia do 24 meses.Ensaio atendendo i norma ABNT NBR 14561/2000 e AMD

oA J t -i c r c f c r c i 7. fi4 t- *4 K Mj

dos m6veia e equipamentoa no salio de atendimento deve revet:Dimenaionar o
espaco interno, visando posicionar, de forma acessivei e pritica, a maca,
bancoa, equipamentos e aparelhos a serem utilizados no atendiinento as
vitimas; As paredes interr.as, piso e a divisoria deverio ser em plistico
reforgado c/ fibra de vidro laminadas ou Acrilonitril3 Butadieno Estireno
auto-est.inauivel, ambos c/ espessura min de 3mm, moldados conforine geometria
do veiculo, c/ a protegio ontimicrobtana, tornando a superticie
bacteriostatlca; Um suporte p/ soro e plasma; Um pega-mio ou balaustres
vertical, junto a porta traseira esquerda, p/ auxiliar no embarque
c/acabamento na cor amarela.

R$ 140.996,66 ( Cento Quarenta Mil Novecentos Seis Reais Sessenta Seis )

Registro que a contratagSo mencionada se figura como medida vantajosa para a [ PREFEITURA MUNICIPAL
SAO VALERIO 1 r TO 1 , a aual necessita dos itens citados.

Atenciosamente

SAO VALERIO - TO, 13 de OUTUBRO de 2022.

FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE DE SAO VALERIO^DoMLiNiaPAi.DesAUDeDE

NAT|V|'17257851Q00I0I

NATIVL12257851000101 *> **^22.10.13 o^iiis-osoo1

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO VALERIO - TO
CNPJ N~: 12.257.851/0001-01

GESTORA MUNICIPAL

AtMnado de forma digital por

DA
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