“A CAPITAL NACIONAL DA CERAMICA ARTISTICA E DA DECORACAQ”

a
PORTO FERREIRA

PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO FERREIRA

OFICIO N° 445/2023 - SRI

Porto Ferreira/SP, 13 de dezembro de 2023.

A Sua Exceléncia

SERGIO RODRIGO DE OLIVEIRA

M.D. Presidente da Camara Municipal de Porto Ferreira
Nesta;

Ref.: Requerimento Legislativo n°® 635/2023

Senhor Presidente,

Vimos pelo presente oficio encaminhar resposta ao Requerimento Legislativo em epigrafe, de
autoria da nobre Vereadora Priscila Franco de Oliveira.

Aproveitamos a oportunidade para apresentarmos os sinceros votos de estima e consideracao a
V.Exa., bem como a todos os demais nobres Vereadores desta Casa de Leis.

Atenciosamente,

ROMULO LUIS DE LIMA RIPA

Prefeito Municipal

Praca Cornélio Procopio, n°90 - Centro - Porto Ferreira, SP - CEP: 13660-000
Fone: (19) 3589-5200 | CNPJ: 45.339.363/0001-94

www. portoferreira.sp.gov.br
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SECRETARIA DE SAUDE

PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO FERREIRA
“A CAPITAL NACIONAL DA CERAMICA ARTISTICA E DA DECORACAO”

A
Secretaria de Relacoes Institucionais

Ref.: Requerimento n? 635/2023 — Sra. Ver. Priscila Franco de Oliveira
Memorando n2 14.608/2023

Venho, por meio deste, em atendimento ao requerimento formulado pela Sra.
Vereadora Priscila Franco de Oliveira solicitando informacbes sobre o uso de
Equipamentos de Protecao Individual — EPI para os Agentes Comunitarios de Saude e
Agentes de Controle de Endemias, informar:

1. A Secretaria Municipal de Saude esta fornecendo os EPIs obrigatérios
conforme lei para os ACS e ACE?

R.: Sim, a Secretaria de Saude fornece os EPIs obrigatérios para os ACE -
Agentes de Controle de Endemias e Agentes Comunitérios de Saude - ACS.

2. Desde quando esta sendo fornecido? Existe uma ficha que comprove o
recebimento do uso de EPI para esses profissionais citados acima? Se sim, enviar
uma copia.

R.: Os EPIs sao fornecidos aos ACE — Agentes de Controle de Endemias desde
o inicio de suas atividades na se¢ao. Segue, em anexo, fichas de controle de entrega
de EPIs de todos os agentes de controle de endemias em atividade.

Da mesma forma séo fornecidos os EPls aos ACS — Agentes Comunitarios de
Saude desde o inicio de suas atividades na unidade de saude.

3. Quais sao os equipamentos fornecidos (citar a marca do produto) e
guantas vezes ao ano sao fornecidos?

R.: Os EPIs fornecidos aos ACS (descartaveis) ficam a disposi¢gao na Unidade
de Saude. O protetor solar, a Enfermeira responsavel da Unidade solicita através do
sistema RKM ao almoxarifado da Secretaria de Salude para a entrega ao servidor,
mensalmente. Os uniformes séo fornecidos anualmente. Segue, em anexo, solicitagao
dos uniformes do ano de 2023.

Os EPIs fornecidos aos ACE, possuem grande variedade devido aos servigos
executados (anexo). Todos os EPIs, estdo sob a responsabilidade da Sec¢ao de Controle
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“A CAPITAL NACIONAL DA CERAMICA ARTISTICA E DA DECORACAO”

de Vetores. Cada equipamento possui um tempo de uso e sao substituidos conforme a
necessidade de troca e tempo de utilizacao (relatério de entrega, em anexo).

4. Existe algo que obrigue os mesmos a usar esses equipamentos? Se nao
quais sao as consequéncias tomadas a cada servidor?

R.: Em relacdo ao ACS, no Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo
Individual (EPI), o servidor ao assinar declara ciéncia, e assume a responsabilidade da
utilizacao, responsabilidade e a inobservancia do dever funcional.

Os ACE passam periodicamente por supervisées documentadas, onde um dos
itens avaliados é a utilizagdo correta do EPI. Além disso, uma das atribuigbes do
supervisor € orientar e fiscalizar a utilizagdo do uso de EPI.

Diante da entrega dos EPIs, é fornecido para ciéncia, com cdpia para o servidor,
a Ordem de Servigo de Seguranca (OSS), onde é informado cada EPI utilizado em suas
atividades, suas fungdes e forma correta de manuseio, como também a sangéo diante
da ndo utilizagdo dos mesmos.

O nao cumprimento das Instrugbes contidas na ordem de servigo caracteriza
inobservancia dos preceitos constantes na Lei Municipal 3.375/17, Decreto 1736/21 e
item1.4.2.1das Norma Regulamentadora N® 01 da Lei 6.514/77 do Ministério do
Trabalho.

5. A verba destinada para compra desses EPIs sao verbas da atencao
basica? Se nao com qual verba é realizada a compra dos mesmos? Enviar nota
comprovatoria.

R.: A verba para aquisicao dos EPIs dos ACS é o recurso da Atencao Basica e
a verba para aquisigao dos EPIs dos ACE é recurso da Vigilancia Epidemiolégica.

Devido auséncia de citacao do periodo requerido, ndo ha possibilidade de envio

de notas comprovatérias.

6. Outras justificativas que acharem necessarias.

R.: Importante informar que referente as marcas solicitadas dos EPIs fornecidos
aos ACE e ACS, em sua grande maioria, ha variagdo ano a ano devido aos vencedores
das licitagcGes realizadas anualmente; licitacGes realizadas pela Se¢ao de Saude do
Trabalho — Secretaria de Gestéo.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO FERREIRA
“A CAPITAL NACIONAL DA CERAMICA ARTISTICA E DA DECORACAQ”

SECRETARIA DE SAUDE

Sendo s6 para o momento, certos da atengd@o, apresento sinceros votos de
estima e apreco.

Atenciosamente.

Vera Lucia Visolli

Secretaria de Saude
Assinado digitalmente
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MUNICIPIO DE PORTO FERREIRA

SECRETARIA DE GESTAO
DIVISAO DE LICITACAO E CONTRATOS

Processo 5.115/2023
Pregao Eletronico n°. 41/2023

TERMO DE HOMOLOGACAO

Na qualidade de Autoridade Competente por delegacédo prevista no Decreto Municipal 1.245/2020 e
fundamentada nos elementos constantes dos autos da licitagdo acima e acolhendo o julgamento do
Pregoeiro, HOMOLOGO os atos do procedimento licitatério, conforme discriminados a seguir;

Autorizando a convocacdo do adjudicatario para assinatura do contrato ou retirada de termos
equivalentes, com fulcro no inciso XXII, do art. 4, da Lei Federal n°. 10.520/02.

Porto Ferreira, 20 de junho de 2023.

Carla Renata Hissnauer
Autoridade Competente



Prefeitura Municipal de Porto Ferreira
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Estou ciente e declaro gue, no ato do recebimento dos mnz_ntmsSw indicados no campo 2, me foram dazdas oza_ﬁmmoaw guanfo s condicbes, locais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizé-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacdo sob pena de inchservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente gue em caso de perda, dano ou extravio ndo justificado de gualguer equipamento descrito no nm.ﬁmﬁ 2 deverel comunicar a drea responsavel
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conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7°

da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao ju

stificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua w:cm:E‘ﬁmo. A troca ou m:cmﬁinmo.a}ncmmmn:m__ EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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istou ciente e declaro que, ho ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condicdes, locais e atividad:
|ue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar p
‘onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave
mediatamente para a sua substituicag:7A troca ou substituigio de quaisquer EP] s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Tt Prontuario de Entrega de Equipamento de Protec¢io Individual - EPI
1 - Identificacio do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no nm_.:vo\m Bomoﬂ.\:_ dadas orientacées quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicao. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentagdo do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

e Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EPI
1 - Identificacdo do trabalhador e local de trabalho
N° Registro: O_ QQC Q Nome: b(k \(&Cf.@k n.J.._U\LrCI §> Cargo/Funcao: Agente de Controle de Endemias
Secretaria: Salde Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condicdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EPI

1 - Identificacdo do trabalhador e local de trabalho

FOR U FERIEIRA

1.9 004

N° Registro: OJ,M w ww Nome: DANILO SOARES VANSAN Cargo/Funcao: >©m3.~m de Controle de Endemias
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientacdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizd-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacédo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substitui¢éo. A troca ou substitui¢do de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacéo do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

== Prontuério de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI
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;onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da L ei Municipal 3.375/17).
Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio ju

mediatamente para a sua substituicao.
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A troca ou substituicio de quaisquer EPIl s6 sera feita mediante apresentacdo do EPI danificado.
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Estou clente e declaro que, no ato do recebimento dos. equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservdncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicao de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Estou ciente e declaro que, no atc do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as no:a_mo
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

es, locais e atividades em

Declarc estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituigao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.
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que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequa ente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacac sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condigbes, locais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituic3o. A troca ou substitui¢io de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagao do EPI danificado
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientacdes quanto as condigdes, locais e atividades em

que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigo. A troca ou substituigao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentagao do EPI danificado.
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condigodes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacéo sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Estou ciernte e declaro que, no ato do recebimento dos mmc_ﬁm:ﬂoﬂgm indicados no campeo 2, me foram dadas orientagbes c_ﬁmic as condigbes, locais e atividades em
gue os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizd-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacio sobh pena de inohservancia do dever funcional (Arf, 7° da Lei Municipal 3.375/17).
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegio Individual - EPI
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/foram dadas orientagdes quanto as condicdes, locais e atividades em

que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los-ddequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicao. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacéo do EPI danificado.
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:stou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividad
|ue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pt
:onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave

mediatamente para a sua substituicao. A troca ou substituigao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentac¢io do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EPI
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Estou ciente e declaro que, no %to do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagbes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacio sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EP| s6 sera feita mediante apresentagio do EPI danificado.
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» ho ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional {(Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

» @SSUMO a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
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stificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecdo Individual - EPI
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo

que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

2, me foram amamw\o:mimmmmm gquanto as condigoes, locais e atividades em

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicao de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacédo do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegdo Individual - EPI

1 - Identificacdo do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientacoes quanto as condicdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigio. A troca ou substituicao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecio Individual - EPI
1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho

N° Registro: &Oj\ zoam"mww»\u.bm_ e P, ?ar\,\g % g Cargo/Funcéo: Agente de Controle de Endemias
[ (

Secretaria: Salde Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados, Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicio. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacdo do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

i Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegio Individual - EPI
1 - Identificagdo do trabalhador e local de trabalho

N°Registro: 101 Nome: GUSTAVO ARAUJO DE SOUZA Cargof/Fungéo: Agente de Controle de Endemias
Secretaria: Salde Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2| me fora

m dadas orientagdes quanto as condic¢des, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicao de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protec¢io Individual - EPI

1 - Identificag@o do trabalhador e local de trabalho

N° Registro: \meuu @
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Helry Augusto Silveira

Cargo/Fungéo: Agente de Controle de Endemias
Secretaria: Saude Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e n_mn_wqo que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no camp,

que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional {Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

me foram dadas orientagdes quanto as condigées, locais e atividades em

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI sé ser4 feita mediante apresentagao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira
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istou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condicdes, locais e atividad:
Iue os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pt
:onservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375M17).

declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave

mediatamente para a sua substitujgdo. A troca ou substitu
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EP|

FORTS FBRIEIRA

1 - Identificacdo do trabalhador e local de trabalho

Nome: g&ﬁl\o&\z m.»\ﬁérk\ﬂr\; x AW CargolFuncio: Agente de Controle de Endemias
( : { |

N° Registro: m

Secretaria: Salde Local de trabalho: Controle de Vetores
2 - Descrigdo do Equipamento de Protecao Individual (EPI) Devolugao| Visto Resp. |Durab.
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que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substitui¢do. A troca ou substituico de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagao do EP[ danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

s Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI

1 - Identificagdo do :.m_uw_:mao_. elo m_ de trabalho
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Secretaria:
{ 2 - Déscri¢do do Equipamento de Protecio Individual (EPI) Devolugdo| Visto Resp. |Durab.
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Estw. ciente’e dedlaro que, no ato dedrecebimento dos equipamentos indicados ho campo 2, _..@* am dadas orientagdes quanto as condi¢oes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacio sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio ndo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou w:cm:ﬁ:_nmo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagio do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI

N° Registro: NV\NJ :N.,

Nome:

1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho

Jenifer Rafaeli Silva Verdulin

Cargo/Fungao:

Agente de Controle de Endemias

Controle de Vetores

Secretaria: Saude Local de trabalho:
2 - Descrigdo do Equipamento de Protegao Individual (EPI) Devolugdo| Visto Resp. |Durab.
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagbes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigio, A :.onw\m&mmc\vm:»:_nwo de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentagao do EPI danificado.
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=

Observacgoes:




Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

e Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI
1 - Identificag@o do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizi-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substitui¢do. A ”% substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagédo do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

PORTO 2ERAREIRA
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Estou ciente e declarp que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas o.._mznmmomm quanto as condigdes, locais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades

profissionais e zelar pela sua

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art, 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a rea responsavel

imediatamente para a sua substituigcdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.

Assinatura do servidor: ur.iﬂ Lazary TM fuw Tuwor
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

2 e Prontuario de Entrega de Equipamento de Protec¢ao Individual - EPI
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagbes quanto as condi¢des, locais e atividades em
que os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacio sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagio do EPI danificado.

Assinatura do servidor: Sz L£zacs ?_j ol e
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecio Individual - EPI
- Identificagao do trabalhador e local de trabalho
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N° Registro: ND :O, Nome: Lucas Fernando Ferreira Cargo/Funcéo: Agente de Controle de Endemias

Secretaria: Saude Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas offentag¢oes a:msmu as condicgoes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados, Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacéo sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio _..m justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou mccmm uica \\n:m_mn:m_. EPI s6 sera feita mediante apresentagio do EPI danificado.

Assinatura do servidor:_ Y
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

S Prontuério de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI
1 - Identificagéo do trabalhador e local de trabalho
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istou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagbes quanto as condigoes, locais e atividad:
[ue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pt
:‘onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17). y

Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nfo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsive
mediatamente para a sua substituigZo. A troca ou w:a%::ﬁ%% de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacido do EPI danificado.
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Municipal de Porto Ferreira

Prontuarioc de Entrega de Eq é,f::f;m@ le Protecdo Individual - EPI
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‘ Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecio Individual - EPI
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Estou clente e declaro que, no att do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condicgdes, locais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

imediatamente para a sua substituicao. A troca ou substituicao de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacéo do EPI danificado.

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a 4rea responsavel

Assinatura do servidor: O%\CrQCS\Qc I\@ §<r
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecio Individual - EPI

1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées gquanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los ade
conservacao sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

quadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicao de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.
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istou ciente e declaro que, ho ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigbes, locais e atividadi
|[ue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los mnmacmamz._m:"mn_:_.mim::::mw mzsamamm_Sommw_.o:mmmmNm_m_, u_

:onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave

mediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituigio de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacdao do EPI danificado.
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Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegao Individual - EPI
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icados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condicoes, locais e atividades em

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos ind
bilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsa
conservacio sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito ne campo

imediatamente para a sua substituigao. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.
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Prontuéario de Entrega de Equipamento de Protegao Individual - EPI
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istou ciente e decla

Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equ
mediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituigdo de guaisquer EPI s6 sera feit

ro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2
|ue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-lo
:onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17

e foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividad
s adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pi

ipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsive
a mediante apresentagio do EPI danificado.
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orienta
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente duran
conservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Umo_m_.ommﬁm_.nmmzﬁm que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituiggo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante m_u_.mmm_:mmmon_om_u_n_m:mmoma_o.

¢oes quanto as condices, locais e atividades em
te minhas atividades profissionais e zelar pela sua
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protec¢do Individual - EPI
1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho
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2 - Descricdo do Equipamento de Protegéo Individual (EPI) Devolugdo| Visto Resp. |Durab,
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condigées, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nédo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a érea responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicio de quaisquer EPI so sera feita mediante apresentagao do EPI danificado.

Assinatura do servidor:__ - MM ek m.m?s. Dﬁﬁ&@
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, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverio ser utilizados, Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante mij

conservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lej Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituigdo de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacao do EP| danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EPI

1 - Identificagdo do trabalhador e local de trabalho
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conservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

imediatamente para a sua substituicao. A troca ou substitui¢cdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagio do EPI danificado.

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
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2 - Descrigdo do Equipamento de Protecao Individual (EPI) Devolugédo| Visto Resp. [Durab.
Data Entrega Equipamento Protegdo Individual N° C.A. Unid Qtd Assinatura Data Dev Recebi. Meses
Tl e bt oo LT
A . LAAN
L3N LA IT o anes . ol 1T Ff
; r N U GG Une] 2 7000
K‘f\h\.\;\ﬁﬂ\(ft@ il ?\7 \ﬁ nw ¢ &\\.h\mx
i 3 m.\.u 15 0, ..A C A, L A Ao X
Dot CA\C o ARl Een] { [P-Jual (don o
_a pa &) WESEV_}.\/ At Uiy 4 Vot \ ot ad
ﬂl\dui& \w(@) C \b \«).ér\a U 4 \C\Qrmé _
FTTLE YT T 32249k Pun - ﬁq&%&@ ﬁ\.q

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagbes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacdo sob pena de inobservéncia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicio de quaisquer EPl s6 sera feita mediante apresentacdo do EPI danificado.
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagées quanto as condigées, locais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Umn_m_.ommﬂm_.o_m:ﬁmncmmq:nmmoamumamnmso Q: extravig nao justificado de qualquer equipamento descrito na campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigao. A ﬁEom ou m:cw:ﬁ:_@m\o\m quaisquerER] s6 sera feita mediante apresentacéo do EPI danificado.
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Estou ciente e declaro gue, no ato do recebimento dos ag:_zms“mﬁom indicados no campo 2, me foram dadas Q:e:wmmeg szﬁo as condigbes, locais ¢ ¢ atividades em
que os mesmos deverdo ser ufilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizé-los adeguadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacio sob pena de inobservancia do dever funcional {Art, 7° de Let Municipal 3.375/17),

Pectaro esiar ciente gue et case de perda, dano ou extravio ndo justificado de gualguer mgcﬁv:%:mo descrite no nm:%c 2 deverel comunicar a area responsavel
REE&NEES\_% Para a sua vgfm:m;ﬁma A traca ou miﬁ:g igéo de guaisquer EPI sé scra feita nediante gpresentacao do EPL Qm:%nmg?

m Assinatura do servidor \F\Ya&%ﬂ \Tscf:.«
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PLATO PERRE:

Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecao Individual - EPI
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, mé foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituigido de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI

1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho

N° Registro: 2910 Nome: Thiago Cavalmoretti de Oliveira Cargo/Fungao: Agente de Controle de Endemias
Secretaria: Saude Local de trabalho: Controle de Vetores
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigbes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacio sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituicao. Atroca ou substitui¢ao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacgio do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

SR Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegio Individual - EPI
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N° Registro: MJ p@u
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J Local de trabalho: m.\%\fdf% \/\N\».\PMQ:G\‘

Secretaria; w\frr\%k
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istou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no cam
|Ue os mesmos deverio ser utilizados, Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades

‘onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

po 2, me foram dadas orientagées quanto as condigdes, locais e atividad
profissionais e zelar pt

declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave

mediatamente para a sua substituigdo, A troca ou substituicio de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentagao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protegao Individual - EPI
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istou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividad:

|ue os mesmos deverao ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizd-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pt
:onservacdo sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave
mediatamente para a sua substituicéo. A troca ou substituicdo de quaisquer EP! s6 sera feita mediante apresenta¢do do EPI danificado.

-~

Assinatura do servidor: \T j@ ﬁ; ﬁm,ﬁ%ag

dbservacgdes:




m Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

_— Prontuario de Entrega de m%: amento de Protecdo Individual - EPI
q - _.nmmww_lamﬂmo do trabalhador e local de trabalho . ) ;

Ne mmmmmﬁo,_m.mw.i@: Nome: |Hmur ’ %\ %@Crﬂ%r u‘gfw@mlnh . Cargo/Fungdo. Qf@%ﬁhﬁ‘ C. @%@-

Secretaria; N Local de trabalho: . )

W o 2-Descrigdo do Equipamento de Protecao individual (EPl) .l M.i | Devolugio| Visto Resp. |Durab,
Data Entrega | _____Eguipamento Protegac Individual = NCA | Unid Qid | J s .|>mm_=m:_.s‘ Data Dev Recabi. Enmm.m
os{<] o) i _ - lop | A @o Enmi» P o P S
es102 2] : o - Jon Job Y Ak regen L

os|aBla) _ . 1 r xn) 1 OF oo SYFERAe ", PRI | SN

_ 1 — UV | @0 | ) ~rop S, fedReidn D Sl M .

0B \R1 2

18333 [ fha| O |« Anop \w@n@%ii [
] Hhalog s O Ak wuww e P R R
= 19wV 085 |: |\-:.,%\WJ S EIIEN i - i BN e, B
&= UL | oo IAC

Afettortn

Jih) | of oG ;
= NTCIEV ) \L\srofo S. tepReoion 1 s
%L bo A "bellrp G _____[2939l{von |01 i.f-.\b lmp & e R S
\ = W ol po,m_p? R N S
P — = v - L o = .“Et?&?.m .lF....m n.v |. % hﬂ e I TIIEE TR, .2 — i i
ﬂ_mﬁw\. Baon o TPO A GRACHNIG L= (DM g | ,5?,_ B el 7 U A R
..rw O3 130 i ot acial mmv%mnm. \Vw Rlelyh 04 \\T\%ﬂg - . i o
Qu__,wﬁ 7{@% DEEITTA - IN | SO “libong Q80
% )2 158 P M?.‘(A“S X~ Pl ars o KEdMyw 4 1 3 wt‘_ﬂh%.@n_g.lql - . |y RN |
n&h@_@& Z,?mn.og PescorBud. — w {0 1A00 S FepRoI S | S N
Vet OADOR, Deste. WNE 77 2goot | un |ol ~inoe 3 FeRag iRy NENE |
F0Rhe MeSA gl J—= Juwnv oz | P Ahop 5 Fepras

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos mnc_um.ﬁmsﬁom indicados no campo 2, me foram datlas orientagdes quanto as ﬁczmaamm_ locais ¢ atividades em
jue os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente duranie minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservagao sob pena de inobservancia do dever funcional {Art. 7° da Lei Municipal 3.3758/7). - ) - S R
Declaro estar ciente o_cm em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no em::@c 2 deverei comunicar a 4rea responsa vel
imediatamente para a sua substituigic, Htroca ou substituicio de quaisguer EP! s sera feita mediante apresentagio do EP! danificads. .
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI
1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me _"o_.mSEJmamm orientagdes quanto as condigdes, iocais e atividades em

que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacao sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/7).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responséavel
imediatamente para a sua m:_um:EHmo.\r\;_.onm ou syubstituicao de quaisquer EPI so sera feita mediante apresentagido do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protec¢io Individual - EPI

1 - Identificagao do trabalhador e local de trabalho
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Estou ciente e n_mn_mqo que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua
conservacéo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituigiao de quaisquer EPI sé sera feita mediante apresentacao do EPI danificado.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecgao Individual - EPI
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Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagoes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deverdo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

conservacdo sob pena de inobservancia do dever funcional (Art, 7° da Lei Municipal 3.375/M17),
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nio justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel

imediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI sé6 sera feita mediante apresentacado do EPI danificado.
Assinatura do servidor: h\wn A UQ,. A Q> %
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PORTY FERREIRA

Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuario de Entrega de Equipamento de Protecéo Individual - EPI

- Identificacao do trabalhador e local de trabalho

11

N° Registro: Nome: Weslei Leandro Quaresma Alves Cargo/Funcéo: Agente de Controle de Endemias
Secretaria; Salde Local de trabalho: Controle de Vetores
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conservacao

sob pena de inobservancia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividades em
que os mesmos deveréo ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizd-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio nao justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsavel
imediatamente para a sua substituicdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EP| s6 sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.
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-stou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientagdes quanto as condigdes, locais e atividad
lue os mesmos deverio ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utiliza-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pt

:onservacao sob pena de inobservincia do dever funcional (Art. 7° da Lei Municipal 3.375/17).

Jeclaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio néo justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a area responsave

mediatamente para a sua substituigdo. A troca ou substituicdo de quaisquer EPI s6 sera feita mediante apresentacio do EPI danificado.
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MUNICIPIO DE PORTO FERREIRA

AR SECRETARIA DE GESTAO
Ot DIVISAO DE LICITACAO E CONTRATOS

e
PORTO FERREIRA

Processo 798/2023
Pregdo Eletrénico n°. 28/2023

TERMO DE HOMOLOGACAO

Na qualidade de Autoridade Competente por delegagéo prevista no Decreto Municipal 1.245/2020 e
fundamentada nos elementos constantes dos autos da licitacdo acima e acolhendo o julgamento do
Pregoeiro, HOMOLOGO os atos do procedimento licitatorio, conforme discriminados a seguir,
deixando de homologar os itens 185 e 195, em virtude da inversdo e posicionamento dos itens,
sendo declarados como fracassados.

Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminagdo Marca UV?I,O I
nitario
01 Pg. 1.337 | Padrdo | Abafador auricular tipo plug de insergdo Delta R$ 1,10
238 Par 1.208 G Luva em vaqueta Eco Vale R$ 12,39
239 Par 1.645 GG | Luvaemvaqueta Eco Vale R$ 12,45
241 Par 35 P Luva em vaqueta Eco Vale R$ 12,29

Itens acima: ZAGHETTI & FELICIO LTDA. EPP CNPJ. 07.804.428/0001-36

Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminagdo Marca vaal,o r
nitario
02 Pg. 356 Padrdo | Abafador de ruido tipo concha Plastcor R$ 14,53
224 Par 789 M Luva em latex antialérgica Medix R$ 3’01
225 Par 674 3} Luva em latex antialérgica Medix R$ 2’gg
230 Par 75 G Luva em PVC cano longo Volk R$ 21,32
231 Par 65 GG Luva em PVC cano longo Volk R$ 21,02
232 Par 65 M Luva em PVC cano longo Volk R$ 20,98
233 Par 10 P Luva em PVC cano longo Volk R$ 20,99

Itens acima: SALVI LOPES & CIA. LTDA. ME CNPJ. 82.478.140/0001-34

Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca VgI,o r
Unitario
03 Unid. 370 Padrdo | Apoio de punho em gel para teclado Nicsen R$ 24,90
13 Unid. 455 Padrdo | Boné Arabe JEG R$ 6,19
15 Pc. 210 Padrdo | Cadeira ergondmica tipo secretdria para escritério Fortt R$ 325,00
16 Unid. 21 G Calca anticorte para operador de motosserra Sayro R$ 164,99
18 Unid. 14 M Calga anticorte para operador de motosserra Sayro R$ 164,99
19 Unid. 07 P Calga anticorte para operador de motosserra Sayro R$ 162,90
21 Par 10 34 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
22 Par 10 35 Calgcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
23 Par 10 36 Calcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
24 Par 10 37 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
25 Par 10 38 Calcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
26 Par 10 39 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
27 Par 10 40 Calcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
28 Par 10 41 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
29 Par 10 42 Calgcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 52,90
30 Par 10 43 Calcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 52,90
31 Par 10 44 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 51,99
32 Par 10 45 Calcado baixo Nobuck tipo A sem bico de ago Cartom R$ 52,90
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MUNICIPIO DE PORTO FERREIRA
SECRETARIA DE GESTAO
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33 Par 10 46 Calgado baixo Nobuck tipo A sem bico de aco Cartom R$ 52,90
63 | e | 0 | a | e | cron | RS58.0
o4 | e | 0 | | e | cron | RS58.00
5 | rr | m | | e e | Grom | RS58.90
67 | e | | w0 | e e | cron | RS58.00
0 [ e | o | a | e | cron | RS58.00
87 Par 2 34 S:Eag:odjeszssr;rr:;naczipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
88 Par 33 35 searl:_iat:::sodjesaef:r;rr;iac:po bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
91 Par 37 38 ;Iearlr(iat:ii(c:)odjeszfgr;rr;i‘ac;ipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
92 Par 27 39 g::\rliatc)::cc)odjesaegzrsrr:;naczipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
93 Par 2 0 searl:_iat:::sodjesaef:r;rr;iac:po bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
94 Par 2 M ;Isrlﬁa;iisodjeszfgrsrr:;naczipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
95 Par 2 2 g::\rliatc)::cc)odjesaegzrsrr:;naczipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
26 Par 19 43 gjgagsodjeszfgr;rr;iac:po bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
97 Par 19 a ;I;rlﬁa;ii?odjes:fgrsrr:;naczipo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
08 Par 19 45 gjﬁas:sodjesaefzr;rr;iaczlpo bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
99 Par 15 6 i::rlga;iigodjeszfgrsrr;iac:po bota em PVC cano curto Cartom R$ 36,90
113 Par 12 34 S:Lﬁag?odjeszggrsgg:cgipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
114 Par 2 35 Scslgal:::odjeszgzrsgg:cgpo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
115 Par 32 36 i::rlga;ii:odjeszggrsgg:c;ipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
116 Par 32 37 gjﬁas:sodjeszgzrsgg:c:po bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
117 Par 27 38 Scslgal:::odjeszgzrsgg:c:po bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
118 Par 17 39 g:gaggodjeszggrsgg:cgipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
119 Par 15 0 SerITglat;::?Odjes:irsgg:c;ipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
120 Par 15 a :Z:Tiag:odjeszggrsgg:c;ipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
121 Par 15 2 ;Ijrlgat;iisodjeszigrsgg:cgipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
122 Par 10 a4 SerITglat;::?Odjes:irsgg:cgipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
123 Par 10 45 gsgag:odjeszggrsgg:c;ipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
124 Par 05 6 ;I:rlﬁasisodjes:irs;g:cgipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 41,90
144 P¢. 30 54 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
146 Pg. 236 56 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
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147 Pg. 32 57 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
148 Pg. 38 58 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
149 Pc. 30 59 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
150 Pg. 30 60 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
151 Pg. 30 61 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
152 P¢. 30 62 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
153 Pg. 30 63 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
154 Pc. 30 64 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Steelflex R$ 154,00
. o Capacete conjugado kit florestal com protetor
155 Kit 75 Padrio facial o auricular Camper R$ 96,90
163 Pc. 55 Padrdo | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Camper R$ 12,99
166 Unid. 184 Padrdo | Cavalete de sinalizagdo dobravel 'Piso Molhado' Certec R$ 32,90
172 Unid. 226 Padrdo | Clipe porta luvas Volk R$ 10,90
176 Unid. 138 Padrdo | Colete refletivo tipo x Leroup R$ 8,99
. Cone de sinalizagdo viaria 75 cm com faixas .
177 | unid. 805 75em | etivas Kteli R$ 58,90
. Conjunto hidrorrepelente com avental costal em
178 | conj. 115 G pch P JEG R$ 72,90
. Conjunto hidrorrepelente com avental costal em
179 | conj 85 GG pch P JEG R$ 72,90
. Conjunto hidrorrepelente com avental costal em
180 | coni. 25 M pVCJ P JEG R$ 72,90
. Conjunto hidrorrepelente com avental costal em
181 | coni. | 25 S ey P JEG R$ 72,90
. Conjunto hidrorrepelente com avental costal em
182 | Unid. 25 XG pch P JEG R$ 72,90
183 Unid. 25 XXG ;cjcnjunto hidrorrepelente com avental costal em IEG R$ 72,90
184 Rolo 49 Padrio Corda em Poliamida trangada carga de ruptura - Plasmodia RS$ 369,00

20kN diametro - % 100 m

187 | Bisnaga 313 Padrdo | Creme Protetor Tipo Grupo Il 200g Nutriex R$ 5,49

Filtro P1 (Poeiras, Nevoas e Fumos) redondo para

138 P. 236 Padrao Respirador semifacial Alltec R$ 4’16
193 Rolo 05 Padrio glct);nfebrada de sinalizacdo preta e amarela rolo Segmento R$ 8,59
194 Unid. 218 Padrdo | Fita/Cinta de ancoragem MG Cintos R$ 66,40
196 Unid. 05 GG Japona para camara fria Jmarseg R$ 93,90
197 Unid. 02 M Japona para cdmara fria Jmarseg R$ 93,90
198 Unid. 02 P Japona para camara fria Jmarseg R$ 93,90
208 Par 6005 G Luva tricotada em algod3o pigmentada Volk R$ 2,19
211 Unid. 846 Padrdo | Apoio/Descanso ergondmico para 0s pés Multivisdo R$ 59,00
214 Unid. 05 G Japona para cdmara fria Jmarseg R$ 93,90
Luva de seguranga isolante de borracha cor preta, .
215 Par 12 G tipo Il, classe 4, 40Kv Orion R$ 1'452’00
Luva de seguranca isolante de borracha cor preta, .
217 Par 12 M tipo Il, classe 4, 40Kv Orion R$ 1'452’00
218 Par 1.764 G Luva em borracha nitrilica Volk R$ 6,79
219 Par 1.290 GG Luva em borracha nitrilica Volk R$ 6,79
220 Par 1.368 M Luva em borracha nitrilica Volk R$ 6,79
221 Par 866 P Luva em borracha nitrilica Volk R$ 6,79
226 Par 853 G Luva em malha de algoddo com banho nitrilico Volk R$ 5,99
227 Par 848 GG Luva em malha de algoddo com banho nitrilico Volk R$ 5,99
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228 Par 845 M Luva em malha de algoddo com banho nitrilico Volk R$ 5,99
229 Par 10 P Luva em malha de algoddo com banho nitrilico Volk R$ 5,99
244 Par 555 GG Luva tricotada em algoddo pigmentada Volk R$ 2,19
245 Par 465 M Luva tricotada em algoddo pigmentada Volk R$ 2,19
252 Unid. 35 Padrdo | Mdscara de solda tipo escurecimento automatico Volk R$ 125,00
257 Unid. 570 Padrio | Oculos de protegdo fumé com haste reguldvel Volk R$ 2,99
258 Unid. 1.141 Padrio | Oculos de protegdo incolor com haste regulavel Volk R$ 2,99
265 pe. 558 Padrio gzza]igaﬁ(,)\;lsiuriﬁcador de ar tipo peca semifacial MSA R$ 146,90
267 Unid. 241 Padrio | Suporte para ajuste de altura de notebook Multivisdo R$ 47,90
268 Unid. 213 Padrio | Talabarte de posicionamento eletricista MG Cinto R$ 175,00
270 Pc. 50 36 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
271 Pc. 50 37 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
272 Pc. 50 38 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
273 Pc. 50 39 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
275 Unid. 50 41 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
276 Pc. 52 42 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
278 Pc. 55 44 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
279 Pc. 50 45 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00
280 Unid. 50 46 Vestimenta tipo jardineira Leroup R$ 119,00

Itens acima: EQUITEC SOLUCOES EM EPI E FERRAMENTAS EIRELI
CNPJ. 23.243.650/0001-63

Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca V?I,O :
Unitario
04 Unid. 4.085 | Padrdo | Avental em PVC Brascap R$ 8,70
07 Pct. 8.200 Padrio ,l’;\x:edn:g(lase)m TNT gramatura 50g/m? (Pacote com 10 Nadona R$ 15,00
141 Unid. 22 M Capa de chuva laminada em PVC transparente Brascap R$ 15,98
142 Unid. 20 P Capa de chuva laminada em PVC transparente Brascap R$ 15,98
164 Pg. 42 Padrdo | Carro funcional com bolsa para limpeza Bralimpia R$ 688,00
Itens acima: LIFE CLEAN COMERCIO DE EUIPAMENTOS LTDA.
CNPJ. 43.219.256/0001-05
Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca V?I,O f
Unitario
05 P¢. 117 Padrdo | Avental em raspa AM Couros R$ 26,00
06 Unid. 100 Padrdo | Avental em raspa tipo barbeiro AM Couros R$ 68,00
61 Par 05 34 Calgado de seguranga em couro hidrofugado AM Lotério R$ 45,00

bidensidade tipo botina com bico de ago

Calgado de seguranga em couro hidrofugado

62 Par 05 3 bidensidade tipo botina com bico de ago AM Lotério R$ 45,00
o | | | m | Cafe de e o cond OO0 | oo | R 4500
68 | Par | 17 | 41 | et o botimacombicadaago - | AMIotto | RS 45,00
0 | | | | et e o, 9 | oo | R8 45,00
71 Par a4 a4 Calgado de seguranca em couro hidrofugado AM Lotério R$ 44,00

bidensidade tipo botina com bico de ago
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2 [ e [m [ [ i e o o [ awiowo [ RS 4400
1| e | | | e e | AMioteio | RS 44,00
| e | | | e e | Antoo | R$36,00
5 | e | | m | e e | oo | RS 36,00
T | | | | e | AMioteio | RS 36,00
e | | e e | oo | R$36,00
8 | e | ms | m e e e | oo | RS 3600
9 [ e [ | m e e e o e | awiao | RS 3900
B0 | ra | me | a0 | e e e | oo | R$36,00
B [ v | | a e e e | wtoiio | RS 3600
B2 | rr | | m | e e o ey | awion | RS 3600
B | rr | | e | e e o e | oo | R$36,00
B | v | s | e e | oo | RS 3600
85 | e | | s | e e o e | awiowo | RS 3600
B | rr | s | | e e o e | awiowo | RS 3600
234 Par 1.140 G Luva em raspa punho 20 cm AM Couros R$ 9,00
235 Par 1.098 GG Luva em raspa punho 20 cm AM Couros R$ 9,00
236 Par 640 M Luva em raspa punho 20 cm AM Couros R$ 9,00
237 Par 40 P Luva em raspa punho 20 cm AM Couros R$ 9,00

Itens acima: R. DE O. SANTIL EPI EPP CNPJ. 97.530.228/0001-25

Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca V?I,O r
Unitario

08 Unid. 24 G Blusdo anticorte para operador de motosserra RS R$ 231,55
09 Unid. 22 GG Blusdo anticorte para operador de motosserra RS R$ 229,00
10 Unid. 08 M Blus3o anticorte para operador de motosserra RS R$ 231,55
11 Unid. 08 P Blus3o anticorte para operador de motosserra RS R$ 232,98
12 Unid. 15 XG Blusdo anticorte para operador de motosserra RS R$ 233,52
17 Unid. 22 GG Calga anticorte para operador de motosserra RS R$ 166,52
20 Unid. 15 XG Calga anticorte para operador de motosserra RS R$ 167,20
36 Par 105 35 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,84
37 Par 211 36 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,84
39 Par 224 38 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,84
44 Par 228 44 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,84
45 Par 205 45 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,84
47 Par 200 47 Calgcado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 79,88
133 Par 61 2 Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo Innpro R$ 42 46

sem bico de ago preta
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Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo

135 Par 3 44 sem bico de ago preta Innpro R$ 42’46
Calgado de seguranga tipo bota para camara
138 Par 06 41 frigorffica Kadesh R$ 177,46
. Cinturdo tipo paraquedista com talabarte em Y
171 P 218 Padrdo com absorvedor de energia Degomaster R$ 298’66
. Filtro quimico GMC VO/GA classe 1 para respirador
189 P >86 Padrdo semifacial Comfo Il MSA MSA R$ 41’33
199 Par 17 G Luva de cobertura para eletricista Ebenezer R$ 26,99
200 Par 17 GG Luva de cobertura para eletricista Ebenezer R$ 23,94
201 Par 17 M Luva de cobertura para eletricista Ebenezer R$ 25,36
207 Par 26 GG Luva especial para operador de motosserra RS R$ 32,66
212 Par 231 42 Calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Bracol R$ 80,16
Luva de seguranga isolante de borracha cor preta, .
216 Par 12 GG tipo Il, classe 4, 40Kv Orion R$ 1'458’06
242 Par 27 G Luva especial para operador de motosserra RS R$ 23,95
243 Par 13 M Luva especial para operador de motosserra RS R$ 23,95
. Macacdo especial em polipropileno antibacteriano
247 Unid. 1.005 e repelente a liquidos e 6leo Ympulse R$ 9,98
. Macacdo especial em polipropileno antibacteriano
248 Unid. 1.005 GG e repelente a liquidos e dleo Ympulse R$ 9’98
. Macacdo especial em polipropileno antibacteriano
249 Unid. 1.005 M e repelente a liquidos e dleo Ympulse R$ 9’98
. Macacdo especial em polipropileno antibacteriano
250 Unid. 1.005 P e repelente a liquidos e 6leo Ympulse R$ 9,98
. Macacdo especial em polipropileno antibacteriano
251 Unid. 1.005 X6 e repelente a liquidos e dleo Ympulse R$ 9’98
. ~ Oculos de seguranca antirrisco para sobrepor
259 | Unid. 938 | Padrdo | . . grau Valeplast R$ 4,04
262 Par 241 Padrdo | Perneira de prote¢do JOG R$ 20,48
269 Unid. 218 Padrdo | Trava-queda para corda em poliamida 12mm Degomaster R$ 119,73
Itens acima: PIZANI EQUIPAMENTOS DE SEGURANCA LTDA. EPP.
CNPJ. 19.611.064/0001-57
. . Valor
Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca Unitario
14 pe. 145 Padrio Ez:ﬂg:g ergondémica caixa alta para recepgdo e Plaxmetal RS$ 740,00
145 Pc. 30 55 Capacete classe B Tipo 3 sem aba Ultrasafe R$ 155,00
165 Pg. 260 Padrdo | Cartucho filtrante A2B2P2 rosca tipo RD40 Drager Drager R$ 212,71
173 Unid. 113 G Colete refletivo com bolso Plastcor R$ 22,50
174 Unid. 115 GG Colete refletivo com bolso Plastcor R$ 22,50
175 P. 40 M Colete refletivo com bolso Plastcor R$ 22,40
222 Par 624 G Luva em latex antialérgica Volk R$ 3,08
223 Par 470 GG Luva em latex antialérgica Volk R$ 3’08
246 Par 25 P Luva tricotada em algoddo pigmentada Volk R$ 2,29
266 Unid. 625 Padrdo | Suporte para ajuste de altura de monitor Brasforma R$ 66,77
Itens acima: RADAR SSP BALSAMO COMERCIAL LTDA. ME CNPJ. 33.243.196/0001-02
. . Valor
Item | Unid. td. | Tam. Discriminacao Marca s
Unitario
34 Par 100 33 Calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 60,00
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35 Par 105 34 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 60,00
38 Par 202 37 | calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
40 Par 224 39 Calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
41 Par 233 40 | calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
42 Par 228 41 Calcado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
43 Par 230 43 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
46 Par 200 46 Calgado baixo tipo ténis (Tipo A) Marluvas R$ 75,00
48 Par 10 31 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109’10
externo
49 Par 20 35 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109.10
externo ’
50 Par 30 36 Calg¢ado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 105,00
externo
51 Par 30 37 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109.10
externo ’
I
52 Par 45 38 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109.10
externo ’
53 Par . 39 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109’10
externo
54 Par . 0 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 105.00
externo ’
I
55 Par 60 a Calcado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 105.00
externo ’
56 Par 7 42 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 105’00
externo
57 Par 50 43 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 105.00
externo ’
I
58 Par 50 4 Calcado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109,10
externo
59 par 25 45 Calgado de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109’10
externo
I
60 Par 25 6 gjtie;gs de seguranga com protetor de metatarso Marluvas R$ 109’10

Itens acima: PORTALSEG LICITAGOES COM REP LTDA. ME.
CNPJ. 47.332.604/0001-07

. L Valor
Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacéo Marca o
Unitario
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
89 Par 49 36 sem bico de ago branca Workflex R$ 36’62
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
90 Par 42 37 sem bico de ago branca Workflex R$ 36,62
112 Par 102 6 Calgad.o de seguranga tipo bota em PVC cano curto Workflex R$ 36.62
sem bico de ago preta !
125 Par 62 34 Calgac?o de seguranga tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42.43
sem bico de ago preta !
126 Par 62 35 Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42.43

sem bico de ago preta

Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo

127 Par 63 36 sem bico de ago preta Workflex R$ 42’43
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo

128 par 62 37 sem bico de ago preta Workflex R$ 42,43
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo

129 Par 64 38 sem bico de ago preta Workflex R$ 42'43

130 Par 64 39 Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43

sem bico de ago preta
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131 Par 59 0 g:rlgat;:lisodjeszggr;:eiz tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43
132 Par 54 a gsrl‘:;a:i(c)odjeszigrs:eiztlpo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43
134 Par 54 43 ;Zsrlsag(cjodjes:gr;:eiz; tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43
136 Par 52 45 g:rl‘ciak;:li:oddeestaeigr:?egtz tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43
137 Par 97 6 :;I;;ag(c)odjeszigr;:eiz tipo bota em PVC cano longo Workflex R$ 42,43
213 Par 10 43 g:rlgat;:lisodjes:grsgg:c:po bota em PVC cano longo Workflex R$ 46,18

Itens acima: SAGATI COMERCIO DE EQUIPAMENTOS DE SEGURANGA EIRELI
CNPJ. 22.327.120/0001-30

. S Valor
Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminagdo Marca s
uUnitario
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
100 Par 62 34 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
101 Par 62 3 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
102 Par 65 36 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
103 Par 62 37 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
104 Par 66 38 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
105 Par 64 39 sem bico de ago preta Innpro R$ 31,00
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
106 Par 70 40 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
107 Par 69 41 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
108 Par 111 42 sem bico de ago preta Innpro R$ 31,00
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
109 Par 69 43 sem bico de ago preta Innpro R$ 31’00
Calgado de seguranca tipo bota em PVC cano curto
110 Par 109 a4 sem bico de ago preta Innpro R$ 31,00
Calgado de seguranga tipo bota em PVC cano curto
111 Par 62 45 sem bico de ago preta Innpro R$ 31,00
167 Unid. 183 G Cinta Ergondmica Abdominal Dystray R$ 31,00
168 Unid. 135 GG Cinta Ergondmica Abdominal Dystray R$ 31,00
169 Unid. 175 M Cinta Ergondmica Abdominal Dystray R$ 31,00
170 Unid. 25 P Cinta Ergondmica Abdominal Dystray R$ 31,00
256 Unid. 393 Padrdo | Mouse Pad com apoio em gel para punho DLH R$ 20,25

Itens acima: MASTERSUL EQUIPAMENTOS DE SEGURANCA LTDA. EPP.
CNPJ. 18.274.923/0001-05

. . Valor
Item | Unid. | Qtd. | Tam. Discriminacao Marca Unitario
139 Unid. 775 G Capa de chuva laminada em PVC transparente Plastcor R$ 12,40
140 Unid. 740 GG Capa de chuva laminada em PVC transparente Plastcor R$ 12,40
143 Unid. 200 XG Capa de chuva laminada em PVC transparente Plastcor R$ 12,40

-8-
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156 Pc. 32 Amarelo | Capacete de seguranga Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
157 Pc. 50 Azul | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
158 Pc. 62 Branco | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
159 Pc. 60 Laranja | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
160 Pc. 35 Marrom | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
161 Pc. 55 Preto | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70
162 P¢. 63 Verde | Capacete de seguranca Classe B Tipo Il com jugular Plastcor R$ 8,70

- Fita autoadesiva de demarcagdo de solo amarela
191 Rolo 670 Padrio (5cm x 30m) Plastcor R$ 17,00
192 Rolo 1.207 Padrio ;n(t):gnz]ebrada de sinalizagdo laranja e branca rolo Plastcor R$ 7,80
274 Unid. 55 40 Vestimenta tipo jardineira Plastcor R$ 140,00
277 Unid. 50 43 Vestimenta tipo jardineira Plastcor R$ 140,00
186 | Bisnaga 420 Padrdo | Creme protetor microbicida e bacteriostatico 200g Nutriex R$ 6,50

Midscara respiratéria semifacial PFF2 com vélvula

253 | Unid. | 6.090 | Padrio Koch R$ 1,00

de exalagdo

. o Fita antiderrapante autoadesiva para pisos e
190 Unid. 508 Padrdo |  ° oreta (5 cm x 20m) Plastcor R$ 83,90
240 Unid. 1.125 M Luva em vaqueta SC Luvas R$ 12,30

204 Caixa 3877 M ;La\éau:iza;;;c;cedimento ndo cirurgica. Caixa com Nugard R$ 13,50
205 Caixa 1.170 P Iita\(/)au:izazr";)scedimento ndo cirurgica. Caixa com Nugard R$ 13’50
206 Caixa 200 pp IiL(;\(/)au:iZaZchedimento ndo cirurgica. Caixa com Nugard R$ 13’50

. Luva de procedimento ndo cirurgica. Caixa com
1.052 100 unidades R$ 13,80
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. ~ Madscara cirdrgica tipo TNT tripla com elastico .
. P P R
Caixa 5.595 adrio (Caixa com 50 unidades) réprio $3,79

Respirador Facial Inteira X-plore 6300 Drager R$ 1.212,68

- Madscara respiratéria semifacial PFF2 N95 sem X
RS 0,60

P o 7
PORTO FERREIRA

255 Pc. 231 Padrdo | Mosquetdo com trava tripla tipo D em aluminio MG Cinto R$ 26,64
260 Unid. 222 Padrio | Oculos de seguranca tipo ampla visdo Kalipso R$ 4,66
261 Unid. 160 Padrio | Oculos para solda tonalidade 5 Super Safety R$ 19’24

263 Unid. 468 Padrio | Protetor facial incolor Innovare R$ 8,60
264 Unid. 900 Padrio | Protetor tipo Face Shield ajustavel e reutilizavel Innovare R$ 5,60

Autorizando a convocacdo do adjudicatario para assinatura do contrato ou retirada de termos
equivalentes, com fulcro no inciso XXII, do art. 4, da Lei Federal n°. 10.520/02.

Porto Ferreira, 24 de abril de 2023.

Carla Renata Hissnauer de Souza
Autoridade Competente
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Processo n° 7.180/2023
Pregdo Eletrénico n°. 57/2023

TERMO DE HOMOLOGACAO

Na qualidade de Autoridade Competente por delegacdo prevista no Decreto Municipal 1.245/2020 e
fundamentada nos elementos constantes dos autos da licitagdo acima e acolhendo o julgamento do
Pregoeiro e mediante a aprovagdo da Secretaria de Salde junto as amostras dos itens 05 ao 11,
HOMOLOGO os atos do procedimento licitatorio, conforme discriminados a seguir;

LOTE 01 - BOLSA MALOTE

Valor Valor

Item | Tam. | Qtd. Detalhamento Marca Unitario Total

Bolsa malote para Secretaria de Saude. Descri¢do
detalhada: bolsa malote em lona, tamanho
40x30x8cm, azul marinho com 1 reparti¢do interna,
com viés reforgado, algas regulaveis com 5 cm de
largura em produto resistente, bordado na parte
externa escrito o nome e bairro do Posto de Salde
em branco e com brasdo da Prefeitura de Porto
Ferreira colorido.

01 40x30x8cm 30

Propria | R$ 80,00 | R$ 2.400,00

Valor Total | R$ 2.400,00

Item acima: ALEX F K DE SOUZA & CIA. LTDA. ME CNPJ. 29.151.907/0001-33

LOTE 02 - BOLSA MOCHILA VERDE MILITAR

Item | Tam. | Qtd. Detalhamento Marca

Valor Valor
Unitario Total

BOLSA MOCHILA. COR: verde militar. MATERIAL: Nylon
600. MEDIDAS: largura 30 cm, altura 42 cm,
profundidade 14 cm. SUPERIOR Fechamento em ziper
reforcado e de mesma cor, de 40 cm. LATERAIS Bolsos
laterais inferiores, tendo 17 cm de largura x 16 cm de
altura e mesmo material e cor. PARTE TRASEIRA: 2 algas
traseiras reforgadas em lona, com enchimento em
espuma, tendo 42 cm de comprimento x 7cm de largura
superior por 6 cm inferior, sendo a distancia entre estas
2 algas de 2 cm. Fita em nylon 6 cm de largura por de 32
cm de comprimento, com fecho de engate entre a alga e
a fita. PARTE FRONTAL Bolso superior de mesmo
material e cor, com ziper reforcado e resistente,
contendo as medidas de 22 cm de largura x 10 cm de
altura. Distancia de 2 cm entre bolso superior e tiras de
01 |30X42Xl4cm | 100 | eldstico. FRONTAL ESQUERDA: 02 tiras de elastico de 5 | Prépria | R$ 95,00 | R$ 9.500,00
cm de comprimento x 2cm de largura. FRONTAL
DIREITA: silk com bras3o da Prefeitura de Porto Ferreira,
em sete cores (amarelo, verde, vermelho, preto, cinza
claro, cinza escuro e dourado) e abaixo escrito na cor
branca Prefeitura Municipal de Porto Ferreira -
CONTROLE DE VETORES - Agente de Controle de
Endemias. Medidas totais aproximadas do silk: 12,5 cm
de altura x 20,5 c¢cm de comprimento. FRONTAL
INFERIOR: Bolso 1 (esquerdo): 18 cm de largura x 19 cm
de altura Bolso 2 (meio): 9cm de largura x 19 cm de
altura Bolso 3 (direito): 12 cm de largura x 19 cm de
altura Com fechamento em ziper reforgado e de mesma
cor. PARTE INTERNA Diviséria 1: 35 cm de largura x 30
de altura. Divisdria 2: 35 cm de larg. x 25 alt. Espago
entre as divisdrias: 5 cm.

Valor Total | R$ 9.500,00
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BOLSA MOCHILA. COR: verde militar, azul marinho ou
angora claro. MATERIAL: Nylon 600. MEDIDAS: largura
30 c¢m, altura 42 cm, profundidade 14 cm. SUPERIOR
Fechamento em ziper refor¢ado e de mesma cor, de 40
cm. LATERAIS Bolsos laterais inferiores, tendo 17 cm de
largura x 16 cm de altura e mesmo material e cor. PARTE
TRASEIRA: 2 algas traseiras reforgadas em lona, com
enchimento em espuma, tendo 42 cm de comprimento
x 7cm de largura superior por 6 cm inferior, sendo a
distancia entre estas 2 algas de 2 cm. Fita em nylon 6 cm
de largura por de 32 cm de comprimento, com fecho de P
engate entre a alca e a fita. PARTE FRONTAL SUPERIOR: | T TOPT1@ R$ 94,98 | R$9.498,00
Silk na cor branca do slogan "Saude com agente" PARTE
FRONTAL INFERIOR: Bolso inferior de mesmo material e
cor, com ziper refor¢ado e resistente, com silk com
brasdo da Prefeitura de Porto Ferreira, em sete cores
(amarelo, verde, vermelho, preto, cinza claro, cinza
escuro e dourado), logo da UFGRS, CONASENS, SUS,
MINISTERIO DA SAUDE E BRASIL. PARTE INTERNA

01 30X42X14cm 100

Diviséria 1: 35 cm de largura x 30 de altura. Divisoria 2:
35 cm de largura x 25 de altura. Espago entre as
divisdrias: 5 cm.

R$ 9.498,00
R$ 18.998,00

Boné para Agente de Controle de Endemias e para
Agente Comunitario de Saude, mod. Americano (aba
tipo bico de pato), cor verde militar, confeccionado em
brim leve, profissional, 100% algoddo, de gramatura
210,0g/m?, sarja 2x1, resistente ao uso e as lavagens,
01 Unico 200 |com aba entretelada, eldstico na parte posterior, com | Prdpria R$ 14,10 R$ 2.820,00
personalizagdo em silkscreen, frontal logo da Prefeitura
de Porto Ferreira, no lado esquerdo escrito CONTROLE
DE VETORES ou AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE na
cor branca. O boné tera de conter etiqueta do
fabricante e composigdo do tecido.

R$ 2.820,00

R$ 14,00 | R$ 2.800,00

02 M 350 R$ 14,00 | R$ 4.900,00

03 G 250 Camiseta manga curta branca, em malha fria, gola R$ 14’00 R$ 3500,00
redonda, com silkscreen. Frente - lado esquerdo: Brasdo

04 GG 200 |4a prefeitura em sete cores (amarelo, verde, vermelho, P R$ 14100 R$ 2800100

05 XG 80 preto, cinza claro, cinza escuro e dourado) e escrito em Propria R$ 14 00 R$ 1 120 OO
branco Prefeitura de Porto Ferreira; Costas: A decidir na ! : !

06 XG1 80 ocasido da aquisi¢do, fonte Arial. Dimensdes 28x12 cm. R$ 14,00 R$ 1120,00

07 XG2 80 R$ 14,00 | R$1.120,00

R$ 14,00 | R$1.120,00

ﬁ RS 18.480,00
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01 P 200 R$ 14,50 | R$ 2.900,00
02 i 320 Camiseta manga longa branca, em malha fria, gola R$ 14'50 R$ 5075’00
03 G 250 redonda, com silkscreen. Frente - lado esquerdo: Brasdo R$ 14,50 R$ 3625,00
04 GG 200 da Prefe.itura em se.te cores (amarelo, verde, verr.nelho, o R$ 14,60 R$ 2920100
05 | X6 | 80 | tranco meretua de poro Ferrea; Cosos A ecidr ma | 0 | R$ 14,90 | RS 1.192,00
06 XG1 80 ocasido da aquisi¢do, fonte Arial. Dimensdes 28x12 cm. R$ 15'20 R$ 1216,00
07 XG2 80 R$ 15,20 | R$1.216,00
R$ 15,75 | R$ 1.260,00

R$ 19.404,00

01 P 200 R$ 14,70 | R$ 2.940,00

02 M 350 R$ 14,80 | R$5.180,00

03 G 250 Camiseta manga longa colorida, em malha fria, gola R$ 14 .80 R$ 3.700.00
redonda, com silkscreen. Frente - lado esquerdo: Brasdo ! - !

04 GG 200 da prefeitura em sete cores (amarelo, verde, vermelho, Proori R$ 14190 R$ 2980100

05 XG 80 preto, cinza claro, cinza escuro e dourado) e escrito em ropria R$ 15.40 R$ 1.232.00
branco Prefeitura de Porto Ferreira; Costas: A decidir na ! . !

06 XG1 80 ocasido da aquisi¢do, fonte Arial. Dimensdes 28x12 cm. R$ 15,40 R$ 1232100

07 XG2 80 R$ 16,10 | R$ 1.288,00

R$ 15,60 | R$ 1.248,00
R$ 19.800,00

01 P 200 R$ 14,30 | R$ 2.860,00
02 M 350 , , , R$ 14,30 | R$5.005,00
Camiseta manga curta colorida, em malha fria, gola

03 G 250 redonda, com silkscreen. Frente e verso: A decidir na R$ 14,30 R$ 3575100

04 GG 200 ocasido da aquisicdo com Brasdo da prefeitura em sete R$ 14.50 R$ 2.900.00
cores (amarelo, verde, vermelho, preto, cinza claro, Prépri ! : !

05 XG 80 | cinza escuro e dourado) e escrito er’: branco Prefeitura ropna R$ 15,40 | R$1.232,00

06 XG1 80 de Porto Ferreira, fonte Arial. Dimensdes 28x12 cm. R$ 15’50 R$ 1240100

07 XG2 80 R$ 16,70 | R$ 1.336,00

R$ 15,70 | R$1.256,00

R$ 19.404,00

R$ 79.908,00
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01 Unico

R$ 4.798,00

200

Boné tipo legionario, na cor azul marinho ou angora
claro, confeccionado com tecido FPU 50+, que evita até
98% dos raios UV. Nas laterais, botdes de pressdo que
permitem que as abas figuem soltas ou presas. Abas de
8cm protegem o rosto. Aberturas com tela e ilhés que
permitem a ventilagdo. Corda eldstica externa regulavel
para o pescogo impede que o chapéu voe. Com
logotipos em silk na parte frontal emblema "saude com
agente" e na parte de trds emblema da UFGRS,
CONASENS, SUS, MINISTERIO DA SAUDE E BRASIL.

Prépria

R$ 23,99

R$ 4.798,00

R$ 17,10 | R$6.840,00

02 M 600 i'Camlsefas .m.anga curta,. ~em tecido .I,Z)ryflt com o R$ 17'10 R$ 10260’00
03 o 300 | imorecssa digioina emte / covtas  maname | TP ['R§ 17,10 | R$ 6.840,00
04 GG 400 R$ 17,10 | R$ 6.840,00
05 XG 200 R$ 17,10 | R$ 3.420,00
06 XG1 200 "Camisetas manga curta, em tecido Dryfit com R$ 17 10 R$ 3 420 OO

impressdo digital (composigdo 100% poliéster). Com Prépria : - ’

07 XG2 200 impressao digital na frente / costas / mangas R$ 19,50 R$ 3900100
08 XG3 200 R$ 19,77 | R$ 3.954,00
R$ 45.474,00

R$50.272,00

R$ 13.000,00

02 M 150
03 G 150
04 GG 150
05 XG 150

Colete sem gola, em brim ou sarja 3/1 profissional (100%
algoddo), com 2 bolsos cargo com lapela e velcro na parte
inferior e 2 bolsos chapados com lapela e velcro no peito,
com ziper frontal sintético de alta resisténcia e abertura
total, na mesma cor do colete. Devera ter dois reguladores
laterais em cada lado do colete, em fita de nylon munida de
fivela em polimero pldstico de alta resisténcia, ambos na

-4 -

Prépria

36-38 Calga operacional, confeccionada em brim moderado a R$ 52 80 R$ 2. 112 00
pesado, dois bolsos frontais, um traseiro e um bolso
02 40-42 40 cargo na perna direita. Com eldstico total na cintura e R$ 53130 R$ 2132:00
03 44-46 40 |com dper frontal. , . | R$53,30 | R$2.132,00
Bolso cargo na perna direita: Brasdo da Prefeitura em Propr|a
04 48-50 40 sete cores (amarelo, verde, vermelho, preto, cinza claro, R$ 54 30 R$ 2 172 OO
05 52-56 40 cinza escuro e dourado) e escrito em branco Prefeitura R$ 55 20 R$ 2. 208 00
Porto Ferreira.
58-64 Cor PRETO R$56,10 | R$2.244,00

R$ 57,80 | R$8.670,00
R$ 57,80 | R$8.670,00
R$ 57,80 | R$8.670,00
R$ 57,80 | R$8.670,00
R$ 57,80 | R$8.670,00
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06 XG1 150
07 XG2 150
08 XG3 150

01 P 200
02 M 350
03 G 250
04 GG 200
05 XG 80

06 XG1 80

07 XG2 80

08 XG3 80

01 P 250
02 M 250
03 G 250
04 GG 250
05 XG 250
06 XG1 250
07 XG2 250
08 XG3 250

DIVISAO DE LICITACAO E CONTRATOS

mesma cor do colete. O colete deverd ser na cor verde
militar, todas as pegas devem ter a mesma cor do tecido. O
acabamento devera ser com costuras duplas reforgadas em
linha de nylon da mesma cor do tecido, ndo deverad
encolher, ficar retorcido ou desbotar apds sucessivas
lavagens. As costuras devem ser planas para evitar
enrugamentos no decorrer do uso e lavagens, devem ser
continuas e sem desvios. Ndo ha necessidade de faixa
refletivas. APLICACAO DOS LOGOTIPOS:  Costas: .
silkscreen, uma cor (Branco), do texto: AGENTE
COMUNITARIO DE SAUDE ou AGENTE CONTROLE ENDEMIAS
fonte Arial. Dimensdes: 28 x 12 cm. Descrig¢do colete ACS ou
ACE e Aplicagdo em silkscreen, uma cor (Branco), do logo
SUS. Dimensdes: 23 x 12 cm. Bolso Esquerdo do Térax: e
Aplicagdo em silkscreen, sete cores (amarelo, verde,
vermelho, preto, cinza claro, cinza escuro e dourado), do
logo Prefeitura de Porto Ferreira - Saide. Dimensdes: 10 x 8
cm. Bolso Direito do Térax:e Aplicagdo em silkscreen, uma
cor (Branco), do logo da USF. Altura: 3,5 cme Aplicagdo em
silkscreen, uma cor (Branco), do logo SUS. Dimensdes: 7 x
3,5 cm. Tabela de medidas: P, M, G, GG, XG, XG1, XG2 e
XG3.A 69 71 73 75B 52 54 57 60A- equivale a altura do
colete (comprimento do ombro até a barra).B- equivale a
medida de uma cava a outra.

Camiseta manga longa branca, 100% poliamida, com
tecnologia Dry Fit, tratamento antibacteriano e
protegdo UV, gola redonda, com silkscreen. Frente lado
esquerdo: Brasdo da prefeitura em sete cores (amarelo,
verde, vermelho, preto, cinza claro, cinza escuro e
dourado) e escrito em branco Prefeitura de Porto
Ferreira; Costas: A decidir na ocasido da aquisigdo, fonte
Arial. Dimensdes 28x12 cm.

Colete sem gola, Itens obrigatérios: Cor do colete: azul
marinho, em tecido do tipo RIPSTOP contendo 70% de
Poliéster e 30% de algoddo. 4 bolsos na parte frontal do
colete Aplicagdo da identidade do programa, na versdo
negativo cor branca, no bolso superior esquerdo e na parte
traseira, conforme ilustragdo ao lado. Sugestdes: Aplicagdo
das marcas em silkscreen ou bordado. Modelo do colete
igual ao da ilustragdo ao lado. Deverd ter dois reguladores
laterais em cada lado do colete, em fita de nylon munida de
fivela em polimero pldstico de alta resisténcia, ambos na
mesma cor do colete. O acabamento deverd ser com
costuras duplas reforgadas em linha de nylon da mesma cor
do tecido, ndo deverd encolher, ficar retorcido ou desbotar
apos sucessivas lavagens. As costuras devem ser planas para

Prépria

Prépria

R$ 59,00

R$ 8.850,00

R$ 59,66

R$ 8.949,00

R$ 59,00

R$ 8.850,00

R$ 69.999,00

R$ 19,88

R$ 82.999,00

R$ 3.976,00

R$ 19,88

R$ 6.958,00

R$ 19,88

R$ 4.970,00

R$ 19,88

R$ 3.976,00

R$ 19,88

R$ 1.590,40

R$ 19,88

R$ 1.590,40

R$ 19,88

R$ 1.590,40

R$ 19,88

R$ 1.590,40

R$ 72,50

R$ 26.241,60

R$ 145.000,00
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evitar enrugamentos no decorrer do uso e lavagens, devem
ser continuas e sem desvios. Ndo hd necessidade de faixa
refletivas. A 69 71 73 75 B 52 54 57 60 - A- equivale a altura
do colete (comprimento do ombro até a barra). B - Equivale
a medida de uma cava a outra.

R$ 145.000,00

01 p 40 Jaqueta manga longa, tipo quebra vento, unissex, com R$ 62’00 R$ 2480100
capuz. Material leve e impermeavel, tipo nylon ou
02 M 40 outro. Bolsos (2) laterais, com ziper frontal elevado e R$ 62,00 R$ 2480,00
03 G 40 tratorado e mangas com punhos com elastico (canelado R$ 62’00 R$ 2480100
ou outro modelo). Frente o
04 GG 40 - lado esquerdo: Brasdo da Prefeitura em sete cores Propria R$ 62,00 R$ 2480,00
05 XG 40 (amarelo, verde, vermelho, preto, cinza claro, cinza R$ 63.20 R$ 2.528.00
escuro e dourado) e escrito em branco Prefeitura de ! : !
06 XG1 40 Porto Ferreira. R$ 63,55 R$ 2542,00
Costas: CONTROLE DE VETORES, na cor branca.
R$ 14.990,00

Autorizando a convocacdo do adjudicatario para assinatura do contrato ou retirada de termos
equivalentes, com fulcro no inciso XXII, do art. 4, da Lei Federal n° 10.520/02.

Porto Ferreira, 04 de outubro de 2023.

Carla Renata Hissnauer
Autoridade Competente
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