
 

1 
 

ATA DE REGISTRO DE PREÇOS N° 117/25 

PREGÃO ELETRÔNICO N° 04/25 

PROCESSO N° 10.563/24 

 

Pela presente ata de registro de preço, de um lado, a PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO VICENTE, 

através da SECRETARIA DE SAÚDE DE SÃO VICENTE inscrito no CNPJ Nº 46.177.523/0001-09, 

sediada à Rua Frei Gaspar, 384, nesta cidade, representada, neste ato, pela Secretária de Saúde 

de São Vicente, a Dra. Michelle Luís Santos, CPF Nº 340.XXX.XXX-XX, doravante denominada 

simplesmente como “CONTRATANTE” e, de outro lado a empresa BIO2 IMPORTAÇÃO E 

COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA., inscrita no CNPJ N° 

01.559.403/0001-38, sediada à Rua Paraíso n.º 45, conjuntos 101/102, Bairro: Paraiso, no 

Município de São Paulo/SP, CEP 04103-000, neste ato representado pelo Sr. Paulo Roberto 

Reseck Jacsenis, RG N° 42.749.489-8 e CPF Nº 311.651.648-09, doravante denominada 

simplesmente “CONTRATADA”, tem entre si justo e acordado o seguinte: 

 

1. Consideram-se registrados os seguintes preços do Detentor da Ata: BIO2 IMPORTAÇÃO E 

COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA., C.N.P.J. N° 01.559.403/0001-38, 

sediada a Rua Paraíso n.º 45, conjuntos 101/102, Bairro: Paraiso, no Município de São Paulo/SP, 

CEP 04103-000, representada pelo Sr. Paulo Roberto Reseck Jacsenis, Analista de Licitação, 

C.P.F. Nº 311.651.648-09 e email paulo.jacsenis@bio2med.com.br.  

 

LOTE UNICO 

ITEM CLASSIFICAÇÃO E DESCRIÇÃO DO MATERIAL QUANTIDADE UNIDADE VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

01 PLACA DE OSTEOTOMIA DE RADIO 

Marca: Trimed 

1 UNIDADE R$14.000,0

0 

R$14.000,0

0 

02 MICRO PL. RETA 2,0MM (DE 02 FUROS A 08 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 
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03 MICRO PL. T 2,0 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

04 MCIRO PL. L D 2,0 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

05 PL.MULTIPLOS FRAGTOS 2,0 MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

06 PARAFUSO CORTICAL 2,0MM DE (06MM A 24 MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$550,00 R$550,00 

07 PARAFUSO CORTICAL 2,7MM DE (06MM A 30MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

08 MICRO PL. RETA 2,7MM (DE 02 FUROS A 08 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

09 MICRO PL. T 2,7 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

10 MICRO PL. L 2,7 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

11 PL.MULTIPLOS FRAGTOS 2,7MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

12 PLACA DE OSTEOTOMIA INFANTIL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.500,00 R$2.500,00 

13 PL. 1/3 TUBO C/S 3,5 MM (DE 04 FUROS A 10 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

14 PL.RETA A/C 3,5 MM (DE 04 FUROS A 10 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

15 PL.PQ. T OBLIQUA 3,5 MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

16 PL. T 3,5 MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

17 PLACA RECONSTRUCAO RETA 3,5X06F 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

18 PL. H CALCANEO 3,5 MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.850,00 R$1.850,00 
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19 ARRUELA 3,5 MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$100,00 R$100,00 

20 PARAFUSO CORTICAL 3,5 MM (DE 10MM A 50MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$250,00 R$250,00 

21 PARAFUSO ESPONJOSO 4,0MM (DE 10MM A 50MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$190,00 R$190,00 

22 PL. GR. SEMI TUBULAR C/S 4,5MM (DE 04 A 08 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

23 PL. RETA MALEAVEL DE (04 F A 10 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

24 PL. ESTREITA A/C 4,5MM (DE 04 A 12 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

25 PL. ESTREITA A/C 4,5MM (DE 14 A 16 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

26 PL. LARGA A/C 4,5MM (DE 06 A 16 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

27 PL. LARGA A/C 4,5MM (DE 18 A 22 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

28 PL. RECONSTRUÇÃO PELVICA (DE 06F A 14 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.400,00 R$1.400,00 

29 PLACA DE PLANALTO TIBIAL - T/L 4,5MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.600,00 R$1.600,00 

30 PARAFUSO CORTICAL 4,5MM (DE 14MM A 60MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$250,00 R$250,00 

31 PARAFUSO ESPONJOSO. 6,5 R16MM (DE 30MM A 
80MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$190,00 R$190,00 

32 PARAFUSO ESPONJOSO. 6,5 R32MM (DE 30MM A 
80MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$190,00 R$190,00 

33 PARAFUSO MALEOLAR 4,5 MM (DE 25MM A 60MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$250,00 R$250,00 

34 ARRUELA 4,5 MM 1 UNIDADE R$100,00 R$100,00 
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Marca: Ortosintese 

35 PLACA TUBO 3 FUROS COM GUIA MINIMAMENTE 
INVASIVO PARA PINO DESLIZANTE SEXTAVADO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

36 PL. TUBO DHS 135MM (DE 03 A 12 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

37 PL. TUBO DCS 95MM (DE 06 A 12 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

38 PARAFUSO CORTICAL 4,5MM (DE 14MM A 60MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$250,00 R$250,00 

39 PARAFUSO ESPONJOSO. 6,5 R16MM (DE 30MM A 
80MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$190,00 R$190,00 

40 PARAFUSO ESPONJOSO. 6,5 R32MM (DE 30MM A 
80MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$190,00 R$190,00 

41 PINO DESL. DHS/DCS R19MM (DE 50MM A 105MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$600,00 R$600,00 

42 HASTE RETROG/ANTER UMERAL (DE 190MM A 325MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.600,00 R$2.600,00 

43 HASTE TIBIAL 9, 10 e 11 MM (DE 240MM A 375MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$7.000,00 R$7.000,00 

44 HASTE BLOQ. TIBIA EM TIT 9, 10 e 11MM (DE 255MM A 
375MM) COM 6 FUROS 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$6.500,00 R$6.500,00 

45 HASTE BLOQ FEMORAL II PFN LONGO (DE 280MM A 
460MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$6.500,00 R$6.500,00 

46 HASTE BLOQ FEMORAL II PFN CURTO (190MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$6.500,00 R$6.500,00 

47 HASTE BLOQ RETROG DE FEMUR 9 A 15 MM (140 A 
440MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$6.500,00 R$6.500,00 

48 HASTE FIN (DE 1,0 A 4,0MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.100,00 R$1.100,00 
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49 PARAFUSO DESLIZANTE 6,5MM E 11MM DE 75 A 120MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$550,00 R$550,00 

50 PARAFUSO DE BLOQUEIO 4,9MM (DE 25MM AO 115MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$450,00 R$450,00 

51 FIXADOR TUBULAR POR MEMBRO (FEMUR/TIBIA/PÉ) 

Marca: Implantec 

1 UNIDADE R$4.800,00 R$4.800,00 

52 FIXADOR ILIZAROV - (FEMUR/TIBIA/PE) 

Marca: Implantec 

1 UNIDADE R$3.600,00 R$3.600,00 

53 PINO DE SHANZ (4,0/5,0/6,0MM) 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$300,00 R$300,00 

54 FIOS DE ILIZAROV LISOS 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$150,00 R$150,00 

55 FIOS DE ILIZAROV COM OLIVA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$160,00 R$160,00 

56 FIXADOR TIPO LINEAR DE 20 A 40 CM 

Marca: ADJ 

1 UNIDADE R$5.500,00 R$5.500,00 

57 FIXADOR MINI 

Marca: ADJ 

1 UNIDADE R$3.000,00 R$3.000,00 

58 FIXADOR DE COLLES 

Marca: ADJ 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

59 PARAFUSO HERBERT 3,0MM (DE: 10MM ATÉ 26MM) 

Marca: Medimed 

1 UNIDADE R$1.200,00 R$1.200,00 

60 PARAFUSO CANULADO 3,5MM (DE: 10MM ATÉ 50MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$600,00 R$600,00 

61 PARAFUSO CANULADO 4,5MM (DE: 20MM ATÉ 72MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$600,00 R$600,00 

62 PARAFUSO CANULADO 7,0MM (DE: 30MM ATÉ 120MM) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$600,00 R$600,00 

63 PLACA BLOQ PQ. RETA A/C (DE: 04 A 10 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

64 PLACA TIBIAL DISTAL BLOQUEADA (04F ATÉ 10 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.800,00 R$4.800,00 
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65 PLACA BLOQUEADA DE CALCANEO BLOQUEADA DIR/ESQ 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.800,00 R$4.800,00 

66 PLACA BLOQUEADA DE UMERO PROXIMAL (DE:03F A 12 
FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.800,00 R$4.800,00 

67 PLACA PROXIMAL DE TIBIA BLOQUEADA "T"/"L" 4,5MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.800,00 R$4.800,00 

68 PLACA 1/3 TUBO BLOQUEAVEL (DE:02F ATÉ 12 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.600,00 R$3.600,00 

69 PLACA RECONSTRUÇÃO BLOQUEADA RETA (DE:04F ATÉ 
14 FUROS) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.600,00 R$3.600,00 

70 PLACA EM T VOLAR BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.600,00 R$3.600,00 

71 PLACA PEQ ARTRODESE PUNHO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

72 PLACA UMERAL DISTAL BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

73 PLACA OLECRANO BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

74 PLACA DE CLAVICULA BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

75 PLACA DE FIX ACROMIO CLAVICULA BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

76 PLACA EM T OSTEOTOMIA ROSQUEAVEL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.400,00 R$3.400,00 

77 CALÇO PARA PLACA EM T OSTEOTOMIA (DE: 5,0 / 7,5 / 
10,0 / 12,5 / 15,0) 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$600,00 R$600,00 

78 PLACA GRANDES FRAGTOS ESTREITA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 

79 PLACA GRANDES FRAGTOS LARGA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 
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80 PLACA CONDILIANA BLOQUEADA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 

81 PARAFUSO BLOQUEIO 5,0MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$320,00 R$320,00 

82 PARAFUSO BLOQUEIO 3,5MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$320,00 R$320,00 

83 PARAFUSO AUTO ROSQUEANTE 3,5 E 4,5MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$320,00 R$320,00 

84 COMPONENTE FEMORAL CIMENTADO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$5.200,00 R$5.200,00 

85 COMPONENTE FEMORAL S/ CIMENTO 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$7.800,00 R$7.800,00 

86 PROTESE DE THOMPSON 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.900,00 R$2.900,00 

87 HASTE DISTAL DE REVISÃO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$8.000,00 R$8.000,00 

88 COLO FEMORAL PROXIMAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$7.500,00 R$7.500,00 

89 CAGE TRABECULAR PARAFUSADO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$10.500,0

0 

R$10.500,0

0 

90 TELA DE REFORÇO ACETABULAR 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

91 TELA DE REFORÇO FEMORAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

92 ACETABULO DE REVISÃO TRABECULAR COM ALETAS 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$11.000,0

0 

R$11.000,0

0 

93 LINER PARA ACETABULO POLIETILENO PROTUSO 28 A 36. 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

94 ACETABULO BIPOLAR 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$5.000,00 R$5.000,00 

95 ACETABULO CIMENTADO DE MULLER 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.900,00 R$2.900,00 
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96 CABEÇA MODULAR CROMO COBRALTO 22 A 36MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 

97 CABEÇA CERÂMICA 28 A 40MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$5.000,00 R$5.000,00 

98 CENTRALIZADOR PARA PROTESE 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$420,00 R$420,00 

99 RESTRITOR FEMORAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$420,00 R$420,00 

100 PARAFUSO ESPONJOSO ACETABULO TIT 6,5X20MM ATÉ 
60MM 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$400,00 R$400,00 

101 ENDOPROTESE MODULO TROCANTERICA NÃO 
CONVENCIONAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$5.500,00 R$5.500,00 

102 ENDOPROTESE MODULO DE FIXAÇÃO HASTE 
INTERMEDIARIA 

1 UNIDADE R$5.000,00 R$5.000,00 

103 ENDOPROTESE MODULO INTERMED N. CONVL. C/ TRAVA 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$5.000,00 R$5.000,00 

104 ENDOPROTESE MODULO INTERMEDIARIO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$4.500,00 R$4.500,00 

105 CABO DE CERCLAGEM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.500,00 R$1.500,00 

106 DRENO DE SUCÇÃO 

Marca: Nexxmed 

1 UNIDADE R$550,00 R$550,00 

107 PONTA DE ASPIRADOR 

Marca: Viamedical 

1 UNIDADE R$400,00 R$400,00 

108 CONUNTO PARA KIT CIMENTAÇÃO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.200,00 R$2.200,00 

109 CIMENTO OSSEO VISCOSIDADE PADRAO 

Marca: Subiton 

1 UNIDADE R$750,00 R$750,00 

110 CIMENTO OSSEO VISCOSIDADE BAIXA 

Marca: Subiton 

1 UNIDADE R$750,00 R$750,00 

111 COMPONENTE FEMORAL DE JOELHO 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.800,00 R$3.800,00 
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112 BASE TIBIAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.800,00 R$3.800,00 

113 INSERTO TIBIAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

114 HASTE 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 

115 CALÇO TIBIAL 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$3.500,00 R$3.500,00 

116 COMP PATELAR MBIV 3PINOS 28MM A 41MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$1.000,00 R$1.000,00 

117 LÂMINA DE SERRA 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$750,00 R$750,00 

118 ACETABULO DUPLAMOBILIDADE 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$11.000,0

0 

R$11.000,0

0 

119 ACETABULO CONSTRITO 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$5.800,00 R$5.800,00 

120 ENXERTO OSSEO EM PASTA; EM BIOCERAMICO BIFASICO 
A BASE DE TRICALCIO FOSFATO EHIDROXIAPATITA , 
MICROPOROS 1U A 10U E MARCRO 50U A 400; DO TIPO 
GRANULADO  C/ GRANULOS DE 3,0MM DE 3,0MM DE 
DIAMETRO 

Marca: Procell 

1 UNIDADE R$11.800,0

0 

R$11.800,0

0 

121 PARAFUSO ANCORA ESTERIL 3 A 7MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

122 CANULA PARA ARTROSCOPIA 

Marca: Razek 

1 UNIDADE R$800,00 R$800,00 

123 EQUIPO DE IRRIGAÇÃO 

Marca: Razek 

1 UNIDADE R$800,00 R$800,00 

124 LAMINA DE SHAVER 

Marca: Vetech Biomecanica 

1 UNIDADE R$800,00 R$800,00 

125 IRRIGADOR 04 VIAS 

Marca: Razek 

1 UNIDADE R$650,00 R$650,00 

126 ELETRODO 

Marca: Bramsys 

1 UNIDADE R$2.500,00 R$2.500,00 
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127 DISPOSITIVO DE FIXAÇÃO FEMORAL METALICO SEM 
INTERFACE E SEM FIO 7 A 12MM (DE 20 A 40MM) 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

128 PARAFUSO INTERFERENCIA ABS. DE 4 A 10MM (DE 10 A 
33MM) 

Marca: Bioretec 

1 UNIDADE R$3.000,00 R$3.000,00 

129 ETD 

Marca: Iconacy 

1 UNIDADE R$3.600,00 R$3.600,00 

130 PONTEIRA DE ELETROCAUTÉRIO 

Marca: Bramsys 

1 UNIDADE R$2.800,00 R$2.800,00 

131 FIO DE KIRSCHENNER/STAIMANN 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$130,00 R$130,00 

132 FIO 0,9X50MM 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$130,00 R$130,00 

133 FIO GUIA CALIBRADO 2,5X230MM 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$130,00 R$130,00 

134 FIO GUIA CALIBRADO 2,0X230MM 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$130,00 R$130,00 

135 FIO GUIA 2,0X300MM 04FUROS 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$130,00 R$130,00 

136 FIO DE CERCLAGEM 0,6MM 

Marca: Ortosintese 

1 UNIDADE R$250,00 R$250,00 

137 FIO GUIA 3,0/2,5 PARA HASTE BLOQUEADA 

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$210,00 R$210,00 

138 FIO GUIA 3,0/2,5 LONGO PARA HASTE BLOQUEADA  

Marca: Traumédica 

1 UNIDADE R$210,00 R$210,00 

 

VALOR ESTIMADO DE CIRURGIAS DURANTE A VIGÊNCIA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇO (12 

MESES): R$ 3.180.000,00 (Três milhões cento e oitenta mil reais) 

 

1.1.  A presente Ata de Registro de Preços terá validade de 12 (doze) meses, contados do 

primeiro dia útil subsequente à divulgação no Portal Nacional de Compras Públicas (PNCP), 
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podendo ser prorrogado, por igual período, desde que comprovado o preço vantajoso e 

respeitados os limites da lei.  

1.2. 1.2. O ÓRGÃO GERENCIADOR efetuará seus pedidos ao fornecedor, através da entrega de 

uma via da Nota de Empenho por onde correrá a despesa, mediante comprovante de 

recebimento por meio eletrônico (e-mail), na forma descrita no Edital de PREGÃO 

ELETRÔNICO SRP N° 003/25.  

 

1.3. LOCAIS, PRAZOS E HORÁRIOS DE ENTREGA 

1.3.1. Para a utilização dos itens deste pregão fica obrigatória a entrega por consignação da caixa 

completa com todos os itens deste anexo. 

1.3.2. A empresa vencedora deverá disponibilizar os equipamentos necessários para a realização 

do ato cirúrgico relativos à utilização dos materiais solicitados (motor pneumático serra e 

perfurador). 

1.3.2. A empresa vencedora deverá disponibilizar os Instrumentadores Cirúrgicos com 

Certificação Técnica. 

1.3.3. A reposição dos materiais nas caixas consignadas, deverá ser realizada no prazo máximo 

de 12 (doze) horas após sua utilização ou conforme solicitação da unidade requisitante. 

1.3.4. O material deverá ser entregue no Centro Cirúrgico do Hospital do Vicentino, na Rua 

Minas Gerais, nº 19/93, Vila São Jorge, São Vicente, de segunda à sexta feira, das 08:00 às 12:00 

horas e das 14:00 às 17:00 horas e, eventualmente fora desses horários, em casos específicos, 

por conta, risco e custo da Contratada, conforme pedidos, sem nenhum custo adicional à 

Contratante. 

1.3.5. Os produtos, objetos desta contratação, deverão ser entregues no Hospital do Vicentino, 

Centro Cirúrgico (Central de Materiais e Esterilização) em até 24 horas após a homologação do 

contrato. 

1.3.6. Os materiais necessários para as cirurgias de urgência deverão ser entregues mediante 

autorização da DAHUE (Diretoria de Atenção Hospitalar, Urgência e Emergência) da Secretaria 

da Saúde do Município de São Vicente e/ou seu preposto, via e-mail, caso o valor do material 
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ultrapasse R$ 300,00 (trezentos reais). Valores abaixo de R$ 300,00 (trezentos reais) serão 

autorizados pela Diretoria Técnica do próprio Hospital. 

1.3.7. A Contratada deverá atender as demais exigências do item 3 do Termo de Referência. 

 

1.4. DO PAGAMENTO 

1.4.1. Os pagamentos serão efetuados através de ordem de crédito bancária emitida pela 

CONTRATANTE, devendo a CONTRATADA informar o nº da Conta e o Banco a ser creditado a 

Coordenação Contábil e Orçamentária da SECRETARIA DA SAÚDE DO MUNICÍPIO DE SÃO 

VICENTE. 

1.4.2. A empresa CONTRATADA deverá emitir notas fiscais / faturas correspondentes ao objeto 

no período, as quais deverão ser entregues na Secretaria da Saúde do Município de São Vicente, 

da Diretoria de Atenção Hospitalar, Urgência e Emergência. 

1.4.3. Após a aceitação da nota fiscal / fatura, a Secretaria da Saúde de São Vicente, encaminhará 

ao Departamento de Finanças para providenciar o pagamento, no prazo de 30 (trinta) dias úteis 

após a entrega, contatos a partir da data de recebimento do documento fiscal e conforme 

Decreto Municipal 5565-A deverá ser apresentado os seguintes documentos: 

• Requerimento de pagamento (Anexo VIII); 

• Cópia da Ata de Registro de Preços; 

• Cópia da Autorização de Fornecimento – AF; 

• Certidão de Débitos Relativos a Créditos Tributários Federais  e à Dívida Ativa da União; 

• Certidão de Débitos Inscritos na Dívida Ativa do Estado de São Paulo (e-CRDA); 

• Certidão de Tributos Mobiliários ou Imobiliários, a depender  do objeto do contrato; 

• Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas; 

• Prova de Regularidade com o FGTS e Contribuições Previdenciárias. 

1.4.3. Se o término do prazo para pagamento ocorrer em dia sem expediente no órgão licitante, 

o pagamento deverá ser efetuado no primeiro dia útil subseqüente.  
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1.4.4. No caso de devolução da documentação fiscal para correção ou Certidões com validades 

vencidas, o prazo para pagamento fluirá a partir de sua reapresentação. 

1.5. Os preços registrados serão confrontados periodicamente, pelo menos trimestralmente, 

com os praticados no mercado e assim controlados pelo ÓRGÃO GERENCIADOR. 

1.6. As despesas decorrentes dos pedidos de fornecimento correrão à conta da Unidade 

Orçamentária, a seguir discriminadas, dotação orçamentária: Ficha Orçamentária 1091 - DAHUE 

– Bloco Convênio: MAC. 

1.7. Esta Ata de Registro de Preços não obriga a Administração a firmar as contratações com o 

Detentor da Ata, podendo, inclusive, firmar para um o mais item constante do lote registrado, 

ficando-lhe facultada a utilização de outros meios, assegurada, hipótese, a preferência do 

beneficiário do registro em igualdade de condições. 

1.8. O descumprimento do prazo de entrega sujeitará o fornecedor às sanções, previstas no 

Edital de PREGÃO ELETRÔNICO n° 003/25, que desta Ata faz parte integrante. 

1.9.  O Registro de Preços poderá ser suspenso ou cancelado no interesse da Administração ou 

a pedido justificado do interessado, presente às razões orientadas pela Teoria da Imprevisão.  

1.10. O DETENTOR DA ATA deverá manter, enquanto vigorar o Registro de Preços e em 

compatibilidade com as obrigações por ele assumidas, todas as condições da habilitação e 

qualificação exigidas no Edital de PREGÃO ELETRÔNICO n° 003/25. 

1.11. Faz parte integrante desta Ata de Registro de Preços, aplicando-lhe todos os seus 

dispositivos, o Edital de PREGÃO ELETRÔNICO n° 003/25, a Nota de Empenho com os termos 

aditados e a Proposta da detentora da Ata naquilo que não contrariar as presentes disposições.  

1.12. O DETENTOR DA ATA será representada durante a sua execução na qualidade de seu 

preposto, pelo Sr. Paulo Roberto Reseck Jacsenis, CPF nº 311.651.648-09, especialmente 

designado para esse fim.  

1.13. O ÓRGÃO GERENCIADOR será representada durante a sua execução da Ata pelo Sr. Danilo 

Ribeiro Santos, CPF nº 286.728.088-51 (Gestor do Contrato) e pelo Dr. Roberto Galdino de 

Menezes, CPF nº 395.236.246-87 (Fiscal do Contrato), ou a quem vier o(a) substituí-lo(a) no 

cargo, representante da SECRETARIA DE SAÚDE DE SÃO VICENTE. 
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1.14. As questões oriundas desta Ata e do Procedimento Licitatório que a precedeu, serão 

dirimidas no Foro da Comarca de São Vicente - SP, esgotadas as vias administrativas. 

1.15. Para constar, foi lavrada a presente Ata de Registro de Preços, que vai assinada pela Dra. 

Michelle Luis Santos, Secretária de Saúde de São Vicente e pelo Sr. Paulo Roberto Reseck 

Jacsenis, qualificado preambularmente, representando a detentora abaixo.   

 

 

 

_________________________________ 

Michelle Luis Santos 

Secretária de Saúde de São Vicente 

 

       ________________________________ 

Paulo Roberto Reseck Jacsenis 

BIO2 IMPORTAÇÃO E COMERCIO DE 

MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA. 
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TERMO DE CIÊNCIA E DE NOTIFICAÇÃO 

 

CONTRATANTE: Prefeitura Municipal de São Vicente através da Secretaria de Saúde de São 

Vicente 

CONTRATADO: BIO2 IMPORTAÇÃO E COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA. 

ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº (DE ORIGEM): 117/2025 

OBJETO: Constitui objeto da contratação a aquisição por sistema de consignação de órteses, 

próteses e sínteses, para cirurgias de traumatologia e ortopedia, a fim de atender as 

necessidades dos pacientes internados ou não no Hospital do Vicentino, localizado na Rua Minas 

Gerais, nº 19/93, Vila São Jorge, São Vicente/SP, CEP 11380-090, da Diretoria de Atenção 

Hospitalar, Urgência e Emergência da Secretaria da Saúde do Município de São Vicente, 

conforme especificações contidas no termo de referência, pelo período de 12 (doze) meses. 

Pelo presente TERMO, nós, abaixo identificados: 

1. Estamos CIENTES de que: 

a) o ajuste acima referido, seus aditamentos, bem como o acompanhamento de sua execução 

contratual, estarão sujeitos a análise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de São 

Paulo, cujo trâmite processual ocorrerá pelo sistema eletrônico; 

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cópias das manifestações de 

interesse, Despachos e Decisões, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo 

Eletrônico, em consonância com o estabelecido na Resolução nº 01/2011 do TCESP; 

c) além de disponíveis no processo eletrônico, todos os Despachos e Decisões que vierem a ser 

tomados, relativamente ao aludido processo, serão publicados no Diário Oficial do Estado, 

Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de São Paulo, em 

conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar nº 709, de 14 de janeiro de 1993, 

iniciando-se, a partir de então, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do Código 

de Processo Civil; 

d) as informações pessoais dos responsáveis pela contratante e interessados estão cadastradas 

no módulo eletrônico do “Cadastro Corporativo TCESP – Cad TCESP”, nos termos previstos no 

Artigo 2º das Instruções nº01/2020, conforme “Declaração(ões) de Atualização Cadastral” 

anexa(s); 
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e) é de exclusive responsabilidade do contratado manter seus dados sempre atualizados. 

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para: 

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

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o 

direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber. 

LOCAL e DATA: São Vicente, 28 de março de 2025. 

AUTORIDADE MÁXIMA DO ÓRGÃO/ENTIDADE 

Nome: KAYO FELYPE NACHTAJLER AMADO 

Cargo: PREFEITO 

CPF: 325.762.868-44 

 

Assinatura: ____________________________________________________________________ 

RESPONSÁVEIS PELA HOMOLOGAÇÃO DO CERTAME  

Nome: Michelle Luís Santos 

Cargo: Secretária de Saúde 

CPF: 340.325.318-03 

 

Assinatura: ____________________________________________________________________ 

GESTOR(ES) DO CONTRATO: 

Nome: Danilo Ribeiro Santos 

Cargo: Enfermeiro 

CPF: 286.728.088-51 

 

Assinatura: ____________________________________________________________________ 
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