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ESSA RAIZ TEM FUTURO PREFEITURA MUNICIPAL DE MANOEL VITORINO-BA
GOVERNO MUNICIPAL
CNPJ 13.894.886/0001-06

RESULTADO
Modalidade de Licitacdo NUmero
Credenciamento 002/2019

Processo de Selecdo e Credenciamento de Empresas/Profissionais
Especializadas, para Prestacdo de Servicos Médicos e de Técnico em
Prétese dentéria Solicitados Pela Secretaria Municipal de Saude, para
Atender as Necessidades do Municipio de Manoel Vitorino - BA.

Objeto

O Presidente da comissdo de licitacdo e a Equipe de Apoio, ap6s analise dos
documentos e nas disposi¢des do Edital, adjudicam o objeto as empresas abaixo:
CLINICA ORTOTRAUMA LTDA

CNPJ —10618663/0001-28

Sede — Rua Silva Jardim, 74, Centro, Jequié-BA. CEP: 45.203-011

ART BUCAL LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA EIRELI

CNPJ -19.409.463/0001-30

SEDE — Av. Vereadora Esther Trindade Serra, n® 147, sala 204 Ed. Ayrton Viana, Bairro
Norberto Marinho, Brumado-BA. CEP: 46.100-000

Manoel Vitorino/Ba, 09 de janeiro de 2020
Jilmar Ferreira Aradjo
Presidente

Camila Alves Fernandes
Membro

Fernando Barros Carvalho
Membro
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Mdigél Vitorino PREFEITURA MUNICIPAL DE MANOEL VITORINO-BA

GOVERNO MUNICIPAL
CNPJ 13.894.886/0001-06

ATO DE RATIFICACAO

Modalidade de Licitagdo Numero
Credenciamento 002/2019

Processo de Selecdo e Credenciamento de Empresas/Profissionais
Especializadas, para Prestacdo de Servigos Médicos e de Técnico em Protese
dentéria Solicitados Pela Secretaria Municipal de Salde, para Atender as
Necessidades do Municipio de Manoel Vitorino - BA.

Objeto

Acolho o Parecer Juridico da Assessoria Juridica do Municipio e Parecer da Comisséo de
Licitacdo, tornando-o parte integrante deste ato e RATIFICO o presente termo para que
surtam os seus juridicos e legais efeitos, autorizando a contratacdo das empresas abaixo
identificadas:

CLINICA ORTOTRAUMA LTDA
CNPJ - 10618663/0001-28
Sede — Rua Silva Jardim, 74, Centro, Jequié-BA. CEP: 45.203-011

Valor Unitario da contratagdo - R$ 125,00 (cento e vinte e cinco reais), por consulta,
totalizando um valor estimado de 10.000,00 (dez mil reais) mensal, equivalente a 80
consultas.

Av. Gabriel Dantas, 200, Centro,
CEP 45.240-000. Manoel Vitorino-BA
Tel. 3549-2545 / 2547, Fax. 3549-2146
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ESSA RAIZ TEM FUTURO PREFEITURA MUNICIPAL DE MANOEL VITORINO-BA
GOVERNO MUNICIPAL
CNPJ 13.894.886/0001-06

ART BUCAL LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA EIRELI

CNPJ—19.409.463/0001-30

SEDE — Av. Vereadora Esther Trindade Serra, n® 147, sala 204 Ed. Ayrton Viana, Bairro
Norberto Marinho, Brumado-BA. CEP: 46.100-000

Valor da contratacdo - Os valores a serem pagos ao profissional segue de acordo
com a Planilha de Servigos descrita abaixo, com os valores e quantidades
mensais previstas. Sendo que o valor a ser pago sera de acordo com relatério apresentado
pelo profissional dos servicos realizados no més.

SERVICOS TECNICOS DE PROTESE DENTARIA

ITEM | TIPO DE SERVICO QUANTID/ | VALOR
MES UNIT

01 PROTESE TOTAL SUPERIOR OU INFERIOR 20 200,00

02 PROTESE PARCIAL REMOVIVEL (PPR) SUP 10 290,00

03 PROTESE PARCIAL REMOVIVEL (PPR) INF 10 290,00

04 PROTESE COROMARIAS/DN BLOCOS 10 100,00

05 PROTESE PONTE MOVEL 10 150,00

Tendo em vista 0 bom andamento dos atos inerentes a este processo, determino a Comissao
Permanente de Licitagdo que proceda a publicagdo deste ato, nos termos da Lei 8.666/93.

Manoel Vitorino - Ba, 10 de JANEIRO de 2020

MANOEL SILVANY BARROS
PREFEITO MUNICIPAL

Av. Gabriel Dantas, 200, Centro,
CEP 45.240-000. Manoel Vitorino-BA
Tel. 3549-2545 / 2547, Fax. 3549-2146
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Mdigel Vitorino  oocrriTURA MUNICIPAL DE MANOEL VITORINO-BA
GOVERNO MUNICIPAL
CNPJ 13.894.886/0001-06

TERMO DE ADJUDICAGCAO E HOMOLOGAGAO

Modalidade de Licitagdo NUmero
Credenciamento 002/2019

Processo de Sele¢do e Credenciamento de Empresas/Profissionais
Especializadas, para Prestacdo de Servicos Médicos e de Técnico em Protese
dentaria Solicitados Pela Secretaria Municipal de Salde, para Atender as
Necessidades do Municipio de Manoel Vitorino - BA.

Objeto

O Prefeito Municipal de Manoel Vitorino - BA, usando de suas atribui¢bes legais e de
conformidade com a Lei Federal n°. 8.666/93 e suas alteragcBes posteriores, RESOLVE
adjudicar e homologar a decisdo da Comissédo de Licitagdo referente ao Processo Licitatorio,

em epigrafe, conforme dados abaixo descrito.

CLINICA ORTOTRAUMA LTDA
CNPJ — 10618663/0001-28
Sede — Rua Silva Jardim, 74, Centro, Jequié-BA. CEP: 45.203-011

Valor Unitario da contratagdo - R$ 125,00 (cento e vinte e cinco reais), por consulta,
totalizando um valor estimado de 10.000,00 (dez mil reais) mensal, equivalente a 80
consultas.

Av. Gabriel Dantas, 200, Centro,
CEP 45.240-000. Manoel Vitorino-BA
Tel. 3549-2545 / 2547, Fax. 3549-2146
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E5SA RAIZ TEM FUTURO PREFEITURA MUNICIPAL DE MANOEL VITORINO-BA
GOVERNO MUNICIPAL
CNPJ 13.894.886/0001-06

ART BUCAL LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA EIRELI

CNPJ-19.409.463/0001-30

SEDE — Av. Vereadora Esther Trindade Serra, n°® 147, sala 204 Ed. Ayrton Viana, Bairro
Norberto Marinho, Brumado-BA. CEP: 46.100-000

Valor da contratacdo - Os valores a serem pagos ao profissional segue de acordo
com a Planilha de Servicos descrita abaixo, com os valores e quantidades
mensais previstas. Sendo que o valor a ser pago seré de acordo com relatério apresentado
pelo profissional dos servicos realizados no més.

SERVICOS TECNICOS DE PROTESE DENTARIA
ITEM | TIPO DE SERVICO QUANTID/ | VALOR
MES UNIT
01 PROTESE TOTAL SUPERIOR OU INFERIOR 20 200,00
02 PROTESE PARCIAL REMOVIVEL (PPR) SUP 10 290,00
03 PROTESE PARCIAL REMOVIVEL (PPR) INF 10 290,00
04 PROTESE COROMARIAS/DN BLOCOS 10 100,00
05 PROTESE PONTE MOVEL 10 150,00

Registre-se, cumpra-se, publique-se e lavre-se o Contrato.

Manoel Vitorino-BA, 13 de janeiro de 2020

MANOEL SILVANY BARROS
PREFEITO MUNICIPAL

Av. Gabriel Dantas, 200, Centro,
CEP 45.240-000. Manoel Vitorino-BA
Tel. 3549-2545 / 2547, Fax. 3549-2146
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