
 

Prefeitura Municipal de Lagoa Santa 

 

Rua São João, 290, Centro – CEP: 33400-000, Lagoa Santa/MG 
Fone: (031) 3688 1300 

1° TERMO DE RERRATIFICAÇÃO À ATA DE REGISTRO DE 
PREÇOS N° 017/2021 

 
 
Processo Licitatório n° 004/2021 
Pregão Eletrônico RP n° 004/2021 
 
 O Município de Lagoa Santa/MG, no uso de suas atribuições legais, com 
fulcro no artigo 65, da Lei Federal n° 8.666/93, faz retificação à Ata de Registro de 
Preços n° 017/2021, firmada em 18/03/2021, em virtude de erro material/digitação 
constante no anexo único, retroagindo seus efeitos à data de assinatura do referido 
instrumento:  

 
ONDE SE LÊ: 
 
" 

EMPRESA: AIR LIQUIDE BRASIL LTDA   
CNPJ: 00.331.788/0031-34  
 

ITENS PARA O FORNECEDOR 

ITEM QTD UN DESCRIÇÃO 
PREÇO 

UNIT.(R$) 
PREÇO 

TOTAL (R$) 

01 24 SV 

LOCAÇÃO DE APARELHOS MÉDICOS 
EQUIPAMENTO BILEVEL (DISPOSITIVO COM DOIS 
NÍVEIS DE PRESÃO, IPAP E EPAP) IPAP: MÍNIMO 
DE 4 A 30 CMH2O EPAP: MÍNIMO DE 4 A 25 CMH2O 
MODOS: CONTROLADO, ASSISTIDO 
CONTROLADO,ESPONTÂNEO E SUPORTE DE 
PRESSÃO ASSEGURADA DE VOLUME MÉDIO 
(AVAPS) FREQÜÊNCIA RESPIRATÓRIA: MÍNIMO 
DE 0 A 30 IRPM TEMPO DE SUBIDA (RISE TIME): 
MÍNIMO DE 100 A 600 MS TEMPO INSPIRATÓRIO: 
APROXIMADO DE 0,5 - 3S MONITORAMENTO: 
PRESSÃO, VOLUME CORRENTE, VENTILAÇÃO 
POR MINUTO, TAXA RESPIRATÓRIA, FUGA. 
ALARMES: DESCONEXÃO, APNEIA, VENTILAÇÃO 
POR MINUTO, VOLTAGEM: BIVOLT 
AUTOMÁTICO, CIRCUITO: MÁXIMO DE 2 METROS, 
BAIXO NÍVEL DE RUÍDO DEVE CONTER: 
ADAPTAÇÃO AUTOMÁTICA DE VAZAMENTO, 
BATERIA PARA FUNCIONAMENTO INTERNA OU 
NOBREAK COM AUTONOMIA APROXIMADA DE 04 
HORAS NA AUSÊNCIA DE ENERGIA ELÉTRICA, 
UMIDIFICADOR COM CONTROLE DE UMIDADE, 
FILTRO, AJUSTE AUTOMÁTICO DA ALTITUDE, 
INTERFACE DE SILICONE NASAL OU FACIAL, 
REGISTRO NA ANVISA. A EMPRESA DEVE SER 
RESPONSÁVEL PELA MANUTENÇÃO DO 
APARELHO, BEM COMO TROCA EM ATÉ 24 
HORAS, CASO HAJA ALGUM DEFEITO. O 
CIRCUITO E A INTERFACE DEVEM ESTAR 
INCLUÍDOS E SEREM TROCADOS DE SEIS EM SEIS 
MESES OU SEMPRE QUE SE FIZER NECESSÁRIO 
(MAU FUNCIONAMENTO). APÓS AVALIAÇÃO DA 
EQUIPE TÉCNICA DO SAD 

619,00 14.856,00 

VALOR TOTAL: R$ 14.856,00 (QUATORZE MIL, OITOCENTOS E CINQUENTA E SEIS REAIS)  
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Prefeitura Municipal de Lagoa Santa 

 

Rua São João, 290, Centro – CEP: 33400-000, Lagoa Santa/MG 
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..." 
 
LEIA-SE: 
 
"... 

EMPRESA: AIR LIQUIDE BRASIL LTDA   
CNPJ: 00.331.788/0031-34 

ITENS PARA O FORNECEDOR 

ITEM QTD UN DESCRIÇÃO MARCA 
PREÇO 

UNIT.(R$) 

PREÇO 
TOTAL 

(R$) 

01 24 SV 

LOCAÇÃO DE APARELHOS 
MÉDICOS EQUIPAMENTO 
BILEVEL (DISPOSITIVO COM 
DOIS NÍVEIS DE PRESÃO, 
IPAP E EPAP) IPAP: MÍNIMO 
DE 4 A 30 CMH2O EPAP: 
MÍNIMO DE 4 A 25 CMH2O 
MODOS: CONTROLADO, 
ASSISTIDO 
CONTROLADO,ESPONTÂNEO 
E SUPORTE DE PRESSÃO 
ASSEGURADA DE VOLUME 
MÉDIO (AVAPS) FREQÜÊNCIA 
RESPIRATÓRIA: MÍNIMO DE 0 
A 30 IRPM TEMPO DE SUBIDA 
(RISE TIME): MÍNIMO DE 100 
A 600 MS TEMPO 
INSPIRATÓRIO: 
APROXIMADO DE 0,5 - 3S 
MONITORAMENTO: 
PRESSÃO, VOLUME 
CORRENTE, VENTILAÇÃO 
POR MINUTO, TAXA 
RESPIRATÓRIA, FUGA. 
ALARMES: DESCONEXÃO, 
APNEIA, VENTILAÇÃO POR 
MINUTO, VOLTAGEM: BIVOLT 
AUTOMÁTICO, CIRCUITO: 
MÁXIMO DE 2 METROS, 
BAIXO NÍVEL DE RUÍDO DEVE 
CONTER: ADAPTAÇÃO 
AUTOMÁTICA DE 
VAZAMENTO, BATERIA PARA 
FUNCIONAMENTO INTERNA 
OU NOBREAK COM 
AUTONOMIA APROXIMADA 
DE 04 HORAS NA AUSÊNCIA 
DE ENERGIA ELÉTRICA, 
UMIDIFICADOR COM 
CONTROLE DE UMIDADE, 
FILTRO, AJUSTE 
AUTOMÁTICO DA ALTITUDE, 
INTERFACE DE SILICONE 
NASAL OU FACIAL, 
REGISTRO NA ANVISA. A 
EMPRESA DEVE SER 
RESPONSÁVEL PELA 
MANUTENÇÃO DO 
APARELHO, BEM COMO 
TROCA EM ATÉ 24 HORAS, 
CASO HAJA ALGUM DEFEITO. 

Marca: PHILIPS 
Modelo:BIPAP AVAPS 
DREAMSTATION 
RMS: 10216710366 
 
Marca/ Fabricante do Umidificador: 
Philips/ 
Respironics 
Modelo: UMIDIFICADOR 
DREAMSTATION - PHILIPS 
Registro Ministério da Saúde: 
10216710331 

 
Marca/ Fabricante do Filtro: 
Philips/ Respironics 
Modelo: FILTRO DE ESPUMA 
PARA 
DREAMSTATION COM 1 
UNIDADE 
Registro Ministério da Saúde: 
10216710331 
 
Marca/ Fabricante do Filtro: 
Philips/ Respironics 
Modelo: FILTRO ULTRAFINO 
PARA 
DREAMSTATION COM 1 
UNIDADE 
Registro Ministério da Saúde: 
10216710331 
 
Marca/ Fabricante do Filtro 
Bacteriológico: 
COVIDIEN IIc - ESTADOS 
UNIDOS DA AMÉRICA 
Modelo: BARRIER BAC 
Registro Ministério da Saúde: 
10349000332 
 
Marca/ Fabricante da Traqueia do 
Bipap: Ventcare 
Ind. Com. LTDA 
Modelo: Traquéia em PVC cinza 
22mm x 2,00mts 
Registro Ministério da Saúde: 
80677040002 
Máscaras ofertadas: 
 
Marca/Fabricante: Resmed 
Modelo: Mirage Quattro tamanhos 
Large/ Medium/ 

619,00 14.856,00 
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Prefeitura Municipal de Lagoa Santa 

 

Rua São João, 290, Centro – CEP: 33400-000, Lagoa Santa/MG 
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O CIRCUITO E A INTERFACE 
DEVEM ESTAR INCLUÍDOS E 
SEREM TROCADOS DE SEIS 
EM SEIS MESES OU SEMPRE 
QUE SE FIZER NECESSÁRIO 
(MAU FUNCIONAMENTO). 
APÓS AVALIAÇÃO DA 
EQUIPE TÉCNICA DO SAD 

Small/ X Small 
Modelo: Quattro FX tamanhos 
Pequeno/ Médio/ 
Grande 
Modelo: Quattro Air tamanhos 
Pequeno/ Médio/ 
Grande 
Modelo: Mirage FX tamanho 
Standard / Wide 
Modelo: Mirage Softgel tamanho 
Pequeno/ Médio / 
Grande 
Modelo: Mirage Activa tamanho 
Pequeno/ Médio/ 
Grande 
Modelo: Mirage Micro/ Kidstar 
Modelo: Pixi 
Modelo: Swift FX- Almofadas nos 
tamanhos P, M e 
G 
Procedência: Importada – Austrália 
(Disponível no 
mercado interno) 
Registro no Ministério da Saúde: 
80047300489 
 
Marca/Fabricante: FISHER & 
PAYKEL 
Modelo: MÁSCARA FACIAL 
DESCARTÁVEL 
VENTILADA TM- M- FISHER -
RT040 - TAM P/M/G 
Registro no Ministério da Saúde: 
80047300301 
Modelo: MÁSCARA NASAL ESON 
TAMANHO P/M/G 
Registro no Ministério da Saúde: 
80047300447 
 
Marca/Fabricante: Philips Medical 
Systems Ltda / 
RESPIRONICS INC. - ESTADOS 
UNIDOS DA 
AMÉRICA 
Modelo: Máscara nasal Wisp 
Pediátrica- Almofadas 
nos tamanhos P, M e G 
Registro no Ministério da Saúde: 
10216710341 
 
Marca/Fabricante: Philips Medical 
Systems Ltda / 
RESPIRONICS INC. - ESTADOS 
UNIDOS DA 
AMÉRICA 
Modelo: Máscara Facial Fit Life - 
XLarge / Large / 
Small 
Registro no Ministério da Saúde: 
10216710211 
 
Marca/ Fabricante do Nobreak: 
SMS 
Modelo: Net 4+ 1400 VA 
acompanhado de módulo de 
batería IV-12V DC/80 Ah 

D4Sign 56587b49-8e65-4ff5-b817-8dcb4e39931e - Para confirmar as assinaturas acesse https://secure.d4sign.com.br/verificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 10º, §2.



 

Prefeitura Municipal de Lagoa Santa 

 

Rua São João, 290, Centro – CEP: 33400-000, Lagoa Santa/MG 
Fone: (031) 3688 1300 

Registro Ministério da Saúde: 
Isento 
 
Marca/ Fabricante da válvula 
exalatória: Ventcare 
Modelo: Vent 21 
Procedência: Nacional 
Registro no Ministério da Saúde: 
80677040003 
 
Marca/ Fabricante da Traqueinha 
Adulto: AUTO 
SUTURE DO BRASIL LTDA. 
Modelo: 10 cm 
Registro na Anvisa: 10349000401 
 
Marca/ Fabricante da Traqueinha 
Infantil / Neonatal : 
Intersurgical LTD-Reino Unido 
Modelo: Pediátrico/Neonatal 
Registro na Anvisa: 80102510005 

 TOTAL: R$ 14.856,00 (QUATORZE MIL, OITOCENTOS E CINQUENTA E SEIS REAIS)  
       

 

 

..." 
 

Permanecem inalteradas as demais disposições.  

Lagoa Santa, 2021.  
 

 
 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
GILSON URBANO DE ARAÚJO 

CONTRATANTE 
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