PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM oA /
SECRETARIA MUNICIAL DE SAUDE e
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

SETOR DE COMPRAS

DO SETOR DE COMPRAS Belém, 26/02/2015.

COTAGCAO DE N° 130/1 4, Faz referéncia ao Processo de no. 1440584/14
FONE/FAX: (91) 3236-3351

Email: comprassesma04@gmail.com.

VIMOS ATRAVES DESTA SOLICITAR, COM URGENCIA, A V. 5% ORCAMENTO,
SE POSSIVEL NO PRAZO DE 24 H DO SEGUINTE PRODUTO.

DESCRICAO
ELETRODO PARA DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO,

Compativeis com pacientes aduitos e pediatricos. Permitem a desfibrilacao

16 PARES
$em o uso das méaos, cardioversio e monitorizagdo do ECG através de um

Unico para de eletrodos. Compativeis com as funcoes desempenhadas
pelo equipamento. Conectores de cabos padrzo, sem a necessidade de
adaptagdes para o funcionamento, Compativel com equipamento

Desfibrilador Externo Automatico da marca Zoll modelo AED Plus.

Forma de pagamento: Empenho

Obs: Solicitamos qué a proposta seja apresentada em papel timbrado
de telefone, validade de 60 dias da proposta, CNPJ e a

, constando numero

ssinatura do responsavel.
Sem mais para o momento, certo de que seremos atendidos.

Atenciosamente,

-

Y

Esther Luna
Compras -- SESMA/PMB

Trav, Chaco, N". 2680 (entre Alm. Barroso ¢ Romulo Maiorana). M
Fone/ Fax: (91) 3236 -4243/ 3236-3351

E-mail: comprassesman 1 «yithoo conbr

arco. Belém/PA.




Indumed Comeércio de Importagao e Exportagao de Produtos Medicos Ltda.
Rodovia Antonio Heil S/IN KM 04 - SC 466 Setor 3 | 88.316.003 ftajai - &0

ol I N DUM E CNPJ 01 985.366/0003 91 L E25 701 502.5
‘ D vwwwandumed com br emad vendas
. “\“‘

Comercial

S&o Paulo, 04 de Maio de 2015,

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE BELEM
A/C.: SRA. ESTHER LUNA

FONE:

comprassesmal4@gmail.com

REF.: COTACAO DE N© 130/14 - PROCESSO DE No. 1440583/14

Pr 17/1
Conforme solicitado, estamos encaminhando uma proposta comercial dos acessérios abaixo:
ITEM_ 01 - Eletrodo para estimulagdo/desfibrilagdo, confeccionado em polimero sélido, gel adesivo e efemento condutivo em

estanho . Embalado em !amina multi camada,

Qtde............................. ---1 16 {dezesseis) pares
Marca... : Zoll
.1 30 dias, a confirmar na colocagéo do pedido
: R$ 899,00

VALOR TOTAL: R$ 14.384,00

ATENCAO - INFORMAMOS QUE CASQ SEJA AUTORIZADO Q FATURAMENTO DESTA PROPOSTA, A MESMA SERA
ATENDIDA PELA NOSSA FILIAL DE SANTA CATARINA:

Indumed Comercio Importacio e Exportacdo de Produtos Médicos Ltda
CNP] - 01.985.366/0003-91
Rua Antonio Heil, s/n° - Itaipava - Itajai - SC

CONDICOES DE VENDA

Condicdo Pagamento...........cueeueerunnnnnnnn. : 28 dias, sujeito aprovacdo de crédito
Frete Posto CIF
Impostos IPT e ICMS inclusos e destacados na Nota Fiscal
Faturamento mmnmo K% 500,00

Validade desta proposta.................... 60 dias. Apos esta data nos reservamos o direito

para atualizagdo de precos e prazo de entrega.
Caso o podido seja cancelado IPOS @ CMNSSAO da noty fiscal sord cobrado 20% do valor da vend.

PR ressadicunento dos custos administiativos,

Nota : Contatos comerciais com a Edi Dias (11) 2626-4444 edi@indumed.com br

;Lﬁ’./‘ y -/ B e . )
Adilson de Azevedo o
Procurador
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Cotagao 130

Edi Dias <edi@indumed.com.br> 4 de maio de 2015 17:41
Para: Compras sesma <comprassesma04@gmail.com>

Esther,

Conforme conversado, segue arquivo contendo nossa proposta comercial para o eletrodo adulto, utilizado
no Zoll AED Plus.

Aproveitamos a oportunidade para informar que a Indumed é distribuidor exclusivo da Zoll no Brasil.
Anexo segue a carta de exclusividade Caso opte por realizar uma compra direta.

Atenciosamente,

Edi Dias

Customer Service
edi@indumed.com.br

INDUMED

11 2626-4444 Office 3198-0041 direct
11 3198-0049 Fax

Sao Paulo, SP — Brasil

Visite nosso site : www.indumed.com br

Consulte-nos sobre nossas condigdes especiais de financiamento!

INFORMACAO CONFIDENCIAL - Esta mensagem e seus eventuais anexos sdo confidenciais e sua utilizacao
inadequada poderdo implicar em responsabilizagdo civil e criminal. Caso esta nio seja destinada a V. Sa,
solicitamos sua eliminacaoe a notificacdo ao remetente.

52 05/05/2015 07:41
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De: Compras sesma [mailto:comprassesmaocl@gmait.Com]

Enviada em: segunda-feira, 4 de maio de 2015 16:56
Para: Edi Dias
Assunto: Cotacdo 130

[Texto das mensagens anteriores oculto]

3 anexos
-3 1017-15 {edi} pref de belém {cpr).pdf
= 201K

-B Atestado Sincomed 07-04-2015 a 07-1 2-2015.pdf
= 474K

-] Carta Exclusividade 24.10.13 a 24.10.15.pdf
2927K

05052015 07:41




lndumed-01

ATESTADO

Atestamos para os devidos fins de direito conforme comprovante em nosso poder
fornecido pela empresa ZOLL MEDICAL CORPORATION declarando que a firma
INDUMED COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTACAO DE PRODUTOS
MEDICOS LTDA., com sua matriz estabelecida nesta Capital a Av. Vereador José
Diniz, 2303 ~ Campo Belo — SP., e a Unidade Filial-SC {Rodovia Antonio Heil, Km 4,
SIN, Parte 3-F, Bairro ltaipava - Itajai/SC, é sua exclusiva distribuidora e representante
autorizada dos produtos (Zoll Medical Corporation) no Brasil, € portanto responsavel
por estoques, promogdes de vendas e distribuicio desses produtos no Brasil. incluindo
assinaturas de contratos para prover assisténcia técnica, instalacio e fornecer itens
de reposicdo. A especificagio dos produtos representados perante quem de direito,
ficam sob a responsabilidade do representante.

Obs: - Este Atestado & valido até
07 de dezembro de 2015.

Sao Pauio ‘07 de abril de 2015.
J/ i
H i
1
i i,

A VT

S‘Jno’/mfo do Comércio Virejista de Material Médico,

Hospitelar o Ciantifico no Estado de Séo Paulo
Maria Aparecida de Souva




Consuiade-Geral do Srasil em 8oston

The Commonwealth of Massachusetts

William Francis Galvin
Secretary of the Commonwealth

Sclicitagdo nf 4135.4.31024-00C002
Reconhego verdadeira, por semelhanca, a assinatura neste
om 0 selo deste(a) Consulago-Geral.

onde convier, mandei passar © presente. que assing e fiz

documento de William Francis Galvin - “Secretary of State”.
em/no(a) Massachusetts - Estados Unidos. E, para constar

selar

C 1700479

Boston, Massachusells Octoher 21, 2013

I hereby certify
that at the date of attestation hereunto annexed.

Ching Yun Shen

whose name s signied to the attached certificate of acknowledgement,
proof of affidavit, was at the time of laking the same, a NOTARY
PUBLIC for the said Commonweaith duly commissioned and constituted:
that to his/her acts and attestations, as such, full faith and credit are and
ought to be given in and out of Court; that as such Notary PUBLIC,
he/she was by law authorized to take depositions, to administer oaths
and take acknowledgments or deeds or conveyances of lands,
tenemoents or heriditaments and other instrumoents through the
Comimonweallh to be recorded according to law.

In testimony of whichi, ! have hereunto affixed the

Great Seal of the Commonwealth

¢rdo com ¢ art. 2%, do Dec. 84.451/80.

- A& presente iegalzagac n20 1mplica acesta¢ao ¢o teor do documento.
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- Dispansada a legalizacdc da assinatura consular de a:

P R W
et

William rancts Galvin
Scerctary of the Commonwealth

prepared by

Sasepirotio
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Commonwoealth of Massachusetls 1
4
. ; voor , , S5
County of I Nceqesl »
.
i
On this the g __dayof _ 0 . t‘:‘, ‘A/_\'/ L .= [ '5 _ before me.
l)’x Month “Year

_» the undersigned fotary Public,

NIRRT TR B Y
Name of Notary F‘u lic:

personally appeared Q?/ﬂ i l’ﬁif"/L/ S e

Name( s} of Signer{s)

proved to me through satisfactory evidence of fdentity, which was/were

R . Zzﬂ/L «é%’l’k%zéﬁmx /(,mfc_wd_g:(_____,
Description of Evidence of Identity § '
to be the person(s) whose name(s) is/are signed on the preceding or attached document, and

acknowledged to me that he/she/they signed it voluntarily for its stated purpose(.)
[l as pariner(s} for _____

Narac of Patncrship™

e 1@ _partnership.

\“\s“ﬂi‘
\\\ \\C") N U /\

ZE fiean o (cagnciaid 'y dcorporation.
Name of Uorporahort

[Jas attorney in fact for _

Name ol'P'ﬁ';E:ipal Signer

, the principat.

[ias R (o] S
‘type of Capacity
) yatthe
Narme of Person/EntiB . Type of Entity
Lo e ’{

Signature of Notary Pulilic”
RS T F 7S RN

Printed Namg, of Notary

Place Notary Seal andior Any Stamp Above My Gomnrriission Expires | <., /14
OPTIONAL

Although the information in this seclion is not required by law, it may prove valuable to persons
relying on the document and could prevent fraudulent removal and reattachment of this form (o

another document.

Top of thumb here

Description of Attached Document

Title or Type of Document: ) e

Document Date: Numberof Pages; __ .~

Signer{s) Other Than Named Above: . L_,__ B

© 2004 Ndimrldf Notary Association = 89350 De Soto Ave., P.O. Box 2402 » Chatsworth, CA C51313 2402 « www NationalNotary. org
ftem N6, 5951 Reorder: Call Toli-Free 1-800-1S NOTARY (1-800-876- -6827)
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Date: October 15, 2013

LETTER OF AUTHORIZATION

ZOLL Medical Corporation hereby deciares that indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos
Medicos Ltda, Avenida Vereador José Diniz, 2303 — Campo Belo - Sao Paulo/SP — Brazit - CEP:
04603-001 is our exclusive distributor and representative in Brazil. Indumed Com. Imp. e Exp. de
Produtos Medicos Ltda, is therefore responsible for the stocking, promotion, signing contracts to
provide service and supply spare parts in Brazil. ZOLL Medical Corporation will supply indumed
Com. Imp. e Exp. de Produtos Medicos Lida., with demonstration material and literature for the
purpose of assisting them with promotion of products and training of the medical profession.

Indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos Medicos Ltda, is our legal representative and has our

authorization to receive citation and administratively and judicially in Brazil.(Valid for 2 years from the
Consular authentication)

CARTA DE AUTORIZAGCAO

ZOLL Medical Corporation por meio desta declara que indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos
Médicos Ltda, Avenida Vereador José Diniz, 2303 — Campo Belo - S8o Paulo/SP — Brazil - CEP:
04603-001 € nosso exclusivo distribuidor e representante autorizado dos produtos (ZOLL Medical
Corporation) no Brasil. Indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos Médicos Ltda, ¢ portanto
responsavel por estoques, promogdes de vendas e distribuig&o desses produtos no Brasil, incluindo
assinaturas de contratos para prover assisténcia técnica, instalagao e fornecer itens de reposicao.
ZOLL Medical Corporation enviara a Indumed Com. imp. e Exp. de Produtos Médicos Ltda,
material de demonstragao e catalogos com proposito de assisti-lo nas promogdes de produtos e
treinamento para profissionais médicos.

indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos Médicos Ltda, é nosso representante legal e tem nossa
autorizacio para receber citagio e responder administrativa e judicialmente no Brasil.

(Valido por 2 anos apos data de consularizagéo)
ZOLL MEDICAL CORPORATION

// ) ..

¥
1

P TN /" o é‘
LA 0%
i

Glenn Foster
V.P. International Finance and Administration
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Certifico ¢ dou {é, para os fins de dircito. que o texto abaixo ¢ a
tradugio fiel de um documento redigido em lingua inglesa. que me foi
apresentado pela parte interessada, conforme segue:-

ZOLL Medical Corporation

269 Mill Road - Chelmsford, Massachusetts — 01824-4105
Tel.: 978-421-9655 - Fax: 978-421-0025

v, zali.com

[ata: 15 de outubro de 2013.

“CARTA DE AUTORIZACAOQ

ZOLL Medical Corporation por meio desta declara que Indumed Com. Imp. e Exp. de
Produtos Méedicos Ltda., Avenida Vereador José Diniz, 2303 — Campo Belo — S&o Paulo/SP
-- Brasil - CEP: 04603-001 é nosso exclusivo distribuidor e representante autorizado dos
produtos (ZOLL Medica! Corporation) no Brasil. indumed Com. e Exp. de Produtos Médicos -
Ltda.. é portanto responsave! por estoques, promogdes de vendas e distribuicdo desses
- produtos no Brasil, incluindo assinaturas de contratos para prover assisténcia técnica.
instaiagao e fornecer itens de reposicao.

ZOLL Medical Corporation enviara a Indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos Médicos
i.tda. material de demonstracdo e catalogos com propoésito de assisti-la nas promocoes ceo
produtos e treinamento para profissionais meédicos.

- Indumed Com. Imp. e Exp. de Produtos Médicos Ltda. & nossa representante legal e tem
nossa autorizagdo para receber citagdo e responder administrativa e judiciaimente no Brasi!.

{Vatida por 2 anos apés data de consularizagao)”

ZOLL MEDICAL CORPORATION

c{a.) llegivel, Glenn Foster

Vice-Presidente ~ Finanga e Administragdo Internacionais

Em anexo:

| MASSACHUSETTS - RECONHECIMENTO PARA FINS GERAIS

Comunidade de Massachusetts )
Comarca de Middlesex ) ss.

Aos 18 de outubro de 2013, perante mim, Ching Yun Shen, Tabelido Publico abaixo assinado,
- compareceu pessoalmente Glenn Foster, comprovando-me através de evidéncia salistaicria
ge identidade (funcionaria conhecida da ZOLL), ser a pessoa cujo nome esta firmado ro
- documento anterior ou anexo, e reconheceu perante mim que assinou de forma voluntaria
-bara os fins declarados no mesmo, como Vice-Presidente - Financa e Administracao
Internacionais para a ZOLL Medical Corporation.

1AL) llegivel, Ching Yun Shen
Tabeliao Publico - Comunidade de Massachusetts
Com nomeacdo valida até 25 de junho de 2015.
Chancela Oficial.
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b.m anexo:
Comunidade de Massachusetts
William Francis Galvin
Secretario da Comunidade
C 1700479
Boston, Massachusetts, 21 de outubro de 2013,
Certifico pelo presente que na data da certificacdo anexa, o Sr. Ching Yun Shen, cujo nome
encontra-se firmado no certificado de reconhecimento anexo, prova de declaragao '
juramentada, era, na ocasiao da realizagdo do mesmo, TABELIAO PUBLICO para a referida
Comunidade, devidamente nomeado e constituido: que aos seus atos e certificagoes, como
tal, total fe e crédito séo e devem ser dados em juizo e fora dele; gque como Tabeliac Publico
esta autorizado por lei a tomar testemunho, administrar juramentos e tomar reconhecimentos
ou escritura ou transferéncias de terras, imoveis ou herangas e demais instrumentos na |
Comunidade a serem registrados de acordo com a lei.
Fm testemunho do que, assino e afixo o Grande Selo da Comunidade, na data inicialmente
acima escrita.
{a.) llegivel, Witliam Francis Galvin
Secretario da Comunidade
Consta o Grande Selo da Comunidade de Massachusetts, em aito-relevo.
Erm_vernaculo:
(Brasao de Armas)
Consulado Geral do Brasil em Boston
Solicitagdo N° 410.4.131024-000002 ~ Cédigo de Barras: 120801ME
Reconhego verdadeira, por semelhanca, a assinatura neste documento, de William
Francis Galvin — “Secretary of State”, em Massachusetts — Estados Unidos. E, para constar
onde convier, mandei passar o presente, que assinei e fiz selar com ¢ Selo deste Consulado
. Geral. :
- Boston, vinte e quatro de outubro de dois mil e treze. (24/10/2013).
(a.) llegivel, Mario Borges Gomes
’ Vice-Coénsul
Mencdes: "Pagou: R$ 20,00 ouro ou US$20,00 - TEC 410.4.", “120801ME
ATENCAO: Se o nimero no codigo de barras for diferente, esta etiqueta E FALSA” e
“Dispensada a legalizagdo da assinatura consular de acordo com o artigo 22, do
Decreto N° 84.451/80. A presente legalizagcéo nao implica aceitagao do teor do
documento.”
NADA MAIS constava do referido original, gue devolvo ao interessado cont esty
tradugdo fiel que conferi, achei conforme ¢ assino, na data abaixo. DOU I
& Scio Paulo, 27 de novembro de 201 3.
‘ A R A PR /J{f,,. e ———
' ' ( Manoel Antorio Sehimidt

Manoel Antonio Schimidt [ R L b o g
Tradutor Publico

i Epant .
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SECRETARIA MUNICIPALDE SAUDE
DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAGAO

GERENCIA DE COMPRAS

COTAGAO DE PREGO N° 130/2014-MEMO 498/14 - PROTOCOLO N° 1440584/14

DATA: 05/05/2014
MAPA COMPARATIVO
INDUMED COMERCIO DE IMPORTAGAO E
i EXPORTAGAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA -
| D PRECO MEDI TOTAL
ITEM ESPECIFICAGAO UN QTD CNPJ 01.985.366/0003-91 REC [¢] OTAl
VALOR
UNIT TOTAL
ELETRODO PARA DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO.
Compativeis com pacientes adultos e pediatricos. Permitem a desfibrilagdo sem o
uso das mdos, cardioversdio e monitorizacao do ECG através de um gnico para de
1 jeletrodos Compativeis com as fungdes desempenhadas pelo equipamento UND 16 RS 899.00 R$ 14.384 00 R$ 899,00 | R$ 14.384,00
Conectores de cabos padrdo, sem a necessidade de adapta¢des para o
tuncienamento. Compativel com equipamento Desfibrilador Externo Automtico
da marca Zoll modelo AED Plus
R$ 14.384,00 R$ 14.384,00
TOTAL GERAL>>>>

2 SESMA

Ester Luna
Setor de compras
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Comprovante de Inscri¢do e de Situagd@o Cadastral http://www,receita.fazenda.gov.br/pessoaiuridicafcnpj/cnpjreva/(,‘npj.
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Comprovante de Inscrigao e de Situagao Cadastral :\'J'? R /'
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Contribuinte, v fepree s
Confira os dados de Identificagcado da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto a
RFB a sua atualizagao cadastral.
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
NUMERO DE INSCRIGAO A A DATA DE ABERTURA
01.985.366/0003.91 COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO 2810412013
FILIAL CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
INDUMED COMERCIO IMPORTACAO E EXPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
CODIGO E DESCRIGAQ DA ATMDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso meédico, cirargico, hospitalar e de laboratérios
CODIGO E DESCRIGAQ DAS ATMDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
77.39-0-02 - Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador
46.51-6-01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica
33.12-1-03 - Manutengéo e reparagao de aparelhos eletromédicos e eletroterapéuticos e equipamentos de irradiagéo
46.18-4-99 - Outros representantes comerciais e agentes do comércio especializado em produtos nio especificados
anteriormente
62.09-1-00 - Suporte técnico, manutengdo e outros servigos em tecnologia da informagao
85.99-6-04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial
CODIGO E DESCRIGAQ DANATUREZA JURIDICA
206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
ROD ANTONIO HEIL SIN KM 04 - SC 486 SETOR 3-F
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
88.316-003 ITAIPAVA ITAJAI SC
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
societario@escritacontabilidade.com.br {47) 3390-7500
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAI
ATIVA 24/04/2013
MQTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.470, de 30 de maio de 2014.
Emitido no dia 05/05/2015 as 08:23:34 (data e hora de Brasilia). Pagina: 111
Voltar
de 2 05/05/2015 08:23




Processo

Prot: 1440584/14

_Emmg_Aummamo_da_maLcLZOLL AED PLUS

Participou da cotagdo de pregos a seguinte empresa: INDUMED COMERCIO DE IMPORTACAO E
EXPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA CNPJ 01.985.366/0003-91. sendo tnico
distribuidor exclusivo da Zoll no Brasil, conforme fls. de 26 a 35 em anexo.

O Proce foi_or r medi i no v R$ 1 4.00
(Quatorze mil., trezentos e oitenta e quatro reais.) conforme mapa comparativo em anexo.

encammhar o processo para NSAJ/SESMA, com VIStas a anallse € parecer.

Belém, 05 de Maio-de 2013,




		2015-08-04T12:16:41-0300




