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DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA — DFD

Lei 14.133, de 12 de abril de 2021 e Decretos Municipais de n2 7730, 7840 e 7841/2023.

1- IDENTIFICAGAO DA AREA REQUISITANTE

SETOR/DIVISAO REQUISITANTE: DIRETORIA ADMINISTRATIVA

Nome: SIMEIA CARDOSO RIBEIRO

CPF: 131,352.818-84 Cargo/Fungdo: DIRETORA PRESIDENTE

2 - INFORMAGOES GERAIS

2.1 - Data inicio e fim para recebimento das propostas via e-mail.
A partir das 8:00 do dia 27/03/2024 até as 18:00 horas do dia 02/04/2024.

Enderego eletrénico: eduardo@ipmo.sp.qov.br

2.2 - Objeto

Compra de cadeiras giratérios com rodas, conforme descrigio do item 4.

2.3 - Grau de prioridade da compra

Media prioridade.

'3 - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATACAQ

A compra de cadeiras justifica-se pela contratagdo de estagiaria para a drea da

procuradoria e também para a renovagio de mobilia da recepgio do Instituto, na qual se
encontra em mds condigdes de uso.
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4 — MATERIAIS / VALOR ESTIMADO ‘

*Valor estimado via nota fiscal de compra realizada em 03/08/2023 — em anexo outras |
estimativas de produto similar feito no site: paineldeprecos.planejamento.gov.br '

Iltem Descricdo completa do item Unid. | Qtde.

1 Cadeira escritério, material estrutura: aco, material Un 2 '
revestimento do assento e encosto: tecido 100% Poliester,
material encosto: espuma injetada, material assento: espuma
injetada, tipo base: giratdria, tipo encosto: reguldvel, apoio
brago: com bragos regulaveis, cor: azul, tipo sistema
regulagem vertical: a gds, caracteristicas adicionais: curvas
anatémicas/regulagem inclinacdo encosto, quantidades de
rodas: 5

Obs: Em caso de divergéncia entre o cédigo CATMAT e a descricio do item devera ser
considerado a descricdo do Item desta tabela.

5 — PRAZO DE GARANTIA/PRAZO DE ENTREGA/PRAZO DE PAGAMENTO

Prazo de garantia do produto minima de 12 meses ou garantia de fabrica.
Prazo maximo de entrega, 15 dias.

Prazo de pagamento: apos a entrega do produto, em até 5 dias Uteis.
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6 — PREVISAO ORCAMENTARIA

q@ INSTITUTO DE PREV SERVIDORES PUBLICOS DE OURINHOS
AR

Saldo das Dotagdes - Resumido Periodo= 01/01/2024 a 01/03/2024
04.00.00 - Instituto de Prev Servidores Publlcos de Ourinhos
04.01.00 - da P ‘ da Qurinh
04.01.01 - Administragao

04.122.1001.1.260 Aquisicdo de E o Malorial F -IPMO

349052.00 EQUIPAMENTOS E MAT PERMANENTE 1086
04.603.00 - RECURSOS VINCULADOS AQ RPPS - PLANG PREVIDE 162.000.00 .00 162.000.00
Total Dotagio 162.000,00 0,00 162.000,00
Total Classlficagsa Funcional 162,000,00 0.00 162.000,00
Total Sub-Unidada 162.000,00 0,00 162.000,00
Total Unidade 162.008,00 6,00 162.000,00
Total Orgas 162.000,00 0,00 162.000,00
TOTAL GERAL 162.000,00 0,00 162.000,00
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7 - PREVISAO NO PLANO DE CONTRATAGAO ANUAL - PCA ’

Esta compra esta prevista no Plano de contratagdo anual que foi publicado em
17/01/2024 no site do Instituto de Previdéncia dos Servidores Publicos do Municipio de
QOurinhos - hitps://www.ipmo.sp.gov.br/tipo-da-
transparencia/qovernanca/detalhes?type=plano-anual-de-contratacoes e também no
site do Portal Nacional de Contratagdo Plblicas -
https://pncp.gov.br/app/pca/05591313000185/2024

8 - IDENTIFICACAO DA AREA RESPONSAVEL [

INSTITUTO PREVIDENCIA DOS SERVIDORES PUBLICOS DO MUNICIPIO DE OURINHOS

Responsavel(eis) pela demanda:

Nome: SIMEIA CARDOSO RIBEIRO

CPF: 131.352.818-84 Cargo/Fungdo: DIRETORA PRESIDENTE

9 - IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL PELA ELABORACAO DO DOCUMENTO

SETOR/DIVISAQO: CONTABILIDADE

Responsavel(eis):

Nome: ANTONIO ROBERTO DA SILVA

Ak“\KE_N\ & \L\)M Ao Se .

CPF: 384.433.458-02 Cargo/Furfgio: CONTADOR
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SEGUE ESTIMATIVA DE PRECO COMPLEMENTAR FEITA
paineldepregos.planejamento.gov.br
C’”] N —— - AAVIALE FERARLL
Proce suaient: BRABE
MEDA MEIDIANA MEROR
R$ 747,00 R% 747,00 R$ 625
FILT RS APLMH AlWis

CADRIEA GO BEALDE, TIPO ANSENTD / ENCONTOCINAT ORI A, MATERLAL AR INTOENCORTO S5PLA A

INIFIADA, QUANTIDADE DE FESSS DNL CONPHARAL AD FEX TIPO SAPATA COM RUDINIANL TRATAMENTO 0 00 o0
SLPERFICIAL FES EM O METALON PINTADON N4 CON PRYTAY, CORPRETAL MATIHIAL XEVED TIMINTD ASSENTO b
EENLOSTOIRC OG0 180% FULIESTER, CABACTERINTICAS ARSCIONATS REGULANVEL

RESULTADO 1
DADOS DA COMPRA

ldealilicagdo da Compia: 0DDIL2003

Numero do [lem: 00007

Objeto da Compra: Uadaira Qxs (0dwed) & Cadeirs quaiera

Quantidads Olertada: 14

Valor Propesto Unltario: -

Valor Usltarie do Tlem: RS 625

Codigo do CATMAT: 3359640

Dunericio do lteas CADFIRA COM BRAQO, TIFO ASSENTO § ENCOSTO CIRATORIA, MATFRIAL
ASEENTOFENCOSTD FEPUMA INJFTADA QUANTIDADF DFE FESAO5 UN, CONFICURACAD PES TIPO SAPATA COM
RODINHAS, THATAMENTO SUPFRFICIAL PES EM MFTALON PINTADOS NA COR PRFTA, COR PRFTA. MATFHRIAL
EEVESTIMENTO ASSENTO F ENCOSTOTFCIDD 160 POLIESTER, CARACTERISTICAS ADICIOMALS RFORLAVFL
Descrigde Complementan

Unidade d¢e Fornocimento: UKIDADE

Modalidade da Campra: Dupensa ce Iiagln

Tonua de Compra: SISPP

Marca: MOUIFLEX

Data do Resullsdo: 0671072023

BADOS DO FORNEC FIMOR

Nome do Fomededorn: MOCIFLEX - INDUSTRIA F COMERCIO DF CADFIRAS LTDA
CNPRCPF: 00241 W40001 81

Poarte do Fornecedor: Figuena Fagoea

DADOS DO ORGAD

Numero da UASG: G20205%  PMSP - DIRFTORIA AFC DF FOUCACAD CUALANASES

Quyao: PMEP - SECRFTARIA MUNICIFAL DF FDUCACAD
Oigan Superion -

Boletinrde gurado dia: FSOL200E e 1500
Fante: palniddeg L i Tpa—
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R$ 747,00 R$ 747,00 R$625
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EADEIIA LM EEALDS, THY ASSENTO / ER0 O T O S RATORIA, MATEELLL AXSENTUENC O o iarUs &
ENIFTADA, QUANTIDADE DE PE3 5 NG CONFIGURAL LD TRS TIMO RARAT A €06 RODINHAN, THATAMINTG
SLTERFICIAL FES 134 METALGN FINTADUS Mo COR FRETAL OORFRETA, MATERIAL KEVERTIMENID ASSINTD
EEALOSTOTRC D0 180 POLIEXT RR, AN GO TEXINTICAS ADSCIONALS KELLLAYEL

AP Ml rEid

RESULTADO 2
DADOS DA COMPRA

Mentfcscio da Compra: DOOSL201T

Numero do [tem: G012

Objeto da Compra: Progho Flecrtni - O prseate pregdo tom por objetn & aquis o do Flotrd amdnsicos,
Emtroctegdiniccs @ Mebditnss piry Beader a3 RC0IRALS0T 04 e4patee cullarals do Arquive Histinos Munsdpal AHM ],
Conrtenstona de Fumeats o Formasha Culteral (CPOCT, Supenvisdo de Frgratania o Arquitenara (INFRAL Conmo
Cultural S8 Packe ICCSPL, Kiclos ¢ Cazas de Culturs (NCC), Dapar Gos Musesa Munleipals iDML ¢
Cooedenaiona 4o Sistema Mumicpal da Bibiotecan (CAMB] Wdos parteadsales & Secretana

CQuastidade Olertada: 196

Valer Proposto Unltario:

Valor Unitirie do [lem: BE B66

Cinfigo da CATMAT: 125640

Desaricdo do Mem: CADFIRA COM BRACD, TIFO ASSENTO ) FNCOSTO CIRATORLA. MATERIAL
ASSENTOMENCORTT FSPUMA INJETADA, QUANTIDADF DE FES4O5 UK, CONFIGURACAD FES TIPO SAFATA COM
RODINHAS, TRATAMENTO SUPFRFICIAL FFS EM MFTALON PINTADOS NA COR PRFTA, OO FRFTA, MATFRIAL
REVESTIMENTO ASSENTO E ENCOSTOTFCIDO 1000 POLIFSTRR, CARACTFRISTICAS ADICIONAIS RFGULANFL
D rigdn Complemeatar:

Unldade d¢ Forneclmento; UNTDADE

Modalidede da Compra: Proghs

Fonns e Compra: SISPP

Marca: TEGE f TOX PLASTI MET

Duts do Resaltado: 051272023

DA D) FORNECEDUR

Nowe do Fomecedor: SFRAA MOBIE INDUSTRIA F COMEROIO LTOA
CNPICPF: 0THFLI 36000120

Poste do Fornecedor: Dutrns

DALKS DU ORCAD

Numore da UASG: 925054 - PMSP - SECRFTARIA MUNICIFAL DE CULTURNSP

Rodstinria gerads dia: 1902004 av i5:00
Fante: pal vl epero o pl, L
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ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 03/08/2023 VALOR TOTAL: R$ 1.641,60 DESTINATARIO: INST.DE PREV.DOS SERV.PUBLICOS DO
MUN. DE OUR - RUA : CAMBARA N 1351, 0 VILA EMILIA OURINHOS-SP

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ‘

RECEBEMOS DE GTR - COMERCIO DE MATERIAL P/ ESCRITORIO LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL N F_e

N°. 000.022.165
Série 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
GTR - COMERCIO DE MATERIAL P/ ESCRITORIO LTDA

0- ENTRADA
AVENIDA DOUTOR ALTINO ARANTES, 410 1- SAIDA CHAVE DE ACESSO
CENTRO - 19900-031
OURINHOS - SP Fone/Fax: 1433241726 N°. 000.022.165 3523 0809 3820 9500 91.20 5500 1000 022% 6519 8057 0270
aie Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
{NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOL O DE AUTORIZAGAO DE USO }
LANCAMENTO EFETUADO EM DECORRENCIA DE EMISSAO DE DOCUMENTO F 135231255954325 - 03/08/2023 14:13:34
{INSCRI(;AO ESTADUAL INSCRI(;AO MUNICIPAL ‘INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. ‘CNPJ/CPF }
495159089119 09.382.095/0001-20

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ‘CNPJ/ CPF ‘DATA DA EMISSAO }
INST.DE PREV.DOS SERV.PUBLICOSDO MUN. DE OUR 05.591.313/0001-85 03/08/2023
{ENDERE(;O ‘BAIRRO/ DISTRITO CEP ‘DATA DA SAIDA/ENTRADA }
RUA : CAMBARA N 1351, 0 VILA EMILIA 19900-103 03/08/2023
{M UNICIPIO ‘UF FONE / FAX ‘mscmc/lo ESTADUAL ‘HORA DA SAIDA/ENTRADA }
OURINHOS SP 1433351920 14:13:00
CALCULO DO IMPOSTO
{BASE DE CALC. DO ICMS|VALOR DO ICMS ‘BASE DE CALC. ICMS ST)VALOR DO ICMS SUBST. |V. IMP. IMPORTACAO  |V.ICMS UF REMET. V. FCP UF DEST. ‘V.TOTAL PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.641,60
VALOR DO FRETE ‘VALOR DO SEGURO DESCONTO ‘OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI ‘V. ICMS UF DEST. ‘V. TOT. TRIB. V.TOTAL DA NOTA }

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.641,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF

9-Sem Transporte ‘
{ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL }
{QUANTIDADE ESPECIE ‘ MARCA NUM ERAQAO ‘ PESO BRUTO PESO LiQUIDO }
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS ) ) )
CODIGO PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | O/CST | CFOP | UN |  QUANT VALOR | VALOR | VALOR | BCALC | VALOR | VALOR | ALIQ. JALTQ
26752 CAD.EXECUT. LISA GIR.BS-BR.8717 JS. PT 94031000 | 0/90 5929 | KT 3,0000 547,2000| 1.641,60 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 | 0,00

DADOSADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Impresso em 25/03/2024 as 08:39:59 Powered by NFePHP®



