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Termo de Referência

Processo..: 23081.015887/2014-97 351 / 2014 Data da Emissão: 10/10/2014Pregão

Objeto Resumido:

Abertura: Dia: 10/11/2014 09:00:00Hora:

Modalidade de Julgamento : Menor Preço

Item Especificação Unidade Quantidade Preço Unitário Preço Total

1 G3170-60172 - 5975C SST EI 350 Repeller Assembly Unidade 1,00 ________________ _____________

2 G3170-60180 - 5975C Anodized Heatr/Sensor Assy-Source Unidade 1,00 ________________ _____________

3 G3170-20530 - Lens insulator, 597X MSD Unidade 2,00 ________________ _____________

4 G1099-20133 - Repeller insulator Repeller insulator of Ion Source for 5975/5973 Unidade 2,00 ________________ _____________

5 05971-80103 - Electron multiplier replacement born Unidade 3,00 ________________ _____________

6 123-5532 - DB-5MS 30m, 0.32mm, 0.25um

Observação:

TRATA-SE DE COMPRA DE PEÇAS PARA O CONSERTO DO EQUIPAMENTO DE 
CROMATOGRAFIA GASOSA ACOPLADO A DETECTOR DE MASSAS (GC/MSD)
MARCA AGILENT, MODELO GC: 6890N E MSD: 5975B LOCALIZADO NO 
LABORATÓRIO DE CROMATOGRAFIA, PRÉDIO 15, SALA 2124, SOB GERÊNCIA 
DO PROF.
MARCOS A. P. MARTINS (RAMAL: 8756) QUE É UTILIZADO PARA O 
DESENVOLVIMENTO DOS TRABALHOS DE PESQUISA E EXTENSÃO DOS 
ALUNOS DE PÓSGRADUAÇÃO
E DE GRADUAÇÃO EM QUÍMICA DA UFSM, BEM COMO ATENDE A PROJETOS DE 
PESQUISA DOS PROGRAMAS DE PÓS-GRADUAÇÃO DA QUÍMICA,
TECNOLOGIA DOS ALIMENTOS, BIOQUÍMICA, CIÊNCIAS FARMACÊUTICAS E 
FARMACOLOGIA.

Unidade 2,00 ________________ _____________
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Termo de Referência

Item Especificação Unidade Quantidade Preço Unitário Preço Total

______/______/_______

Informar:

Razão Social da Empresa:

CNPJ: __________________________________________

Razão Social da Empresa:

Endereço, Local e Estado: _______________________________________________________________________________________________________________________

Cep: __________________________ Fone/Fax: _______________________________ Telex: _______________________________

Nome do Banco: __________________________________ Nome da Agência: _____________________________________ Número da Agência: ___________________

Número Conta Bancária: __________________________________ Data:

----------------------------------------------------------------------------------------------- 
Assinatura

_______________________________________________________________________________________________________________________


