
ESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO BELO DO SUL     CNPJ:R. GERONIMO XAVIER DE OLIVEIRA, 182C.E.P.: 12.121.379/0001-7788580-000 - Campo Belo do Sul - SC
 RELAÇÃO  DOS  ITENS  DA  LICITAÇÃO

Telefone:  249 1270
 ANEXO   I

Processo Administrativo:Data do Processo Adm.:Processo de Licitação:Data do Processo:
PREGÃO PRESENCIALNr.:  17/2020 - PR 40/202040/202030/09/202017/09/2020Folha:  1/3

Item1 5000,000Quantidade UNUnid ADESIVO 8CM X7CM,4CORES,CAMPANHAS (05-13-Especificação ________Marca 0,6000Preço Unit. Máximo 3.000,0000Total Preço Máximo0102)2 50,000 UN ADESIVO A3 COM RECORTE COLORIDO (05-13- ________ 11,0000 550,00000042)3 20,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMATICO P20 (05- ________ 15,0000 300,000013-0034)4 20,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMATICO P30 (05- ________ 15,5000 310,000013-0035)5 20,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMÁTICO P355 ________ 15,8300 316,6000(05-13-0058)6 20,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMATICO P40 (05- ________ 16,8300 336,600013-0036)7 10,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMATICO Q47 (05- ________ 17,0000 170,000013-0039)8 10,000 UN ALMOFADA PARA CARIMBO AUTOMATICO R30 (05- ________ 17,0000 170,000013-0038)9 200,000 UN BANNER 80x1x20 COLORIDO (05-13-0040) ________ 94,0000 18.800,000010 200,000 UN BLOCO AUTO COLETA DE AMOSTRA PARA ________ 17,1700 3.434,0000ANÁLISE,COM BRASÃO DO MUNICIPIO,NUMERADO,3X50,OFÍCIO,BRANCO,CARBONADO(3 VIAS/BRANCA,AMARELA,AZUL),CAPA DURA BRANCA (05-13-0089)11 500,000 UN BLOCO DE ATESTADO  MEDICO 1X50 1/2 ________ 8,1700 4.085,0000OFICIO CARBONADO (05-13-0163)12 50,000 UN BLOCO DE CONTROLE DE ABASTECIMENTO 2x50 ________ 17,1700 858,5000OFICIO CARBONADO (05-13-0002)13 100,000 UN BLOCO DE REQUISICAO 2x50 1/2 OFICIO ________ 16,5000 1.650,0000CARBONADO (05-13-0004)14 500,000 UN BLOCO DE REQUISICAO DE EXAMES 2x50 1/2 ________ 17,0000 8.500,0000OFICIO CARBONADO (05-13-0007)15 500,000 UN BLOCO RECEITUÁRIO MEDICO 1X50 1/2 OFICIO ________ 9,1700 4.585,0000-AZUL TIPO B (05-13-0165)16 500,000 UN BLOCO RECEITUÁRIO MEDICO 2X50 1/2 OFICIO ________ 17,0000 8.500,0000CARBONADO BRANCO (05-13-0164)17 500,000 UN BLOCO RECEITUÁRIO MEDICO CARBONADO ________ 17,0000 8.500,0000ESPECIAL/CONTROLADO 2X50 (05-13-0166)18 500,000 UN BLOCO RECEITUÁRIO MEDICO SIMPLES 2X50 1/ ________ 10,3300 5.165,00002 OFICIO BRANCO (05-13-0167)19 500,000 UN BLOCO VALE REFEIÇÃO 2X50 CRBONADO C/CAPA ________ 10,3300 5.165,0000DURA BRANCA 1/4 (05-13-0168)20 300,000 UN CAMISETA GOLA POLO 100% ALGODÃO NOS ________ 39,0000 11.700,0000TAMANHOS P, M, G E GG (05-13-0074)21 500,000 UN CAMISETA PERSONALIZADA, ESTAMPADA, ________ 29,0000 14.500,0000COLORIDA E TAMANHO P/M/G (05-13-0024)
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22 30,000 UN CARIMBO AUTOMATICO P20 (05-13-0028) ________ 30,0000 900,000023 30,000 UN CARIMBO AUTOMATICO P30 (05-13-0029) ________ 40,0000 1.200,000024 20,000 UN CARIMBO AUTOMATICO P40 (05-13-0030) ________ 50,0000 1.000,000025 20,000 UN CARIMBO AUTOMATICO P55 (05-13-0031) ________ 60,0000 1.200,000026 20,000 UN CARIMBO AUTOMATICO Q47 (05-13-0033) ________ 50,0000 1.000,000027 20,000 UN CARIMBO AUTOMATICO R30 (05-13-0032) ________ 60,0000 1.200,000028 5000,000 UN CARTÃO DE VISITA PERSONLAIZADO (05-13- ________ 0,1500 750,00000103)29 10000,000 UN CARTÃO P/CONTROLE DE DIABETES E ________ 0,4000 4.000,0000HIPERTENSÃO PAPEL COUCHE 180g COLORIDA (05-13-0177)30 1000,000 UN CARTAZ A4 4x4 PAPEL COUCHE 150G COLORIDO ________ 2,3000 2.300,0000(05-13-0047)31 1000,000 UN CARTAZ F2 4x0 PAPEL COUCHE 150G COLORIDO ________ 5,3300 5.330,0000(05-13-0045)32 1000,000 UN COPO LONG DRINK PERSONALIZADO,COLORIDO, ________ 2,2300 2.230,0000CAMPANHAS (05-13-0092)33 100,000 UN CRACHÁ EM PVC COM CORDÃO PERSONALIZADO ________ 36,0000 3.600,0000(0,76 mm) (05-13-0075)34 3000,000 UN ENVELOPE 18x36 1/2 OFICIO 4 CORES (05-13- ________ 0,9700 2.910,00000026)35 3000,000 UN ENVELOPE 24x37 SACO OFICIO 4 CORES (05- ________ 1,3800 4.140,000013-0027)36 15,000 CX ENVELOPE MEDIO BRANCO 240 X340 COM 250 ________ 155,0000 2.325,0000UNIDADES (08-01-0690)37 10,000 CX ENVELOPE MÉDIO PARDO 240 X 340 COM 250 ________ 155,0000 1.550,0000UNIDADES (08-01-0691)38 5,000 CX ENVELOPE OFÍCIO PARDO 114 X 229 CAIXA ________ 108,3300 541,6500COM 100 UNIDADES. (08-01-0693)39 10,000 CX ENVELOPE PARA CONVITE,EM PAPEL SULFITE, ________ 83,3300 833,3000BRANCO,75G,(16X21)CM.c/100 (08-01-0936)40 10,000 CX ENVELOPE PARA CONVITE,PAPEL SULFITE, ________ 91,6700 916,7000BRANCO,75G,(21X15)CM. (08-01-0937)41 10,000 CX ENVELOPE SACO PARDO 200 X 280 CAIXA COM ________ 125,0000 1.250,0000250 UNIDADES (08-01-0694)42 5,000 PCT ENVELOPES OFICIO BRANCO 114X229 COM 100 ________ 118,3300 591,6500UNIDADES (01-12-0030)43 6000,000 UN ETIQUETA ADESIVA 4 X 0,FARMÁCIA/ ________ 0,2000 1.200,0000MEDICAMENTOS,3,5 X 5,0CM (05-13-0093)44 300,000 MT FAIXA DE PORTA 0,15CM DE LARGURA C/ ________ 31,6600 9.498,0000COLORAÇÃO (05-13-0178)45 300,000 MT FAIXA EM LONA PLOTADA COLORIDA COM ________ 35,0000 10.500,0000ACABAMENTO (05-13-0146)46 10000,000 UN FOLDER A4 4x4 PAPEL COUCHE 180G COLORIDO ________ 0,6000 6.000,0000(05-13-0048)47 7000,000 UN FOLDER F8 4x4 PAPEL COUCHE 150G COLORIDO ________ 0,6000 4.200,0000(05-13-0046)48 5000,000 UN FOLDERS A4,4X0,COUCHÊ,150G,CAMPANHAS (05- ________ 0,5000 2.500,000013-0094)49 5000,000 UN FOLHA 1X1 A4 P/FICHA DE BOLETIM DIÁRIO ________ 0,4000 2.000,0000
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DE ATENDIMENTO (05-13-0172)50 5000,000 UN FOLHA 1X1 A4 P/FICHA DE CONTROLE DE ________ 0,4000 2.000,0000SAÚDE (05-13-0173)51 3000,000 UN FOLHA 1X1 A4 P/FICHA DE PRONTO ________ 0,3500 1.050,0000ATENDIMENTO (05-13-0175)52 15000,000 UN FOLHA 1X1 A4 PARA FICHA DE ATENDIMENTO ________ 0,4000 6.000,0000INDIVIDUAL FRENTE/VERSO (05-13-0077)53 5000,000 UN FOLHA 1X1 A4 PARA FICHA DE ATIVIDADE ________ 0,4000 2.000,0000COLETIVA, FRENTE E VERSO (05-13-0065)54 5000,000 UN FOLHA 1X1 A4 PARA FICHA DE PROCEDIMENTOS ________ 0,4000 2.000,0000(05-13-0068)55 5000,000 UN FOLHA 1X1 A4 PARA FICHA DE VISITA ________ 0,4000 2.000,0000DOMICILIAR (05-13-0061)56 5000,000 UN FOLHA 1X1 P/FICHA DE CONTROLE DO ________ 0,4000 2.000,0000PROGRAMA DA DENGUE (05-13-0170)57 10000,000 UN FOLHA 1X1 P/FICHA DE EVOLUÇÃO DE ________ 0,3500 3.500,0000PACIENTE (05-13-0174)58 2000,000 UN FOLHA 1X1 PARA FICHA DE CADASTRO ________ 0,5000 1.000,0000DOMICILIAR (05-13-0169)59 10000,000 UN FOLHA 1X1,A4,LISTA DE VISITAS ________ 0,4000 4.000,0000DOMICILIARES (05-13-0095)60 5000,000 UN FOLHA 1X1,A4,PNCD-VIGILÂNCIA ________ 0,4000 2.000,0000ENTOMOLÓGICA (05-13-0097)61 5000,000 UN FOLHA 1XX1 A4 P/FICHA DE CADASTRO ________ 0,4000 2.000,0000INDIVIDUAL FRENTE E VERSO (05-13-0171)62 5000,000 UN FOLHA A4,PARA FICHA SISVAN-MAPA DE ________ 0,4000 2.000,0000AOMPANHAMENTO NUTRICIONAL,COM SLONGAN COLORIDO,FRENTE/VERSO 4X4 CORES (05-13-0099)63 20000,000 UN FOLHAS 1x1 A4 TIMBRADAS 4 CORES (05-13- ________ 0,4100 8.200,00000014)64 20,000 UN IMPRESSÕES A0,COLORIDA,PAPEL SULFITE 75G ________ 11,0000 220,0000(05-13-0133)65 20,000 UN IMPRESSÕES A1,COLORIDA,PAPEL SULFITE 75G ________ 8,8300 176,6000(05-13-0132)66 20,000 UN IMPRESSÕES A2,COLORIDA,PAPEL SULFITE 75G ________ 5,8300 116,6000(05-13-0134)67 5000,000 UN PASTA 1X0,F4,CORES,180G (05-13-0100) ________ 0,7000 3.500,000068 5000,000 UN PASTA 1x1 F4 4 CORES (05-13-0023) ________ 0,8800 4.400,000069 15,000 UN PLACA ACM COM ADESIVO 5 ANOS,ARMAÇÃO DE ________ 195,0000 2.925,0000MADEIRA (05-13-0159)70 10,000 UN PLACA DE SINALIZAÇÃO C/POSTE GALVANIZADO ________ 195,0000 1.950,0000E ADESIVO (05-13-0176)71 10,000 UN PLACAS INDICATIVAS C/2 POSTE ________ 463,3300 4.633,3000GALVANIZADOS E ADESIVO REFLETIVO 2X1 EM CHAPA GALVANIZADA 16MM (05-13-0160)(Valores expressos em Reais R$) Total Máximo Geral: 233.933,5000


