
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 1/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

1 550,00  PCT ABAIXADOR DE LÍNGUA, ESPÁTULA DE MADEIRA DESCARTÁVEL,FORMATO CONVENCIONAL COM BORDAS ARREDONDADAS.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES CONSTANDO PROCEDÊNCIA EIDENTIFICAÇÃO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

2 270,00  LT AGUA OXIGENADA 10 VOLUMES - EMBALAGEM 1000 ML,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, NÚMERODE LOTE, PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DA ISENÇÃO DOREGISTRO DO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

3 100,00  LT AGUA P/ INJEÇÃO - SOLUÇÃO  INJETÁVEL, LÍMPIDA EHIPOTÔNICA, ESTÉRIL E APIROGÊNICA.EM CADA 100MLCONTÉM: ÁGUA PARA INJEÇÃO Q.S.P. 100ML. PH 5,0 - 7,0.EMBALAGEM 1000ML, EM FRASCO DE SISTEMA FECHADO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

4 1.000,00  GL ÁGUA DESTILADA NÃO ESTÉRIL, NÃO INJETÁVEL EQUIMICAMENTE PURA. ISENTA DE SAIS SOLÚVEIS. OBTIDAATRAVÉS DO PROCESSO DE CONDENSAÇÃO DO VAPOR DEÁGUA, PELA EBULIÇÃO OU EVAPORAÇÃO. GALÃO 5LITROS.EMBALAGEM CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

5 300,00  CX AGULHA A VÁCUO TAM 25 X 8MM- AGULHA PARA COLETAMÚLTIPLA A VÁCUO FEITA EM AÇO INOX E ESTERILIZADA.SILICONIZADA E TEM O BISEL TRIFACETADO COM CORTE ALASER. EMBALAGEM UNITÁRIA EM PLÁSTICO COR VERDE COMLACRE DE SEGURANÇA EM PAPEL. O INVÓLUCRO DA AGULHA ETAMPA DE SEGURANÇA É DE POLIPROPILENO. CAIXA COM 100UNIDADES. TAMANHO: 25X8 MM  (21G1)

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 2/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

6 200,00  CX AGULHA A VÁCUO TAM 25 X 7MM. AGULHA PARA COLETAMÚLTIPLA A VÁCUO FEITA EM AÇO INOX E ESTERILIZADA.SILICONIZADA E TEM O BISEL TRIFACETADO COM CORTE ALASER. EMBALAGEM UNITÁRIA EM PLÁSTICO COR PRETA COMLACRE DE SEGURANÇA EM PAPEL. O INVÓLUCRO DA AGULHA ETAMPA DE SEGURANÇA É DE POLIPROPILENO.CAIXA COM100UNIDADES. TAMANHO: 25X7 MM (22 G1)

0,00    0,0000 0,00    0,00

7 100,00  CX AGULHA DESCARTÁVEL 20X5, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 20X5

0,00    0,0000 0,00    0,00

8 180,00  CX AGULHA DESCARTÁVEL 13 X 4,5 COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: 13X4,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 3/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

9 200,00  CX AGULHA DESCARTAVEL 25 X 6, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 25X6

0,00    0,0000 0,00    0,00

10 225,00  CX AGULHA DESCARTAVEL 25 X 7, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 25X7

0,00    0,0000 0,00    0,00

11 280,00  CX AGULHA DESCARTAVEL TAM 25 X 8, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO:25X8

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 4/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

12 260,00  CX AGULHA DESCARTÁVEL 30 X 7, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E DE BOM CORTE,TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEM INDIVIDUALTIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTE LACRADA,GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 30X7

0,00    0,0000 0,00    0,00

13 350,00  CX AGULHA DESCARTAVEL 30 X 8, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E  DE BOMCORTE, TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEMINDIVIDUAL TIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTELACRADA,  GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100UNIDADES, ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATASE NÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO:30X8

0,00    0,0000 0,00    0,00

14 1.000,00  CX AGULHA DESCARTAVEL 40 X 12, COM CANHÃO PLÁSTICOAPROPRIADO, COLORIDO CONFORME PADRONIZAÇÃO ABNT,ATÓXICO, BISEL TRIFACETADO, BRILHO, POLIMENTO INTERNO EEXTERNO, PROCESSADO ELETRONICAMENTE E  DE BOMCORTE, TOTALMENTE ISENTO DE REBARBAS. EMBALAGEMINDIVIDUAL TIPO BLISTER, IMPERMEÁVEL, HERMETICAMENTELACRADA,  GARANTINDO ESTERILIDADE. EMBALAGEM COM 100UNIDADES, ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATASE NÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO:40X12

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 5/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

15 1.200,00  CX AGULHA DESCARTÁVEL PARA USAR EM CANETA DE INSULINA.AGULHA ESTÉRIL PARA UTILIZAR EM CANETA DEAPLICAÇÃO DE INSULINA. TENDO 8 MM DE COMPRIMENTO, DECALIBRE 30G A 32G. COMPATÍVEL COM TODAS AS CANETAS.CÓDIGO DE CORES PADRONIZADO QUER FACILITA AIDENTIFICAÇÃO DO CALIBRE DA AGULHA.  INDICADA PARACRIANÇAS E ADULTOS COM ÍNDICE DE MASSA CORPÓREA (IMC)< OU IGUAL Á 25 APLICAÇÕES COM PREGACUTÂNEA.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES, ESPECIFICANDO OTIPO DE ESTERILIZAÇÃO. DATAS E NÚMERO DO REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

16 500,00  CX AGULHA DESCARTÁVEL PARA USAR EM CANETA DE INSULINA.AGULHA ESTÉRIL PARA UTILIZAR EM CANETA DE APLICAÇÃO DEINSULINA. TENDO 6 MM DE COMPRIMENTO, E DE CALIBRE 30G A32G. COMPATÍVEL COM TODAS AS CANETAS. CÓDIGO DE CORESPADRONIZADO QUER FACILITA A IDENTIFICAÇÃO DO CALIBREDA AGULHA.  INDICADA PARA CRIANÇAS E ADULTOS COM ÍNDICEDE MASSA CORPÓREA (IMC) < OU IGUAL Á 25 APLICAÇÕES COMPREGA CUTÂNEA.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES,ESPECIFICANDO O TIPO DE ESTERILIZAÇÃO. DATAS E NÚMERODO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 6/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

17 200,00  UN AGULHA SPINAL 25X2, AGULHA DE PONTA QUINCKE COMDESIGN QUE PROPORCIONA VELOCIDADE NO RETORNO DOLÍQUOR E MELHOR FLUXO ANESTÉSICO. ENCAIXECANHÃO/ESTILETE ORIENTE POSICIONAMENTO ADEQUADO DOBISEL QUE FIXA O ESTILETE EVITANDO DESLOCAMENTODURANTE A PUNÇÃO. CANHÃO TRANSLÚCIDO QUEPROPORCIONA RÁPIDA VISUALIZAÇÃO DO LIQUOR. ESTILETEAJUSTADO À AGULHA QUE REDUZ POSSIBILIDADE DE REMOÇÃODE TECIDOS DURANTE A PUNÇÃO.CONFECIONADA DE LATEXFREE, BRANCO, APIROGENICO. ESTERILIZADO POR ÓXIDO DEETILENO. EMBALAGEM UNITÁRIA. TAMANHO 25X2. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

18 100,00  UN AGULHA SPINAL TAM 25X3,5. AGULHA DE PONTA QUINCKE COMDESIGN QUE PROPORCIONA VELOCIDADE NO RETORNO DOLÍQUOR E MELHOR FLUXO ANESTÉSICO. ENCAIXECANHÃO/ESTILETE ORIENTE POSICIONAMENTO ADEQUADO DOBISEL QUE FIXA O ESTILETE EVITANDO DESLOCAMENTODURANTE A PUNÇÃO. CANHÃO TRANSLÚCIDO QUEPROPORCIONA RÁPIDA VISUALIZAÇÃO DO LIQUOR. ESTILETEAJUSTADO À AGULHA QUE REDUZ POSSIBILIDADE DE REMOÇÃODE TECIDOS DURANTE A PUNÇÃO.CONFECIONADA DE LATEXFREE, BRANCO, APIROGENICO. ESTERILIZADO POR ÓXIDO DEETILENO. EMBALAGEM UNITÁRIA. TAMANHO 25X3,5. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 7/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

19 100,00  UN AGULHA SPINAL 27G. AGULHA DE PONTA QUINCKE COM DESIGNQUE PROPORCIONA VELOCIDADE NO RETORNO DO LÍQUOR EMELHOR FLUXO ANESTÉSICO. ENCAIXE CANHÃO/ESTILETEORIENTE POSICIONAMENTO ADEQUADO DO BISEL QUE FIXA OESTILETE EVITANDO DESLOCAMENTO DURANTE A PUNÇÃO.CANHÃO TRANSLÚCIDO QUE PROPORCIONA RÁPIDAVISUALIZAÇÃO DO LIQUOR. ESTILETE AJUSTADO À AGULHA QUEREDUZ POSSIBILIDADE DE REMOÇÃO DE TECIDOS DURANTE APUNÇÃO.CONFECIONADA DE LATEX FREE, BRANCO,APIROGENICO. ESTERILIZADO POR ÓXIDO DE ETILENO.EMBALAGEM UNITÁRIA.  TAMANHO 27 X 3,5. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

20 5.000,00  LT ALCOOL ETÍLICO 70%, EMBALAGEM DE 1000 ML, CONSTANDO:PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, NÚMERO DE LOTE,PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DE REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

21 10,00  LT ÁLCOOL IODADO 1%, EMBALAGEM COM 1000 ML, CONSTANDO:PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, NÚMERO DE LOTE,PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

22 750,00  PCT ALGODÃO HIDRÓFILO 500G, EM MANTA FINA, ESPESSURAUNIFORME, CAMADAS SOBREPOSTAS, ASPECTO HOMOGÊNEO EMACIO, COR BRANCA, BOA ABSORVÊNCIA E INODORO.ENROLADO EM PAPEL APROPRIADO  EM TODA A SUAEXTENSÃO. EMBALAGEM COM PROCEDÊNCIA E  NÚMERO DEISENÇÃO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 8/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

23 150,00  PCT ALGODÃO ORTOPÉDICO HIDRÓFILO 8CM X 1,0M COM CAMADASCONTÍNUAS EM FORMA DE ROLO, PROVIDO DE PAPEL EM TODASUA EXTENSÃO, COR NATURAL DE FIBRA DE ALGODÃO, COMRELATIVA IMPERMEABILIDADE. EMBALAGEM COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. PACOTE COM 12 UNIDADES.TAMANHOS :8 CM X 1,0 M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

24 350,00  PCT ALGODÃO ORTOPÉDICO HIDRÓFILO 10CM X 1,0M COM CAMADASCONTÍNUAS EM FORMA DE ROLO, PROVIDO DE PAPEL EM TODASUA EXTENSÃO, COR NATURAL DE FIBRA DE ALGODÃO, COMRELATIVA IMPERMEABILIDADE. EMBALAGEM COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. PACOTE COM 12 UNIDADES.TAMANHOS: 10 CM X 1,0 M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

25 350,00  PCT ALGODÃO ORTOPÉDICO HIDRÓFILO 15CM X 1,0M, COMCAMADAS CONTÍNUAS EM FORMA DE ROLO, PROVIDO DE PAPELEM TODA SUA EXTENSÃO, COR NATURAL DE FIBRA DEALGODÃO, COM RELATIVA IMPERMEABILIDADE. EMBALAGEMCOM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. PACOTE COM12 UNIDADES. TAMANHOS:15 CM X 1,0 M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

26 400,00  UN ALMOTOLIA 250ML, COR ÂMBAR, TAMPA COM ROSCA, BICOLONGO, COM PROTETOR RÍGIDO, CONFECCIONADA EMMATERIAL PLÁSTICO
0,00    0,0000 0,00    0,00

27 50,00  UN AMBU ADULTO - REANIMADOR, CONSTITUÍDO DE BALÃO DEBORRACHA VERDE, VÁLVULA E MÁSCARA QUE SE ADAPTE AVÁLVULA. E  PERMITA O ENCAIXE DE RESERVATÓRIO.TAMANHO: ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

28 40,00  UN AMBÚ INFANTIL - REANIMADOR, CONSTITUÍDO DE BALÃO DEBORRACHA VERDE, VÁLVULA E MÁSCARA QUE SE ADAPTE AVÁLVULA.  E  PERMITA O ENCAIXE DE RESERVATORIO.TAMANHO: INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 9/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

29 900,00  UN APARELHO PARA TRICOTOMIA DESCARTÁVEL, COM LÂMINADUPLA, DE BOM CORTE. 0,00    0,0000 0,00    0,00
30 500,00  PCT ATADURA DE CREPE 8CM X 1,8M COM 13 FIOS/CM2,ACABAMENTO LATERAL E EXTREMIDADES NÃO DESFIÁVEIS,MACIA, NÃO ABRASIVAS, ABSORVENTES, HIPOALERGÊNICAS,QUE NÃO DEFORMA E NÃO PERCA A ELASTICIDADEPRECOCEMENTE, LAVÁVEL, 100% DE ALGODÃO, ENROLADOUNIFORMEMENTE. EMBALAGEM COM 12 UNIDADES, CONSTANDODADOS DA PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DEVALIDADE E ISENÇÃO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDETAMANHO:8 CM X 1,8M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

31 2.000,00  PCT ATADURA DE CREPE 10CM X 1,8M, COM 13 FIOS/CM2,ACABAMENTO LATERAL E EXTREMIDADES NÃO DESFIÁVEIS,MACIA, NÃO ABRASIVAS, ABSORVENTES, HIPOALERGÊNICAS,QUE NÃO DEFORMA E NÃO PERCA A ELASTICIDADEPRECOCEMENTE, LAVÁVEL, 100% DE ALGODÃO, ENROLADOUNIFORMEMENTE. EMBALAGEM COM 12 UNIDADES, CONSTANDODADOS DA PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DEVALIDADE E ISENÇÃO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO:10 CM X 1,8M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

32 2.400,00  PCT ATADURA DE CREPE 15CM X 1,8M, COM 13 FIOS/CM2,ACABAMENTO LATERAL E EXTREMIDADES NÃO DESFIÁVEIS,MACIA, NÃO ABRASIVAS, ABSORVENTES, HIPOALERGÊNICAS,QUE NÃO DEFORMA E NÃO PERCA A ELASTICIDADEPRECOCEMENTE, LAVÁVEL, 100% DE ALGODÃO, ENROLADOUNIFORMEMENTE. EMBALAGEM COM 12 UNIDADES, CONSTANDODADOS DA PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DEVALIDADE E ISENÇÃO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO:15 CM X 1,8M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 10/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

33 1.200,00  PCT ATADURO DE CREPE 20CM X 1,8M, COM 13 FIOS/CM2,ACABAMENTO LATERAL E EXTREMIDADES NÃO DESFIÁVEIS,MACIA, NÃO ABRASIVAS, ABSORVENTES, HIPOALERGÊNICAS,QUE NÃO DEFORMA E NÃO PERCA A ELASTICIDADEPRECOCEMENTE, LAVÁVEL, 100% DE ALGODÃO, ENROLADOUNIFORMEMENTE. EMBALAGEM COM 12 UNIDADES, CONSTANDODADOS DA PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DEVALIDADE E ISENÇÃO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO:20 CM X 1,8M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

34 3.000,00  PCT AVENTAL CIRURGICO - GRAMATURA 40. DESCARTÁVEL, COMMANGA LONGA, BRANCO, COM PUNHO, TAMANHO ÚNICO,CONFECCIONADO COM FALSO TECIDO, UM PAR DE TIRAS PARAAMARRAR NA CINTURA. GRAMATURA 40, ALTURA(COMPRIMENTO) 1,20 M. PACOTE COM 10 UNIDADES.

0,00    0,0000 0,00    0,00

35 4.600,00  PCT AVENTAL CIRURGICO - GRAMATURA 60. DESCARTÁVEL, COMMANGA LONGA, BRANCO, COM PUNHO, TAMANHO ÚNICO,CONFECCIONADO COM FALSO TECIDO, UM PAR DE TIRAS PARAAMARRAR NA CINTURA. GRAMATURA 60, ALTURA(COMPRIMENTO) DE 1,20 M. PACOTE COM 10 UNIDADES.

0,00    0,0000 0,00    0,00

36 50,00  UN AVENTAL IMPERMEÁVEL, FEITO EM NÃO TECIDO SSMMS GRAUMÉDICO (100% POLIPROPILENO) COM REFORÇO LAMINADO EMPOLIETILENO, O AVENTAL CIRÚRGICO DESCARTÁVELIMPERMEÁVEL PODE SER ENCONTRADO NOS MODELOSPROTEÇÃO EXTRA E PROTEÇÃO TOTAL. TAMANHO: 1,60M X1,20M

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 11/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

37 200,00  UN AVENTAL IMPERMEÁVEL, FEITO EM NÃO TECIDO SSMMS GRAUMÉDICO (100% POLIPROPILENO) COM REFORÇO LAMINADO EMPOLIETILENO, O AVENTAL CIRÚRGICO DESCARTÁVELIMPERMEÁVEL PODE SER ENCONTRADO NOS MODELOSPROTEÇÃO EXTRA E PROTEÇÃO TOTAL. TAMANHO: 1,75 M X1,40M

0,00    0,0000 0,00    0,00

38 100,00  UN BATERIA CR2032. BATERIA DE LITHIUM EM FORMATO DE BOTÃOCR2032 3V 0,00    0,0000 0,00    0,00
39 150,00  UN BATERIA LR41. BATERIA ALCALINA EM FORMATO DE BOTÃOLR41 1,5V 0,00    0,0000 0,00    0,00
40 3,00  UN BATERIA PARA DEA NIHON KOHDEN. BATERIA 15V 3.3Ah PARADESFIBRILADOR AED3100 NIHON KOHDEN (SB-310V) 0,00    0,0000 0,00    0,00
41 15,00  LT BENZINA RETIFICADA. EMBALAGEM DE 1000ML, CONSTANDOPROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, DATA DE VALIDADE ENÚMERO DE ISENÇÃO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

42 150,00  UN BRAÇADEIRA C/ MANGUITO E FECHO DE METAL P/ESFIGMOMANOMETRO ADULTO, EM BORRACHA , RESISTENTE,REVESTIDO DE PANO, COM FECHO DE PINO METÁLICORESISTENTE PARA AJUSTE EM BRAÇO. TAMANHO ADULTO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

43 70,00  UN BRAÇADEIRA C/ MANG. E FECHO EM METAL P/ ESFIG. ADULTO37-45CM, EM BORRACHA , RESISTENTE, REVESTIDO DE PANO,COM FECHO DE PINO METÁLICO RESISTENTE PARA AJUSTE EMBRAÇO. TAMANHO ADULTO COM CIRCUNFERÊNCIA DE BRAÇODE 37 - 45 CM

0,00    0,0000 0,00    0,00

44 40,00  UN BRAÇADEIRA C/ MANG. E FECHO EM METAL P/ ESFIG. INFANTIL,EM BORRACHA , RESISTENTE, REVESTIDO DE PANO, COMFECHO EM VELCRO RESISTENTE PARA AJUSTE EM BRAÇO.TAMANHO INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 12/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

45 200,00  RL CADARÇO SARJADO, CONFECCIONADO 90% ALGODÃO E 10%POLIÉSTER, DE COR BRANCA. EMBALAGEM CONTENDO 10METROS.
0,00    0,0000 0,00    0,00

46 700,00  PCT CAMPO CIRURGICO 45X50 (COM FIO RADIOPACO).CONFECCIONADO 100% ALGODÃO, COM QUATRO CAMADASSOBREPOSTAS FIXADAS ENTRE SI DE FORMA A EVITAR ODESFIAMENTO ENTRE AS MESMAS. SÃO ALVEJADAS, ISENTO DEAMIDO, CORANTES CORRETIVOS OU QUAISQUER OUTROS QUEPOSSAM AGREDIR A PELE. POSSUINDO EXCELENTECAPACIDADE DE ABSORÇÃO E RETENÇÃO DE LÍQUIDOS ESECREÇÕES, COM FIO RADIOPACO EMBALAGEM CONTENDO 50UNIDADES, COM DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 45CMX50CM

0,00    0,0000 0,00    0,00

47 10,00  UN CANULA DE TRAQUEOSTOMIA 3,5, EM PVC, COM BALÃO,DESCARTAVEL. TAMANHO 3,5. EMBALAGEM CONSTANDO DATADE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

48 15,00  UN CANULA DE TRAQUEOSTOMIA 7,5, EM PVC, COM BALÃO,DESCARTAVEL. TAMANHO 7,5. EMBALAGEM CONSTANDO DATADE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

49 30,00  UN CANULA DE GUEDEL RECEM NASCIDO, CONFECCIONADO EMMATERIAL ATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA,ORIFÍCIO CENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DESEGURANÇA. RESISTENTE A DESINFECÇÃO, EMBALAGEMINDIVIDUAL, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA.NÚMERO: RECÉM NASCIDO

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 13/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

50 30,00  UN CANULA DE GUEDEL 01, CONFECCIONADO EM MATERIALATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA, ORIFÍCIOCENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DE SEGURANÇA.RESISTENTE A DESINFECÇÃO,. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. NÚMERO: 01

0,00    0,0000 0,00    0,00

51 30,00  UN CANULA DE GUEDEL 02, CONFECCIONADO EM MATERIALATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA, ORIFÍCIOCENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DE SEGURANÇA.RESISTENTE A DESINFECÇÃO,. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. NÚMERO: 02

0,00    0,0000 0,00    0,00

52 40,00  UN CANULA DE GUEDEL 03, CONFECCIONADO EM MATERIALATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA, ORIFÍCIOCENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DE SEGURANÇA.RESISTENTE A DESINFECÇÃO,. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. NÚMERO: 03

0,00    0,0000 0,00    0,00

53 50,00  UN CANULA DE GUEDEL 04, CONFECCIONADO EM MATERIALATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA, ORIFÍCIOCENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DE SEGURANÇA.RESISTENTE A DESINFECÇÃO,. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. NÚMERO: 04

0,00    0,0000 0,00    0,00

54 40,00  UN CÂNULA DE GUEDEL 05, CONFECCIONADO EM MATERIALATÓXICO, FLEXIBILIDADE E CURVATURA ADEQUADA, ORIFÍCIOCENTRAL QUE GARANTA VENTILAÇÃO, BORDA DE SEGURANÇA.RESISTENTE A DESINFECÇÃO,. EMBALAGEM  INIDIVIDUAL,COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA.     NÚMERO: 05

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 14/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

55 500,00  UN CATETER ENDOVENOSO PERIFÉRICO 14, DE TEFLON, FLEXÍVEL,SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADO AO PÉ DOBISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DE REFLUXO,TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANO ESTÉRIL.EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 14

0,00    0,0000 0,00    0,00

56 700,00  UN CATETER ENDOVENOSO PERIFÉRICO 16, DE TEFLON, FLEXÍVEL,SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADO AO PÉ DOBISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DE REFLUXO,TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANO ESTÉRIL.EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:16

0,00    0,0000 0,00    0,00

57 2.200,00  UN CATETER ENDOVENOSO PRERIFERICO 18, DE TEFLON,FLEXÍVEL, SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADOAO PÉ DO BISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DEREFLUXO, TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANOESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,DATAS E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:18

0,00    0,0000 0,00    0,00

58 7.000,00  UN CATETER ENDOVENOSO PERIFÉRICO 20, DE TEFLON, FLEXÍVEL,SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADO AO PÉ DOBISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DE REFLUXO,TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANO ESTÉRIL.EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 20

0,00    0,0000 0,00    0,00

59 18.000,00  UN CATETER ENDOVENOSO PERIFÉRICO 22, DE TEFLON, FLEXÍVEL,SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADO AO PÉ DOBISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DE REFLUXO,TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANO ESTÉRIL.EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, DATAS EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:22

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 15/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

60 13.000,00  UN CATETER ENDOVENOSO PRERIFÉRICO 24, DE TEFLON,FLEXÍVEL, SILICONIZADO, DUPLAMENTE AFILADO E MOLDADOAO PÉ DO BISEL, DE AGULHA INTRODUTORA, CÂMARA DEREFLUXO, TRANSPARENTE COM FILTRO ANTIMICROBIANOESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,DATAS E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 24

0,00    0,0000 0,00    0,00

61 800,00  UN CATETER NASAL, TIPO ÓCULOS DESCARTÁVEL PARAADMINISTRAÇÃO DE OXIGÊNIO, FLEXÍVEL, ANATÔMICO, COMSISTEMA DE FIXAÇÃO QUE   NÃO CAUSE DESCONFORTO AOPACIENTE. EMBALAGEM INDIVIDUAL ESTÉRIL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,PRAZO DE VALIDADE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

62 100,00  UN CATETER NASAL DE SILICONE (NEONATAL) TIPO ÓCULOS, EMSILICONE, DESCARTÁVEL PARA ADMINISTRAÇÃO DE OXIGÊNIO,FLEXÍVEL, ANATÔMICO, COM SISTEMA DE FIXAÇÃO QUE   NÃOCAUSE DESCONFORTO AO PACIENTE. EMBALAGEM INDIVIDUALESTÉRIL, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, TIPODE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO: NEONATAL

0,00    0,0000 0,00    0,00

63 100,00  UN CATETER NASAL (INFANTIL) TIPO ÓCULOS, EM SILICONE,DESCARTÁVEL PARA ADMINISTRAÇÃO DE OXIGÊNIO, FLEXÍVEL,ANATÔMICO, COM SISTEMA DE FIXAÇÃO QUE   NÃO CAUSEDESCONFORTO AO PACIENTE. EMBALAGEM INDIVIDUALESTÉRIL, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, TIPODE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO: INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 16/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

64 25,00  UN CIRCUITO COMPL DE SILICONE P/ RESPIRADOR ADULTO.CIRCUITO PACIENTE ADULTO, COM 2 DRENOS, 5 TRAQUEIAS 60CM DE SILICONE, 1 "Y" COM FURO, 1 TUBOPROXIMAL;CONFECCIONADO EM SILICONE AUTOCLAVAVÉL.PAREDE INTERNA LISA, DE FÁCIL LIMPEZA. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

65 10,00  UN CIRCUITO COMPL DE SILICONE P/ RESPIRADOR INFANTIL.CIRCUITO PACIENTE INFANTIL, COM 2 DRENOS, 5 TRAQUEIAS 60CM DE SILICONE, 1 "Y" COM FURO, 1 TUBOPROXIMAL;CONFECCIONADO EM SILICONE AUTOCLAVAVÉL.PAREDE INTERNA LISA, DE FÁCIL LIMPEZA. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

66 40,00  UN CLAMP UMBILICAL, CONFECCIONADO EM MATERIAL PLÁSTICOATÓXIDO (PVC), ESTERELIZADO A ÓXIDO DE ETILENO, ESTÉRIL EDESCARTÁVEL. EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATADE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIODE SAÚDE. TAMANHO ÚNICO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 17/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

67 100,00  UN COLAR CERVICAL P/ RESGATE INFANTIL NEONATAL.COMPOSIÇÃO: POLIETILENO, EVA, VELCRO, BOTÕES DE NYLON.UTILIZADO PARA IMOBILIZAÇÃO DA COLUNA CERVICAL.RADIOTRANSPARENTE. POSSUI ABERTURA FRONTAL PARAAVALIAÇÃO DO PULSO CAROTÍDEO E PROCEDIMENTOSCIRÚRGICOS LOCAIS (CRICOTIROIDOSTOMIA). ABERTURAPOSTERIOR PARA VENTILAÇÃO E VISUALIZAÇÃO DOESCOAMENTO DE FLUÍDOS. PRESENÇA DE PINO PARA MEDIÇÃODO TAMANHO DO COLAR. IDENTIFICAÇÃO DOS TAMANHOS PORCÓDIGO DE CORES VISÍVEL À DISTÂNCIA. EMBALAGEMINDIVIDUAL COM REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: INFANTIL NEONATAL

0,00    0,0000 0,00    0,00

68 160,00  UN COLAR CERVICAL DE ESPUMA PEQUENO, COM ESPUMAHIPOALERGÊNICA. EMBALAGEM INDIVIDUAL. TAMANHOPEQUENO
0,00    0,0000 0,00    0,00

69 160,00  UN COLAR CERVICAL DE ESPUMA MÉDIO, COM ESPUMAHIPOALERGÊNICA. EMBALAGEM INDIVIDUAL.TAMANHO MÉDIO 0,00    0,0000 0,00    0,00
70 130,00  UN COLAR CERVICAL DE ESPUMA GRANDE, COM ESPUMAHIPOALERGÊNICA. EMBALAGEM INDIVIDUAL. TAMANHO GRANDE 0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 18/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

71 180,00  UN COLAR CERVICAL P/ RESGATE ADULTO (TAM P), COMPOSIÇÃO:POLIETILENO, EVA, VELCRO, BOTÕES DE NYLON. UTILIZADOPARA IMOBILIZAÇÃO DA COLUNA CERVICAL.RADIOTRANSPARENTE. POSSUI ABERTURA FRONTAL PARAAVALIAÇÃO DO PULSO CAROTÍDEO E PROCEDIMENTOSCIRÚRGICOS LOCAIS (CRICOTIROIDOSTOMIA). ABERTURAPOSTERIOR PARA VENTILAÇÃO E VISUALIZAÇÃO DOESCOAMENTO DE FLUÍDOS. PRESENÇA DE PINO PARA MEDIÇÃODO TAMANHO DO COLAR. IDENTIFICAÇÃO DOS TAMANHOS PORCÓDIGO DE CORES VISÍVEL À DISTÂNCIA. EMBALAGEMINDIVIDUAL COM REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: ADULTO PEQUENO

0,00    0,0000 0,00    0,00

72 120,00  UN COLAR CERVICAL P/ RESGATE ADULTO (TAM M), COMPOSIÇÃO:POLIETILENO, EVA, VELCRO, BOTÕES DE NYLON. UTILIZADOPARA IMOBILIZAÇÃO DA COLUNA CERVICAL.RADIOTRANSPARENTE. POSSUI ABERTURA FRONTAL PARAAVALIAÇÃO DO PULSO CAROTÍDEO E PROCEDIMENTOSCIRÚRGICOS LOCAIS (CRICOTIROIDOSTOMIA). ABERTURAPOSTERIOR PARA VENTILAÇÃO E VISUALIZAÇÃO DOESCOAMENTO DE FLUÍDOS. PRESENÇA DE PINO PARA MEDIÇÃODO TAMANHO DO COLAR. IDENTIFICAÇÃO DOS TAMANHOS PORCÓDIGO DE CORES VISÍVEL À DISTÂNCIA. EMBALAGEMINDIVIDUAL COM REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: ADULTO MÉDIO

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 19/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

73 120,00  UN COLAR CERVICAL P/ RESGATE ADULTO (TAM G), COMPOSIÇÃO:POLIETILENO, EVA, VELCRO, BOTÕES DE NYLON. UTILIZADOPARA IMOBILIZAÇÃO DA COLUNA CERVICAL.RADIOTRANSPARENTE. POSSUI ABERTURA FRONTAL PARAAVALIAÇÃO DO PULSO CAROTÍDEO E PROCEDIMENTOSCIRÚRGICOS LOCAIS (CRICOTIROIDOSTOMIA). ABERTURAPOSTERIOR PARA VENTILAÇÃO E VISUALIZAÇÃO DOESCOAMENTO DE FLUÍDOS. PRESENÇA DE PINO PARA MEDIÇÃODO TAMANHO DO COLAR. IDENTIFICAÇÃO DOS TAMANHOS PORCÓDIGO DE CORES VISÍVEL À DISTÂNCIA. EMBALAGEMINDIVIDUAL COM REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: ADULTO GRANDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

74 75,00  PCT COLETOR DE URINA INFANTIL (MASCULINO) DESCARTÁVEL. COMBORDAS DEMARCADAS E PARA CADA SEXO, COM ADESIVOHIPOALERGÊNICA, EM SACO PLÁSTICO COM GRADUAÇÃO ACADA 10 ML. EMBALAGEM COM 10 UNIDADES COM CAPACIDADEPARA 100 ML. TIPO: MASCULINO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

75 75,00  PCT COLETOR DE URINA INFANTIL (FEMININO) DESCARTÁVEL, COMBORDAS DEMARCADAS E PARA CADA SEXO, COM ADESIVOHIPOALERGÊNICO, EM SACO PLÁSTICO COM GRADUAÇÃO ACADA 10 ML. EMBALAGEM COM 10 UNIDADES COM CAPACIDADEPARA 100 ML. TIPOS:FEMININO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 20/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

76 1.000,00  UN COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO ADULTO, BOLSACOLETORA,  COM CAPACIDADE 2000 ML, CONFECCIONADA EMMATERIAL, RESISTENTE, BRANCO OPACO NA FACE POSTERIOR,COM SELAGEM SEGURA, COM VÁLVULA ANTI-REFLUXO, FILTRODE AR, SISTEMA DE FLUXO CONTÍNUO DE DRENAGEM DEESVAZIAMENTO. TUBO DE ESVAZIAMENTO COM SISTEMAPRÁTICO DE FIXAÇÃO À BOLSA, CLAMP DE FECHAMENTO FIRMEE SEGURO AO MANUSEIO. TUBO DE DRENAGEM EM PVC,BRANCO TRANSPARENTE, FIRME, ADAPTADOR DE SONDAESCALONADO DE MATERIAL RÍGIDO, COM ALÇA RÍGIDA, TIPOÓCULOS PARA FIXAÇÃO E TIRA PARA TRANSPORTE. ESTÉRIL EMEMBALAGEM INDIVIDUAL DE PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU COMFILME TERMOPLÁSTICO. EMBALAGEM CONSTANDO DATAS, TIPODE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

77 1.300,00  UN COLETOR PERFUROCORTANTE EM CAIXA. COLETOR PARAPERFUROCORTANTES RÍGIDO - FABRICADO COM PLÁSTICORÍGIDO PROPORCIONANDO SEGURANÇA CONTRAPERFURAÇÕES, TRANSLÚCIDO, PERMITE A VISUALIZAÇÃO DOCONTEÚDO. DESCONECTOR DE AGULHAS NA TAMPA. TAMPAESPECIALMENTE DESENVOLVIDA PARA O AMBIENTEHOSPITALAR. VEDAÇÃO PERFEITA ENTRE A TAMPA E A CAIXA.COR: AMARELA. TAMANHO: 7 LITROS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

78 1.200,00  PCT COMPRESSA DE GAZE NÃO ESTÉRIL, COM 7,5 X 7,5  CM, COM  8DOBRAS, COM TRAMA 13 FIOS POR CM2, APRESENTANDOPERFEITA  CAPACIDADE DE ABSORÇÃO E RETENÇÃO DELÍQUIDOS, COR BRANCA, MACIA, ISENTA DE IMPUREZAS EAMIDO. EMBALAGEM CONTENDO 500 UNIDADES, CONSTANDODATAS, PROCEDÊNCIA E ISENÇÃO DO REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 21/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

79 150.000,00  PCT COMPRESSA DE GAZE ESTÉRIL, COM 7,5 X 7,5  CM, COM  8DOBRAS, COM TRAMA 13 FIOS POR CM2, PACOTE COM 10UNIDADES, APRESENTANDO PERFEITA  CAPACIDADE DEABSORÇÃO E RETENÇÃO DE LÍQUIDOS, COR BRANCA, MACIA,ISENTA DE IMPUREZAS E AMIDO. EMBALAGEM CONSTANDODATAS, PROCEDÊNCIA E ISENÇÃO DO REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

80 200,00  CJT CONJUNTO DE UMIDIFICADOR DE OXIGENIO. O CONJUNTOCONTEM: 1 UMIDIFICADOR DE OXIGÊNIO - 1 EXTENSÃO EM TUBODE PVC COM 2M E 1 MASCARA DE PVC. CONSTANDO NÚMERODE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE, PROCEDÊNCIA, DATADE FABRICAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

81 300,00  GL DETERGENTE ENZIMÁTICO, COMPOSIÇÃO: A BASE DE ÁLCOOL,ENZIMAS E DETERGENTES NÃO IÔNICO. LÍQUIDO VISCOSO,CONCENTRADO, BIODEGRADÁVEL. EMBALAGEM DE 5 LITROS,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, DATA DEVALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

82 50,00  UN DISPOSITIVO INTRA-UTERINO (DIU), COM FILAMENTO DE COBRE,CORPO MOLDADO EM POLIETILENO, HASTE CENTRAL E UMALINHA DE NYLON AMARRADA NA PARTE TERMINAL DA HASTE, OQUAL ESTA CONTIDA DENTRO DO TUBO INSERTOR, COMEXTREMIDADE EM FORMATO DE "U" INVERTIDO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

83 200,00  CX DISPOSITIVO P/ INCONTINÊNCIA URINÁRIA (TAM 5). ODISPOSITIVO PARA INCONTINÊNCIA URINÁRIA MASCULINACONFECCIONADO EM PURO LÁTEX NATURAL. CAIXA COM 2UNIDADES. TAMANHO 5

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 22/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

84 200,00  CX DISPOSITIVO P/ INCONTINENCIA URINÁRIA (TAM 6). ODISPOSITIVO PARA INCONTINÊNCIA URINÁRIA MASCULINACONFECCIONADO EM PURO LÁTEX NATURAL. CAIXA COM 2UNIDADES. TAMANHO 6

0,00    0,0000 0,00    0,00

85 60,00  UN DRENO DE PENROSE NUMERO 1. CONFECCIONADO EM LÁTEXNATURAL, FLEXÍVEL, FORMATO TUBULAR, UNIFORME EM TODA ASUA EXTENSÃO, COM PAREDES FINAS E MALEÁVEIS. ESTÉRIL,COM EMBALAGEM INDIVIDUAL EM ABERTURA ASSÉPTICA, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO  DE VALIDADE. NÚMERO: 1

0,00    0,0000 0,00    0,00

86 60,00  UN DRENO DE PENROSE NUMERO 2. CONFECCIONADO EM LÁTEXNATURAL, FLEXÍVEL, FORMATO TUBULAR, UNIFORME EM TODA ASUA EXTENSÃO, COM PAREDES FINAS E MALEÁVEIS. ESTÉRIL,COM EMBALAGEM INDIVIDUAL EM ABERTURA ASSÉPTICA, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO  DE VALIDADE. NÚMERO: 2

0,00    0,0000 0,00    0,00

87 1.300,00  PCT ELETRODO DESCARTÁVEL, COM  GEL SÓLIDO,HIPOALERGÊNICO, CONTRA-PINO  DE CLORETO DE PRATA, DEFÁCIL MANUSEIO. EMBALAGEM CONTENDO 50 UNIDADES,CONSTANDO DADOS DE PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO,PRAZO DE VALIDADE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

88 70,00  UN ELETRODOS P/ DESFIBRILAÇÃO EXTERNA (ADULTO) NIHONKOHDEN ELETRODOS MULTIFUNÇÕES, DESCARTÁVEIS, PARADESFIBRILÇAO EXTERNA  ADULTO. COMPATIVEL COM ODESFIBRILADOR NIHON KOHDEN, MODELO P-740K. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 23/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

89 35,00  UN ELETRODO P/ DESFIBRILAÇÃO EXTERNA NIHON KOHDEN.ELETRODO MULTIFUNÇÕES, DESCARTÁVEIS, PARADESFIBRILÇAO EXTERNA  INFANTIL. COMPATÍVEL COM ODESFIBRILADOR NIHON KOHDEN, MODELO P-740K. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

90 70,00  UN ELETRODOS P/ DESFIBRILAÇÃO EXTERNA(ZOLL-ADULTO).ELETRODOS MULTIFUNÇÕES, DESCARTÁVEIS,PARA DESFIBRILÇAO EXTERNA  ADULTO. COMPATIVEL COM ODESFIBRILADOR ZOLL AEDPLUS. EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

91 35,00  UN ELETRODOS P/ DESFIBRILAÇÃO EXTERNA (ZOLL-INFANTIL).ELETRODOS MULTIFUNÇÕES, DESCARTÁVEIS, PARADESFIBRILAÇÃO EXTERNA INFANTIL. COMPATIVEL COM ODESFIBRILADOR ZOLL AEDPLUS. EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

92 50,00  UN ELETRODO P/ DESFIBRILAÇÃO EXTERNA PAD-PAK-03 ADULTO.ELETRODO DESCARTÁVEL PARA USO EM ADULTO, PARADESFIBRILAÇÃO EXTERNA. COMPATÍVEL COM DESFIBRILADORDA MARCA SAMARITAN PAD - PAK -03 - ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

93 30,00  UN ELETRODOS PARA DESFIBRILAÇÃO EXTERNA(PAD-PAK-04-INFANTIL). ELETRODO DESCARTÁVEL PARA USO INFANTIL, PARA DESFIBRILAÇÃO EXTERNA. COMPATÍVEL COMDESFIBRILADOR DA MARCA SAMARITAN PAD - PAK -04 - INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 24/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

94 300,00  UN EQUIPO FOTOSSENSIVEL MACROGOTAS PARA ADMINISTRAÇÃODE SOLUÇÃO INTRAVENOSAS, ESTÉRIL, CONTENDO CONECTORCOM PONTAS PERFUROCORTANTES, GRADUADAS EM 3DIÂMETROS DIFERENTES, COM PROTETOR, CÂMARAGOTEJADORA MACROGOTAS, COPO FLEXÍVEL, TUBO EM PVCTRANSPARENTE, PINÇA ROLETE PARA CONTROLE DE FLUXOCOM FLASH-BALL E CONECTOR TIPO LUER SLIP COMPROTETOR. EMBALAGEM INDIVIDUAL, ESTERILIZADO EM ÓXIDODE ETILENO, CONTENDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,LOTE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 25/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

95 300,00  UN EQUIPO FOTOSSENSÍVEL PARA BOMBA DE INFUSÃO. EQUIPOPARA BOMBA DE INFUSÃO COM FILTRO DISTAL OU PROXIMAL,UTILIZADO NA ADMINISTRAÇÃO DE SOLUÇÕES PARENTERAIS,CONSTITUÍDO DE PONTA PERFURANTE PARA AMPOLA PLÁSTICACOM TAMPA PROTETORA, CÂMARA DE GOTEJAMENTOFLEXÍVEL, RESPIRO LATERAL COM FILTRO HIDRÓFOBO EANTIBACTERIANO, TUBO EM PVC FLEXÍVEL, NA COR ÂMBAR,RESISTENTE A ACOTOVELAMENTO COM COMPRIMENTO MÍNIMODE 2,0 M, COM INJETOR LATERAL, PINÇA ROLETE COM ALTAPRECISÃO, TUBO CONECTOR E ADAPTADOR LUER COMPROTEÇÃO NÃO VASADA, PRONTO USO PARA NEONATAL,PEDIÁTRICO, E ADULTO SEM ACRÉSCIMO DE DISPOSITIVO PARASUA UTILIZAÇÃO TANTO PARA PEQUENOS COMO PARAGRANDES VOLUMES. COM DURABILIDADE DE UTILIZAÇÃOMÍNIMA DE 24 (VINTE E QUATRO) HORAS, EMBALADOINDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO, PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃOE PRAZO DE VALIDADE, VINCULADO À COLOCAÇÃO DOEQUIPAMENTO BOMBA DE INFUSÃO. COMPATÍVEL COM BOMBADE INFUSÃO SAMTRONIC ST550T2. EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 26/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

96 3.000,00  UN EQUIPO MULTIVIAS, PARA ADMINISTRAÇÃO DE SOLUÇÕESINTRAVENOSAS, ESTÉRIL, ATÓXICO, APIROGÊNICO. CONTENDODUAS EXTREMIDADES PROXIMAIS COM CONECTORES LUERLOCK, DUAS EXTENSÕES EM PVC DOTADAS DE CLAMP (ABRE-FECHA ), UM INTERMEDIÁRIO EM Y UNINDO A EXTENSÃODISTAL E CONEXÃO LUER DISTAL PARA DISPOSITIVO DEACESSO VENOSO. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DATA DEFABRICAÇÃO, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, LOTE, VALIDADE,REGISTRADO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

97 5.000,00  UN EQUIPO PARA ALIMENTAÇÃO ENTERAL, COMPOSIÇÃO BÁSICA:LANCETA PERFURANTE PARA CONEXÃO AO RECIPIENTE DESOLUÇÃO. CÂMARA FLEXÍVEL PARA VISUALIZAÇÃOGOTEJAMENTO. EXTENSÃO EM PVC AZUL ( EVITA CONEXÃOACIDENTAL C/ ACESSO VENOSO ). CONTROLADOR DE FLUXO (GOTEJAMENTO ) TIPO PINÇA ROLETE. CONEXÃO LUER SLIP.EMBALAGEM PAPEL GRAU CIRÚRGICO, ESTERILIZADO PORRADIAÇÃO GAMA, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 27/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

98 600,00  UN EQUIPO PARA BOMBA DE INFUSÃO SAMTRONIC ST 1000, COMFILTRO DISTAL OU PROXIMAL, UTILIZADO NA ADMINISTRAÇÃODE SOLUÇÕES PARENTERAIS, CONSTITUÍDO DE PONTAPERFURANTE PARA AMPOLA PLÁSTICA COM TAMPAPROTETORA, CÂMARA DE GOTEJAMENTO FLEXÍVEL, RESPIROLATERAL COM FILTRO HIDRÓFOBO E ANTIBACTERIANO, TUBOEM PVC TRANSPARENTE FLEXÍVEL RESISTENTE AACOTOVELAMENTO COM COMPRIMENTO MÍNIMO DE 2,0 M, COMINJETOR LATERAL, PINÇA ROLETE COM ALTA PRECISÃO, TUBOCONECTOR E ADAPTADOR LUER COM PROTEÇÃO NÃO VASADA,PRONTO USO PARA NEONATAL, PEDIÁTRICO, E ADULTO SEMACRÉSCIMO DE DISPOSITIVO PARA SUA UTILIZAÇÃO TANTOPARA PEQUENOS COMO PARA GRANDES VOLUMES. COMDURABILIDADE DE UTILIZAÇÃO MÍNIMA DE 24 (VINTE E QUATRO)HORAS, EMBALADO INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAUCIRÚRGICO, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO, PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE,VINCULADO À COLOCAÇÃO DO EQUIPAMENTO BOMBA DEINFUSÃO. COMPATÍVEL COM BOMBA DE INFUSÃO SAMTRONICST 1000, INFUSION PUMP - SERIE 46191. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DEFABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DESAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 28/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

99 600,00  UN EQUIPO PARA BOMBA DE INFUSÃO SAMTRONIC ST550T2,  COMFILTRO DISTAL OU PROXIMAL, UTILIZADO NA ADMINISTRAÇÃODE SOLUÇÕES PARENTERAIS, CONSTITUÍDO DE PONTAPERFURANTE PARA AMPOLA PLÁSTICA COM TAMPAPROTETORA, CÂMARA DE GOTEJAMENTO FLEXÍVEL, RESPIROLATERAL COM FILTRO HIDRÓFOBO E ANTIBACTERIANO, TUBOEM PVC TRANSPARENTE FLEXÍVEL RESISTENTE AACOTOVELAMENTO COM COMPRIMENTO MÍNIMO DE 2,0 M, COMINJETOR LATERAL, PINÇA ROLETE COM ALTA PRECISÃO, TUBOCONECTOR E ADAPTADOR LUER COM PROTEÇÃO NÃO VASADA,PRONTO USO PARA NEONATAL, PEDIÁTRICO, E ADULTO SEMACRÉSCIMO DE DISPOSITIVO PARA SUA UTILIZAÇÃO TANTOPARA PEQUENOS COMO PARA GRANDES VOLUMES. COMDURABILIDADE DE UTILIZAÇÃO MÍNIMA DE 24 (VINTE E QUATRO)HORAS, EMBALADO INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAUCIRÚRGICO, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO, PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE,VINCULADO À COLOCAÇÃO DO EQUIPAMENTO BOMBA DEINFUSÃO. COMPATÍVEL COM BOMBA DE INFUSÃO SAMTRONICST550T2. EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDO PROCEDÊNCIA,DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 29/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

100 24.000,00  UN EQUIPO PARA SORO MACROGOTAS COM INJETOR LATERAL,ESTÉRIL, CONTENDO CONECTOR COM PONTAS PERFURANTES,GRADUADAS EM TRÊS DIÂMETROS DIFERENTES, COMPROTETOR, CÂMARA GOTEJADORA, COPO FLEXÍVEL, TUBO EMPVC TRANSPARENTE COM COMPRIMENTO IGUAL OU SUPERIORA 1,5M. PINÇA ROLETE PARA CONTROLE DE FLUXO COMCONECTOR TIPO LUER SLIP, COM PROTETOR, EMBALAGEMINDIVIDUAL, DATA E TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

101 500,00  UN EQUIPO PARA SORO MICROGOTAS, ESTÉRIL, CONTENDOCONECTOR COM PONTAS PERFURANTES, CÂMARAGOTEJADORA,COPO FLEXÍVEL, TUBO EM PVC TRANSPARENTECOM COMPRIMENTO IGUAL OU SUPERIOR A 1,2M. PINÇAROLETE PARA CONTROLE DE FLUXO COM FLASH-BALL,CONECTOR TIPO LUER SLIP, COM PROTETOR, EMBALAGEMINDIVIDUAL, COM DATAS E TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

102 100,00  PCT ESCOVA GINECOLÓGICA, COM HASTES FLEXÍVEIS, ESCOVA EMUMA DAS EXTREMIDADES PARA COLETA DE EXAMEGINECOLÓGICO. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES
0,00    0,0000 0,00    0,00

103 60,00  UN ESFIGNOMANOMETRO ANERÓIDE ADULTO 520X140. COMPOSTOPOR MANGUITO  E PÊRA EM PVC, COM  BRAÇADEIRA DE NYLONMEDINDO 520MM DE COMPRIMENTO X 140MM DE LARGURA X 220MM A 280MM DE DIAMÊTRO BRAÇO, COM FECHO EM METAL.COM VÁVULA EM LATÃO CROMADO E MANOMETRO GRADUADODE 0 A 300MMHG.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 30/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

104 40,00  UN ESFIGNOMANOMETRO ANERÓIDE ADULTO 580X150. COMPOSTOPOR MANGUITO  E PÊRA EM PVC, COM  BRAÇADEIRA DE NYLONMEDINDO 580MM DE COMPRIMENTO X 150MM DE LARGURA X 340MM A 280MM DE DIAMÊTRO BRAÇO, COM FECHO EM METAL.COM VÁVULA EM LATÃO CROMADO E MANOMETRO GRADUADODE 0 A 300MMHG.

0,00    0,0000 0,00    0,00

105 30,00  UN ESFIGNOMANOMETRO ANERÓIDE INFANTIL. COMPOSTO PORMANGUITO  E PÊRA EM PVC, COM  BRAÇADEIRA DE NYLONMEDINDO 280MM DE COMPRIMENTO X 95MM DE LARGURA X 150MM A 190MM DE DIAMÊTRO BRAÇO, COM FECHO EM VELCRO.COM VÁVULA EM LATÃO CROMADO E MANOMETRO GRADUADODE 0 A 300MMHG.

0,00    0,0000 0,00    0,00

106 50,00  UN ESPAÇADOR INFANTIL COM MÁSCARA( TAM P). ESPAÇADORCOM MASCARA PARA APLICAÇAO DE MEDICAÇAO INALATÓRIAEM CRIANÇAS. UNIDIRECIONAL BIVALVULADO, POSSUIMDOENCAIXE UNIVERSAL PARA TODOS OS FORMATOS DE AEROSOLDE MEDICAMENTOS RESPIRATÓRIOS.COM MECANISMO QUEIMPESSA O RETORNO DO AR EXPIRADO. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO E REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: P

0,00    0,0000 0,00    0,00

107 50,00  UN ESPAÇADOR INFANTIL COM MÁSCARA (TAM M). ESPAÇADORCOM MASCARA PARA APLICAÇAO DE MEDICAÇAO INALATÓRIAEM CRIANÇAS. UNIDIRECIONAL BIVALVULADO, POSSUIMDOENCAIXE UNIVERSAL PARA TODOS OS FORMATOS DE AEROSOLDE MEDICAMENTOS RESPIRATÓRIOS.COM MECANISMO QUEIMPESSA O RETORNO DO AR EXPIRADO. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO E REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: M

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 31/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

108 50,00  UN ESPAÇADOR INFANTIL COM MÁSCARA (TAM G). ESPAÇADORCOM MASCARA PARA APLICAÇAO DE MEDICAÇAO INALATÓRIAEM CRIANÇAS. UNIDIRECIONAL BIVALVULADO, POSSUINDOENCAIXE UNIVERSAL PARA TODOS OS FORMATOS DE AEROSOLDE MEDICAMENTOS RESPIRATÓRIOS.COM MECANISMO QUEIMPESSA O RETORNO DO AR EXPIRADO. EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO E REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: G

0,00    0,0000 0,00    0,00

109 750,00  RL ESPARADRAPO, MEDINDO 10 CM X 4,5 M, COR BRANCA,ADESIVIDADE DE 24 HORAS NO MÍNIMO, RESISTÊNCIA ÀUMIDADE E BANHO. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E DATA DE FABRICAÇÃO, PROCEDÊNCIA, PRAZODE VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

110 80,00  PCT ESPÁTULA DE AYRES. ESPÁTULA DE MADEIRA PARA EXAMEGINECOLÓGICO. EMBALAGEM COM 100 UNIDADES. 0,00    0,0000 0,00    0,00
111 1.500,00  UN ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL (TAM 0-PP). PRODUZIDO EMPOLIESTIRENO CRISTAL, QUE PERMITE EXCELENTETRANSPARÊNCIA E TRANSMISSÃO LUMINOSA, VALVASANATÔMICAS DE CONTORNOS LISOS E REGULARES,SEMELHANTES AO FORMATO DOS FÓRNICES VAGINAIS.DISPOSITIVO DE ABERTURA (PARAFUSO BORBOLETA)FABRICADO EM POLIESTIRENO DE ALTO IMPACTO (PSAI),PIGMENTADO E INDEFORMÁVEL. SEU FORMATO ANATÔMICODEVE FAVORECER O EXAME GINECOLÓGICO INDOLOR EM,SENDO TERMICAMENTE CONFORTÁVEL. EMBALAGEM DE PAPELGRAU CIRÚRGICO, CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA, TIPODE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 0 (PP)

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 32/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

112 5.000,00  UN ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL (TAM 1-PEQUENO).PRODUZIDO EM POLIESTIRENO CRISTAL, QUE PERMITEEXCELENTE TRANSPARÊNCIA E TRANSMISSÃO LUMINOSA,VALVAS ANATÔMICAS DE CONTORNOS LISOS E REGULARES,SEMELHANTES AO FORMATO DOS FÓRNICES VAGINAIS.DISPOSITIVO DE ABERTURA (PARAFUSO BORBOLETA)FABRICADO EM POLIESTIRENO DE ALTO IMPACTO (PSAI),PIGMENTADO E INDEFORMÁVEL. SEU FORMATO ANATÔMICODEVE FAVORECER O EXAME GINECOLÓGICO INDOLOR, SENDOTERMICAMENTE CONFORTÁVEL. EMBALAGEM DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO, CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 1 (PEQUENO)

0,00    0,0000 0,00    0,00

113 3.500,00  UN ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL (TAM 2-MÉDIO). PRODUZIDOEM POLIESTIRENO CRISTAL, QUE PERMITE EXCELENTETRANSPARÊNCIA E TRANSMISSÃO LUMINOSA, VALVASANATÔMICAS DE CONTORNOS LISOS E REGULARES,SEMELHANTES AO FORMATO DOS FÓRNICES VAGINAIS.DISPOSITIVO DE ABERTURA (PARAFUSO BORBOLETA)FABRICADO EM POLIESTIRENO DE ALTO IMPACTO (PSAI),PIGMENTADO E INDEFORMÁVEL. SEU FORMATO ANATÔMICODEVE FAVORECER O EXAME GINECOLÓGICO INDOLOR, SENDOTERMICAMENTE CONFORTÁVEL. EMBALAGEM DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO, CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 2 (MÉDIO)

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 33/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

114 2.500,00  UN ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL (TAM 3-GRANDE).PRODUZIDO EM POLIESTIRENO CRISTAL, QUE PERMITEEXCELENTE TRANSPARÊNCIA E TRANSMISSÃO LUMINOSA,VALVAS ANATÔMICAS DE CONTORNOS LISOS E REGULARES,SEMELHANTES AO FORMATO DOS FÓRNICES VAGINAIS.DISPOSITIVO DE ABERTURA (PARAFUSO BORBOLETA)FABRICADO EM POLIESTIRENO DE ALTO IMPACTO (PSAI),PIGMENTADO E INDEFORMÁVEL. SEU FORMATO ANATÔMICODEVE FAVORECER O EXAME GINECOLÓGICO INDOLOR, SENDOTERMICAMENTE CONFORTÁVEL. EMBALAGEM DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO, CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 3 (GRANDE)

0,00    0,0000 0,00    0,00

115 100,00  UN ESTETOSCÓPIO ADULTO. OLIVAS EM PLÁSTICO TRANSPARENTECOM ACABAMENTO SEM REBARBAS, CONJUNTO BIAURICULAREM METAL CROMADO, FLEXÍVEL E RESISTENTE NA CURVATURADO TUBO Y, AUSCULTADOR SIMPLES, ADULTO, COM DIAFRAGMADE ALTA SENSIBILIDADE. TUBO Y EM PVC.

0,00    0,0000 0,00    0,00

116 50,00  UN ESTETOSCÓPIO INFANTIL. OLIVAS EM PLÁSTICOTRANSPARENTE COM ACABAMENTO SEM REBARBAS,CONJUNTO BIAURICULAR EM METAL CROMADO, FLEXÍVEL ERESISTENTE NA CURVATURA DO TUBO Y, AUSCULTADORSIMPLES, INFANTIL, COM DIAFRAGMA DE ALTA SENSIBILIDADE.TUBO Y EM PVC.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 34/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

117 150,00  UN FILTRO BACTERIANO HME ESTÉRIL PARA VENTILAÇÃO. FILTROCONFECCIONADO EM POLIPROPILENO, CONTENDO MATERIALFILTRANTE PAPEL FILTRO (HIGROSCÓPICO) E ALGODÃOELETROSTÁTICO (HIDROFÓBICO), CONEXÕES 15/22MM. COMCATETER MOUNT E ENTRADA PARA CAPNOGRAFIA. COMEFICIÊNCIA DE FILTRAGEM BACTERIANA E VIRAL DE 99,99%.ESTERELIZADO EM OXIDO DE ETILENO. EMBALAGEM INDIVIUALESTÉRIL, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

118 10,00  CX FIO CAT-GUT NÚMERO 2,0. SIMPLES,ABSORVÍVEL, COM 70 CM DECOMPRIMENTO, COM AGULHA DE AÇO INOXIDÁVEL DE 3/8 DECÍRCULO, COM APROXIMADAMENTE 3,0 CM DE COMPRIMENTO,DE BOA QUALIDADE, DURÁVEL DURANTE TODO OPROCEDIMENTO  CIRÚRGICO, COM BOA MALEABILIDADE,TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COM O FIO, ESTÉRIL,ACONDICIONADO EM ENVELOPE ALUMINIZADO, EMBALAGEMCONTENDO  24 FIOS.  EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 2,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

119 10,00  CX FIO CAT-GUT NÚMERO 3,0. SIMPLES,ABSORVÍVEL, COM 70 CM DECOMPRIMENTO, COM AGULHA DE AÇO INOXIDÁVEL DE 3/8 DECÍRCULO, COM APROXIMADAMENTE 3,0 CM DE COMPRIMENTO,DE BOA QUALIDADE, DURÁVEL DURANTE TODO OPROCEDIMENTO  CIRÚRGICO, COM BOA MALEABILIDADE,TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COM O FIO, ESTÉRIL,ACONDICIONADO EM ENVELOPE ALUMINIZADO, EMBALAGEMCONTENDO  24 FIOS.  EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:3,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 35/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

120 10,00  CX FIO CAT-GUT NÚMERO 4,0. SIMPLES,ABSORVÍVEL, COM 70 CM DECOMPRIMENTO, COM AGULHA DE AÇO INOXIDÁVEL DE 3/8 DECÍRCULO, COM APROXIMADAMENTE 3,0 CM DE COMPRIMENTO,DE BOA QUALIDADE, DURÁVEL DURANTE TODO OPROCEDIMENTO  CIRÚRGICO, COM BOA MALEABILIDADE,TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COM O FIO, ESTÉRIL,ACONDICIONADO EM ENVELOPE ALUMINIZADO, EMBALAGEMCONTENDO 24 FIOS.  EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:4,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

121 20,00  CX FIO CAT-GUT CROMADO NÚMERO 2-0. FIO CIRURGICO ESTÉRILCROMADO DE ORIGEM ANIMAL; ABSORVIVEL; OBTIDO DOINTESTINO DELGADO DE BOVINOS, COM SAIS DE CROMO; COMDIAMETRO DE 2-0; COM 75CM; AGULHA DE 3/8 CIRC. CILINDRICADE 3,0CM. EMBALDO EM MATERIAL QUE PROMOVA BARREIRAMICROBIANA E ABERTURA ASSEPTICA. EMBALAGEMCONSTANDO PROCEDÊNCIA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,  PRAZODE VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.   NÚMERO2-0

0,00    0,0000 0,00    0,00

122 20,00  CX FIO CAT-GUT CROMADO NÚMERO 3-0. FIO CIRURGICO ESTÉRILCROMADO DE ORIGEM ANIMAL; ABSORVIVEL; OBTIDO DOINTESTINO DELGADO DE BOVINOS, COM SAIS DE CROMO; COMDIAMETRO DE 3-0; COM 75CM; AGULHA DE 3/8 CIRC. CILINDRICADE 3,0CM. EMBALDO EM MATERIAL QUE PROMOVA BARREIRAMICROBIANA E ABERTURA ASSEPTICA. EMBALAGEMCONSTANDO PROCEDÊNCIA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO,  PRAZODE VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO3-0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 36/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

123 15,00  CX FIO MONONYLON NÚMERO 2,0. FIO CIRÚRGICO DE MONOFILAMENTO DE NYLON, COR PRETA, NÃO ABSORVÍVEL, COMAPROXIMADAMENTE  45 CM DE COMPRIMENTO, COM AGULHADE AÇO INOXIDÁVEL, SILICONIZADA, CORTANTE, COM 3/8 DECÍRCULO, COM 3,0 CM DE COMPRIMENTO, DE BOA QUALIDADE,DURÁVEL DURANTE TODO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO, COMBOA MALEABILIDADE, TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COMO FIO. ESTÉRIL. ACONDICIONADOS EM ENVELOPES CONTENDO24 FIOS. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 2,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

124 90,00  CX FIO MONONYLON NÚMERO 3,0. FIO CIRÚRGICO DE MONOFILAMENTO DE NYLON, COR PRETA, NÃO ABSORVÍVEL, COMAPROXIMADAMENTE  45 CM DE COMPRIMENTO, COM AGULHADE AÇO INOXIDÁVEL, SILICONIZADA, CORTANTE, COM 3/8 DECÍRCULO, COM 3,0 CM DE COMPRIMENTO, DE BOA QUALIDADE,DURÁVEL DURANTE TODO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO, COMBOA MALEABILIDADE, TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COMO FIO. ESTÉRIL. ACONDICIONADOS EM ENVELOPES CONTENDO24 FIOS. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 3,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 37/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

125 60,00  CX FIO MONONYLON NÚMERO 4,0. FIO CIRÚRGICO DE MONOFILAMENTO DE NYLON, COR PRETA, NÃO ABSORVÍVEL, COMAPROXIMADAMENTE  45 CM DE COMPRIMENTO, COM AGULHADE AÇO INOXIDÁVEL, SILICONIZADA, CORTANTE, COM 3/8 DECÍRCULO, COM 2,0 CM DE COMPRIMENTO, DE BOA QUALIDADE,DURÁVEL DURANTE TODO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO, COMBOA MALEABILIDADE, TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COMO FIO. ESTÉRIL. ACONDICIONADOS EM ENVELOPES CONTENDO24 FIOS. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 4,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

126 40,00  CX FIO MONONYLON NÚMERO 5,0. FIO CIRÚRGICO DE MONOFILAMENTO DE NYLON, COR PRETA, NÃO ABSORVÍVEL, COMAPROXIMADAMENTE  45 CM DE COMPRIMENTO, COM AGULHADE AÇO INOXIDÁVEL, SILICONIZADA, CORTANTE, COM 3/8 DECÍRCULO, COM 2,0 CM DE COMPRIMENTO, DE BOA QUALIDADE,DURÁVEL DURANTE TODO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO, COMBOA MALEABILIDADE, TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COMO FIO. ESTÉRIL. ACONDICIONADOS EM ENVELOPES CONTENDO24 FIOS. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:  5,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 38/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

127 15,00  CX FIO MONONYLON NÚMERO 6,0. FIO CIRÚRGICO DE MONOFILAMENTO DE NYLON, COR PRETA, NÃO ABSORVÍVEL, COMAPROXIMADAMENTE  45 CM DE COMPRIMENTO, COM AGULHADE AÇO INOXIDÁVEL, SILICONIZADA, CORTANTE, COM 3/8 DECÍRCULO, COM 2,0 CM DE COMPRIMENTO, DE BOA QUALIDADE,DURÁVEL DURANTE TODO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO, COMBOA MALEABILIDADE, TAMANHO DA AGULHA COMPATÍVEL COMO FIO. ESTÉRIL. ACONDICIONADOS EM ENVELOPES CONTENDO24 FIOS. EMBALAGEM CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 6,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

128 1.100,00  RL FITA ADESIVA HOSPITALAR. TAMANHO 19 MM X 50 M, COM BOAADESIVIDADE.  EMBALAGEM INDIVIDUAL COM DADOS DAPROCEDÊNCIA DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE ENÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

129 200,00  RL FITA ADESIVA PARA AUTOCLAVE TAMANHO 19 MM X 30 M.COMPOSTA POR PAPEL CREPE A BASE DE FIBRA DE CELULOSETERMORREATIVA. EMBALAGEM INDIVIDUAL COM DADOS DAPROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE ENÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

130 80,00  FRS FIXADOR DE ESFREGAÇO CELULAR EM LAMINAS. EMBALAGEMCOM 100 ML EM FRASCO SPRAY. COMPOSIÇÃO: ÁLCOOL ETÍLICOEXTRAFINO, ACETATO DE VINIL, PIRROLIDONA, PROPELENTE:BUTANO-PROPANO 40% . EMBALAGEM CONTENDO DATA DEFABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, E REGISTRO NO MS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 39/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

131 50,00  UN FIXADOR PARA CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA ADULTO. FIXADORPARA CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA DE USO EM ADULO.COMPOSTO POR DUAS BANDAS, UMA MEDINDO 37 CM E AOUTRA COM 10 CM DE COMPRIMENTO, AMBAS COM LARGURADE 1,8CM. CONFECCIONADO EM TECIDO DE ALGODÃO, ATÓXICO,HIPOALÉRGICO E ANTI-ESCARAS; COM VELCRO NASEXTREMIDADES PARA FIXAÇÃO DA CÂNULA DETRAQUEOSTOMIA MEDINDO 4,5 CM DE COMPRIMENTO.REGULÁVEL ATRAVÉS DE VELCRO PARA UNIÃO DAS BANDASMEDINDO 4,5 CM. EMBALAGEM CONSTANDO DATA DEFABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

132 50,00  UN FIXADOR PARA CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA INFANTIL.FIXADOR PARA CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA CODE USOINFANTIL.COMPOSTO POR DUAS BANDAS, UMA MEDINDO 17 CME A OUTRA COM 7 CM DE COMPRIMENTO, AMBAS COM LARGURADE 1,8CM. CONFECCIONADO EM TECIDO DE ALGODÃO, ATÓXICO,HIPOALÉRGICO E ANTI-ESCARAS; COM VELCRO NASEXTREMIDADES PARA FIXAÇÃO DA CÂNULA DETRAQUEOSTOMIA MEDINDO 4 CM DE COMPRIMENTO.REGULÁVEL ATRAVÉS DE VELCRO PARA UNIÃO DAS BANDASMEDINDO 4 CM. EMBALAGEM CONSTANDO DATA DEFABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 40/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

133 200,00  UN FIXADOR PARA TUBO ENDOTRAQUEAL ADULTO. FIXADOR PARATUBO ENDOTRAQUEAL, USO ADULTO. COMPOSTO POR DUASBANDAS, UMA SUPERIOR MEDINDO 72 CM E A OUTRA INFERIORCOM 68 CM DE COMPRIMENTO, AMBAS COM LARGURA DE 2 CM,TENDO UMA DELAS UMA FENDA PARA PASSAGEM DA BANDA NAFORMAÇÃO DO ORIFÍCIO. CONFECCIONADO EM TECIDO DEALGODÃO, ATÓXICO, HIPOALÉRGICO E ANTI-ESCARAS. VELCROADESIVO NAS QUATRO EXTREMIDADES PARA FIXAÇÃO, COM 4CM DE COMPRIMENTO. REGULÁVEL ATRAVÉS DOS VELCROSDAS EXTREMIDADES PARA UNIÃO DAS BANDAS. LIVRE DELÁTEX. PRODUTO USO ÚNICO. EMBALAGEM CONSTANDO DATADE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

134 50,00  UN FIXADOR PARA TUBO ENDOTRAQUEAL INFANTIL. FIXADOR PARATUBO ENDOTRAQUEAL, USO INFANTIL, COMPOSTO POR DUASBANDAS, UMA SUPERIOR MEDINDO 54 CM E A OUTRA INFERIORCOM 41 CM DE COMPRIMENTO, AMBAS COM LARGURA DE 1,5CM, TENDO UMA DELAS UMA FENDA PARA PASSAGEM DABANDA NA FORMAÇÃO DO ORIFÍCIO. CONFECCIONADO EMTECIDO DE ALGODÃO, ATÓXICO, HIPOALÉRGICO EANTI-ESCARAS. VELCRO ADESIVO NAS QUATRO EXTREMIDADESPARA FIXAÇÃO COM 4 CM DE COMPRIMENTO. REGULÁVELATRAVÉS DE DOS VELCROS DAS EXTREMIDADES PARA UNIÃODAS BANDAS. LIVRE DE LÁTEX. PRODUTO USO ÚNICO.EMBALAGEM CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 41/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

135 30,00  LT FORMOL 37%. COMPOSTO DE FORMALDEÍDO MÍNIMO 36 A 36,8%ACIDEZ MÁXIMA DE 0,025%, DENSIDADES 15"C, PH 3-4.EMBALAGEM DE 1000ML, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DEFABRICAÇÃO, DATA DE VALIDADE E ISENÇÃO DO REGISTRO NOMINISTERIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

136 6.000,00  FRS FRASCO PARA ALIMENTAÇÃO ENTERAL. FRASCO EM PE DE 300ML GRADUADO COM ESCALA DE 50 ML, COM DISPOSITIVO PARAFIXAÇÃO EM SUPORTE. TAMPA ROSQUEÁVEL COM LACRE EADAPTADOR DE EQUIPO EM HÍMEM. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

137 15,00  PCT GARROTE 200 FINO. EM LÁTEX, 200 - DI - 3.0MM DE - 5.5MM.EMBALAGEM CONTENDO 15 METROS. 0,00    0,0000 0,00    0,00
138 3,00  PCT GARROTE 204 GROSSO. EM LÁTEX, 204 - DI - 6.0MM DE - 12.0 MM.EMBALAGEM CONTENDO 15 METROS. 0,00    0,0000 0,00    0,00
139 400,00  RL GAZE HIDROFÍLICA EM ROLO. COM 91CMX91M, COM 8 DOBRAS,COM TRAMA 13 FIOS POR CM2, 100% ALGODÃO,APRESENTANDO PERFEITA CAPACIDADE DE ABSORÇÃO ERETENÇÃO DE LÍQUIDOS, COR BRANCA, MACIA, ISENTA DEIMPUREZAS E AMIDO, NÃO ESTÉRIL. EMBALAGEM CONSTANDODATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 42/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

140 190,00  FRS GEL CONDUTOR. COMPOSIÇÃO: POLÍMERO CARBOXIVINÍLICO,PPG, NEUTRALIZANTE, CONSERVANTE E ÁGUA PURIFICADA.MEIO DE CONTATO EM EXAMES DE ULTRA-SONOGRAFIA,ELETROCARDIOGRAMA, ECOCARDIOGRAMA, FISIOTERAPIA,MASSAGENS E APLICAÇÃO DE TENS E FES. PRODUTO NÃOGORDUROSO, HIDROSSOLÚVEL, HIPOALERGENICO, PH NEUTOR,NÃO ABRASIVO E UMECTANTE. PRODUTO QUE NÃO DANIFICA OTRANSDUTOR E NÃO MANCHA A ROUPA.  USO EXTERNO.EMBALAGEM CONTENDO 1 KG, DATA DE FABRICAÇÃO,VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

141 12,00  LT GLICERINA LÍQUIDA. VISCOSO, INCOLOR E INODORO.EMBALAGEM DE 1000 ML, COM DADOS DE PROCEDÊNCIA, DATADE FABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DA ISENÇÃODE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE

0,00    0,0000 0,00    0,00

142 200,00  LT GLUCONATO DE CLOREXIDINA 0,2% (AQUOSA). EMBALAGEM DE1000ML. EM VEÍCULO AQUOSO ,CONSTANDO PROCEDÊNCIA,DATA DE FABRICAÇÃO, DATA DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

143 100,00  LT GLUCONATO DE CLOREXIDINA 0,5% (ALCOÓLICO). EMBALAGEMDE 1000ML, EM VEÍCULO ALCÓOLICO, CONSTANDOPROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO E DATA DE VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

144 150,00  LT GLUCONATO DE CLOREXIDINA 2% A 4% (DEGERMANTE).EMBALAGEM DE 1000ML, EM VEÍCULO DEGERMANTE,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO E DATA DEVALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 43/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

145 140,00  CX HASTE FLEXÍVEL DE ALGODÃO. EMBALAGEM COM 75 UNIDADES,COM HASTE FLEXÍVEL E COM O ALGODÃO BEM FIXO À HASTE,NÃO ESTÉRIL QUE NÃO SOLTE LANUGEM.EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

146 1.500,00  GL HIPOCLORITO DE SÓDIO 1%. GALÃO COM 5 LITROS. EM CLOROATIVO 1%, ACONDICIONADO EM RECIPIENTE DE PLÁSTICOFOSCO, CONSTANDO DADOS DA PROCEDÊNCIA, DATA DEFABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

147 60,00  UN IMOBILIZADOR LATERAL DE CABEÇA HEAD ADULTO.CONFECCIONADO EM ESPUMA INJETADA, IMPERMEÁVEL, QUEPROPICIE IMOBILIZAÇÃP PARA A CABEÇA E REGIÃO CERVICAL.CONTENDO TIRAS DE FIXAÇÃO PARA TESTA E QUEIXO, COMPONTOS PARA VERIFICAÇÃO DE SAÍDA DE LÍQUIDO PELOOUVIDO . TAMANHO ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

148 40,00  UN IMOBILIZADOR LATERAL DE CABEÇA HEAD BLOCK INFANTIL.CONFECCIONADO EM ESPUMA INJETADA, IMPERMEÁVEL, QUEPROPICIE IMOBILIZAÇÃP PARA A CABEÇA E REGIÃO CERVICAL.CONTENDO TIRAS DE FIXAÇÃO PARA TESTA E QUEIXO, COMPONTOS PARA VERIFICAÇÃO DE SAÍDA DE LÍQUIDO PELOOUVIDO . TAMANHO INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 44/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

149 50,00  CX INDICADOR BIOLOGICO ATTEST 1262. INDICADOR BIOLÓGICOPARA CONTROLE DOS PROCESSOS DE ESTERILIZAÇÃO AVAPOR SATURADO. COMPOSTO POR UMA TIRA DE PAPELCONTENDO UMA POPULAÇÃO MICROBIANA MÍNIMA DE100.000(CEM MIL) ESPOROS SECOS E CALIBRADOS DEGEOBACILLUS STEAROTHERMOPHILLUS (ATCC 7953, COMCERTIFICADO DE QUALIDADE ASSEGURADA) ACONDICIONADAEM UMA AMPOLA PLÁSTICA, CONTENDO UMA AMPOLA DE VIDROCOM CALDO NUTRIENTE, FECHADA POR UMA TAMPA MARROMCOM ABERTURAS LATERAIS E PROTEGIDA POR PAPELHIDROFÓBICO. CADA AMPOLA POSSUI UM RÓTULO EXTERNOQUE INFORMA O LOTE E A DATA DE FABRICAÇÃO DO PRODUTO,CONTENDO CAMPOS PARA IDENTIFICAÇÃO DA AMPOLA E UMINDICADOR QUÍMICO EXTERNO QUE DIFERENCIA AS AMPOLASPROCESSADAS DAS NÃO PROCESSADAS. TEMPO DE RESPOSTADE NO MÁXIMO 48 HORAS. EMBALAGEM COM 50FRASCO-AMPOLA, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 45/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

150 225,00  CX INTEGRADOR TST CLASSE 6 EMULADOR.EMULADOR/INTEGRADOR CLASSE 6, AUTO ADESIVO. PARAMONITORAR E AVALIAR CICLOS DE ESTERILIZAÇÃO EMAUTOCLAVES A VAPOR. QUE AVALIE CICLOS ESPECÍFICOSQUANDO EXPOSTOS POR PELO MENOS 5,3 MINUTOS A 134°C, 15MINUTOS A 121°C OU 8 MINUTOS A 127°C. ESTE ADESIVO DEVEAPRESENTAR UMA AVANÇADA TECNOLOGIA TERMO CRÔMICA,REAGINDO SOMENTE QUANDO FOR EXPOSTO A CONDIÇÕES  DOVAPOR DA AUTOCLAVE.  QUE A LEITURA DO RESULTADO DOADESIVO SEJA ATRAVÉS DA  MUDANÇA NA COR DO MESMO.EMBALAGEM COM 25 UNIDADES AUTOADESIVAS,ACOMPANHADAS DE LIVRO DE REGISTRO PARA AUTOCLAVES,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 46/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

151 160,00  UN CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO. CATETER EMBIOMATERIAL, COM SUPERIOR INERTIVIDADE E EXCEPCIONALLISURA DE SUPERFÍCIE, SENDO RADIOPACO COM BAINHAPLÁSTICA. SUPORTE PARA AGULHA COM FORMATOANATÔMICO, ORIFÍCIOS PARA SUTURA, COM FECHO DESEGURANÇA AUTOMÁTICO E SUPERFÍCIE ANTIDERRAPANTE.CONECTOR LUER-LOK CODIFICADO POR CORES. OFEREÇAPERFEITA BIOCOMPATIBILIDADE, SEGURANÇA E FACILIDADE DEINSERÇÃO, ASSEGURANDO PERFEITO CONHECIMENTO DAPROFUNDIDADE DA INSERÇÃO. POSSUA PROTEÇÃO ADICIONALCONTRA EXTRAVASAMENTO DE SANGUE, GARANTINDOPERFEITA PROTEÇÃO  PARA A AGULHA E O CATETER, BEMCOMO MARGEM EXTRA DE SEGURANÇA NA FIXAÇÃO. PERMITESEGURA CONEXÃO AO EQUIPO, FACILITANDO A IDENTIFICAÇÃODO CALIBRE. EMBALAGEM INDIVIDUAL, ESTÉRIL, CONSTANDODADOS DE PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DEVALIDADE E NÚMERO DE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: 16GA X  30CM (AMARELO).

0,00    0,0000 0,00    0,00

152 120,00  KIT CATETER VENOSO CENTRAL DULO LUMEN. CATETER VENOSOCENTRAL EM POLIURETANO, DUPLO LUMÉN, ESTÉRIL,APIROGENICO, BIOCOMPATIVEL. ACOMPANHA DILATADOR DEVEIA, GUIA METALICO COM PONTA EM JOTA, AGULHA  DEPUNÇÃO, SERINGA E REDUTOR DE SUTURA. TAMANHO:12FRX20CM. EMBALAGEM EM KIT INDIVIDUAL, ESTÉRIL,CONSTANDO DADOS DE PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO,PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DE REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 47/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

153 30,00  KIT CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO LUMEN. CATETER VENOSOCENTRAL EM POLIURETANO, DUPLO LUMÉN, ESTÉRIL,APIROGENICO, BIOCOMPATIVEL. ACOMPANHA DILATADOR DEVEIA, GUIA METALICO COM PONTA EM JOTA, AGULHA  DEPUNÇÃO, SERINGA E REDUTOR DE SUTURA. TAMANHO:4FRX13CM. EMBALAGEM EM KIT INDIVIDUAL, ESTÉRIL,CONSTANDO DADOS DE PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO,PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DE REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

154 50,00  UN CATETER VENOSO CENTRAL INFANTIL EM BIOMATERIAL, COMSUPERIOR INERTIVIDADE E EXCEPCIONAL LISURA DESUPERFÍCIE, SENDO RADIOPACO COM BAINHA PLÁSTICA.SUPORTE PARA AGULHA COM FORMATO ANATÔMICO,ORIFÍCIOS PARA SUTURA, COM FECHO DE SEGURANÇAAUTOMÁTICO E SUPERFÍCIE ANTIDERRAPANTE. CONECTORLUER-LOK CODIFICADO POR CORES. OFEREÇA PERFEITABIOCOMPATIBILIDADE, SEGURANÇA E FACILIDADE DEINSERÇÃO, ASSEGURANDO PERFEITO CONHECIMENTO DAPROFUNDIDADE DA INSERÇÃO. POSSUA PROTEÇÃO ADICIONALCONTRA EXTRAVASAMENTO DE SANGUE, GARANTINDOPERFEITA PROTEÇÃO  PARA A AGULHA E O CATETER, BEMCOMO MARGEM EXTRA DE SEGURANÇA NA FIXAÇÃO. PERMITESEGURA CONEXÃO AO EQUIPO, FACILITANDO A IDENTIFICAÇÃODO CALIBRE. EMBALAGEM INDIVIDUAL, ESTÉRIL. TAMANHO:22GA X 20,3CM (AZUL).

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 48/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

155 50,00  UN CATETER VENOSO CENTRAL INFANTIL EM BIOMATERIAL, COMSUPERIOR INERTIVIDADE E EXCEPCIONAL LISURA DESUPERFÍCIE, SENDO RADIOPACO COM BAINHA PLÁSTICA.SUPORTE PARA AGULHA COM FORMATO ANATÔMICO,ORIFÍCIOS PARA SUTURA, COM FECHO DE SEGURANÇAAUTOMÁTICO E SUPERFÍCIE ANTIDERRAPANTE. CONECTORLUER-LOK CODIFICADO POR CORES. OFEREÇA PERFEITABIOCOMPATIBILIDADE, SEGURANÇA E FACILIDADE DEINSERÇÃO, ASSEGURANDO PERFEITO CONHECIMENTO DAPROFUNDIDADE DA INSERÇÃO. POSSUA PROTEÇÃO ADICIONALCONTRA EXTRAVASAMENTO DE SANGUE, GARANTINDOPERFEITA PROTEÇÃO  PARA A AGULHA E O CATETER, BEMCOMO MARGEM EXTRA DE SEGURANÇA NA FIXAÇÃO. PERMITESEGURA CONEXÃO AO EQUIPO, FACILITANDO A IDENTIFICAÇÃODO CALIBRE. EMBALAGEM INDIVIDUAL, ESTÉRIL. TAMANHO:19GA X 20,3 CM (VERDE).

0,00    0,0000 0,00    0,00

156 30,00  JG JOGO DE CINTOS PARA PRANCHA DE RESGATE. JOGO COM 3CINTOS PARA PRANCHA DE RESGATE, NAS CORES VERMELHO,AMARELO E VERDE. EM MATERIAL ESPECIAL PARA RAIO X. ALÇAC.A. DE POLIPROPILENO DE 50MM. FECHO TIC-TAC EM NYLONDE 50MM. OS 3 CINTOS DE 1,70 METROS CADA. REGULADOR50MM EM NYLON. EMBALAGEM CONSTANDO DATA DEFABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE, PROCEDÊNCIA E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 49/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

157 50,00  KIT KIT RESERVATÓRIO PARA AMBU ADULTO. O KIT RESERVATÓRIOPARA REANIMADORES MANUAIS ADULTO COM CAPACIDADE DEARMAZENAMENTO DE 2500 ML, COM BALÃO EM SILICONEBÁSICO AUTOCLAVÁVEL E EXTENSÃO (TUBO). COMPOSTO DETRÊS PARTES: VÁLVULA, EXTENSÃO E RESERVATÓRIO, PARASEREM ACOPLADOS AO REANIMADOR. EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

158 50,00  KIT KIT RESERVATÓRIO PARA AMBU INFANTIL. O KITRESERVATÓRIO PARA REANIMADORES MANUAIS INFANTIL COMCAPACIDADE DE ARMAZENAMENTO DE 1000 ML, COM BALÃO EMSILICONE BÁSICO AUTOCLAVÁVEL E EXTENSÃO (TUBO).COMPOSTO DE TRÊS PARTES: VÁLVULA, EXTENSÃO ERESERVATÓRIO, PARA SEREM ACOPLADOS AO REANIMADOR.EMBALAGEM CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

159 24,00  CX LÂMINA BISTURI DESCARTÁVEL N. 15. EM AÇO INOXIDÁVEL,ISENTO DE REBARBAS E SINAIS DE OXIDAÇÃO, PONTA AFIADA,PERFEITA ADAPTAÇÃO AO CABO, ESTÉRIL, EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, EM ALUMÍNIO, HERMETICAMENTE FECHADA, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO. CAIXA COM 100 UNIDADES. NÚMEROS: 15

0,00    0,0000 0,00    0,00

160 24,00  CX LÂMINA BISTURI DESCARTÁVEL N. 23. EM AÇO INOXIDÁVEL,ISENTO DE REBARBAS E SINAIS DE OXIDAÇÃO, PONTA AFIADA,PERFEITA ADAPTAÇÃO AO CABO, ESTÉRIL, EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, EM ALUMÍNIO, HERMETICAMENTE FECHADA, COMDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO. CAIXA COM 100 UNIDADES. NÚMEROS: 23

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 50/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

161 150,00  CX LÂMINA PARA MICROSCOPIA LAPIDADA, FOSCA EM UMA DASEXTREMIDADES, TAMANHO 26 X 76 MM, ESPESSURA DE 1,2 A 1,4MM. CAIXA COM 50 UNIDADES, CONSTANDO DATA DEFABRICAÇÃO, NÚMERO DO LOTE E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

162 20,00  UN LÂMPADA PARA LARINGOSCÓPIO DA OXIGEL. 0,00    0,0000 0,00    0,00
163 3.000,00  CX LANCETA. PRODUTO COMPOSTO POR AGULHA 28G, COM GRAUDE PRESIÇÃO PARA MÁXIMO CONFORTO. ESTÉRIL POR 5 ANOSOU ATÉ QUE A TAMPA DA AGULHA SEJA REMOVIDA.COMPATÍVEL COM LANCETADORES DISPONÍVEIS NO MERCADO.ESTERELIZADA POR RADIAÇÃO GAMA. EMBALGEM CONTENDODATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. EMBALAGEM CONTENDO 100 UNIDADES.

0,00    0,0000 0,00    0,00

164 600,00  PCT LENÇOL DESCARTÁVEL, NÃO TECIDO,100% POLIPROPILENOATÓXICO, COM ELÁSTICO,  PARA COBRIR COLCHÕES EMACAS.TAMANHO: 2M X 90 CM.PRODUTO NÃOPERECÍVEL.VALIDADE INDETERMINADA.EMABALAGEMCONTENDO 10 UNIDADES. REGISTRO DO PRODUTO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

165 1.000,00  FRS LOÇÃO HIDRATANTE DA PELE COM ÁCIDOS GRAXOSESSENCIAIS. ÓLEO HIDRATANTE E TERMO PROTETOR COM 200ML . COMPOSIÇÃO: ÁCIDO CAPRÍLICO, ÁCIDO CÁPRICO, ÁCIDOCAPRÓICO, ÁCIDO LINOLÉICO, ÁCIDO LÁURICO, LECETINA DESOJA, VITAMINA E E VITAMINA A.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 51/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

166 8.000,00  PAR LUVA CIRÚRGICA DESCARTÁVEL TAM 7,0. ESTÉRIL,CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURA UNIFORME,FORMATO ANATÔMICO, COM ALTA SENSIBILIDADE TÁCTIL, BOAELASTICIDADE E RESISTENTE À TRAÇÃO. PUNHO COM BAINHAOU FRISOS, COMPRIMENTO MÍNIMO DE 28 CM. LUBRIFICADACOM MATERIAL ATÓXICO. ACONDICIONADO EM INVÓLUCROINTERNO COM DOBRAS PARA ABERTURA ASSÉPTICA,DOBRADAS CONFORME PADRÃO HOSPITALAR COMINDICATIVOS DA MÃO DIREITA E DA ESQUERDA E NUMERAÇÃOENVELOPADA DOS PARES EM EMBALAGENS DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO E/OU COM FILME TERMOPLÁSTICO, COM ABERTURAEM PÉTALA CONTENDO EXTERNAMENTE DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: 7,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 52/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

167 7.000,00  PAR LUVA CIRURGICA DESCARTÁVEL TAM 7,5. ESTÉRIL,CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURA UNIFORME,FORMATO ANATÔMICO, COM ALTA SENSIBILIDADE TÁCTIL, BOAELASTICIDADE E RESISTENTE À TRAÇÃO. PUNHO COM BAINHAOU FRISOS, COMPRIMENTO MÍNIMO DE 28 CM. LUBRIFICADACOM MATERIAL ATÓXICO. ACONDICIONADO EM INVÓLUCROINTERNO COM DOBRAS PARA ABERTURA ASSÉPTICA,DOBRADAS CONFORME PADRÃO HOSPITALAR COMINDICATIVOS DA MÃO DIREITA E DA ESQUERDA E NUMERAÇÃOENVELOPADA DOS PARES EM EMBALAGENS DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO E/OU COM FILME TERMOPLÁSTICO, COM ABERTURAEM PÉTALA CONTENDO EXTERNAMENTE DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 7,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

168 5.000,00  PAR LUVA CIRURGICA DESCARTAVEL TAM 8,0. ESTÉRIL,CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURA UNIFORME,FORMATO ANATÔMICO, COM ALTA SENSIBILIDADE TÁCTIL, BOAELASTICIDADE E RESISTENTE À TRAÇÃO. PUNHO COM BAINHAOU FRISOS, COMPRIMENTO MÍNIMO DE 28 CM. LUBRIFICADACOM MATERIAL ATÓXICO. ACONDICIONADO EM INVÓLUCROINTERNO COM DOBRAS PARA ABERTURA ASSÉPTICA,DOBRADAS CONFORME PADRÃO HOSPITALAR COMINDICATIVOS DA MÃO DIREITA E DA ESQUERDA E NUMERAÇÃOENVELOPADA DOS PARES EM EMBALAGENS DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO E/OU COM FILME TERMOPLÁSTICO, COM ABERTURAEM PÉTALA CONTENDO EXTERNAMENTE DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 8.0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 53/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

169 2.500,00  PAR LUVA CIRÚRGICA DESCARTÁVEL TAM 8,5. ESTÉRIL,CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURA UNIFORME,FORMATO ANATÔMICO, COM ALTA SENSIBILIDADE TÁCTIL, BOAELASTICIDADE E RESISTENTE À TRAÇÃO. PUNHO COM BAINHAOU FRISOS, COMPRIMENTO MÍNIMO DE 28 CM. LUBRIFICADACOM MATERIAL ATÓXICO. ACONDICIONADO EM INVÓLUCROINTERNO COM DOBRAS PARA ABERTURA ASSÉPTICA,DOBRADAS CONFORME PADRÃO HOSPITALAR COMINDICATIVOS DA MÃO DIREITA E DA ESQUERDA E NUMERAÇÃOENVELOPADA DOS PARES EM EMBALAGENS DE PAPEL GRAUCIRÚRGICO E/OU COM FILME TERMOPLÁSTICO, COM ABERTURAEM PÉTALA CONTENDO EXTERNAMENTE DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 8,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

170 200,00  CX LUVA PARA PROCEDIMENTO DESCARTAVEL TAM PP, NÃOESTÉRIL, CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURAUNIFORME, AMBIDESTRA, COM ALTA SENSIBILIDADE TÊXTIL,BOA ELASTICIDADE E RESISTÊNCIA À TRAÇÃO, COMPRIMENTOMÍNIMO DE 25 CM, LUBRIFICADA COM MATERIAL ATÓXICO.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES E IDENTIFICAÇÃO DOTAMANHO VISÍVEL, CONSTANDO NÚMERO DE ISENÇÃO DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: PP .

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 54/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

171 2.800,00  CX LUVA PARA PROCEDIMENTO DESCARTÁVEL TAM: P. NÃOESTÉRIL, CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURAUNIFORME, AMBIDESTRA, COM ALTA SENSIBILIDADE TÊXTIL,BOA ELASTICIDADE E RESISTÊNCIA À TRAÇÃO, COMPRIMENTOMÍNIMO DE 25 CM, LUBRIFICADA COM MATERIAL ATÓXICO.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES E IDENTIFICAÇÃO DOTAMANHO  VISÍVEL,CONSTANDO NÚMERO DE ISENÇÃO DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: P .

0,00    0,0000 0,00    0,00

172 2.700,00  CX LUVA PARA PROCEDIMENTO DESCARTAVEL TAM: M. NÃOESTÉRIL, CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURAUNIFORME, AMBIDESTRA, COM ALTA SENSIBILIDADE TÊXTIL,BOA ELASTICIDADE E RESISTÊNCIA À TRAÇÃO, COMPRIMENTOMÍNIMO DE 25 CM, LUBRIFICADA COM MATERIAL ATÓXICO.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES E IDENTIFICAÇÃO DOTAMANHO  VISÍVEL,CONSTANDO NÚMERO DE ISENÇÃO DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: M.

0,00    0,0000 0,00    0,00

173 1.100,00  CX LUVA PARA PROCEDIMENTO DESCARTAVEL TAM: G. NÃOESTÉRIL, CONFECCIONADA EM LÁTEX NATURAL, TEXTURAUNIFORME, AMBIDESTRA, COM ALTA SENSIBILIDADE TÊXTIL,BOA ELASTICIDADE E RESISTÊNCIA À TRAÇÃO, COMPRIMENTOMÍNIMO DE 25 CM, LUBRIFICADA COM MATERIAL ATÓXICO.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES E IDENTIFICAÇÃO DOTAMANHO  VISÍVEL,CONSTANDO NÚMERO DE ISENÇÃO DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO:G.

0,00    0,0000 0,00    0,00

174 30,00  PAR LUVA RASP. LUVA PARA PROTEÇÃO CONTRA AGENTESABRASIVOS E ESCORIANTES. CONFECCIONADA EM COUROBOVINO TIPO RASPE, COM REFORÇO INTERNO NA PALMA EREFORÇO EXTERNO ENTRE OS DEDOS POLEGAR E INDICADOR.POSSUIR CANO CURTO. EMBALAGEM COM 1 PAR DE LUVAS(MÃO DIREITA E MÃO ESQUERDA). TAMANHO ÚNICO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 55/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

175 60,00  RL MALHA TUBULAR ORTOÉDICA TAM: 10CM X 15M, CONSTITUÍDOSDE FIOS DE ALGODÃO, TIPO PUNHO SIMPLES DE MALHA, COMELASTICIDADE ADEQUADA, ISENTO DE DEFEITOS COM 25METROS. EMBALAGEM CONSTANDO EXTERNAMENTE DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. TAMANHO : 10 CM X 15 M

0,00    0,0000 0,00    0,00

176 60,00  RL MALHA TUBULAR ORTOPÉDICA TAM: 15CM X 15M,CONSTITUÍDOS DE FIOS DE ALGODÃO, TIPO PUNHO SIMPLES DEMALHA, COM ELASTICIDADE ADEQUADA, ISENTO DE DEFEITOSCOM 25 METROS. EMBALAGEM CONSTANDO EXTERNAMENTEDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA. TAMANHO :15 CM X15 M

0,00    0,0000 0,00    0,00

177 15,00  UN MANDRIL PARA ENTUBAÇÃO TRAQUEAL-ADULTO. COMPOSTODE UMA VARETA DE ALUMÍNIO REVESTIDA COM UMA BAUNHADE PLÁSTICO (PEBD - POLIETILENO DE BAIXA DENSIDADE).UTILIZADO PARA FACILITAR A INTUBAÇÃO ORAL DA TRAUÉIA.ESTÉRIL, DE USO ÚNICO. EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDOPROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE. TAMANHO 4.0MMOD X335MM - (IDMM) 5.0 - 8.0.

0,00    0,0000 0,00    0,00

178 15,00  UN MANDRIL PARA ENTUBAÇÃO TRAQUEAL - INFANTIL, COMPOSTODE UMA VARETA DE ALUMÍNIO REVESTIDA COM UMA BAUNHADE PLÁSTICO (PEBD - POLIETILENO DE BAIXA DENSIDADE).UTILIZADO PARA FACILITAR A INTUBÇÃO ORAL DA TRAUÉIA.ESTÉRIL, DE USO ÚNICO. EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDOPROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE. TAMANHO 2.0MMOD X225MM - (IDMM) 2.5 - 4.5.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 56/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

179 300,00  UN MANTA TÉRMICA ALUMINIZADA, TAMBÉM CONHECIDA COMOCOBERTOR TÉRMICO. QUE SEJA CAPAZ DE MANTER ATEMPERATURA DO CORPO, EVITANDO QUE HAJA TROCA DECALOR COM O AMBIENTE.  EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃÕ, LOTE, VALIDADE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE. TAMANHO: ADULTO (2,10X 1,40 METROS)

0,00    0,0000 0,00    0,00

180 200,00  UN MÁSCARA - KIT VENTURI TAM: ADULTO, INDICADO PARAPACIENTES EM VENTILAÇÃO ESPONTÂNEA. A VELOCIDADE DEFLUXO DETERMINA O GRAU DE DILUIÇÃO PELA QUANTIDADE DEAR QUE É ASPIRADO. DESTA FORMA HÁ UMA ESCALACRESCENTE NA CONCENTRAÇÃO DE OXIGÊNIO (FIO2-FRAÇÃOINSPIRADA DE OXIGÊNIO) COM VARIAÇÃO DE 24 A 50%.MÁSCARA TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICA COM ELÁSTICOPARA AJUSTE FACIAL E ORIFÍCIOS LATERAIS. TRAQUEIACORRUGADA. COM 6 DILUIDORES COLORIDOS PARADIFERENTES CONCENTRAÇÕES DE FIO2; EXTENSÃO PARAOXIGÊNIO. LIVRE DE LÁTEX. PRODUTO PARA USOÚNICO.EMBALAGEM CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. TAMANHO: ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

181 8.500,00  CX MÁSCARA TRIPLA CIRÚRGICA, DESCARTÁVEL. RETANGULARCONFECCIONADA EM 3 CAMADAS, COM PREGASLONGITUDINAIS, COM DISPOSITIVO  PARA AJUSTE NASALFIXADO NO CORPO DA MÁSCARA, FILTRO DE BFE COM 98% DERETENÇÃO BACTERIOLÓGICA, ATÓXICA, HIPOALÉRGICA, 100%POLIPROPILENO, PRODUTO NÃO ESTÉRIL E COM ELÁSTICO.EMBALAGEM CONTENDO 50 MASCARAS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 57/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

182 2.000,00  UN MÁSCARA FACIAL DE OXIGENIO COM RESERVATÓRIO NÃOREINALANTE. MÁSCARA SILICONADA, TRANSPARENTE, DEFORMATO ANATÔMICO E DE ALTA CONCENTRAÇÃO, NÃOREINALANTE.EXTENSÃO: CONFECCIONADA EM PVC FLEXÍVEL,TRANSPARENTE, COM TAMANHO VARIANDO ENTRE 2,10 A 2,20MPARA ENCAIXE PERFEITO NO ADAPTADOR DO RESERVATÓRIO ENO CILINDRO DE OXIGÊNIO. EMABALGEM CONTENDO DATA DEFABRIAÇÃO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. TAMANHO: ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

183 1.000,00  UN MÁSCARA FACIAL DE OXIGENIO COM RESERVATÓRIO NÃOREINALANTE. MÁSCARA SILICONADA, TRANSPARENTE, DEFORMATO ANATÔMICO E DE ALTA CONCENTRAÇÃO, NÃOREINALANTE.EXTENSÃO: CONFECCIONADA EM PVC FLEXÍVEL,TRANSPARENTE, COM TAMANHO VARIANDO ENTRE 2,10 A 2,20MPARA ENCAIXE PERFEITO NO ADAPTADOR DO RESERVATÓRIO ENO CILINDRO DE OXIGÊNIO.EMABALGEM CONTENDO DATA DEFABRIAÇÃO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.  TAMANHO: INFALTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 58/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

184 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA PEDIATRICA 2,5, EM SILICONE, COMPOSTAPOR: UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM);UM TUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEMDO AR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

185 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA ADULTI 4,0 EM SILICONE, COMPOSTA POR:UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UMTUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DOAR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 59/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

186 20,00  UN MÁSCARA LARÍNGEA ADULTO 4,5 EM SILICONE, COMPOSTA POR:UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UMTUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DOAR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

187 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA ADULTO 5,0 EM SILICONE, COMPOSTA POR:UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UMTUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DOAR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 60/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

188 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA BEBÊ 1,5 EM SILICONE, COMPOSTA POR:UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UMTUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DOAR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

189 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA BEBÊ 2,0 EM SILICONE, COMPOSTA POR:UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UMTUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DOAR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 61/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

190 20,00  UN MÁSCARA LARÍNGEA PEDIÁTRICA 3,0 EM SILICONE, COMPOSTAPOR: UM CONECTOR PROXIMAL (DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM);UM TUBO CONDUTOR  (TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEMDO AR E A IDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF(CONFORMA-SE A HIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTOCOM AS ESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMAVÁLVULA DE RETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O ARINSUFLADO, FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO);UM BALÃO PILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

191 20,00  UN MÁSCARA LARINGEA REUTILIZÁVEL NEONATAL 1,0, EMSILICONE, COMPOSTA POR: UM CONECTOR PROXIMAL(DIÂMETRO PADRÃO DE 15MM); UM TUBO CONDUTOR(TRANSPARENTE, PERMITE A PASSAGEM DO AR E AIDENTIFICAÇÃO DE SECREÇÃO); UM CUFF  (CONFORMA-SE AHIPOFARINGE, PROMOVENDO UM SELAMENTO COM ASESTRUTURAS SUPRAGLÓTICAS DA LARINGE); UMA VÁLVULA DERETENÇÃO UNIDIRECIONAL (PARA RETER O AR INSUFLADO,FAZENDO COM QUE O CUFF PERMANEÇA INFLADO); UM BALÃOPILOTO (INDICADOR APROXIMADO DA PRESSÃOCORRESPONDENTE NO INTERIOR DO CUFF); UM TUBO DEENCHIMENTO DO BALÃO PILOTO (PASSAGEM DO AR PARADENTRO E FORA DO MANGUITO PNEUMÁTICO). EMBALAGEMCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E  REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 62/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

192 21.000,00  UN MÁSCARA N-95, RESPIRADOR CONFECCIONADO EMELASTÔMERO, POLIPROPILENO, POLIÉSTER E AÇO. ATENDE ANORMQA 42 CFR 84 COMO N-95 FILTRO PARA MAETRIALPARTICULADO (95% DE EFICIÊNCIA) E TEM- BRASIL COMO PFF-2EFICAZ CONTRA AEROSSOIS PARTICULADOS ISENTOS DE ÓLEOE (80% DE EEFICIÊNCIA) PFF-1. EMBALAGEM DEVE  CONSTARDATA DE FABRICAÇÃ, LOTE, VALIDADE, E REGISTRO NOMINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

193 10,00  UN MÁSCARA PARA AMBÚ TAMANHO:INFANTIL 0,00    0,0000 0,00    0,00
194 10,00  UN MÁSCARA PARA AMBÚ TAMANHO:ADULTO MÉDIA Nº 4,0 0,00    0,0000 0,00    0,00
195 10,00  UN MÁSCARA PARA AMBÚ TAMANHO:ADULTO GRANDE Nº 5,0 0,00    0,0000 0,00    0,00
196 45,00  UN MEMBRANA PARA ESTETOSCÓPIO, PELÍCULA BRANCA , QUE SEADAPTE AO DIAFRAGMA. 0,00    0,0000 0,00    0,00
197 700,00  RL MICROPORE TAM: 25MM X 10M, FITA HIPOALERGÊNICA, PARACURATIVO EM RAYON, VISCOSE, NÃO TECIDO, ADESIVOACRÍLICO, RESISTENTE POR 24 HORAS, PORÉM SEM COLAEXCESSIVA.EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DEFABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DO REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 25MM X 10 M

0,00    0,0000 0,00    0,00

198 1.500,00  RL MICROPORE TAM: 50MM X 10M, FITA HIPOALERGÊNICA, PARACURATIVO EM RAYON, VISCOSE, NÃO TECIDO, ADESIVOACRÍLICO, RESISTENTE POR 24 HORAS, PORÉM SEM COLAEXCESSIVA.EMBALAGEM CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DEFABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E NÚMERO DO REGISTRONO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 50MM X 10M

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 63/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

199 200,00  UN NEBULIZADOR COMPLETO 9/16 - 18UNF TAM: INFANTIL, COPOREPARADOR EM PLÁSTICO INQUEBRÁVEL + MÁSCARA EMPLÁSTICO RÍGIDO + MANGUEIRA, PARA INALAÇÃO ARCOMPRIMIDO, MATERIAL NÃO REAGENTE ÀS DROGAS, LEVE EFLEXÍVEL, FÁCIL DESMONTAGEM PARA LIMPEZA EESTERILIZAÇÃO, BASE ADAPTÁVEL E SUPERFÍCIE FIXA.CONECTOR VERDE EM LINHA DE OXIGÊNIO: 9/16 - 18UNF.TAMANHO: INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

200 300,00  UN NEBULIZADOR COMPLETO 9/16 - 18UNF AM: ADULTO, COPOREPARADOR EM PLÁSTICO INQUEBRÁVEL + MÁSCARA EMPLÁSTICO RÍGIDO + MANGUEIRA, PARA INALAÇÃO ARCOMPRIMIDO, MATERIAL NÃO REAGENTE ÀS DROGAS, LEVE EFLEXÍVEL, FÁCIL DESMONTAGEM PARA LIMPEZA EESTERILIZAÇÃO, BASE ADAPTÁVEL E SUPERFÍCIE FIXA.CONECTOR VERDE EM LINHA DE OXIGÊNIO: 9/16 - 18UNF.TAMANHO: ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

201 200,00  UN NEBULIZADOR COMPLETO 3/4 - 16UNF TAM: INFANTIL, COPOREPARADOR EM PLÁSTICO INQUEBRÁVEL + MÁSCARA EMPLÁSTICO RÍGIDO + MANGUEIRA, PARA INALAÇÃO, EM ARCOMPRIMIDO, MATERIAL NÃO REAGENTE ÀS DROGAS, LEVE EFLEXÍVEL, FÁCIL DESMONTAGEM PARA LIMPEZA EESTERILIZAÇÃO, BASE ADAPTÁVEL E SUPERFÍCIE FIXA.CONECTOR AMARELO EM LINHA DE AR COMPRIMIDO;  3/4 -16UNF. TAMANHO: INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 64/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

202 300,00  UN NEBULIZADOR COMPLETO 3/4 - 16UNF TAM: ADULTO, COPOREPARADOR EM PLÁSTICO INQUEBRÁVEL + MÁSCARA EMPLÁSTICO RÍGIDO + MANGUEIRA, PARA INALAÇÃO, EM ARCOMPRIMIDO, MATERIAL NÃO REAGENTE ÀS DROGAS, LEVE EFLEXÍVEL, FÁCIL DESMONTAGEM PARA LIMPEZA EESTERILIZAÇÃO, BASE ADAPTÁVEL E SUPERFÍCIE FIXA.CONECTOR AMARELO EM LINHA DE AR COMPRIMIDO;  3/4 -16UNF. TAMANHO: ADULTO

0,00    0,0000 0,00    0,00

203 30,00  UN ÓCULOS DE PROTEÇÃO AMARELO. ÓCULOS DE SEGURANÇA EPROTEÇÃO COM LENTES EM POLICARBONATO, DE ACORDOCOM A NORMA ANSI Z87.1,COM PROTEÇÃO CONTRA IMPACTOSDE PARTÍCULAS VOLANTES FRONTAIS E RAIOS ULTRAVIOLETAS,NA COR AMARELO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

204 100,00  UN ÓCULOS DE PROTEÇÃO TRANSPARENTE. ÓCULOS DESEGURANÇA E PROTEÇÃO COM LENTES EM POLICARBONATO,DE ACORDO COM A NORMA ANSI Z87.1,COM PROTEÇÃO CONTRAIMPACTOS DE PARTÍCULAS VOLANTES FRONTAIS E RAIOSULTRAVIOLETAS, NA COR TRANSPARENTE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

205 60,00  UN OLIVA PARA ESTETOCÓPIO DE BORRACHA MACIA, AJUSTEAURICULAR 0,00    0,0000 0,00    0,00
206 50,00  RL PAPEL GRAU CIRURGICO TAM: 10CM X 100MT. EMBALAGEMPARA ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAL CIRÚRGICO, EMAUTOCLAVE DE VAPOR SATURADO. TAMANHO: 10CM X 100MT

0,00    0,0000 0,00    0,00

207 50,00  RL PAPEL GRAU CIRURGICO TAM: 15CM X 100MT. EMBALAGEMPARA ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAL CIRÚRGICO, EMAUTOCLAVE DE VAPOR SATURADO. TAMANHO: 15CM X 100MT
0,00    0,0000 0,00    0,00

208 70,00  RL PAPEL GRAU CIRURGICO TAM: 20CM X 100MT. EMBALAGEMPARA ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAL CIRÚRGICO, EMAUTOCLAVE DE VAPOR SATURADO. TAMANHO:  20CM X 100MT
0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 65/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

209 30,00  RL PAPEL GRAU CIRURGICO TAM: 30CM X 100MT. EMBALAGEMPARA ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAL CIRÚRGICO, EMAUTOCLAVE DE VAPOR SATURADO. TAMANHO:30 CM X 100MT
0,00    0,0000 0,00    0,00

210 30,00  RL PAPEL GRAU CIRURGICO TAM: 40CM X 100MT. EMBALAGEMPARA ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAL CIRÚRGICO, EMAUTOCLAVE DE VAPOR SATURADO. TAMANHO: 40CM X 100MT
0,00    0,0000 0,00    0,00

211 1.800,00  RL PAPEL LENCOL TAMANHO 50 CMX 50 M, COR BRANCA,ABSORVENTE EM AMBOS OS LADOS. 0,00    0,0000 0,00    0,00
212 1.800,00  RL PAPEL LENÇOL TAMANHO 70 CMX 50 M, COR BRANCA,ABSORVENTE EM AMBOS OS LADOS. 0,00    0,0000 0,00    0,00
213 200,00  RL PAPEL P/ ECG 80MM X 20 M, TERMOSENSÍVEL, COMPATIVEL COMAPARELHO COM ELETROCARDIOGRAFO ALFAMED , COMPASSUS3000. LARGURA DE 80MM, COMPRIMENTO 20M CONSTANDO OSDADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

214 300,00  RL PAPEL P/ ECG 216 MM X 30 M, TERMOSENSÍVEL, COMPATIVELCOM  APARELHO COM ELETROCARDIOGRAFO BIONETCARDIOCARE 2000. LARGURA DE 216MM, COMPRIMENTO 30MCONSTANDO OS DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

215 150,00  RL PAPEL P/ ECG 90 MM X 90 MM. TERMOSENSÍVEL, LARGURA DE90MMX90MM, FOLHAS EM FOMULARIO CONTINUO PARAELETROCARDIOGRAMA COMPATÍVEL AO MODELO (SCHILLERAT-1) . CONSTANDO OS DADOS DE IDENTIFICAÇÃO EPROCEDÊNCIA

0,00    0,0000 0,00    0,00

216 200,00  RL PAPEL P/ ECG 48 X 30M. TERMOSENSÍVEL, LARGURA DE 48MM,EIXO 15, COMPRIMENTO 30M CONSTANDO OS DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA
0,00    0,0000 0,00    0,00

217 300,00  RL PAPEL P/ ECG 58 X 15M. TERMOSENSÍVEL, LARGURA DE 58MM,EIXO 15, COMPRIMENTO 30M. CONSTANDO OS DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA
0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 66/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

218 300,00  RL PAPEL P/ ECG 80 X 30M. TERMOSENSÍVEL, LARGURA DE 80MM,EIXO 15, COMPRIMENTO 30M CONSTANDO OS DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA
0,00    0,0000 0,00    0,00

219 300,00  UN PAPEL P/ ECG 80MM X 20M. TERMOSENSÍVEL, LARGURA DE80MM, EIXO 15, COMPRIMENTO 20M CONSTANDO OS DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA
0,00    0,0000 0,00    0,00

220 50,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR (DEA) INSTRAMED. ELETRODOADULTO, COMPATÍVEL COM O DESFIBRILADOR EXTERNOAUTOMÁTICO (DEA) DA INSTRAMED, MODELO ISIS
0,00    0,0000 0,00    0,00

221 50,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR INFANTIL (DEA) INSTRAMED.ELETRODO INFANTIL, COMPATÍVEL COM O DESFIBRILADOREXTERNO  AUTOMÁTICO (DEA) DA INSTRAMED, MODELO ISIS.
0,00    0,0000 0,00    0,00

222 80,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR: ADULTO (LIFE FUTURA 400CMOS DRAKE. ELETRODO ADULTO, COMPATÍVEL COM ODESFIBRILADOR EXTERNO LIFE FUTURA 400 CMOS DRAKE
0,00    0,0000 0,00    0,00

223 50,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR: INFANTIL (LIFE FUTURA 400CMOS DRAKE)  ELETRODO INFANTIL, COMPATÍVEL COM ODESFIBRILADOR EXTERNO LIFE FUTURA 400 CMOS DRAKE
0,00    0,0000 0,00    0,00

224 80,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR: ADULTO (LIFE FUTURA CMOSDRAKE F7988W/CM).  ELETRODO ADULTO,COMPATÍVEL COM ODESFIBRILADOR EXTERNO LIFE FUTURA  CMOS DRAKE-REFERENCIA F7988W/CM

0,00    0,0000 0,00    0,00

225 50,00  UN ELETRODO PARA DESFIBRILADOR: INFANTIL (LIFE F7988W/CM).ELETRODO INFANTIL,COMPATÍVEL COM O DESFIBRILADOREXTERNO LIFE FUTURA  CMOS DRAKE - REFERENCIA F7988W/CM
0,00    0,0000 0,00    0,00

226 30,00  UN PERA DE BORRACHA PARA ALETRO PEQUENA, COR USUAL,FORMATO CONVENCIONAL. EMBALAGEM COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA
0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 67/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

227 120,00  UN PERA DE BORRACHA COM VÁLVULA PARA ESFIGMOMANOMETR.EM LATEX, RESISTENTE, PRETA, FORMATO CONVENCIONAL,COM VALVULA. EMBALAGEM COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO EPROCEDÊNCIA

0,00    0,0000 0,00    0,00

228 550,00  UN PILHA ALCALINA COM GRANDE DURABILIDADE. TAMANHO:PEQUENA 0,00    0,0000 0,00    0,00
229 450,00  UN PILHA ALCALINA COM GRANDE DURABILIDADE.  TAMANHOS: AAA( TIPO PALITO ) 0,00    0,0000 0,00    0,00
230 250,00  UN PILHA ALCALINA COM GRANDE DURABILIDADE. TAMANHO:MÉDIA. 0,00    0,0000 0,00    0,00
231 100,00  UN PILHA PARA DESFIBRILADOR. PILHA TIPO DURACELL (BATERIADE DIÓXIDO DE LÍTIO MANGANÊS PHOTO FLASH 123 A - Nº 2024 0,00    0,0000 0,00    0,00
232 20,00  UN PRANCHA DE IMOBILIZAÇÃO, CONFECCIONADA EM POLIETILENOCOM ALTA RESISTÊNCIA A IMPACTOS; PROJETADA PARATRANSPORTE MANUAL DE VÍTIMAS DE ACIDENTES; RÍGIDA, LEVEE CONFORTÁVEL. POSSUA ABERTURAS ESPECÍFICAS PARAFACILITAR A IMOBILIZAÇÃO DA VÍTIMA, DEVE ACOMPANHARJOGO DE CINTO COM 3 PEÇAS. TAMANHO: 1,83MM DECOMPRIMENTO X 440 MM DE LARGURA X 65MM DE ALTURA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

233 40,00  CX PRESERVATIVO NÃO LUBRIFICADO, COMPOSIÇÃO: LATÉX DEBORRACHA NATURAL, NÃO LUBRIFICADO, COM ALTATRANSPARENCIA, PERMITINDO MAIOR NITIDEZ NA CAPTAÇÃODE IMAGENS EM EXAMES DE ULTRA-SONOGRAFIA.LARGURANOMINAL 52MM, COMPRIMENTO 160MM, LISO, COM LADOSPARALELOS. EMBALEM COM 144 UNIDADES

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 68/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

234 700,00  PCT SAPATILHA DESCARTÁVEL BRANCA. CONFECCIONADO EMPOLIPROPILENO, ATOXICO, APIROGENICO, COR BRANCA,ANATOMICO,ACABAMENTO COM ELASTICO, NÃO ESTERIL.EMBALAGEM COM 100 UNIDADES, CONSTANDO DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,  PRAZO DE VALIDADE EREGISTRO DE M. S.

0,00    0,0000 0,00    0,00

235 150,00  UN PROTETOR DE EVICERAÇÃO. POLIETILENO TRANSPARENTE DE90CM DE LARGURA X 120CM DE COMPRIMENTO, DESCARTÁVEL,ESTÉRIL. EMBALAGEM: ENVELOPE COM ABERTURA ASSÉPTICAEM PAPEL GRAU CIRÚRGICO.  UTILIZADO COMO COBERTURA DEMESAS E MACAS CIRÚRGICAS, FORMANDO UMA MEMBRANAESTÉRIL ISOLANTE DA SUPERFÍCIE. TAMBÉM SERVE  COMOPROTEÇÃO DE QUEIMADOS E DE EVISCERAÇÕES. EMBALAGEMCONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE E REGISTRO NO MINISTÉRIO DE SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

236 1.000,00  UN SCALP NÚMERO 19. AGULHA SILICONIZADA DE PAREDE FINACOM BISEL TRIFACETADA, ASAS DE EMPUNHADURA FLEXÍVEL,ALINHADA E ANTIDERRAPANTE. CÂNULAS DE VINIL COM 30 CMDE COMPRIMENTO, FLEXÍVEL, TRANSPARENTE, COM CONECTORRÍGIDO DO TIPO LUER SLIP, COM TAMPA ESTÉRIL, EMBALAGEMINDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO.NÚMERO: 19

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 69/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

237 3.400,00  UN SCALP NÚMERO 21. AGULHA SILICONIZADA DE PAREDE FINACOM BISEL TRIFACETADA, ASAS DE EMPUNHADURA FLEXÍVEL,ALINHADA E ANTIDERRAPANTE. CÂNULAS DE VINIL COM 30 CMDE COMPRIMENTO, FLEXÍVEL, TRANSPARENTE, COM CONECTORRÍGIDO DO TIPO LUER SLIP, COM TAMPA ESTÉRIL, EMBALAGEMINDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO.NÚMERO: 21

0,00    0,0000 0,00    0,00

238 7.000,00  UN SCALP NÚMERO 23. AGULHA SILICONIZADA DE PAREDE FINACOM BISEL TRIFACETADA, ASAS DE EMPUNHADURA FLEXÍVEL,ALINHADA E ANTIDERRAPANTE. CÂNULAS DE VINIL COM 30 CMDE COMPRIMENTO, FLEXÍVEL, TRANSPARENTE, COM CONECTORRÍGIDO DO TIPO LUER SLIP, COM TAMPA ESTÉRIL, EMBALAGEMINDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO,CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO.NÚMERO: 23

0,00    0,0000 0,00    0,00

239 2.700,00  UN SCALP NÚMERO 25. AGULHA SILICONIZADA DE PAREDE FINACOM BISEL TRIFACETADA, ASAS DE EMPUNHADURA FLEXÍVEL,ALINHADAS E ANTIDERRAPANTES. CÂNULAS DE VINIL COM 30CM DE COMPRIMENTO, FLEXÍVEL, TRANSPARENTE, COMCONECTOR RÍGIDO DO TIPO LUER SLIP, COM TAMPA ESTÉRIL,EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OUFILME PLÁSTICO, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO. NÚMERO: 25

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 70/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

240 1.500,00  UN SCALP NÚMERO 27. AGULHA SILICONIZADA DE PAREDE FINACOM BISEL TRIFACETADA, ASAS DE EMPUNHADURA FLEXÍVEL,ALINHADAS E ANTIDERRAPANTES. CÂNULAS DE VINIL COM 30CM DE COMPRIMENTO, FLEXÍVEL, TRANSPARENTE, COMCONECTOR RÍGIDO DO TIPO LUER SLIP, COM TAMPA ESTÉRIL,EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OUFILME PLÁSTICO, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO. NÚMERO: 27

0,00    0,0000 0,00    0,00

241 25.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 3ML, SEM AGULHA FIXA, GRADUADA EM1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO E DESCARTÁVEL, COM ANEL DEBORRACHA SILICONIZADA NO FINAL DO ÊMBOLO E QUE OMESMO DESLIZE COM FACILIDADE DURANTE A ASPIRAÇÃO,ESTÉRIL,BICO DE LUER SLIP, EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPELGRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO DE M.S.TAMANHO:3 ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

242 1.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 60ML, SEM AGULHA FIXA, GRADUADAEM 1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO E DESCARTÁVEL, COM ANELDE BORRACHA SILICONIZADA NO FINAL DO ÊMBOLO E QUE OMESMO DESLIZE COM FACILIDADE DURANTE A ASPIRAÇÃO,BICO DE LUER SLIP, ESTÉRIL, EMBALAGEM INDIVIDUAL E EMPAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NO M.S.TAMANHO: 60ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 71/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

243 55.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 5ML, SEM AGULHA FIXA, GRADUADA EM1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO E DESCARTÁVEL, COM ANEL DEBORRACHA SILICONIZADA NO FINAL DO ÊMBOLO E QUE OMESMO DESLIZE COM FACILIDADE DURANTE A ASPIRAÇÃO,ESTÉRIL,BICO DE LUER SLIP, EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPELGRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO DE M. S.TAMANHO:5 ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

244 27.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 10ML, SEM AGULHA FIXA, GRADUADAEM 1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO E DESCARTÁVEL, COM ANELDE BORRACHA SILICONIZADA NO FINAL DO ÊMBOLO E QUE OMESMO DESLIZE COM FACILIDADE DURANTE A ASPIRAÇÃO,ESTÉRIL,BICO DE LUER SLIP, EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPELGRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO DE M. S.TAMANHO:10 ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

245 25.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 20ML, SEM AGULHA FIXA, GRADUADAEM 1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO E DESCARTÁVEL, COM ANELDE BORRACHA SILICONIZADA NO FINAL DO ÊMBOLO E QUE OMESMO DESLIZE COM FACILIDADE DURANTE A ASPIRAÇÃO,ESTÉRIL,BICO DE LUER SLIP, EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPELGRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPO DEESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO DE M. S.TAMANHO:20 ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 72/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

246 12.000,00  UN SERINGA DESCARTÁVEL 1 ML C/AGULHA FIXA 13X4,5,GRADUADA EM 0,1 ML , DE MATERIAL PLÁSTICO TRANSPARENTEE DESCARTÁVEL, COM ANEL DE BORRACHA SILICONIZADA NOFINAL DO ÊMBOLO,  ESTÉRIL, PARA INSULINA, EMBALAGEMINDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E/OU FILME PLÁSTICO,COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA E TIPODE ESTERILIZAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO NO M.S.

0,00    0,0000 0,00    0,00

247 20,00  KIT SISTEMA COMPLETO P/ DRENAGEM DE MEDIATINO Nº 20. OCONJUNTO DESCARTÁVEL PARA DRENAGEM DE CAVIDADES ,CONTENDO UM FRASCO COLETOR DE PLÁSTICO, GRADUADO,COM TAMPA E CAPACIDADE PARA 2000ML E TUBOS EM PVC OULÁTEX. O TUBO POSSUI UMA PINÇA PLÁSTICA QUE PODERÁINTERROMPER A DRENAGEM, QUANDO DESEJADO. UMCONECTOR UNE O TUBO INTERMEDIÁRIO AO CATETER DEDRENAGEM QUE PODE POSSUIR TARJA RADIOPACO. E UMDRENO DE TÓRAX Nº 20. SENDO INDICADO PARA PARADRENAGEM DE SECREÇÕES, SANGUE, EXUDATOS, OUTROSLÍQUIDOS OU AR EM PROCEDIMENTOS HOSPITALARES OUAMBULATORIAIS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 73/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

248 20,00  KIT SISTEMA COMPLETO P/ DRENAGEM DE MEDIATINO Nº 28. OCONJUNTO DESCARTÁVEL PARA DRENAGEM DE CAVIDADES ,CONTENDO UM FRASCO COLETOR DE PLÁSTICO, GRADUADO,COM TAMPA , CAPACIDADE DE 2000ML, E TUBOS EM PVC OULÁTEX. O TUBO POSSUI UMA PINÇA PLÁSTICA QUE PODERÁINTERROMPER A DRENAGEM, QUANDO DESEJADO. UMCONECTOR UNE O TUBO INTERMEDIÁRIO AO CATETER DEDRENAGEM QUE PODE POSSUIR TARJA RADIOPACO. E UMDRENO DE TÓRAX Nº 28. SENDO INDICADO PARA PARADRENAGEM DE SECREÇÕES, SANGUE, EXUDATOS, OUTROSLÍQUIDOS OU AR EM PROCEDIMENTOS HOSPITALARES OUAMBULATORIAIS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

249 20,00  KIT SISTEMA COMPLETO P/ DRENAGEM DE MEDIATINO Nº 34. OCONJUNTO DESCARTÁVEL PARA DRENAGEM DE CAVIDADES ,CONTENDO UM FRASCO COLETOR DE PLÁSTICO, GRADUADO,COM TAMPA, CAPACIDADE DE 2000ML E TUBOS EM PVC OULÁTEX. O TUBO POSSUI UMA PINÇA PLÁSTICA QUE PODERÁINTERROMPER A DRENAGEM, QUANDO DESEJADO. UMCONECTOR UNE O TUBO INTERMEDIÁRIO AO CATETER DEDRENAGEM QUE PODE POSSUIR TARJA RADIOPACO. E UMDRENO DE TÓRAX Nº 34. SENDO INDICADO PARA PARADRENAGEM DE SECREÇÕES, SANGUE, EXUDATOS, OUTROSLÍQUIDOS OU AR EM PROCEDIMENTOS HOSPITALARES OUAMBULATORIAIS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 74/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

250 20,00  KIT SISTEMA COMPLETO PARA DRENAGEM DE MEDIASTINO Nº 38. OCONJUNTO DESCARTÁVEL PARA DRENAGEM DE CAVIDADES ,CONTENDO UM FRASCO COLETOR DE PLÁSTICO,GRADUADO,COM TAMPA, CAPACIDADE PARA 2000ML E TUBOSEM PVC OU LÁTEX. O TUBO POSSUI UMA PINÇA PLÁSTICA QUEPODERÁ INTERROMPER A DRENAGEM, QUANDO DESEJADO. UMCONECTOR UNE O TUBO INTERMEDIÁRIO AO CATETER DEDRENAGEM QUE PODE POSSUIR TARJA RADIOPACO. E UMDRENO DE TÓRAX Nº 38. SENDO INDICADO PARA PARADRENAGEM DE SECREÇÕES, SANGUE, EXUDATOS, OUTROSLÍQUIDOS OU AR EM PROCEDIMENTOS HOSPITALARES OUAMBULATORIAIS.

0,00    0,0000 0,00    0,00

251 800,00  FRS SOLUÇÃO DE GLICERINA 12%, COM TWIST-OFF.  EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO PROCEDÊNCIA, DATAS E NÚMERO DOREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. USO RETAL EM CLISTER,ESTÉRIL E APIROGÊNICA. COMPOSIÇÃO (CADA 100ML):GLICERINA 12G, ÁGUA PURIFICADA QSP 100ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

252 420,00  FRS SOLUÇÃO DE MANITOL  20%, COM 250 ML, ESTÉRIL EAPIROGÊNICA. APLICAÇÃO ENDOVENOSA OU SUBCUTÂNEA.EMBALAGEM CONSTANDO DATAS, LOTE, PROCEDÊNCIA ENÚMERO DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.COMPOSIÇÃO (CADA 100ML): MANITOL 20G, VEÍCULO QSP 100ML.

0,00    0,0000 0,00    0,00

253 60,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 2,0. ESTÉRIL, EM PVC. SEMCUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 2,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 75/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

254 60,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 2,5. ESTÉRIL, EM PVC. SEMCUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 2,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

255 60,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL 3,0. ESTÉRIL, EM PVC. SEMCUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO 3,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

256 60,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 3,5. ESTÉRIL, EM PVC. SEMCUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:  3,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

257 100,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 7,0. ESTÉRIL, EM PVC.COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 7,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

258 150,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 7,5. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:  7,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 76/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

259 120,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 8,0. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF.  EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 8,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

260 100,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 8,5. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 8,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

261 100,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 9,0. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 9,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

262 100,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 9,5. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO: 9,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

263 80,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 4,0. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:4,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 77/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

264 80,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 4,5. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:4,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

265 80,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 5,0. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:  5,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

266 80,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 5,5. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO 5,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

267 80,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 6,0. ESTÉRIL, EM PVC. COMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:6,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

268 100,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL 6,5. ESTÉRIL, EM PVC. COM CUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E / OUFILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃOE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 6,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

269 70,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL 4,0. ESTÉRIL, EM PVC. SEM CUFF.EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E / OUFILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃOE REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:4,0

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 78/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

270 70,00  UN SONDA ENDOTRAQUEAL NÚMERO 4,5. ESTÉRIL, EM PVC. SEMCUFF. EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL GRAU CIRÚRGICO E /OU FILME PLÁSTICO , CONSTANDO DATAS, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.NÚMERO:4,5

0,00    0,0000 0,00    0,00

271 30,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 6. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 6

0,00    0,0000 0,00    0,00

272 40,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 8. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 8

0,00    0,0000 0,00    0,00

273 50,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 10. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 10

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 79/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

274 90,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 12. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 12

0,00    0,0000 0,00    0,00

275 180,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 14. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 14

0,00    0,0000 0,00    0,00

276 400,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 16. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 16

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 80/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

277 300,00  UN SONDA FOLEY NÚMERO 18. FABRICADA EM LÁTEX ESILICONIZADA, PROPORCIONANDO UMA SUPERFICIEEXTREMAMENTE LISA. CONTENDO FUNIL DE DRENAGEM, FUNILDE INSUFLAÇÃO, VÁLVULA DE AR DE FÁCIL MANIPULAÇÃO,FUNIL DE IRRIGAÇÃO E BALÃO. ESTÉRIL EM EMBALAGEMINDIVIDUAL, CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE,TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE. NÚMERO: 18

0,00    0,0000 0,00    0,00

278 100,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 8. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 8

0,00    0,0000 0,00    0,00

279 180,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 10. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 10

0,00    0,0000 0,00    0,00

280 140,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 12. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:12

0,00    0,0000 0,00    0,00

281 200,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 14. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:14

0,00    0,0000 0,00    0,00

282 180,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 16. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:16

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 81/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

283 180,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 18. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 18

0,00    0,0000 0,00    0,00

284 300,00  UN SONDA NASOGÁSTRICA NÚMERO 20. ESTÉRIL, LONGA, TUBO EMPVC SILICONIZADO, ATÓXICO. EMBALAGEM INDIVIDUALCONSTANDO DATAS, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 20

0,00    0,0000 0,00    0,00

285 300,00  UN SONDA P/ ALIMENTAÇÃO NASO-ENTERAL. SONDANASOENTERAL Nº 12FR, 120CM, EM POLIURETANO RADIOPACO,ESTÉRIL, BIOCOMPATIVEL, FLEXÍVEL COM PONTA DISTALPLÁSTICA TRANSPARENTE REVESTINDO 4 OU 5 ANÉIS DE AÇOINOXIDÁVEL, QUE GARANTAM O LASTRO PARA PASSAGEM AOINTESTINO ALTO, E MALEABILIDADE ADEQUADA, COM MARCOSEM TODA A SUA EXTENSÃO, CONECTOR PROXIMAL COM DUPLAENTRADA UNIVERSAL EM Y PERMITINDO ACESSO SEPARADOPARA A NUTRIÇÃO OU MEDICAÇÃO, COM TAMPAS COM FIO GUIAEM AÇO INOX PRÉ-LUBRIFICADO COM RESISTÊNCIA EFLEXIBILIDADE ADEQUADA AO MANUSEIO E DE FÁCILINTRODUÇÃO. EMBALAGEM PLÁSTICA, ESTERILIZADO PORRADIAÇÃO GAMA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 82/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

286 8.000,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM Y TAM 6, DESCARTÁVEL,CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DE POLIVINILA)TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO: 6.

0,00    0,0000 0,00    0,00

287 10.000,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM Y TAM 8, DESCARTÁVEL,CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DE POLIVINILA)TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO: 8

0,00    0,0000 0,00    0,00

288 2.000,00  UN SONDA PARA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM Y TAM 10,DESCARTÁVEL, CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DEPOLIVINILA) TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHOS: 10

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 83/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

289 2.000,00  UN SONDA PARA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM "Y" TAM 12,DESCARTÁVEL, CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DEPOLIVINILA) TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO: 12

0,00    0,0000 0,00    0,00

290 2.000,00  UN SONDA PARA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM "Y" TAM 14,DESCARTÁVEL, CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DEPOLIVINILA) TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO:14

0,00    0,0000 0,00    0,00

291 1.000,00  UN SONDA PARA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL COM "Y" TAM 16,DESCARTÁVEL, CONFECCIONADO EM PVC (CLORETO DEPOLIVINILA) TRANSPARENTE, FLEXÍVEL, ATÓXICO, MALEÁVEL,ATRAUMÁTICO, COM 50 CM DE COMPRIMENTO ( PRÓPRIO PARAAS VIAS AÉREAS SUPERIORES E INFERIORES), COM VÁLVULADIGITAL DE PRESSÃO NEGATIVA, COM ORIFÍCIOS ADEQUADOSPARA SECREÇÕES VISCOSAS E FLUÍDAS, CONECTORUNIVERSAL, ESTÉRIL. EMBALAGEM INDIVIDUAL, COM DADOS DEIDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA, DATA, TIPO DEESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE. TAMANHO:16

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 84/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

292 5,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL SISTEMA FECHADO TAM 8FR.PRODUTO CONFECCIONADO EM LATEX FREE. GRADUADA EMCENTÍMETROS E COM MARCAÇÕES DIFERENCIADAS PORCORES. EMBALADA INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU MÉDIO70G/SM, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.TAMANHO: 8FR

0,00    0,0000 0,00    0,00

293 5,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL SISTEMA FECHADO TAM 10FR.PRODUTO CONFECCIONADO EM LATEX FREE. GRADUADA EMCENTÍMETROS E COM MARCAÇÕES DIFERENCIADAS PORCORES. EMBALADA INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU MÉDIO70G/SM, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.TAMANHO: 10FR

0,00    0,0000 0,00    0,00

294 15,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL SISTEMA FECHADO TAM 12FR.PRODUTO CONFECCIONADO EM LATEX FREE. GRADUADA EMCENTÍMETROS E COM MARCAÇÕES DIFERENCIADAS PORCORES. EMBALADA INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU MÉDIO70G/SM, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.TAMANHO: 12FR

0,00    0,0000 0,00    0,00

295 15,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL SISTEMA FECHADO TAM 14FR.PRODUTO CONFECCIONADO EM LATEX FREE. GRADUADA EMCENTÍMETROS E COM MARCAÇÕES DIFERENCIADAS PORCORES. EMBALADA INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU MÉDIO70G/SM, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.TAMANHO: 14FR

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 85/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

296 20,00  UN SONDA P/ ASPIRAÇÃO TRAQUEAL SISTEMA FECHADO TAM 16FR.PRODUTO CONFECCIONADO EM LATEX FREE. GRADUADA EMCENTÍMETROS E COM MARCAÇÕES DIFERENCIADAS PORCORES. EMBALADA INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU MÉDIO70G/SM, COM DADOS DE IDENTIFICAÇÃO E PROCEDÊNCIA,DATA, TIPO DE ESTERILIZAÇÃO E PRAZO DE VALIDADE.TAMANHO: 16FR

0,00    0,0000 0,00    0,00

297 120,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 8, ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO:8

0,00    0,0000 0,00    0,00

298 300,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 10, ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NUMERO: 10

0,00    0,0000 0,00    0,00

299 150,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 12, ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 12.

0,00    0,0000 0,00    0,00

300 150,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 14, ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO 14.

0,00    0,0000 0,00    0,00

301 250,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 16. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 16

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 86/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

302 250,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 18. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 18

0,00    0,0000 0,00    0,00

303 180,00  UN SONDA RETAL NÚMERO 20. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO , ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL,CONSTANDO DATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE. NÚMERO: 20

0,00    0,0000 0,00    0,00

304 150,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 6. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO: 6

0,00    0,0000 0,00    0,00

305 200,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 8. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO 8

0,00    0,0000 0,00    0,00

306 6.000,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 10. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO:10

0,00    0,0000 0,00    0,00

307 10.000,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 12. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO: 12

0,00    0,0000 0,00    0,00

308 3.000,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 14. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO:14

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 87/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

309 200,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 16. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO:16

0,00    0,0000 0,00    0,00

310 3.000,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 18. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO: 18

0,00    0,0000 0,00    0,00

311 300,00  UN SONDA URETRAL NÚMERO 20. ESTÉRIL, TUBO EM PVCSILICONIZADO, ATÓXICO, EMBALAGEM INDIVIDUAL, CONSTANDODATAS, TIPOS DE ESTERILIZAÇÃO E REGISTRO NO MINISTÉRIODA SAÚDE. NÚMERO: 20

0,00    0,0000 0,00    0,00

312 10,00  PCT TALA METÁLICA 12 CM X 25 CM. CONFECCIONADA EM ALUMÍNIOCOM PONTAS ARREDONDADAS E ESPUMA COM DENSIDADE 28.EMBALAGEM COM 12 UNIDADES.  APRESENTANDO ASSEGUINTES MEDIDAS: MEDIA 12 CM X 25 CM

0,00    0,0000 0,00    0,00

313 10,00  PCT TALA METÁLICA 16 CM X 25 CM. CONFECCIONADA EM ALUMÍNIOCOM PONTAS ARREDONDADAS E ESPUMA COM DENSIDADE 28APRESENTANDO AS SEGUINTES MEDIDAS: MEDIA 16 CM X 25 CMEMBALAGEM COM 12 UNIDADES

0,00    0,0000 0,00    0,00

314 10,00  PCT TALA METÁLICA 19 CM X 25 CM. CONFECCIONADA EM ALUMÍNIOCOM PONTAS ARREDONDADAS E ESPUMA COM DENSIDADE 28APRESENTANDO AS SEGUINTES MEDIDAS: MEDIA 19 CM X 25 CMEMBALAGEM COM 12 UNIDADES

0,00    0,0000 0,00    0,00

315 30,00  PCT TALAFIX 30X08X02. CONFECCIONADA EM TELA ARAMADA,MALEÁVEL, GALVANIZADA, COBERTA COM E.V.A. (4MM) -COLORIDO PARA IDENTIFICAR O SEU TAMANHO. PACOTE COM12 UNIDADES. TAMANHO: 30X08X02

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 88/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

316 30,00  PCT TALAFIX 53X08X02. CONFECCIONADA EM TELA ARAMADA,MALEÁVEL, GALVANIZADA, COBERTA COM E.V.A. (4MM) -COLORIDO PARA IDENTIFICAR O SEU TAMANHO.PACOTE COM 12UNIDADES. TAMANHO: 53X08X02

0,00    0,0000 0,00    0,00

317 25,00  PCT TALAFIX 63X08X02. CONFECCIONADA EM TELA ARAMADA,MALEÁVEL, GALVANIZADA, COBERTA COM E.V.A. (4MM) -COLORIDO PARA IDENTIFICAR O SEU TAMANHO.PACOTE COM 12UNIDADES. TAMANHO: 63X08X02

0,00    0,0000 0,00    0,00

318 20,00  PCT TALAFIX 86X08X02. CONFECCIONADA EM TELA ARAMADA,MALEÁVEL, GALVANIZADA, COBERTA COM E.V.A. (4MM) -COLORIDO PARA IDENTIFICAR O SEU TAMANHO.PACOTE COM 12UNIDADES. TAMANHO: 86X08X02

0,00    0,0000 0,00    0,00

319 20,00  PCT TALAFIX 120X12X03. CONFECCIONADA EM TELA ARAMADA,MALEÁVEL, GALVANIZADA, COBERTA COM E.V.A. (4MM) -COLORIDO PARA IDENTIFICAR O SEU TAMANHO. PACOTE COM12  UNIDADES. TAMANHO: 120X12X03

0,00    0,0000 0,00    0,00

320 150,00  UN TERMOMETRO CLÍNICO DIGITAL. TERMÔMETRO DIGITALDESTINADAO A MEDIR A TEMPERATURA DO CORPO HUMANO,VISOR DE CRISTAL LÍQUIDO, DE FÁCIL LEITURA. NÃO CONTÉMMERCÚRIO. CONSTANDO NÚMERO DE REGISTRO NOMINISTÉRIO DA SAÚDE, PROCEDÊNCIA, DATA DE FABRICAÇÃO EPRAZO DE VALIDADE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 89/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

321 50,00  CX TESTE PARA EXAME DE GRAVIDEZ. TESTEIMUNOCROMATOGRÁFICO RÁPIDO, PARA DETECÇÃOQUALITATIVA DO HORMÔNIO GONADOTROFINA CORIÔNICAHUMANA B EM AMOSTRAS DE URINA OU SORO HUMANO,INDICADO PARA DIAGNOSTICO PRECOCE DA GRAVIDEZ.EMBALAGEM COM 100 TIRAS REAGENTES SELADASINDIVIDUALMENTE EM BOLSA DE ALUMÍNIO COM DESSECANTE.EMBALAGEM CONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE,VALIDADE, PROCEDÊNCIA E DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DASAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

322 825,00  CX TIRA REATIVA PARA GLICOSE NO SANGUE. EMBALAGEM COM 50TIRAS, ESPECÍFICA PARA SISTEMA DE CONTROLE DA GLICOSENO SANGUE CAPILAR, PRÓPRIA PARA AUTOMONITORIZAÇÃO,INCLUINDO A MEDIÇÃO NEONATAL. A EMPRESA VENCEDORAFICA RESPONSÁVEL POR FORNECER A QUANTIDADE DEMONITORES DE GLICEMIA QUE FOREM SOLICITADOS, TENDO OLIMITE MÁXIMO DE SOLICITAÇÃO DE 100 MONITORES DADETERMINADA TIRA, DURANTE O ANO DECORRENTE DESTALICITAÇÃO. SENDO QUE O MONITOR REFERENTE À TIRAOFERECIDA DEVE APRESENTAR UM VISOR GRANDE, DE FÁCILLEITURA, MEMÓRIA MÍNIMA DE 150 RESULTADOS COM DATA EHORA. TAMBÉM DEVE VIR ACOMPANHADO DE MANUAL DEINSTRUÇÕES DE USO, DEVIDAMENTE TRADUZIDO PARA LÍNGUAPORTUGUÊS. PARA EVITAR A CONTAMINAÇÃO DO MONITOR DEGLICEMIA, SOLICITAMOS QUE A COLOCAÇÃO DA TIRA DEGLICEMIA NO MONITOR DEVERÁ SE DAR DE MANEIRA QUE NÃOEXISTA A POSSIBILIDADE DO CONTATO DO SANGUE COM OMONITOR."

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 90/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

323 5.200,00  PCT TOUCA SANFONADA DESCARTÁVEL, COM ELÁSTICO, 100%POLIPROPILENO, COR BRANCA, AMANHO ÚNICO .ATÓXICA EAPIROGÊNICA. NÃO ESTÉRIL. EMBALAGM COM 100 UNIDADESCONSTANDO DATA DE FABRICAÇÃO, LOTE, VALIDADE,PROCEDÊNCIA E DO REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

324 45,00  LT VASELINA LÍQUIDA. EMBALAGEM DE 1000 ML COM DADOS DEPROCEDÊNCIA,DATA DE FABRICAÇÃO, PRAZO DE VALIDADE ENÚMERO DE ISENÇÃO DE REGISTRO.
0,00    0,0000 0,00    0,00

325 1.500,00  CX TESTE RÁPIDO COVID 19 (IGM/IGG). TRATA-SE DE UM IMUNOENSAIO QUALITATIVO BASEADO EM MEMBRANA PARA ADETECÇÃO DE ANTICORPOS DO NOVO CORONAVÍRUS EMSANGUE TOTAL, SORO OU PLASMA. " CONSISTE EM DOISCOMPONENTES, UM COMPONENTE IGG E UM COMPONENTEIGM. PRINCÍPIO: O DISPOSITIVO DE TESTE CONTÉM PARTÍCULASDE OURO COLOIDAL CONJUGADAS A ANTÍGENOS ESPECÍFICOSDE COVID-19 E ANTI-IGM HUMANO E ANTI-IGG HUMANOREVESTIDOS NAS LINHAS DE TESTE. - COMPONENTE IGG:REGIÃO DA LINHA DE TESTE DE IGG É REVESTIDA COM UMANTI-IGG HUMANO   - COMPONENTE IGM: REGIÃO DA LINHA DETESTE DE IGM É REVESTIDA COM UM ANTI-IGM HUMANOAMOSTRAS: SANGUE TOTAL, SORO OU PLASMA   VOLUME DEAMOSTRA: 10µL (SANGUE TOTAL/SORO/PLASMA) RESULTADODO TESTE: 10 MINUTOS CARACTERÍSTICAS TÉCNICAS:APRESENTAÇÃO COMERCIAL: CAIXA CONTENDO 25DISPOSITIVOS DE TESTE, 25 CONTA-GOTAS, 01 SOLUÇÃOTAMPÃO (3ML) E 01 INSTRUÇÃO DE USO.  VALIDADE: 24 MESESARMAZENAMENTO: 2? A 30?C, TRANSPORTE: 0? A 50?C.MATERIAIS FORNECIDOS:  DISPOSITIVO DE TESTE,CONTA-GOTAS, SOLUÇÃO TAMPÃO E INSTRUÇÃO DE USO COMREGISTRO NA ANVISA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 91/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

326 1.000,00  UN PROTETOR FACIAL (FACE SHIELD). MASCARA DE PROTEÇÃOFACIAL CONSTITUÍDO DE ABA CONFECCIONADA EMTERMOPLÁSTICO COM REBITES PLÁSTICOS, COM VISOR EMPOLÍMERO TRANSPARENTE PARA PROTEÇÃO DA FACE CONTRAGOTÍCULAS. VISEIRA MATERIAL: PVC, ESPESSURA: 0,5MM,DIMENSÃO DA VISEIRA: 26X30CM. COR DA VISEIRA:TRANSPARENTE, ABA SUPERIOR DE 6,2CM PARA PROTEÇÃO DATESTA. TESTEIRA: MATERIAL: PP INJETADO MALEÁVEL,ESPESSURA: 2MM, COR: BRANCO. ELÁSTICO DE REGULAGEM:COR: BRANCO, ELASTICIDADE: O MATERIAL POSSUIRESISTÊNCIA PARA NÃO ROMPER FACILMENTE NO SEUMANUSEIO DE REGULAGEM REGULAGEM: ATRAVÉS DO SISTEMADE ORIFÍCIOS RETANGULARES ENCAIXANDO NA TESTEIRA.

0,00    0,0000 0,00    0,00

327 900,00  UN ADESIVO LIQUIDO DERMATOLÓGICO ESTÉRIL, COMPOSTO PORUMA FORMULAÇÃO MONOMÉRICA DE 2-OCTIL CIANOACRILATO ECORANTE VIOLETA #2 D & C. APRESENTA-SE EM UM APLICADORDE USO ÚNICO QUE CONSISTE EM UMA AMPOLA DE VIDROQUEBRÁVEL CONTIDA EM UMA EMBALAGEM PLÁSTICA COM UMBICO APLICADOR. SUA EMBALAGEM DEVE CONTERINFORMAÇÕES SOBRE REGISTRO, VALIDADE E LOTE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

328 40,00  CART AGULHA AURICULAR PARA ACUPUNTURA SEMIPERMANENTESEM AÇO INOX. DESCARTÁVEL. CARTELA COM 50 UNIDADES.TAM: 1,5
0,00    0,0000 0,00    0,00

329 40,00  CART AGULHA AURICULAR PARA ACUPUNTURA SEMIPERMANENTESEM AÇO INOX. DESCARTÁVEL. CARTELA COM 50 UNIDADES.TAM: 1,8
0,00    0,0000 0,00    0,00

330 40,00  CART AGULHA AURICULAR PARA ACUPUNTURA SEMIPERMANENTESEM AÇO INOX. DESCARTÁVEL. CARTELA COM 50 UNIDADES.TAM: 2,0
0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 92/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

331 30,00  CX AGULHA PARA ACUPUNTURA SISTEMICA CONFECCIONADA EMAÇO INOX COM CABO EM ESPIRAL. ACOMPANHA UM MADRIL ACADA 10 UNIDADES. FABRICAÇÃO COREANA. ESTERILIZADAPELO MÉTODO GAMMARAY COM VALIDADE 36 MESES.TAMANHO: 0,30X40. CAIXA COM 100 PACOTES COM 10 AGULHASEM CADA PACOTE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

332 20,00  CX AGULHA PARA ACUPUNTURA SISTEMICA CONFECCIONADA EMAÇO INOX COM CABO EM ESPIRAL. ACOMPANHA UM MADRIL ACADA 10 UNIDADES. FABRICAÇÃO COREANA. ESTERILIZADAPELO MÉTODO GAMMARAY COM VALIDADE 36 MESES.TAMANHO: 0,30X50. CAIXA COM 100 PACOTES COM 10 AGULHASEM CADA PACOTE.

0,00    0,0000 0,00    0,00

333 700,00  PL  CURATIVO DE COLÁGENO + ALGINATO DE CÁLCIOCURATIVOPRIMÁRIO USADO PARA FERIDAS ESTACIONADAS, LIMPAS ETUNELIZADAS. MATERIAL ESTÉRIL, COMPOSTO POR 90% DECOLÁGENO TIPO I EXTRAÍDO A PARTIR DO TENDÃO BOVINO E10% DE ALGINATO DE CÁLCIO, PERFEITAMENTE COMBINADOSFORNECENDO UMA ESTRUTURA UNIFORME E DE FÁCILMANUSEIO. MACIO, ABSORVENTE E FLEXÍVEL. ESTERILIZADOPOR ABERTURA PERMITE A TRANSFERENCIA ASSÉPTICA DOPRODUTO E REEMBALADA EM CAIXAS DE PAPELÃO. SUAEMBALAGEM DEVE CONTER INFORMAÇÕES SOBRE REGISTRO,VALIDADE E ESTERILIZAÇÃO. TAMANHO: 5,1CMX5,1CM / PLACA

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 93/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

334 250,00  PL PLACA HIDROATIVA, PARA FERIDAS COM MODERADAEXSUDAÇÃO. CONSTITUÍDA POR DUAS CAMADAS. CAMADAEXTERNA: DE ESPUMA DE POLIURETANO FLEXÍVEL, ESPESSURAHOMOGÊNEA DE BORDA-A-BORDA, IMPERMEÁVEL A ÁGUA EOUTROS AGENTES, EXTERNOS. CAMADA INTERNA: DEPARTÍCULAS HIDROATIVAS, GELATINA, PECTINA ECARBOXIMETILCELULOSE-SÓDICA E POLÍMEROSELASTOMERICOS, E FÓRMULA DE CONTROLE DE FORMAÇÃO DOGEL, QUE INTERAGEM COM O EXSUDATO DE FERIDA,FORMANDO UM GEL ÚMIDO E MACIO. CONSTANDO NAEMBALAGEM, DATA DE FABRICAÇÃO, VALIDADE, LOTE EREGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE. TAMANHO: 20X20 CM

0,00    0,0000 0,00    0,00

335 7.000,00  UN FRALDA GERIÁTRICA DESCARTÁVEL FORMATO ANATÔMICO DEFRALDA E DA MANTA, TAMANHO EXTRA GRANDE, NÃO TOXICO,ANTIALÉRGICA, COMPOSIÇÃO INTERNA DE POLPA DECELULOSE, FILME DE POLIETILENO, POLIPROPILENO,FALSOTECIDO, COBERTURA EXTERNA IMPERMEÁVEL, CAMADAINTERNA ANTIALÉRGICA, PESO DO USUÁRIO ACIMA DE 80 KG,MÉDIA DA CINTURA DE 120 A 140 CM, ADESIVO A BASE DEBORRACHA NATURAL, POLÍMERO SUPER ABSORVERNTE,ELÁSTICO NAS PERNAS, ELÁSTICO DE POLÍMERO SINTÉTICO DELYCRA, COM 2 FIOS, FITAS ADESIVAS REGULÁVEIS PARAFIXAÇÃO, COM 2 FITAS, BARREIRAS LATERIAIS ANTIVAZAMENTO,INDICADOR DE UMIDADE PARA TROCA, COM EXTRATO DE ALOEVERA, EMBALADO EM FILME DE POLIETILENO, VALIDADE MÍNIMADE 02 ANOS A CONTAR DA DATA DE ENTREGA, E SUASCONDIÇÕES DEVERÃO ESTAR DE ACORDO COM A PORTARIA Nº1.480/90 DO MINISTÉRIO DA SAÚDE, ATENDENDO A RESOLUÇÃOGMC Nº 36/2004 DO INMETRO REFERENTE A ROTULAGEM. PARAINCONTINÊNCIA INTENSA. TAM EG

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 94/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

336 10.000,00  UN FRALDA GERIÁTRICA DESCARTÁVEL FORMATO ANATÔMICO DEFRALDA E DA MANTA, TAMANHO G, NÃO TOXICO, ANTIALÉRGICA,COMPOSIÇÃO INTERNA DE FIBRA DE CELULOSE, POLIETILENO,POLIPROPILENO, FALSOTECIDO, GEL ABSORVENTE,COBERTURA EXTERNA IMPERMEÁVEL, DE POLIETILENOFLEXÍVEL E RESISTENTE, CAMADA INTERNA ANTIALÉRGICA,PESO DO USUÁRIO ACIMA DE 70 KG, MÉDIA DA CINTURA DE 110A 140 CM, ADESIVO TERMOPLÁSTICO, FITAS ADESIVASREGULÁVEIS E SISTEMA ABRE E FECHA PARA FIXAÇÃO SEMPERDA DA ADERÊNCIA, COM 04 FITAS, BARREIRAS LATERAISANTIVAZAMENTO, INDICADOR DE UMIDADE PARA TROCA, COMEXTRATO DE ALOE VERA, EMBALADO EM EMBALAGEM FILME DEPOLIETILENO, VALIDADE MÍNIMA DE 12(DOZE) MESES A CONTARDA DATA DE ENTREGA E SUAS CONDIÇÕES DEVERÃO ESTAR DEACORDO COM A PORTARIA Nº 1.480/90 DO MINISTÉRIO DASAÚDE, ATENDENDO A RESOLUÇÃO GMC Nº 36/2004 DOINMETRO REFERENTE A ROTULAGEM. PARA INCONTINÊNCIAINTENSA. TAM G

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 95/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

337 3.000,00  UN FRALDA GERIÁTRICA DESCARTÁVEL FORMATO ANATÔMICO DEFRALDA E DA MANTA, TAMANHO M, NÃO TOXICO, ANTIALÉRGICA,COMPOSIÇÃO INTERNA DE FIBRA DE CELULOSE, POLIETILENO,POLIPROPILENO, FALSOTECIDO, GEL ABSORVENTE,COBERTURA EXTERNA IMPERMEÁVEL, DE POLIETILENOFLEXÍVEL E RESISTENTE, CAMADA INTERNA ANTIALÉRGICA,PESO DO USUÁRIO DE 40 A 70 KG, MÉDIA DA CINTURA DE 70  A100 CM, ADESIVO TERMOPLÁSTICO, FITAS ADESIVASREGULÁVEIS E SISTEMA ABRE E FECHA PARA FIXAÇÃO SEMPERDA DA ADERÊNCIA, COM 04 FITAS, BARREIRAS LATERAISANTIVAZAMENTO, INDICADOR DE UMIDADE PARA TROCA, COMEXTRATO DE ALOE VERA, EMBALADO EM EMBALAGEM FILME DEPOLIETILENO, VALIDADE MÍNIMA DE 12(DOZE) MESES A CONTARDA DATA DE ENTREGA E SUAS CONDIÇÕES DEVERÃO ESTAR DEACORDO COM A PORTARIA Nº 1.480/90 DO MINISTÉRIO DASAÚDE, ATENDENDO A RESOLUÇÃO GMC Nº 36/2004 DOINMETRO REFERENTE A ROTULAGEM. PARA INCONTINÊNCIAINTENSA. TAM M

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 96/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

338 2.500,00  UN FRALDA GERIÁTRICA DESCARTÁVEL FORMATO ANATÔMICO DEFRALDA E DA MANTA, TAMANHO P, NÃO TOXICO, ANTIALÉRGICA,COMPOSIÇÃO INTERNA DE FIBRA DE CELULOSE, POLIETILENO,POLIPROPILENO, FALSOTECIDO, GEL ABSORVENTE,COBERTURA EXTERNA IMPERMEÁVEL, DE POLIETILENOFLEXÍVEL E RESISTENTE, CAMADA INTERNA ANTIALÉRGICA,PESO DO USUÁRIO DE 20 A 40 KG, MÉDIA DA CINTURA DETAMANHO PEQUENO, ADESIVO TERMOPLÁSTICO, FITASADESIVAS REGULÁVEIS E SISTEMA ABRE E FECHA PARAFIXAÇÃO SEM PERDA DA ADERÊNCIA, COM 04 FITAS,BARREIRAS LATERAIS ANTIVAZAMENTO, INDICADOR DEUMIDADE PARA TROCA, COM EXTRATO DE ALOE VERA,EMBALADO EM EMBALAGEM FILME DE POLIETILENO, VALIDADEMÍNIMA DE 12(DOZE) MESES A CONTAR DA DATA DE ENTREGA ESUAS CONDIÇÕES DEVERÃO ESTAR DE ACORDO COM APORTARIA Nº 1.480/90 DO MINISTÉRIO DA SAÚDE, ATENDENDO ARESOLUÇÃO GMC Nº 36/2004 DO INMETRO REFERENTE AROTULAGEM. PARA INCONTINÊNCIA INTENSA. TAM P

0,00    0,0000 0,00    0,00

339 2.500,00  UN FRALDA JUVENIL PARA INCONTINÊNCIA INTENSA. COMPOSIÇÃO:POLPA DE CELULOSE, POLÍMERO ABSORVENTE, FILME DEPOLIETILENO, FILME DE POLIPROPILENO, NÃO TECIDO DEFIBRAS DE POLIPROPILENO, ADESIVO TERMOPLÁSTICO, FIOSDE ELASTANO E ALOE VERA. PROTEÇÃO DE ATÉ 10(DEZ)HORAS. ANTIODOR. UNISSEX. HIPOALERGÊNICO E TESTADODERMATOLOGICAMENTE. PESO DO USUÁRIO DE 20 A 33 KG.CINTURA DE 42 A 72 CM. COM BARREIRAS ANTIVAZAMENTO,FLOCOS DE GEL SUPERABSORVENTES, COM INDICADOR DEUMIDADE / TROCA, COM PELO MENOS 02(DUAS) FITAS ADESIVASE REPOSICIONÁVEIS, COM COBERTURA FILTRANTE SUAVE.JUVENIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 97/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

340 35,00  LATA PÓ PARA RECONSTITUIÇÃO PARA NUTRIÇÃO ENTERAL OUORAL. FORMULADO COM UMA COMBINAÇÃO DE DHA E ARA,PREBIÓTICOS E PROBIÓTICOS, E QUE AJUDAM NOCRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO DE CRIANÇAS COMDIFICULDADES ALIMENTARES. ISENTO DE LACTOSE E GLÚTEN.INFORMAÇÃO NUTRICIONAL:  DENSIDADE CALÓRICA: 1,0 KCAL/ML.  DISTRIBUIÇÃO CALÓRICA:  "PROTEÍNA: 31G/L - 12%(CASEINATO DE SÓDIO - 70% ; CONCENTRADO PROTEICO DOSORO - 16% ; PROTEÍNA ISOLADA DE SOJA - 14%) "CARBOIDRATO: 129,5G/L - 53% (XAROPE DE MILHO  HIDROLIZADO - 50% ; SACAROSE - 46% ; FOS - 4%)  "LIPÍDIOS:39G/L - 35% (ÓLEO DE AÇAFRÃO DE ALTO TEOR OLEICO - 39% ;  ÓLEO DE SOJA - 46% ;  TCM - 15%)  "SÓDIO: 380MG/L  "POTÁSSIO:1440MG/L  OLIGOELEMENTOS: SELÊNIO, CROMO E MOLIBDÊNIO.NUTR.COND. ESSENCIAIS: TAURINA E CARNITINAOSMOLARIDADE: 281MOSM/L.  LATA 400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

341 90,00  LATA LEITE EM PO DESNATADO - LATA 300 GRAMAS 0,00    0,0000 0,00    0,00
342 88,00  LATA SUPLEMENTO ORAL ESPECIALMENTE PLANEJADO PARAOFERECER NUTRIÇÃO COMPLETA E BALANCEADA. DIETANORMOCALÓRICA E NORMOPROTEICA, RICA EM VITAMINAS ESAIS MINERAIS. CONTÉM 28 VITAMINAS E MINERAIS ESSENCIAIS,INCLUSIVE ANTIOXIDANTES, COMO AS VITAMINAS C E E,SELÊNIO, ZINCO  E BETA-CAROTENO.    ISENTO DE LACTOSE EGLÚTEN.  CONTÉM SACAROSE.  DENSIDADE CALÓRICA:1,0KCAL/ML  DISTRIBUIÇÃO CALÓRICA:  " PROTEÍNA: 15%  "CARBOIDRATO: 55%  " LIPÍDEO: 30%   SABOR: (BAUNILHA)  LATA400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 98/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

343 200,00  LATA SUPLEMENTO ORAL ESPECIALMENTE PLANEJADO PARAOFERECER NUTRIÇÃO COMPLETA E BALANCEADA. DIETANORMOCALÓRICA E NORMOPROTEICA, RICA EM VITAMINAS ESAIS MINERAIS. CONTÉM 28 VITAMINAS E MINERAIS ESSENCIAIS,INCLUSIVE ANTIOXIDANTES, COMO AS VITAMINAS C E E,SELÊNIO, ZINCO  E BETA-CAROTENO.    ISENTO DE LACTOSE EGLÚTEN.  CONTÉM SACAROSE.  DENSIDADE CALÓRICA:1,0KCAL/ML  DISTRIBUIÇÃO CALÓRICA:  " PROTEÍNA: 15%  "CARBOIDRATO: 55%  " LIPÍDEO: 30%   SABOR: (CHOCOLATE)LATA 400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

344 36,00  LATA ALIMENTO PARA SUPLEMENTAÇÃO DE NUTRIÇÃO ENTERAL OUORAL. PRODUTO HIPERPROTEICO, PARA ATENDER ÀSNECESSIDADES DO PACIENTE IDOSO. ISENTO DE SACAROSE.NÃO CONTÉM GLÚTEN. ISTRIBUIÇÃO ENERGÉTICA: PROTEÍNAS:34,5% ( 48% LEITE DESNATADO, 28% PROTEÍNA ISOLADA DOSORO DO LEITE E 24% CASEINATO DE CÁLCIO OBTIDO DO LEITEDE VACA). CARBOIDRATOS: 34,5% ( 100% MALTODEXTRINA),LIPÍDEOS: 31% ( 98% GORDURA LÁCTEA, 2% LECITINA DE SOJA),FONTE DE FIBRAS: 2,2G/55G DE PRODUTO ( 70% FOS E 30%INULINA). RELAÇÃO CALORIA NÃO PROTEICA/GN -  49:1.OSMOLARIDADE: 400MOSM/KG DE ÁGUA. SEM SABOR. LATA 370GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 99/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

345 24,00  LT DIETA LÍQUIDA PARA USO ENTERAL OU ORAL,NUTRICIONALMENTE COMPLETA, NORMOCALÓRICA,NORMOPROTÉICA E NORMOLIPÍDICA, COM 100% PROTEÍNA DESOJA.  DENSIDADE CALÓRICA: 1,2 KCAL/ML   DISTRIBUIÇÃOENERGÉTICA:  " PROTEÍNAS: 15% (100% PROTEÍNA ISOLADA DESOJA)  " CARBOIDRATOS: 55% (100% MALTODEXTRINA)  "LIPÍDEOS: 30% (49% ÓLEO DE CANOLA, 43% TCM, 5% MONO EDIGLICERÍDEOS E 3% LECITINA DE SOJA)  FIBRAS: NÃO POSSUIOSMOLALIDADE: 360 MOSM/KG DE ÁGUA   LITRO

0,00    0,0000 0,00    0,00

346 50,00  LATA FÓRMULA INFANTIL DESENVOLVIDA PARA LACTENTES A PARTIRDO DÉCIMO MÊS DE VIDA, ADICIONADA DE PREBIÓTICOS E DHA(ÔMEGA 3).  " FÓRMULA COM PREBIÓTICOS (0,8G/100ML)  "CONTÉM PREBIÓTICOS QUE AJUDAM NA MICROBIOTAINTESTINAL DO BEBÊ, RESPONSÁVEL POR CERCA DE 70% DASDEFESAS DO ORGANISMO.  " DHA (LCPUFA) UM ÁCIDO GRAXOESSENCIAL QUE AUXILIA NO DESENVOLVIMENTO CEREBRAL,VISUAL E MOTOR.  " SUA FÓRMULA ADICIONADA DE FERROREDUZ O RISCO DE ANEMIA FERROPRIVA.  LATA 800 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

347 108,00  LATA LEITE EM PÓ INFANTIL DE PARTIDA, ADICIONADA DEPREBIÓTICOS. USADA EM CRIANÇAS DE 0 A SEIS MESES DEIDADE.  TRATAMENTO NUTRICIONAL DA CONSTIPAÇÃO NANCOMFOR CONTÉM UMA MISTURA DE PREBIÓTICOS 90% GOS E10% FOS A UMA CONCENTRAÇÃO DE 4GR/L.  LATA 400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

348 108,00  LATA LEITE INFANTIL COM PREBIÓTICOS. LEITE DE TRANSIÇÃO,ACIDIFICADO BIOLOGICAMENTE.  POSSUI UM MIX DE GORDURASQUE INCLUI OS ÁCIDOS GRAXOS ESSENCIAIS, ALÉM DEVITAMINAS E MINERAIS.  SOMENTE DEVE SER USADO NAALIMENTAÇÃO DE CRIANÇAS MENORES DE 1 (UM) ANO DE IDADECOM INDICAÇÃO EXPRESSA DE MÉDICO OU NUTRICIONISTA.LATA 800 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 100/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

349 108,00  LATA ALIMENTAÇÃO DE LACTENTES NOS 6 PRIMEIROS MESES DEVIDA.  FÓRMULA INFANTIL DE PARTIDA COMPOSTA PORNUTRIENTES BALANCEADOS. ACRESCIDA DE ÓLEOS VEGETAIS,MALTODEXTRINA E ENRIQUECIDA COM VITAMINAS, MINERAIS,FERRO E OUTROS OLIGOELEMENTOS.  " CARBOIDRATOS: 7,6(30,3% MALTODEXTRINA E 69,7% LACTOSE)  " PROTEÍNAS: 1,4(60% PROTEÍNA DO SORO DO LEITE E 40% CASEÍNA)  " LIPÍDEOS:3,4 (97% GORDURA VEGETAL E 3% DE GORDURA LÁCTEA)OSMOLARIDADE: 278MOSM/KG DE ÁGUA  LATA 400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

350 50,00  LATA ALIMENTAÇÃO DE LACTENTES, EM SEQÜÊNCIA AO ESQUEMAALIMENTAR INICIADO NOS PRIMEIROS 6 MESES DE VIDA,QUANDO FOR NECESSÁRIO RECORRER À ALIMENTAÇÃO COMMAMADEIRA.  FÓRMULA INFANTIL DE SEGUIMENTO, COMPOSTAPOR NUTRIENTES BALANCEADOS. É ACRESCIDA DE ÓLEOSVEGETAIS, MALTODEXTRINA E ENRIQUECIDA COM VITAMINAS,MINERAIS, FERRO E OUTROS OLIGOELEMENTOS.  "CARBOIDRATOS: 8,0 (30,1% MALTODEXTRINA E 69,9% LACTOSE)" PROTEÍNAS: 2,0 (35% PROTEÍNA DO SORO DO LEITE E 65%CASEÍNA)  " LIPÍDEOS: 3,0 (97% GORDURA VEGETAL E 3%GORDURA LÁCTEA)  OSMOLARIDADE: 294MOSM/KG DE ÁGUA.LATA 400 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

351 120,00  LATA FÓRMULA ANTI-REGURGITAÇÃO PARA LACTENTES COMCOMPOSIÇÃO ESPECÍFICA PARA CONDIÇÕES DE REFLUXOGASTROESOFÁGICO.INDICAÇÕES:ALIMENTAÇÃO DE LACTENTESDESDE O NASCIMENTO ATÉ OS 12 MESES COM SINTOMAS DEREGURGITAÇÃO E/OU REFLUXO GASTROESOFÁGICO. EFICÁCIACOMPROVADA NO TRATAMENTO DA REGURGITAÇÃO EMLACTENTES  LATA 800 GRS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 101/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

352 50,00  LATA FORMULA INFANTIL E DE SEGMENTO PARA LACTENTES DEPRIMEIRA INFANCIA DESTINADA A NECESSIDADESDIETOTERÁPICAS ESPECÍFICAS COM 1  KCAL / ML,HIPERCALORICA, NUTRICIONALMENTE COMPLETA, COM MAIORCONCENTRAÇÃO DE NUTRIENTES COMO PROTEÍNAS,VITAMINAS E MINERAIS QUE AS FÓRMULAS INFANTIS DEROTINA, ALÉM DE SER SUPLEMENTADA COM LCPUFAS (ARAeDHA), PREBIÓTICOS (GOS/FOS) E NUCLEOTÍDEOS. NÃOCONTÉM GLUTEM. INDICAÇÕES COMO SUPLEMENTOALIMENTAR: 0 A 18 MESES DE IDADE; COMO ALIMENTAÇÃOECLUSIVA: 0 A 12 MESES DE IDADE.  LATA COM 400 GRAMAS

0,00    0,0000 0,00    0,00

353 150,00  LATA SUPLEMENTO NUTRICIONAL PARA CRIANÇAS, RICO EMENERGIA, VITAMINAS E MINERAIS. NÃO CONTÉM LACTOSE EGLÚTEN E PODE SER CONSUMIDO POR VIA ORAL OU PORSONDAS. DIETA INFANTIL HIPERCALÓRICA EM PÓ - LATA COM400 GRAMAS

0,00    0,0000 0,00    0,00

354 150,00  LATA COMPOSTO LÁCTEO FORTIFICADO COM FERRO, ZINCO EVITAMINAS A, C E D, ESSENCIAIS PARA A NUTRIÇÃO DASCRIANÇAS. SEM LACTOSE. LATA COM 400 GRAMAS.
0,00    0,0000 0,00    0,00

355 180,00  LATA NUTRICAO ENTERAL EM PÓ A BASE DE PROTEINA ISOLADA DESOJA, RICA EM ISOFLAVONAS. NUTRICIONALMENTE COMPLETAE NORMOCALÓRICA NA DILUIÇÃO PADRÃO. ADICIONADA COMEXCLUSIVO MF6(1), COM 60% DE FIBRAS SOLÚVEIS E 40%ISOLÚVEIS. HIPOSSÓDICA, ISENTA DE SACAROSE E LACTOSE.(1) - MF6: FOS, INSULINA, GOMA ARÁBICA, POLISSACARÍDEO DESOJA, AMIDO RESISTENTE, CELULOSE. NÃO CONTÉM GLUTEN.LATA 800 GRAMAS

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 102/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

356 324,00  LATA SUPLEMENTO NUTRICIONAL PARA CRIANÇAS, RICO EMENERGIA, VITAMINAS E MINERAIS. NÃO CONTÉM LACTOSE EGLÚTEN E PODE SER CONSUMIDO POR VIA ORAL OU PORSONDAS. SUPLEMENTO SEM SABOR. PODE SER ADICIONADOAOS ALIMENTOS SALGADOS OU DOCES, SÓLIDOS OU LÍQUIDOS,CONTRIBUINDO PARA A ACEITAÇÃO DO SUPLEMENTO E AMANUTENÇÃO DE UMA DIETA EQUILIBRADA E SAUDÁVEL,EVITANDO O DESPERDÍCIO DO PRODUTO. ESTE PRODUTO ÉCONTRAINDICADO PARA CRIANÇAS COM ALERGIA A PROTEÍNADO LEITE DE VACA. NÃO CONTEM GLUTEN. LATA COM 400GRAMAS

0,00    0,0000 0,00    0,00

357 144,00  LT LEITE LONGA VIDA SEMIDESNATADO ZERO LACTOSE.INGREDIENTES: LEITE SEMI DESNATADO, ENZIMA LACTASE EESTABILIZANTE CITRATO DE SÓDIO. NÃO CONTEM GLUTEN.LITRO

0,00    0,0000 0,00    0,00

358 120,00  UN COLAR CERVICAL P/ RESGATE INFANTIL. COMPOSIÇÃO:POLIETILENO, EVA, VELCRO, BOTÕES DE NYLON. UTILIZADOPARA IMOBILIZAÇÃO DA COLUNA CERVICAL.RADIOTRANSPARENTE. POSSUI ABERTURA FRONTAL PARAAVALIAÇÃO DO PULSO CAROTÍDEO E PROCEDIMENTOSCIRÚRGICOS LOCAIS (CRICOTIROIDOSTOMIA). ABERTURAPOSTERIOR PARA VENTILAÇÃO E VISUALIZAÇÃO DOESCOAMENTO DE FLUÍDOS. PRESENÇA DE PINO PARA MEDIÇÃODO TAMANHO DO COLAR. IDENTIFICAÇÃO DOS TAMANHOS PORCÓDIGO DE CORES VISÍVEL À DISTÂNCIA. EMBALAGEMINDIVIDUAL COM REGISTRO NO MINISTÉRIO DA SAÚDE.TAMANHO: INFANTIL

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 103/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

359 450,00  UN LENÇO DE TECIDO NÃO TECIDO, UMEDECIDOS MACIOS, SEMADIÇÃO DE ÁLCOOL, SEM CORANTES, HIPOALERGÊNICO,TESTADO DERMATOLOGICAMENTE. PODEM CONTER: ÁGUA,ALOE VERA, VITAMINA E, ÓLEOS VEGETAIS E DEMAISSUBSTÂNCIAS NÃO LISTADAS ABAIXO. NÃO DEVERÃO CONTER:PARABENS, PHTHALATES, PHENOXYETHANOL, BENZETHONIUMCHLORIDE, CLORO E DEMAIS SUBSTÂNCIAS PROIBIDAS NALEGISLAÇÃO. EMBALADOS EM POTES ABRE E FECHA, QUEMANTENHA A INTEGRIDADE DO PRODUTO E SUASPROPRIEDADES DENTRO DO PRAZO DETERMINADO. AEMBALAGEM PRIMÁRIA DEVERÁ CONTER NO MÍNIMO 400UNIDADES DE LENÇOS. TAMANHO MÍNIMO DE CADA LENÇO: 12CM X 16 CM (OU O EQUIVALENTE EM ÁREA).  A EMBALAGEMDEVE CONTER AS INFORMAÇÕES PREVISTAS NA LEGISLAÇÃO.

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 104/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

360 7.000,00  UN FRALDA DESCARTÁVEL INFANTIL TAMANHO M. PESO: DE 5,5 A9,5KG. ABSORÇÃO: ENTRE 10 A 12 HORAS COMPOSIÇÃO: 2UNIDADES DE FITA DE FECHAMENTO  MECÂNICO  TIPO  VELCROPARA  FACILITAR  O  ABRE/FECHA  DA FRALDA; ALOE VERA;POLIACRILATO DE SÓDIO PARA ABSORÇÃO E RETENÇÃO DELIQUIDO (TIPO FLOCGEL); POLPA DE CELULOSE PARAABSORÇÃO DE LÍQUIDO; ADESIVOS TERMOPLÁSTICOS PARAUNIÃO DE COMPONENTES; 6 FIOS DE ELASTANO NAS PERNAS E2 FIOS NA BARREIRA PARA AJUSTE ANATÔMICO; NÃO TECIDODE POLIPROPILENO HIDROFÍLICO PERMEÁVEL PARA PASSAGEMDE FLUÍDOS; NÃO TECIDO DE POLIPROPILENO HIDROFÓBICOIMPERMEÁVEL PARA BLOQUEIO DE FLUIDOS; BARREIRA COMALTURA APROXIMADA DE 45,0MM; COMPRIMENTO TOTAL DEAPROXIMADAMENTE DE 490,0MM; E CAPACIDADE DE ABSORÇÃODE LIQUIDO MÍNIMA DE 361G. O PRODUTO DEVERÁ TRAZERESTAMPADO NA EMBALAGEM: DATA EM QUE FOI EMBALADO EIDENTIFICAÇÃO DE LOTE; DADOS DO FABRICANTE; DADOS DOTÉCNICO RESPONSÁVEL COM NUMERO DE CRQ; DADOS DEAUTORIZAÇÃO ANVISA; NÚMERO DO SAC PARA RECLAMAÇÕES.O PRODUTO DEVERÁ SER DERMATOLOGICAMENTE TESTADOEM LABORATÓRIO CREDENCIADO PELA ANVISA E EMCONFORMIDADE COM A PORTARIA 1480/90. ATENDENDO ARESOLUÇÃO GMC Nº 36/2014 DO INMETRO REFERENTE AROTULAGEM.VALIDADE DO PRODUTO DE 2 ANOS A PARTIR DAFABRICAÇÃO

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 105/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

361 20.000,00  UN FRALDA DESCARTÁVEL INFANTIL TAMANHO G. PESO: DE 9 A12,5KG. ABSORÇÃO: ENTRE 10 A 12 HORAS COMPOSIÇÃO: 2UNIDADES DE FITA DE FECHAMENTO MECÂNICO TIPO VELCROPARA FACILITAR O ABRE/FECHA DA FRALDA; ALOE VERA;POLIACRILATO DE SÓDIO PARA ABSORÇÃO E RETENÇÃO DELIQUIDO (TIPO FLOCGEL); POLPA DE CELULOSE PARAABSORÇÃO DE LÍQUIDO; ADESIVOS TERMOPLÁSTICOS PARAUNIÃO DE COMPONENTES; 6 FIOS DE ELASTANO NAS PERNAS E2 FIOS NA BARREIRA PARA AJUSTE ANATÔMICO; NÃO TECIDODE POLIPROPILENO HIDROFÍLICO PERMEÁVEL PARA PASSAGEMDE FLUÍDOS; NÃO TECIDO DE POLIPROPILENO HIDROFÓBICOIMPERMEÁVEL PARA BLOQUEIO DE FLUIDOS; BARREIRA COMALTURA APROXIMADA DE 45,0MM; COMPRIMENTO TOTAL DEAPROXIMADAMENTE DE 490,0MM; E CAPACIDADE DE ABSORÇÃODE LIQUIDO MÍNIMA DE 361G. O PRODUTO DEVERÁ TRAZERESTAMPADO NA EMBALAGEM: DATA EM QUE FOI EMBALADO EIDENTIFICAÇÃO DE LOTE; DADOS DO FABRICANTE; DADOS DOTÉCNICO RESPONSÁVEL COM NUMERO DE CRQ; DADOS  DEAUTORIZAÇÃO  ANVISA;  NÚMERO  DO  SAC  PARARECLAMAÇÕES.  O PRODUTO  DEVERÁ  SERDERMATOLOGICAMENTE  TESTADO  EM  LABORATÓRIOCREDENCIADO PELA ANVISA E EM CONFORMIDADE COM APORTARIA 1480/90. ATENDENDO A RESOLUÇÃO GMC Nº 36/2014DO INMETRO REFERENTE A ROTULAGEM. ALIDADE DOPRODUTO DE 2 ANOS A PARTIR DA FABRICAÇÃO

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 106/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

362 22.000,00  UN FRALDA DESCARTÁVEL INFANTIL TAMANHO XG. PESO: DE 12 A15KG ABSORÇÃO: ENTRE 10 A 12 HORAS COMPOSIÇÃO: 2UNIDADES DE FITA DE FECHAMENTO MECÂNICO TIPO VELCROPARA FACILITAR O ABRE/FECHA DA FRALDA; ALOE VERA;POLIACRILATO DE SÓDIO PARA ABSORÇÃO E RETENÇÃO DELÍQUIDO (TIPO FLOCGEL); POLPA DE CELULOSE PARAABSORÇÃO DE LÍQUIDOS; ADESIVOS TERMOPLÁSTICOS PARAUNIÃO DE COMPONENTES; 6 FIOS DE ELASTANO NAS PERNAS E2 FIOS NA BARREIRA PARA AJUSTE ANATÔMICO; NÃO TECIDODE POLIPROPILENO HIDROFÍLICO PERMEÁVEL PARA PASSAGEMDE FLUÍDOS; NÃO TECIDO DE POLIPROPILENO HIDROFÓBICOIMPERMEÁVEL PARA BLOQUEIO DE FLUÍDOS: BARREIRA COMALTURA APROXIMADA DE 45,0MM; COMPRIMENTO TOTAL DEAPROXIMADAMENTE DE 500,0MM; E, CAPACIDADE DEABSORÇÃO DE LÍQUIDO MÍNIMA DE 408G. O PRODUTO DEVERÁTRAZER ESTAMPADO NA EMBALAGEM: DATA EM QUE FOIEMBALADO E IDENTIFICAÇÃO DE LOTE; DADOS DO FABRICANTE;DADOS DO TÉCNICO RESPONSÁVEL COM NÚMERO DE CRQ;DADOS DE AUTORIZAÇÃO ANVISA; NÚMERO DO SAC PARARECLAMAÇÕES. O PRODUTO DEVERÁ SERDERMATOLOGICAMENTE TESTADO EM LABORATÓRIOCREDENCIADO PELA ANVISA E EM CONFORMIDADE COM APORTARIA 1480/90. ATENDENDO A RESOLUÇÃO GMC Nº 36/2014DO INMETRO REFERENTE A ROTULAGEM. VALIDADE DOPRODUTO DE 2 ANOS A PARTIR DA FABRICAÇÃO

0,00    0,0000 0,00    0,00

363 1.000,00  UN MACACÃO DE PROTEÇÃO - MACACÃO DE PROTEÇÃO COMCAPUZ DESCARTÁVEL, PRODUTO EM TNT 60 G, PRATICIDADE NAABERTURA E FECHAMENTO COM ZÍPER DE NYLON. CAPUZ,PUNHOS E BARRAS COM ELÁSTICO PARA MELHOR ADERÊNCIA.TAMANHO G

0,00    0,0000 0,00    0,00

XX, 14 de Abril de 2021
XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA GERTRUDES

CNPJ:

ESTADO DE SAO PAULO

CNPJ:
RUA 1 A        332
C.E.P.:

45.732.377/0001-73

13510-000

45.732.377/0001-73

 - Santa Gertrudes

Telefone: 3545-8000

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo Licitatório:
Data do Processo:

Nº.: 5/2021 - PR
93/2021
93/2021

09/04/2021
Folha: 107/107

Fornecedor: XXXXX
Endereço: XX -  Bairro: XX
Cidade: XX     UF: AC           CEP: 

Telefone:
Inscrição Estadual: 999999999999

Item Quantidade Unid. Especificação do Material Preço Máximo Marca Descto. Preço Unitário Preço Total

Enquadrado como MPE:Não MPE Local/Regional:Não

364 1.000,00  UN MACACÃO DE PROTEÇÃO - MACACÃO DE PROTEÇÃO COMCAPUZ DESCARTÁVEL, PRODUTO EM TNT 60 G, PRATICIDADE NAABERTURA E FECHAMENTO COM ZÍPER DE NYLON. CAPUZ,PUNHOS E BARRAS COM ELÁSTICO PARA MELHOR ADERÊNCIA.TAMANHO GG

0,00    0,0000 0,00    0,00

365 1.000,00  UN MACACÃO DE PROTEÇÃO - MACACÃO DE PROTEÇÃO COMCAPUZ DESCARTÁVEL, PRODUTO EM TNT 60 G, PRATICIDADE NAABERTURA E FECHAMENTO COM ZÍPER DE NYLON. CAPUZ,PUNHOS E BARRAS COM ELÁSTICO PARA MELHOR ADERÊNCIA.TAMANHO XGG

0,00    0,0000 0,00    0,00

Reservado para 
Observações do 
Fornecedor:

( Valores expressos em Reais R$ )

Total Geral: 0,00

Total por Extenso:

XX, 14 de Abril de 2021

(     )

XXXXXXXX
XXXXXXXX

---------------------------------------------------------------------


