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2/2016
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Item

1 50,000

Quantidade

PC

Unid

ABAIXADOR DE LINGUA C/100 UNID. com as 

Especificação

________

Marca

4,7300

Preço Unit. Máximo

236,5000

Total Preço Máximo

extremidades arredondadas, lisas, 

superficies e bordas prefeitamente 

acabadas, espessura e largura uniformes 

em sua extensão, medindo 14 cm de 

comprimento, 1,4 cm de largura e 0,5 de 

espessura, apresentadndo na embalagem 

dados de identificação, lote , 

procedencia, validade.pcte com 

100unidades

2 30,000 FR. ACEBROFILINA ADULTO XAROPE 50MG/5ML

________

5,7570 172,7100

3 30,000 FR. ACEBROFILINA XAROPE PEDIATRICO 25MG/5ML

________

3,7140 111,4200

4 500,000 COMPacido acetilsalicilico 100mg. Analgésico 

________

0,0260 13,0000

não opióide, antiagregante plaquetário

5 500,000 COMPacido acetilsalicilico 500mg. Analgésico 

________

0,0390 19,5000

não opióide, antiinflamatório não 

esteróide

6 15,000 TB acido mucopolissacarido-polissacarido

________

11,8900 178,3500

7 100,000 AM ácido tranexâmico 50mg/ml 5ml

________

3,4170 341,7000

8 40,000 AM ADENOSINA 3mg/ml 2 ml

________

14,6450 585,8000

9 3,000 RL ADESIVO A PROVA D'AGUA,CONFECCIONADO EM 

________

220,0000 660,0000

FILME ACRILICO QUE FIXA CURATIVOS 

INCLUSIVE DE POS OPERATORIOS , 10CM X 

10MT

10 32,000 FR. agua p/ injeção 1000ml

________

4,9960 159,8720

11 2000,000 FR. AGUA PARA INJEÇÃO 10ML

________

0,2600 520,0000

12 50,000 CX agulha desc. 20x5.5 . Fabricada em aço 

________

10,0000 500,0000

inox grau médico ss 304l, com eixo de 

conexão em polipropileno, possui bisel 

médio, trifacetado, com angulação de 30º.

 Com dispositivo de segurança 

articulável (encapsulamento) da agulha, 

  
conforme nr32. caixa com 100 unidades

13 50,000 CX Agulha descartável calibre 13x4,5, 

________

9,0000 450,0000

  
agulha descartável  Fabricada em aço 

inox grau médico ss 304l, com eixo de 

conexão em polipropileno, possui bisel 

médio, trifacetado, com angulação de 30º.

 Com dispositivo de segurança 

articulável (encapsulamento) da agulha, 

  
conforme nr32. caixa com 100 unidades

14 50,000 CX Agulha descartável calibre 25x7, agulha 

________

9,0000 450,0000

descartável fabricada em aço inox grau 

médico ss 304l, com eixo de conexão em 

polipropileno, possui bisel médio, 
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trifacetado, com angulação de 30º. Com 

dispositivo de segurança articulável 

(encapsulamento) da agulha, conforme 

nr32. caixa com 100 unidades

15 50,000 CX Agulha descartável calibre 25x8, agulha 

________

9,0000 450,0000

descartável fabricada em aço inox grau 

médico ss 304l, com eixo de conexão em 

polipropileno, possui bisel médio, 

trifacetado, com angulação de 30º. Com 

dispositivo de segurança articulável 

(encapsulamento) da agulha, conforme 

nr32. caixa com 100 unidades

16 50,000 CX Agulha descartável calibre 40x12, agulha 

________

11,0000 550,0000

descartável em aço inox grau médico ss 

304l, com eixo de conexão em 

polipropileno, possui bisel médio, 

trifacetado, com angulação de 30º. Com 

dispositivo de segurança 

articulável(encapsulamento) da agulha, 

conforme nr32.

17 50,000 COMPalbendazol 400 mg. Antiparasitário 

________

1,0960 54,8000

intestinal

18 80,000 UN Álcool 70% 1000ml

________

7,2300 578,4000

19 20,000 RL Algodão hidrófilo, rolo com 500gr 

________

12,7700 255,4000

constituido de fibras 100% algodão 

alvejado, isento de impurezas, macio, 

com boa capacidade de absorção e 

retenção de líquidos, embalado em rolos 

com 500 gramas, com camadas sobrepostas 

formando uma manta com espessura 

  
uniforme entre 01 a 1,50 cm e 

  
regularmente compacto, enrolado em 

papel azul apropriado em toda sua 

extensão, medindo aproximadamente 22 cm 

de largura

20 50,000 FR. AMBROXOL ADULTO XAROPE 30MG/5ML

________

5,5710 278,5500

21 50,000 FR. AMBROXOL PEDIATRICO XAROPE 15MG/5ML

________

2,2290 111,4500

22 500,000 COMPAMINOFILINA - 100 MG

________

0,0560 28,0000

23 200,000 AM AMINOFILINA 24 MG/ML

________

1,2440 248,8000

24 100,000 COMPAMIODARONA 200 MG

________

0,4640 46,4000

25 50,000 AM AMIODARONA 50 MG/ML

________

2,6560 132,8000

26 100,000 COMPAMITRIPTILINA 25 MG

________

0,0500 5,0000

27 1000,000 COMPAMOXACILINA 500MG

________

0,2230 223,0000

28 50,000 FR. amoxicilina susp. oral 250mg/5ml.. 

________

3,8810 194,0500

Antibacteriano/frasco 60ml

29 500,000 COMPAMPICILINA - 500 mg

________

0,2760 138,0000

30 50,000 AM AMPICILINA 1,0 MG

________

16,7100 835,5000

31 5,000 FR. ANESTÉSICO COLÍRIO 10ml

________

13,7900 68,9500

32 2,000 UN APARELHO DE PRESSÃO ESFIGNOMANOMETRO E 

________

104,6600 209,3200

ESTETOSCOPIO COM MANGUITOS INFANTIL
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33 8,000 UN aparelho de pressão esfignomanometro e 

________

103,2200 825,7600

estetoscopio com manguitos adulto

34 500,000 UN atadura crepom 06cm

________

0,4300 215,0000

35 1000,000 UN ATADURA CREPOM 08CM

________

0,5500 550,0000

36 1000,000 UN ATADURA CREPOM 10CM

________

0,5600 560,0000

37 600,000 UN atadura crepom 12cm

________

0,6700 402,0000

38 600,000 UN ATADURA CREPOM 15CM

________

1,0000 600,0000

39 600,000 UN ATADURA CREPOM 20CM

________

1,3100 786,0000

40 10,000 UN Atadura Gessada 2,0 MTS x 06 Cm

________

0,9300 9,3000

41 10,000 UN Atadura Gessada 2,0 MTS x08 Cm

________

1,1000 11,0000

42 10,000 UN Atadura Gessada 3,0 MTS x 12 Cm

________

2,2500 22,5000

43 10,000 UN Atadura Gessada 3,0 MTS x 15 Cm

________

2,7300 27,3000

44 10,000 UN Atadura Gessada 4,0 MST x20 Cm

________

4,8500 48,5000

45 144,000 UN atadura ortopedica 10CM C/12 ALGODÃO

________

0,5600 80,6400

46 144,000 UN ATADURA ORTOPEDICA 12 CM ALGODÃO C/12

________

0,6100 87,8400

47 144,000 UN ATADURA ORTOPEDICA 15CM ALGODÃO C/12

________

0,7700 110,8800

48 144,000 UN ATADURA ORTOPEDICA 20CM ALGODÃO C/12

________

1,4900 214,5600

49 144,000 UN ATADURA ORTOPEDICA 6CM ALGODÃO C/12

________

0,2700 38,8800

50 144,000 UN ATADURA ORTOPEDICA 8CM ALGODÃO C/12

________

0,3200 46,0800

51 200,000 AM ATROPINA 0,25 ML UI

________

0,4330 86,6000

52 500,000 COMPAZITROMICINA 500 MG

________

0,6130 306,5000

53 50,000 FR. AZITROMICINA 600MG

________

3,8650 193,2500

54 500,000 AM benzetacil 600.000ui

________

7,8000 3.900,0000

55 100,000 AM BENZILPENICILINA POTÁSSICA 5 000 000 UI 

________

4,8800 488,0000

INJ.

56 10,000 AM BICARBONATO DE POTASSIO 10ml

________

0,7200 7,2000

57 10,000 AM BICARBONATO DE SODIO

________

1,2810 12,8100

58 100,000 COMPbissulfato de clopidogrel 75mg comp

________

0,6500 65,0000

59 5,000 RL Bobina Grau Cirúrgica 15 x100 Mts

________

106,4900 532,4500

60 8,000 RL Bobina Grau Cirúrgica 25X100 Mts

________

174,8100 1.398,4800

61 20,000 UN bolsa coletora de urina sistema fechado 

________

6,9600 139,2000

2 litros

62 20,000 FR. BROMETO DE IPRATROPIO 20ML 0,25MG GOTA

________

1,0210 20,4200

63 30,000 FR. BROMIDRATO DE FENOTEROL 20ML 5MG/ML

________

4,1690 125,0700

64 300,000 AM BUSCOPAN COMPOSTO 5ML

________

2,2290 668,7000

65 200,000 AM BUSCOPAN SIMPLES 1ML

________

1,3370 267,4000

66 30,000 FR. BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG/ML 

________

9,2860 278,5800

20ML

67 800,000 COMPBUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA DIPIRONA 

________

0,5200 416,0000

SODICA 10MG/250MG

68 5,000 CX Campo Operatório 45 Cm x50Cm 27GR c50

________

79,6100 398,0500

69 500,000 COMPcaptopril 25mg. Anti-hipertensivo - 

________

0,0260 13,0000

inibidor da enz.conv. de angiotensina

70 100,000 COMPCARBAMAZEPINA 200 MG

________

0,1020 10,2000

71 150,000 COMPCARVAO ATIVADO

________

1,2090 181,3500

72 100,000 UN Cateter intravenoso N.18

________

1,2400 124,0000

73 250,000 UN Cateter intravenoso N.22

________

1,1100 277,5000

74 500,000 UN Cateter intravenoso N.24

________

1,2700 635,0000

75 100,000 UN cateter intravenoso numero 16

________

1,0400 104,0000



 Item Quantidade

ESTADO DE SANTA CATARINA

FUNDO MUN. DE SAUDE DE BOM JARDIM DA SERRA        

CNPJ:

RUA MANOEL CECÍLIO RIBEIRO, 68

C.E.P.:

Unid

12.102.905/0001-51

88640-000

-

Bom Jardim da Serra - SC

 RELAÇÃO  DOS  ITENS  DA  LICITAÇÃO

Especificação

Telefone:  (49) 232-0197

 ANEXO   

Marca Preço Unit. Máximo

Processo Administrativo:

Data do Processo Adm.:

Processo de Licitação:

Data do Processo:

PREGÃO PRESENCIAL

Nr.:  1/2016 - PR

Total Preço Máximo

2/2016

28/03/2016

Folha:  4/13

76 150,000 UN cateter intravenoso numero 20

________

1,1100 166,5000

77 50,000 UN cateter tipo oculos

________

1,5700 78,5000

78 5,000 UN CATETER UROLOGICO DE 2 VIAS 16 FR BALÃO 

________

26,8500 134,2500

30 ML 100%SILICONE, TRANSPARENTE

79 5,000 UN CATETER UROLOGICO DE 2VIAS 18 FR BALÃO 

________

26,8500 134,2500

30ML 100%SILICONE, TRANSPARENTE

80 24,000 UN catgut simples 5-0

________

5,4000 129,6000

81 24,000 UN Catgut Simples 6-0

________

2,3400 56,1600

82 150,000 COMPcefalexina 500 mg. Antibacteriano - 

________

1,3930 208,9500

Cefalosporina

83 30,000 FR. cefalexina susp. oral 250 mg/5ml. 

________

9,2800 278,4000

Antibacteriano - Cefalosporina/frasco 

60ml

84 50,000 AM CEFALOTINA 1 G

________

7,4070 370,3500

85 50,000 AM CEFAZOLINA SODICA 1G

________

5,3800 269,0000

86 300,000 AM CEFTRIAXONA 1G IM E IV

________

11,6260 3.487,8000

87 200,000 AM CETOPROFENO 50 MG IM

________

2,5200 504,0000

88 200,000 COMPCETOPROFENO 500 MG

________

0,3530 70,6000

89 200,000 COMPCIMETIDINA - COMPRIMIDO 200 MG

________

0,1410 28,2000

90 100,000 AM CIMETIDINA 300MG

________

1,1140 111,4000

91 120,000 COMPCINARIZINA 75 mg

________

0,1100 13,2000

92 300,000 COMPCIPROFLOXACINA 500 MG

________

0,3250 97,5000

93 5,000 UN Clamp Umbilical Tamanho Único Estéril

________

0,7400 3,7000

94 50,000 COMPCLOMIPRAMINA 25MG

________

0,7030 35,1500

95 500,000 COMPclonazepam 2mg

________

0,1020 51,0000

96 30,000 AM CLORAFENICOL 1,0 G

________

2,0430 61,2900

97 5,000 FR. CLORANFENICOL COLIRIO 10ml

________

12,1500 60,7500

98 100,000 AM CLORETO DE POTASSIO KCL

________

0,3530 35,3000

99 100,000 AM CLORETO DE SODIO NACL

________

0,3530 35,3000

100 30,000 AM CLORIDRATO DE ETILEFRINA 10MG

________

1,3740 41,2200

101 100,000 COMPCLORIDRATO DE ETILEFRINA 5MG

________

0,2220 22,2000

102 20,000 FR. CLORIDRATO DE ETILEFRINA 7,5MG/ML 20ML 

________

6,8160 136,3200

GOTAS

103 100,000 AM CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2% S/VASO 

________

5,4790 547,9000

CONTRUTOR

104 100,000 AM cloridrato de petidina 50mg/ml-2ml

________

2,3030 230,3000

105 100,000 COMPCLORIDRATO DE PIRIDOXINA 10MG + 

________

0,2410 24,1000

DIMENIDRINATO 50MG

106 70,000 AM CLORIDRATO DE PIRIDOXINA 50MG/ML + 

________

1,9310 135,1700

DIMENIDRINATO 50MG/ML 1ML

107 20,000 FR. CLORIDRATO DE PIRIDOXINA 5MG/ML + 

________

5,2000 104,0000

DIMENITRATO 25MG/ML SOLUÇÃO ORAL

108 70,000 AM cloridratoi de prometasina 25mg

________

0,2140 14,9800

109 50,000 AM CLORPROMAZINA 25MG AMPOLA

________

0,3450 17,2500

110 10,000 TB colagenase 0,62U/G + cloranfenicol 0,01 

________

23,7300 237,3000

g 15 g pomada.Proteolítico Tópico e 

Antibacterian

111 300,000 PC coletor perfurocortante 13 lts c/ 10 uni

________

5,4300 1.629,0000

112 20,000 PC coletor perfurocortante 7lts c/10 uni

________

3,9000 78,0000
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113 80,000 COMPCOMPLEXO B

________

0,0590 4,7200

114 300,000 AM COMPLEXO B AMPOLA

________

1,1510 345,3000

115 5,000 CX compressa de gaze em rayon,tamanho 7,5cm 

________

106,0000 530,0000

x 15 cm embebida com acidos graxos, 

associado a oleos de melaleuca e copaiba,

composto pelos acidos linoleico e oleico 

,contendo ainda acido caprico, caprilico,

 laurico,palmitico, miristico,estearico,

palmitato de retinol-vitamina a, acetato 

de tocoferol-vitamina e, e lecitina de 

soja caixa 24 unidades

116 5,000 CX COMPRESSA DE GAZE EM RAYON,TAMANHO 7,5CM 

________

96,0000 480,0000

X 7,5 CM EMBEBIDA COM ACIDOS GRAXOS,

ASSOCIADA A OLEOS DE MALELEUCA E COPAIBA,

COMPOSTO PELOS ACIDOS LINOLÉICO E OLÉICO,

 CONTENDO AINDA ACIDO CAPRICO,CAPRILICO,

LAURICO,PALMITICO,MIRISTICO,ESTEÁRICO,

PALMITATO DE RETINOL(VIT.A),ACETATO DE 

TOCOFEROL(VIT.E) E LECITINA DE SOJA.CX 

COM 24 ENVELOPES

117 380,000 PC Compressa gaze hidrófila, medindo 7,5 cm 

________

26,7000 10.146,0000

x 7,5 cm dobrada, não estéril, 13 fios 

cm², 15 x 30 cm aberta, confeccionada em 

tecido 100% algodão,tipo tela ou croche, 

isenta de resíduos e impurezas, manchas, 

falhas, sem desfiamento lateral, sem 

filamento radiopaco, pacote com 500 und, 

peso entre 465 a 475 gramas, isento de 

alvejante optico e amido, possui ph com 

intervalo entre 5,0 e 8,0, apresentar 

hidrofilidade menor ou igual a 15 

segundos, trama fechada, textura 

uniforme, devem ser branqueadas, 

purificadas, contendo numeralidade na 

embalagem garantindo integridade do 

produto, constando o produto interno e 

dados externos de identificacao e 

procedencia conforme portaria inmetro 

106/2013.

118 10,000 UN CONJUNTO PARA NEBULIZAÇÃO

________

13,3500 133,5000

119 10,000 TB curativo de hidrocoloide e alginato de 

________

75,0000 750,0000

calcio e sodio, constituido de agua 

purificada, propilenoglicol,

carboximetilcelulose sodica, carbomero 

940, trietanolamina, alginato de calcio 

e sodio, sorbato de potassio , acido 

borico, hidantoina, conservante para 

manutenção da estabilidade do produto 

por no minimo 28 dias apos aberto, 

hidratante e absorvente, transparente na 

forma gel. ação hemostatica,debriante,
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com ph neutro, com CBPF emitido pela 

ANVISA. tubo 85gr

120 50,000 AM DESLONÓSIDO 0,2 MG

________

2,4400 122,0000

121 30,000 AM DESPACILINA 400.000 UI

________

6,8980 206,9400

122 200,000 TB DEXAMETASONA  POMADA

________

0,8000 160,0000

123 150,000 AM DEXAMETASONA 4 MG

________

1,4490 217,3500

124 50,000 COMPDEXAMETASONA 4 MG .

________

0,2230 11,1500

125 50,000 FR. DEXAMETASONA ELIXIR 0,1 MG/ML 100ML

________

2,0430 102,1500

126 500,000 COMPDIAZEPAM 10 MG

________

0,0720 36,0000

127 200,000 AM DIAZEPAM 5MG ING 2ml

________

1,0210 204,2000

128 1000,000 COMPDiclofenaco de Potassio 50 mg

________

0,0670 67,0000

129 50,000 FR. DICLOFENACO DE POTASSIO GOTAS

________

3,2310 161,5500

130 150,000 AM DICLOFENACO DE SODIO 75 MG

________

0,6690 100,3500

131 1000,000 COMPdiclofenaco sodio 50mg. Antiinflamatório 

________

0,1300 130,0000

não esteroide

132 150,000 COMPdigoxina 0,25mg. Cardiotônico

________

0,0590 8,8500

133 120,000 COMPDIMETICONA 40MG

________

0,1430 17,1600

134 30,000 FR. DIMETICONA GOTAS 15ML

________

1,7640 52,9200

135 1000,000 COMPDIPIRONA 500 MG

________

0,1220 122,0000

136 400,000 AM DIPIRONA AMPOLA

________

0,7430 297,2000

137 300,000 FR. DIPIRONA GOTAS 20ML

________

1,9690 590,7000

138 50,000 AM DOPAMINA 5MG

________

1,9130 95,6500

139 20,000 AM DRAMIN B6 DL 10ML EV

________

5,5710 111,4200

140 5,000 PC ELETRODO DESCARTAVEL P/MOTORIZAÇÃO 

________

25,1900 125,9500

CARDIACA ADULTO C/50 ECG

141 12,000 FR. ENEMA SOLUÇÃO RETAL

________

7,3900 88,6800

142 80,000 AM EPINEFRINA 1MG

________

4,0860 326,8800

143 20,000 UN eq bureta micro gotas 150ml c/ latex

________

3,0000 60,0000

144 50,000 UN EQUIPO P/ALIMENTAÇÃO ENTERAL

________

2,3000 115,0000

145 650,000 UN EQUIPO P/SORO MACRO GOTAS INJETOR 

________

1,7800 1.157,0000

LATERAL

146 20,000 UN equipo p/soro micro gotas injetor 

________

2,1100 42,2000

lateral.

147 100,000 COMPERITROMICINA - COMPRIMIDO 500MG

________

1,0780 107,8000

148 50,000 FR. ERITROMICINA 250MG SUSPENÇÃO 60ML

________

5,9240 296,2000

149 220,000 RL Esparadrapo impermeável (10x4,5)

________

7,8200 1.720,4000

150 50,000 RL ESPARADRAPO IMPERMEAVEL 5CMX4,5M

________

4,0000 200,0000

151 50,000 COMPespironolactona 25mg. Diurético - 

________

0,1490 7,4500

poupador potássio

152 15,000 AM FENITOINA 50 MG

________

2,8600 42,9000

153 200,000 COMPFENOBARBITAL 100 MG

________

0,1300 26,0000

154 80,000 AM FENOBARBITAL 200 MG

________

2,5590 204,7200

155 25,000 AM FENTANIL 50 MCG/ML

________

22,2210 555,5250

156 48,000 UN FIO NYLON PRETO N° 5/0X45CM AG 2.0CM

________

1,7100 82,0800

157 48,000 UN FIO NYLON PRETO N°2/0X45CM AG 2.0CM

________

1,7100 82,0800

158 62,000 UN FIO NYLON PRETO N°3/0X45CM AG2.0CM

________

1,7100 106,0200

159 48,000 UN FIO NYLON PRETO N°4/0X45CM AG 2.0CM

________

1,7100 82,0800

160 48,000 UN FIO NYLON PRETO N°6/0X45CM AG 2.0CM

________

1,7100 82,0800

161 50,000 UN FITA ADESIVA ZEBRADA P/ AUTOCLAVE C/

________

4,6900 234,5000



 Item Quantidade

ESTADO DE SANTA CATARINA

FUNDO MUN. DE SAUDE DE BOM JARDIM DA SERRA        

CNPJ:

RUA MANOEL CECÍLIO RIBEIRO, 68

C.E.P.:

Unid

12.102.905/0001-51

88640-000

-

Bom Jardim da Serra - SC

 RELAÇÃO  DOS  ITENS  DA  LICITAÇÃO

Especificação

Telefone:  (49) 232-0197

 ANEXO   

Marca Preço Unit. Máximo

Processo Administrativo:

Data do Processo Adm.:

Processo de Licitação:

Data do Processo:

PREGÃO PRESENCIAL

Nr.:  1/2016 - PR

Total Preço Máximo

2/2016

28/03/2016

Folha:  7/13

CALOR A VAPOR 18MM 3/4 X 50M

162 250,000 UN Fita Micropore 2,5 CM x10, 0 m

________

4,1500 1.037,5000

163 300,000 UN Fita micropore 5,0 CM x 10,0 MTS

________

5,7600 1.728,0000

164 100,000 AM fitomenadiona vk 10mg

________

1,8570 185,7000

165 15,000 AM FLUMAZENIL 0,5 MG/5ML

________

46,4290 696,4350

166 280,000 COMPFLUOXETINA 20 MG

________

0,0760 21,2800

167 10,000 PC FRALDA GERIATRICA ADULTO C/GEL TAMANHO G 

________

2,4200 24,2000

C/8

168 10,000 PC FRALDA GERIATRICA ADULTO C/GEL TAMANHO M 

________

2,2200 22,2000

C/8

169 5,000 PC FRALDA GERIATRICA ADULTO C/GEL TAMANHO P 

________

2,1000 10,5000

C/ 10

170 30,000 UN frasco de alimentação enteral 300ml

________

1,5100 45,3000

171 20,000 UN FRASCO DE NUTRIÇÃO ENTERAL 500ML

________

2,1300 42,6000

172 400,000 AM FUROSEMIDA 20 MG

________

0,6870 274,8000

173 500,000 COMPfurosemida 40 mg. Diurético

________

0,0330 16,5000

174 1,000 GL gel p/ECG/ULTRA SOM /GALÃO/5LITROS

________

28,6100 28,6100

175 50,000 AM GENTAMICINA 40MG/ML 01ML IM/IV

________

0,7610 38,0500

176 50,000 AM GENTAMICINA 80MG 02MI IM/IV

________

0,8910 44,5500

177 10,000 TB GENTAMICINA POMADA OFTALMICA 20mg

________

7,1800 71,8000

178 20,000 GL Germi-Rio  5000 MI

________

52,0000 1.040,0000

179 200,000 COMPGLIBENCLAMIDA 5 MG

________

0,0410 8,2000

180 100,000 AM GLICOSE 25 % 10 ML

________

0,3340 33,4000

181 30,000 AM GLUCONATO DE CÁLCIO 10% / 10 ML

________

1,8570 55,7100

182 5,000 L GLUCONATO DE CLOREXIDINA (TOPICO)

________

20,0900 100,4500

183 100,000 COMPhaloperidol 5mg. Antipsicotico

________

0,2040 20,4000

184 50,000 AM HALOPERIDOL 5MG/ML-1ML

________

1,5600 78,0000

185 40,000 AM HALOPERIDOL 70,52mg x 1ml

________

12,6290 505,1600

186 30,000 AM HEPARINA 5.000 UI/ML 5ML IV

________

12,1090 363,2700

187 80,000 AM HEPARINA 5000 UI SUBCUTANEA

________

6,6340 530,7200

188 5,000 TB HIDRATANTE COM FRAGRANCIA A BASE DE AGE 

________

26,0000 130,0000

VITAMINAS A E E , UREIA, D-PANTENOL E 

ALOEVERA, VASELINA E SILICONE, 200ML

189 150,000 COMPHIDROCLORANTIAZIDA 50 MG

________

0,0560 8,4000

190 300,000 COMPHIDROCLOROTIAZIDA 25 MG

________

0,0370 11,1000

191 80,000 AM HIDROCORTIASONA 500 MG

________

9,2860 742,8800

192 100,000 AM HIDROCORTIZONA 100 MG

________

5,0140 501,4000

193 50,000 FR. HIDROXIDO DE ALUMINIO SUSPENSÃO 60MG/ML 

________

2,4510 122,5500

100ML

194 20,000 GL HIPOCLORITO DE SODIO 2% 5 LITROS

________

16,3400 326,8000

195 70,000 UN Indicador Biológico P/ Autoclave

________

10,7700 753,9000

196 30,000 FR. iodeto de potassio 100mg/5ml xpe. 

________

2,3960 71,8800

Expectorante/frasco 100ml

197 100,000 COMPISOSSORBIDA 10 MG

________

0,1650 16,5000

198 50,000 COMPISOSSORBIDA 40MG

________

0,2050 10,2500

199 100,000 CPS ISOSSORBIDA 5 MG SUB LINGUAL

________

0,5190 51,9000

200 300,000 CX LAMINA DE BISTURI Nº 21 C/100

________

0,3100 93,0000

201 100,000 COMPLEVOFLOXACINO 500 MG

________

1,6710 167,1000

202 50,000 COMPlevomepromazina 25 mg. Antipsicotico

________

0,6050 30,2500
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203 30,000 TB LIDOCAINA 2% GELEIA

________

3,2300 96,9000

204 50,000 COMPLORATADINA 10 MG

________

0,0890 4,4500

205 300,000 COMPLosartana potássica 50mg Anti-

________

0,0780 23,4000

hipertensivo; antagonista dos receptores 

da angiotensina II.

206 40,000 CX Luva para procedimentos, tamanho extra - 

________

24,5700 982,8000

pequena, não estéril, confeccionada em 

látex natural flexível, com bainha, 

ambidestra, com perfeita adaptação ao 

formato anatômico da mão e ajuste ao 

antebraço, material resistente, sem 

furos, que permita sensibilidade tátil, 

levemente lubrificadas com pó bio 

absorvível atóxico. Deve apresentar 

conformidade com a RDC nº 5 de 19 de 

fevereiro de 2008, estar de acordo com a 

norma técnica nbr 13392, portaria nº 233,

 de 30 de junho de 2008 do Inmetro e NR 

6 do ministério do trabalho. Embalada em 

caixas com 100 unidades com abertura que 

permita a retirada das luvas uma a uma, 

com identificação em língua portuguesa 

da marca, fabricante, lote e prazo de 

validade.

207 60,000 CX Luva para procedimentos, tamanho média, 

________

24,5700 1.474,2000

não estéril, confeccionada em látex 

natural flexível, com bainha, ambidestra,

 com perfeita adaptação ao formato 

anatômico da mão e ajuste ao antebraço, 

material resistente, sem furos, que 

permita sensibilidade tátil, levemente 

lubrificadas com pó bio absorvível 

atóxico. Deve apresentar conformidade 

com a RDC nº 5 de 19 de fevereiro de 

2008, estar de acordo com a norma 

técnica nbr 13392, portaria nº 233, de 

30 de junho de 2008 do Inmetro e NR 6 do 

ministério do trabalho. Embalada em 

caixas com 100 unidades com abertura que 

permita a retirada das luvas uma a uma, 

com identificação em língua portuguesa 

da marca, fabricante, lote e prazo de 

validade.

208 80,000 CX Luva para procedimentos, tamanho pequena,

________

24,5700 1.965,6000

 não estéril, confeccionada em látex 

natural flexível, com bainha, ambidestra,

 com perfeita adaptação ao formato 

anatômico da mão e ajuste ao antebraço, 

material resistente, sem furos, que 

permita sensibilidade tátil, levemente 

lubrificadas com pó bio absorvível 
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atóxico. Deve apresentar conformidade 

com a RDC nº 5 de 19 de fevereiro de 

2008, estar de acordo com a norma 

técnica nbr 13392, portaria nº 233, de 

30 de junho de 2008 do Inmetro e NR 6 do 

ministério do trabalho. Embalada em 

caixas com 100 unidades com abertura que 

permita a retirada das luvas uma a uma, 

com identificação em língua portuguesa 

da marca, fabricante, lote e prazo de 

validade.

209 150,000 PARELUVAS CIRURGICAS ESTEREIS 7,0

________

1,5500 232,5000

210 80,000 PARELUVAS CIRURGICAS ESTEREIS 7,5

________

1,5500 124,0000

211 150,000 PARELUVAS CIRURGICAS ESTEREIS NUMERO 6,5

________

1,5500 232,5000

212 140,000 COMPMALEATO DE INALAPRIL 5MG

________

0,0740 10,3600

213 100,000 COMPmaleato de metilergometrina 125 mg

________

0,7890 78,9000

214 1,000 RL MALHA ORTOPEDICA 10MX15CM ROLO

________

9,2000 9,2000

215 3,000 RL MALHA ORTOPEDICA 15MX15CM ROLO

________

12,1000 36,3000

216 3,000 RL MALHA ORTOPEDICA ROLO 20mX15cm

________

15,9200 47,7600

217 5,000 UN MASCARA DE VENTURI adulto

________

17,4300 87,1500

218 2,000 UN mascara de venturi infantil

________

17,4300 34,8600

219 5,000 CX Mascara descartável dupla c/ elástico cx 

________

8,5400 42,7000

50

220 50,000 COMPmebendazol 100mg. Antiparasitário/anti-

________

0,0580 2,9000

helmíntico

221 20,000 FR. mebendazol susp. oral 20mg/ml. 

________

1,4670 29,3400

Antiparasitário/anti-helmíntico/frasco 

30ml

222 300,000 COMPMETFORMINA 500 MG

________

0,0740 22,2000

223 300,000 COMPMETFORMINA 850 MG

________

0,1140 34,2000

224 500,000 COMPMETILDOPA 250 MG

________

0,1410 70,5000

225 400,000 COMPMETILDOPA 500 MG- COMPRIMIDO

________

0,2600 104,0000

226 50,000 AM METILERGOMETRINA 0,2 MG

________

1,8940 94,7000

227 400,000 AM METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML

________

0,4330 173,2000

228 80,000 FR. metoclopramida sol. oral 4mg/ml. 

________

0,7240 57,9200

Antiemetico/frasco 30ml

229 60,000 COMPMETOPROLOL 50MG

________

2,0590 123,5400

230 500,000 COMPMETROCLOPLAMIDA -10 mg

________

0,0740 37,0000

231 50,000 COMPMETRONIDAZOL - 250 mg

________

0,1590 7,9500

232 15,000 UN MICROFIX BURETA MICROGOTAS 150ML C/ 

________

3,9000 58,5000

LATEX

233 20,000 AM midazolan 15mg/3ml

________

1,8390 36,7800

234 100,000 AM MORFINA 10 MG

________

2,6930 269,3000

235 50,000 COMPMORFINA 10MG COMP.

________

0,8710 43,5500

236 200,000 TB neomicina pomada

________

2,3800 476,0000

237 60,000 COMPnifedipina 10 mg. Anti-hipertensivo - 

________

0,0380 2,2800

bloqueador de canal de cálcio

238 60,000 COMPNIFEDIPINA 20MG

________

0,0460 2,7600

239 500,000 COMPnimesulida 100 mg. Antiiflamatório não 

________

0,0880 44,0000

esteroide
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240 5,000 TB nistatina creme vag. 25000UI/ g. 

________

3,9000 19,5000

Antiinfeccioso tópico/tb 60g

241 50,000 TB NITROFURAZONA 30G

________

3,7000 185,0000

242 20,000 AM NITROGLICERINA 5MG/ML-10ML

________

42,7850 855,7000

243 50,000 AM NORADRELINA 2mg

________

8,0300 401,5000

244 50,000 AM norepinefrina 2mg/4ml

________

7,1500 357,5000

245 500,000 COMPNORFLOXACINA 400 MG

________

0,2040 102,0000

246 2,000 UN OCULOS DE SEGURANÇA

________

8,0000 16,0000

247 20,000 FR. oleo de girassol 100ml

________

10,0000 200,0000

248 50,000 FR. ÓLEO MINERAL/frasco 100ml

________

2,5070 125,3500

249 800,000 COMPOMEPRAZOL 20 MG

________

0,0750 60,0000

250 30,000 AM OMEPRAZOL 40 MG

________

0,3990 11,9700

251 20,000 AM OXACILINA 500 MG

________

4,1230 82,4600

252 20,000 AM OXITOCINA 5 UI/ML

________

1,7090 34,1800

253 10,000 CX PAPEL CREPADO BRANCO 30X30 CM /500 

________

79,5800 795,8000

FOLHAS

254 4,000 RL Papel Kraft P/Esterilização 80 Gr x40 Cm

________

69,3200 277,2800

255 130,000 PC PAPEL TOALHA BRANCO 100%CELULOSE DUAS 

________

9,5900 1.246,7000

DOBRAS /1000 FOLHAS

256 800,000 COMPPARACETAMOL  DE 500 MG

________

0,0820 65,6000

257 200,000 FR. PARACETAMOL 200MG 15ML GOTAS

________

0,9100 182,0000

258 100,000 COMPPARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 

________

1,0210 102,1000

30 mg

259 800,000 COMPPARACETAMOL 750 MG

________

0,0840 67,2000

260 100,000 COMPpermanganato de potassio 100mg. 

________

0,0900 9,0000

Antisséptico

261 60,000 COMPPIRACETAN 800MG

________

1,2370 74,2200

262 200,000 UN POLIFIX 2 VIAS

________

1,3800 276,0000

263 50,000 COMPPOLIVITAMINAS COM SAIS MINERAIS

________

0,1440 7,2000

264 250,000 COMPPREDINIZONA 20 MG

________

0,1860 46,5000

265 200,000 COMPprometazina 25 mg. Antialérgico

________

0,2140 42,8000

266 100,000 COMPPROPANOLOL COMPRIMIDOS 40MG

________

0,0300 3,0000

267 100,000 COMPPROPATILNITRATO 10MG

________

0,6210 62,1000

268 5,000 L PROVIDINE GEGERMANTE 1 LITRO

________

17,0400 85,2000

269 10,000 L PROVIDINE TOPICO 1 LITRO

________

18,2000 182,0000

270 300,000 COMPRANITIDINA 150 MG

________

0,1110 33,3000

271 300,000 AM ranitidina 25mg/ml 2ml

________

0,7430 222,9000

272 8,000 PC saco de lixo branco hospital 100 lt pct 

________

47,9200 383,3600

com 100

273 2,000 PC saco de lixo branco hospitalar 40 lt cpt 

________

31,7300 63,4600

com 100

274 4,000 PC saco de lixo branco hospitalar 50l pct c/

________

33,7300 134,9200

100

275 2,000 PC saco de lixo branco hospitalar 60 lt cpt 

________

35,4700 70,9400

com 100

276 20,000 FR. SALBUTAMOL XAROPE 120ML

________

11,0690 221,3800

277 40,000 FR. salbutamol xpe 2mg/5ml .Broncodilatador/

________

0,2510 10,0400

60ml

278 800,000 UN Scalp Nr 25

________

0,2800 224,0000
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279 100,000 UN SCALPE Nº 19

________

0,2800 28,0000

280 200,000 UN SCALPE Nº 21

________

0,2800 56,0000

281 1000,000 UN SCALPE Nº 23

________

0,3000 300,0000

282 100,000 UN scalpe numero 27

________

0,3000 30,0000

283 1000,000 UN SERINGA DESCARTAVEL 03ML

________

0,2000 200,0000

284 1800,000 UN SERINGA DESCARTAVEL 05 ML

________

0,2000 360,0000

285 1500,000 UN seringa descartável 10 ml

________

0,4400 660,0000

286 300,000 UN seringa descartavel 1ml

________

0,2800 84,0000

287 1200,000 UN SERINGA DESCARTAVEL 20ML

________

0,6200 744,0000

288 60,000 COMPsertralina 50mg

________

0,2790 16,7400

289 300,000 COMPsinvastatina 20mg. Hipolipemiante

________

0,1020 30,6000

290 10,000 UN Sonda Alimentar Enteral n 12

________

22,0300 220,3000

291 20,000 UN sonda aspiração traqueal 14

________

1,0500 21,0000

292 10,000 UN SONDA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL 16

________

1,2000 12,0000

293 10,000 UN SONDA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL 18

________

1,1900 11,9000

294 10,000 UN Sonda Aspiração Traqueal n 06

________

1,0300 10,3000

295 10,000 UN Sonda aspiração Traqueal N.12

________

1,0500 10,5000

296 10,000 UN SONDA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL Nº 10

________

1,0500 10,5000

297 10,000 UN SONDA ASPIRAÇÃO TRAQUEAL Nº 8

________

1,0500 10,5000

298 10,000 UN Sonda De Foley 2 Vais N.12

________

4,0400 40,4000

299 20,000 UN SONDA DE FOLEY 2 VIAS 18

________

4,0400 80,8000

300 10,000 UN SONDA DE FOLEY 2 VIAS 20

________

4,0400 40,4000

301 10,000 UN SONDA DE FOLEY 2 VIAS 22

________

4,0400 40,4000

302 10,000 UN Sonda De Foley 2 Vias n.08(Pediatrica)

________

6,7100 67,1000

303 10,000 UN Sonda De Foley 2 Vias N.10 (Pediatrica)

________

6,7100 67,1000

304 20,000 UN Sonda De Foley 2 Vias N.14

________

4,0400 80,8000

305 10,000 UN SONDA DE FOLEY 2 VIAS SILICONE 18

________

43,9000 439,0000

306 20,000 UN SONDA DE FOLEY DUAS VIAS 16

________

4,0400 80,8000

307 10,000 UN SONDA DE FOLEY SILICONE 2 VIAS 16

________

43,9000 439,0000

308 10,000 UN Sonda naso/ longa nº 18

________

1,2400 12,4000

309 10,000 UN Sonda naso/ longa nº 6

________

0,7700 7,7000

310 10,000 UN Sonda naso/ longa nº 8

________

1,0000 10,0000

311 20,000 UN Sonda naso/ longa nº10

________

1,0800 21,6000

312 30,000 UN Sonda naso/ longa nº12

________

1,2800 38,4000

313 30,000 UN Sonda naso/ longa nº14

________

1,3200 39,6000

314 20,000 UN Sonda naso/ longa nº16

________

1,2000 24,0000

315 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 08

________

0,9000 9,0000

316 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 10

________

0,7500 7,5000

317 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 12

________

0,8200 8,2000

318 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 14

________

0,7000 7,0000

319 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 16

________

0,7200 7,2000

320 10,000 UN SONDA NASOGASTRICA CURTA 18

________

0,8000 8,0000

321 10,000 UN SONDA URETAL Nº 06

________

0,7500 7,5000

322 10,000 UN SONDA URETAL Nº 10

________

0,9800 9,8000

323 20,000 UN SONDA URETAL Nº 12

________

0,8300 16,6000

324 20,000 UN SONDA URETRAL 14

________

1,0900 21,8000

325 10,000 UN Sonda Uretral N 08

________

0,8100 8,1000

326 100,000 FR. SORO FISIOLÓGICO 0,9 % 1000 ML

________

5,4660 546,6000

327 220,000 FR. SORO FISIOLÓGICO 0,9% 100 ML

________

3,1410 691,0200
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328 150,000 FR. SORO FISIOLÓGICO 0,9% 500 ML

________

3,8750 581,2500

329 200,000 FR. SORO FISIOLÓGICO 0,9 % DE 250 ML

________

3,3780 675,6000

330 32,000 FR. SORO GLICOFISIOLOGICO 5% E 0,9% 1000ML

________

7,4100 237,1200

331 80,000 FR. soro glicofisiologico 5% e 0,9% 250ml

________

3,7140 297,1200

332 80,000 FR. soro glicofisiologico 5% e 0,9% 500ml

________

4,7170 377,3600

333 100,000 FR. SORO GLICOSADO 5% 100 ML

________

3,1420 314,2000

334 70,000 FR. SORO GLICOSADO 5% DE 1000 ML

________

5,7630 403,4100

335 150,000 FR. SORO GLICOSADO 5% DE 250 ML

________

3,3780 506,7000

336 150,000 FR. SORO GLICOSADO  5% DE 500 ML

________

4,5130 676,9500

337 10,000 FR. soro manitol 20% 250ml

________

5,8500 58,5000

338 10,000 FR. soro manitol 20% 500ml

________

6,8500 68,5000

339 100,000 UN SORO ORAL CLORETO DE SODIO + CLORETO DE 

________

0,7490 74,9000

POTASSIO SACHE

340 50,000 FR. soro ringer c/lactado 250ml

________

3,9930 199,6500

341 70,000 FR. soro ringer c/lactado 500ml

________

3,8750 271,2500

342 50,000 TB sulfadiazida de prata 60gr

________

5,3900 269,5000

343 500,000 COMPsulfametazol + trimetropina 400 + 80 mg. 

________

0,1430 71,5000

Antibacteriano - Sulfa

344 50,000 FR. SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPINA 50 ML 

________

1,8390 91,9500

SUSPENSÃO

345 20,000 AM SULFATO DE MAGNESIO AMPOLA

________

0,4640 9,2800

346 10,000 FR. SULFATO FERROSO 125 MG 30ML GOTAS

________

0,8910 8,9100

347 100,000 COMPsulfato ferroso 40 mg

________

0,0570 5,7000

348 300,000 COMPTENOXICAM 20 MG COMP.

________

0,7800 234,0000

349 100,000 AM TENOXICAM 20MG PÓ LIOFILO P/ SOLUÇÃO 

________

7,2430 724,3000

INJETAVEL

350 24,000 UN TERMOMETRO DE MERCURIO

________

9,7000 232,8000

351 35,000 CX Tira reagente para detecção de glicose 

________

59,9500 2.098,2500

no sangue, quantitativa por qualquer 

química enzimática, com leitura em 

monitor portátil, de calibração fácil e 

rápida, fornecendo resultados precisos. 

com sensibilidade na faixa de 20-600 mg/

dl, aceitando valores inferiores ou 

superiores, utilizando amostra de sangue 

capilar, com tecnologia fotométrica ou 

amperométrica. com registro na ANVISA 

acondicionado em frasco com 50 unidades. 

  
 Deverá o fornecedor: fornecer em 

comodato para daca 05 caixas de tiras 1 

medidor compativel com a marca cotada.

352 1,500 UN TOUCA CIRÚRGICA CX COM 100 DESCARTAVEL

________

915,0000 1.372,5000

353 300,000 AM TRAMADOL 100MG/2ML

________

1,4860 445,8000

354 500,000 COMPTRAMADOL 50MG COMPRIMIDO

________

0,5010 250,5000

355 5,000 PC TUBO DE LATEX 200NATURAL NÃO ESTERIL 

________

2,5200 12,6000

PCT15M

356 15,000 M TUBO DE LATEX SILICONE N 204 - 06 INT. X 

________

10,6500 159,7500

12 TRANSPARENTE

357 5,000 UN UMIDIFICADOR

________

15,7700 78,8500

358 2,000 L VASELINA LIQUIDA

________

27,8300 55,6600



 Item Quantidade

ESTADO DE SANTA CATARINA

FUNDO MUN. DE SAUDE DE BOM JARDIM DA SERRA        

CNPJ:

RUA MANOEL CECÍLIO RIBEIRO, 68

C.E.P.:

Unid

12.102.905/0001-51

88640-000

-

Bom Jardim da Serra - SC

 RELAÇÃO  DOS  ITENS  DA  LICITAÇÃO

Especificação

Telefone:  (49) 232-0197

 ANEXO   

Marca Preço Unit. Máximo

Processo Administrativo:

Data do Processo Adm.:

Processo de Licitação:

Data do Processo:

PREGÃO PRESENCIAL

Nr.:  1/2016 - PR

Total Preço Máximo

2/2016

28/03/2016

Folha:  13/13

359 50,000 AM VITAMINA C INJ, 100MG/ML

________

1,1510 57,5500

360 1,000 FR. VITELINATO DE PRATA 10% / 5 ML

________

13,0200 13,0200

(Valores expressos em Reais R$)

Total Máximo Geral:

95.885,5120


