                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

   1          20,00                3        UNIDADE            BROCA ESFERICA BAIXA ROTACAO 1                         _______________________  _________________

   2         120,00                3        ROLO               ESPARADRAPOS                                                                                     

                                                               10cm x 4,5m                                            _______________________  _________________

   3          60,00                3        PACOTE             ATADURA DE CREPE 12 CM                                                                           

                                                               9 fios                                                 _______________________  _________________

   4         112,00                3        UNIDADE            FITA P/ AUTOCLAVE                                      _______________________  _________________

   5          46,00                3        PACOTE             ALGODAO PCTE. 500 GR.                                                                            

                                                               hidrofilo                                              _______________________  _________________

   6          10,00                3        LITRO              VASELINA LIQUIDA                                                                                 

                                                               1.000 ml                                               _______________________  _________________

   7          32,00                3        LITRO              ALCOOL ABSOLUTO 99%                                    _______________________  _________________

   8       1.000,00                3        UNIDADE            ESPATULA DE AYRES                                      _______________________  _________________

   9       6.000,00                3        UNIDADE            SERINGA 1 ML                                           _______________________  _________________

  10          50,00                3        CAIXA              AGULHA 13 X 4,5                                                                                  

                                                               cx com 100 unid                                        _______________________  _________________

  11          50,00                3        CAIXA              AGULHA 25 X 7,0                                                                                  

                                                               cx com 100 unid                                        _______________________  _________________

  12       1.000,00                3        UNIDADE            SCALP 25                                               _______________________  _________________

  13       3.000,00                3        UNIDADE            SCALP 23                                               _______________________  _________________

  14         200,00                3        UNIDADE            CATETER NASAL TIPO OCULOS                              _______________________  _________________

  15         500,00                3        PAR                LUVA ESTERIL N§8                                       _______________________  _________________

  16          20,00                3        LITRO              SABONETE LIQUIDO                                                                                 

                                                               asseptico, frasco com 1.000 ml                         _______________________  _________________

  17          12,00                3        ROLO               MICROPORE                                              _______________________  _________________

  18          10,00                3        PACOTE             COMPRESSA DE GAZE 7,5 X 7,5                            _______________________  _________________

  19          60,00                3        PACOTE             ATADURA DE CREPE 15 CM                                 _______________________  _________________

  20       2.000,00                3        UNIDADE            EQUIPO MACROGOTAS                                      _______________________  _________________

  21          20,00                3        UNIDADE            ALMOTOLIA ESCURA                                       _______________________  _________________

  22          22,00                3        PACOTE             GASE TIPO QUEIJO                                                                                 

                                                               nao esteril                                            _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

  23       1.080,00                3        PACOTE             ABAIXADOR DE LINGUA                                    _______________________  _________________

  24          60,00                3        PACOTE             ATADURA CREPE 09 FIOS N§ 10                            _______________________  _________________

  25          60,00                3        PACOTE             ATADURA CREPE 09 FIOS N§ 15                                                                      

                                                               3,0m                                                   _______________________  _________________

  26           2,00                3        CAIXA              FIO SUTURA N§ 2,0                                      _______________________  _________________

  27           2,00                3        CAIXA              FIO SUTURA N§ 3,0                                      _______________________  _________________

  28           2,00                3        CAIXA              FIO SUTURA N§ 4,0                                      _______________________  _________________

  29           2,00                3        CAIXA              FIO SUTURA N§ 5,0                                      _______________________  _________________

  30           2,00                2        CAIXA              FIO SUTURA N§ 6,0                                      _______________________  _________________

  31       2.000,00                3        UNIDADE            SCALP 21                                               _______________________  _________________

  32          96,00                3        UNIDADE            SONDA URETRAL N§ 12                                    _______________________  _________________

  33          50,00                3        CAIXA              AGULHA 25 X 08                                                                                   

                                                               cx com 100 unid                                        _______________________  _________________

  34          40,00                3        CAIXA              AGULHA 20 X 5,5                                                                                  

                                                               cx com 100 unid                                        _______________________  _________________

  35          43,00                3        CAIXA              AGULHA 40 X 12                                                                                   

                                                               cx com 100 unid                                        _______________________  _________________

  36       6.300,00                3        UNIDADE            SERINGA 20 ML                                          _______________________  _________________

  37          10,00                3        LITRO              POLVIDINE TOPICO                                                                                 

                                                               frasco com 1000ml                                      _______________________  _________________

  38          10,00                3        LITRO              POLVIDINE DEGERMANTE                                                                             

                                                               frasco com 1.000 ml                                    _______________________  _________________

  39         600,00                3        PAR                LUVA GINECOLOGICA P/ TOQUE                             _______________________  _________________

  40         600,00                3        UNIDADE            ESPECULO VAGINAL DESCART. G                            _______________________  _________________

  41         900,00                3        UNIDADE            ESPECULO VAGINAL DESCART. M                            _______________________  _________________

  42       1.700,00                3        UNIDADE            ESPECULO VAGINAL DESCART. P                            _______________________  _________________

  43           6,00                3        LITRO              ETER                                                                                             

                                                               de 1.000 ml                                            _______________________  _________________

  44           5,00                3        UNIDADE            GLICOSIMETRO PORTATIL                                  _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

  45          60,00                3        UNIDADE            FITA P/APARELHO DE ELETRO                              _______________________  _________________

  46       1.000,00                3        UNIDADE            SCALP 19                                               _______________________  _________________

  47           4,00                3        LITRO              ACIDO ACETICO A 4%                                     _______________________  _________________

  48         120,00                3        UNIDADE            GEL HIDROSSOLUVEL 30 ML                                                                          

                                                               xylestesin 2%                                          _______________________  _________________

  49       2.160,00                3        UNIDADE            SACO COLETOR 2.000 ML                                                                            

                                                               descartavel                                            _______________________  _________________

  50         360,00                3        UNIDADE            COLETOR DE URINA MASCULINO                                                                       

                                                               com preservativo de borracha                           _______________________  _________________

  51         158,00                3        CAIXA              LUVA DESCARTAVEL MEDIA C/100UN                         _______________________  _________________

  52           7,00                3        FRASCO             ALCOOL ETILICO HIDRATADO 92,8§                         _______________________  _________________

  53          60,00                3        PACOTE             ATADURA N§10 COM 12 UNIDADES                           _______________________  _________________

  54           2,00                3        CAIXA              FIO CIRURGICO CATIGUT 04                                                                         

                                                               75 cm, simples                                         _______________________  _________________

  55           2,00                3        CAIXA              FIO CIRURGICO CATIGUT 03                               _______________________  _________________

  56           5,00                3        CAIXA              FIO CIRURGICO CATIGUT 05                               _______________________  _________________

  57       2.000,00                3        AMPOLA             AGUA PARA INJECAO 5ML                                  _______________________  _________________

  58         100,00                3        PACOTE             ATADURA CREPE 15CM X 3,0 M                             _______________________  _________________

  59       2.010,00                3        CAIXA              LANCETAS ESTEREIS                                      _______________________  _________________

  60         220,00                3        CAIXA              AGUA DESTILADA ESTERIL 500 ML                          _______________________  _________________

  61       1.000,00                3        UNIDADE            ESCOVA CERVICAL                                        _______________________  _________________

  62           4,00                3        FRASCO             AGUA OXIGENADA 1000 ML                                 _______________________  _________________

  63          50,00                3        CAIXA              AGULHA 25X7,0 COM 100 UNID                             _______________________  _________________

  64          50,00                3        UNIDADE            ALMOTOLIA DE PLASTICO TAM. M                           _______________________  _________________

  65         100,00                3        PACOTE             ATADURA CREPON 10 CM                                   _______________________  _________________

  66         190,00                3        PACOTE             COMPRESA DE GASE 11X20CM                               _______________________  _________________

  67           1,00                3        UNIDADE            CUBA REDONDA DE INOX                                   _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

  68           5,00                3        PACOTE             DESINCROSTANTE DE 1 KG                                 _______________________  _________________

  69           2,00                3        UNIDADE            FIO CATGUT CROMADO 2.0 75 CM                           _______________________  _________________

  70           2,00                3        UNIDADE            FIO DE ALGODAO PRETO 2.0 15X45                         _______________________  _________________

  71          10,00                3        UNIDADE            FUNIL DE VIDRO PEQ. BOCA FINA                          _______________________  _________________

  72           2,00                3        FRASCO             LUGOL 1.000 ML                                         _______________________  _________________

  73         500,00                3        UNIDADE            LUVA CIRURGICA N§8.5 ESTERIL                           _______________________  _________________

  74         500,00                3        UNIDADE            LUVA CIRURGICA N§7.5 ESTERIL                           _______________________  _________________

  75          25,00                3        UNIDADE            MICRO BUSCH (APLICADOR DESC)                                                                     

                                                               polipropileno e fibras de nylon                        _______________________  _________________

  76          30,00                3        ROLO               PAPEL TERMOSENSIVEL 50MMX30M                           _______________________  _________________

  77          30,00                3        ROLO               PAPEL TERMOSENSIVEL 58MMX30M                                                                     

                                                               compativel com aparelho ecafix                         _______________________  _________________

  78          72,00                3        UNIDADE            SERINGA DE ACONDICIONAMENTO                            _______________________  _________________

  79          12,00                3        UNIDADE            SPRAY FIXADOR PARA LAMINA                                                                        

                                                               de preservativo                                        _______________________  _________________

  80         100,00                3        FRASCO             GELEIA DE LIDOCAINA 2%                                                                           

                                                               frasco de 30 gr                                        _______________________  _________________

  81           6,00                3        KIT                MUCROPROTEINAS                                         _______________________  _________________

  82         500,00                3        UNIDADE            NEOMICINA + BACITRACINA                                                                          

                                                               pomada com 20gm                                        _______________________  _________________

  83           5,00                3        FRASCO             NIFEDIPINO 10 MG                                                                                 

                                                               com 30 capsulas                                        _______________________  _________________

  84          50,00                3        PACOTE             COMPRESA DE GASE NAO ESTERIL                                                                     

                                                               100% algodao                                           _______________________  _________________

  85       5.000,00                3        AMPOLA             DICLOFENACO SODICO 25MG                                                                          

                                                               com 3 ml                                               _______________________  _________________

  86         500,00                3        UNIDADE            SOL.GLICOSE A 2,5%                                                                               

                                                               cloreto de sodio a 0,9%                                _______________________  _________________

  87       1.000,00                3        UNIDADE            SOL.CLORETO DE SODIO A 0,9%                                                                      

                                                               250 ml                                                 _______________________  _________________

  88       1.000,00                3        UNIDADE            SOL CLORETO DE SODIO A 0,09%                                                                     

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

                                                               500 ml                                                 _______________________  _________________

  89         600,00                3        UNIDADE            SOLUCAO DE GLICOSE A 5% 250ML                          _______________________  _________________

  90       1.000,00                3        UNIDADE            SOLUCAO DE GLICOSE A 5% 500 ML                         _______________________  _________________

  91           2,00                3        UNIDADE            SOLUCAO DE SCHILLER COM 1000ML                         _______________________  _________________

  92          60,00                3        UNIDADE            FITA MICROPORE                                         _______________________  _________________

  93           6,00                3        KIT                KIT DE CREATININA                                                                                

                                                               colorimetrico                                          _______________________  _________________

  94          12,00                3        KIT                KIT DE COLESTEROL ENZIMATICA                           _______________________  _________________

  95          12,00                3        KIT                KIT DE TRIGLICERIDES ENZIMAT.                          _______________________  _________________

  96           6,00                3        KIT                KIT DE UREIA ENZIMATICA                                _______________________  _________________

  97          12,00                3        KIT                KIT DE GLICOSE ENZIMATICA                              _______________________  _________________

  98           6,00                3        KIT                KIT DE MUCOPROTEINAS                                   _______________________  _________________

  99           6,00                3        KIT                KIT DE COLESTEROL HDL                                  _______________________  _________________

 100          10,00                3        UNIDADE            PIPETA DE VHS                                          _______________________  _________________

 101           1,00                3        UNIDADE            MICROPIPETAS DE 50 MICROLITROS                         _______________________  _________________

 102           1,00                3        UNIDADE            MICROPIPETAS DE 25 MICROLITROS                         _______________________  _________________

 103          40,00                3        UNIDADE            PIPETA DE 20 ML GRADUADA                               _______________________  _________________

 104           1,00                3        UNIDADE            PROVETA DE 100 ML GRADUADA                             _______________________  _________________

 105          12,00                3        UNIDADE            COLETOR PERFURO CORTANTE                                                                         

                                                               para 13 litros                                         _______________________  _________________

 106          12,00                3        LITRO              MIF PRONTA P/ USO                                                                                

                                                               1.000 ml                                               _______________________  _________________

 107          12,00                3        CAIXA              LAMINULAS 22X22                                                                                  

                                                               com 100 unid                                           _______________________  _________________

 108       2.000,00                3        UNIDADE            PONTEIRA DESCARTAVEL PARA                              _______________________  _________________

 109          22,00                3        CAIXA              LAMINAS COM 50 PECAS DE 26X76                                                                    

                                                               lisa                                                   _______________________  _________________

 110       1.500,00                3        UNIDADE            COLETOR PLASTICO DE FEZES                                                                        

                                                               de 50ml, com tampa de rosca                            _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

 111           3,00                3        UNIDADE            OCULOS DE PROTECAO PLASTICO                                                                      

                                                               com lente transparente                                 _______________________  _________________

 112           4,00                3        KIT                VDRL PRONTO P/ USO                                     _______________________  _________________

 113         500,00                3        UNIDADE            TUBO ENSAIO                                                                                      

                                                               com EDTA                                               _______________________  _________________

 114           6,00                3        FRASCO             ANTICOAGULANTE FLURETO 20 ML                           _______________________  _________________

 115           5,00                3        LITRO              MAY GRUMWALD                                                                                     

                                                               1.000 ML                                               _______________________  _________________

 116       1.000,00                3        UNIDADE            COLETOR DE URINA INFANTIL                                                                        

                                                               com adesivo hipoalergenico, com 100                    _______________________  _________________

 117       1.500,00                3        UNIDADE            COLETOR URINA TAMPA DE ROSCA                                                                     

                                                               de plastico, 80 ml                                     _______________________  _________________

 118           5,00                3        CAIXA              CAPILAR SEM HEPARINA                                                                             

                                                               com 500 unid                                           _______________________  _________________

 119           3,00                3        CAIXA              CAPILAR COM HEPARINA                                                                             

                                                               com 500 unid                                           _______________________  _________________

 120          10,00                3        KIT                KIT ACIDO URICO ENZIMATICO                             _______________________  _________________

 121           5,00                3        CAIXA              TESTE DE GRAVIDEZ                                                                                

                                                               com 50 testes                                          _______________________  _________________

 122           4,00                3        FRASCO             SORO ANTI A                                            _______________________  _________________

 123           4,00                3        FRASCO             SORO ANTI B                                            _______________________  _________________

 124           5,00                3        FRASCO             PPD                                                    _______________________  _________________

 125           5,00                3        GALAO              ISOCELM                                                                                          

                                                               de 20ml, para hemograma                                _______________________  _________________

 126           6,00                3        FRASCO             CELMILISE                                                                                        

                                                               II com 20 ml cada                                      _______________________  _________________

 127          15,00                3        UNIDADE            PIPETAS THOMA                                          _______________________  _________________

 128           2,00                3        LITRO              DETERGENTE COLORIMETRICO                                                                         

                                                               1.000 ml                                               _______________________  _________________

 129           5,00                3        CAIXA              LANCETAS DESCARTAVEIS                                                                            

                                                               com cabo de plastico, com 100 unid                     _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

 130           4,00                3        FRASCO             OLEO IMERSCAO COM 100ML                                                                          

                                                               para microscopia                                       _______________________  _________________

 131           2,00                3        UNIDADE            COLORACAO DE ZIEHL 3X500(KIT)                          _______________________  _________________

 132       6.000,00                3        UNIDADE            SERINGAS DE AGULHAS DE 3ML                             _______________________  _________________

 133       6.000,00                3        UNIDADE            SERINGAS DE AGULHAS DE 5ML                             _______________________  _________________

 134       6.000,00                3        UNIDADE            SERINGAS DE AGULHAS DE 10ML                            _______________________  _________________

 135           8,00                3        UNIDADE            ESCOVA P/LAVAR TUBOS                                   _______________________  _________________

 136           2,00                3        UNIDADE            SUPORTE P/TUBO EPPENDORF 1,5ML                         _______________________  _________________

 137           4,00                3        FRASCO             LIQUIDO DE TUERK COM 500 ML                            _______________________  _________________

 138          13,00                3        FRASCO             TIRA REAGENTE COM AREA DE 10                           _______________________  _________________

 139           4,00                3        FRASCO             SORO ANTI D                                            _______________________  _________________

 140           5,00                3        FRASCO             TIRAS P/DIAGNOSTICO GRAVIDEZ                                                                     

                                                               com 50 testes                                          _______________________  _________________

 141           6,00                3        FRASCO             ANTICOAGULANTE EDTA- 20ML CADA                         _______________________  _________________

 142          12,00                3        ROLO               GASE TIPO QUEIJO - 91                                                                            

                                                               13 fios, 1 pc                                          _______________________  _________________

 143       1.000,00                3        UNIDADE            TUBO VACUTAINER COM FLUORETO                           _______________________  _________________

 144          20,00                3        UNIDADE            PIPETAS GRADUADAS DE 5ML                               _______________________  _________________

 145          10,00                3        UNIDADE            PIPETAS GRADUADAS DE 10ML                              _______________________  _________________

 146           2,00                3        PECA               PAPEL FILTRO P/ MUCROPROTEINAS                                                                   

                                                               com 100 folhas                                         _______________________  _________________

 147          10,00                3        METRO              BORRACHA PARA GARROTE                                  _______________________  _________________

 148       1.000,00                3        UNIDADE            TUBO DE ENSAIO VIDRO DE 10CM                           _______________________  _________________

 149           2,00                3        UNIDADE            MICROPIPETA DE 20 MICROLITROS                          _______________________  _________________

 150          30,00                3        UNIDADE            TACAS PARA EXAME DE FEZES                              _______________________  _________________

 151           2,00                3        UNIDADE            PENEIRA DE FEZES PCTE C/ 250UN                         _______________________  _________________

 152           1,00                3        UNIDADE            ESTANTE PARA PONTEIRA                                  _______________________  _________________

 153       2.000,00                3        UNIDADE            TIRAS DE GLICOSE                                                                                 

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

                                                               para glifosimetro ACCU-CHEACK                          _______________________  _________________

 154           2,00                3        LITRO              GLICERINA                                                                                        

                                                               1.000 ml                                               _______________________  _________________

 155           3,00                3        UNIDADE            PLACA ESCAVADA PARA VDRL                               _______________________  _________________

 156          60,00                3        UNIDADE            SABONETE                                                                                         

                                                               neutro - tablete de 11 gr                              _______________________  _________________

 157           2,00                3        UNIDADE            REFIL PARA DISPENSER                                   _______________________  _________________

 158         500,00                3        AMPOLA             CLORETO DE POTASSIO INJET                                                                        

                                                               10%, ampola com 10 ml                                  _______________________  _________________

 159         168,00                3        CAIXA              SORO FISIOLOGICO 500 ML                                                                          

                                                               com 24 frascos                                         _______________________  _________________

 160       4.000,00                3        AMPOLA             AGUA DETILADA 10 ML                                    _______________________  _________________

 161         700,00                3        FRASCO             CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2%                                                                       

                                                               sem vaso contritor frasco 20 ml                        _______________________  _________________

 162           6,00                3        LITRO              ALCOOL 70 %                                            _______________________  _________________

 163       2.000,00                3        AMPOLA             DIAZEPAM INJ C/ 10 ML                                  _______________________  _________________

 164       4.000,00                3        AMPOLA             DIMENIDRATO                                                                                      

                                                               cloridrato de piridoxina  1 ml                         _______________________  _________________

 165       5.000,00                3        AMPOLA             DIPIRONA 500MG/ML INJ 2 ML                             _______________________  _________________

 166       4.000,00                3        AMPOLA             DICLOFENACO SODIO 75 MG                                                                          

                                                               com 3ml                                                _______________________  _________________

 167       2.000,00                3        AMPOLA             GLICOSE 25% 10 ML                                      _______________________  _________________

 168       2.000,00                3        AMPOLA             GLICOSE 50% 10 ML                                      _______________________  _________________

 169         500,00                3        BISNAGA            NEOMICINA+BACITRACINA POMADA                                                                     

                                                               20 gr                                                  _______________________  _________________

 170         500,00                3        FRASCO             BROMIDRATO DE FENOTEROL                                                                          

                                                               5mg, frasco com 20 ml                                  _______________________  _________________

 171       1.500,00                3        AMPOLA             CLORIDRATO DE PROMETAZINA                                                                        

                                                               50mg, ampola com 5 ml                                  _______________________  _________________

 172       5.000,00                3        AMPOLA             DICLOFENACO POTASSICO                                                                            

                                                               25mg, ampola com 3 ml                                  _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

 173         400,00                3        AMPOLA             FENITOINA                                                                                        

                                                               sodica 50 mg ampola com 5 ml                           _______________________  _________________

 174       3.000,00                3        AMPOLA             FUROZEMIDA                                                                                       

                                                               10 mg, ampola com 2 ml                                 _______________________  _________________

 175         600,00                3        AMPOLA             HALOPERIDOL                                                                                      

                                                               5mg, ampola de 1 ml                                    _______________________  _________________

 176         100,00                3        COMPRIMIDO         CAPTOPRIL 25 MG                                        _______________________  _________________

 177           1,00                3        FRASCO             OLEO RICINO 0,933MG/ML                                 _______________________  _________________

 178       1.000,00                3        AMPOLA             AMINOFILINA 24 MG COM 10 ML                            _______________________  _________________

 179       1.000,00                3        AMPOLA             ATROPINA 25 MG DE 1 ML                                 _______________________  _________________

 180         500,00                3        AMPOLA             BICARBONATO DE SODIO 8,4%                                                                        

                                                               com 10 ml                                              _______________________  _________________

 181         500,00                3        FRASCO             BROMETO DE IPATROPIO 0,25%                                                                       

                                                               solucao de 20 ml                                       _______________________  _________________

 182       5.000,00                3        AMPOLA             BROMETO DE N BUTILEFRINA 1ML                           _______________________  _________________

 183       1.000,00                3        AMPOLA             CLORETO DE SODIO 0,9% COM 10ML                         _______________________  _________________

 184         200,00                3        FRASCO             SOLUCAO OFTALMICA 10 ML                                                                          

                                                               cloridrato de tetracaina 1% + cloridrato de                                                      

                                                               fenilefrina 0,1%                                       _______________________  _________________

 185         400,00                3        AMPOLA             CLORIDRATO CLORPROMAZINA 25MG                                                                    

                                                               com 5 ml                                               _______________________  _________________

 186         500,00                3        AMPOLA             CLORIDRATO DE ETILEFRINA 1 ML                          _______________________  _________________

 187       4.000,00                3        AMPOLA             CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA                                                                     

                                                               10 mg, com 2ml                                         _______________________  _________________

 188       2.000,00                3        AMPOLA             CLORIDRATO DE RANITIDINA 25MG                                                                    

                                                               com 2 ml                                               _______________________  _________________

 189       2.000,00                3        AMPOLA             COMPLEXO B 2 ML                                        _______________________  _________________

 190       2.000,00                3        AMPOLA             DESLANOCIDEO 0,2 MG DE 2 ML                            _______________________  _________________

 191       2.000,00                3        AMPOLA             DEXAMETASONA 2MG DE 1 ML                               _______________________  _________________

 192       1.000,00                3        AMPOLA             FENOBARBITAL SODICO 200 MG                                                                       

                                                               com 2 ml                                               _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

                                                       PREFEITURA MUNICIPAL SANTANA DA VARGEM                                                                   

PROCESSO.:  PRC00055/06        REGISTRO DE PRECOS POR ITEM                                                                                                      

LICITACAO:  TP  0013/06                                                                                                                                         

================================================================================================================================================================

         QUANTIDADE       PRZ.ENTREGA       UNIDADE DE                                                                                                          

ITEM     ESTIMADA         (Em Dias)         MEDIDA             DISCRIMINACAO                                          MARCA/COMPLEMENTO           PRECO UNITARIO

================================================================================================================================================================

 193       1.000,00                3        AMPOLA             FITOMEDIONA 10 MG DE 1ML                               _______________________  _________________

 194          80,00                3        CAIXA              HIDROCORTISONA 100 MG                                                                            

                                                               caixa com 50 frascos                                   _______________________  _________________

 195       1.000,00                3        AMPOLA             LACTATO DE BIPERIDENO                                                                            

                                                               de 5mg, com 1 ml                                       _______________________  _________________

 196         200,00                3        AMPOLA             VERAPAMIL 5MG COM 2 ML                                 _______________________  _________________

 197       2.000,00                3        AMPOLA             VITAMINA C COM 5 ML                                    _______________________  _________________

 198       1.000,00                3        AMPOLA             EPINEFRINA 1MG COM 1 ML                                _______________________  _________________

================================================================================================================================================================

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________                                      

                                                   __________________________________________________________                                                   

                                                               Encarregado do servico de compras                                                                

