                                                  PREFEITURA MUN.DE SANTANA DA VARGEM                

PROCESSO.:  PRC00140/08     REGISTRO DE PRECOS POR ITEM   

LICITACAO:  PREG0029/08

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

ITEM QUANTID.   UNIDADE    DISCRIMINACAO                             CODIGO    MARCA/COMPLEMENTO    PRECO UNITARIO       PRECO TOTAL  

================================================================================================================ 
   1   250,0000 FRASCO     AMOXICILINA P¢ PARA SUSP ORAL        9910                     ___________________ _______________ _________________                     

                  50MG/ML FR 60ML 
   2   200,0000 FRASCO     BENZILPENICILINA BENZANTINA           9884                       ___________________ _______________ _________________                                                                          

                           1.200.000 UI SUSP INJETAVEL 

   3  1500,0000 UNIDADE    COMPRIMIDO ACIDO FOLICO 5MG CP      9914                  ___________________ _______________ _________________                     

   4  3500,0000 UNIDADE    COMPRIMIDO DE AMOXICILINA500MG         9909             ___________________ _______________ _________________                                                                                    

                           CP 

   5 10000,0000 UNIDADE    COMPRIMIDO DE IBUPROFENO 200MG          9913            ___________________ _______________ _________________                                                                                         

                           CP 
    6  8000,0000 UNIDADE    COMPRIMIDO DE OMEPRAZOL 200MG         9912           ___________________ _______________ _________________                                                                                       

                           CP 
  7  1000,0000 UNIDADE    COMPRIMIDO SULFA+TM 400/80MG              9915               ___________________ _______________ _________________                                                                                   

                           CP 
 8  1000,0000 UNIDADE    LANCETA ESTERIL PARA GLICEMIA              9888              ___________________ _______________ _________________                     
 9   400,0000 CARTELA    LEVONORGETREL 0,15+                         9882                            ___________________ _______________ _________________                                                                                   

                           ETINILESTRADIOL 0,03MG CP (CATELA COM 21CPR)   

10     1,0000 FRASCO     LIQUIDO DE HAYEM COM 500 ML      7575                             ___________________ _______________ _________________                                                                                                    (liquido diluidor de hemácias)
  11     1,0000 UNIDADE    MACA PORTATIL                                      9541                                                                             

                           COM NO MINIMO AS SEGUINTES ESPECIFICAOCOES:                                                                                         

                           DIMENSOES: FECHADA:65X90X15CM/ ABERTA: 65X180CM                                                                                     

                           COM ALTURA DE 75CM;                                                                                                                 

                           PESO: ENTRE 13 E 14KG E A CARGA MAXIMA E DE 130KG                                                                                   

                           PES EM ALUMINIO REFORCADO COM ACABAMENTO ANODIZADO                                                                                  

                            NATURAL;                                                                                                                           

                           FIXACAO DOS PES COM TRAVAS A 45§COM TRICA DE                                                                                        

                           SEGURANCA; ALCAS E RODIZIOS PARA FACIL TRANSPORTE                                                                                   

                           COM EMCOSTO BASCULANTE DE CABECA:                                                                                                   

                           COMPOSICAO: ARMACAO EM MADEIRA, ESPUMA D28 E                                                                                        

                           CORVIM EM PRETO.                                                                                     ___________________ _______________ _________________                     

 12   250,0000 BISNAGA    NEOMICINA+BACITRACINA 5MG +        9916                      ___________________ _______________ _________________                     
                           250UI/g, BISNAGA 10g 

13   150,0000 CAIXA      NORESTISTERONA 0,35MG                              9883                     ___________________ _______________ _________________                                                                                 

                           (CARTELA COM 35 CPR) 

  14   150,0000 FRASCO     PARACETAMOL 200MG/ML FR 60ML        9911                     ___________________ _______________ _________________                     

  15    35,0000 CAIXA      PRESERVATIVO MASC. 52MM                            9890                                                                             

                           (CAIXA COM 144 UNIDADES)LUBRIFICADO                                          ___________________ _______________ _________________                     

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

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________

                                                  PREFEITURA MUN.DE SANTANA DA VARGEM                

PROCESSO.:  PRC00140/08     REGISTRO DE PRECOS POR ITEM   

LICITACAO:  PREG0029/08

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

ITEM QUANTID.   UNIDADE    DISCRIMINACAO                             CODIGO MARCA/COMPLEMENTO    PRECO UNITARIO       PRECO 

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

  16  1500,0000 UNIDADE    SERINGA PARA INSULINA 8X0,3            9885                      ___________________ _______________ _________________                                                                                            

                           (30G)COM AGULHA DE 13X 4,5                                                     

17  2000,0000 UNIDADE    TIRA REAGENTE PARA GLICEMIA                        9889                                                                             

                           CAPILAR (COMPATIVEL COM APARELHO GLICOSSINICO                                                                                       

                           MEDSSENSE OPTUM XCEED OU EM CASO DO FORNECIMENTO                                                                                    

                           DO APRARELHO PODE SER COMPATIVEL COM OUTRO                                                                                          

                           APARELHO                                                                                                     ___________________ _______________ _________________                     

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

FIRMA PROPONENTE: ________________________________________________________________________________________________________

                                    __________________________________________________________

                                           Encarregado do servico de compras

