
Prefeitura Municipal de Aurora
Governo Municipal

CNPJ n° 07.978.042/0001-40

ANEXO I
TERMO DE REFERÊNCIA
PREGÃO N° 2017.05.30.1

1 - OBJETO DA CONTRA TAÇÃO.
1.1 - Contratação de serviços a serem prestados na confecção e impressão de materiais gráficos,
destinados ao atendimento das necessidades de diversas Secretarias e Programas Sociais do
Município de Aurora/CE.

2 - JUSTIFICATIVA.
2.1 - A contratação de empresa especializada para a confecção e impressão de materiais gráficos se
faz necessária para a divulgação dos eventos a serem realizados pelo Município de Aurora, bem
como para o atendimento da demanda de materiais para uso por parte de diversas secretarias do
Município de Aurora. A aquisição destes materiais é imprescindível para o desenvolvimento das

'"' ações realizadas pelos diversos setores desta administração. A futura contratação propiciará melhor
planejamento, economia e desempenho daqueles que fazem uso deste tipo de material, evitando
paralisações ou prejuízos decorrentes de material com estoque baixo ou indisponíveis.

3 - ESPECIFICAÇÕES, QUANTIDADES E VALOR ESTIMADO.
3.1 - A empresa a ser contratada, deverá fornecer os produtos/materiais conforme descrição na
planilha abaixo:

SERVIÇOS CRÁFICOS

[tem Especificação Unido Qtde. Valor Valor TotalUnitário
0001 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30 x 40 em, I cor, papel AP UND 4000 0,55 2.200,0024gr - cor amarela
0002 CONTROLE DE PRATELEIRA (CARTOLINA AZUL) - Tamanho

UND 150 0,30 45,0016 x 22 em
0003 FOLHA INDIVIDUAL DE FREQUENCIA - Papel 75gr, 21 x 31 em,

UND 50 18,00 900,00impresso em I cor, 100 fls
0004 RECEITUARJOS - Papel 75gr, 15 x 21 em, impresso colorido, c/ 100 BL 4000 7,00 28.000,00fls
0005 PRONTUARIO PEDTATRICO - Papel 75gr, 21 x 31 cm, impresso BL 120 15,95 1.914,00

em I cor, c/ 100 fls
0006 CONTROLE DE FREQUENCIA INDIVIDUAL DE SAUDE

BL 10 15,95 159,50MENTAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, cl 50 fls
0007 FICHA DE ENCAMINHAMENTO AO CAPS - Papel 75gr, 21 x 31 BL 10 15,95 159,50em, impresso em I cor, cl 50 fls
0008 FICHA DE IDENTfFICAÇÃO DO USUARIO - Papel 75gr, 21 x 31 BL 10 15,95 159,50em, impresso em I cor, 50 fls
0009 FICHA DE REFERENCIA - Papel 75gr, 21 x 31 cm,3 vias, impresso

BL 160 18,70 2.992,00em I cor, cl 150 fls
0010 FICHA DE EVOLUÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I

BL 15 15,95 239,25
cor, cl 50 fls

0011 LAUDO DE SOLICITAÇÃO AVALIAÇÃO E AUTORIZAÇÃO DE
~ 1&,70MEDfCAMENTO - LME - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 15 280,50

frente/verso em I cor, c/50 fls
0012 LAUDO DE SOLICITAÇÃO I AUTORIZAÇÃO DE / \

PROCEDIMENTO AMBULATORIAL (APC) - Papel 75gr, 21 x 31 BL 50 15,95 797,50
em, impresso em I cor, c/50 fls Iv

0013 REGISTRO DAS AÇÕES AMBULATORlAIS DE SAUDE - RAAS BL 50 18,70 935,00
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0014 BOLETIM DE VISITAS DOMICILIARES DOS AGENTES DE "/ ,,~

SAÚDE - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 1 cor, c/ 100 fls BL 50 15,95 ~~í-;3..~·
0015 CADASTRO NACIONAL DE USUARJO - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 50 15,95 797,50impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0016 CONTROLE DE FREQUENClA PACS - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 20 15,95 319,00impresso em 1 cor, cl 100 fls
0017 DEPARTAMENTO DE EPIDEMIOLOGIA E MONITORIZAÇÃO

DE DOENÇAS DIARRÉ1CAS - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em BL 10 15,95 159,50
1 cor, c/ 100 fls

0018 FICHA DE VISITA DOMICILIAR DO AGENTE DE SAUDE BL 100 6,00 600,00Papel 75gr, IOx 15 em, impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0019 LAUDO MEDICO DE TRATAMENTO FORA DE DOMICILlO

(LM) - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em 1 cor, c/ 100 BL 10 18,70 187,00
fls

0020 LAUDO PARA SOLICITAÇÃO / AUTORIZAÇAO DE
INTERNAÇÃO HOSPITALAR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 10 18,70 187,00
em I cor, cl 100 fls

0021 REQUISIÇÃO DE MAMOGRFIA - Papel 75gr, 21 x 31 em,
BL 10 18,70 187,00impresso frente/verso em 1 cor, c/ 100 fls

0022 ATENDIMENTO FONOAUDTOLOGICO - Papel 75gr, 21 x 31 em,
BL 10 18,70 187,00impresso em 1 cor, c/ 100 fls

0023 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORIAL / BPA
CONSOLIDADO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em BL 30 18,70 561,00
1 cor, c/ 100 fls

0024 FICHA DE ANAMNESE NASF - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
BL 2 18,70 37,40em I cor, c/ 100 fls

0025 NOTIFICAÇÃO DE RECEITA TALlDOMIDA - Papel 75gr, 15 x 21
BL 2 18,70 37,40em, impresso em I cor numerado, c/ 100 fls

0026 RECETTUARIO CONTROLADO AZUL - Papel azul 75gr, impresso
BL 150 8,10 1.215,00em I cor, c/ 100 fls

0027 RECEITUARIO DE CONTROLE ESPECIAL BRANCO - Papel
BL 150 8,10 1.215,0075gr, 15 x 21 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0028 RECEITUARIO DE CONTROLE ESPECIAL PARA RETINOIDES BL 10 8,10 81,00- Papel 75gr, 15 x 21 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0029 RECIBO DE DISPENSAÇÃO DE MEDICAMENTOS - Papel 75gr,

BL 16 15,95 255,2015 x 21 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0030 ANEXO 3 - PLANILHA PARA ANOTAÇÃO DOS OBITOS

MAIORES DE UM ANO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I BL 4 15,95 63,80
cor, c/ 100 fls

0031 ANEXO 3 - PLANlLHA PARA ANOTAÇÃO DOS OBITOS
MENORES DE UM ANO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I BL 4 15,95 63,80
cor, c/ 100 fls

0032 ANEXO 3B - PLANILHA PARA ANOTAÇÃO DOS NASCIDOS BL 4 15,95 63,80VIVOS - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0033 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO ESTATURA/IDADE

MENINA DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 159,50
impresso em I cor, c/ 100 fls

0034 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO ESTATURA/lDADE
MENINO DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 159,50
impresso em I cor, cl 100 fls \

0035 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/ESTATURA I~MENINA DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 159,50
impresso em I cor, c/ 100 fls

0036 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/ESTATURA
(~ 15,95MENINO DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 159,50

impresso em I cor, cl 100 fls

Av. Antonio Ricardo nO043 - Centro - CEP: 63.360-000 - Aurora/C E - Fone: (88) 3543.1022



~

Prefeitura Municipal de Aurora
e- . .)

1/~,J

I~' S1 1.,Governo Municipal .~ ,..
CNPJ n° 07.978.042/0001-40 I~- (;)

~ \~ -nJ#' ..\-- ~

0037 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/lDADE ".~' ~,~
MENINA DE o A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 ~I~)f
impresso em I cor, c/ 100 fls

0038 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/IDADE
MENINO DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 159,50
impresso em I cor, c/ 100 fls

0039 AVALIAÇÃO MENSAL DAS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA BL 6 15,95 95,70- Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0040 BLOCO DE ANOTAÇÕES - Papel 75gr, 10 x 15 em, impresso em I BL 100 5,00 500,00cor, c/ 100 fls
0041 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORIAL NIVEL MEDrO

BL 100 15,95 1.595,00Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/50 fls
0042 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORIAL NlVEL

BL 100 15,95 1.595,00SUPERIOR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/50 fls
0043 CADERNETA DA GESTANTE - Capa colorida em couchê 60gr,

miolo p/b em couchê 60gr, IOx 15 em (fechada) c/ 22 páginas (Obs.: I UNO 100 9,00 900,00
pág. colorida)

0044 CADERNETA DE SAUDE DA PESSOA IDOSA - Capa colorida em UND 500 16,00 8.000,00couchê 60gr, miolo 2 cores em papel 75gr, 17,5x 13,5 em (fechada)
0045 CADERNETA DE SAUDE DO ADOLESCENTE - HOMEM - Cape

colorida em Couchê 60gr, miolo colorido em papel ts« IOx 15 em UNO 100 16,00 1.600,00
(fechada) c/51 páginas (I pág. 40

0046 CADERNETA DE SAUDE DO ADOLESCENTE - MULHER - Capa
colorida em Couchê 60gr, miolo colorido em papel 75gr, IOx 15 cm UND 100 16,00 1.600,00
(fechada) c/51 páginas (I pág. 4

0047 CARTÃO DA GESTANTE - Capa colorida, miolo 2 cores em papel UND 200 0,80 160,00120gr, IOx20 em (fechada) 2 dobras
0048 CARTÃO DA MULHER / ADOLESCENTE - Capa colorida, miolo UND 400 0,80 320,00

p/b em papel 120gr, IOx20 em (fechada) 2 dobras
0049 CARTÃO DE CONTROLE - HfPERTENSO / DlABETlCO - 15 x

UND 800 0,40 320,00
21 em - papel AP 60 - I cor

0050 CONSOLIDADO MENSAL DO ACOMPANHAMENTO DO
FORNECIMENTO DE SUPLEMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,95 159,50
impresso em I cor, c/ 100 fls

0051 CONSUL TA DE PUERPERIO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 10 15,95 159,50
em I cor, c/ 100 fls

0052 DIABETES / HIPERTENSÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em BL 10 15,95 159,50
I cor, c/ 100 fls

0053 ESPECIFICAÇÃO DE MATERIAL - Papel 75gr,· 21 x 31 cm,
BL 20 15,95 319,00

impresso em I cor, c/ 100 fls
0054 FICHA B - GES - Papel 75gr, 21 x 31 cm, frente/verso logomarca

BL 25 19,90 497,50colorida, c/ 100 fls
0055 FICHA B - HA - Papel 75gr, 21 x 31 cm, frente/verso I cor, c/ 100 fls BL 25 19,80 495,00
0056 FICHA B - HAN - Papel 75gr, 21 x 31 em, frente/verso I cor, c/ 100 BL 10 19,80 198,00

fls
0057 FICHA B - TB - Papel 75gr, 21 x 3 I em, frente/verso I cor, c/ 100 fls BL 10 19,80 198,00
0058 FICHA DE ACOMPANHAMENTO DA CRJANÇA - Papel 75gr, 21 BL 30 19,80 594,00

x 31 em, impresso frente/verso em I cor, c/ 100 fls
0059 FICHA DE ATENÇÃO A CRIANÇA - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 30 \ 15,98 479,40

impresso em I cor, c/ 100 fls
0060 FICHA DE ATENÇÃO AO ADOLESCENTE - FIA (10 A 19 ANOS)

BL 30
~

15,98 479,40
- Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0061 fICHA DE ATENÇÃO AO ADULTO - Papel 75gr, 21 x 31 em, ;{O ,
396,00impresso frente/verso em I cor, c/ 100 fls BL 19,80

0062 FICHA DE ATENÇÃO AO IDOSO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 15 19,80 297,00
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0063 FICHA DE CADASTRAMENTO DA GESTANTE SISTEMA DE
-_ .. -

MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO DO PRÉ-NATAL, PARTO, BL 20 19,80 396,00
PUERPÉR.IO E CRIANÇA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso 2

0064 FICHA DE EVOLUÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I
BL 30 15,98 479,40cor, c/ 100 fls

0065 FICHA DE REGISTRO D1ARIO DOS ATENDIMENTOS DAS
GESTANTES NO SISPRENATAL - Papel 75gr, 21 x 31 cm, BL 4 15,98 63,92
impresso em I cor, c/ 100 fls

0066 FrCHA INDIVIDUAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
BL 60 15,98 958,80frente/verso em I cor, c/ 100 fls

0067 FICHA INDIVIDUAL GERAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
BL 30 15,98 479,40em I cor, c/ 100 fls

0068 FICHA PERINATAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c BL 20 15,98 319,60100 fls
0069 INSTRUMENTO DE MONITORAMENTO DO ATENDIMENTO

AO ADOLESCENTE NA ATENÇÃO PRIMÁRIA - Papel 75gr, 21 x BL 16 15,98 255,68
31 cm, impresso em I cor, c/ 100 fls

0070 MAPA MUNICIPAL MENSAL DE ADMINISTRAÇÃO DE BL 16 15,98 255,68VITAMINA A - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0071 MS - HIPERDIA (CADASTRO) - Papel 75gr, 21 x 31 cm,

BL 100 19,80 1.980,00frente/verso 1 cor 2 vias (branca/verde), c/ 200 fls
0072 MS - HIPERDIA (FICHA DE ACOMPANHAMENTO DO

HIPERTENSO E/OU DIABÉTICO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 100 19,80 1.980,00
impresso em I cor, c/200 fls

0073 PAPEL OFICIO TIMBRADO - 21 ,5x31,5 cm, colorido, papel 75gr,
BL 170 12,98 4.153,60

bis c/ 100 fls
0074 PRONTUARJO DA FAMILlA - Envelope saco 24 x 34cm UND 3000 0,80 2.400,00
0075 PROTUARIO DA FAMILlA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 50 19,80 990,00frente/verso em I cor, c/ 100 fls
0076 PUERICULTURA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, CI

BL 20 15,98 319,60100 fls
0077 RELAÇÃO DO EXAME DO PEZINHO - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 10 15,98 159,80impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0078 RELATÓRIO MENSAL DE SAUDE REPRODUTIVA - Papel 75gr,

BL 10 15,98 159,8021 x 3 I em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0079 RELATORIO SSA2 - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso

BL 10 18,70 187,00em I cor, c/ 100 fls
0080 RM - REQUISIÇÃO DE MATERIAL - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 10 15,98 159,80impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0081 TABELA DE FAIXA ETARJA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 10 15,98 159,80em I cor, c/ 100 fls
0082 CAPA DE LOTE DO FPCDCH - OI - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 4 15,98 63,92impresso em I cor, c/ 100 fls
0083 CONTROLE DO N° DE DEPOSITOS INSPECIONA DOS POR BL 10 15,98 159,80TIPO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0084 FICHA DE VISITA DOMICILIAR - CHAGAS - Papel 75gr, 21 x 31

BL 10 15,98 159,80em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0085 FICHA DE VISITA DOMICILIAR - DENGUE - Papel 75gr, 21 x 31

BL 10 \ \\ 15,98 159,80
em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0086 FORMULARIO PARA BUSCATlVA - PARALISIA FLACIDA
K15,98AGUDA DE 15 ANOS - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, BL 10 I 159,80

c/IOOfls
0087 INQUERITO DOMICILIAR DO OBITO - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 10 '-J 15,98 159,80impresso em I cor, c/ 100 fls,
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0088 lNTINERARJO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 ~; , <~:'
BL 2 18,70 '<!!!...~J:7~fJ ~ .

fls -_ ......•.
0089 MONITORlZAÇÃO DE DIARREIA / NOTIFICAÇÃO NEGATIVA

- POSITIVA SEMANAL - Papel 75gr, 21 x 31 cm, impresso em I BL 10 18,90 189,00
cor, com picote e 100 fls

0090 PLANILHA 7" FA-D - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c
BL 20 15,98 319,60100 fls

0091 PLANILHA DE GASTOS MENSAIS DE INSETICIDA POR
BL 10 15,98 159,80CAMPANHA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0092 PRESTAÇÃO DOS CASOS DE HANSENIASE - Papel 75gr, 21 x BL 10 15,98 159,8031 em, impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0093 PROGRAMA DE CONTROLE DA DOENÇA DE CHAGAS -

FORMULÁRIO DIÁRlO DE ATIVIDADES - Papel 75gr, 21 x 31 BL 80 15,98 1.278,40
em, impresso em I cor, c/ 100 tls

0094 PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E
DENGUE - PNCD - REGISTRO DIÁRIO DO SERVIÇO BL 40 15,98 639,20ANTIVETORIAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c
100

0095 PROGRAMA DE CONTROLE DE FEBRE AMARELA E DENGUE
- PCFAD - BOLETIM DE RECONHECIMENTO - Papel 75gr, 21 x BL 10 18,70 187,00
31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0096 PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
RESUMO SEMANAL DO SERViÇO ANTIVETORIAL - Papel BL 20 18,70 374,00
75gr, 2 I x 3 I em, impresso frente e verso em I cor,

0097 RESUMO MENSAL DA CAPTURA E BORRIFAÇÃO - Papel 75gr, BL 2 18,70 37,40
21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0098 BOLETIM DIARJO DE DOSES APLlCADAS - BCG - Papel 75gr,
BL 10 15,98 159,8021 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0099 BOLETIM DIARIO DE DOSES APLlCADAS - CONTRA RAIVA
EM CULTURA DE CÉLULAS VERO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10 15,98 159,80
impresso em I cor, c/ 100 fls

0100 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - TRIPLlCE VIRAL - BL 10 15,98 159,80Papel 75gr, 2 I x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0101 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLlCADAS - VACINA CONTRA

POLlOMIELlTEfNATIVADA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impressc BL 10 15,98 159,80
em I cor, c/ 100 fls

0102 BOLETIM OIARI.o DE DOSES APLlCADAS - VACINA
M ININGOCOCICA C - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, BL 10 18,70 187,00
c/ 100 fls

0103 BOLETIM OlARIO DE DOSES APLICADAS - VACINA
PENTA VALENTE - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c BL 10 15,98 159,80
100 fls

0104 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - VACINA
PNEUMOCÓCICA CONJUGADA 10 VALENTE - Papel 75gr, 21 x BL 10 15,98 159,80
31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0105 BOLETIM DIARlO DE DOSES APLlCADAS - Papel 75gr, 21 x 31 BL 10 15,98 159,80
em, impresso em I cor, c/ 100 tls

0106 BOLETIM MENSAL DE MOVIMENTO DE IMUNOBIOLÓGICO-
Papel 75gr, 21 x 31 em, jogo c/ 3 fls, impresso frente/verso em I cor, BL 10 16,10 161,00
c/ 100 fls \

0107 CADERNETA DE SAUDE DA CRIANÇA (MENINA) - Capa
~
1(23,98colorida em Couchê 250gr, miolo colorido em papel 75gr, 15x20 em UND 50 1.199,00

(fechada) c/ 92 páginas /
0108 CADERNETA DE SAUDE DA CRIANÇA (MENINO) - Capa

56colorida em Couchê 2S0gr, miolo colorido em papel 75gr, 15x20 em UNO 23,98 1.199,00
(fechada) c/92 páginas

v
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0109 CADERNETA DE VACINAÇÃO - Papel 120gr, 17,8x6,2 UNO
cm(aberta), I cor, frente/verso

0110 CADERNETA ESPELHO DA CRJANÇA - Papel 75gr, 21x48 UNO
cm(aberta), colorida, frente/verso

1600

500

0,60

3,50

0111 CADERNETA ESPELHO DA MENINA - Papel 75gr, 50xl6 UND
cm(aberta), 2 cores, frente/verso 300 2,50 750,00

0112 CADERNETA ESPELHO DO MENINO - Papel 75gr, 50xl6 UNO
cm(aberta), 2 cores, frente/verso

300 2,50 750,00

0113 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇÃO DA CRIANÇA - UND
MENINA - Papel 120gr, 15x21 em, I cores, frente 1000

1000

0,80

0,80

800,00

800,00
0114 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇÃO DA CRIANÇA - UNO

MENINO - Papel 120gr, 15x21 em, I cores, frente

1000 0,80 800,00
0115 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇAO DO ADULTO - Papel UNO

120gr, 15x21 em, I cores, frente

UNO 1000 0,80 800,00
0116 CARTÃO DE VACINAÇÃO (ESCOLAR-ADULTO-IDOSO) -

Pa~el 120gr, 21 ,5x7,5 em, I cores, frente/verso

BL 10 15,98 159,80
0117 FICHA DE NOTIFICAÇÃO DOS EVENTOS ADVEROS POS-

VACINA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

UND 6 15,98 95,88
0118 MAPA DE CONTROLE DIARIO DE TEMPERATURA - Papel

75gr, 21 x 31 em, im~resso em I cor, c/ 100 fls

UNO 10 15,98 159,80
0119 META MENSAL DE DOSES A SEREM APLICADAS - Papel 75gr,

21 x 31 em, impresso colorido, c/ 100 fls

BL 20 15,98 319,60

0120 SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRJCIONAL
(FORMULÁRIO DE MARCADORES DO CONSUMO
ALIMENTAR - CRIANÇAS MENORES DE 5 ANOS DE IDADE
Papel 75gr, 21 x

BL 20 15,98 319,60

0121 SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRJCIONAL
(FORMULÁRIO DE MARCA DORES DO CONSUMO
ALIMENTAR - INDIVÍDUOS COM 5 ANOS DE IDADE OU MAIS
- Papel 75gr, 2

BL 30 15,98 479,400122 SISVAN - MAPA DE ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL -
Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

o 123 AUTO DE INFRAÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 3 vias
I cor, c/ 100 fls BL 10 18,70 187,00

o 124 CADASTRO DE ESTABELECIMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em,
impresso em I cor, c/ 100 fls BL 10 15,98 159,80

0125 INSPEÇÃO DE MERENDA ESCOLAR - Papel 75gr, 21 x 31 em,
impresso em I cor, c/ 100 fls BL 2 18,70 37,40

o 126 LAUDO DE INSPEÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I
cor, c/ 200 fls BL 2 18,70 37,40

0127 TERMO DE APREENSÃO/ DEPOSITO/ lNUTILlZAÇÃO,
DEVOLUÇÃO - 3 vias, branco/azul - claro/amarelo, tamanho 20 x 30
em, papel AP 75gr

BL 8 18,70 149,60

o 128 TERMO DE COLHEITA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 03
vias, branco/azul - claro/amarelo, c/ 100 fls BL 2 18,70 37,40

0129 GRAFICO DE TANNER - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
frente/verso em I cor, c/ 100 fls

BL 2 18,70 37,40

0130 CEO - ENCAMINHAMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
colorido, c/ 100 fls BL 10 18,70 187,00

0131 CEO - MAPA DlARIO DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO -
Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente colorida/verso em I cor, c
100 tIs

BL 10~ 18,70 187,00

0132 CADASTRAMENTO DE CRIANÇA DE O A 5 ANOS - Papel 75gr,
21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls BL 60~ 15,98 958,80

0133 CADERNETA DA SAUDE REPRODUTIVA - Papel Couchê 115gr,
tamanho 20 x 16 em com 36 páginas coloridas BL 400 J 4,00 1.600,00
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0134 FICHA DE ACOMPANHAMENTO DO ADOLESCENTE - Papel

BL 10 18,70
'---r8~7,ÔO

75gr, 21 x 31 crn, impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0135 FICHA DE ATIVIDADE COLETIVA - Papel 75gr, 2 I x 31 em,

BL 26 15,98 415,48impresso frente/verso em 1 cor, com 100 folhas
0136 FICHA DE PROCEDIMENTOS - Papel 75gr, 21 x 3 Iem, impresso

BL 50 15,98 799,00frente/verso em I cor, com 100 folhas
0\37 FICHA DE VISITA DOMICILlAR- Papel 75gr, 21 x 3 \ em,

BL 400 \5,98 6.392,00impresso frente/verso em I cor, com \ 00 folhas
0\38 FICHA DE ATENDIMENTO INDIVIDUAL - Papel 75gr, 2\ x

BL 240 15,98 3.835,2031 em, impresso frente/verso em I cor, com \ 00 folhas
0139 CADASTRO DOMICILIAR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 1

BL 160 15,98 2.556,80cor, com 100 folhas
0140 CADASTRO INDIVIDUAL - Papel 75gr, 21 x 3 Iem, impresso

BL 400 15,98 6.392,00frente/verso em I cor, comi 00 folhas
0141 FICHA DE ATENDIMENTO ODONTOLOGfCO INDIVIDUAL -

Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em I cor, com 100 BL 100 15,98 \.598,00
folhas

0142 FICHA DE ELEGIBILIDADE E ADMISSÃO - SAD Papel 75gr, 21
BL 20 15,98 319,60x 31 cm,impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas

0143 ATENDIMENTO DOMICILIAR BL 160 15,98 2.556,80
0144 BUSCA ATIVA DE CASOS SUSPEITOS EM UBS Papel 75gr, 21 x BL 4 18,70 74,803\ em, impresso em I cor, com \ 00 folhas
0\45 PLANILHA DE DISTRIBUiÇÃO DO TESTE RAPIDO HIV E

SIFILlS NA ATENÇÃO BÁSICA UBS Papel 75gr, 21 x3lcm, BL 2 18,70 37,40
impresso em I cor, com 100 folhas

0146 FOLHA DE TRABALHO DE REALIZAÇÃO DOS TESTES
RÁPIDOS Papel 75gr, 2\ x 3lcm, impresso frente/verso em I cor, BL 4 18,70 74,80
com 100 folhas

0\47 LAUDO DO DIAGNOSTICO ANT\ - HIV Papel 75gr, 21 x 3lcm,
BL 4 18,70 74,80

impresso em I cor, com 100 folhas
0148 LAUDO DO DIAGNOSTICO PARA SIFILlS Papel 75gr, 21 x BL 12 15,85 190,203\ em, impresso em I cor, com 100 folhas
0149 FlCHA PERJNATAL - AMBULATORJO Papel 75gr, 21 x BL 300 15,98 4.794,0031 cm,impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0150 TABELA: ETIQUETA LABORATÓRIO SIFILlS Papel 75gr, 21 x BL 10 15,98 159,803 Jem, impresso em I cor, com 100 folhas
0151 ANEXO J - CONTROLE DE FOCOS DO AGENTE SIFILIS Papel

BL 4 18,70 74,80
75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, com 100 folhas

0152 CAPA DE LOTE DO FPCDCH - 01 Papel 75gr, 21 x 3lcm, impresso
BL 10 15,98 159,80

em I cor, com 100 folhas
0153 LOCALIZAÇÃO DA UNIDADE DOMICILIAR Papel 75gr, 21 x

BL 100 15,98 1.598,003 Iem, impresso em I cor, com 100 folhas
0154 CONTROLE DE ATIVIDADES E CICLO - FAD DOMICILIAR BL 10 15,98 159,80Papel 75gr, 21 x 3 Iem, impresso em I cor, com 100 folhas
0155 PLANILHA DE INFORMAÇÃO MENSAL DE DENGUE

DOMICILIAR Papel 75gr, 21 x 3lcm, impresso em I cor, com 100 BL 12 15,98 191,76
folhas

0156 PLANILHA MENSAL DAS ATIVIDADES DE DIAGNOSTICO
LABORATÓRIAL DA LEISHMANIOSE VISCERAL CANINA BL 10 15,98 159,80
DOMICILIAR Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 1 cor, com I \

0157 REGISTRO BASICO DE CONTROLE DA PENDENCIA *OPERACIONAL DOMICILIAR Papel 75gr, 21 x 3lcm, impresso em BL 8 18,70 149,60
I cor, com 100 folhas /

0\58 ACOMPANHAMENTO DE TELAGEM DE DEPOSITOS Papel BL 8 18,70 149,6075gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, com 100 folhas
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0159 PANILHA DE ANOTAÇÃO DTARJA DAS ATIVIDADES DE ~., I)~,
COMBATE AO AEOES AEGYPTr Papel 75gr, 21 x 31em, impresso BL 40 15,98 {)J11,"20
em I cor, com 100 folhas

0160 TERMO DE RESPONSABILIDADE Papel 75gr, 21 x 3lcm, BL 8 18,70 149,60impresso em I cor, com 100 folhas
0161 REQUISAÇÃO DE EXAME CITOPATOLOGICO - COLO DO

ÚTERO Papel 75gr, 21 x 31cm,impresso frente/verso em 1 cor verde, BL 90 15,98 1.438,20
com 50 folhas

0162 RELAÇÃO DOS EXAMES ENCAMINHADOS PARA LEITURA
UNO 120 1,90 228,00ENVELOPE

0163 BLOCO PARA RECADO - IIXI6 em, papel 75gr, bis c/ 100 fls BL 200 4,00 800,00
0164 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, I cor, papel AP UNO 8000 0,58 4.640,0024gr branco
0165 ENVELOPE SACO TIMBRADO - 18x24 cm, I cor UNO 3000 0,85 3.400,00
0166 ENVELOPE SACO TIMBRAOO - 22x32 em, I cor UND 3000 1,10 4.400,00
0167 ENVELOPE SACO TrMBRADO - 24x34 cm, I cor UNO 2500 1,30 4.550,00
0168 ENVELOPE CARTA PARA CORRESPONDENCIA - 15x21 em, I UNO 6000 0,22 1.320,00cor
0169 OIARIO ESCOLAR - capa papel ficha ouro, miolo papel AP 75gr UNO 1200 11,50 13.800,00
0170 BOLETIM ESCOLAR - 21x31 em, papel AP 120gr, 1 cor UNO 12000 0,65 7.800,00
0171 FICHA HISTORICO ESCOLAR - 21x31 em, papel AP 150gr UNO 2000 0,65 1.300,00
0172 FICHA DO ALUNO - 21x31 em, papel AP 120gr, I cor UNO 4000 0,60 2.400,00
0173 FORMULARJO DO CENSO - 21x31 em, papel AP 75gr, I cor UNO 3000 0,26 780,00
0174 CALENDARIO ESCOLAR - 20x30 em, 4x4 cores, papel adesivo

UND 1500 1,20 1.800,00brilho
0175 FORMULARIO CADASTRO ESCOLAR - 21x31 em, papel AP UNO 3000 0,26 780,0075gr, I cor
0176 FORMULA RIO CADASTRO DOCENTE - 21x3 I .crn, papel AP UNO 1000 0,26 260,0075gr, I cor
0177 FORMULARIO COORDENAÇÃO DO ALUNO - 21x31 em, papel UNO 1000 0,26 260,00AP 75gr, I cor
0178 FICHA DE INSCRiÇÃO - 15x20 em, papel 120gr, I cor UNO 1000 0,15 150,00
0179 FICHA DE DEVOLUÇÃO - 15x20 em, papel 120gr, I cor UNO 1000 0,20 200,00
0180 FICHA DE ENTREGA DO LIVRO - IOxl5 cm, papel 150gr, I cor UNO 1000 0,15 150,00
0181 FICHA DE TRANSFERENCIA DO ALUNO - 21x3 I em, papel UNO 1500 0,48 720,00120gr, I cor
0182 FICHA DE MATRICULA DO ALUNO - 21x31 em, papel 120gr, I UNO 2500 0,48 1.200,00cor
0183 FICHA DE ATAS / NOTAS BIMESTRAIS - 32x64 em, papel 150gr,

UNO 500 1,50 750,00
I cor

0184 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, papel 24gr azul, I UNO 8000 0,58 4.640,00cor
0185 APOSTILA PARA O ALUNO - Projeto PAIC (Matemática e

Português do 3°, 4° e 5° ano) com 30 fls (60 pág.)Papel AP 75gr, UNO 2000 6,80 13.600,00
encadernada com aspiral

0186 APOSTILA PARA O PROFESSOR - Projeto PAIC(Matemática e
Português do 3°, 4° e 5° ano) com 12 fls (24 pág.)Papel AP 75gr, UNO 500 5,80 2.900,00
encadernada com aspiral

0187 CRACHA - IOx15 em, colorido, papel couchê 230gr com furos e UNO 10001\\ 0,80 800,00
cordão

0188 PASTA PERSONALIZADA COM ABAS - 33x45 em, papel couchê
UNO 1001VIí\\ 1,40 1.400,00

180
0189 CONVITE - 16x22 em, coloridos, papel couchê 180gr, com envelopes UNO 2000 0,45 1.800,00
0190 FOLDER'S - 22x32 em, 4x4 cores, duas dobras, papel couchê 150gr UNO 5000 " 0,55 6.050,00
0191 CARTAZES - 42x64 em, coloridos, papel couchê 180gr UND 2000 1,35 4.725,00
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0192 BANNER - I, IOx2,20 mts, colorido, em lona UNO 40 75,00
0193 PANFLETOS - 15x20 em, a el couchê 150 r UND 6000 0,18
0194 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, papel 24gr verde, I UNO 5000 0,58 2.900,00

cor
0195

UNO 3000 0,55 1.650,00

0196
UNO 3000 0,95 2.850,00

Total 245.221,87

3.2 - O valor máximo global admitido para esta contratação é de R$ 245.221,87 (duzentos e
quarenta e cinco mil duzentos e vinte e um reais e oitenta e sete centavos), de acordo com pesquisas
de preços realizadas pelo Município de Aurora com empresas atuantes no ramo do objeto licitado.

4 - PRAZO DE VIGÊNCIA CONTRATUAL
4.1 - O Contrato terá vigência de 12 (doze) meses, a contar da data de sua assinatura, ou enquanto
decorrer o fornecimento dos produtos/materiais dentro da vigência do mesmo.

5 - ENTREGA DOS PRODUTOS/MATERIAIS E DO RECEBIMENTO
5.1 - Os produtos/materiais serão fornecidos de acordo com as solicitações requisitadas pela
Secretaria Municipal contratante, devendo os mesmos serem entregues junto à sede desta, ou onde
for mencionado nas respectivas Ordens de Compra, ficando a Administração no direito de solicitar
apenas aquela quantidade que lhe for estritamente necessária, sendo as despesas com a entrega de
responsabilidade da empresa Contratada.
5.2 - Os produtos/materiais deverão ser entregues no prazo de 10 dias, a contar do recebimento da
respectiva Ordem de Compra.
5.3 - A Contratada ficará obrigada a trocar, as suas expensas, os produtos/materiais que vierem a ser
recusados por justo motivo, sendo que o ato do recebimento não importará a sua aceitação.
5.4 - A Contratada deverá efetuar as entregas em transporte adequado para tanto, sendo que os
produtos/materiais deverão estar todos em embalagens fechadas.
5.5 - Caso a Prefeitura venha optar por entrega programada a contratada deverá dispor de
instalações condizentes e compatíveis para a guarda e armazenamento dos produtos/materiais.

'" 5.6 - O recebimento dos produtos/materiais será efetuado nos seguintes termos:
5.6.1 - Provisoriamente, para efeito de posterior verificação da conformidade dos produtos/materiais
com a especificação;
5.6.2 - Definitivamente, após verificação da qualidade e quantidade dos produtos/materiais, pelo
setor responsável pela solicitação e consequentemente aceitação.

6 - ORIGEM DOS RECURSOS
6.1 - As despesas deste Contrato correrão por conta de recursos oriundos do Tesouro Municipal,
previstos nas seguintes Dotações Orçamentárias:

11

04.122.0041.2.005.000005 01
Projeto/ Atividade

3.3.90.39.00

07 01 12.361.0017.2.013.0000 3.3.90.39.00 \\

~

Órgão Unid.Orç. Elemento de Despesa

07 01 12.122.0044.2.009.0000 3.3.90.39.00

01 10.122.0046.2.044.0000 3.3.90.39.00
11 01 10.301.0011.2.045.0000 3.3.90.39.00
II 01 10.301.0011.2.047.0000 3.3.90.39.00 \
11 01 10.301.0011.2.048.0000 3.3.90.39.00
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11 01 10.302.0012.2.055.0000 3.3.90.39.00 -......;;,., ..:.-
11 01 10.303.0012.2.058.0000 3.3.90.39.00
11 01 10.305.0013.2.060.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.122.0047.2.025.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.243.0008.2.028.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.244.0009.2.030.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.244.0010.2.036.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.244.0010.2.037.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.244.0154.2.040.0000 3.3.90.39.00
09 01 08.244.0009.2.032.0000 3.3.90.39.00

7 - DO PAGAMENTO
7.1 - O pagamento dos produtos fornecidos será efetuado pela Administração, obedecidas as
requisições, em moeda corrente, conforme o valor apresentado na fatura correspondente e
certificado pelo setor competente limitando-se o desembolso máximo em conformidade com a
disponibilidade de recursos financeiros do Tesouro Municipal, em prazo não superior a 30 (trinta)
dias.
7.2 - O pagamento será efetuado através de Cheque Nominal a Empresa ou Transferência Bancária.

8 - DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA
8.1 - As obrigações do/a) CONTRA TADO(A) são as descri minadas na Minuta Contratual, parte
integrante do Edital, independente de sua transcrição.

9 - OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE
9.1 - As obrigações da CONTRATANTE são as descriminadas na Minuta Contratual, parte
integrante do Edital, independente de sua transcrição.

AuroralCE, 30 de maio de 2017 .

.............~ .- ~ .
Alei Ferre a de Almeida

Pregoeiro Oficial

Ordenador de Despesas
Fundo Geral

Maria Rozilange de Macêdo
Ordenadora de Despesas

Secretaria Municipal de Educação

J-l::\nlCl. b()..,\ d.QyÚa horl((( 1V(,.b
Hélma Gardênia Gonçal'ves
Ordenadora de Despesas

Secretaria Municipal de Trab. e Desenv. Social
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ANEXO 11
MODELOS DE DECLARAÇÕES

DECLARAÇÃO I (SUBITEM 4.5.1)
PREGÃO N° 2017.05.30.1

(NOMINA E QUALIFICA o FORNECEDOR), DECLARA, para os devidos fins
de direito, especialmente para fins de prova em processo licitatório, junto ao Município de
AuroralCE, que tem pleno conhecimento de todos os parâmetros e elementos dos produtos/bens a
serem ofertados no presente certame licitatório e que sua proposta atende integralmente aos
requisitos constantes neste edita!.

Pelo que, por ser a expressão da verdade, firma a presente, sob as penas da Lei.

Cidade/Estado, .

DECLARANTE

RECONHECER FIRMA
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DECLARAÇÃO 11 (SUBITEM 4.5.2)
PREGÃO N° 2017.05.30.1

CNOMINA E QUALIFICA O FORNECEDOR), DECLARA, para os devidos fins
de direito, especialmente para fins de prova em processo licitatório, junto ao Município de
Aurora/CE, que concorda integralmente com os termos deste edital e seus anexos.

Pelo que, por ser a expressão da verdade, firma a presente, sob as penas da Lei.

Cidade/Estado, .

DECLARANTE

RECONHECER FIRMA
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DECLARAÇÃO m (SUBITEM 4.5.3)
PREGÃO N° 2017.05.30.1

(NOMINA E QUALIFICA O FORNECEDOR), DECLARA, para os
devidos fins de direito, especialmente para fins de prova em processo licitatório, junto ao Município
de Aurora/CE, sob as penalidades cabíveis, que inexiste qualquer fato superveniente impeditivo de
nossa habilitação para participar no presente certame licitatório, bem assim que ficamos cientes da
obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores, nos termos do art.32, §2°, da Lei n.? 8.666/93.

Pelo que, por ser a expressão da verdade, firma a presente, sob as penas da
Lei.

Cidade/Estado, .

DECLARANTE

RECONHECER FIRMA
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ANEXO 111
PROPOSTA PADRONIZADA

A Prefeitura Municipal de Aurora, Estado do Ceará.
Pela presente declaramos inteira submissão aos preceitos legais em vigor, especialmente os da Lei
n" 8.666/93 e Lei n° 10.52012002, bem como às cláusulas e condições da modalidade Pregão n°
2017.05.30.1.
Declaramos ainda, que não ocorreu fato que nos impeça de participar da mencionada Licitação.
Assumimos o compromisso de bem e fielmente executar os serviços especificados no Anexo I,
caso sejamos vencedor(es) da presente Licitação.
Objeto: Contratação de serviços a serem prestados na confecção e impressão de materiais gráficos,
destinados ao atendimento das necessidades de diversas Secretarias e Programas Sociais do
Município de Aurora/CE, conforme especificações apresentadas a seguir.

Lote: 01 - Serviços Gráficos
Item Especificação Unido Qtde. Valor Valor TotalUnitário
0001 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30 x 40 em, 1 cor, papel AP

UNO 4000
24gr - cor amarela

0002 CONTROLE DE PRATELEIRA (CARTOLINA AZUL) - Tamanho UNO 15016 x 22 em
0003 FOLHA INorVIDUAL DE FREQUENCIA - Papel 75gr, 21 x 31 em, UNO 50impresso em 1 cor, 100 fls
0004 RECEITUARJOS - Papel 75gr, 15 x 21 em, impresso colorido, c/ 100 BL 4000fls
0005 PRONTUARIO PEDIATRICO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso

BL 120em I cor, c/ 100 fls
0006 CONTROLE DE FREQUENCfA rNorVIDUAL DE SAUDE BL 10MENTAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/50 fls
0007 FICHA DE ENCAMINHAMENTO AO CAPS - Papel 75gr, 21 x 31

BL 10
em, impresso em I cor, c/50 fls

0008 FICHA DE IDENTIFICAÇÃO DO USUARIO - Papel 75gr, 21 x 31
BL 10em, impresso em 1 cor, 50 tls

0009 FICHA DE REFERENCIA - Papel 75gr, 21 x 31 em, 3 vias, impresso
BL 160em 1 cor, c/ 150 fls

0010 FICHA DE EVOLUÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I
BL 15cor, c/50 fls

0011 LAUDO DE SOLICITAÇÃO AVALIAÇÃO E AUTORIZAÇÃO DE
MEDICAMENTO - LME - Papel 75gr, 21 x 31 em, Impresso BL 15
frente/verso em 1 cor, c/50 fls

0012 LAUDO DE SOLICITAÇÃO / AUTORIZAÇÃO DE
PROCEDIMENTO AMBULATORIAL (APC) - Papel 75gr, 21 x 31 BL 50
em, impresso em I cor, c/50 fls

0013 REGISTRO DAS AÇÕES AMBULATORIAlS DE SAUDE - RAAS BL 50
0014 BOLETIM DE VISITAS DOMICfLlARES DOS AGENTES DE

BL 50
SAÚDE - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, cl 100 fls

0015 CADASTRO NACIONAL DE USUARIO - Papel 75gr, 21 x 31 em,
BL 50 \

impresso em 1 cor, c/ 100 tls i\
0016 CONTROLE DE FREQUENCIA PACS - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 20 N>impresso em 1 cor, c/ 100 fls ,
I
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0017 DEPARTAMENTO DE EPlDEMIOLOGIA E MONITORIZAÇÃO
DE DOENÇAS DlARRÉlCAS - Papel 75gr, 2 I x 31 em, impresso em BL 10
I cor, c/ 100 tls

0018 FlCHA DE VISITA DOMICILIAR DO AGENTE DE SAUDE BL 100Papel 75gr, IOx15 crn, impresso em I cor, c/ 100 fls
0019 LAUDO MEDICO DE TRATAMENTO FORA DE DOMICILIO

(LM) - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em I cor, c/ 100 BL 10
fls

0020 LAUDO PARA SOLICITAÇÃO / AUTORIZAÇÃO DE
INTERNAÇÃO HOSPITALAR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 10
em I cor, c/ 100 fls

0021 REQUISIÇÃO DE MAMOGRFIA - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10impresso frente/verso em I cor, c/ 100 fls
0022 ATENDIMENTO FONOAUDIOLOGICO - Papel 75gr, 21 x 31 cm,

BL 10impresso em 1 cor, c/ 100 fls
0023 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORIAL / BPA

CONSOLIDADO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em BL 30
I cor, c/ 100 fls

0024 FICHA DE ANAMNESE NASF - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
BL 2em I cor, c/ 100 fls

0025 NOTIFICAÇÃO DE RECEITA TALlDOMrDA - Papel 75gr, 15 x 21
BL 2cm, impresso em I cor numerado, c/ 100 fls

0026 RECEITUARIO CONTROLADO AZUL - Papel azul 75gr, impresso
BL 150em I cor, c/ 100 tls

0027 RECEITUARIO DE CONTROLE ESPECIAL BRANCO - Papel BL ISO75gr, 15 x 21 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0028 RECEITUARIO DE CONTROLE ESPECIAL PARA RETJNÓIDES BL 10- Papel 75gr, 15 x 21 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0029 RECIBO DE DISPENSAÇÃO DE MEDICAMENTOS - Papel 75gr, BL 1615 x 21 em, impresso em I cor, cI 100 fls
0030 ANEXO

,., - PLANILHA PARA ANOTAÇÃO DOS OBITOS.J

MAIORES DE UM ANO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I BL 4
cor, c/ 100 fls

0031 ANEXO " - PLANILHA PARA ANOTAÇÃO DOS OBITOS.J

MENORES DE UM ANO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I BL 4
cor, c/ 100 fls

0032 ANEXO 3B - PLANILHA PARA ANOTAÇÃO DOS NASCIDOS BL 4
VIVOS - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0033 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO ESTATURA/IDADE
MENINA DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em 1 cor, c/ 100 tls

0034 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO ESTATURA/IDADE
MENINO DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr; 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 fls

0035 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/ESTATURA
MENINA DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 fls

0036 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/ESTATURA

'1MENINO DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 tls

0037 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/lDADE / \MENINA DE O A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 tls
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0038 ANEXO 5 - CURVAS DO CRESCIMENTO PESO/IDADE

MENINO DE o A 6 ANOS - NCHS - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em 1 cor, c/ 100 tls

0039 AVALIAÇÃO MENSAL DAS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILlA
BL 6- Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0040 BLOCO DE ANOTAÇÕES - Papel 75gr, 10 x 15 em, impresso em I
BL 100cor, c/ 100 fls

0041 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORTAL NIVEL MEDIO -
BL 100Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/50 fls

0042 BOLETIM DE PRODUÇÃO AMBULATORJAL NIVEL BL 100SUPERJOR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/50 fls
0043 CADERNETA DA GESTANTE - Capa colorida em couchê 60gr,

miolo p/b em couchê 60gr, IOx15 em (fechada) c/ 22 páginas (Obs.: I UND 100
pág. colorida)

0044 CADERNETA DE SAUDE DA PESSOA IDOSA - Capa colorida em
UNO 500couchê 60gr, miolo 2 cores em papel 75gr, 17,5xI3,5 cm (fechada)

0045 CADERNETA DE SAUDE DO ADOLESCENTE - HOMEM - Capa
colorida em Couchê 60gr, miolo colorido em papel 75gr, IOx 15 em UNO 100
(fechada) c/51 páginas (I pág. 40

0046 CADERNETA DE SAUDE DO ADOLESCENTE - MULHER - Capa
colorida em Couchê 60gr, miolo colorido em papel 75gr, IOx15 em UND 100
(fechada) c/51 páginas (I pág. 4

0047 CARTÃO DA GESTANTE - Capa colorida, miolo 2 cores em papel
UND 200120gr, 1Ox20 em (fechada) 2 dobras

0048 CARTÃO DA MULHER / ADOLESCENTE - Capa colorida, miolo
UNO 400p/b em papel 120gr, I Ox20 em (fechada) 2 dobras

0049 CARTÃO DE CONTROLE - HIPERTENSO / DIABETICO - 15 x UNO 80021 em - papel AP 60 - I cor
0050 CONSOLlDADO MENSAL DO ACOMPANHAMENTO DO

FORNECIMENTO DE SUPLEMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 fls

0051 CONSULTA DE PUERPERIO - Papel 75gr, 2\ x 3\ em, impresso
BL 10em I cor, c/ 100 fls

0052 DIABETES / HIPERTENSÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em
BL 10I cor, c/ 100 fls

0053 ESPEClFICAÇÃO DE MATERJAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 20impresso em I cor, c/ 100 tls
0054 FICI-/A B - GES - Papel 75gr, 21 x 31 em, frente/verso logomarca BL 25

colorida, c/ 100 fls
0055 FICHA B - HA - Papel 75gr, 21 x 31 em, frente/verso I cor, c/ 100 tls BL 25
0056 FICHA B - HAN - Papel 75gr, 21 x 31 em, frente/verso 1 cor, c/ 100 BL 10

fls
0057 FICHA B - TB - Papel 75gr, 21 x 31 em, frente/verso I cor, c/ 100 fls BL 10
0058 FICHA DE ACOMPANHAMENTO DA CRIANÇA - Papel 75gr, 21

BL 30
x 31 em, impresso frente/verso em I cor, c/ 100 tls

0059 FICHA DE ATENÇÃO A CRIANÇA - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 30impresso em I cor, c/ 100 fls
0060 FICHA DE ATENÇÃO AO ADOLESCENTE - FIA (10 A 19 ANOS) BL 30

- Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 1 cor, c/ 100 tls
0061 FICHA DE ATENÇÃO AO ADULTO - Papel 75gr, 21 x 31 em,

BL 20 ~impresso frente/verso em I cor, c/ 100 tls
0062 FICHA DE ATENÇÃO AO IDOSO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 15 /impresso frente/verso em I cor, c/ 100 fls

rJ
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0063 FICHA DE CADASTRAMENTO DA GESTANTE SISTEMA DE
MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO DO PRÉ-NATAL, PARTO, BL 20
PUERPÉRIO E CRIANÇA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso 2

0064 FICHA DE EVOLUÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I
BL 30cor, c/ 100 tls

0065 FICHA DE REGISTRO DlARIO DOS ATENDIMENTOS DAS
GESTANTES NO SISPRENATAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 4
impresso em 1 cor, c/ 100 fls

0066 FICHA INDlVroUAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
BL 60frente/verso em I cor, c/ 100 fls

0067 FICHA INDIVIDUAL GERAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 30em I cor, c/ 100 fls
0068 FICHA PERINATAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, CI BL 20100 fls
0069 INSTRUMENTO DE MONITORAMENTO DO ATENDIMENTO

AO ADOLESCENTE NA ATENÇÃO PRIMÁRIA - Papel 75gr, 21 x BL 16
31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0070 MAPA MUNICIPAL MENSAL DE ADMINISTRAÇÃO DE BL 16VITAMINA A - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0071 MS - HIPERDTA (CADASTRO) - Papel 75gr, 21 x 31 cm, BL 100frente/verso I cor 2 vias (branca/verde), c/ 200 fls
0072 MS - HTPERDIA (FICHA DE ACOMPANHAMENTO DC

HIPERTENSO E/OU DIABÉTICO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 100
impresso em I cor, c/ 200 fls

0073 PAPEL OFICIO TIMBRADO - 21,5x31,5 em, colorido, papel 75gr, BL 170bIs c/ 100 fls
0074 PRONTUARIO DA FAMIUA - Envelope saco 24 x 34cm UNO 3000
0075 PROTUARJO DA FAMíLIA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 50frente/verso ernl cor, c/ 100 fls
0076 PUERICULTURA - Papel 75gr, 21 x 31 cm, impresso em I cor, c

BL 20
100 fls

0077 RELAÇÃO DO EXAME DO PEZINHO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 tls

0078 RELATORIO MENSAL DE SAUDE REPRODUTIV A - Papel 75gr, BL 10
21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 tls

0079 RELATORIO SSA2 - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso BL 10em I cor, c/ 100 fls
0080 RM - REQUISIÇÃO DE MATERIAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10impresso em I cor, c/ 100 fls
0081 TABELA DE FAIXA ETARIA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso

BL 10em I cor, c/ 100 fls
0082 CAPA DE LOTE DO FPCDCH - O I - Papel 75gr; 21 x 31 em, BL 4

impresso em I cor, c/ 100 fls
0083 CONTROLE DO N° DE DEPOSITOS INSPECIONA DOS POR BL 10

TIPO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0084 FICHA DE VISITA DOMICILIAR - CHAGAS - Papel 75gr, 21 x 31 BL 10

em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0085 FICHA DE VISITA DOMICiLIAR - DENGUE - Papel 75gr, 21 x 31 \

em, impresso em I cor, c/ 100 fls
BL 10

\.~
0086 FORMULARIO PARA BUSCATIVA - PARALISIA FLACIDA / ~AGUDA DE 15 ANOS - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, BL 10

c/ 100 fls
0087 INQUERITO DOMICILIAR DO OBITO - Papel 75gr, 21 x 31 em, 8L 10
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impresso em I cor, c/ 100 fls, """'! '.--/

0088 INTINERARJO . Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100
BL 2

fls
0089 MONITORIZAÇÃO DE DIARREIA / NOTIFICAÇÃO NEGATIVA

- POSITIVA SEMANAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I BL 10
cor, com picote e 100 fls

0090 PLANILHA T' FA-D - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c BL 20100 fls
0091 PLANILHA DE GASTOS MENSAIS DE INSETICIDA POR BL 10CAMPANHA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0092 PRESTAÇÃO DOS CASOS DE HANSENIASE - Papel 75gr, 21 x BL 1031 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0093 PROGRAMA DE CONTROLE DA DOENÇA DE CHAGAS -

FORMULÁRIO DIÁRIO DE ATIVIDADES - Papel 75gr, 21 x 31 BL 80
em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0094 PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E
DENGUE - PNCD - REGISTRO DIÁRIO DO SERVIÇO BL 40ANTIVETORJAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c
100

0095 PROGRAMA DE CONTROLE DE FEBRE AMARELA E DENGUE
- PCFAD - BOLETIM DE RECONHECIMENTO - Papel 75gr, 21 x BL 10
31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0096 PROGRAMA NAClONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
RESUMO SEMANAL DO SERVIÇO ANTIVETORIAL - Papel BL 20
75gr, 21 x 31 em, impresso frente e verso em I cor,

0097 RESUMO MENSAL DA CAPTURA E BORRIFAÇÃO - Papel 75gr, BL 221 x 3 I em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0098 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - BCG - Papel 75gr, BL 1021 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls
0099 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - CONTRA RAIVA

EM CULTURA DE CÉLULAS VERO - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 10
impresso em I cor, c/ 100 fls

0100 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - TRIPUCE VIRAL - BL 10
Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0101 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - VACINA CONTRA
POLIOMIELITE INA TIVADA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impressc BL 10
em I cor, c/ I00 fls

0102 BOLETIM DIARIO DE DOSES APLICADAS - VACINA
MININGOCOCICA C - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, BL 10
c/ 100 fls

0103 BOLETIM OIARIO DE DOSES APLICADAS - VACINA
PENTA VALENTE - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c BL 10
100 fls

0104 BOLETIM DIÁRIO DE DOSES APLICADAS - VACINA
PNEUMOCÓCICA CONJUGADA 10 VALENTE - Papel 75gr, 21 x BL 10
31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0105 BOLETIM DIARTO DE DOSES APLICADAS - Papel 75gr, 21 x 31 BL 10
em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0106 BOLETIM MENSAL DE MOVIMENTO DE IMUNOBIOLOGICO - \
Papel 75gr, 21 x 31 em, jogo c/ 3 fls, impresso frente/verso em I cor, BL 10 Mc/IOOfls /

0107 CADERNETA DE SAUDE DA CRIANÇA (MENINA) - Capa /
,

colorida em Couchê 250gr, miolo colorido em papel 75gr, 15x20 em
UND 50
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(fechada) c/ 92 páginas
0108 CADERNETA DE SAUDE DA CRIANÇA (MENINO) - Capa

colorida em Couchê 250gr, miolo colorido em papel 75gr, 15x20 cm
(fechada) c/ 92 páginas

0109 CADERNETA DE VACINAÇÃO - Papel 120gr, 17,8x6,2
cm(aberta), I cor, frente/verso

0110 CADERNETA ESPELHO DA CRIANÇA - Papel 75gr, 21x48
cm(aberta), colorida, frente/verso

0111 CADERNETA ESPELHO DA MENINA - Papel 75gr, 50xl6
cm(aberta),2 cores, frente/verso

0112 CADERNETA ESPELHO DO MENINO - Papel 75gr, 50xl6
cm(aberta),2 cores, frente/verso

0113 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇÃO DA CRIANÇA -
MENINA - Papel 120gr, 15x21 em, I cores, frente

0114 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇÃO DA CRIANÇA -
MENINO - Papel 120gr, 15x21 em, I cores, frente

0115 CARTÃO CONTROLE DE IMUNIZAÇÃO DO ADULTO - Papel
120gr, 15x21 em, I cores, frente

0116 CARTÃO DE VACINAÇÃO (ESCOLAR-ADULTO-IDOSO)
Papel 120gr, 21 ,5x7,5 em, I cores, frente/verso

o 117 FICHA DE NOTIFICAÇÃO DOS EVENTOS ADVEROS POS-
VACINA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0118 MAPA DE CONTROLE OlARIO DE TEMPERATURA - Papel
75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

0119 META MENSAL DE DOSES A SEREM APLICADAS - Papel 75gr,
21 x 31 em, impresso colorido, c/ 100 fls

0120 SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
(FORMULÁRIO DE MARCADORES DO CONSUMO
ALIMENTAR - CRIANÇAS MENORES DE 5 ANOS DE IDADE -
Papel 75gr, 21 x

0121 SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
(FORMULÁRIO DE MARCADORES DO CONSUMO
ALIMENTAR - INDIVÍDUOS COM 5 ANOS DE IDADE OU MAIS
- Papel 75gr, 2

0122 SISVAN - MAPA DE ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL -
Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, c/ 100 fls

o 123 AUTO DE INFRAÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 3 vias
I cor, c/ 100 fls

o 124 CADASTRO DE ESTABELECIMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em,
impresso em I cor, c/ 100 fls

0125 INSPEÇÃO DE MERENDA ESCOLAR - Papel 75gr, 21 x 31 em,
impresso em I cor, c/ 100 fls

0126 LAUDO DE INSPEÇÃO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I
cor, c/ 200 fls

0127 TERMO DE APREENSÃO/ DEPOSITO/ lNUTILIZAÇÃO,
DEVOLUÇÃO - 3 vias, branco/azul - claro/amarelo, tamanho 20 x 30
em, papel AP 75gr

0128 TERMO DE COLHEITA - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em 03
vias, branco/azul - claro/amarelo, c/ 100 fls

0129 GRAFICO DE TANNER - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
frente/verso em I cor, c/ 100 fls

0130 CEO - ENCAMINHAMENTO - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso
colorido, c/ 100 fls

BL 20

BL 30

BL 10

BL 10

BL 2

BL 2

BL 8

BL 2
1\

BL 2 -: l~~

\
BL 10

/

"

UNO 50

UNO 1600

UNO 500

UNO 300

UNO 300

UNO 1000

UNO 1000

UNO 1000

UNO 1000

BL 10

UNO 6

UND 10

BL 20
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0131 CEO - MAPA DlARJO DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO -

..•••..._..

Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente colorida/verso em I cor, c BL 10
100 fls

0132 CADASTRAMENTO DE CRIANÇA DE O A 5 ANOS - Papel 75gr,
BL 6021 x 3 I em, impresso em I cor, c/ 100 tls

0133 CADERNETA DA SAUDE REPRODUTIV A - Papel Couchê 115gr,
BL 400

tamanho 20 x 16 em com 36 páginas coloridas
0134 FICHA DE ACOMPANHAMENTO DO ADOLESCENTE - Papel BL 1075gr, 21 x 31 em, im~resso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0135 FICHA DE ATlVIDADE COLETJV A - Papel 75gr, 21 x 31 em, BL 26impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0136 FICHA DE PROCEDIMENTOS - Papel 75gr, 21 x 31cm, impresso

BL 50frente/verso em I cor, com 100 folhas
0137 FICHA DE VISITA DOMICILlAR- Papel 75gr; 21 x 3lcm, BL 400impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0138 FICHA DE ATENDlMENTO INDIVIDUAL - Papel 75gr, 21 x

BL 24031 em, impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0139 CADASTRO DOMICI LlAR - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I

BL 160cor, com 100 folhas
0140 CADASTRO INDlVIDUAL - Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso

BL 400frente/verso em I cor, com I 00 folhas
0141 FICHA DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO INDIVIDUAL -

Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em I cor, com 100 BL 100
folhas

0142 FICHA DE ELEGIBILIDADE E ADMISSÃO - SAD Papel 75gr, 21
BL 20x 31 cm,impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas

0143 ATENDIMENTO DOMICILIAR BL 160
0144 BUSCA ATIVA DE CASOS SUSPEITOS EM UBS Papel 75gr, 21 x

BL 4
31 em, impresso em I cor, com 100 folhas

0145 PLANILHA DE DISTRIBUIÇÃO DO TESTE RAPIDO HIV E
SIFILlS NA ATENÇÃO BÁSICA UBS Papel 75gr, 21 x 3lcm, BL 2
impresso em I cor, com 100 folhas

0146 FOLHA DE TRABALHO DE REALIZAÇÃO DOS TESTES
RÁPIDOS Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso frente/verso em I cor, BL 4
com 100 folhas

0147 LAUDO DO DIAGNOSTICO ANTl - HIV Papel 75gr, 21 x 31 em,
BL 4

impresso em 1 cor, com 100 folhas
0148 LAUDO DO DIAGNOSTICO PARA SIFILlS Papel 75gr, 21 x

BL 1231 em, impresso em I cor, com 100 folhas
0149 FICHA PERINATAL - AMBULATORIO Papel 7Sgr, 21 x BL 30031 cm,impresso frente/verso em I cor, com 100 folhas
0150 TABELA: ETIQUETA LABORATORIO SIFlLlS Papel 75gr, 21 x BL 103 Iem, impresso em I cor, com 100 folhas
OISI ANEXO I - CONTROLE DE FOCOS DO AGENTE SIFILlS Papel

BL 475gr, 21 x 31cm, impresso em I cor, com 100 folhas
0152 CAPA DE LOTE DO FPCDCH - O I Papel 7Sgr, 21 x 31 em, impresso BL 10em I cor, com 100 folhas
01S3 LOCALIZAÇÃO DA UNIDADE DOMICILTAR Papel 75gr, 21 x

BL 100
31 em, impresso em I cor, com 100 folhas \ \

0154 CONTROLE DE ATIVIDADES E CICLO - FAD DOMICILlAR
BL 10 ~Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, com 100 folhas V

015S PLANILHA DE INFORMAÇÃO MENSAL DE DENGUE BL 12
/

DOMICILlAR Papel 7Sgr, 21 x 31 em, impresso em I cor, com 100
<.
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0156 PLANILHA MENSAL DAS ATIVIDADES DE DIAGNOSTICO ", .•." '.'~

LABORA TÓRJAL DA LEISHMANTOSE VISCERAL CANINA BL 10 -
DOMICILIAR Papel 75gr,21 x3lcm,impressoem I cor, com I

0157 REGISTRO BASICO DE CONTROLE DA PENDENCIA
OPERACIONAL DOMICILIAR Papel 75gr, 21 x 3lcm, impresso em BL 8
I cor, com 100 folhas

0158 ACOMPANHAMENTO DE TELAGEM DE DEPOSITOS Papel BL 875gr, 21 x 31 em, impresso em I cor, com 100 folhas
0159 PANILHA DE ANOTAÇÃO OlARIA DAS ATIVIDADES DE

COMBA TE AO AEDES AEGYPTI Papel 75gr, 21 x 31 em, impresso BL 40
em I cor, com 100 folhas

0160 TERMO DE RESPONSABILIDADE Papel 75gr, 21 x 3lcm,
BL 8

impresso em I cor, com 100 folhas
0161 REQUISAÇÃO DE EXAME CITOPATOLOGICO - COLO DO

ÚTERO Papel 75gr, 21 x 31 em.impresso frente/verso em I cor verde, BL 90
com 50 folhas

0162 RELAÇÃO DOS EXAMES ENCAMINHADOS PARA LEITURA - UND 120ENVELOPE
0163 BLOCO PARA RECADO - IIXI6 em, papel 75gr, bis c/ 100 fls BL 200
0164 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, I cor, papel AP

UND 800024gr branco
0165 ENVELOPE SACO TIMBRADO - 18x24 em, I cor UND 3000
0166 ENVELOPE SACO TIMBRADO - 22x32 em, I cor UND 3000
0167 ENVELOPE SACO TIMBRADO - 24x34 em, I cor UND 2500
0168 ENVELOPE CARTA PARA CORRESPONDENCIA - 15x21 em, I

UND 6000cor
0169 OIARIO ESCOLAR - capa papel ficha ouro, miolo papel AP 75gr UND 1200
0170 BOLETIM ESCOLAR - 21 x31 em, papel AP 120gr, I cor UND 12000
0171 FICHA HISTORICO ESCOLAR - 21x31 em, papel AP 150gr UND 2000
0172 FiCHA DO ALUNO - 21 x31 em, papel AP 120gr, 1 cor UND 4000
0173 FORMULARIO DO CENSO - 21 x31 em, papel AP 75gr, 1 cor UND 3000
0174 CALENDARIO ESCOLAR - 20x30 em, 4x4 cores, papel adesivo

UNO 1500brilho
0175 FORMULARIO CADASTRO ESCOLAR - 21 x31 em, papel AP UND 300075gr, 1 cor
0176 FORMULARIO CADASTRO DOCENTE - 21 x31 em, papel AP UND 100075gr, I cor
0177 FORMULARIO COORDENAÇÃO DO ALUNO - 21 x31 em, papel

UNO 1000AP 75gr, I cor
0178 FICHA DE INSCRIÇÃO - 15x20 em, papel 120gr, I cor UND 1000
0179 FICHA DE DEVOLUÇÃO - 15x20 em, papel 120gr, I cor UND 1000
0180 FICHA DE ENTREGA DO LIVRO - 1Ox 15 em, papel ISOgr, 1 cor UND 1000
0181 FICHA DE TRANSFERENCIA DO ALUNO - 21 x31 em, papel UND 1500120gr, I cor
0182 FICHA DE MATRICULA DO ALUNO - 21x31 em, papel 120gr, I UND 2500cor
0183 FICHA DE ATAS / NOTAS BIMESTRAIS - 32x64 em, papel ISOgr, UND 500

I cor
0184 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, papel 24gr azul, I UNO 8000

~ ~cor
0185 APOSTILA PARA O ALUNO - Projeto PAIC (Matemática e UND 2000 / \
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Português do 3°, 4° e 5° ano) com 30 fls (60 pág.)Papel AP 75gr,

......., . ,,-_.
encadernada com aspiral

0186 APOSTILA PARA O PROFESSOR - Projeto PAIC (Matemática E

Português do 3°, 4° e 5° ano) com 12 tls (24 pág.)Papel AP 75gr, UND 500
encadernada com aspiral

0187 CRACHA - IOx15 em, colorido, papel couchê 230gr com furos E UND 1000
cordão

0188 PASTA PERSONALIZADA COM ABAS - 33x45 em, papel couchê UNO 1000
180

0189 CONVITE - 16x22 em, coloridos, papel couchê 180gr, com envelopes UND 2000
0190 FOLDER'S - 22x32 em, 4x4 cores, duas dobras, papel couchê 150gr UND 5000
0191 CARTAZES - 42x64 em, coloridos, papel couchê 180gr UND 2000
0192 BANNER - I, IOx2,20 mts, colorido, em lona UND 40
0193 PANFLETOS - 15x20 em, papel couchê 150gr UND 6000
0194 CAPA DE PROCESSO CONTABIL - 30x40 em, papel 24gr verde, I UND 5000cor
0195 FICHA DOS ALUNOS DOS PROGRAMAS SOCIAIS - 20x22 em,

UND 3000
papel AP I80gr, frente/verso

0196 LEQUES - 22x32 em, com corte redondo, colorido 4x4 cores, papel
UND 3000triplex 250gr

Total

Valor Total da Proposta: R$ .

Proponente: .
Endereço: .
CNPJ: .
Data da Abertura: .
Horário de Abertura: .
Prazo de Entrega: Conforme Edital e Contrato.
Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias.

Data: .

Assinatura do Proponente
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ANEXO IV
MINUTA DO CONTRATO

Contrato para a contratação de serviços a serem
prestados na confecção e impressão de materiais
gráficos destinados ao atendimento das necessidades
da Secretaria Municipal de de
Aurora/CE, que entre si fazem, de um lado o
Município de Aurora/CE e do outro

o MUNICÍPIO DE AURORA, Estado do Ceará, pessoa jurídica de direito público interno,
inscrita no CNPJ/MF sob o n." 07.978.042/0001-40, através da Secretaria Municipal de
............................... , neste ato representada por seu (sua) Ordenador(a) de Despesas, ota) Sr(a) .
............................... , residente e domici1iado(a) na Cidade de Aurora/CE, apenas denominado de
CONTRATANTE, e de outro lado ,
estabelecida na , inscrita no CNPJ/MF sob
o n.? e C.G.F. sob o n? , neste ato
representada por , portador(a) do CPF n°
.................................... , apenas denominada de CONTRATADA, resolvem firmar o presente
Contrato, tendo em vista o resultado da Licitação na modalidade PREGÃO n" 2017.05.30.1, tudo de
acordo com as normas gerais da Lei n" 8.666/93, e suas alterações posteriores, bem como com a Lei
n" 10.520/02 - Lei que Regulamenta o PREGÃO, na forma das cláusulas e condições seguintes.

CLÁUSULA PRIMEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL
1.1 - Processo de Licitação na modalidade PREGÃO n" 2017.05.30.1, de acordo com as normas
gerais da Lei n° 8.666/93, e suas alterações posteriores, bem como com a Lei n° 10.520/02 - Lei que
Regulamenta o PREGÃO, devidamente homologado pelo Sr. , Ordenador de
Despesas da Secretaria Municipal de .

CLÁUSULA SEGUNDA - DO OBJETO
2.1 - O presente Instrumento tem como objeto a contratação de serviços a serem prestados na
confecção e impressão de materiais gráficos destinados ao atendimento das necessidades da
Secretaria Municipal de de Aurora/CE, conforme especificações constantes no
Anexo I do Edital Convocatório, nos quais a Contratada sagrou-se vencedora, conforme
discriminado no quadro abaixo:

CLÁUSULA TERCEIRA - DO VALOR, DO REAJUSTE E DO REEQUILÍBRIO
ECONÔMICO-FINANCEIRO
3.1 - O objeto contratual tem o valor total de R$ ( ).
3.2 - O valor do presente contrato não será reajustado.
3.3 - Poderá ser restabelecida a relação que as partes pactuaram inicialmente entre os encargos do
contratado e a retribuição da Administração para a justa remuneração do fornecimento, de1
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objetivando a manutenção do equilíbrio econômico-financeiro inicial do contrato, na hipótese de
sobrevirem fatos imprevisíveis, ou previsíveis porém de consequências incalculáveis, retardadores
ou impeditivos da execução do ajustado, ou ainda, em caso de força maior, caso fortuito ou fato do
príncipe, configurando álea econômica extraordinária e extracontratual, nos termos do Art. 65,
Inciso 11,alínea "d" da Lei 8.666/93, devendo ser formalizado através de ato administrativo.
3.4 - Para a efetivação do que trata o item anterior, deverá a Contratada apresentar requerimento
formal à Administração Municipal solicitando o reequilíbrio econômico-financeiro does) preço(s)
do item(ns) que se fizer(em) necessário(s) para ajusta remuneração does) fornecimento(s), devendo
o referido pedido ser acompanhado da(s) nota(s) fiscal (is) de entrada da(s) mercadoria(s), do
período compreendido entre a data da contratação e da solicitação, que será formalizado através de
Termo Aditivo, cuja publicação do mesmo, em forma resumida, deverá ser providenciada pela
Contratante, em obediência ao disposto no § único, do Art. 61, da Lei n° 8.666/93.

Prefeitura Municipal de Aurora
Governo Municipal

CNPJ n° 07.978.042/0001-40

CLÁUSULA QUARTA - DO PRAZO DE VIGÊNCIA CONTRATUAL
4.1 - O presente Contrato terá vigência de 12 (doze) meses, a contar da data de sua assinatura, ou
enquanto decorrer o fornecimento dos produtos/materiais dentro da vigência do mesmo.

CLÁUSULA QUINTA - DA ENTREGA DOS PRODUTOS E DO RECEBIMENTO
5.1 - Os produtos/materiais serão fornecidos de acordo com as solicitações requisitadas pela
Secretaria Municipal contratante, devendo os mesmos serem entregues junto à sede desta, ou onde
for mencionado nas respectivas Ordens de Compra, ficando a Administração no direito de solicitar
apenas aquela quantidade que lhe for estritamente necessária, sendo as despesas com a entrega de
responsabilidade da empresa Contratada.
5.2 - Os produtos/materiais deverão ser entregues no prazo de 10 dias, a contar do recebimento da
respectiva Ordem de Compra.
5.3 - A Contratada ficará obrigada a trocar, as suas expensas, os produtos/materiais que vierem a ser
recusados por justo motivo, sendo que o ato do recebimento não importará a sua aceitação.
5.4 - A Contratada deverá efetuar as entregas em transporte adequado para tanto, sendo que os
produtos/materiais deverão estar todos em embalagens fechadas.
5.5 - Caso a Prefeitura venha optar por entrega programada a contratada deverá dispor de
instalações condizentes e compatíveis para a guarda e armazenamento dos produtos/materiais.
5.6 - O recebimento dos produtos/materiais será efetuado nos seguintes termos:
5.6.1 - Provisoriamente, para efeito de posterior verificação da conformidade dos produtos/materiais
com a especificação;
5.6.2 - Definitivamente, após verificação da qualidade e quantidade dos produtos/materiais, pelo
setor responsável pela solicitação e consequentemente aceitação.

CLÁUSULA SEXTA - DA ORIGEM DOS RECURSOS
6.1 - As despesas deste Contrato correrão por conta de recursos oriundos do Tesouro Municipal,
previstos na seguinte Dotação Orçamentária:

Orgão Unid.Orç. Projeto/Atividade Elemento de Despesa
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CLÁUSULA SÉTIMA - DO PAGAMENTO
7.1 - O pagamento dos produtos fornecidos será efetuado pela Administração, mensalmente,
obedecidas as requisições, em moeda corrente, conforme o valor apresentado na fatura
correspondente e certificado pelo setor competente limitando-se o desembolso máximo em
conformidade com a disponibilidade de recursos financeiros do Tesouro Municipal, em prazo não
superior a 30 (trinta) dias.
7.2 - O pagamento será efetuado através de Cheque Nominal a Empresa ou Transferência Bancária.

CLÁUSULA OITAVA - DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA
8.1 - A Contratada para fornecer os produtos/materiais, objeto do presente, obrigar-se-á a:
8.1.1 - Cumprir integralmente as disposições do Termo de Referência, Edital Convocatório e deste
Instrumento.
8.1.2 - Responsabilizar-se pela perfeição dos os produtos/materiais objeto do Contrato, sendo ainda
responsável por quaisquer danos pessoais ou materiais, inclusive contra terceiros, ocorridos durante
seu fornecimento.
8.1.3 - Responsabilizar-se e zelar pelo pagamento de suas dívidas em favor de terceiros envolvidos
na execução do objeto contratual, em particular no que se refere às contribuições devidas à
Previdência Social, Obrigações Trabalhistas, Seguros e aos Tributos à Fazenda Pública em geral.
8.1.4 - Manter, durante toda a execução do Contrato, em compatibilidade com as obrigações por ele
assumidas, todas as condições de habilitação e qualificação exigidas na licitação.
8.1.5 - Fornecer com presteza e dignidade os produtos/materiais objeto do Contrato.
8.1.6 - Aceitar nas mesmas condições contratuais, acréscimos ou supressões que se fizerem
necessários na forma estabelecida no Art. 65, § 1° da Lei n° 8.666/93, alterada e consolidada.
8.1.7 - Entregar no prazo máximo de 10 dias, a contar do recebimento da respectiva Ordem de
Compra, os produtos/materiais requisitados pelo setor competente, devendo os mesmos serem
entregues na sede da Secretaria Municipal contratante, ou no local indicado na antedita Ordem de
Compra, sendo as despesas com a entrega de sua responsabilidade.
8.1.8 - Trocar, as suas expensas, os produtos/materiais que vierem a ser recusados por justo motivo,
sendo que o ato de recebimento não importará em sua aceitação.
8.1.9 - Efetuar a entrega dos produtos/materiais em transporte adequado para tanto, sendo que os
mesmos deverão estar todos em embalagens fechadas.
8.1.1 O - Caso a Contratante venha optar por entrega programada a Contratada deverá dispor de
instalações condizentes e compatíveis para a guarda e armazenamento dos produtos/materiais
pondo-os a salvo de possível deterioração.

CLÁUSULA NONA - DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE
9.1 - A Contratante obrigar-se-á a:
9.1.1 - Exigir o fiel cumprimento do Edital e Contrato, bem como zelo no fornecimento e o
cumprimento dos prazos.
9.1.2 - Notificar a CONTRATADA sobre qualquer irregularidade no fornecimento dos
produtos/materiais objeto deste Contrato.
9.1.3 - Acompanhar e fiscalizar junto a Contratada, através da Secretaria Municipal contratante, a
execução do objeto contratual.
9.1.4 - Efetuar os pagamentos devidos nas condições estabelecidas neste Instrumento, be~o
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zelar pelo cumprimento de todas as cláusulas contratuais,

CLÁUSULA DÉCIMA - DAS SANÇÕES
10.1 - À Contratada total ou parcialmente inadimplente serão aplicadas as sanções dos artigos 86 a
88 da Lei n" 8.666/93, e suas demais alterações.
10.2 - O Atraso injustificado na execução do contrato, inadimplemento, sujeitará a Contratada às
seguintes sanções:
10.2.1 - Advertência;
10.2.2 - Multas necessárias, conforme segue:
10.2.2.1 - O prazo de entrega deverá ser rigorosamente observado, ficando desde já estabelecido a
multa de 0,3% (três décimos por cento) por dia de atraso, até o limite de 10% (dez por cento) sobre
o valor da respectiva Ordem de Compra, caso seja inferior a 30 (trinta) dias.
10.2.2.2 - Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor da respectiva Ordem de Compra, no caso de
atraso superior à 30 (trinta) dias.
10.2.3 - Suspensão temporária do direito de participar em licitações e impedimento de contratar
com a Prefeitura Municipal de Aurora por prazo não superior a 02 (dois) anos.
10.2.4 - Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com Administração Municipal,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição, ou até que seja promovida reabilitação,
perante a própria autoridade que aplicou a penalidade.
10.3 - A Prefeitura Municipal de Aurora, sem prejuízo das sanções aplicáveis, reterá crédito,
promoverá cobrança judicial ou extrajudicial, a fim de receber multas aplicadas e resguardar-se dos
danos e perdas que tiver sofrido por culpa da empresa Contratada.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - DA RESCISÃO
11.1 - Este contrato poderá ser rescindido unilateralmente pela Contratante, por conveniência
administrativa ou por infringência de qualquer das condições pactuadas.
11.2 - O não cumprimento das disposições especificadas neste Contrato implicará automaticamente
em quebra de Contrato, ensejando rescisão administrativa prevista no art. 77 da Lei Federal
8.666/93, reconhecidos desde já os direitos da Administração, com relação as normas contratuais e
as previstas em Lei ou Regulamento dispostas no presente Instrumento.
11.3 - O presente contrato é rescindível ainda, independentemente de qualquer interpelação Judicial
ou Extrajudicial, nos casos de:
11.3.1 - Omissão de pagamento pela CONTRATANTE;
11.3.2 - Inadimplência de qualquer de suas cláusulas por qualquer uma das partes;
11.3.3 - Acerto em comum acordo por iniciativa de uma das partes, mediante aviso por escrito com
30 (trinta) dias de antecedência, sem ônus para ambas as partes.
11.3.4 - No caso de não cumprimento de qualquer das cláusulas deste contrato, a parte que se sentir
prejudicada poderá rescindi-Io sem que se faça necessário uma comunicação por escrito com a
antecedência definida no subi tem anterior.

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DA ALTERAÇÃO CONTRATUAL
12.1 - Quaisquer alterações que venham a ocorrer neste Instrumento serão efetuadas mediante
Termo Aditivo.
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~CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DA PUBLICAÇÃO
13.1 - Este contrato deverá ser publicado por afixação em local de costume, até o 5° (quinto) dia útil
do mês subsequente ao de sua assinatura.

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DOS ANEXOS
14.1 - Integram o presente contrato todas as peças que formaram o procedimento licitatório, a
proposta apresentada pela Contratada, bem como eventuais correspondências trocadas entre as
partes, independentemente de transcrição.

CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA - DO FORO
15.1 - O Foro competente para dirimir quaisquer dúvidas oriundas do presente contrato é o da
Comarca de Aurora - CE.

r<; Declaram as partes que este Contrato corresponde à manifestação final, completa e exclusiva de
acordo entre elas celebrado e, por assim estarem de acordo, assinam o presente Contrato as partes e
as testemunhas abaixo firmadas.

AURORAICE, : .

CONTRATANTE

CONTRATADA

TESTEMUNHAS:

1) CPF .

2) CPF .
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