
PREFEITURA DE ROSANA 
EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS Nº 131/2018. 
Processo nº 1527/2018 - Pregão (Presencial) nº 058/2018. 
Objeto: registro de preços para aquisição de impressos gráficos e carimbos, com entrega parcelada, para 
atender os diversos setores da Municipalidade, pelo período de 12 (doze) meses, conforme Anexo I. 
 
Detentora: IRMÃOS SANCHES VILELA DE SOUZA LTDA - ME. 

Item Descrição do Produto Unid. Qtde. 
Preço 
Unit. 
(R$) 

7 
BOLETIM DE ATIVIDADES DE VIGILÂNCIA E CONTROLE, EM PAPEL SULFITE, GRAMATURA 75, 
IMPRESSÃO 1 X 0, MEDIDAS: 21,5 X 31,5, BLOCOS C/ 100 FLS, CONFORME MODELO ANEXO 

BL 90 6,70 

17 

CARTÃO "ESF" - COORDENADORIA MUNICIPAL DE SAÚDE UNIDADE DE SAÚDE DA FAMILIA, 
MEDIDAS 9 X 7 QUANTIDADE DE VIAS 1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANTIDADE DE COR DE 
IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO CARTÃO, GRAMATURA 180, COR DO PAPEL BRANCO, NÃO 
NUMERADO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO DIFERENTES. 

UN 1.000 0,09 

19 CARTAZ, MEDIDAS: 60 X 40, QUANTIDADE DE VIAS 1, IMPRESSÃO EM 04 CORES.  UN 1.907 3,12 

20 CARTAZ, MEDIDAS:45 X 30, QUANTIDADE DE VIAS 1, IMPRESSÃO EM 04 CORES.  UN 1.901 2,62 

21 
CARTEIRA DE HIPERTENSÃO. MEDIDAS: 18 X 12 QUANTIDADE DE VIAS 1, COR DE IMPRESSÃO 
PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO CARTÃO. GRAMATURA 180, COR DO 
PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO DIFERENTES.  

UN 2.500 0,07 

23 
CRACHÁ VENDEDOR AMBULANTE, MEDIDAS: 10,5 X 14,5 CM, QUANTIDADE DE VIAS 1, COR DE 
IMPRESSÃO 4 x 0, PAPEL TIPO CARTÃO, GRAMATURA 180, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO 
COLORIDA. 

UN 200 4,22 

26 
FICHA ATENDIMENTO MÉDICO MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, 
COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 1.500 5,35 

27 
FICHA DE ATENDIMENTO ODONTOLÓGICO - - ESF. MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 1, 
COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO ALMAÇO, 
GRAMATURA 75, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO DIFERENTES.  

UN 2.000 0,10 

28 
FICHA DE ATENDIMENTO ODONTOLÓGICO - F.A.O, MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 
100x1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO ALMAÇO, 
GRAMATURA 75, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE.  

BL 120 5,40 

29 
FICHA DE EXAME COLETIVO - CLASSIFICAÇÃO DE RISCO, MEDIDAS 29,5X21, QUANTIDADE DE 
VIAS 50X1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANTIDADE DE COR DE IMPRESSÃO 1X0, PAPEL TIPO 
SULFITE, GRAMATURA 75, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE.  

BL 50 4,30 

30 
FICHA DE EXAME COLETIVO ESCOLARES - CLASSIFICAÇÃO DE RISCO, MEDIDAS 29,5X21, 
QUANTIDADE DE VIAS 50X1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANTIDADE DE COR DE IMPRESSÃO 
1X0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 75, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE.  

BL 35 5,60 

31 
FICHA DE PEDIDO DE MATERIAL E MEDICAMENTO, MEDIDAS; 21,5 X 15,5, QUANTIDADE DE VIAS 
100X1, COR DA IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 75, COR DO PAPEL 
BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE, NÃO NUMERADO(REQUISIÇÃO DE MATERIAL) 

BL 155 3,90 

32 
FICHA DE PROCEDIMENTOS, MEDIDAS: 29,7 X 21,5, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE GRAMATURA 75, 
COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO.  

BL 30 5,80 

33 
FICHA DE PROCEDIMENTOS EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA, EM PAPEL SULFITE, GRAMATURA 75, 
IMPRESSÃO POR COR 1 X 1, MEDIDAS: 21,5 X 31,5, BLOCOS C/ 100 FLS, CONFORME MODELO 
ANEXO. 

BL 30 5,80 

34 
FICHA SOCIAL - EVOLUÇÃO DO CASO. MEDIDAS: 30 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, 
COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO IGUAL.  

BL 40 6,00 

35 
FILIPETA(FLYER), MEDIDAS: 21 X 14,8, IMPRESSÃO EM 4 CORES, PAPEL TIPO COUCHE NO 
FORMATO A 5, IMPRESSÃO NA FRENTE . 

UN 5.000 0,40 

37 
GUIA DE REFERENCIA. MEDIDAS: 21,5 X 31,5, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE IMPRESSÃO 
PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 75, COR DO 
PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE, COLADO.  

BL 400 6,00 

42 
PAPEL SULFITE DE PAPELARIA TIMBRADO; FOLHAS SOLTAS; GRAMATURA 75G/M2; FORMATO 
A4; MEDINDO 210X297 MM; ALVURA MINIMA DE 90%, OPACIDADE MINIMA DE 87%; CONFORME 
NORMA TAPPI; CORTE ROTATIVO; PH ALCALINO; EMBALAGEM BOPP; FOLHAS NA COR BRANCA.  

UN 5.020 0,22 

44 
PASTA TIMBRADA E PERSONALIZADA - PREFEITURA MUNICIPAL DE ROSANA. MEDIDAS: 32,7 X 
22,7, QUANTIDADE DE VIAS 1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, 
PAPEL TIPO DUPLEX, GRAMATURA 250, COR DO PAPEL BRANCO GELO.  

UN 3.770 0,57 

48 
RECEITUARIO - SUS. MEDIDAS: 21 X 15, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE IMPRESSÃO 
PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, COR DO 
PAPEL BRANCO, COLADO.  

BL 1.100 2,75 

49 
RECEITUARIO CONTROLE ESPECIAL. MEDIDAS: 20 X 15, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 2, COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, 
COR DO PAPEL BRANCO/ROSA, COLADO.  

BL 500 4,00 

50 
RECEITUARIO DE OCULOS. MEDIDAS: 19 X 7, QUANTIDADE DE VIAS 1, COR DE IMPRESSÃO 
PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO CARTÃO. GRAMATURA 180, COR DO 
PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE E VERSO DIFERENTES.  

UN 1.000 0,12 

53 
TERMO DE ENTREGA E RESPONSABILIDADE, MEDIDAS: 21 X 30, QUANTIDADE DE VIAS 50 X 1, 
COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, 
GRAMATURA 56, COR DO PAPEL BRANCO, COLADO.  

BL 51 4,40 

54 
FICHA ATENDIMENTO AMBULATORIAL MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, 
COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 600 5,50 

55 
FICHA DE IDENTIFICAÇÃO DO PACIENTE , MEDIDAS : 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, 
COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, 
GRAMATURA 56, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 300 5,70 



56 
FOLHA DE ASSINATURA -AGENTE COMUNITÁRIO DE SAÚDE , MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE 
DE VIAS 100 X 1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO 
SULTIFE , GRAMATURA 56, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 250 5,70 

57 
REQUISIÇÃO DE SERVIÇO DIAGNOSE E TERAPIA - SADT , MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE 
VIAS 100 X 1, COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO 
SULFITE, GRAMATURA 56, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 600 5,50 

58 
CARTEIRA PLANEJAMENTO FAMILIAR , MEDIDAS: 12X12, QUANTIDADE DE VIAS 1 , COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, PAPEL TIPO CARTÃO , COR DO PAPEL BRANCO IMPRESSAO FRENTE E 
VERSO DIFERENTES . 

Unid. 2.000 0,05 

59 
CARTEIRA PROGRAMA DOSE CERTA , MEDIDAS: 17x10 QUANTIDADE DE VIAS 1 , COR DE 
IMPRESSÃO PRETO, PAPEL TIPO CARTÃO , COR DO PAPEL BRANCO IMPRESSAO FRENTE E 
VERSO DIFERENTES . 

Unid. 2.000 0,06 

60 
ATESTADO MÉDICO . MEDIDAS: 21 X 15, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, COR DE IMPRESSÃO 
PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, GRAMATURA 56, COR DO 
PAPEL BRANCO, COLADO.  

BL 100 2,90 

61 
AVISO SEU AGENTE DE SAÚDE , ESTEVE AQUI , MEDIDAS 12x12 QUANTIDADE DE VIAS 50X1, COR 
DA IMPRESSÃO PRETO , PAPEL TIPO SULFITE , COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO DE FRENTE 
, COLADO . 

BL 200 1,55 

62 
CARTEIRA CONTROLE DE ENTREGA DE TESTE DE GLICEMIAS , MEDIDAS: 20X10, QUANTIDADE DE 
VIAS 1 , COR DE IMPRESSÃO PRETO, PAPEL TIPO CARTÃO , COR DO PAPEL BRANCO IMPRESSAO 
FRENTE E VERSO DIFERENTES . 

Unid. 500 0,19 

63 
REQUERIMENTO PARA BENEFICIO SOCIAL MEDIDAS: 29,5 X 21, QUANTIDADE DE VIAS 100 X 1, 
COR DE IMPRESSÃO PRETO, QUANT DE COR DE IMPRESSÃO 1 X 0, PAPEL TIPO SULFITE, 
GRAMATURA 56, COR DO PAPEL BRANCO, IMPRESSÃO FRENTE , COLADO.  

BL 50 4,40 

 
Validade: O prazo de validade desta Ata de Registro de Preços é de 12 (doze) meses, contados a partir 
da data de sua publicação. 
A existência de preços registrados não obriga a PREFEITURA a firmar as contratações que deles poderão 
advir. 
Data da assinatura: 29/06/2018. 
Silvio Gabriel - Prefeito. 


