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CONSÓRCIO DE SAÚDE DOS 
MUNICÍPIOS DO OESTE DO PARANÁ 

 
 

Requisição de Compras/Serviços 
350/2024 

 

 
Emissor Setor de Coordenação de Farmácia 

Modalidade (x ) Dispensa / Inciso: art. 75, inciso VIII da 

Lei nº 14.133/2021 

 

Tipo de solicitação ( X  ) Material de Consumo 

 

ESPECIFICAÇÃO DOS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS:  

 

LOTE 
 

CÓDIGO 
BR 

CÓDIGO 
ELOTECH 

 
QTDE 

UN Descrição 
VALOR 

UNITÁRIO 
(R$) 

VALOR 
TOTAL 

(R$) 

01 616691 8261 500 UN 

Desinfetante hospitalar para 
superfícies fixas e artigos não críticos, 
a bsa, biguanida e quaternário de 
amônio, com ph entre 6 e 10. O 
produto deve ter registro na anvisa, 
possuir ficha de informações de 
segurança de produtos químicos 
(fispr), laudos de atividade bacteriana 
com tempo de contato de 1 (um) 
minuto frente a no mínimo os 
microorganismos – acinetobacter 
baumannii, mrsa – staphylococcus 
aureus resistente, vre – enterococcus 
faecium resistente, kpc – klebsiella 
pneumonia. Apresentar ainda laudos 
que comprovem ação bactericida aos 
demais microorganismos 
abaixomencionados: staphylococcus 
aureus, salmonella choleraesuis, 
escherichia coli, pseudomona 
aeruginosa, mycobacterium 
smegmatis, atividade esporocida 
(bacillus subtilis e clostridium 
sporogenes), antifúngica 
(trichophyton mentagropytes e 
candida albicans) e virucida frente à 
h1n1 e rotavírus; o produto deve 
apresentar laudo de teste ou 
declaração do fabricante de ataque 
químico para ligas metálicas, 
plásticos, vidro e borracha; laudo de 
efeito residual de no mínimo 30 dias e 

51,99 25.995,00 
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laudo de irritação cutânea e ocular. 
Embalagem deve apresentar rótulo 
com dados de identificação, 
procedência e fabricação. 
Apresentação do produto deve ser na 
forma pura e pronta para uso, em 
embalagem com borrifador de no 
mínimo 480 ml. Obs.: os laudos 
apresentados deverão estar em 
português ou acompanhados por 
tradução juramentada. 
 
MARCA: OPTIGERM 

02 324624 8587 8 GL 

Ácido peracético 4,5% - uso hospitalar 
- galão com 5 litros desinfetante de 
alto nível à base de ácido peracético 
de amplo uso indicado para 
desinfecção de artigos e 
equipamentos. Do rendimento: 
apresentar rendimento mínimo em 
alto nivel de 1 parte do produto para 
22,5 partes de água. 
 
MARCA: OPTIGERM 

347,27 2.778,16 

03 616691 8589 

240 
(240000 

litros 
diluídos) 

L 

Desinfetante hospitalar concentrado 
para limpeza e desinfecção para 
superfícies fixas e laváveis com 
princípios ativos: polihexametileno 
biguanida mínimo de 1,75%, e 
quaternário de amônio de quinta 
geração totalizando no mínimo 400 
ppm na solução diluída, inodoro, 
biodegradável, com ph entre 9 e 10; 
para uso diluído e sem enxágue. O 
produto deve ser registrado na 
ANVISA, possuir ficha de informações 
de segurança de produtos químicos, 
laudos de atividade bactericida na 
concentração recomendada para uso 
frente a no mínimo MRSA 
Staphylococcus aureus resistente à 
meticilina, KPC Klebsiella Pneumoniae 
Carbapenemase, Acinetobacter 
baumanni, VRE Enterococos 
resistentes a Vancomicina, 
staphylococcus aureus, salmonella 
choleraesuis, pseudomona aeruginosa, 
enterococcus hirae, escherichia coli.  
Apresentar laudo de irritação cutânea 
e ocular e teste de ataque químico 
comprovando que o produto não 
agride ligas metálicas, plásticos, 
vidrarias, pisos e revestimentos.  A 

126,00 30.240,00 
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embalagem deve apresentar rótulo 
com dados de identificação, 
procedência e fabricação, e outros 
conforme RDC 59/2010; ser 
resistente, não se soltar durante o uso 
e/ou a tinta de impressão ficar 
borrada. Apresentação do produto 
deve ser na forma concentrada, 
compatível com diluição mínima de 
1:100 litros. OBS.: O fornecedor 
deverá entregar em sistema de 
comodato 3 dosadores/diluidores 
para o produto, para instalação em 3 
ambientes diferentes, com instalação 
e manutenção dos equipamentos de 
total responsabilidade da vencedora. 
A empresa ganhadora deverá ainda 
fornecer as mangueiras para 
instalação dos galões. Os laudos 
apresentados deverão estar em 
português ou acompanhados por 
tradução juramentada. FORNECER 
DILUIDOR EM COMODATO 
TREINAMENTO PARA USO. Será 
utilizado como parâmetro, o preço do 
litro diluído do produto. 
 
MARCA: PERADESIN 

TOTAL: R$ 59.013,16 

 

Objeto: Aquisição de Produtos de Higiene e limpeza para o Hospital de Retaguarda. 

Valor Total R$: 59.013,16 (cinquenta e nove mil, treze reais e dezesseis centavos). 

Condição de Pagamento: até 30 (trinta) dias após entrega.  

Prazo de vigência da ata / contrato: 06 meses.                       

Forma de Entrega / 
Prestação de 

serviços 

(  )  
Conforme 

necessidade 

(  ) 
Parcelada 
(mensal) 

( x ) 
entrega 
remessa 

única 

Prazo de Entrega (   5  ) dia (s) a 
contar do envio da Nota de 

Empenho 

Local  
de Entrega / 

Prestação de Serviços 

 

(X) Hospital de Retaguarda Allan Brame Pinho – Rua Domiciano Theobaldo 

Bresolin nº 352 – São Cristóvão – CEP 85.816-080– Cascavel – PR; 
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PROJETO ATIVIDADE DESCRIÇÃO 

( ) 01.001.10.302.0001.2.002 Manutenção dos Serviços de Urgência e Emergência  

( ) 01.001.10.302.0002.2.004 Manutenção Contratos de Programa (upas) 

(X)  01.002.10.302.0002.2.005 Manutenção Contratos de Programa – Hospital Retaguarda 

( ) 01.003.10.302.0002.2.006 Manutenção Contratos de Programa – Hospital Palotina 

( ) 01.004.10.302.0002.2.007 Manutenção Contratos de Programa – Hospital Cafelândia 

DESPESA DESCRIÇÃO VALOR DA DESPESA 
R$ 

3.3.90.30.21.00 
Material de limpeza e produção de 

higienização 
59.013,16 

FONTE DE RECURSO ORIGEM/RECURSO  

( ) 001 Contrato de Rateio – Entes Consorciados  

(x) 003 Manutenção Contratos de Programa 

 
 

Cascavel/PR, 19 de abril de2024. 
 

 (Assinado Digitalmente) 
Karoline Rodrigues Pasqualotto 

15438 
Coordenação de Farmácia 
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