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Número de Registro 

da ANVISA
Validade

Quantidade 
ajustada de 

unidades - Item 
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(R$) 

1 800 Unidade

BICARBONATO DE SODIO ODONTOLOGICO EM PO,

COMPATIVEL COM APARELHO DE PROFILAXIA MARCA

DABI ATLANTE, EM ENVELOPE COM 40 G,

ACONDICIONADOS EM CAIXA, CONSTANDO

EXTERNAMENTE MARCA COMERCIAL, PROCEDENCIA

DE FABRICACAO, RECOMENDACOES PARA

ARMAZENAMENTO, VALIDADE MINIMA DE 2 ANOS DA

DATA DE ENTREGA (UNIDADE = SACHÊ 40 GRAMA)

2 500 Unidade

LÂMINA DE BISTURI EM ACO INOXIDAVEL CORTANTE;

NUMERO 12; ESTERIL; COM PERFEITO ACABAMENTO

SEM SINAIS DE OXIDACAO, SEM REBARBAS; O

PRODUTO DEVERA SER ENTREGUE COM LAUDO QUE

COMPROVE SUA ESTERILIDADE (UNIDADE)

3 1.000 Unidade

LÂMINA DE BISTURI EM ACO INOXIDAVEL CORTANTE,

NUMERO 15, ESTERIL, COM PERFEITO ACABAMENTO

SEM SINAIS DE OXIDACAO, SEM REBARBAS, O

PRODUTO DEVERA SER ENTREGUE COM LAUDO QUE

COMPROVE SUA ESTERILIDADE (UNIDADE)

4 150 Unidade

BROCA ODONTOLOGICA PARA ALTA ROTACAO; ACO

CARBIDE; NUMERO 57; CILINDRICA; ESTERILIZACAO

EM AUTOCLAVE; EMBALAGEM INDIVIDUAL; OS

INSTR.ROTATORIOS ODONTOL.DEVERAO OBEDECER À

LEGISLACAO VIGENTE (UNIDADE)

5 104.000 Unidade

ETIQUETA PARA USO MEDICO HOSPITALAR; TIPO EM

CELULOSE, C /DUPLA CAMADA A D E S I V A E

INDICADOR QUIMICO CLASSE 1 PARA ESTERILIZACAO

A VAPOR A 134ºC; PARA USO EM ETIQUETADORA DE 3

LINHAS, MUDA DE COR APOS A ESTERILIZACAO;

MINIMO DE 29MM X 28MM, CONTEM 5 CAMPOS

PARA INFORMAR VALIDADE /CICLO/DATA

/AUTOCLAVE /OPERADOR; EMBALADO EM

EMBALAGEM COM INFORMACAO DE LOTE, DATA DE

VALIDADE E FABRICACAO, DEVERA ATENDER A

NORMA ISO 11.140-1 (UNIDADE)

6 520 Unidade

ESCOVA PARA LIMPEZA DE BROCA, CABO EM

PLASTICO DURO COM 11 CM DO CABO A CERDAS,

CERDAS COM FIOS METALICOS DE LATAO; ENVELOPE

PLASTICO C/ 1 UNIDADE ; CONSTANDO

EXTERNAMENTE MARCA COMERCIAL E PROCEDENCIA

(UNIDADE)

ANEXO IV - MODELO DE PLANILHA DE PROPOSTA
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7 15.600 Unidade

INDICADOR QUIMICO; EM TIRA DE PAPEL

APROPRIADO; INTEGRADOR QUIMICO

MULTIPARAMETRICO; EMULADOR CLASSE 5; COM

REATIVO QUIMICO DE COR CLARA QUE MUDA PARA

COR ESCURA; PARA MONITORACAO DE ESTERILIZACAO

DE AUTOCLAVE A VAPOR PRE VACUO; 134 GRAUS

CELSIUS POR 3.5 MINUTOS; ACONDICIONADO EM

MATERIAL QUE GARANTA A INTEGRIDADE DO

PRODUTO; ROTULO COM NUMERO DE LOTE; DATA DE

FABRICACAO E VALIDADE; FORMULA E PROCEDENCIA

CONFORME LEGISLACAO (UNIDADE)

8 150 Pacote 100 unidade

SACO PLASTICO DESCARTAVEL P/ USO

ODONTOLOGICO ; DE POLIETILENO; PARA PROTECAO

DE CANETA; MEDINDO APROXIMADAMENTE 6 X 2 3 C

M ; ACONDICIONADO EM EMBALAGEM APROPRIADA

(PACOTE 100 UNIDADE)

XX 10 Exemplo: comprimidos EXEMPLO exemplo: caixa 3 3,3333 4 exemplo ex: 1234567890000 01/2020 12 0,2500 R$ 3,0000

(Local e data).
(Nome/assinatura do representante legal)

 Validade da proposta: 120 (cento e vinte) dias.

BANCO DO BRASIL: AGÊNCIA: .............. - CONTA CORRENTE ..............

Obs.: Conforme Decreto Estadual nº 62.867 de 03/10/2017, o(s) pagamento(s) até 100 UFESPs (R$ 3.842,00) deverá(ão) ser realizado(s), preferencialmente, através de crédito em conta-corrente mantida junto ao Banco do Brasil e, para valor(es) superior(es) a este, a indicação de uma conta válida junto ao
Banco do Brasil é obrigatória.
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