
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE PORTO FELIZ
ESTADO DE SÃO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Rua Dr. Alvim, 361 – Centro – Porto Feliz/SP
Tel. (15) 3266-9900 – www.portofeliz.sp.gov.br

Termo de Referência

CONDIÇÕES GERAIS

CONDIÇÕES ENTREGA: Entrega será em duas etapas, sendo 50% da quantidade total em cada
entrega.

LOCAL DE ENTREGA: Almoxarifado, na Rua: Dr. Alvim, 361– Bairro: Centro (Ponto de referência:
Próximo a Prefeitura Municipal)- Segunda a Sexta-feira, das 7hr às 16:00hr, exceto feriado.

PRAZO DE ENTREGA: A entrega deverá ocorrer, no máximo, 7 (sete) dias uteis, após o recebimento
do pedido de compra.

EMBALAGEM: O(s) item(s) deverá (ão) vir embalado(s) em material que identifique e garanta a
integridade do(s) produto(s) e mantenha em condições de uso.

PRAZO DE PAGAMENTO
Até 30 (trinta) dias, contados da verificação de conformidade do objeto e mediante apresentação da
nota fiscal do fornecimento.

Porto Feliz, 28 de maio de 2026.

Lote Item Qtd. Unidade Código Descrição

1 1 30 KG 231859 SACO PLÁSTICO TRANSPARENTE 10X15 CM
PACOTE COM 1 KG

2 1 5 KG 917389 SACO PLASTICO TRANSPARENTE 15X25 CM
PACOTE COM 1 KG

3 1 5 KG 231855 SACO PLASTICO TRANSPARENTE 20X30 CM
PACOTE COM 1 KG

4 1 5 KG 231854 SACO PLASTICO TRANSPARENTE 35X45 CM
PACOTE COM 1 KG

5 1 45 KG 917394
SAQUINHO TIPO CHUP CHUP, PACOTE COM 1
KG. EMBALADO EM MATERIAL QUE GARANTA A
INTEGRIDADE DO PRODUTO. MEDIDAS APROX:
06X24 CM

6 1 50 UN 902235

FILME PVC: INDICADO PARA EMBALAR E
PROTEGER AS MAIS DIVERSAS
NECESSIDADES, ATENDENDO O SEGMENTO
ODONTOLÓGICO. CABO GIRATÓRIO.
TRANSLÚCIDO. MEDIDAS APROX.: 12CM X 120M
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