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Jackson Soares Marinho 
PREFEITO MUNICIPAL 

ATOS DO PODER EXECUTIVO 

SUMÁRIO 

FUNDO MUNICIPALDE SAÚDE  DE DARCINÓPOLIS/TO 
EXTRATO DO TERMO DE ADESÃO Nº 01/2019 

 

Processo nº 0000542/2019. 
Adesão Parcial à Ata de Registro de Preços nº 02/2019, oriunda do Pregão 
Presencial nº 00035/2018-SRP. Partes: Fundo Municipal de Saúde de Santa 
Terezinha do Tocantins/TO (Órgão Gerenciador) e Fundo Municipal de Saúde de 
Darcinópolis/TO (Carona).  
Objeto: Aquisição de serviços gráficos.  
Fornecedor: F.A.R. COELHO E CIA LTDA. CNPJ N° 06.090.619/0001-10.  
Valor Global: R$ 29.355,94 (vinte e nove mil trezentos cinquenta e cinco reais e 
noventa e quatro centavos).  
Vigência da Ata do Registro de Preços: 02/01/2019 a 01/01/2020.  
Vigência da Adesão: 05/012/2019 a 31/12/2019. 

 
 

ÍTEM PRODUTO UN QTDE 
VALOR 

UNITÁRIO 
VALOR 
TOTAL 

1 Adesivo M  33 99,90 3.296,70 

3 Atestado médico, formato 16,100x1 
fls,papel 56 gramas 

bl 30 9,18 275,40 

5 Baneres em lona 240 gramas M  6 92,00 552,00 

8 Capas de Processos em 01 cor , 
Formato 4, papel ap60 gramas, 

UN 2000 1,22 2.440,00 

9 Cartão da Gestante, form.8, , frente 
e verso, masculino, papel 60 gramas 

UN 400 0,95 380,00 

11 Cartão vacinação da criança, form. 
08 , f/verso, papel 60 gramas 

UN 600 0,95 570,00 

12 CHA-CD, form. 8, f/verso, 100x1fls, 
papel 56 gramas 

BL 10 20,00 200,00 

15 Envelopes Timbrado, 18/25 UN 1000 0,84 840,00 

16 Envelopes Timbrado, 24/34 UN 1500 1,06 1.590,00 

18 Faixas em lona M  30 92,00 2.790,00 

20 Ficha B-Dia, form.8, 100x1 fls, frente 
e verso, papel 56 gramas 

BL 10 20,00 200,00 

21 Ficha B-Ges, form.8, 100x1 fls, 
frente e verso, papel 56 gramas 

BL 10 20,00 200,00 

22 Ficha Cadastramento da Gestante, 
form.8, 100x1 fls, pape 56 gramas 

BL 15 19,58 293,70 

27 Ficha de Encaminhamento 
referencia, form.8, 100x1 fls, papel 
56 gramas 

BL 40 19,58 783,20 

 

28 Ficha odontológica retorno, 
form. 32, papel ap60 gramas 

UN 600 0,19 114,00 

29 Ficha Registro Diário dos 
Atendimentos das Gestantes, 
form.8, 100x1 fls, papel 56 
gramas 

BL 20 19,58 391,60 

30 Ficha visita diária ACS, form. 
32, 100x1 fls, papel 75 
gramas 

BL 40 4,85 194,00 

34 Folderes, combate a Dengue, 
formato 8, frente e verso 
colorido, papel couchê 115 
gramas 

UN 20000 0,74 1.480,00 

35 Cartao de aprazamento, 
formato 32, frente e verso , 
papel ap60 gramas 

UN 1000 0,20 200,00 

36 Identificação do Paciente, 
form.8,100x1vias, papel 56 
gramas 

BL 20 19,58    391,60 

38 Papel Timbrado, form. 8, 
papel 75 gramas,color 

BL 20 31,86 637,20 

39 Pedido de exame, formato 16, 
100x1 fls, papel 56 gramas 

BL 50 9,00 450,00 

44 Receituário Controle 
Especial, form.16, papel 
autocopiativo 50x2 fls 

BL 35 12,50 437,50 

45 Receituário, form. 16, 50x2 
vias, papel autocopiativo 

BL 200 11,58 2.316,00 

46 Registro Mensal das 
Atividades de Vigilância 
Entomológica, form. 8, 100x1 
fls, papel 56 gramas 

BL 10 19,58 195,80 

48 Requisição de Exame 
Citopatológico, form. 8, frente 
e verso, papel 75 gramas 

BL 10 20,00 200,00 

49 Resumo Mensal de Crianças 
e Gestantes, form.8, 100x1 
fls, papel 56 gramas 

BL 10 19,58 195,80 

55 Fichas Agentes Comunitários, 
formato 8, 100x1 fls, papel 56 
gramas 

BL 20 19,58 391,60 

56 Fichas de Visita Domiciliar, 
formato 8, 100x1 fls, papel 56 
gramas 

BL 10 19,58 195,80 

58 Fichas de Atendimento 
Individual, formato 8, 100x1, 
frente e verso, papel 75 
gramas 

BL 10 20,00 200,00 

59 Fichas de Atendimento 
Odontológico Individual, 
formato 8, 100x1, frente e 
verso, papel 75 gramas 

BL 15 20,00 300,00 

63 Requisição de 
Material,Formato 16, 50x2 
Vias, papel 56 gramas 

BL 60 9,23 553,80 

89 Carimbos automáticos, 
14/38mm 

UN 04 51,84 207,36 

90 Carimbos automáticos, 
18/48mm 

UN 02 62,64 125,28 

96 Folderes, formato 8, frente e 
verso colorido, papel couchê 
115 gramas 

UN 1500 0,74 1.110,00 

98 Panfletos, formato 16, 
colorido em papel couchê 115 
grams 

UN 2000 0,37 740,00 

103 Requisição de Exame 
mamografia , form. 8, frente e 
verso, papel 75 gramas 

BL 15 19,58 293,70 

104 Blocos BPA consolidado, 
form.8, papel 56 gramas, 
100x1 fls 

BL 10 19,58 195,80 

106 Personalização de copos long 
drink340ml 

UN 150 5,55 832,50 

Darcinópolis, 05 de dezembro de 2019. 
 

Antônia Rodrigues de Brito- Gestora 
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