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MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL
Processo Administrativo nº 020/2025
À Câmara Municipal de Embu-Guaçu
1.1 Proposta de valores para Aquisição de Materiais para Composição de Kits de Primeiros Socorros, para Câmara Municipal de Embu-Guaçu, conforme condições e exigências estabelecidas no Termo de Referência.
	ITEM
	DESCRIÇÃO
	UND
	QUANT. LEG.
	MARCA
	VALOR UNIT. REF.
	VALOR TOTAL REF.

	1
	Curativo adesivo hipoalergênico, estéril, filme plástico microperfurado, almofada absorvente central, emb. individual. Med: 19x72mm.
	Caixa c/ 40 unid.

	4
	
	
	

	2
	Compressa de gaze estéril, 100% algodão, 8 camadas, 7,5x7,5cm.
	Pacote c/ 10 unid.
	20
	
	
	

	3
	Atadura crepom 100% algodão, 10cm x 1,80m.
	Pacote c/ 12 unid.
	2
	
	
	

	4
	Esparadrapo 2,5cm x 4,5m, tecido algodão, hipoalergênico.
	Embalagem indiv.
	4
	
	
	

	5
	Soro fisiológico 0,9%, frasco 500ml, tampa de segurança.
	Frasco
	2
	
	
	

	6
	Antisséptico povidona iodada, frasco 100ml.
	Frasco
	2
	
	
	

	7
	Álcool Etílico 70%, sachê swab, caixa com 100 unid.
	Caixa
	4
	
	
	

	8
	Água boricada 3%, frasco 100ml.
	Frasco
	2
	
	
	

	9
	Luva de procedimento, descartável, tamanho médio.
	Caixa c/ 100 unid.
	2
	
	
	

	10
	Máscara descartável, clipe nasal, elástico auricular.
	Caixa c/ 50 unid.
	2
	
	
	

	11
	Óculos de proteção incolor, CA do MTE.
	Unidade
	2
	
	
	

	12
	Avental descartável, TNT 30g/m², mangas longas.
	Emb. c/ 10 unid.
	1
	
	
	

	13
	Tesoura sem ponta, aço inox, 13 a 15cm.
	Unidade
	2
	
	
	

	14
	Pinça anatômica reta, aço inox, 14cm.
	Unidade
	2
	
	
	

	15
	Termômetro digital, ponta rígida, visor digital.
	Unidade
	2
	
	
	

	16
	Bolsa de gelo reutilizável, 23cm.
	Unidade
	2
	
	
	

	17
	Esfigmomanômetro digital, de braço, recarregável USB.
	Unidade
	2
	
	
	

	18
	Maleta de primeiros socorros rígida, 35x20x15cm.
	Unidade
	2
	
	
	

	19
	Manual de primeiros socorros, impresso e ilustrado.
	Unidade
	2
	
	
	

	
	
	
	
	
	TOTAL



	










Condições de fornecimento: conforme especificado no Termo de Referência.

Denominação do Licitante: ______________________________________
CNPJ: _______________________________________________________
E-mail: ______________________________________________________
Endereço: ___________________________________________________
Telefone: ____________________________________________________
Data: ____/____/______
Validade da Proposta: ________________________________________

Local/Data: _________________________________

__________________________________________
Assinatura do Responsável pela Empresa
(Nome legível / Cargo / Carimbo do CNPJ)
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