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MPARATIVO - LICITAÇÃO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOGIES - 2017MAPA
LICITAÇAO POR ITEM

| ITEM QTO : UNO j NOME DO ITEM eceÿj.....Ponte&Jftto_|..........SEP TValor MédioTota.Valor Unitário Valor Unitário Valor Unitário í Unitário [ V Medio Tofâl
•atwMMv, ........................................«mvom—..........-ÿ .......rnmntfti—,»...1DESCRIÇÃO DO ITEM

{Cabeceira: Articulada. Comando: Pedal. Unidade Auxiliar:1 ponta. Equipo: Acoplado pneumático. Cuba: Porcelana/Cerâmica.
Terminals: Mínimo de 02, Possui: Seringa tríplice, caneta dc alta rotação (02) , contra-ângulo, peça-rata, micromotor. Refletor:
•Monofocal. 03 Terminals. Cabeceira articulada. Comando pedal. Unidade auxiliar 3 pontas. Equipo tipo "cart". Refletor

2Q.Q00 LUX. Sistema de encosto de cabeça com bi- articulação possibilitando o atendimento de paciente especial,
movimentos de subida e descida do assento e do encosto no pé, sistema de volta à zero, sistema de acendimento do refletor
no pé com sistema de alternação da intensidade de luz entre no mínimo 12.000 e 20.000 íux para Interagir com os
procedimentos, sistema de posição de trabalho de no mínimo 3 (três) posições programáveis, pedal de comando com design
integrado a base da cadeira para acionamento de todos os seus movimentos, ausência do braço direito para facilitar o acesso
de pacientes especiais, braço esquerdo revestido em material de borracha, encosto de linhas arredondadas amplo e
envolventes com curvatura anatômica e largura de no mínimo 66 cm na região lombar, capacidade de descida do assento de

lató 38,5 cm do piso, articulação unilateral entre assento e encosto facilitando a limpeza do equipamento. Base da cadeira
fabricada em chapa de aço madça de 1/2 polegada de espessura, sistema pantográfico de elevação, encosto e base do
assento fabricado em vergalhoes e chapas de aço, lâmina do encosto de cabeça polida e cromada e gulas da lâmina fabricadosÿ

em aço. Unidade auxiliar odontoíógica acoplada à cadeira com cuba da cuspldelra de formas arredondadas e destacada do
corpo da unidade proporcionando uma melhor posição de cuspir, bacia em cerâmica esmaltada com abertura lateral para
facilitar a aproximação da auxiliar e removível para proporcionar uma perfeita desinfecção, com ralo separador de detritos,
corpo da unidade com carenagem envolvente, sem tubos, suportes ou acoplamentos aparentes, 01 seringa tríplice, porta
copos, 2 terminais para sucção, suporte de pontas em peça única e destacável da unidade proporcionando uma desinfecção
adequada, braço assistente articulado que permite a aproximação dos sugadores ao campo operatório com painel de comando|

=com membrana para o controle de todos os recursos do equipo, refletor, fotopolimeri2ador, temporizador da unidade auxiliar
te movimentos da cadeira; temporizador programável para o acionamento da água da cuspideira por um intervalo de tempo

jdefinido pelo operador proporcionando grande economia de água no consultório, separadores de detritos e tela de aço inox, ]
scaixa de esgoto com respiro e abafador de ruídos. Chassi da unidade auxiliar em alumínio, revestimento externo do tipo ABS ;
ide 3 mm de espessura, suporte da unidade em aço carbono com banho de proteção contra oxidação, terminai para sucção de :

íalta potência em alumínio anodbado com registro esférico e terminal giratório, seringa tríplice totalmente fabricada em latão j
]cromado fosco e caixa de esgoto selada em PVC. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de
jentrega/instafação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, l
icontra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica com sede em Fortaleza (Nome, Endereço, CNPJ), A empresa |
jfornecedora ficará responsável dentro do período de garantia anunciado pelo fabricante dos aparelhos, em prestar pronto

jatendimenta no local de Instalação em caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em vista o prejuízo que
j poderá ocasionar aos usuários, sem onus para a contratante.
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CADEIRA

ODONTOLÓGICA
COMPLETA

10 |UND1 R$ 12.000,00 ) R$ 13.800,00 R$ 15.900,00 R$ 13.900,00 f R$ 139.000,00
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1
Cabeceira: Articulada. Comando; Pedal, Unidade Auxiliar: i ponta. Equipo: Acoplado pneumático. Cuba: Portelana/Cerâmica.
Terminals: Mínimo de 02. Possui: Seringa tríplice, canela de alta rotação (02) r contra-ângulo, peça-reta, micromotor. Refletor:

iMonofocal. 03 Terminais, Cabeceira articulada. Comando pedal. Unidade auxiliar 3 pontas. Equipo tipo "cart". Refletor
monofocal 20.000 LUX. Sistema de encosto de cabeça com bh articulação possibilitando o atendimento de paciente especial, )
movimentos de subida e desdda do assento e do encosto no pé, sistema de volte à zero, sistema de acendimento do refletor
no pé com sistema de alternação da Intensidade de luz entre no mínimo 12.000 e 20.000 lux para Interagir com os
procedimentos, sistema de posição de trabalho de no mínimo 3 (três) posições programáveis, pedal de comando com design
Integrado a base da cadeira para acionamento de todos os seus movimentos, ausência do braço direito para facilitar o acesso
de pacientes especiais, braço esquerdo revestido em material de borracha, encosto de linhas arredondadas amplo e
envolventes com curvatura anatômica e largura de no mínimo 66 cm na região lombar, capacidade de descida do assento de
até 38,5 cm do piso, articulação unilateral entre assento e encosto facilitando a limpeza do equipamento. Base da cadeira
fabricada em chapa de aço maciça de 1/2 polegada de espessura, sistema pantográfico de elevação, encosto e base do
assento fabricado em vergalhões e chapas de aço, lâmina do encosto de cabeça polida e cromada e guias da lâmina fabricados \
em aço. Unidade auxiliar odontologies acoplada à cadeira com cuba da cuspideira de formas arredondadas e destacada do
corpo da unidade proporcionando uma melhor posição de cuspir, bada em cerâmica esmaltada com abertura lateral para
facilitar a aproximação da auxiliar c removível para proporcionar uma perfeita desinfecção, com rafo separador de detritos,
corpo da unidade com carenagem envofvente, sem tubos, suportes ou acoplamentos aparentes, 01 seringa tríplice, porta
copos, 2 terminais para sucção, suporte de pontes em peça única e destacável da unidade proporcionando uma desinfecção
adequada, braço assistente articulado que permite a aproximação dos sugadores ao campo operatório com painel de comando
com membrana para o controle de todos os recursos do equipo, refletor, fotopdímcnzador, temporizador da unidade auxiliar
e movimentos da cadeira; temporizador programável para o acionamento da água da cuspideira por um intervalo de tempo

definido pelo operador proporcionando grande economia de água no consultório, separadores de detritos e tela de aço Inox,
jcaixa de esgoto com respiro e abafador de ruídos. Chassi da unidade auxiliar em alumínio, revesbmento externo do tipo ABS
ide 3 mm de espessura, suporte da unidade em aço carbono com banho de proteção contra oxidação, terminal para sucção de
;alb potência em alumínio anoduado com registro esférico e terminal giratório, seringa triplice totalmente fabricada em latão
kromado fosco e caixa de esgoto selada em PVC. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da date de
fentrega/instelação dos equipamentos, devidamente testada e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos,
jeontra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica com sede em Fortaleza (Nome, Endereço, CNPJ). A empresa
fornecedora ficará responsável dentro do período de garantia anundado pelo fabricante dos aparelhos, em prestar pronto

atendimento no locai de Instalação em caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em viste o prejuízo que
poderá ocasionar aos usuários, sem ónus para a contratante.
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CADEIRA
ODONTOLÓGICA

COMPLETA
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RS 13.800,00 í RS 15.900,00 j R$ 13.900,002 R$ 12.000,00I UND R* 27.800,00
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Arralgamador de uso odontológlco tipo capsular, com visor digital e estrutura de poliuretano. Tensão de 110/220 volts,
potência de 270 watts e frequência de 50/60HZ. Para manipulação de limalha e mercúrio em cápsulas pré-dosf ficadas, com j
temporizador digital, tempo de 0 a 19 segundos, movimento oscilatório ou elíptico com amplitude aproximada de 25 mm e
frequência aproximada de A.000 oscilações por minuto. Rés com ventosas de borracha ou PVC slliconados para melhor
aderânda. Deve vir com sistema de garras de fixação da cápsula em aço inoxidável, temperadas e polidas, O aparelho deverá : RS
estar de acordo com as normas do Ministério da Saúde/ANVISA. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da
data de entrega/ínstalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos
mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

/.

__
;

i l AMALGAMADOR

? ODONTOLÓGICO
16 í UND3 1.150,00 1.050,00RS 1.120,00 R$RS 1.106,67 I R$ 17.706,72

!

Aparelho de raios x adontoláglcos para radiografias periapicals c interproximals. Tipo coluna móvel com rodízios, MODO DE
OPERAÇÃO DIGITAL, unidade de comando programável e faixa de tensão (kvP) mínimo de 02, braços articulados e
balanceados; base com rodízios sendo dois diagonais com duas travas painel de comando com display digitei, que permite a
seleção do tempo de exposição, com regulador eletrónico de tensão. Tensão no tubo de 70 kvp ; corrente no tubo de 8 mA, j
área focal de 60 mm e ponto focal de 0,8 x 0,8cm. Ampola com gerador Imerso em óleo isoiante termoefétrico; cabeçote

R
.

blindado em chumbo, com câmara de expansão e dispositivo de segurança de proteção térmica Interna do cabeçote e cone |
limitador do campo de radiação. Chave Liga/Deslkja, Timer Digital. Bíp sonoro conjugado a emissão de ralos x. Tempo de j
Exposição de 0,05 a 3,00 seg. (Tempo Centesimal), Disparador à distancia com cabo esplralado com comprimento de 05
metros. Sistema de segurança que Impede o disparo em caso de sub e sobretensâo; alimentação elétrica 127 v ou 220 v 60 \

ÍHz. Garantia de fabricação de 24 MESES.

::

APARELHO DE RAIO-

X ODONTOLÓGICO
i 4 i 10 : UND 5.800,00 R$ 6.000,005.400,00 . R$ 5.733,33RS RS 57.333,30
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Uutodave horizontal de mesa de no máximo 75 litros cam modo de operação digitaf, câmara de esterilização em aço inoxidável;

re capacidade mínima de 40 litros. Válvula de segurança calibrada e lacrada, dotada de dispositivo para verificação de
jfundonamento e limpeza. Impossibilidade de Início do tído, sem a porta estar fechada. Impossibilidade de mudança de
i parâmetros com o cicio Iniciado. Acompanha leste bacteriológico e acessórios para carga da câmara, A autoclave deve ser
{fornecida com os acessórios necessários para o correto carregamento da câmara, construídos em aço inoxidável AíSI 304.

Acessórios para a linha de suprimento de água Cavalete para filtração de água: Deve ser fornecido para instalação na rede de
suprimento de água e constituído minimamente por válvula de esfera, manómetro, filtro de 5 micras e válvula de retenção,
Sistema de tratamento: Deve ser dimensionamento para fornecer água conforme padrão estabelecido por norma AAMr/150

! !í? ;

;

i :i
i

; ;i
: 11.134. 0 fornecedor deve Indicar o tratamento e a forma de abastecimento mais adequada para o correto {

'{funcionamento do equipamento. Deve ser Indicado o sistema proposto, a vazão do sistema e a qualidade da agua a ser obtida. \
«’Acessórios para a linha de suprimento elétrico. Quadro elétrico com disjuntores: Deve ser fornecido junto com o equipamento í

jo quadro elétrico para afimentação elétrica e proteção do mesmo, O quadro deve possuir disjuntores para cada fonte de carga :
[do equipamento, filtros e estabilizadores se necessário, e deve estar dimensionado conforme normas NB*3 e NBR’5410. O

iequipamento deve ser fornecido para ligação elétrica em 220V -60Hz, Identificação do fabricante timbrada na peça. Garantia j
imínlma de 24 (Vinte e Quatro) meses contados a partir da date de entrega/lnsta(ação dos equipamentos, devidamente

\ testados e comprovado o perfeito estedo de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação, Identificação de \
í assistência técnica em Fortaleza ou Sobrai (Nome, Endereço, CNP3), A empresa fornecedora ficara responsável dentro do j
; período de garantia anunciado pelo fabricante dos aparelhos, em prestar pronto atendimento no local de instalação em caso ?

ide pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em vista o prejuízo que poderá ocasionar aos usuários, sem ónus para a
|contratante.

AUTOCLAVE
HORIZONTAL R$ 10.100,00 j R$5 1 16 \ UNO 9.800,00 R$ 9.800,00| R$ 9.900,00 | R$ 158.400,00
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{Autoclave horizontal de mesa de no máximo 75 litros com modo de operação digital, câmara de esterilização em aço Inoxidável ;
e capacidade mínima de 40 litros. Válvula de segurança calibrada e lacrada, datada de dispositivo para verificação de
funcionamento e limpeza. Impossibilidade de Início do dclo, sem a porta estar fechada. Impossibilidade de mudança de
parâmetros com o cldo iniciado. Acompanha teste bacteriológico e acessórios para carga da câmara. A autoclave deve ser
fomedda com os acessórios necessários para o correto carregamento da câmara, construídos em aço Inoxidável AISI 304.
Acessórios para a linha de suprimento de água Cavalete para filtração de água: Deve ser fornecido para Instalação na rede de }
suprimento de água e constituído minimamente por válvula de esfera, manómetro, filtro de 5 micras e válvula de retenção.
Sistema de tratamento: Deve ser dimensionamento para fornecer água conforme padrão estabelecido por norma AAMI/ISO
11.134. 0 fornecedor deve indicar o tratamento e a forma de abastecimento mais adequada para o correto j

AUTOCLAVE jfunciona mento do equipamento. Deve ser Indicado o sistema proposto, a vazão do sistema e a quaíidade da água a ser obtida. [
« HORIZONTAL Acessórios para a linha de suprimento elétrico. Quadro elétrico com disjuntores: Deve ser fornecido junto com o equipamento :

ro quadro elétrico pare afimentação elétrica e proteção do mesmo. O quadro deve possuir disjuntores para cada fonte de carga '.

•do equipamento, filtros e estabilizadores se necessário, e deve estar dimensionado conforme normas NB-3 e NBR‘5410. O {

deve ser fornecido para ligação elétrica em 220V-60Hz. Identificação do fabricante timbrada na peça. Garantia \
{minima de 24 (Vinte e Quatro) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente
'Testados e comprovado o perfeito estedo de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de
'assistência técnica em Fortaleza ou Sobra! (Nome, Endereço, CNPJ). A empresa fornecedora ficara responsável dentro do
;período de garantia anundado pelo fabricante dos aparelhos, em prestar pronto atendimento no local de instalação em caso
ide pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em vista o prejuízo que poderá ocasionar aos usuários, sem ónus para a j
<;contratante.
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! RS 10.100,00 \ R$UND 9.800,00 R$6 9.800,00 j R$ 9.900,00 R$ 39.600,00
! í !
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{Autoclave horizontal de solo (pequeno porte), possui Rack para carga, carro para rack, chaparia externa: aço inoxidável, possui

;osmose reversa, impressora. Capacidade de 90 a 105 litros. Tipo de porta desliza nte, painel de comando: Mlcroprocessado, [
icâmara Interna: Inox AISI 304 ou superior, alimentação de vapor: gerador próprio. O equipamento deve ser fornecido para

\ AUTOCLAVE {ligação elétrica em 22QV- 60Hz. Identificação do fabricante timbrada na peça. Garantia mínima de 24 (Vinte e Quatro) meses
j 7 í f UND • HORIZONTAL DE ícontados a partir da data de entrega/lnstelaçao dos equipamentos, devidamente testados e comprovado o perfeito estado de R$

{funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral
|(Nomer Endereço, CNP1), A empresa fornecedora ficará responsável dentro do período de garantia anunciado pelo fabricante ;

Idos aparelhos, em prestar pronto atendimento no local de instalação em caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, :
•tendo em vista o prejuízo que poderá ocasionar aos usuários, sem ônus para a contratante.

T T

i
100*000,00| RS 106.000,00 j RS 112.900,00 ! R$ 106.300,00 R$ 106.300,00

SOLO

•:

ií I
:lCapacidade mínimo de 60 litros, potência 2,0 HP. O equipamento deve ser fornecido para ligação elétrica em 22QV-60Hz. \

jIdentificação do fabricante timbrada na peça. Garantia mínima de 24 (Vinte e Quatro) meses contados a partir da data de

COMPRESSOR
ifihbega/fnstalação dos equipamentos, devidamente testados e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos,

ODONTDLQGICO j00"ÿ defeitos de fabricação, identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ). A
•empresa fornecedora ficará responsável dentro do período de garantia anunciado pefo fabricante dos aparelhos, em prestar
•pronto atendimento no foca! de instalação em caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em vista o prejuízo
:que poderá ocasionar aos usuários, sem ônus para a contratante.

;

I 8 j 10 5.150,00 [ R$ 5.450,00| R$6.000,00UNO R$ R$ 5.200,00 Ré ,00
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r* r
Aparelho fotopol I mercador de resinas compostas sem fio, «

_____
transmissão de luz emitida por LEDs (Diodo Emissor de Luz),

Ícompatível com todas as resinas fotopotlmediáveis (que possuam cânForcnquInona em sua composição) disponíveis no
\ memado. Peça de mão leve e anatômica, superfície lisa de fácil desinfecção, sinal sonoro com intervalos de dez segundos,
j programação eletrónica do tempo de emissão da luz desligamento automático com 50 segundos, ponteira de fibra óptlca

iorientada, autodavàvel, com giro livre sobra a peça de mão. Com radiômetro. Dispondo de tecla de membrana com função j
jfiga/desílga. Luz fria com comprimento de onda de 450 a 480 nM (luz azul), potência de 175 mW/cm2, peça de mão com cabo! RS
I liso ou sem fio, comutação automática de tensão de 100 a 240 V. Potência mínima de 4VA. Garantia mínima de 12 (Doze)
|meses contados a partir da data de entrega/lnstalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o
l perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ?

jou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

:; •;
J

'

<

!;

FOTOPOUMERJZADO
R DE RESINAi 9 i UND 800,00 j R$ 650,00 [ R$15 695,00| RS 715,00 R$ 10.725,00

!

i\
. II

! :
1

i.1-- --
ii

jMocho odcmtotógico material aço inoxidável com movimentos amortecidos por um sistema de gás pressurizado sendo a
}elevação do assento Impulsionado pela ação de uma mola e descida pelo peso do usuário. Possui duas alavancas, focalizadas I
j abaixo do assento, com funções de regulagem da altura do assento e regulagem da inclinação entre assento e encosto. Possui|
jbase com 05 rodízios de grande resistência estruturai, assento com conformação anatômica que se amolda ao contorno das
;pernas, encosto ergonómico com ampla érea de apoio das costas e regulagem de altura, estofa mentos em poliuretano

injetado e recobertos em PVC expandido lavável sem costuras. Altura máxima do assento: 550 mm. Altura mínima do \ R$
rassento: 450 mm. Curso de regulagem de altura do encosto: 70 mm

Í Garantia mínima de 12 (Ooze) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devldamente testado •

\Q comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência
com sede em Fortaleza (Nome, Endereço, CNP)),

j__________________________________________ _
íSeladora. Aplrcação: Grau cirúrgico, tipo automática/contínua, controle de temperatura: analógico. Garantia mínima de 12
(Doze) meses contados a partir da data de entrega/lnstalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o
perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica com sede R$
em Fortaleza (Nome, Endereço, CNP)).

{ •;

:

!:
<

I
10 i 24 \ UND| 750,00| R$ 770,00 j R$MOCHO 750,00 | RÇ 810,00

:
RS 18.480,00 j

I
{ í

i iL-f--'

I'

;

11 i 12 SELADORA 250,00UND R$ 250,00 R$ 245,00 R$ 248,33 I R$ 2.979,96
;

Capacidade mínima de 4B. Gabinete em pintura eletrostática com temporizador eletrónico microprocessado. Com cuba em aço j
ínox 304. Ciclo de trabalho automático de 5 a 40 rnin e controle de tempo de trabalho Indicado por leds. Frequência do
Ultrassom: 40 kHz. Tensão de alimentação: 127 / 220 V / 60Hz, Dispondo de fusível de proteção. Consumo médio de: 70 w.
DJmensões Internas mínimas do tanque: 240XM0X100 mm. Dimensões Internas mínimas do cesto: 205x120x30mm,

Dimensões externas mínimas do produto: 270x170x210 mm. Capacidade mínima: 2,8 litros. Garantia mínima de 12 (Doze)
meses contados a partir da data dc entreça/ínstalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito

estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou
Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

!!
I| CAIXA PARA

I DESINFECÇÃO DE
UMAS

| ENDODÕNTICAS

j R$| 12 12 |UND 800,00 i R$ 670,00 R$ 735,00 \ R$ 735,00 j R$ 8.820,00
! I

l

I j | j. . .......
:

Sistema de sucção de alta potênda composta de flange, rotor e tampa fabricados em bronze resistente à corrosão, registro

esférico de PVC para regulagem da sucção, selo mecânico de vedação, cobertura acústica em aço fosfatizado e pintado
jalta mente resistente à corrosão, potênda de sucção de 500 mm hg, motor elétrico com protetor térmico e eixo centrai de aço
jinox, sucção com saídas paro esgoto de água e ar separadas, pode ser instalada para até 04 consultórios. Consumo de água:
fo,4 IJtros/min. Vazão de ar: 200 lltros/min. Potênda: 1540 va. Tensão: 220v em 50/60hz. Rotação do motor: 3450 RPM.
í Potênda do motor: 1 cv. Garantia mínima de 2 anos a contar da data de instalação. Os equipamentos ofertados deverão estar í

ide conformidade com as normas nacionais e normas ISO, tendo seu registro"obrigatório" no Ministério da Saúde - AN VISA
jcom validade vigente, conforme determinação da Lei 6360 de 23/09/78, Todos os componentes necessários para sua
j instalação (conexão de esgoto e ar, braçadeiras e fio terra). Identificação de assistência técnica com sede em Fortaleza
•:(Nomer Endereço, CNPJ). Manual cie operação/instruçào; Identificação do fabricante na peça. Garantia mínima de 24 (Vinte e \
5 Quatro) meses contados a partir da data de entrega/instafaçao dos equipamentos, devldamente testado e comprovado o
j perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. A empresa fornecedora ficara responsável
-dentro do periodo de garantia anunciado pelo fabricante dos aparelhos, em prestar pronto atendimento no local de instalação l
iem caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo em vista o prejuízo que poderá ocasionar aos usuários, sem j
íônus para a contratante.

;
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í 4.350,00 \ RS 4.100.00 ! R$13 2 : UNO I BOMBA A VACUO 3.700,00 : R$ 4.050,00 ! R$ 8.100,00 ;
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jUnkiade auxiliar acoplada ao cano do refletor, com opção para instalar em armário ou parede. Estrutura em chapa cfe aço
rosfatizado, separador de detritos com tampa rosqueável e tela de aço, acionamento automático dos adaptadores através de
micro- switch elétrico, adaptadores das cânulas autoclaváveis em alumínio anodizado com registro esférico e terminal giratório, j
suporte dos sugadores em poIlacetaJ maciço de linhas arredondadas, com 02 sugadores um para saliva e outro para sangue. ?

Compatível com a bomba a vácuo do sistema de sucção de alta potência. Garantia mínima de 24 (Vinte e Quatro) meses
contados a partir da data de entrega/instalaçao dos equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de í R$
funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica com sede em Fortaleza (Nome, \
Endereço, CNPJ). A empresa fornecedora ficará responsável dentro do período de garantia anunciado pelo fabricante dos
aparelhos, em prestar pronto atendimento no local de instalação em caso de pane ou mau funcionamento dos mesmos, tendo ;
em vista o prejuízo que poderá ocasionar aos usuários, sem ónus para a contratante.
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UNIDADE AUXILJAR
BOMBA A VÁCUO

><
l
S 14 \ 7 • UND 890,00 R$ 700,00 j R$ 815,00 j R$ 801,67| R$ 5.611,69
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íjCaneta de alta rotação com 420.000 rotações por minuto, confecdonada em aço ínox com canais arredondados de pega
j paralelos ao corpo da caneta, sistema de conexão dois furos, spray triplo para refrigeração da broca, controle de rotação
]através do pedal de comando, turbina balanceada, rolamentos apoiados em anéis de borracha sintética, sistema para
jcolocação e retirada de brocas por pressão sobre a cabeça da caneta sem a utlUração de saca-brocas, baixo nível de ruído,

? 15 í 8 UND 1 ALTA ROTAÇÃO
consumo <fe ôr C35 lihros/mln), pressão de trabalho 30 PSI, alto torque axial e radial e é esterilizavel em autoclave a

r | í f 135°C suportando mais de 10CQ cWos e peso máximo 60,5 g. Rolamento em cerâmica. Garantia mínima de 12 (Doze) meses
a partir da data de ntrega/ínstalação dos equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de
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R$ 720,00 R$ 650,00 5 RS 710,00 | R$ 693,33 i R$ 5.546,64

i ;
•:

i.=
funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral(Nome,
Endereço, CNPJ),

í:
1 1í
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*Contra anguío esterilizavel em autoclave a Í35°C suportando mais de ÍOM eidos e acopiávêl ao micromotor através de

i sistema intra, com relação de transmissão 1:1, possui corpo em alumínio e latão, giro livre de 360° sobre o micro motor,
tamanho reduzido da cabeça, deve permitir o a utilização de brocas de alta e baixa rotação, fixação da broca de baixa rotação f
com trava de aço temperada com sistema lateral de acoplamento, peso máximo de 44,5 g. Garantia mínima de 12 (Doze)
meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito

|estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou
;Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).
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1 16 '= 16 8.533,28 jCONTRA ÂNGULO ! ** 650,00 Ri 533,33 i RS480,00 j R$I UND 470,00 ; R$
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autoclave/oxido de etilerso; devera ter registra no MS, certificado de garantia, manual de uso em português, acessórios de

;fabrica e certificado de garantia. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/instalaçêo dos
;equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de
fabricação. Identificação dc assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).
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520,00 R$j 17 , 6 í UND PEÇA RETA RSt 490,00 RS 490,00 RS 500,00 \ RS 3.000,00:•
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j Micro motor esterilizavel cm autodave a 135°C suportando mais de 1000 eidos, com sistema de conexão 2 furos, sistema intra
ide encaixe rápido das pontas com giro de 360° das peças acopladas, spray externo, com recurso de inversão de rotação e
régulagem de 3.000 a 18.000 RPM, consumo de ar máximo de 65 titros/mln. e peso máximo de 92 g. Garantia mínima de 12 j
(Doze) meses contados a partir da data de entrega/instaíação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o
perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação, rdentificação de assistência técnica em Fortaleza j
ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).
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! 18 | 20 £ UND MICRO MOTOR
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; R$ 580,00 590,00 R$ 570,00 ] R$RS 580,00 { R5 11.600,00 ]
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iAparelho de ultra -som piezoelétrico de fácil transporte sem adaptação fixa à cadeira odontológíca, com fio e tomada elétrica,
í constituído de um circuito oscilador que envia tensão com frequência de 28 kHz para a peça de mão (transdutor) com quatro •

i pastilhas de cerâmica montadas Intermitentes uma a outra. Vibração corn movimento linear ãntero- posterior longitudinal ao
i cabo sem a necessidade de esterilizar em autocfave para maior longevidade do transdutor, peça de mão leve e anatômica,
:duc55 capas do transdutor removível e autodaváve! a 135°C, 4 pontas de raspagem autoclaváveis a ÍSSÿC, chave universal
ípara trcca das pontas com prolongador que impeça o contato manual diminuindo o risco de ferimento ao usuário, revestido
em poliuretano autodavável a 135°C. Chave selelora de potência em 4 estágios (amplitude de vibração da ponta de 0,05 a 0,1 j
mm), circuito eletrónico com estabilizador de frequência com seleção automática de 28 kHz constante que mantém a vibração \
mesmo quando há oscilações da tensão da rede, mangueiras lisas, leves e flexíveis, corpo em poliuretano de superfíde Jlsa de , R$
alta durabilidade e fádJ limpeza e desinfecção, pedal de comando com acionamento progressivo de qualquer ângulo com
facilidade, fusível de proteção, reservatório de bicarbonato removível em aço inoxidável, 01 filtro de ar, mangueiras Usas e
|flexíveis, reservatório e bomba de sucção que permita a utilização de líquido para assepsia no procedimento. Aparelho com

: garantia tíe reposição do transdutor do ultra-som em caso de defeito. Dimensões aproximadas de 30 x 36 x 25 cm (L x C x A), j
[Consumo aproximado de 10 l/min. Pressão aproximada de 60 psl (mln) a 80 psi (max). Potência mínima aproximada de 25 VA.

: Alimentação de 110 a 220 v. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/instaíação dos
equipsmentos, riwirtnmente tosterio c rompmvsrio o perfrHto estado rir funcionamento dos mesmos, contra doícHtos de
rfabrteaçSo. tdcr/Jficação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).
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í 19 4 UND ULTRASSOM 4.000,00 . R$ 3.750,00 R$ 4,300,00 j R$ 4.016,67 ; R$ 16.066,685 ‘
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|BistLrN elétrico mícroprocessado cfigitsf de alta potência, que obedeça as normas de segurança NBRIEC 60.601-1 e INBRIEC
160,601-2. Com as seguintes característlcas mínimas: microprocessador que controla todas as funções do equipamento,

iímedindo a potência de saída em tempo real; sistema de monltoração de Impedânda de contato para placa neutra, mantendo j
jconstante a potência mesmo em teddos de alta ímpedânda; ajuste de aumento e redução de potência através de j
|controle remoto na caneta de comando manual e também por teclas blindadas no painel frontal que devem ser a prova }
íde líquidos; acionamento de corte e coagulação através de caneta comando manual, além do acionamento normal por \
jpedat de dupío comando; acionamento do modo bipolar com pedal Independente do monopolar; sinalização áudio-visual com •

diferenciados em modo de corte e coagulação, permitindo a Identificação da função que está sendo utilizada; j
iventilação natural por convecção, que evite o acúmulo de pó no interior do equipamento; indicador que mostre a quantidade |
jde contato placa-paclente; saídas de potènda Isoladas que minimize, o risco de queimaduras; sefeção de voltagem da rede \
lefétrica entre 110/22ÔV e 50-60Hz; montado em caixa metálica de materaf não oxidável, com elevada resistência aos agentes j
ímecãnicos e químicos; com programação disponível para corte puro, combinado ou coagulação, variando entre 300 e 120W; j

\ modo bipolar e mlcropolar; acompanhando os seguintes acessórios: 01 unidade de transporte com rodízios de borracha com j
BISTURI ELÉTRICO í bandeja para armazenamento de acessórios; 01 pedal de acionamento duplo comando a prova d'água e explosão para uso em j R$

: modo monopolar; 01 pedal de acionamento simples comando; 01 placa de retorno inox 180 x 300mm; 02 cabos
jdesconectáveis para conexão da placa inox ao aparelho; 03 placas de retomo descartáveis adesivas, divididas em
i tamanho universal, uso pediátrico e adulto; 01 cabo desconectáveJ para conexão de placas descartáveis; 01 pinça monopolar
;reta autodavável; 01 cabo desconectável e autodavável para conexão da pinça monopolar ao aparelho; 01 caneta monopolar

jde comando manual, recusáve! e autodavável; 02 canetas monopolares de comando no pedal, reusávels e autodavavels; 03
\ placas de retomo descartáveis adesivas, tamanhos universais, divididas, uso adulto ou pediátrico; 02 cabos desconectãvels e
íautodaváveís, para conexão de canetas de comando por pedal ao aparelho; 01 jogo de eíetrodos totafmente isoíados e
•autodavavels, composto de 02 eíetrodos 75mm ponta tipo bola; 02 eíetrodos 75mm ponta tipo aíça; 02 eíetrodos 75mm tipo j
ifaca; 02 eíetrodos 75mm tipo faca curva e 02 eíetrodos 75mm tipo agulha. Com registro no Ministério da Saúde. Garantia
;; mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/lnstafação dos equipamentos, devidamente testado e
jcomprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência
\ técnica em Fortaleza ou Sobral (Home, Endereço, CNPJ}.
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! 20 i 3.999,00 j R$1 ! UND 4.000,00 Rí 4.183,00 ;4.550,00 j Rí 4.183,00 ; RS
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!-----,..i—T escura para revelação de películas odontofóglcas, dispondo de visor translúcido fotoprotetor para monitoramento
;visual do processo. Dispondo de recipientes para os produtos químicos de revelação, fixação e para água. Capacidade mínima

CÂMARA ESCURA fde 200 ml e máxima de 01 litro de cada produto. Abertura da câmara escura portátil na base ou por tampa que possibilite a
j 21 \ 16 • UND ; PARA REVELAÇÃO correta hlglenização. Possui luvas removíveis. Garantia mínima de 12 (Dore) meses contados a partir da data de

DE RAIO-X entrega/Instalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos,
icontra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral {Nome, Endereço, CNPJ).

:
;

í:
RS 190,00 RS 190,00| R$ 230,00 | RJ 203,33 RS 3.253,28 ,

:i iII i
-L "f™—.

\
:

:::Oes;Rtegrador de agulhas, de runcionamento elétrico, com gaveta interna para depósito de resíduos, sem contato com as
jmãos. Destrói agulhas com diâmetro de 0,1 a l,66mm a 168°C, Carenagem confeccionada em poliestireno de alto impacto.

DESINTEGRADOR DEjBIvoit ou 220 V. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos,

AGULHAS

j
!! 22 | 38 I UNO 600,00 R$! RS 480,00 j R? 500,00 j RS 20.013,46 i526,6? j Rítoevidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação.

•; Identificação de asslstênda técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ),.
'

: : i

!I Aparelho para uma localização precisa do fora me durante o tratamento do canal, controlado por um microcomputador portátil, }
com duas entradas: a superior, para a conexão com o plug do carregador externo, e a inferior, para conectar o cabo de

•medição, que tem a garra para a ílma e o gancho labial. Equipada com uina alça de sustentação, suporte adicional, bateria e
i carregador, chave de segurança que impeça o funcionamento do aparelho enquanto estiver sendo carregado. Deverá possuir

j número de série e de lote, registro no MS, manual do usuário e certificado de garantia. Garantia mínima de 12 (Doze) meses
ícontados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de
jfuncionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome,

CNPJ). j

i1

i IOCAL1ZADOR
APICAL 1.900,00 I Rí 2.050,00

:
Rí23 i 2 UND’ 3.833,34 íRí 1.800,00 \ R$ 1.916,67 ! R$

ií

i r
1Mini-Maçarico manual de gás butano ergonómico indispensável na bancada dos proteicos. Que atinja aproximada mente 1.300 j
jgraus centígrados, incluso tanque ou cartucho para gás butano. Dotado de trava de segurança; Importante: os equipamentos j
iofertados deverão estar de conformidade com as normas nacionais e normas ISO, tendo, quando obrigatório, seu registro no í
j Ministério da Saúde - ANVISA com validade vigente, conforme determinação da l.ei 6360 de 23/09/78. Identificação de
;assistência técnica em Fortaleza (Nome, Endereço, CNPJ). Manual de operação/inslrução. Identificação do Fabricante na Peça.
Garantia mínima de 24 (vinte e quatro) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos,

•devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. i

j : ;
MAÇARICO
PORTÁTIL 68 ;! M RíUNO 100,00 R$ 145,00 R$ 135,00 ; R$ 126,67'
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[Máquina portátil para soldar a ponto inox e outros rnater; So odontoíógicò para soldar bracket c/lâmínã õu tubof Blvolt, 1
?40D watts, 3,8 amp. Peso aproximado: 3,3 kg. Medidas aproximadas: 0,5x13,5x13,5cm (A/L/C). Garantia mínima de 12 (Do2e) j

MÁQUINA DE SOLDA?meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito

ORTODÔNTICA Restado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em fortaleza ou
|Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

780,00 I R$

"T :
!

;

2 UND ií 800,00 j R$25 RS 750,00 ( RS 776,67 I R$ 1.553,34I !
!í._

1[Motor dê 120 w, ilò e 220 v, rotação de Õ a 18.000RPM, acionado por pedal eletrónico, com chicote emborrachado, caneta j

tipo pino e Chave. Acompanhada de suporte para bancada.
Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado f

comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência
técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

'

MOTOR PARA
ACABAMENTO -

CHICOTE
i !i 26 i 6 j UND j R$350,00 380,00 R$ 420,00 l R$ 383,33 R$ 2.299,98

i ’

:

folor com potenciómetro possibilitando a escolha cte rotação mats adequada, com sistema de troca rápida das porteiras, fuz )
piloto para indicação de ligada, entradas para drcuJaçâo de ar. Acompanha ponteira para escova e pedra. Peso médio «

íquldo 1.500 kg. Peso médio bruto: 1.700 kg. Potência Ideal: 110 W. Rotações: 0 a 15.000 RPM. Consumo médio: 130 Watts. j
Frequência: 60 ou 50 Hz. Voltagem; 110- 220 V, Amperagem: 1,00 A (110 V) e 0,5Q A (220 V). Importante: os equipamentos

ofertados deverão estar de conformidade com as Normas Nacionais e Normas ISO, tendo seu registro "obrigatório" no
Ministério da Saúde- ANVISA com validade vigente, conforme determinação da Lei 6360 de 23/09/78, Identificação de
assistência técnica com sede em Fortaleza (Nome, Endereço, CNPJ). Manual de operação/instrução, Identificação do Fabricante
na Peça. Garantia mínima de 24 (vinte e quatro) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos,

devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação.
Identificação de assistência técnica em Fortaleza (Nome, Endereço, CNPJ).

I í :
1

: :
!iMOTOR PARA

POLIMENTO DE
PRÓTESES

2 j UND! 27 1.000,00 R$ 900,00 I RSRS 1.130,00 i RS 1.010,00 j R$ 2.020,00

? ::

\—~ r í—
liegatoscópio para visualizações de películaslípo panorâmicas com lupa, de superficies erri acníico" branco leitoso e base
corfeccionada com material resistente e de fàcll limpeza. Voltagem: 110/220V. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados j
a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devldamente testado e comprovado o perfeito estado de
funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome,

I Endereço, CNPJ).

20 UND NEGATOSCÓPIO28 450,00 390,00 I RSRS RS 380,00 R$ 8.133,40 [406,67 : R$

(Aplicação: para uso em laboratório de prótese e ortodõntia, com manômetio de pressão do ar comprimido. Temperatura:

[Mínimo de 150°. Pressão Máxima: mínimo de 150 KgF / cm2
PANELA

ORTODÔNTICA jGaí3ntía ™nlrna de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado j
|e comprovado o perfeito estada de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência *
l técnica em Fortaleza ou SObral (Nome, Endereço, CNPJ).

499,00 RS
í

29 ! 2 ; UND 680,00 R$ 650,00 R$ 609,67| R$ 1.219,34 Ii
PNEUMÁTICA

r l--L._

Písstificadora com motor elétrico para saída do vácuo, que dispense ligação ao sistema pneumático (ao compressor),
permitindo o uso de placas redondas, alimentação bivolt ou 220 volts. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir

da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente tostada e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos R$
mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

!
|PLASTI EICADORA A

VACUO I
• 30 1 UNO 1.400,00 R$1.300,00 | RS 1,360,00 RS 1.353,33 R$ 1.353,33

i í

rlH . V
prensa hidráulica de bancada em aço reforçado para 2 muftas. Estrutura em aço com acabamento em pintura epóxi. Força
ímáxima de prensagem; mínima de 02 toneladas. O equipamento deverá possuir número de série e de lotes, registro no M.S.,
;vir com manual de usuário e certificada de garantia em português. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da
data de entrega/instalação dos equipamentos, devldamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos
mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

i

PRENSA
HIDRAÚUCA

31 j 4 : UND 1.345,00 j R$1.200,00 i R$R$ 1.200,00 R$ 1.248,33 1 RS 4.993,32
i

: 1

•: ..
[Recortador de Gesso e Poiitrlz para uso e aplicação em laboratório de prótese odantoiógica. Motor de Ví CV, bivõft, 3.500
íRPM, disco irrigado a água, base com marcação de 0o a 120°.

32 i 2 I UND : RECORTADOR DE ÍGaranba mínima de 12 (Doze; meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado I

j i GESSO E POLITRIZ ie comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência *
í técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

i 5

1.200,00 RS 1.346,00 S RS 1.450,00 í RS 1.332,00 R$ 2.664,00 í
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trabalho do prótese, com Cu.eriagem Injetada em poliproplleno de alto impacto, comjVibrador de Gesso para uso em
jcaracterisílcas atóxicas, boa rigidez, resistente a produtos químicos, áddos, alcalinos e detergentes, que não oxide- Base i
(Inferior estampada em aço, com tratamento superficial e pintura eletrostática contra oxidação. Mesa removível para facilitar a
-limpeza. Chave seletora de voltagem 110 v/220 v, 60hz. Chave liga/desliga com proteção para evitar a danificação da mesma ej
íproteger o operador contra choque elétrico. Luz piloto, indicativa que o equipamento está em funcionamento, Ventosas para ;

jfixação e eliminação de ruidos oferecendo aderência total do equipamento no local de trabalho. Possui dois estágios de
-vibração, alta e baixa. Importante: os equipamentos ofertados deverão estar de conformidade com as normas nacionais e
j normas ISO, tendo seu registro '‘obrigatório" no Ministério da Saúde- AN VISA com validade vigente, conforme determinação
Ida Lei 6360 de 23/09/78. Identificação de assistência técnica com sede em Fortaleza (nome, endereço, CNPJ). Manual de i
ioperação/lnstrução. Identificação do Fabricante na Peça. Garanta minima de 29 (vinte e quatro) meses contados a partir da í
jdata de entrega/insta laçâo dos equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos f
mesmos, contra defeitos de fabricação.

I
}.

iVIBRADOR DE
GESSO

i 33 i 2 i UND 350,00 ! RS 250,00 j R$R$ 270,00 | RS 290,00 R$ 580,00

.

i!
i

Ebulidor de água, estrutura em alumínio, com comprimento aproximado de 30 cm, potènda minima de 1000 w, alimentação

jde 220Volts / 60Hz. Garantia minima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de entrega/lnstalação dos equipamentos,

jdevidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento das mesmos, contra defeitos de fabricação.
Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNP)).

i AQUECEDOR DE
ÁGUA

34 | 6 UNO RS 120,00 140,00 R$RS 152,00 RS 137,33 i RS 823,98
i—-íConstruído em fibra de vidro de alta resistência. Provido de: dispositivos para vassouras, rodos e suporte para saco de Jixo

jdevidamente equipado. Prateleiras para guarda de materiais e soluções. Prateleira Inferior para colocação do balde
ídevldamente equipado. Puxador. Base montada sobre rodízios recobertos de borracha macJça, Proteção de borracha em toda aí
jvolta da base. Dimensões aproximadas: 0,85 m comprimento, 0,60 m largura e 0,80 m altura. Identificação do fabricante
timbrada na peça (não pode ser etiqueta removível). Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de
entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, )

contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ),

CARRINHO DE
LIMPEZA COMPLETO

990,00 j RS 1.019,00 j RSUND RS 1,200,00 R$i 35 1.069,67 R$ 2.139,34 {
?i

f

?
__

!Avental de borracha plumblífero TAMANHO ADULTO, com proteção equivalente a um mínimo de 0,25 mm de chumbo;
Flexível; Formato retangular, medindo aproximada mente 0,60 m x 0,70 m; Provido de alças com fecho em velcro. Os

iequipa mentos ofertados deverão estar de conformidade com as Normas Nacionais e Normas ISO, tendo seu registro

no Ministério da Saúde - ANVISA com validade vigente, conforme determinação ria Lei 6360 de Z1/Q9/78.

|5
l

\
AVENTAL DF

; CHUMBO ADULTO do Fabricante na Peça. Garantia mínima de 24 (vinte e quatro) meses contados a partir da data de
: entrega/instalação dos equipa mentas, devidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos,

j contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

404,00 i R$36 15 I UND 5.970,00 !R$ 400,00 R$ 390,00 i R$ 398,00 s R$!

Í
s

! i

iAventa!de borracha plumblífero TAMANHO INFANTIL, com proteção equivalente a um mínimo de 0,25 mm de chumbo;
flexível; formato retangular; próximadamente 0,60 m x 0,50 m; provido de alças com fecho em vefero. Os equipamentos

ofertados deverão estar de conformidade com as Normas Nacionais e Normas ISO, tendo seu registro '’obrigatório0 no
Ministério da Saúde - ANVISA com validade vigente, conforme determinação da Lei 6360 de 23/09/78, Identificação do
Fabricante na Peça. Garantia mínima de 24 (vinte e quatro) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos
equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de fu nciona mento dos mesmos, contra defeitos de
fabricação. Identificação de assistência técnica em Fortaleza ou Sobral (Nome, Endereço, CNPJ).

:
{ i

i í
i
:

AVENTAL DE
CHUMBO INFANTIL

400,00 : R$37 6 : UND RS 390,00 R$ 404,00 R$ 398,00| RS 2.388,00

;

!i ?U .....4~Protetor píumblfero para tireoide, tamanho para adultos. Com pelo menos, o equivalente a uni mínimo die 0,25 mm de PB.
PROTETOR DE íGarantla mínima dc 24 (vinte e quatro) meses contados a partir da data de entrega/instalação dos equipamentos,

TIREOIDE AOULTO idevidamente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento c!os mesmos, contra defeitos de febricação......................... . Identificação de ou Sobral (Nome, Ende.cço, CNPJ),........... .
__
.

ÍProtetor plumblífero para tireoide, tamanho para crianças, Com pelo menos, o equivalente a 0,25 mm de PB. Garantia mínima
PROTETOR DE ide 24 (vinte e quatro) meses contados 5 partir da data cie entrega/instalação dos equipamentos, devidamente testado e

TIREOIDE INFANTIL comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de fabricação. Identificação de assistência.......................jtéçniça em Fortaleza puSqbra! (Nome, Erriereço, CNPJ).
_________________________

jForno microondas, capacidade mínima 20 litros, cor branca, painel digitai, prato giratório. Alimentação 220 v/60Hz.
(Identificação de assistência técnka em Fortaleza (Nome, Endereço, CNP3). Acompanhado com manual de operação / instrução j
je identificação do fabricante na peça. Garantia mínima de 12 (Doze) meses contados a partir da data de enfjega/lnstalação f
ídos equipamentos, devida mente testado e comprovado o perfeito estado de funcionamento dos mesmos, contra defeitos de i *
fabricação.

90,00 R$RS 110,00 R5j 38 15 . UND 99,00 R$

L
99,67 ; R$ 1.495,05

! :

r
í 39 i 6 j UND R$R$ 110,00 90,00 i R$ 99,00 ; R$ 99,67 J RS 598,02

I

3S0,00 RS40 500,00 499,00 I R$UND MICROONDAS R5 449,67| .349.01
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/Compressor de ar 2S pés 175 libras 250 ktros 5cv Trifásícc jocamento teórico: 25 pés’/miri •708L/min. Volume do
[reservatório: 250 litros. Potência do motor: 5 hp - 3,7 kW. Pressão maxima: 175 Ibf/pol1 / 12 bar. Pressão minima: 135

1 j COMPRESSOR jlbf/pot* / 9,3 bar. Numero de estágios 2. Tempo de enchimento: 5 minutos e 35 segundos. Numero de pistões 2 em V. RPM:
1 i UNO j GRANDE 7 1900. Característlcas: A unidade compressora e o cabeçote são pintados com pintura anbcorrosrva. Trabalha em regime

i i CONSULTÓRIOS [intermitente. 2 cilindros em V. Acionamento por corneia. Lubrificado a óleo. Trlfáslco 220/38QV/60H2. Pistão. Unidade
[compressora em ferro fundido.

i—r........•••<••

1

•» ! 6.200,00 i R$ 6.870,00 s R$ 6.523,33 1 R$, R$ 6.500,00 R$ 6.523,33 t
i
1

;

i :

:r_

Valor total R$ 777.996,47
setecentos e setenta e sete mil, novecentos e noventa e seis reais e quarenta e sete centavos

Sobral - CEr 26 de Junho de 2017

QL O.CUXCJ. cwoco
TARCIANA FERREIRA SERAFIM

COORDEANDORA DA ATENÇÃO ESPECIALIZADA

FELIPE FREIRE DE CARVALHO

GERENTE OA CÉLULA DE SAÚDE BUCAL
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