
m PREFEITURA DE

SOBRAL
ATO DE HOMOLOGACAO

No dia YL. de _ de 2022, depois de constatada a regularidade dos atos procedimentais, a autoridade competente

HOMOLOGA fisicamente o processo do PREGAO ELETRONICO (SRP) N° 22036 - SMS, cujo objeto e Registro de Pre$o para futuras e
eventuais aquisigoes de testes rapidos por imunocromatografia para triagem de pacientes, destinados as unidades de saude da

Secretaria Municipal da Saude, conforme legisiagao vigente.
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TESTE RAPIDO PARA DENGUE DUO NS1. DESCRigAO

COMPLEMENTAR: PARA DETECCAO QUALITATIVA DOS 4

SOROTiPOS DA DENGUE EM UM LINICO ENSAIO

IMUNOCROMATOGRAFICO.
INDIVIDUALMENTE, EMBALAGEM APROPRIADA PARA 0

PRODUTO CONTENDO TODOS OS REAGENTES NECESSARIOS PARA

A REAUZACAO DOS TESTES (INCLUINDO LANCETAS). NR. LOTE.

DATA DE FABRICACAO/VALIDADE. REGISTRO NO M1NI5TERIO DA

SAUDE.

TESTES EMBAIADOS

0,009,40 9.400,00 0,00 0,00 0,00%TESTE1.000FRACASSADO1

TESTE RAPIDO PARA HfV I E II AG/AC. DESCRIQAO
COMPLEMENTAR: TESTE RAPIDO DE QUARTA GERACAO PARA

DETECCAO QUALITATIVA DE ANT1CORPOS CONTRA HIV I E II E

PROTEfNA P24ENSAI0 IMUNOCROMATOGRAFICOEMAMOSTRAS

DE SANGUE TOTAL. TESTES EMBAIADOS INDIVIDUALMENTE.

EMBALAGEMAPROPRIADA PARA O PRODUTO-CONTENDO TODOS

OS REAGENTES NECESSARIOS PARA A REAUZACAO DOS TESTES.

0,00 0,00 0,00%0,00 6.440,00'6,44TESTE1.000FRACASSADO2

{INCLUINDO LANCETAS). NR. LOTE. DATA DE

FABRICACAO/VAUDADE. REGISTRO NO MINISTERIO DA SAODE.
TESTE RAPIDO PARA SfFILIS. DESCRICAO COMPLEMENTAR: PARA

DETECgAO QUAUTATIVA DE ANTICORPOS TREPONEMA

PALLIDUMENSAIO IMUNOCROMATOGRAFICO EM AMOSTRAS DE

SANGUE TOTAL TESTES EMBAIADOS INDIVIDUALMENTE.

EMBALAGEM APROPRIADA PARA O PRODUTO CONTENDO TODOS

OS REAGENTES NECESSARIOS PARA A REALIZAgAO DOS TESTES

0,00 0,000,00 4.910,00 0,00%4,91TESTE1.000FRACASSADO3

(INCLUINDO LANCETAS). NR. LOTE. DATA DE

FABRICACAO/VALIDADE. REGISTRO NO MINISTÿRIO DA SAODE.
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cTESTE RAPIDO PARA HEPATITE B. DESCRICAO COMPLEMENTAR:

PARA DETECCAO QUALITATIVA DE ANTICORPOS VfRUS HEPATITE

B (HBSAG) ENSAIO IMUNOCROMATOGRAFICO EM AMOSTRAS DE
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SANGUE TOTAL TESTES EMBAIADOS INDIVIDUALMENTE.

EMBALAGEM APROPRIADA PARA O PRODUTO CONTENDO TODOS

OS REAGENTES NECESSARIOS PARA A REAUZACAO DOS TESTES

(INCLUINDO LANCETAS). NR. LOTE. DATA DE

FABRICACAO/VALIDADE. REGISTRO NO MINISTERS DA SAUDE.

O
,00%0,00 5.200,00 0,00 Q 0,00TESTE 5,201.000FRACASSADO m4
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TESTE RAP1DO PARA HEPATITE C DESCRICAO COMPLEMENTAR:

PARA DETECCAO QUAUTATIVA DE ANTICORPOS VfRUS HEPATITE

C (HCV) ENSAIO 1MUNOCROMATOGRAFICO EM AMOSTRAS DE

SANGUE TOTAL TESTES EMBALADOS INDIVIDUALMENTE.

EMBALAGEM APROPRIADA PARA 0 PRODUTO CONTENDO TODOS

OS REAGENTES NECESSARIOS PARA A REALIZACAO DOS TESTES

(INCLUINDO IANCETAS}. NR. LOTE. DATA DE

FABRICACAO/VAUDADE, REG1STRO NO MINISTERIO DA SAGDE.

0,00 0,00TESTE 6,40 6.400,00 0,00 0,00%1.000FRACASSADO5

TESTE RAPIDO PARA INFLUENZA "A" (H1N1) E "B" . DESCRICAO
COMPLEMENTAR: PARA DETECCAO QUALITATIVA DO ANTfGENO
DO VfRUS DA INFLUENZA "A" E "B" E SUBTIPO A (MINI) EM UM

UNICO ENSAIO IMUNOCROMATOGRAfICO EM AMOSTRAS DE

SECREÿAO NASAL E/OU NASOFARIN6UEA. TESTES EMBALADOS

INDIVIDUALMENTE. EMBALAGEM APROPRIADA PARA O

PRODUTO CONTENDO TODOS OS REAGENTES NECESSARIOS PARA

A REALIZACAO DOS TESTES (INCLUINDO SWAB ESTERIL). NR. LOTE.

DATA DE FABRICACAO/VAUDADE. REGISTRO NO MINISTERIO DA

SAGDE.

SHL -SAUDE HOSPITALAR

E LABORATORIAl LTDA
18,98 29.330,00 10.350,0029,33 18.980,00 35,29%WONDFO TESTE1.0006

TIRAS REATIVAS PARA EXAME QUfMiCO DA URINA COM NO

MfNIMO 10 PARAMETROS. DESCRICAO COMPLEMENTAR:

GLICOSE, BIURRUBINA, PH, CORPOS CETONICOS, HEMAC!AS,
DENSIDADE, PROTEfNAS, NITRITO, UROBILINOGENS E

LEUCGCITOS. LEITURA VISUAL, FRASCO COM100TIRAS. REGISTRO

NO MINISTERIO DA SAGDE.

SHL- SAUDE HOSPITALAR

E LABORATORIAL LTDA
5.644,00 1.351,20 76,06%FRASCO 16,89 4.292,8070,5580 WAMA7
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67.324,00 20.331,20 14.642,80SUB-TOTAIS 41,87%

32.350,00VLRNAOADQUIRIDO-

HOMOLOGAQAO:
Aprovagao total ( X )
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REGINA CELIA CARVALHO DA SILVA

Secretaria Municipal da Saude
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