
ATA DO PREGAO PRESENCIAL

pelo proponente

24.194.252/00 ALISSON RODRIGO KIST PROPRIETARY

1 Dia(s)PROPREITARIO 467.123.489-00 90

REGISTRO DO PREGAO

Marca

1 16 MARCA UN 50,00 432,00 21.600,00

5,00 814,00 4.070,001 28 MILH

53.570,00

MarcaItem 
1

FICHA RISCO EM SAUDE BUCAL, MARCA 
PROPRIAtamanho A4, papel sulfite 120grs, 

cor 4x4 modelo a ser fornecido 
pelo departamento competente

04.261.548/00
01-46

Nome do responsavel pelo Cargo do responsavel 
proponente

ALTEMIR ROBERTO 
BERTE

MARCA 
PROPRIA

MARCA 
PROPRIA

CNPJ do 
proponente

MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO SUDOESTE
ESTADO DO PARANA 

Avenida Brasil, 1431-centre-CEP85.71-000 
CNPJ 75.927.582/0001-55

E-mail: licitacaol@pmsas.pr.gov.br - Telefone: (46) 35638000

Prazo de 
entrega/e 
xecupao 
5 Dia(s)

Unidade
CENTO

Quantidade 
50,00

Validade da 
proposta 
(dias)______
61

Pre co 
558,00

Prego total 
27.900,00

Ato continuo foi aberto o(s) Envelope(s) de n° 01 - Proposta de Pre^os, o(s) qual(is) estava(m) devidamente 
fechado(s) e inviolado(s), cuja(s) proposta(s) foi(ram) rubricada(s) pelo Pregoeiro, membros da Equipe de 
apoio e representante(s) da(s) empresa(s) credenciada(s). Examinados, no tocante a prazos, condi^des de 
fornecimento do Objeto deste procedimento licitatorio, resultou que, a(s) empresa(s) cumpriu(ram) com 
todas as exigencias, uma vez verificada a exatidao das especificaQdes constantes no Edital. Dando 
continuidade ao certame, foi solicitado ao(s) representante(s) da(s) licitante(s) classificada(s), conforme 
criterios estabelecidos no edital, para apresentar(em) sens lances verbais iniciando pelo ITEM I e assim 
sucessivamente, conforme relatorio anexo. Apos rodada de lance proposta pelo Pregoeiro, conforme 
Historico do Pregao em anexo, com negociaqao direta com a licitante e classificada , obteve-se o seguinte 
resultado:__________________________________________________________________________________
ALISSON RODRIGO KIST ME 
Lote 
1

TOTAL_________________________________
CALGAN EDITORA GRAFICA LTDA - ME
Lote
1

Item 
15

Modelo______
CONFORME 
SOLICITADO

Modelo
MARCA 
PROPRIA

Unidade
UN

CPF do 
responsavel pelo 
proponente_____
071.949.289-06

Quantidade 
250,00

Prego
52,20

Prego total 
13.050,00

ALISSON
RODRIGO KIST 01-67
ME____________
CALGAN
EDITORA
GRAFICA LTDA
- ME__________
Representantes: ANDREW ZONTA BERT

Produto/Servigo
AGENDA DO PROFESSOR 2023 PROPRIA 
CAPA E CONTRA CAPA tamanho 
21 x 28 cm, 4x0, capa dura com 
revestimento em papel bopp 
laminagao fosca. miolo: tamanho 
20,5x27,7 cm, com 239 paginas 
no total sendo: 04 paginas 4x1 
cores em papel couche 115 
gramas; 05 paginas 1x1 coi em 
papel sulfit 90 gramas e 230

Pregao N°: 086/2022 de 22/11/2022
Objeto: Contrata^ao de empresa especializada na prestacao de servigos graficos diversos, a fim de 
atender as necessidades das Secretarias do municipio.

14-11-51

Produto / Servigo
CERTIFICADO TAMANHO A4 MARCA 
cores 4x4 papel sulfite 240grs, PROPRIA 
conforme modelo fornecido pelo 
departamento competente_______
CERTIFICADO TAMANHO A4~ 
cores 4x0 papel couche 180grs PROPRIA 
conforme modelo fornecido pelo 
departamento competente.

Aos treze dias de dezembro de 2022 as 14:00 boras, na sala do Departamento de Licitaqoes da Prefeitura 
Municipal de Santo Antonio do Sudoeste, Estado do Parana, localizada a Av. Brasil n° 1431, reuniram- 
se o Pregoeiro e equipe de apoio designados conforme Portaria de n° 30573/2022, para os procedimentos 
inerentes a Sessao do Pregao Presencial, o Aviso de Licitaqao deste procedimento licitatorio, foi 
devidamente publicado nos Orgaos Oficiais do Municipio, e outros, conforme o caso.
Houve o credenciamento da(s) empresa(s) e de seu(s) representante(s) abaixo qualificado(s), em 
conformidade com credencial(is) em anexo a este procedimento licitatorio.__________________________
Participantes 
Nome do 
proponente

mailto:icitacaol@pmsas.pr.gov.br


16,65 33.300,002.000,00UN21

25.200,00500,00 50,40UN31

6,12 12.240,00BLOCO 2.000,001 •I

18.360,006,12BLOCO 3.000,001 5

34.200,0017,10BLOCO 2.000,001 6

9,36 4.680,00BLOCO 500,001 7

3.060,00500,00 6,12BLOCO1 8

17.500,005,00MILH1 9

558,00 5.580,00MILH 10,00101

612,00 6.120,0010,00MILH1 11

450,00 9.000,00MILH 20,00121

PROPRIA 684,00 6.840,0010,00MILH1 13

PROPRIA 4.000,00 4,32 17.280,00UN1 14

PROPRIA 25.200,00CENTO 50,00 504,001 17

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

3.500,0 
0

MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO SUDOESTE
ESTADO DO PARANA

Avenida Brasil, 1431-centro-CEP 85.71-000 
CNPJ 75.927.582/0001-55

E-mail: Ucitacaol@pnisas.pr.gov.br - Telefone: (46) 35638000

paginas iguais 1x1 cor em papel 
sulfite 90 gramas, acabamento:
com espiral fio grosso. smec_______________
APOSTILA DO PROGRAMA PROPRIA
PROERD capa e contra capa: 
tamanho a4 (210x297 mm) em 
papel couche 170 gr, 4x0 cor. 
miolo: tamanho a4 (210x297 mm), 
com 56 paginas em papel sulfit 75 
gramas, 4x4 cores, acabamento:
brochura grampeada smec.________________
APOSTILAS, TAMANHO A4, CAPA PROPRIA 
TRIPLEX, ESPIRAL em ate 150 
folhas, cores 4x4, impressa miolo, 
papel sulfite 75 grs, documento 
encaminhado pela secretaria 
competente._______________________________
BLOCO DE RECEITUARIO AZUL PROPRIA 
10,5x15, 20x1, 1x0 cor, super 
bond azul modelo a ser fomecido
pelo depto soUcitante._____________________
BLOCO RECEITUARIO papel PROPRIA 
sulfite 75gr fl8, 1 cor, 50x1 
modelo a ser fomecido pelo depto 
soUcitante.________________________________
BLOCO RECEITUARIO PROPRIA
CONTROLE ESPECIAL 15x21 
papel sulfite 75gr, cor 1x0 bloco 
de 50x2, autocopiativo - modelo a 
ser fomecido pelo depto 
soUcitante.________________________________
BLOCO REFERENCIA E CONTRA PROPRIA 
REFERENCIA para
especiaUdades papel sulfite 75gr 
109, 1 cor, 50x1- modelo a ser
fomecido pelo depto soUcitante.____________
BLOCO REQUISIQAO DE PROPRIA 
EXAMES papel jomal fl8, 1 cor, 
50x1 modelo a ser fomecido pelo
depto soUcitante.__________________________
CAPA PARA NOTAS FISCA1S PROPRIA 
PRODUTOR RURAL formato: 
29x68 cm, papel: triplex 300g, 
cores: 4x0, acabamento com
vinco, obs.: incluso arte final______________
CARTAO ESPELHO VAGINAL PROPRIA 
tamanho 20x12,5cm, papel sulfite 
180gr cor 1x0 modelo a ser 
fomecido pelo departamento 
competente_______________________________
CARTE1RINHA HIPERDIA PROPRIA
tamanho 21x31cm, papel sulfite 
180grs cor 1x1 modelo a ser
fomecido pelo dpto soUcitante_____________
CARTERINHA ODONTOLOGICA PROPRIA 
tamanho 10,5x15cm, papel sulfite 
180gr corlxl modelo a ser 
fomecido pelo departamento 
competente_____________________
CARTILHA formato: 16X23 CM, 
papel: couche 120g, cores: 4x4, 
paginas: 12, obs.: incluso arte 
final____________________________
CARTILHA formato: 16X23 CM, 
papel: couche 120g, cores: 4x4, 
paginas: 12, obs.: incluso arte 
final____________________________
CONVITE, TAMANHO 20X15CM, 
CORES 4X4, PAPEL COUCHE 
140GRS BRILHANTE CONFORME 
MODELO FORNECIDO PELO 
DEPARTAMENTO COMPETENTE

14-11-51

mailto:citacaol@pnisas.pr.gov.br


26.100,00522,0050,00CENTO18

6.390,005,00MILE191

10.980,0010,00MILETIMBRADO,1 20

35.640,0010,00MILE211

4.410,00441,0010,00MILE221

418,00 4.180,0010,00MILE1 23

490,00 3.430,00MILE 7,00241

459,00 4.590,00MILE 10,001 25

11,00 472,00 5.192,00MILE261

11.475,0025,00 459,00MILE1 27

19.845,00567,00MILE 35,001 29

5.000,00 1,66 8.300,00UN301

27.225,0025,00MILE1 31

25,00 963,00 24.075,00MILE1 32

423.442,00TOTAL

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

CONFORME 
SOLICITADO

1.278,0 
0

1.098,0
0

3.564,0 
0

1.089,0 
0

MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO SUDOESTE
ESTADO DO PARANA

Avenida Brasil, 1431-centro-CEP 85.71-000 
CNPJ 75.927.582/0001-55

E-mail: ncitacaol@pmsas.pr.gov.br - Telefone: (46) 35638000

i CRACEAS, TAMANEO 10X15CM PROPRIA 
cores 4x0, papel cartao 240grs 
acabamento 2 furos e cordao, 
conforme modelo fornecido pelo 
departamento competente_______________
ENVELOPE TIMBRADO TIPO PROPRIA 
SACO tamanho 26x36 em papel 
sulfit 90 gr, 4 x 4 cores - modelo a 
ser fornecido pelo depto 
solicitante.____________________________
ENVELOPE TIMBRADO, TIPO PROPRIA 
SACO tamanho 18,5x24,8, em 
papel sulfit, 90gr impressao em 
cores - modelo a ser fornecido pelo 
depto solicitante._______________________
ENVELOPE TIMBRADO, TIPO PROPRIA 
SACO tamanho 37x47, em papel 
sulfit 90 gr, em cores - modelo a 
ser fornecido pelo depto 
solicitante.____________________________
FICEA BOLETIM GEOGRAFICO PROPRIA 
tamanho 21x31, sulfite 75grs, cor 
1x0 modelo a ser fornecido pelo 
departamento competente_______________
FICEA CLINICA DE PROPRIA 
ODONTOLOGIA ADULTOS papel 
sulfite 75gr cor 1x1, 20x30 - 
modelo a ser fornecido pelo depto 
solicitante_____________________________
FICEA CONTROLE PROPRIA
TEMPERATURA 21X31 CM, papel 
sulfite, cor 1x0 modelo a ser 
fornecido pelo departamento 
competente____________________________
FICEA DE CONTROLE DA PROPRIA 
DENGUE 21x31cm, papel sulfite 
75gr, cor 1x0 resumo semanal, 
modelo a ser fornecido pelo 
departamento competente 
FICEA ITINERARIO 
TRABALEO 21X31 CM,

DE PROPRIA 
papel 

sulfite 75grs, cor 1x0 modelo a ser 
fornecido pelo departamento 
competente____________________________
FICEA REGISTRO DlARIO PROPRIA 
SERVIQO ANTIVETORIAL 
21x31cm, cor 1x0 papel sulfite 
75grs, modelo a ser fornecido pelo 
departamento competente_______________
FICEAS DE VISITAS PAPEL PROPRIA 
SULFIT 180GR 1 cor, 16,5x9,5, f 
09 modelo a ser fornecido pelo 
depto solicitante._______________________
PASTA INDIVIDUAL, formato PROPRIA 
55X37 CM, papel: sulfite 180gr, 
cores: 1x0, acabamento: 2 vincos 
obs.: incluso arte final smec_____________
PASTA TAMANEO 32x46, EM PROPRIA 
PAPEL TRIPLEX 280GR em cores 
e modelo a ser fornecido pelo 
depto solicitante. com vemiz 
localizado_____________________________
PASTAS PARA EVENTOS PROPRIA 
formato: 48x33 cm, papel: couche 
brilhante 320gr, cores: 4x0 com 
verniz localizado, acabamento: 1 
vincos e lapela, obs.: incluso arte 
final, 100 cada modelo

mailto:citacaol@pmsas.pr.gov.br


14.11-51

ENCERRAMENTO

•RTEGA

ALISSON RODRIGO KIST ME

FICA LTDA - MECAL<

CESAR A’
EqiA^e de A^oio

MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO SUDOESTE
ESTADO DO PARANA

Avenida Brasil, 1431 -centro- CEP 85.71-000 
CNPJ 75.927.582/0001-55

E-mail: licitacaol@pmsas.pr.gov.br - Telefone: (46) 35638000

—___________
NAYARA MICHELI BONFATI

Equipe de Apoio

No curso do presente procedimento licitatorio nao foi apresentado nenhum recurso ou impugna^ao em 
qualquer das fases. O Pregoeiro, considerando a(s) proposta(s) formulada(s) e o resultado da fase de 
lances verbals, por parte da(s) empresa(s) classificada(s), bem como, por ser(em) o(s) valor(es) inferior(es) 
ao maximo estabelecido no Edital de Convoca^ao, ADJUDICOU em favor da empresa(s) conforme acima 
descrito. A(s) proposta(s) formulada(s) pela(s) empresa(s) vencedora(s) do certame referente(s) ao objeto 
do Edital em voga sera(ao) encaminhada(s) pelo Pregoeiro ao Senhor Prefeito Municipal para 
HOMOLOGAQAO, comunicando-se os interessados oportunamente para a assinatura do contrato e 
demais atos inerentes a esta licitaQao. Nada mais havendo a tratar, foi encerrada a sessao, cuja ata vai 
assinada pela Pregoeira, pelos membros da Equipe de Apoio e representante(s) do(s) licitante(s) 
classificado(s) e habilitado(s).

I ELIONETE KUEfJEN DA ^LVA
CASTIGLIONI

Na sequencia foi(ram) examinado(s) os envelope(s) de n° 02 - Documentos de Habilita^ao, onde foi 
verificado que se encontrava(m) fechado(s) e inviolado(s). Examinado(s) tais documentos ficou constatado 
que os mesmos estavam em conformidade com o solicitado no Edital de Convoca^ao, sendo 
considerada(s) a(s) empresa(s), alem de classificada(s), tambem devidamente habilitada(s), motivo pelo 
qual o pregoeiro lhe(s) atribuiu a respectiva adjudicaQao, e, em seguida passando-se a fase de rubrica 
em toda a documentaQao pelo Pregoeiro, membros da equipe de apoio e representante(s) da(s) empresa(s) 
classificada(s).

mailto:icitacaol@pmsas.pr.gov.br

