
ANEXO II - Modelos por item em Termo de Referência 

 
ITEM SETOR TIPO MODELO QNT. 

1 Serviços Urbanos Bloco de Notificação A4 50x3 Frente P/B Carbonado 128 

2 Serviços Urbanos Ficha de Cadastros do Cemitério Papel Cartão 20x12,5 500 

3 Obras Bloco de solicitação Papel Carta 216 x 279mm 89 

3 Serviços Urbanos Bloco de solicitação Papel Carta 216 x 279mm 20 

4a Obras Bloco de Ordem de Serviço Papel carta autocopiativo, 216 x 279mm, 50x2 111 

4b Serviços Urbanos Bloco de Ordem de Serviço Papel carta autocopiativo, 216 x 279mm, 50x2 21 

5a Obras Bloco para Relatório A4, offset branco, 120 g/m², Frente e Verso 20 

5b Obras Bloco de BCI A4, offset branco, 120 g/m², Frente e Verso 75 

5c Obras Bloco de Embargo A4, offset branco, 120 g/m², Frente e Verso 5 

6 CAD Envelope Saco A4 Offset Branco 90g 1.200 

7 CAD Envelope Saco 26x36cm Offset Branco 90g 8.400 

8 CAD Pasta Personalizada 
Pasta 32x23cm Branco 240g com orelha (corte e 

vinco) 
12.000 

9a APS Guia de Referência e A4 Frente P/B 7.700 

9b APS Laudo Médico Alto Custo A4 Frente P/B 7.700 

9c APS Laudo Médico para emissão de AIH A4 Frente P/B 7.700 

9d APS 
Solicitação e Autorização 

Contracepção 
A4 Frente P/B 7.700 

9e APS Receituário de Controle Especial A4 Frente P/B 7.700 

9f VISA 
Consolidado Parcial dos Estratos 

LIRAa (Supervisores) 
A4 Frente P/B 100 

9g VISA Controle de Casas Fechadas A4 Frente P/B 5.000 

9h VISA Boletim de Campo LIRAa A4 Frente P/B 2.000 

9i VISA Declaração de Doses Imunobiológica A4 Frente P/B 600 

9j VISA Formulário Atendimento Denúncias A4 Frente P/B 200 

10a APS Prontuario Anamnese A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10b APS 
Formulário de Requisição de 

Exame Citopatológico de Mama 
A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10c APS 
Formulário de Requisição de 

Exame Citopatológico Colo do 
A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10d APS 
Formulário de Requisição de 

Exame Mamografia 
A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10e APS 
Formulário de Requisição de 

Exame Histopatólogico Colo do 
A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10f APS 
Formulário de Requisição de 

Exame Histopatologico Mama 
A4 Frente e Verso P/B 7.700 

10g VISA 
Roteiro de Supervisão de Campo 

Dengue 
A4 Frente e Verso P/B 150 

10h VISA 
Ficha para Solicitação 

Imunobiológicos Especiais (CRIE) 
A4 Frente e Verso P/B 600 

10i VISA Registro Diário Serviço Antivetorial A4 Frente e Verso P/B 5.000 

10j APS Controle Hipertensão e Diabetes A4 Frente e Verso P/B - Folha Verde 13.000 

11a APS Atestado Médico A6 Frente P/B 7.700 

11b APS Requisição de exames A6 Frente P/B 7.700 

11c APS Receituário Unificado A6 Frente P/B 7.700 

11d APS Declaração de Comparecimento A6 Frente P/B 7.700 

11e VISA Ficha de Visita Domiciliar A6 Frente P/B 10.000 

12a VISA Cartão de Vacina Animal Folder A4 Frenter e Verso Colorido 2 Dobras 9.000 

12b APS Cartão da Gestante Folder A4 Frenter e Verso Colorido 2 Dobras 1.200 

12c APS Cartão de Acompanhamento Sífilis Folder A4 Frenter e Verso Colorido 2 Dobras 600 

13 VISA Auto/Termo A4 Frente P/B 3 vias Carbonada 1.000 

14 APS Marcação de Consulta 
Cartão de Visita (9x5cm) em papel couchê 300g 

fosco, colorido 4x0 
7.700 

15 VISA Alvará Sanitário A4 Frente Colorida 600 



 


