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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE TRIZIDELA DO VALE
CNPJ N°01.558.070/0001-22

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO/PREGOEIRA E EQUIPE DE APOIO

AVISO DE CLASSIFICACAO APOS A REVERSAO

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1602001/2022

PREGAO ELETRONICO PARA REGISTRO DE PRECOS N° 023/2022

OBJETO: Selegdo de proposta visando o REGISTRO DE PRECOS para eventual e futura contratagido
de empresa para o fornecimento de medicamento hospitalar, de forma parcelada, de interesse do
Fundo Municipal de Saude, do municipio de Trizidela do Vale (MA).

A Pregoeira e membros da equipe de apoio da Prefeitura Municipal de Trizidela do Vale-MA, Estado
do Maranhéo, apresenta o resultado do julgamento das propostas da licitagdo da modalidade Pregdo
Eletronico para Registro de Pregos n® 023/2022, que teve como objeto sele¢do de proposta visando o
REGISTRO DE PRECOS para eventual e futura contratagdo de empresa para o fornecimento de
medicamento hospitalar, de forma parcelada, de interesse do Fundo Municipal de Saide, do municipio
de Trizidela do Vale (MA).

Considerando que o critério de julgamento das propostas determinado pelo Pregdo Eletronico foi do
tipo menor prego, obtivemos assim a seguinte classificagdo:

EMPRESA 1: ALMEIDA FARMACEUTICA LTDA, inscrita no CNPJ sob n° 40.455.009/0001-01,
com sede na Av. Vereda dos Buritis, n° 877, QUADRAS0 LOTE 37, Lot. Moinho dos Ventos, CEP:
74.371-525, no Municipio de Goiania-GO, representada por seu representante legal Sr. Welder dos
Reis Irias de Almeida portador da Cédula de Identidade n°® 68564 CTPS/GO e CPF n°® 004.234.151-58.
CONTATOS: Email: licitacoes@almeidafarmaceutica.com.br /(62) 4001-8632/99318-0672.

1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR VALOR

ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE UNITARIO | TOTAL
RS RS
BETAMETASONA, COMPOSICAO
DIPROPIONATO, APRESENTACAO
22 | ASSOCIADA COM | LUROFARMA 1000 AMPOLA 5.08 5.080,00

BETAMETASONAFOSFATO, DOSAGEM
5MG + 2MG, USO INJETAVEL, AMPOLA
COM 1 ML

DEXAMETASONA, DOSAGEM 0,1%,
42 APRESENTAGCAO SOLUGCAO OFTALMICA, NOVARTIS 4000 FRASCO 10,56 42.240,00
FRASCO DE 5 ML

FLORAX INFANTIL (SACCHAROMYCES
%ﬁﬂ‘:i’:&ﬁ%ﬁ%’éﬁ ;%’;’;lﬁugfg’m QUESALON 1500 FLACONETE 5.94 8.910,00
ORAL, FLACONETE COM 5 ML

64

VALOR TOTAL 56.230,00

EMPRESA 2: BRASIL PHARMA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob n°
05.268.490/0001-25, com sede na Rua Ivar Saldanha, n® 19, Rua 35; Quadra: 19: Conj. Ilha Bela;
Jardim Sado Cristovdo; CEP: 65.055-270, no Municipio de Sdo Luis-MA, representada por seu
representante legal Sr. Moisés Bernardo de Oliveira Filho, portador da Cédula de Identidade n°
1200020992 SSP/MA e CPF n°® 667.037.003-20. CONTATOS: Email: comercial@bpharma.com.br

/(98) 3302-5340.

Enderego: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio
CEP: 65.727-000- Site: www.trizideladovale.ma.gov.br
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1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE UNITARIO TOTAL
RS RS
MATERGAM (IMUNOGLOBULINA HUMANA), TIPO
ANTI RHO(D), DOSAGEM 300 MCG,
87 APRESENTACAO SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA 2 RHOPHYLAC 1000 AMPOLA 251,75 251.750,00
ML
VALOR TOTAL 251.750,00

EMPRESA 3: DISMATH DISTRIBUIDORA DE MATERIAIS MEDICOS E HOSPITALARES
LTDA, inscrita no CNPJ sob n° 34.180.445/0001-12, com sede na Rua Alfredo Thulke, n° 127, Sala
Comercial, Bela Vista, CEP: 99.704-050, no Municipio de Erechim-RS, representada por sua
representante legal Sra. Luciana Maria Bernstein Pavan, portadora da Cédula de Identidade n°
4058269517 SSP/CP RS e CPF n° 671.051.570-20. CONTATOS: Email:
dismathdistribuidora@gmail.com /(54)3712-2550/99255-1036.

1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA | QUANT. | UNIDADE | UNITARIO TOTAL
RS RS
OLEO DE GIRASSOL, FRASCO DE 100 ML (ACIDOS
GRAXOS ESSENCIAIS, COMPOSICAO OLEO DE| . .
99 GIRASSOL & VITAMINAS: FORMA | NUTRIEX 1500 FRASCO 4.7 7.155,00
FARMACEUTICA)
VALOR TOTAL 7.155,00

EMPRESA 4: DROGAFONTE LTDA, inscrito no CNPJ sob n°® 08.778.201/0001-26, com sede na
Rodovia BR101 Norte, KM 56,6- Galpdo 01 e 02, Jardim Paulista, CEP 53.409-260, no Municipio de
Paulista — PE, representado neste ato pelo Sr. Eugenio José Gusmido da Fonte Neto, portador da
Cédula de Identidade n° 6.329.005 SSP/PE e CPF n° 056.554.614-71. CONTATOS: Email.
carolina.andrade(@drogafonte.com.br / (81) 2102-1819/2102-1830.

1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR VALOR

ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE UNITARIO | TOTAL
RS RS

AMPICILINA, DOSAGEM 1 G, TIPO USO 5

ki INJETAVEL BLAU FARMAC 2000 FRASCO 3,25 6.500,00

29 | CEFAZOLINA 1G INJETAVEL BIOCHIMICO 1000 AMPOLA 5,80 5.800,00
CIPROFLOXACINO CLORIDRATO, DOSAGEM

32 2 MG/ML, APRESENTACAO SOLUGCAO | HALEXISTAR 2000 BOLSA 19,99 | 39.980,00
INJETAVEL, BOLSA DE 100 ML
CLORETO DE SODIO, DOSAGEM 10%,

35 | INJETAVEL SAMTEC 3000 AMPOLA 0,55 1.650,00
DIPIRONA SODICA, DOSAGEM 500 MG/ML,

50 | APRESENTAGCAO SOLUGCAO ORAL (GOTAS), FARMACE 5000 FRASCO 1,16 5.800,00

FRASCO DE 10 ML

EFORTIL (ETILEFRINA CLORIDRATO),
53 COMPOSICAO 10MG/ML, APRESENTACAO UNIAO QUIMI 5000 AMPOLA 2,07 10.350,00
INJETAVEL, AMPOLA COM 1 ML

Endere¢o: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio %—’
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EPINEFRINA  (ADRENALINA), DOSAGEM | : ] g —
| e ot e ST HIPOLABOR-M 2000 AMPOLA 13 2,780,
FLEET ENEMA - FOSFATO DE SODIO,
APRESENTACAO  ENEMA,  DOSAGEM
62 | FOSFATO MONOBASICO 16% + FOSFATO | CRISTALIA N FRAGL0 575 1125000
DIBASICO 6%, FRASCO COM 130 ML
GLICONATO DE CALCIO, DOSAGEM 10%,
72 APRESENTACAO SOLUCAO INJETAVEL, | HALEX ISTAR 4500 AMPOLA 2,00 9.000,00
AMPOLA COM 10 ML
HEPARINA SODICA, DOSAGEM 5.000UI/ML
/ A, . A 60 |  47.200,00
™ | INDICACAO INJETAVEL, FRASCO COM s ML | HIPOLABOR-M 2000 FRASCO = 2004
HIDROCORTISONA, PRINCIPIO ATIVO 500MG,
78 | APRESENTACAO INJETAVEL BLAU FARMAC 4000 AMPOLA 7.30 | 29.200,00
LIDOCAINA CLORIDRATO, DOSAGEM 2%
C RATO, . 99 | 4.485,00
84 | APRESENTACAO GELEIA, BISNAGA DE 30 G PHARLAB 1500 BISNAGA 2,
90 | METILDOPA, DOSAGEM 500 MG EMS 6000 COMPRIMIDO 085| 510000
METRONIDAZOL, DOSAGEM 40
92 | MG/ML,APRESENTACAO SUSPENSAO ORAL, EMS 3000 FRASCO 770 | 23.100,00
FRASCO DE 100 ML
NEOMICINA, COMPOSICAO _ ASSOCIADA
COM BACITRACINA, CONCENTRAGCAO 5MG +
B (e THO MAGICAMENTS. FOMADA || PRATTDONAD 4500 BISNAGA 184 | 8280,00
BISNAGA DE 10 G
NISTATINA, DOSAGEM 25000 UIG,
97 APRESENTACAOQ CREME VAGINAL, | GREENFARMA 3000 BISNAGA 4,00 12.000,00
BISNAGA DE 60 G
OXACILINA,  DOSAGEM 500 MG,
LI el M e BLAU FARMAC 9000 AMPOLA 108 972000
SULFADIAZINA, DE PRATA, 1%, CREME,
YER [rsemiiein PRATI DONAD 500 POTE 43.00|  21.500,00
SULFAMETOXAZOL,  ASSOCIADO A
115 | TRIMETOPRIMA, 40MG + SMG/ML, SEM 3000 FRASCO 4,40 13.200,00
SUSPENSAO ORAL, FRASCO 100 ML
SULFATO DE MAGNESIO, 10%, SOLUCAQ .
116 INJETAVEL, AMPOLA 10 Ml SAMTEC 3000 AMPOLA 0,99 2.970,00
TENOXICAM, DOSAGEM 20 MG, INJETAVEL, R
TCI ey UNIAO QUIMI 6000 AMPOLA 754 | 45.240,00
TERBUTALINA  SULFATO, 0,5 MG/ML
. J .0, y
£ Rl e g T oy HIPOLABOR 3600 AMPOLA 156 | 5.616,00
TRANSAMIN (ACIDO TRANEXAMICO), 50
121 | MGML, SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA 5| HIPOLABOR 12000 AMPOLA 580 | 69.600,00
ML
VITAMINA K (FITOMENADIONA), 10 MG/ML,
124 | SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA 1 ML HIPOLABOR %000 AMPOLA 2,50 11.600,00
VALOR TOTAL 307.921,00

EMPRESA 5: CONQUISTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS

HOSPITALARES EIRELI, inscrito no CNPJ sob n® 12.418.191/0001-95, com sede na Rodovia BR

101, n® 131, KM 131, Varzea do Ranchinho, CEP 88.349-175, no Municipio de Camboriu — SC,
representado neste ato pelo Sr. Adriano Rodrigues da Silva, portador da Cédula de Identidade n°

25.042.642-0

SSP/SP e CPF

n° 143.179.058-33.
vendas08(@conquistamedicamentos.com.br /vendas(@conguistamedicamentos.com.br

7867.

CONTATOS:

Email.

/ (47) 3366-

Endereco: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio %
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1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR | VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE | UNITARIO | TOTAL
RS RS
DEXAMETASONA, DOSAGEM 4 MG/ML,
43 | FORMA FARMACEUTICA  SOLUCAO | HYPOFARMA 5000 AMPOLA 3,14 |  15.700,00
INJETAVEL, AMPOLA 2,5ML
VERSA (ENOXAPARINA), DOSAGEM 40MG/0,4
122 | G INDICACAO INJETAVEL MYLAN 2000 UNIDADE 30,00 | 60.000,00
VALOR TOTAL 75.700,00

EMPRESA 6: EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA,
inscrito no CNPJ sob n® 23.312.871/0001-46, com sede na Rua Sergipe, n® 955, Sala comercial, Bela
Vista, CEP: 99.704-080, no Municipio de Erechim — RS, representado neste ato pelo Sr. Cassiano
Rodrigo Chmiel, portador da Cédula de Identidade n® 60.684.026-32 SSP/RS e CPF n°® 948.635.630-
00. CONTATOS: Email. exemplarmed@hotmail.com /(54)3712-1129.

1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR | VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE | UNITARIO | TOTAL
RS RS
DESLANOSIDO, DOSAGEM 02 MG/ML,
40 | APRESENTACAO SOLUCAO  INJETAVEL, | UNIAO QUIMICA 5.000 AMPOLA 330 | 16.500,00
AMPOLA DE 2 ML
54 | ENALAPRIL 10 MG SANVAL 5.000 COMPRIMIDO 0,10 500,00
55 | ENALAPRIL MALEATO, DOSAGEM 20 MG SANVAL 4.500 COMPRIMIDO 0,10 450,00
GLICOSE, CONCENTRACAO 50%, INDICACAO i
73 | SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA COM 10 ML SAMTEC 10.000 AMPOLA DALl 910000
PRATI
88 | METFORMINA 850 MG L 4.500 COMPRIMIDO 0,15 675,00
126 | IBUPROFENO 300MG GEOLAB 4.500 COMPRIMIDO 026 117000
VALOR TOTAL 28.395,00

EMPRESA 7: PAC SAUDE DISTRIBUIDORA LTDA, inscrita no CNPJ sob n°® 31.317.338/0001-
03, com sede na Av. Henry Wall de Carvalho, n° 5059, Lourival Parente, CEP: 64.022-135, no
Municipio de Teresina — PI, representada por sua representante legal Sra. Patryne Rhavanne da Silva
Queiroz, portadora da Cédula de Identidade n® 2208363 SSP/PI e CPF n° 021.454.693-46.
CONTATOS: Email. pacsaudepi@gmail.com /(86) 3220-178-52 .

1° Colocada nos itens abaixo:

) VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE UNITARIO TOTAL
RS RS
ADALAT (NIFEDIPINO), DOSAGEM 20 MG, 2
3 | CARACTERISTICAS ADICIONAIS RETARD HEOLAS 1000 COMERIMIDO 0.23 230,00
AMBROXOL,  COMPOSICAO __ SAL
CLORIDRATO,  CONCENTRACAO 6 ; y
7 | MG/ML, APLICACAO XAROPE ADULTO,| T[ARMACE 500 FRASCO 4 144000
FRASCO COM 120 ML
AMINOFILINA, DOSAGEM 24 MG/ML,
§ |FORMA FARMACEUTICA SOLUGAO TEUTO 1000 AMPOLA 1,94 1.940,00
INJETAVEL, AMPOLA COM 10 ML

Endereco: Av. Deputado Carlos Melo, n° 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio

CEP: 65.727-000- Site: www.trizideladovale.ma.gov.br
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AMPICILINA INJETAVEL, DOSAGEM 500
MG

BLAU

2000

FRASCO

8.220,00

ATROVENT (IPRATROPIO BROMETO),
DOSAGEM 0,25 MG/ML, USO SOLUCAO
PARA INALACAO, FRASCO COM 20 ML

HIPOLABOR

500

FRASCO

1,65

825,00

23

BICARBONATO DE S@DIO. DOSAGEM
84%, USO SOLUCAO  INJETAVEL,
AMPOLA COM 10 ML

FARMACE

200

AMPOLA

276,00

24

BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75 MG

FARMACE

1000

COMPRIMIDO

0,71

710,00

25

BROMOPRIDA, DOSAGEM 5 MG/ML,
APRESENTACAO INJETAVEL, AMPOLA
COM 2 ML

HIPOLABOR

5000

AMPOLA

327

16.350,00

27

CEFALEXINA, DOSAGEM 25 MG/ML,
FORMA  FARMACEUTICA PO P/
SUSPENSAQ ORAL, FRASCO 100 ML

UNIAO
QUIMICA

900

FRASCO

7.371,00

33

CLORANFENICOL, CONCENTRAGCAO 1 G,
FORMA FARMACEUTICA PO LIOFILO P/
INJETAVEL

BLAU

3000

AMPOLA

15

22.500,00

34

CLORETO DE POTASSIO, DOSAGEM 10%,
APRESENTACAO SOLUGAO INJETAVEL,
AMPOLA DE 10 ML

FARMACE

3000

AMPOLA

0,45

1.350,00

37

CLOREXIDINA DIGLUCONATO,
CONCENTRACAO 2%, FORMA
FARMACEUTICA GEL, FRASCO COM 100
ML

VICPHARMA-

1000

FRASCO

3.880,00

39

COMPLEXO B, uso
INJETAVEL, AMPOLA DE 2 ML

SOLUCAO

HYPOFARMA

10000

AMPOLA

28.500,00

41

DEXAMETASONA, CONCENTRACAO 2
MG/ML,  FORMA  FARMACEUTICA
SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA COM 1
ML

FARMACE

4000

AMPOLA

8.840,00

44

DEXCLORFENIRAMINA MALEATO,
CONCENTRACAO 04 MG/ML,
APRESENTACAO FARMACEUTICA
XAROPE, FRASCO 100 ML

HIPOLABOR

1000

FRASCO

2.250,00

47

DIGOXINA ELIXIR, 0,05 MG/ML, FRASCO
60 ML

PRATI

1000

FRASCO

93

9.300,00

48

DIMETICONA, CONCENTRAGCAO 75
MG/ML, FORMA FARMACEUTICA
EMULSAQ ORAL- GOTAS, FRASCO DE 10
ML

HIPOLABOR

5400

FRASCO

8.910,00

49

DIPIRONA SODICA, CONCENTRACAO 16,
AMPOLA COM 2 ML

FARMACE

20000

AMPOLA

33.000,00

58

ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO,
APRESENTACAO  ASSOCIADA  COM
DIPIRONA  SODICA, DOSAGEM4MG _+
S00MG/ML,  INDICACAO  SOLUGAO
INJETAVEL, AMPOLA DE 5 ML

HYPOFARMA

10000

AMPOLA

45.900,00

60

ESPIRONOLACTONA (ALDACTONE) 25
MG

GEOLAB

5000

COMPRIMIDO

2.050,00

71

GLIBENCLAMIDA 5 MG

GEOLAB

2000

COMPRIMIDO

120,00

79

HIDROXIDO DE ALUMINIO,
CONCENTRACAO 61,5 MG/ML,
APRESENTACAQO SUSPENSAO  ORAL,
FRASCO COM 240 ML

IMEC

2000

FRASCO

8.000,00

85

LIDOCAINA CLORIDRATO, DOSAGEM 2%,
APRESENTACAO INJETAVEL, FRASCO DE
20 ML

HYPOFARMA

10000

FRASCO

32.000,00

86

LOSARTANA POTASSICA, 50 MG

GEOLAB

7500

COMPRIMIDO

900,00

89

METILDOPA, DOSAGEM 250 MG

SANVAL

4500

COMPRIMIDO

3.150,00

Enderego: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio
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93

METRONIDAZOL, DOSAGEM 5MG/ML,
APRESENTACAO SOLUCAO INJETAVEL,
BOLSA DE 100 ML

SANVAL

5000

BOLSA

474

23.700,00

94

NEOCAINA  PESADA  (BUPIVACAINA
CLORIDRATO), PUREZA 0,5%,
APRESENTACAO SOLUCAO INJETAVEL,
FRASCO DE 20 ML

HIPOLABOR

5000

FRASCO

54

27.000,00

96

NIFEDIPINO, DOSAGEM 10 MG

BRAINFARMA

4500

COMPRIMIDO

0,3

1.350,00

98

NOOTROPIL (PIRACETAM),
CONCENTRACAO 200 MG/ML,
APRESENTACAO SOLUCAO INJETAVEL,
AMPOLA 5 ML

SANOFI

9000

AMPOLA

5,66

50.940,00

100

OLEO MINERAL (PETROLATO), ASPECTO
FISICO LiQUIDO, TIPO LAXATIVO, USO
ORAL, FRASCO DE 100 ML

FARMAX

1500

FRASCO

4.995,00

102

DOSAGEM 5
SOLUCAO

OXITON (OCITOCINA),
UIML, INDICACAO
INJETAVEL, AMPOLA 1 ML

UNIAO
QUIMICA

10000

AMPOLA

22.200,00

104

PASTA D'AGUA, POTE 100 G

BELFAR

3000

POTE

22.500,00

105

PLASIL (METOCLOPRAMIDA
CLORIDRATO), DOSAGEM 5 MGML,
APRESENTACAO SOLUGAO INJETAVEL,
AMPOLA 2 ML

HALEX ISTAR

15000

AMPOLA

0,9

13.500,00

107

PROPRANOLOL 40 MG

SANVAL

4500

COMPRIMIDO

270,00

109

PROSTOKOS (MISOPROSTOL),
CONCEN']:RAC;\O 25 MCG, FORMA
FARMACEUTICA COMPRIMIDO VAGINAL

INFAN

2500

COMPRIMIDO

50.000,00

110

SAIS PARA REIDRATACAO ORAL,
APRESENTACAO PO, COMPOSTO POR:
CLORETO SODIO 3,5G + GLICOSE 20G,
INDICAGAO + CITRATO DE SODIO 2,9G +
CLORETO DE POTASSIO 1,5G,

NATULAB

4500

ENVELOPE

4.545,00

SALBUTAMOL, DOSAGEM 04 MG/ML,
FORMA  FARMACEUTICA  XAROPE,
FRASCO DE 120 ML

PRATI

1500

FRASCO

2.550,00

112

SINVASTATINA 40 MG

PHARLAB

4500

COMPRIMIDO

945,00

114

SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA
400MG + 80 MG

PRATI

4500

COMPRIMIDO

765,00

123

VITAMINA C (ACIDO  ASCORBICO),
100MG/ML, INJETAVEL, AMPOLA SML

FARMACE

30000

AMPOLA

53.700,00

VALOR TOTAL

526.972,00

EMPRESA 8: W SEREJO E MUNIZ LTDA, inscrito no CNPJ sob n° 19.043.776/0001-17, com
sede na Rua Princesa Margarida, n® 01, Complemento Quadra 44 Vila Kiola II, Bairro Vila Kiola,
CEP 65.110-000, no Municipio de Sdo José de Ribamar — MA, representado neste ato pelo Sr. Wesley
Serejo Moreno, portador da Cédula de Identidade n® 103381198-7 SSP/MA e CPF n° 003.567.843-71.

CONTATOS: Email. serejomed(@gmail.com /(98) 3237-5503.

1° Colocada nos itens abaixo:

VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO MARCA QUANT. UNIDADE UNITARIO | TOTAL
RS RS
AAS INFANTIL (ACIDO ACETILSALICILICO), 0.05
1 | DOSAGEM 100M0 BRASTERAPICA COMPRIMIDO : 250,00
ADALAT  (NIFEDIPINO)  SUBLINGUAL, 0.28 280.00
2 | oosAGEMIeMG MEDQUIMICA COMPRIMIDO ; :

Enderego: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio
CEP: 65.727-000- Site: www.trizideladovale.ma.gov.br
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+

AGUA  DESTILADA,  ASPECTO  FiSICO
ESTERIL E APIROGENICA, AMPOLA DE 10 ML

FARMACE

10000

AMPOLA

3.300,00

AGUA  DESTILADA,  ASPECTO  FISICO
ESTERIL E APIROGENICA, TIPO EMBALAGEM
EM SISTEMA FECHADO, BOLSA COM 500 ML

FARMACE

1000

BOLSA

3.500,00

AMBROXOL, COMPOSICAO SAL
CLORIDRATO, CONCENTRACAO 3 MG/ML,
APLICACAO XAROPE INFANTIL, FRASCO
COM 120 ML

FARMACE

500

FRASCO

995,00

AMOXICILINA, CONCENTRAGCAO  250MG,
FRASCO COM 150 ML

PRATI DONADUZZI

1000

FRASCO

6.000,00

ARGIROL 10% (VITELINATO DE PRATA),
CONCENTRACAO 10%, INDICAGCAO
SOLUCAO OFTALMICA, FRASCO COM 5 ML

CRISTALIA

500

FRASCO

7,99

3.995,00

ATENOLOL 25 MG

PRATI DONADUZZ

5000

COMPRIMIDO

0,09

450,00

ATENOLOL 50 MG

PRATI DONADUZZ

5000

COMPRIMIDO

0,13

650,00

ATROPINA SULFATO, DOSAGEM 0,25 MG/ML,
USO SOLUGCAO INJETAVEL, AMPOLA COM 1
ML

FARMACE

1000

AMPOLA

1,40

1.400,00

BENZILPENICILINA, APRESENTACAO
BENZATINA, DOSAGEM 1.200.000UI, USO
INJETAVEL

TEUTO

3000

AMPOLA

19.470,00

BENZILPENICILINA, APRESENTACAO
BENZATINA, DOSAGEM  600.000UI, USO
INJETAVEL

TEUTO

3000

AMPOLA

5,69

17.070,00

BENZILPENICILINA, AI’RESENTACAQ
POTASSICA, COMPOSICAO ASSOCIADA A
PENICILINA PROCAINADA, ~ DOSAGEM
100.000U1I + 300.000UI, USO INJETAVEL

TEUTO

1300

AMPOLA

10.920,00

20

BENZILPENICILINA, APRESENTACAO
POTASSICA, DOSAGEM  5.000.000UI, USO
INJETAVEL

TEUTO

1000

AMPOLA

11,90

11,900,00

21

BEROTEC  (FENOTEROL  BROMIDRATO),
CONCEN'I:RAC?\O 5 MGML, FORMA
FARMACEUTICA SOLUGCAO ORAL, FRASCO
DE 20 ML

PRATIDONADUZZI

FRASCO

1.347,00

28

CEFALOTINA SODICA, DOSAGEM 1 G, USO
INJETAVEL

ABL

5000

AMPOLA

28.450,00

30

CEFTRIAXONA SODICA, DOSAGEM 250 MG,
CARACTERISTICAS ADICIONAIS INJETAVEL
USO INTRAMUSCULAR

ABL

6000

AMPOLA

35.340,00

31

CETAMINA CLORIDRATO, DOSAGEM 50
MG/ML, APLICACAO SOLUGCAO INJETAVEL,
FRASCO 10 ML

CRISTALIA

1000

FRASCO

22.000,00

36

CLORETO DE SQDIO. DOSAGEM 20%, USO
SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA DE 10 ML

FARMACE

1000

AMPOLA

800,00

38

CLOREXIDINA DIGLUCONATO, DOSAGEM
2%, APLICACAO DEGERMANTE, FRASCO DE
1000 ML

RIOQUIMICA

1000

FRASCO

18,70

18,700,00

45

DICLOFENACO, APRESENTACAO SAL
SODICO, DOSAGEM 75MG/ML, USO SOLUCAO
INJETAVEL, AMPOLA COM 3 ML

FARMACE

10000

AMPOLA

1,50

15.000,00

46

DICLOFENACO, COMPOSICAO SAL
RESINATO, CONCENTRACAO 15 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAO ORAL -
GOTAS, FRASCO DE 20 ML

VITAMEDIC

1000

FRASCO

4,50

4.500,00

51

DOPAMINA, DOSAGEM 5 MG/ML,
APRESENTACAO  SOLUCAO  INJETAVEL,
AMPOLA COM 10 ML

HIPOLABOR

2000

AMPOLA

8.000,00

52

DRAMIN B6 (DIMENIDRINATO), ASSOCIADO
COM PIRIDOXINA CLORIDRATO, 50MG +
10MG

VITAMEDIC

5000

COMPRIMIDO

1,00

5.000,00

Enderego: Av. Deputado Carlos Melo, n° 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhdo

CEP: 65.727-000- Site: www.trizideladovale.ma.gov.br




TRIZIDELA DO VALE
PROC. 1602001/2022
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RUB /_/

ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE TRIZIDELA DO VALE

CNPJ N°01.558.070/0001-22
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO/PREGOEIRA E EQUIPE DE APOIO

ERGOTRATE (ERGOMETRINA MALEATO)

57 INJETAVEL, DOSAGEM 0,2 MG, AMPOLA | UNIAO QUIMICA 5000 AMPOLA 3,50 17.500,00
COM 1 ML
ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO,

59 DOSAGEM 20 MG/ML, INDICACAO SOLUGCAO FARMACE 10000 AMPOLA 2,50 25.000,00

INJETAVEL, AMPOLA DE IML

FENERGAN (PROMETAZINA CLORIDRATO),
61 DOSAGEM 25 MG/ML, APRESENTACAO SANVAL 5000 AMPOLA 1,98 9.500,00
SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA DE 2 ML

66 FUROSEMIDA 40 MG SANTISA 5000 COMPRIMIDO 0,12 600,00

FUROSEMIDA, COMPOSICAO 10 MG/ML,
67 | APRESENTACAO SOLUCAO  INJETAVEL, FARMACE 5000 AMPOLA 2,40 12.000,00
AMPOLA COM 2 ML

HIDRALAZINA, DOSAGEM 20 MG/ML,

75 | INDICACAO SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA CRISTALIA 2000 AMPOLA 10,00 20.000,00
COM 1 ML
HIDROCLOROTIAZIDA XAROPE, IMG/ML
' ' 23,90 23.900,00
% | RASCO 100 ML MANIPULADO 1000 FRASCO
# HIDROCORTISONA, PRINCIPIO ATIVO 100MG, — 2000 e 209 E70:50

APRESENTACAO INJETAVEL

IBUPROFENO, 20 MG/ML, SUSPENSAO ORAL,
80 | rRASCO 100 ML NATULAB 1500 FRASCO 4,90 7.350,00
INIBINA  (ISOXSUPRINA  CLORIDRATO),
DOSAGEM 5 MG/ML, FORMA
FARMACEUTICA  SOLUCAO  INJETAVEL,
AMPOLA COM 2 ML

IODETO DE POTASSIO, DOSAGEM 20 MG/ML,
82 APRESENTACAO SOLUCAO ORAL, FRASCO SOBRAL 6000 FRASCO 5,40 32.400,00
DE 100 ML

ISOSSORBIDA, PRINCIPIO  ATIVO  SAL
83 DINITRATO, DOSAGEM 5§ MG, TIPO EMS 4500 COMPRIMIDO 0,38 1.710,00
MEDICAMENTO SUBLINGUAL

91 METRONIDAZOL, DOSAGEM 250 MG PRATI DONADUZZI 4500 COMPRIMIDO 0,20 900,00

PARACETAMOL, DOSAGEM SOLUCAO ORAL
103 | 200 MG/ML, APRESENTAGAO SOLUGAO FARMACE 1500 FRASCO 1,70 2.550,00
ORAL, FRASCO DE 20 ML

POVIDINE TOPICO (IODOPOVIDONA) (PVPI),
CONCENTRACAO A 10% (TEOR DE 10DO 1%),
FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO TOPICA
AQUOSA, FRASCO DE 100 ML

PROSTIGMINE (NEOSTIGMINA
METILSULFATO), DOSAGEM 0,5 MG/ML,
APRESENTAGCAO  SOLUGCAO  INJETAVEL,
AMPOLA | ML

SULFATO DE MAGNESIO, 50%, SOLUGAO
INJETAVEL, AMPOLA 10 ML

118 | SUSTRATE (PROPATILNITRATO), 10 MG FARMOQUIMICA 3600 COMPRIMIDO 0,60 2.160,00

81 APSEN 1500 AMPOLA 22,00 33.000,00

106 RIOQUIMICA 1500 FRASCO 18,61 27.915,00

108 BLAU 4500 AMPOLA 2,30 10.350,00

117 HALEXISTAR 3000 AMPOLA 9,89 29.670,00

VALOR TOTAL 485.192,00

Em assim sendo, proclamamos as empresas acima como vencedoras e que seja expedido o respectivo
ato adjudicatorio.

Trizidela do Vale (MA), 1° de junho de 2022.
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Francisca Regilda Furtado Leita
Pregoeira
CPF: 199.914.098-23
Portaria 02/2022

Endereco: Av. Deputado Carlos Melo, n® 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio
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