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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTAREM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

AV. MENDONGCA FURTADO, N° 2440 - BAIRRO: ALDEIA - CEP: 68040-050 FONE: 2101- 0100 -
SANTAREM/PA.

OFICIO. N2 1710/2025-GAB-SEMSA Santarém/PA, 29 de agosto de 2025.

N

A
Sra. Mylene Costa da Silveira
Secretaria Municipal de Saude

ASSUNTO: Solicitacdo de Autorizacdo a Ata de Registro de Precos n2 044/2024, Pregdo
Eletronico para Registro de Pregos n2 017/2024

Com fulcro na necessidade de contratacdo por ente publico, solicitamos a Vossa
Senhoria a possibilidade de autorizagdo para Ata de Registro de Pregos n? 044/2024, Pregdo
Eletronico para Registro de Precos n? 017/2024 — cujo obejto é registro de precos para a
CONTRATACAO DE EMPRESA PARA AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER A
DEMANDA DA MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE (MAC), que tem como érgdo gerenciador o
Municipio de Castanhal e P R S DE CASTRO LTDA; C.N.P.J. n? 36.620.827/0001-45, na
guantitativo de até 50% (cinquenta por cento) dentro do limite permitido por lei, conforme
anexo que acompanha este expediente, conforme especificado no quadro abaixo:

P R S DE CASTRO LTDA, com sede na Rua Dois, n2 52, Santo Antdnio, Quadras CEP 68.650-000, Capitdo Pogco/PA,
Telefone: (91) 99257-1158, inscrita no CNPJ sob o n2 36.620.827/0001-45, E-mail: prsgoiania@gmail.com,
representada neste ato pelo Sr. Paulo Roberto Silva de Castro, brasileiro, casado, empresario, domiciliado na Rua
25 de Marco Res. Rio Volga, Centro, Tapana Icoaraci/PA, portador da carteira de identidade n2 4303605 PC/PA e
CPF n2 772.236.322-91;

ITEM DESCRIGAO/ESPECIFICACOES APRES. QTD VLUND ATA | VLTOTALATA
1 ACIDO ASCORBICO 100MG/1ML, 5ML SOL.INJETAVEL 17.500 RS 0,90 RS 15.750,00
2 ACIDO TRANEXAMICO 50MG/ML, 5ML SOL.INJETAVEL 12.000 RS 2,33 RS 27.960,00
3 ACIDOS GRAXOS ESSENCIAIS SOL.INJETAVEL 2.000 RS 5,23 RS 10.460,00
6 AMICACINA 500MG/2ML SUSP.INJETAVEL 1.500 RS 3,93 R$ 5.895,00
7 AMINOFILINA 24MG/10ML SUSP.INJETAVEL 10.000 RS 3,90 R$ 39.000,00
8 AMIODARONA 50MG/ML SOL.INJETAVEL 2.000 RS 3,00 R$ 6.000,00
9 AMPICILINA 1G SUSP.INJETAVEL 5.000 RS 4,48 R$ 22.400,00
13 BROMOPRIDA 5MG/ML, 2ML SOL.INJETAVEL 20.000 RS 0,92 RS 18.400,00
17 CEFTRIAXONA 1G EV SUSP.INJETAVEL 15.000 RS 2,59 R$ 38.850,00
21 CLOPIDOGREL 75MG COMPRIMIDO 5.000 R$ 0,41 R$ 2.050,00
22 CLORETO DE POTASSIO 10%, 10ML SOL.INJETAVEL 15.000 RS 0,25 R$ 3.750,00
23 CLORETO DE SODIO 10%, 10ML SOL.INJETAVEL 15.000 RS 0,26 R$ 3.900,00
24 CLOREXIDINA 0,5% 1000ML ALCOOLICA SOLUCAO 900 RS 9,58 RS 8.622,00
KOLLAGENASE + CLORANFENICOL 0,6 Ul + 10 RS 16.807,50
25 MG/G POMADA 30 G POMADA 2.250 RS 7,47
26 COMPLEXO B 2ML SOL.INJETAVEL 20.000 R$ 0,90 RS 18.000,00
27 DESLANOSIDEO 0,2MG/ML SOL.INJETAVEL 1.250 RS 1,22 R$ 1.525,00
29 DEXTROCETAMINA 50MG/ML SOL.INJETAVEL 750 RS 19,00 RS 14.250,00
30 DICLOFENACO DE SODIO 75 MG, 3 ML SOL.INJETAVEL 75.000 RS 0,68 R$ 51.000,00
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32 DOBUTAMINA 250MG/ML 20ML SOL.INJETAVEL 2.000 R$ 5,75 R$ 11.500,00
33 DOPAMINA 5MG,10ML SOL.INJETAVEL 7.500 R$ 2,99 R$ 22.425,00
35 EPINEFRINA 1MG, 1ML SOL.INJETAVEL 7.500 RS 1,16 R$ 8.700,00
38 ESCOPOLAMINA 20MG, 2ML SOL.INJETAVEL 19.000 R$ 0,78 R$ 14.820,00
40 FENOTEROL 5MG/ML 20ML SOL.INALANTE 1.500 RS 5,70 R$ 8.550,00
43 GENTAMICINA 20 MG/ML, 1ML SOL.INJETAVEL 2.500 RS 1,40 R$ 3.500,00
44 GENTAMICINA 40 MG/ML, 1ML SOL.INJETAVEL 2.500 RS 1,10 R$ 2.750,00
45 GENTAMICINA 80 MG/ML, 2ML SOL.INJETAVEL 4.000 R$ 0,95 R$ 3.800,00
46 GLICONATO DE CALCIO 10%, 10ML SOL.INJETAVEL 1.000 R$ 1,95 R$ 1.950,00
47 GLICOSE 25%, 10ML SOL.INJETAVEL 17.000 R$ 0,40 R$ 6.800,00
48 GLICOSE 50%,10ML SOL.INJETAVEL 25.000 R$ 0,49 R$ 12.250,00
49 HEPARINA SODICA 5.000UI SOL.INJETAVEL 1.250 RS 5,35 R$ 6.687,50
IMIPENEM 500MG+CILASTATINA i R$ 19.500,00
53 500MG SODICA SUSP.INJETAVEL 1.500 RS 13,00
57 LIDOCAINA 2% 20MG GEL 2.500 RS 3,85 R$ 9.625,00
59 MANITOL 20% , 500ML SOL.INJETAVEL 1.500 RS 8,81 R$ 13.215,00
63 NITROPRUSSIATO DE SODIO 50MG, 2ML SOL.INJETAVEL 750 R$ 10,28 R$ 7.710,00
65 OCITOCINA 5Ul, 1ML SOL.INJETAVEL 2.000 R$ 2,73 R$ 5.460,00
70 PIRACETAM 200MG/ML, 5ML SOL.INJETAVEL 250 RS 2,43 R$ 607,50
SACCHAROMYCES CEREVISIAE 100 MILHOES/ R$ 7.740,00
72 ML, 5 ML SUSP.ORAL 3.000 R$ 2,58
SACCHAROMYCES CEREVISIAE 50 MILHOES/ ML, R$ 6.615,00
73 |5 ML SUSP.ORAL 2.250 R$ 2,94
80 | SULFATO DE ATROPINA 0,25MG/ML, 1ML SOL.INJETAVEL 750 R$ 0,80 R$ 600,00
81 | SULFATO DE MAGNESIO 10%, 10ML SOL.INJETAVEL 1.000 R$ 0,77 R$ 770,00
82 | SULFATO DE MAGNESIO 50%, 10ML SOL.INJETAVEL 1.200 R$ 5,79 R$ 6.948,00
84 | SUXAMETONIO 100MG SOL.INJETAVEL 1.000 R$ 15,00 R$ 15.000,00
85 | SUXAMETONIO 500MG SOL.INJETAVEL 5.000 R$ 21,00 R$ 105.000,00
86 | TERBUTALINA 0,5MG/ML SOL.INJETAVEL 1.500 R$ 1,97 R$ 2.955,00
87 | VANCOMICINA 500MG SOL.INJETAVEL 3.500 RS 6,00 R$ 21.000,00

Sem mais para o momento, aguardamos o pronto atendimento da solicitacdo efetuada.

IRLAINE MARIA  Assinado de forma
digital por IRLAINE

SILVA:698248862 MARIA FIGUEIRA DA
SILVA:69824886249

FIGUEIRA DA

49

Irlaine Maria Figueira Da Silva
Secretéaria Municipal De Salde
Decreto n® 328/2025 - GAP/PMS

R$ 631.097,50

Atenciosamente,
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