—fi% PREFEITURA DE MARABA )
j % SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
L%

Relatorio de Cotacao: MEDICAMENTO SUJEITOS A CONTROLE ESPECIAL

Pesquisa realizada entre 11/11/2022 14:16:19 e 15/12/2022 11.14:22
Relaténn gifade pe s $212:2072™ 100400 AT A5173375.00)

Em conformidade com a InstrugBo Normativa N° 65 de 07 de Julho de 2021,

T
Mélodo Matematico Aplicado: Média Aritmética dos pregos oblidos - Prego calculado com base na média antmeética de 1000S 0 pregos
selecionados pelo usudrio para aquele deteyminado ltem. 2

Condorme instrugdo Normaiia N* 55 de D7 oo Ao oé 2070, no Arigo 34 A prs:pasa te pragos sevll metenshiz 50ia &1 SOOumenio Gue ooniens. INC anmmmm;xnl
cefvglo 0D v slor estamsdr © .

.* s T

Item 1: ACIDO VALPROICO 100 ML 50MG/ML

— re—— — - - ———

REGD
PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E.‘;’l:d.ckbo TOTAL
A ESTIMADO
PROPOSTAS ' CALCULADD
amn 6.800 RS 12,07 {un) - R$1207 RS 83.283,00
[ DMy .
rego © pras O1glio Publico identificagic D,a',' Prego
Governamentds Licitagdo
1 MINISTERID DA SAUDE | SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA | Distrito N°Pregho:52022 15/05/2022 RS 12,0
Sanztirio Especial Indigena - ARo Rio Jurua UASG: 257021
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE CAXIAS DD SUL/RS N°Pregdp:353202Y  1T/01/2022  R$I1200
UAS(:988599
Valor Unitdrio RS 12,06
Pre¢o . " Data
) tif
Pubken Orgip Publico Identiticagdo Lictagho Prego
Y PREFEITURA DO MUNICIPID DE RANCHARIA 00013522 26/04/2022 R$1210
Valor Unitario RS 12,10

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 12,10 |

ltem 2: ACIDO VALPROICO 250MG

e . S AN EE——T—— ——— ebre— il

Media dos Preges Chhidos, RS Y207,

PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL £ SP::.QA?)D TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADD
33 160.000 RS 5,85 {un) - R$ 5.85 RS 936 000,00
:;:;0 Orgdo Publico IdentificacBo ?i:::acn Prego
1 Fundo Municipal de Sadde ) Prefeitura Municipal de Estive Gerb/SP 8322022 20/07/2022 RS 570
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE SALES OLIVEIRA 00005822 27/0472022 RS 610
3 Fundo Municipal de Saude | P_refmlgra !ﬂunicipal de Esliva Gerbi/SP ; -11062021 27/01/2022 RS 574
Vaior Unindric R$ 5,85

tedio dos Piecos Dbidos: RS 585

"| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 5,74 |

3 Rolslinio Qeeoe no dis 181272022 17:3400 IP. 45.172.175.20)
Congt Valoeghe: DyhuLIN D EQRRDERIDPLE atORLEIVP VA bMICIOEwpX04mp NCSO Wdd %3 h
[, L T oom b 1C. L] Oy MULCINTS2D EQIKDINLS I PYE s DHLL VP IVOInbri QROEwp B4 p NSO % 2500 2530 ;
(2
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item 3: ACIDO VALPROICO 500 MG COMPRIMIDD 2
SERVIDOR
- - - - - —_— e = - el . -
PRECD
PREGOS / QUANTIDADE PREGOD PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
PRADPDSTAS ESTIMADD
CALCULADD
3/29 160.000 AS 6,76 {un) - RS 676 RS 1.081.600,00
Preco Compras . Data
PO o
Governamentais OrgBo Publico Igentificagao Licitaglo Preco
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD JOSE DA BDA VISTA PR N°®PregBo:432022 24/06v2022 RS 6,70
UASG087533
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE CURRAIS MOVOS AN N®Pregao 82022 03/D3/2022 RS 682
UASG 981661
3 MINISTERID DA EDUCAGAD ) Empresa Brasieira de Servigos Hosprtalares/Sede | N°Prepdo 100202 20/00/2022  R$ 6,77
Hospital Universianio de Brasilia UASG: 155009
Valor Unitdrio RS 6.76

Mddia dos Fregos Dbtidus. RE 6,75

[ mediana dos Pregos Obtidos: RS 6,77 |

Item 4: ACIDO VALPROICO CR DE 300MG- COMPRIMIDO.

. — - —

— . crm— am— — —

P:';icol;? / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E:':IE:A?DO TOTAL
AS ESTIMADO CALCULADD
3/4 35.000 RS 1.82 {un) - RS 182 R§ 63.700.00
::::::o O1g30 Publico identificagio 3:::30 an Pieco
1 DEPTO.REG SAUDE - DR;-VII CAMP-I:JASI GOVERNO DO ESTADO DE SAD PA!JLO ) oC; - DB/OT/2022 RS5293
CAMPINAS 09012100001 20220C00068

2 PREFEIT-L.;RA MUNICIPAL DE JAPORA - 0;0081'" - M z2021 RS LG
3 FUNDO MUN. DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE - 05;;8121 - 0112/2021 RS 1L26
Volor Unitdrio RS 1,82

‘ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 1,26 | MAdin dos Precos Obtdos RS 1 H2

Item 5; ACIDO VALPROICO CR DE 500MG- COMPRIMIDO.

PREGO
. PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL EST) EchDD TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO CALCU
3/6 43.000 RS 2,67 (un} - RS 2.67 RS 114.810,00
Prego o i Dala
Publico Grpdo Publico Ioentificagio Lichacho Prego
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE LUNIZIANIA 00007372 20/072022  RE2A3
2 DEPTO.REG SAUDE DE TAUBATE - DRS-XVH | GOVERNO DO ESTADD DE SAD oC: 09/05/2022 RS 2.59
PAULD | TAUBATE 0901350000120220C00035
3 HOSP. DAS CLINICAS, SAO PAULO | GOVERND DO ESTADO DE SAO PAULD | ' oc: 18/03/2022 RS 100
09?3010905720220600039
Valor Unitdrio RS 2,67
[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2,59 ] Medin dos Pregos Gbtides R

Rl slone ponsdo 1o i YW Z022 17:34.00 (P_45.172.175.20)
Congo valdagio: qmmpmmh EstONLD VP 3V inbpiCuOE wp X0 4mpNCSC %3 %3
D Hvewes, Aokana(iiLe8% 252 EgoN DSR2 5P Es0DHLL VP VDMbIOHE wp X84 InpNCSO %2500 %2500 21348
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X
SR Fol
tem 6: ALFENTANILA CLORIDRATO DE SOLUGAD INJETAVEL 0,544 MG/ML ! 2
- —_— ' D —
PREGO DR
PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL ESTIMADD TOTALRERVID!
PROPOSTAS ESTIMADD _—
CALCULADD
37 240 RS 7D.77 [unm) . RS 70,77 RS 16.984 B0
Prego Compias ) " Dota
o]
Governamentais 1930 Poblico Identificagho Licnac3o Pie¢o
1 CENTRAL DE LICITACDES DE FORTALEZA N°Pregdo:2162022 25/05/2022 RS BaSD
UASG927744
2 MINISTERIO DA EDUCAGAOD | Empresa Brasieira de Servigos Hospilalares/Seoe | NePregio 32022 10/01/2022 RS 69,00
HOSPITAL UNIVERSITARID ANTONID PEDRD UASG:155015
Volor Unitdrio A$ 7675
Prego - . Dala
!
PIbIED Orgdo Publico dentificagio Licitagho Prego
. 3 UMICAMP/HOSPITAL DE CLINICAS | GOVERHD DO ESTADD DE SAD PALD | ocC: 04/02/2022 RS 58B0
1022021005920210C00522
Valor Unitdrio RS 58,80

I_Medianados Pregos Obtidos: RS 69,DOJ Media dos Piegos Cbhidos, RS 7077

Item 7: ALPRAZOLAM 0,50MG -COMPRIMIDDS.

—_ - — —— —rvain  r—

PREGO
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL £ STIDTADO TOTAL
POST, TIMADO
PROPOSTAS ESTI CALCULADO
327 5.44D RS 0,58 (un) . RS 0,58 RS 315520
& L
Prego CQmpras. O1gao Publico Identificagio D.“" Pregn
Governamentais Licitagho
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA SP NePregho 282022  20/D9/2022 RS0S54
UASG986595
2 Fundagdo Munic Ipal de Saude de Niterdi NePregde: 12022 19/05/2022 RS D61
UASG 925016
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE CAXIAS DO SUL/RS Ne*Pregdo 3532021 17/01/2022 RS 050
UASG: 988559
Valor Unitdrio RS D58

Mediana dos Precos Obtidos: RS 0.60 |

Media dos Precos Dbt dos RS 0.58

Item B: ALPRAZOLAM 1MG C/30 COMP

——— —

PRECO

RECENTL TAL
P:Roigl:i :s QUANTIDADE E:;f‘c;m PERCENTUAL ESTIMADD 70
CALCULADD
3 9.40D RS 20,75 {un) - RS 2075 RS 195.050,00
Prego Compras . Data
f 3 P
Covernamentais Oig30 Publico Identificacdo LicitacBo 1ego
1 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE N°Pregdnd2022 107022022 RS 2500
UASG 926782
Velor Unilaric RS 2500

Roialévic Qeinds no dm 11272022 17.34.00 (P. 45.170.175.20)
§ Couigo Valisaco: iuLolNID Egd XDEN2DPOE sOHLBZVPIVERInDpl Q105 wo Xodin pNcS0 %0 %)a
RID Jiwww. £om briCenficasoh 1 =il cl2 520 E ponDE RT3 PHESOOHLD TVP VI mbiYOE wpXo 4 pNe SO % 2530 % 150 A



w%

» (¥ FOB
PIEC® 5, o Publico ’ m tificagh
Publico 9 t-_2 > entificagho
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA , 00006322
2 FUNDD MUNICIPAL DA SAUDE - F EDERAL ) Prefe.tura Municspal de Tar.\etaIRS 15642022

Valor Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 22,10 |

Item 9: AMITRIPTILINA COMPRIMIDD 25 MG

KMeia des Pregos Chiidos RS 20,75

Data
Licitagho

27/01/2022 RS 15,14
19/04/2022 RS 22,70

Prego

RS 18,62

P::'E,gl;: :s QUANTIDADE ) PRECO PERCENTUAL E :1:::\?)0 TOTAL
ESTIMADD CALCULADD
3/16 260.000 RS 0,94 (un) . RS 0.04 RS 244.400.00
:L:";;o Orglo Publico Identificagdo fi:’“'ac o | Proe
1 Prefeitera Municipal de Julna/MT - 202022 24/02/2022 RSDBO
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU | Prefeiturs Municipal de Botucalu . oc: 22022022 RS 0B2
B224008010020210C00373
3 Prefeitura Municipal de Potirendaba = 00015221 2312/202)  R$ 1,19
Vaolor Unitasio RS D.54
Median dos Pregos Obtidos; R$ 0,82 |  [EEREGEEREIRTI IRV Rt s

Item 10; BIPERIDENO CLORIDRATD 2MG

— —

P
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL € 51::?:)0
ROPO TIMADO
PROPOSTAS ESTI CALCULADO
3119 62.000 RS 2,40 [un) “ RS 2.40
Preco Orgo Publico Wentificoglo
Pubkico 9
1 INSTITUTO DE SAUDE E GESTAD HOSPITALAR 28200
2 INST PAULISTA DE GERIATRIA E GERONTOLDG.-IPG | GOVERND DO ESTADO DE DC:
SAD PAULD | 530 PAULD 0901870000120220C00058
3 HOSP. DAS cunms SAD PAULO ) GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO | oc:
0023010905720220C00373
Volor Unnario

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R§ 2.27 |

ltem 11: BIPERIDENO LACTATO

- - - . —— ——— e - — e —

Media dos Frecos Obludos RS 2,40

TOTAL

RS 148.800.00
Data
Lienwagdo
05/10/2022 RS 227
23/09/2022 RS 272

Preco

25/05/2022 RS2

RS 2,4D

PREGD
p:l;iggi ‘(S QUANTIDADE ESP::‘CA?) o PERCENTUAL ESTIMADD
CALCULADRO
39 s RS 8.52 {un} - RS 852
[
ree Compra? Orgdo Publico Identificagio
Governamemais
1 MINISTERIO DA EDUCAGAD | HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MARIA BANDEIRA DE NePregio32022
MELLO UASG 155912
valor Unitario
Pm;.o Orpao Piblico 1demificagdo
Publico
Repiinio gara0o ho 0is WVZ2022 17,34.00 (IP: 45.173.975.20)
Coxigo Viliowo. OjkuLo%20EGIKDEN2DPHEAIOH MOHLBZVP VORI CYOEwpXAAnpNCEQIR I NIE
NI B, M08 TIkana)ULCINZSZD £ DD %2 A P E s OHLLZVP IVOIIMDIPICHOE WD K04 R NCSC % 2530 %2530

TOTAL

RS 2769.00

Data
Licitagdo

03/03/2022 R511.03

Prego

RS 11,03

Data

.. Pre
LicitagBo 0



1 COMPLEXO HOSP. PE.BENTO, DE GUARULHDS ) GOVERND DO ESTADO DE SAD

PAULO | GUARULHOS

2 SECPETARIA DA SAUDE DO ESTADD DO TOCANTINS

Valor Unildrio

ltem 12: BROMAZEPAM IMG COMPRIMIDO

oc:

09017108001 2ffbp 0010
3

26085 ERVIDOR

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 9,14 |

PREGDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTHMADD
kYAl 2.800 RS 0,88 {un) -
Prego
P

PublicO Orgao Pubhico

1 HOSP. CLINICAS FAC.MED.MARILIA - HCFAMEMA | GOVERND DO ESTADO DE SAO
PAULD)

2 PREFEITURA DE PRAIA GRAKDE ) PREFEITURA DA ESTANCIA BALNEARIA DE PRAM
GRANDE |

3 MUNICIPID DE CUJUBIM/RD

Valor Unitdrio

ltem 13 BROMAZEPAM BMG COMPRIMIDO

PREGO
ESTIMADD
CALCULADD
RS 088

Identilicagdo
oc:
0926010906020200C00456

oc:
BSSBODBD‘I DDZD??OCDN [}

33862

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 0,74 |

PRECD

PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL
ESTIMADD
P
ROPOSTAS ESTIMADD CALCULADD
57147 4200 RS 1,91 {un) - RSN
P
'eso CDrnpms. Oigsp Publico Identificagio
Governamenipis
1 FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE MENDES NePregio 102022
UASG 928569
valor Unitario
Prago .
P Identifi
Publico Orpao Poblico enificagao
1 HOSP. CLINICAS FAC.MED.MARILIA - HCFAMEMA | GOVERNQ DO ESTADO DE SAO DC:
PAULD ) 0826010906020200C00456
2 Fundu Mumcpal de Soude | Prefeitura Mumcnpal oe Estva Gerbi/SP B322022
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE AVAI 0000022
3 Fundo Municipal de Sadoe | Prefenura Municipal de Estiva Gerbi/SP 11062021
Valor Unitdrio
mediane dos Pregos Obtidos: R$ 1,18 |
ltem 14: BUPROPIONA 150MG
PRE
PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESTIM&?)D
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
3/0 V7,200 RS 4,32 (un) - RS 4,22

% Rusono gensdo no o W H2022 17, :mm- 45.972.075.20)

Codpo Validacho: Ol cl%2DE Qe

AP /v, DRNCOOSEECOS oM. MMMWlnanMQNMMEmWEmmmmmwulnpnﬁ&l!ﬂn'ﬂm

SOOHLD ZVPIVO bl YO E wp Xo4np NcSO R %0

Médin dos Pregos Chtides. R

Fddin dos Pregos Obt dos RS 0,28

Média dos Preges Dbtidos RS 1,110

21/05/2022 RS04
1712/202%  R§ 539
RS 7,27

5852

TOTAL

RS 2.464,00

Data
Licilagdo

28/0772022

Prego

RS 1.36
15/07/2022 RS D74

RS 0,53
RS 0,88

ralakZy vyl

TOTAL
RS 466200

Data Preco
Licitagho o
230572022 RS)18

RS 1,18
Data Preco
Licilaglo s
28/0/2022 RS 1,36
20/07/2022 RS OBD
05/02/2022 R$1,37
27/01/2022 RS083

RS 1,09

TOTAL

RS 74.304,00

57348



Pre¢o BPS

(Ministério  Orgho Publico

ds Savde)

1 MUHICIPIO DE DOURADOQUARA
2 MUNICIPIO DE DOURADODOUARA
3 MUNICIPIO DE DOURADDQULARA

Valor Unitério

ltem 15 CARBAMAZEPINA 200 MG

PREGOS / QUANTIDADE PREGO
PROPDSTAS ESTIMADOD
3/4 270.00D RS 1.43 ()
Preco Compra? O1g8o Publico
Governamenias
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO PARA

Valor Unitétio

Prego

3bk
Pablico Orgac Publico

-— - e -

1 Municipic de Missal

2 PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARA
Valos Unitdrio

lem 16 CARBAMAZEPINA 20MG/ML, SUSPENSAAD ORAL FRASCO/100ML,

identiticagho

BRO268994
BROZ68994
BRO268994

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 4,36 |

PERCENTUAL

Medu gos Precos Obnidos. RS 432

P
Licitago 1e6o
13/06/2022 RS 452
12/08/2022 RS 436
05/04/2022 RS 408
RS 4,32

PRECO
ESTIMADO
CALCULADO
R§ 1.43

Idemificagdo

NoPregho.132022
UASG.980531

Idenificagdo

MDM-
582022-
Processo
dispensa

00004922

[ mediana dos Pregos Obtidos: R$ 1,37 |

- -—

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
375 5200 RS 20,14 (wn) -
Prege -
Piblico Gigdo Publico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Prefleiiwra Municipal de Holambra |
2 ASSOCIACAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAL
3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE | SECRETARIA DE SAUDE COMUNITARIA |

Prefeiura Municipal de Cosmopolis/SP

Valor Unildrio

nem 17: CARBAMAZEPINA 400 MG

- —

PRECOS s QUANTIDADE
PROPOSTAS
4712 75.000

" Redalivro persdo no dis NI ZI022 17.34.00 (IP: 45.17.175.20)
Cénngo Valioagho. Bjulti%IE

PRECD
ESTIMADD
CALCULADD
R$20,4

ldenificugdo

oC:
B747008010020220C00036
13

143082021

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 20,61 |

PREGD
ESTIMADO

RS 2,21 (un)

I,
B PP /Avw. DAnCOBapICDS.COM.bi/C

- et

PERCENTUAL

KDS%ZDP ES0ONLLZVP VR InbiIOHOE wpXa4inp NcSORII %I
o O ML CON 252D E pUKDERZAZD P E B OHLE VP IVOID mIDI0E WD Xo A np Ne S0 % 2530 %2530

PRECO
ESTIMADD
CALCULADO
RS 2.2}

Média dos Pregos Obtidos

Média tos Precos Obtioos, RS 2014

TOTAL
RS 386.100,00
Data Prego
Licitagado ¢
03/06/2022 R$ 1,61
RS 1,61
Data Prego
Licitagso ¢
28/10/2022 RS$1.37
N/05/2022 RSI3D
AS1.34

51,43

TOTAL

AS 104.728,00

Data Pr
Licitagho i
12/08/2022 RS20,6)
08/06/2022 RSIBIS
1471272021 RS 21,47
AS 20,74

TOTAL

RS 165.750.00



::Q::S:‘m::':s OrgBo Publico ' ._% g’ldentiﬁucho E’:i:nc a0 Piego

1 PREFEITURA MUNICIPAL DE PINHEIRD . < a SERVIDOR 3", NePrenho: 162022 05/09/2022 RS 1,65
——— UASG9BDRGY

2 PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA SP NePregdo. 1262021 22/19/2027 RS 240
UASG.986555

Velor Uniério R§ 2.03

::‘;:::o Grgao Publico identificagio Ei:l:“ 8o Preco

1 SECRETARIA DA SAUDE ' 202226168 14/00/2022 RS 238

2 PREFEITURA MUNICIPAL DE AVAI DBOODY 22 05/02/2022 RS 2,40

Valor Unilario R$ 2,39

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2,39 I Media gos Pregos Obitdos: RS 2.21

item 18; CARBONATO DE LITI0 300 MG

-— — s - ke — - — —

- PREGD

¥
P:gig(;? :s QUANTIDADE E;I:ii?)o PERCEI'ITUAI. ESTIMADD TOTAL
. y CALCULADOD
amm 230.000 RS 1,23 (un) - RS 1,23 RS 282.500.00
1

Prego Compras. O1gdo Publico Idennficagdo D_a_a Prego
Governameniais Licitagho
1 MINISTERID DA SAUDE | SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA | Distrilo NePreglo 202021 241272021  R$ 1,26

Sanitdrio Especial Indigena - Alto Sohmdes UASG 257025
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE SOBRADINHD BA N®Pregdo 662027 16/11/200 R$123

LASG 083045

Valor Unitdrio RS 1,25
Prego . " Data
Poblico Orgio Piblico tdentificagdo Licita¢30 Prego
1 SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO TOCANTING 26698 N/0372022 RSN
Vator Unindiio RS 1.

rMediana dos Pregos Dbtidos: RS 1,23 ]

Mediados Pregos Cbtides R3 1,23

Item 19: CARBONATO DE LITIO CR 450MG- COMPRIMIDO. :
PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL £ :l":fac:m TOTAL
PADPOSTAS ESTIMADO . CALCULADO
373 15.400 RS 1,51 {un) - RS 1.57 R$ 23.254,00
::Z:I::n Gvgdo Publico Identificagdo r:::“ 3o Prego
) Fundd Municipa) de Sadde | Prefeitura Municipal de Estiva Gerbi/SP r 8322022 20/07/2022 RS 1,60
2 PREFEITURA MUN DE GABRIEL MONTEIRD . 00DD6R22 12/07/2022 RS 16D
3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ) Prefeitura Municipal de Flor do SenBo/SC - 2782022 09/02/2022 RS 134
Valor Unitdrio RS 1.5

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,60 I Média dos Precos Obtidos RS 1,53

Ralalono Qendo no dis YW1 272022 17,34.00 (P: 45.173.175.20)
Céaigo Vafcacho. Okulci%ZDEpaNDE%RIDPGHE dOHLDIVPIVOINDNINOE wpledin NSO %30 %X

P Heriwe. > oM. DL Mo pneOpLLLCE% 282D EQUNDE N2 PHE MO HLD 2V TV MbICI0 Ewp Xo4mp Ne SO% 2530 % 2530 T8



Item 20: CITALDPRAM 20MG COMPRIMIDO

- — -—
PRECOS / QUANTIDADE PRECOD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
3s3 63.000 RS 4,87 (un)
Prego .
Orgao Pu
Publico 930 Piblico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE GUATA
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA

Valor Unitario

PREGOS /
PROPOSTAS

/7

Prego Compias
Governameniais

3

r3

Velor Unitdrio

Pre¢o BPS

(Ministério  Orgao Publico

da Sadtde)

1 MUNICIPIO DE GUAXUPE

Valor Unitario

PRECDS /
PRDPOSTAS

3ra

Prego Compras
Governameniais

1

Valor Unitario

Item 21: CLOMIPRAMINA CLORIDRATG 25 MG

——

QUANTIDADE

23 280

Orgao Publico

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 5,25 |

—— -

PRECO PERCENTUAL
ESTIMADO
RS 4.43 (un)

-

PREFEITURA MUNICIPAL DE FEIRA GRANDE - AL

MINISTERID D& EDUCAGAQ | Empresa Rrasleirs de Servigos Hospilalaies/Sede |

Hospital Universnario de Brasia

lem 22: CLONAZEPAM D.5 MG

QUANTIDADE

24.640

Org3o Publico

3

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 3,99 |

- - -

PRECO PERCENTUAL

ESTIMADD

RS 0.75 {un)

Prefeilura Municipal de Acard

MINISTERID DA EDUCACAD | Hospital Universilano do Piaul

A Refaitrio parsco ho dié YW1272022 17.34.00 (IP. 45.173.175.20)
Codigyo Validagio. mumzbspnmqueuonummﬁnwmsummowm
MohsnedjcuLeiN%I320E goKDEN2 52D PHEMOOHLZVP WOUINDRINIOEwp XO ANpNCAO N 250 %2500

ESTIMADD

CALCULADD

RS 4,87

Identificagdo

00006922

D00 18522
DO0Y1002Y

-

RS 306.810.00

Data
Licitagdo
11/0872022
28/07/2022

03127202y

Prego

RS 5.25
R$ 535
RS 4,00
RS 487

tadin dos Precos Dhtdos: /5 A 87

PRECO
ESTIMADO
CALCULADD
AS443

Identificagho

N°Preglo: 352021
UASG:98275)

N°PregBo.100202)
UASG 155009

Identificaclo

BROZ67522

Medio dos Pregos Obtidos

- - -

TOTAL
RS 103.130.40

Data Preco

Licitagho s

31/0/2022 RS 2,50

2000172022 RS 399
RS 3,24

Dald

Licilagho Preco

18/02/2022 RS 68O
RS 6,80

SRR

PRECO
ESTIMADD
CALCULADD
RS D.75

Identificagdo
N°Pregdo 412022
UASG 980403

N°P1egln 482022
UASG. 155008

TOTAL

RS 18.480.00

Dats
Licilagdo

12/08/2022 RS 0.55

Pre¢o

26/04/2022 RSD.79

R§ 0.67

078



Prego BPS
(Ministério
da Saude)

1

Valor Unitario

Item 23: CLONAZEPAM 2 MG

— s mma

PRECDS /

PRACPOSTAS

30

Prego BPS
(Minisierio
da Saude)

1
2
3

Valor Unitério

E
Q‘&\)AN Nr.g\q(\\

. F?lla 1
2 3
Orghio Publico o, C Identificacho
~ “SERVIDOR
FUNDACAD SERVICOS DE SAUDE DE MATD GROSSDO DD SUL-SAUDE-MS BRO2TONIR

Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 0,79 |

QUANTIDADE

Org3o Publico

129.600

-

PREGD
ESTIMADD

RS 1,32 {un)

FUNDACAD MUNICIPAL DE SAUDE DE PONTA GROSSA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CONSORCID INTERMUNIC DE SAUDE DO MEDIO VALE DO ITAJA!

PERCENTUAL

Data
Licitngo

09/02/2022

Prego

R3 D90
RS 0.90

Meétia tos Preqos Dbtdos RS 0,75

PREGD
ESTIMADOD
CALCULADD

. RS 1,32

Idemificagdo

BRO270120
BRD270120

. —

BRD270120

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,32 |

ltem 24: CLONAZEPAM 2 SMG/ML, SOLUGAD ORAL FRC. 20ML

-

-y — - — —

PRE
PREGDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESTIMQA(I;O
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADO
/6 6.300 RS 6.43 (un) - RS 6,43
P .
P:le;::o Orgio Publico Idemihcagdo
r
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Preieitura Mumcipal de Holambra ) oC:
8747008010020220C00036
< PREFEITURA MUNIC DE STAMERCEDES DpD02122
3 UNICAMP/HOSPITAL DE CLINICAS | GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD | oc:
. 1022021005920210C00522
Valoi Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 6,26 |

item 25: CLORIDRATO DE DEXTROCETAMINA 50MG/ML SOL INJETAVEL AMPOLA C/10ML

PREGOS / QUANTIDADE
PROPOSTAS
473 2000
PrecP Orgdo Pubhco
Publico

1
2
3

Valor Unitdrio

—— —p— - -

PRECO
ESTIMADO

RS 178,86 (un)

PREFEITURA MUNICIPAL DE DUATA

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA

MLUNICIMO DE PANORAMA

Media dos Pregos Dbhidos:

TOTAL
RS 1711.072,00

Daa Praco
Licitagdo 6
2971172021 RS 1,30
220012022 RS2
16/12/202% R§1,35

RS 1,32

MéEdia Uos Pregos Obtdos RS 132

TOTAL

RS 40.509.00

Dota
Licitagho

12/08/2022

16/05/2022
04/02/2022

- — e am -

PREGD
ESTIMADO
CALCULADD
RS 178,86

PERCENTUAL

Jgentificagdo

- — ——
DOOD6922
00DO6O22

—_ - —

00009822

Y
|

.

Piego

RS 7,00

RS 6,26
RS 5.04

RS 6,43

5643

TOTAL

RS 357.720.00

Data
Licitagdo
11/08/2022
11/08/2022

18/07/2022

Prego

RS 16490
RS 167,00
RS 19436

RS 175,42



Piego BPS = Data
{Ministério  Orgéo Publico ?_) Identficagho Licitagho Prego
da Saude) * “SERVIDOE
I MUNICIPID DE NAZARE DO PIAUI - SECRETARIA DE SAUDE e BRO272365 D4/D4/2022 R318%.)6
Valor Unindrio RS 189,16
[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 178,08 | [ Al RS
nem 26; CLORIDRATO DE S+ CETAMINA 50MG/ML AMPOLA CCM 2ML
PRECOS / DUANTIDADE PREGO PERCENTUAL £ :TTZ?\?)D TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADD
CALCULADO
3/6 3.600 RS 35,00 {un) - RS 39,09 RS 14072400
Preco Compras ! . Data
Py 1 P
Govesnamentais Orglp Publice Identificag3o Licitacao 10
1 HOSPITAL METROPOLITAND ODILON BEHRENS N'PregAo: 1012022 17/08/2022 RS 3996
UASG926658
2 MINISTERIO DA EDUCAGAC | Empresa Brasieira de Scrvigos Hospitelares/Sede | N°Pregan: 112022 DB/06/2022 RS 3932
HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR EDGARD SANTOS UASG: 155907
t
3 COMANDD DD EXERCITOJESCOLA DE SARGENTOS DE LOGISTICA Dispensa de 01/05/2022 RS 38,00
Licitagdp N®
352022
UASG: 160218

-

Valor Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Dbtidos: R§ 39.32 |

Item 27: CLORIDRATD DE DEXMEDETOMIDINA 100MCG -SOLUGAD INJETAVEL -AMPOLA COM 2ML

PREGO

rscia dos Progns Obtidos RS 3000

RS 39.09

PR TUA TOT,
P:I;;c)(;i :s QUANTIDADE cem ‘E‘i?)o PERCENTUAL ESTIMADO OTAL
CALCULADD
3728 7.200 RS 215,72 (un} - RS 21572 RS 1.553.184,00
e —

Prego Compras . ) Date

Covernamentais OigBo Publico identificag3o Licitagho Pre¢o

)} CENTRAL DE LICITAGOES DE FORTALEZA N°Pregdo 2162022  25/05/2022 R$ 276,26
UASG 927744

2 HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANCIA NP1 egho 922022 20/05/2022 RS 165,24
UASG. 156654

3 HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA NePregl0:31202) 1671272021 RS 205,64
UASG: 156654

valor Unitaiio RS 215,12

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 205,64 |

item 28: CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 25MG CCMPRIMIDO

—— —— — —

PREGO
PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL ES‘I‘IM?\DD
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADD
3/8 34040 R$ D.44 {un) - RS 0,84
Preco Compras o .
. Org3o Publico Identificacdo
Governamenais
1 MINISTERIO DA DEFESA | COMANDD DA MARINHA | Secreana Gerol da Morinha | N°Preg3o:702022
Diretoris de Abastecimento | Centro de Obiengo da Marinha no Rio de Janeiro UASG: 771300

RelSNO GIAcD 1o O YW12/2022 17.34.00 (IP: 45.173.175.20)
Cotgo Vaidagho. OkuLEBNIDE poKDENIDAG EadOHLbIVPIVE: v pIOWOEwp XodinpNcSO% I %I0
NI ey bancodepiecos. Lo br/C. Mokt 80 LLEEN 2520 EQIKDERISID PHE s0D HLBZVF VI InbmIiCYDE wp X4 pNC SO %2530 %2530

Medados Precos Obtidos RS 21572

TOTAL

RS 14977.60

Data
Licitagho

12/08/2022 R$ 047

Prego

107 348



2 MINISTERIO DA DEFESA | Comando da Aerpnautica | CENTRO DE AODIS QE‘ 96:1142022
ESPECIFICAS \O ASGRD195
Valor UnitArio \ SERVIDOR
- W—

Piego N .
Poblico Orglo Publico idenificagdo
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA ) Prefeitura Municipal de Holambra | oC:

§747008010020220CD0036
Valor Unitario

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 0.46 |

Itemn 20: CLORPROMAZ INA [CLORIDAATO) 40MG FRASCO C/20ML

— - -~ - e -

PREGDS J QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
3/4 300 RS 10,77 (un)
Preco Compras o s publico
Covernamentais
1 MINISTERID DA DEFESA | Comando 0a Aeronduvuca | GRUPAMENTO DE APDIO DE
CANDAS
Valor Unitdrio
Preco Orgdo Publico
Pablico
1 MUNICIPIC DE CANABRAVA DO NORTE/MT
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CABD FRIO/RJ

Valol Unidne

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 10,55 |

hem 30; CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 100MG COMPRIMIDO

PRECD
ESTIMADO
CALCULADD
RS 1077

tdenmificogho

N°Preg3o 682022
UASG.120629

Identificagdo

44687
4013

Muidia dos Pregos Obuidos

" Mediados Pregos Obtdos RS 0,44

21/06/2022 RS D.46
RS 047

Data Preco

Licitagdo Ee

12/08/2022 RS 039

RS 0,39

TOTAL

RS 3.231,00

Daa
Licitacho

21/09/2022

Data
Licitagdo

12/07/2022
06/05/2022

— - —

PREGO
PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL e sn;ioo
nM
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADD
2720 74,500 RS 1,84 (un) RS 1,84
Praco 8o Publico IdentificagBo
poblico 9 G
1 CTO. REABILITACAO DE CASA BRANCA | GOVERND DO ESTADO DE SA0 PAULO)  OC:
CASA BRANCA - 5P 0901450000120220C00006
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU | Prefertuia Municipal de Bolueatu ) [s o3
8224008010020210C00373
3 HOSP EST ESPEC.REAB.DR FRANCISCO RARANTES | GOVERNO DO ESTADD DE oc:
SAD PAULD | TU 09020300001 20220C00006

Valor Unitdrio

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,86 |

em 31: CLORPROMAZINA CLORIDRATO 5MG/ML

PREGOS / QUANTIDADE PRECD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
37 2.600 RS 1.99 {un) .

Rolaions perado no te Y 1272022 17.34.00 (P 45.173.175.20)
Coorgo Valdagho. BRuLol%2EQaNDERZLPEEs0OHLLIVPIVO iR 0EwpXa4npNeSO R3a%da
L3 P A 0 corn_BHC e .

PREGO
ESTIMADO
CALCULADD
RS 199

tokeneljutsl%2520E g0 KDE %22 PLESOOHLLIVP VO nbrpiCYOEwp XaAnpNCSO% 2530 %2500

Prego

RS 10,04

RS 10,04

Piego

RS 10,55
RSV
A3 1,13

SS0Y7

TOTAL

RS 137.264,00

Data
Licitacdo
25/D5/2022

24022022

18/02/2022

Fdtha cos Pregos Obldos RS 1,84

Prego

RS 186

RS 1,69

RS 158

RS 1,84

TOTAL

RS 5.174,00

4

111548



Qe% ENJ@\

Fo, %
Pregn Compras , D.
. v, 01080 Publico ® mq %5 Identiticagao 210 Preco
Governameniais 5 = Liciragdo
2
1 SERVICO MUNICIPAL DE SAUDE DE SERTANOPOLIS o (.p N*Pregdo 262022 131072022 RS 206
qERWan UASG.92757)
valor Unitdrio = RS$ 2.06
Piego Data
o Pobli -
Pablico fgdo Poblico IdentificagBo LicitagBo Prego
1 Fundo Municipal de Saude | Prefeitura Municipal de Santa Maria/RS 3802022 20/07/2022 RS 2,07
2 PREFEITURA MUN DE GABRIEL MONTEIRO DDDOEB22 12/07/2022 RS18%
Valor Unitario RS 1,96
Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 2,06 ] Media dos Pregas Dotidos RS 159
lem 32: CLOZAPINA 25MG- COMPRIMIDO.
PREGD
PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
P
ROPOSTAS ESTIMADD CALCULADOD
/8 96 RS 1,83 (um) - RS 1.83 RS 175,68
Preco Compias , Data
Governamentais OrgBo Publico Idenificacdo Licitacdo Piego
. - - .~ ———— i — — - .
3 HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA N®Preglo 952022 24/05/2022 RS19)
UASG 156654
2 MINIS TERIO DA DEFESA | Comandp do Exército | Comando Milsar do Planalto | N°Pregdo 232021 1511272020 RS2.23
Comando da 11% Regido Militar ) Hospidal Miner de Area de Brashia LASG: 160088
Valor Unitario RS 2,07
Prego . " Data
Y #
Pablico Orgdo Publico Identificacho Licitago Prego
1 PREFEITURA DE LIMEIRA | PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMEIRA | oc: 26/00/2022 RS0
8217008010020210C00246
Valor Unitdrio AS 1,30
Prego BPS Dats
(Mimistério  Orpbo Publico Identificagho . Prego
, Licitagio
da Sande)
1 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E SANEAMENTO BRO272429 27/D472022 RS 1B
Valor Unitdrio RS 1,88

r Mediana dos Precos Obtidos: RS 1,89 l Media dos Precos Obtidos RS 135

Item 33: CLOZAPINA 1DOMG-COMPRIMIDO,

PR
PREGOS / QUANTIDADE PREGCD PERCENTUAL ESTI:!cA.;)O TOTAL
STAS 5
PROPOSTAS ESTIMADD CALCU
a? 150 RS 11,55 (un) - RS 11,55 RS 173250
Prego Compras ! " Dala
| Identif P
Governameniais Org3o Publico ntificagao Licitagio reee
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA DO TUPIM/BA N°Preghor122022  29/09/2022 R§ 1222
UASG 983375

29
ik

NI 2 wnwve BANCOCADIIODS, COM. brCarnttes 0oL CENTSIDE poNDEN2520P g £ a0ONLL VP IVOIIMDMIOIDE

Relstonn g ho dis Y 22022 17,4 00 (IP; 45.171.175.20)
Codpe Validgho: nwwmwmmmmﬁwumm
WHXSANpNCSOR IS N800 21988



2 COMANDO DD EXERCITOIHOSPITAL GERAL DE S.ALVAV

Dispensa de 01/08/2022 RS1D,B0
Licitagho N®
34,2022
UASG: 160039
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA BONITA N°Pregde 162022 11/D5/2022 RS 11,63
UASG.986205
Valor Unitario RS 11,55
Mediana dos Pregos Obtidos: RS 11,63_] Medit dos Pregos Ghtuios: RS 11.65
Itern 34: CODEINA 30MG
PRECD
PRECDS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
PRI AS STIMADD
DPOST, € CALCULADD
3/ 6.40D AS 3,0% (un) RS 301 RS 19,254,00
Prego Compras . . Data
Orgio Pu Identificaga
Governamentais 930 Publico eniiicacao Licnagdo Prego
1 FURDO ESTADUAL DE SAUDE N°Pregdo:2822022  09/09/2022 R$IDY
UASG926775
2 Emprasa Brasileva de Senvigos Hospitalases - Fiial Hosphal UNIVERSITARIO | N°Preg3o.022022  23/05/2022 RS265
PROFESSOR POLYDORD CRNANI DE SAD THIAGO UASG 155913
valor Unitdrio RS 2,83
Prego ) . Datd
! h
PUbco Orgado Publico 1dentificag3o Liciagao Prego
1 HOSP. DAS CLINICAS, SAD PAULO ) GOVERND DO ESTADO DE SAO PAULO ) OC: 1052022 RS 337
0923010905720220C00204
valor Unario RS 337

Item 35; CODEINA + PARACETAMOL 30 MG + 500 MG

i Sp— —

——

Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 3,00 ]

Mdin dos Precos Dbhidos RS 3,00

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
3716 20500 RS 3,36 (un) B
Preco cmp'"f Orgdo Poblico
Governamenlais
) MINISTERID DA EDUCAGAD | Empresa Brasieira de Senvicos Hospilalares/Sede |
Hospial Universitanio de Brashia
2 FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA
Valor Unitdrio
Piego
Orgao Publico
publice 20
) SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | Prefeitura Municipal de Caelé/MG

Valor Unitdrio

Rolsltrio panmae no dia 15/12/2022 17.34:00 (1. 45.173.175.20)
Couigo Valioacho; GRuLEERIEQIKDENIDPL)

AIp_iiwrww BANOODEDIRCOS OO

-

Mediana dos Pregos Obtidos: A$3,19 |

y XO4NpNSORI0 %I

PRECD
ESTIMADD
CALCULADO

RS 3.36

Identificagdo

N°Pregdo.1002021
LASG:155009

N®Preqdo. 1342023
UASG.927495

Jgemificagdo

1312022

TOTAL
RS 99.320,00
Data Preco
Licitagdo ¢
2070172022 RS 394
2722021 RS 318
RS 3,56
Data
Preco
Licitagdo e
20/06/2022 RS 294

Media dos Pregos Chudos RS 3,36

MokansljkuLB% 2520 EguNDE% 2520 PGEadOHLL VP IV Inbi QYOEwp 4 np NCSC K 2500 %2509

137348



nem 36: IAZEPAM COMPRIMIDD 5 MG

—t —— -

PREGD
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESTIMADD
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADD
ki) 37800 RS 1.50 (un) - A% 1,50 RS 56.700,00
P Dawn
' 1980 Piblico idenificagao o Preco
Publico Licilagio
1 HOSP EST.ESPEC.REAB.DR.FRANCISCO RARANTES | GOVERND DO ESTADO DE oC: 21/09/2022 RS 1,55
SAD PAULD | ITU 0902030000120220C00087
2 REDE MUN. DR. MARID GATT) DE URG, EMERG E HDY) REDE MUN, DR. MARID oC: 1170872022 RS 18
GATTI DE URG, EMERG E HOD) 8244308010020220C00147
3 CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER | GOVERNO DO ESTADD DE SAG oc: 04/01/2022 R$1,76
PAULD | SA0 PAULD ‘ 090109000012021OC00656
Valor Unltdrio RS 1,50

[ Mediana dos Precos Obtidos: RS 155 | [Nt et

ran

. iem 37: DIAZEPAM COMPRIMIDD 10 MG

PRECO
PREGOS / OUANTIDADE PREGD PERCENTUAL ESTIM?\DO TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADD
3714 72.000 RS 2.£8 {un} - RS 2,36 R$177.12000
¢l
Prego compm? Orgho Publico Identificagho Dlnla Preco
Governamenidis LiciagBo
L] PAEFEITURA MUNICIPAL DE SAD MIGUEL DO GUAMA MN°Preg3n:302022 16/08/2022 RS233
) UASG.9BDS5Y
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE JABCRANDI N°Pregfo 82022 08/03/2022 RS273
UASG9892859
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA AL N°Pregdo 100022022  09/02/2022 RS 23)
UASG:98279)
Valor Unnario RS 2,46

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2.33_] Média dos Pregos Obhdos RS 2,40

. lem 38, DIAZEPAM SOLUGAD INJETAVEL 5 MG/ML

r—r—— - — — —

PRECD
PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL REG TDTAL

ESTIMADD
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADO

/2 2.650 RS 4 85 (un) - RS 485 RS 12.852,50

—— - [T

Pi mpra . Data
reco Comp ? Orglo Publico Idemificagdo
Governamemais Licitagdo

1 FUNDO DO EXERCITO)CAMPD DE INSTRUCAD DE GERICINO Dispensa de 01/09/2022 R54,55
Licnagho N®
6/2022
VASG:
167288

Prego

2 ESTADOD BE SAD PAULOIPMSP Dispensade  01/03/2022 RSN
Licitacao N®
46472020
UASG'
925109

Valor Unitdric RS 4,33

Rolsiono gerado no dia YW1 22022 17.M4:00 (IP. 45.173.175.20)
' Coage Validagho: mumasgummznonmmmpemmpmm
D FAwew, ULEANZS EQIRDE%EPYEAIOHLD VP IVOUMIIIOE WP XO4NDNCSC %2503 2500 oI 38




Preco BPS

(ministério  OrgBo Publico

da Saude}

] MUNICIPIO DE DOURADOQUARA

Valor Unitdrio

ltem 39: DISSULFIRAM 250MG-COMPRIMIDD.

Q,MENQ’\oé\
Fog <

Opay ™

Identificagio

SERVIDOR

el

BRO267194

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 4,55 |

PRECOS / DUANTIDADE PRECO PERCENTUAL E::ff:l;o
PROPDSTAS ESTIMADD
CALCULADO
372 6.000 RS 0,84 {un) . RS D84
Prego ©
1eGo LOMPIas 4 080 Publico Idemificagho
Covernameniais
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DO MUNDAU i N®Preglio 272022
UASG:98286
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD GABRIEL DA CACHOEIRA N®Pregdn 11202)
UASG 980283
3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE HIQUELANDIA N®Pregan 52021
LJASG 462224

Valor Unitério

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 0,95 |  [EECEREE

ltem a0; DIVALPROATD DE SODID 500MG-COMPRIMIDO.

PREGOS / DUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E ::Ei?bo
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADD
3/9 14.700 RS 4,04 {un) RS 4,04
:::i?:::o trgdo Publico Identificaglo
1 SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DD TOCANTINS 27405
2 MUNICIPIO DE PRESIDENTE MEDICIFRD 42398
3 Fundo Municipal de Saide | Hﬂehw;-hj\unapal de Estin Gerbi/SP : . - ;11052]321

Valo! Unitdrio

hern 41: DULOXETINA 30MG COMPRIMIDD

rMediana dos Pregos Obtidos: RS 4,00 |

f— —-— - -

PREGOD
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ES'nhEchDO
A
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
1 54 000 RS 3.7 (un) - R$ 3.7
s
Prego R
0 Y 1ificaclo
PObliCO rgdo Publice Identificag
| HOSP.EST.ESPEC.REAB.DR_FRANCISCO RARANTES | GOVERNO DO ESTADD DE oc:
SAD PAULD | ITU/SP ©9D2030000120220C00040
3 DEPTO.REG.SAUDE - DRS-V BARRE TOS | GOVERND DO ES1ADO DE SAD PAULD oc:
BARRETOS D901 2400001 20220€00063
3 PREFEITURA DE LIMEIRA | PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMEIRA | oc:
8417008010020210C00236

Valor Unitario

-

Rl BieVio pevace o Ois YIVIZZ022 37-34.00 (I, 45,172, 175.30)
Cooigo Validaclo: OLCI%ZHE QarDERIDPY)
NP Jvowwe. DINCOD BPIECDS OO

| “Mediana dos Pregos Dbtidos: R$ 3,46 |

wpXo4npNCSQ%I0 NI

EasOMLD VP IVO; inbrodQy0E:
anbcit soe Mokenadiiato8%2 520 EgoKDS%IAIDPHE o0 HLD VP VIl DIEwp X4 InpNCS0 52530%253d

Frecos Ot dos. RS

p—

Médin 2os Precos Dbudns RS 4,04

Data Preco

Licitagho &

10/01/2022 RS 590
RS 590

Média dos Frecos Obtinos RS 385

TOTAL

RS 5.040.00

Data
Licitagdo

29/08/2022

Prego

RS 051
2712720217 AS095
15/12/2027 RS 1,07

RS D,B4
0.84

TOTAL

RS 59.388.00
Data
Licitagho
19/07/2022
31/05/2022
2;:'01 2022

Prego

RS§ 427
RS 384
RS 4,00
RS 4,01

TOTAL
RS 200.340,00
S
D4/pR/2022 RS 312
DB/07/2022 RS 456
26/01/2022  R$ 346

RS 371

Média dos Precos Chudes RS 271

1857348



ﬁg\%"&%
A ggpa

AS.

= o

>

° &

llem 32: ESCITALOPRAM 10MG COMPRIMIDO
SERVIDOR
- - _— _— . .
PREGO
PREGDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUIAL ESTIMADD TOTAL
PRDPOSTAS ESTIMADD
CALCULADD
3/3 17.000 RS 5,63 {un) . RS 563 R595.710.00
Prego . - Dawa
io Publico
Publico Orglo Publ ldentificacao Licitacho Prego
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA DOODESR2 }1/08/2022 RS 507
2 DEPTD.REG SAUDE - DRS-VIN FRANCA | GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULO ) oc: 1D/0B/2022 RS573
FRANCA 0903250000120220C00114

3 PREFEITURA MUNICIPAL 00003922 12/07/2022 R85.09
Valor Unitdrio RS 5,63

[ mediana dos Pregos Dbtidos: RS 5.73 |

Média dos Pregos Dbudos RS 5637

Item 43: ESCITALOPRAM DXALATO 20MG COMPR,

. P:RECOS / QUANTIDADE PREGO PERCE':ITIJAL E:’:i!i?)o TOTAL
OPOSTAS ESTIMADD ' CALCULADO
/4 21.600 RS 8.8 (un) - R388 RS 176.688.00
::L::Tco Oighe Publico Identificagdo E::‘i::cab Prego
1 DEPTD REG.SAUDE - DRS-Xv SJRPRETO | GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD | ocC: 30/00/2022 RSLTS
S40 J08é DO RID PRETO 0901270000120220C00155
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD 00015122 26/07/2022 RS 840
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURO - DODY 5122 26/07/2022 RSBAD
Valor Unnario R$ 88

Media oos [regus Dbtidos RS RIH

[ Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 8,40 |

em 44: ETOMIDATO SOLUCAD INJETAVEL 2MG/ML AMPOLA C/1OML

— - - —— — b — -

PRECO
PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL ¢ TOTAL
PROPDSTAS ESTIMADD ESTIMADO
. CALCULADD
257 1.B60 RS 31.78 (un) - RS 31,78 RS 5911080
Prego R . Data
Pr
Publico Orgho Publico identificacdo Liciagdn eco
1 GRUPO DE RESGATE - GRAL | GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULO ) S30 PAULD  OC: 22/08/2022 RS3083
D902000000120220C0D132
2 Prelestura Municipal de Boa Ventura de Sdo Rogue PMDBVDSR-162022- 09/09/2022 RS N2S
Processo dispensd
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Prefeiturs Municipal de Holambia | oc: 07/02/2022 R3 3043
. 874700BDYD0202Y0C00Y 1Y
4 FUNDO MUN. DE SAUDE DE NOVA ALYORADA DO SUL DOD1552Y 1141272027 RS 34,20
valor Unitéiio ) RS 31,78

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 31,04 ] . Mg 55 Pregos Chudus RS 23178

m Relplong genos no dis YWY 272022 17,34.00 OP- 45.173.175.20)
Céogo Valiacho. O LcA%NINEGURDBNZDPGE sEOHLD VP 3VQinbrpl QuOEwp Xo4inp NCSO NId NI
DR, oom. bi e Aohan et LLEN A2 EQUNKDE%2570 PriE s OHL b VP IVOSNDMIDIDEWp Xo4NpNCS0 %2530 %2800 YR




llem 45: FENITOINA SODICA 50MG AMPOLA C/SML

- - -

PRECODS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3/8 b.360 RS 581 (un) - RS 581 RS 36.951,60
Prego Compras . . Data
P f
Governamentais Org3o Publico Idemificagdo Licitag3o Preco
1 MINISTERIO DA DEFESA | Comando da Aerpnadulica | BASE AEREA DE RECIFE N°PregAn 482022 21/07/2022 RS 546
UASG 120632
velor Unitdrio S 5,456
Prego . " Dnta
Identit
Pubhen Grgo Publico dentificag3o Licilacso Preco
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CABD FRID/RD 41013 DB/O5/2022 RS§6.52
2 ASSOCIAGAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAU 26124 18/12/2021 RS 547

. valor Unitatio RS 599
| Mediana dos Pregos Obtidos: R 5.47 ] hedin dos Precos Obudes RS 5.3)

r
Item 46; FENITOINA SODICA 100 MG
PRFCOS / QUANTIDADE PREGO PFRCFNTUAIL E::si?)o TOTAL
PROPOST ESTIMADD
STAS CALCULADO
3/3 90.000 RS 1,82 (un) . RS 1,82 RS 163 800,00

P 1

1eeo Comprns' Oi1g80 Publico identilicagdo D_.,a Preco
Governameniais Licitacho
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO PARA N*Pregdo 132022 D1/06/2022 RS 130

UASE.980531
2 MINISTERIO DA EDUCAQAD | HOSPITAL URNIVERSITARID JULIO MARIA BANDEIRADE ~ N°Pregdo 32022 D3/0372022 RS 2569
MELLO UASG.155012
Valor Unitdrio RS 1,99
Piego BPS Data
(Ministério  Orgdo Poblico Identificaglo Prego
. Licitaglo

da Saude)
)} HUNICIPIO DE TAMARANA BRO267657 06/01/2022 RS 1,48
Valor Umirario R$ 1,48

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,48 ] Kédia dos Pregos Obtutos RS 182

Item 47: FENOBARBITAL 40 MG/ML

PREGOD
PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL ESﬂMiDO TOTAL
PROPDSTAS ESTIMADD - CALCULADD
33 1.900 RS 7,21 (un) - RS 72) RS 13.69%,00

Prego Compins . . Dala

Identificach . Prego
Governamenlais Orgao Publico ficacho Licitagdo ee
1 PREFEITURA DD MUNICIPID DE Sio PAULD | Secretaria Municipal da Saude N°Preglo: 7712022 D3/10/2022 R87.26

UASG:925003

Rl adno GIrsco no dis 181272022 17.34:00 (P: 45.172.175.20)
LY Coone Validacho. ﬁlm ummwvnmmm
MIp: L A 7 =0 UL EIN 252D E QOKDSN 252 PLE I DML O ZVPIVIYMDMIDI Ewp X4 NSO R 250 %2530 172348




2 PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA AL

3 MINISTERID DA SAUDE ) SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE NDIGENA | Distrito

Sanitann Especial Indigena - Alto Solmdes

Valer Unitdrio

UASG:257025

Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 7,19 |

item 48: FENOBARBITAL 100MG

- e -

PREGODS / QUANTIDADE PREGD PERCLNTUAL
PROPDSTAS ESTIMADD
3/0 121.200 RS 1.81 {un)
Prego -
Publico Orgao Publico
1 DIVISAD DE SAUDE | Prefeitura Municipal de Arambaré/RS
2 CTO. REFERENCIA E TREINAMENTG-DST/AIDS | GOVERND DO ESTADO DE SAO
PAULD | SAD PAULD
3 Secretaria Munic.do Saude Rec.vinculsdos | Prefeitura Municipal de Barra do
Ribeiro/RS .

-

Velor Unitasic

PRECO
ESTIMADO
CALCULADD
RS 181

Wentilicagdo

5572022

DC.
0501100000120220C00002

1775202}

I Medians dos Pregos Obtidos: RS 182 |

Nem 39: FENOBARBITAL SODICO 200MG AMPOLA COM 2ML

kv A

PREGOS / QUANTIDADE PRECGD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADOD
3/6 900 R5 383 (un) -
Preo 61930 Publico
Pablico 9
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE DOLCINDPOLIS
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE RIDLANDIA
k FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ) Prefestura Municipal de Guapirama/PR

Volor Unitdrio

PREGO
ESTIMADD
CALCULADD
RS 383

Identificagho

00002722
00004922
562022

Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 3,61 |

fiern 50: FENTANILA {CITRATO) S/ CANSERVANTE D,05MG/MLAMPOLA 2ML- ESTOJO ESTERIL.

PREGOS / PERCENTUAL

PROPDOSTAS

QUANTIDADE PREGO

ESTIMADD

3/ 4350 RS 6,79 fun)

:::I:::o 01930 Publico
| FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CRISTINAPOLIS/SE
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUA/SE

3 ASSOCIACAD NDSSA SENHDRA DA SAUDE - ANSSAU

Vvalor Unitdnio

PRECO
ESTIMADO
CALCULADO
RS 6,79

identificagio

- —

44168
43022
mns

| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 6,60 |

A3 Roa\oro gonso Ao o VR IN0EE 17 30,00 (IP: #5.172.175.20)
Coogo Vaidegho: OuLedN2DEguKDERZIPH ESODHLLZVP VO DrOIGIOE wp X4 npNeSORIa% IS
L Coom beiC. Trokaevad) ol o962 A2 E poXDENIS P EacOHL b2V VD mbmICI0E

Q&,,NA:NT
(O
o F,
N°P're'g 0
VASG 082 y
N°Preglo'2i3203£ 'DQ-E}IZ’IZDN

22

EN
(Y
%)
-l
P4
b
)

TOTAL

RS 719

R§ 718

RS 7.21
Métha dos Pregos Dbiidos RS 721 °

A5 219.372,00

Data
Liciagdo

/32022
24,03,2022

02122021

Prego

RS 188
RS 1,72

RS 1,82

AS 1,81
Madia dos Precns Obtdos. R51.8)

TOTAL

RS 3.447,00

Daa
Licitogdo

20/0642022
D6/06/2022
28/04/2022

Maeha ooz Pregos Optidos RS 383

Prego

RS 338
R$ 4,50
RS 3561
R$ 333

TOTAL

RS 29.536,50

Data
Licilagdo
28/06/2022
13:06/2022
08/06/2022

Média aos Pregos Obtidos RS 676

WHKIANPNCSON2SI0%2800 K 18738

Prego

RS 6,60
RS 7.58
RS 6,20
RS§ 6,79



Hem 51: FENTANILA 0,05MG/ML AMPOLA DE 10ML

- . —— — —

PREGOS / OUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
ESTIMADD * SERVIDOR
PROPOSTAS ESTIMA
STIMADO CALCULADOD —
3/ 36.000 RS 12.23 (un) - R$1223 RS 440.280,00

P I

rego Comp as- Orgao Pobhco Identificacdo D-m.n Prego
Governameniais Licitagdo
1 MINISTERIO DA DEFESA | Comando da Aerondutica ) GRUPAMENTO DE APCIO OE NePreglo:682022  21/09/2022 RS1069

CANDAS UASG:12062%
valor Unitdno RS 10,69
Prego . Daa
O ) i

Publico rgdo Poblico Identificaglo Lichegso Prego
1 FUNDAGAD HOSPITAL MUNICIPAL GETULID VARBGAS 02807200 28/01/2022 RSIB50
2 SECRETARIA Da SAUDE DO ESTADD DD TOCANTINS 25704 16/117202 R39.51
Valor Unitario RS 13,00

[ Mmediana dos Pregos Obtidos: RS 10.69 |

Media dos Preqos Obtidos R512.23

Item 52: FENTANILA CITRATO + DROPERIDOL 0,0785MG/ML+2.5MG/ML

— o ——ee

P
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ES :::‘i?)o TOTAL
PROPOSTA A
STAS ESTIMADD CALCULADD
3/8 1200 RS 40,38 (un) . RS 40,38 RS 48.456,00
P Com
1ego Lo pra§ Orgao Publico identificagdo "_’F’ Prego
Govesnamentdis Liciagdo
1 MINISTERIO DA DEFESA | Secretatia oe Drganizegho Insbitucionsl | Hospital das N°Preglo 602022 15/06/2022 RS 3898
Forcas Armadas UASG.112408
? MINISTERID Da DEFESA | Comando do Exercito ) Comando Militar da Amazdnia | NoPreglo 132021 10/06/2022 RS 40,67
B* Regido Militar | Hospnal de Guarnigso de Maraba UASG 160168
3 GOVERND DO ESTADD DO CEARA N°Pregic 22032021 1VW/DV /2022 RS 41,50
UASG:943007
Valor Unitdrio RS 4D.38
Mediana dos Pregos Obtidos: RS 40,67 ] “Media dos Fregos Dbunos. 15 40,28
nem 53; FLUMAZENN. LNJETAVEL 0.3MG/ML AMPOLA 5ML
PREGO
PREGDS / QUANTIDADE PREGOD PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
T
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
3/9 780 RS 24,04 {un} . RS 24,04 RS 18.751.20
Pieco Compias : Datn
1] P
Governamenltais Org30 Publico Identificagio Lichagdc rese
3 MINISTERID DA DEFESA | COMANDO DA MARINHA ) Secretana Geral da Marinha ) N°Prepio7D2022  12/08/2022 RS 2395
Ditelofia de Abastecimento | Centro de Otlencho de Marinha no Rio de Janeiro LASG 771300
Valor Unitirio RS 2395
Piego . . Data
Y ficogh P
Publico Org3o Publico Identificagdo Licitagho iego
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Prefeitura Municspal de Holambra | oC: V2/DB/2022 RS 230D
B747008010020220C00036

2% Repono penado no dis YW1 272022 17:34.00 (P, 45.172.175.20)
Cotigo VIioaco. DituLo8%20EgaKDERZEPEE asOHLL VP IV DY DEwp a4 npNCSQ %I0%30
NP Fhwwir. oo b Cen A hnm-qmmmsnmumaqsnommmmqoemmmtzmnm 197348




2z MUNICIPID DE FANCRAMA

Valor Unitario

Item 54: FLUOXETINA 10MG- CAPSULA.

e —— —

00009822

- -

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 23,95 |

PREGDS / QUANTIDADE PREGCO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
7 14.000 RS 0,90 {un)

P [

1660 LOMPIBS 4 oo Publico
Governamenipis
1 PREFEITURA MUNICIFAL DE SILVES
Valor Unilario
Prego .

Pablico

Poblicn Org3o Pablic
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA CRUZ DO XINGU
Valor Unitdrio
Prego BPS
{Ministérioc  Crg3o Poblico
do Saude)
] MUNICIPIO DE ITAMOG)

Vvalor Unitdrio

item 55: FLUDXETINA 20MG -CAPSULA.

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 0.90 |

- - —

-

15 AS2516
X

© ps 2408

PREGD
Al
ESTIMADD ToTAL
CALCULADD
RS 050 RS 12.600.00
Dais
Mdennfi
entificagio Licitog3o Prego
N°Pregdo: 192022 12/08/2022 RS D88
UASG 980277
RS 0.88
- Dala
Identilicagdo Licitagdo Preco
M2 09052022 RS0
05-2022
RS 0.9
Data
i
Idenmificaglo Licitagso Prego
BRO305464 13/05/2022 RSDH0
RS 0,50

Medindas Precos Ootdos RS DHD

M PREGO
PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESTIM?ADO TOTAL
P
ROPOSTAS ESTIMADD CALCULADO
3/ 156.720 RS 1,80 (un) RS 1,80 RS 262.09600
Prego - Data
Id P
Poblico Orgéo Publico enilicagho LicitacBo )
1 COMPLEXD HOSP. PE.BEHTO, DE GUARULHOE | GOVERNO DO ESTADO DE SAD oc: Das10/2022 RS 1E8
PAULD | GUARULHDS 0901730000120220C00240
2 PREFEITURA MURICIPAL DE HOLAMBRA | Prefzitura Municipal de Holambra | oC: 12/08/2022 R3)1.7S
874700801 0020220C00036
3 MUNICIPIO DA ESTANCIA TURISTICA DE DURD PRETO DO DESTE/RD 34168 30127202y R$198
Valosr Unitdrio R$ 1,80

Item 56; GABAPENTINA 300MG.

Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 1,75 |

e o — —

PREGOS / QUANTIDADE
PROPDSTAS
e 1.440

Raliono permos no dis 11272022 17 34 00 (P, 45.171.175.20)
Canigo Valiache: OxuLIW25EQIKDENZIPGE s0OH
)

PREGO PERCENTUAL
ESTIMADO
RS 1,56 {un) .
WpX4npNESONI0 %I
Egol

hitp AN o,

i

HLDIVI IVO b HOIDE wp XA InpNCSOR 28I N25 30

Médio dos Pregos Dbtrins 131 8D

——— ——— ———

PRECO

ESTIMADD TOTAL
CALCULADO
RS 1,56 RS 2.246.40



Prego

Public:

Publico Orgbo Publico

1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Prefeitura Municipal de Holambra |

2 HOSP. DAS CLINICAS, SAQ PAULO | GOVERND DD ESTADD CE 540 PAULDY

3 INST. ASSIST, MEDICA SERV. PUBLICDO ESTADUAL ) GOVEAND DO ESTADD DE SAO
PAULD]

Volor Unitdric

& Q\\W‘Wl\

2N
- a
. e ¢
ol
Identifi ;
nnhcscbo% £¢“ Piego
oc: SERVIDOR 12/08/2022 RS 2.00
B747008010020220CTD036
oc: 25/05/2022 R$1.28
D492301090572D220C00373
oc: 17/05/2022 RS 14
5321015305520210C02785
RS 1.56

Mediana dos Precos Obtidos: R$ 1,41 |

150

Média dos Precos Obt dos. RS

iem 57: HALOPERIDOL YMG, COMPRIMIDO,

rv— ————

PRECD

UANTIDA| PREGO RCEN T
e N
CAICULADD
N 31.500 RS 1.07 {un) RS 1,07 R$ 34.133.00
Preco Compras , ) Data
Governamentais 01680 Publico dentificagdo Lichacao Prego
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO DOMINGOS DO CAPIM N°Pregdo 392022 17/05/2022 RSO0
UASG980543
2 . PREFEITURA MUNICIPAL DE VARZEA PB N®Pregho 52022 11/0372022 RSN
UASGGB2243
3 GOVERND DO ESTADD DE RONDONIA | PREFEITURA MUNICIPAL DE BURITIE N*®Pregan 12022 27/0172022 RSO
UASG452286

Valor Uniario

RS 1,07

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,11 |

redia dos 1.07

Pregos Dbridos: RS

Nem 58: HALOPERIDOL SOLUGAD ORAL 2MG/ML, FRASCOD 20ML

- - ——

PREGDS / QUANTIDADE

PROPOSTAS

PRECO
ESTIMADD

/9 1.680 RS 9,39 (un) -

Prego

rgao Publico
Publico 01080 PV

¥ PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARO | PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARD |

2 SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO TOCANTING
3 MUNICPIO DE TAPIRAI | Municipio de Tapiral |

Valol Unitério

PERCENTUAL

PREGD

TOT.
ESTIMADD AL
CALCULADD
R$0,19 RS 1543920
Dea
i

Idennficegdo Licitagao Prego
oc: 08/06/2022 RS 6,42
8168008010020220C0D028
26910 03/0572022 RS B,09
OC: 26/01/2022 R$1305
B6B82008010020220CH0001

R$ 9,19

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 8,09 |

Mtdia gos Precos Obtidos RS G110

item 59: HALOPERIDOL. COMPRIMIDD 5MG

PREGOS / QUANTIDADE PREGOD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
3r4 182.000 RS 1,81 (un)
Prego .
N Org3o Publico
Publico i
) MUNICIPID DE AREALVA '

PETYAY Ruaiivio person o die W22 17.38.00 (P 45.173.175.25)
Cooge Viidecto. N HN20E EXDSZPmE KOMATE VO

P L

BIICYOEWD Xo4inpNCSO NI NJ0

cxopds =)L 8% 252 E goKDERZAIDPGE soOHLLZVP TVRUMDMIINE wp Xo4 M pNCSQ R 2330%2300

PRECD
Al
ESTIMADO TOTAL
CALCULADD
RS 181 RS 329.420.00
Data
[ B
IdentificagBo Licitagao Piego
00002822 23/06/2022 R$ 1,82
2048



2 PREFEITURA MUKICIPAL DE PIRAJUI

3 ASSOCIAGAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAU SERVIDOP 26124

Valor Linitdrio

20/ 22021

18127200

RS L.

A% 190
RS 1,81

| Mediana dos Pregos Obt:dos; RS 1.82 ] . Meda des Pregos Obhdos RS 1 B1

ltem 60; HALOPERIDOL SOLUGAO INJETAVEL 5MG/ML AMPOLA 1ML

P:F;'E)g(;:- ,:5 QUANTIDADE E:Tl:;li(:)o PERCENTUAL ES'TI:&T[))D
CALCULADD
373 2800 RS 1,58 (un) - RS 158
:ﬁ:’o Orglo Piblico Identificacho
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS | Prefeitura Municipal de Eldorado do Sul/RS 1652022
2 PREFEITURA MENICIPAL DE MONTE AZUL PAULISTA B -DDODO(;R
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRAJLI 60009621

velor Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 1,62 |

lem 61; HALOPERIDOL DECANCATD 70,52 MG SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA

B ] -

PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL PREGO
PRDPOSTAS ESTIMADD ESTIMADO
CALCULADD
amm 4,000 R$ 16,35 {un) - AS 1635
Preco .
) Orgdn Publico Identificagio
Publico
1 PREFEITURA DE PIQUETE | PREFEITURA MUNICIPAL DE PIQUETE | ' oc:
9533008010020220C00037
= - -
2 DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAD | GOVERNO DO ESTADO DE SA0 PAULO | oc;
38019300001 20220000047
r
3 HOSP, REG. DRVIVALDO M SIMOES, DSASCO | GOVERND DO ESTADO DE SAD oc:
PAULO | DSASCD DR01670000120220C00047

- —

Valor Uniario

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 16,00 |

Iitem 62: IMIPRAMINA 25MG(*)COMPRIMIDO

- - — - - —

PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ¢ ::;i?bo
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
374 21,000 RS 0,88 (un) - RS 0.68
:;‘:‘;;o Orgho Poblico Identificacho
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE BARAD DE ANTONINA T 00007522
2 1AUNICIPID DE CUJUBIM/RD 33862
3 Prefeitura Municipal de Serra dos Aimores § SEC. MUNIC, DE SAUDE 47207

Valor Unitdrio

[ mediana dos Pregos Obtidos: RS 0.65 |

Relsitne gerads no de 1272022 17.34.00 (IP; 45.173.175.20)
Cocige Validaho: OiNvtedN2DEgaKDERZDPGE soOHLLIVPIVD InbmiCyDEwpXa4inpNcSO%RJ0 %30

TOTAL
RS 442400

Data Preco
Licilagho &
23/02/2022 RS
23/02/2022 RS162
2011272027 RSN

RS 1,58

Midia 8os Precos Dbhidos RS 1,58

TOTAL

R3 65.400,00

Data
Licitagho
01/05/2022

22/06/2022

0570572022

' Média dos Pregos Obidos RS 106.35

Piego

RS 16,00

RS 157

R$I1734

RS 15,35

TOTAL

R¢ 36.080,00

Data
Licitagho

D3/D6/2022
2121200
15/11/202)

Média dos Pre¢os Chuidos RS 068

Preco

RS 0,60
RS 1,38
RS 065
RS 0,88

DR A, 0 b C A =iy L% 2520 E Do KOS RIS PG EssOHLY ZVPIVOMbRIOIE wp o4 npNc SN 2530 %2500 21348



. PRECOS /

Q@_\Nﬁ%

o F lga %
Item 63: ISOFLURAND 1ML/ML C/}00ML 4 f
-=02 - <)
PRECO
PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL E ﬂluino SERVIBPRL
- ——
Al
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADD
3/6 80 RS 1,66 (un) . RS 1,66 RS 99,60
Preco . Dava
v tifh P
Publico Orgdo Publico Idenificaglo Licitacho reqo
) UNESP-MEDICINA VETERINARIA DE ARACATUBA | SECR. DESENV, ECONOMICO]  OC: 12/09/2022 RS 1.28
ARACATUBA 1023351 D061 20220C 00090
2 HOSP, CLINICAS FAC MEDMARILIA - HCFAMEMA | GOVERNO DO ESTADO DE SAD  OC: 28/07/2022 R$ 183
PAULD | 0926010906020210C0D239
3 UNESP-MEDICINA VETERINARIA DE ARACATUBA ) SECR. DESENV, ECONOMICO|  OC: 06/04/2022 R$ 197
ARACATUBA 10233610061 20220C00015
Valor Unitario RS 1.66

Item B4: LEVETIRACETAM 10DMG/ML FRASCO

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,83 |

QUANTIDADE
PRDPOSTAS
a/a 24
P
l_ec.o Orplo Publico
Poblico

1

PREGD
ESTIMADO

RS 125.26 (un)

PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA ALIANGA

? PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA
3 MUNICIPID DE DELTA/MG
Valor Unitdrio

Medio dos Preges Dhnidos RS 1,667

PREGO
T
PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
CALCULADD
. RS 12526 RS 3.006,24
" Data
ldentilicacio Licitacao Prego
00006722 ¥3/09/2022 RSI121.72
00002022 D3/03/2022 RS 12566
32866 D2N22027 RS 12240
R§ 12526

[ Mediana dos Precos Obtidos: RS 125,66 |

tem 65; LEVETIRACETAM 25CMG C/30 COMP

PHECOS / QUANTIDADE
PROPOSTAS
3/3 23
Prego "
1980 Publico
Publico  0'93°

1
2
3

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
PREFEITURA MUNICIPAL DE YIRADOURD
PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADDURD

Valor Unindrio

hem 66: LEVOMEPROMAZINA 25MG/5ML

PREGDS / QUANTIDADE
PROPOSTAS
313 no

¥ Rulsitvio gemmdo no dia 1W122022 17.04.00 (P 45.173.175.20)
Codigo Valioagso: o.uuunamm}nh_esmagmnnwmwmmmum

PP e P

COM. brIC.

PRECO
ESTIMADO

RS 38.42 (un)

Med ados Precos Ghlidos, RS 125,20

-

PRECO
PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
CALCULADD
RS 33.42 R$ 92208
Deta
Identficagdo Lichacso Prego
00006322 21/07/2022 RS 41,46
00015122 26/07/2022 RS 3690
00015122 26407/2022 RS 369D
RS 28,42

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 36,90 |

——

PRECD
ESTIMADO

RS 10,56 (un)

PRECO
ESTIMADD
CALCULADD

- RS 10,56

L
PERCENTUAL

Meidia tns Pregos Obndos: RS 38,42

TDTAL

RS 1.161.60

OuLCE%N 2520 EGUKDE N2 520 P E 00 HLB ZVP VO Inbrpl HOEmp XO4Mp NC SN 2530 %2500



MANZNTES,
a Ao %
. F c

: (%
Prego 0 '3 E » Data
Piblico 1gdo Publico % & Identificocho Licitagse Piegon
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURO \ “SERVIDOF 0D0Y5122 26/07/2022  R§ 11,00
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD — 00015122 26/07/2022 RS 11,50
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE OUATA 00010021 03/32/202)  R$9IR
valor Unitdrio RS 10,56

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 11,00 |  [IESER Ry Sl e L Lo

Item 67: LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML FRASCO COM 20ML.

PREGDS / OUANTIDADE PREGCO PERCENTUAL £ :::!GA?JD TOTAL
PR A MA
OPOSTAS ESTIMADD CALEULADO
3/12 390 RS 2030 (un) - RS 20.30 RS 7.917,00
Ci

Prego mpmf Oig3o Publico entificagdo D,“,B Prego
Governamentas Licihaglo

1 MINISTERIO DA DEFESA | Comando da Aerondutics | CENTRD DE AQUISIGOES N°Pregdo 1152022 21/06/2022 RS51985

ESPECIFICAS DASG2D165
Valor Unitdrio RS 1985
Prego . ‘ Data
PO h P

publico 01930 Piblico IoenuficagBo | . tacho reco
1 Prefeiura Muncipal de Santana do Malos/RN 22022 18/07/2022 RS 20,74
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE | SECRETARIA DA SAUDE | Prefeilura Municipal de Leme/SP 158612021 1822021 RS 2022
Valor Unitério RS 20,63

| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2032 |

Media dos Pregos Obudes RS 20,30

ltem 68: LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDD 25MG

- — — - —

PR
PREGODS / QUANTIDADE PREGCOD PERCENTUAL ESTI:ACA?)D TOTAL
Al ESTIMADO
PROPOSTAS CALCULADD
i/14 37.000 RS 0,75 {un) ~ RS 0,75 RS 27.750.00
- e = lmp—— dp— —— - —
P Da
reeo Compras. Orgio Poblico Identificagdo l_a Prego
Governameniais Licitagho
1 MINISTERIO DA DEFESA | COMANDD DA MARINHA | Secretario Geral da Marinha | N°PregBo:702022 12/08/2022 R3 D6
Duetorin de Abastecimento | Centro de Obteng3o da Marnha no Rio de Janeiro UASG 771300
? MINISTERIO DA DEFESA | Comando da Aerondutica | CENTRO DE AQUISICOES N*PregBo 1152022  21/06/2022 RS 055
ESPECIFICAS UASG: 120195
Valor Unitdrio RS 0,58
Prego . " Data
Y f Pri
Piblico Org8o Publico Jdentificagdo Licitac8o eqo
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NDSSA SENHORA DO SOCORRO/SE 42514 01/06/2022 RS 1,09
Valor Unitario RS 1,08

Mediana dos Precos Obtidos: RS 0,61 ] t4ddia dos Precos Obudos RS 075

Relskivio parado no dia YWIZ2022 17,)4.00 (IP: 45.173.178.20)

Cothgo Valldacdo: OkuLcl%2DEpaNDER2DPGE mIOHLL IVPIVOInbpi CRDEwp Xa4nphcSONJ0 %30
m-;m.m.mmwmmmnum-qmmmsgnmmmmmmbmwe»umpmmm 4708

1




G O
[ C
hem 69: LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDOD 100MG r . anp <
% 5
— ——— — iy —— — — zoq. —-— = I....— ———
PRECOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL E::zi%o [ £
PROPOSTAS ESTIMADO T o
CALCULADD
3113 69.000 RS 2,41 (un) RS 2.41 RS 166.200,00
Prego Data
publico 1980 Poblico Identificao Letscso P1EE°
1 HOSP. NESTOR GOULART REIS | GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD | AMERICO  OC: 27/012022  R$ 317
BRASILIENSE 5P 0901280000120220C00035
2 SECRETARIA DA SAUDE DD ESTADD DO TOCANTINS 26827 10/04/2022 RS$ 1.55
3 Pre‘eizura Municipal de Santana do Matos/RN 22022 18/01/2022 RS 25D
Valor Unindrio RS 2,41

Item 70: METILFENIDATO DE 10MG -COMPRIMIDO.

Mediana dos Pre¢os Dbtidos: RS 2,50 I Media dos Preces Dhtidos RS 2,41

I

- —— — — -

-

PR
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL ESYIIE.I‘i?)D TOTAL
PRDPOSTAS ESTIMADD
CALCULADO
3/19 19.800 RS 2.26 {um) RS 226 RS 44.748,00
Preco Data
POk i
Sublico Grgdo Poblice Identificacdo Lieitag50 Preco
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Prefeitura Municipal oe Holambra | oc: 26/08/2022 RS25)
B747D08010020220C00037
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE | Prefeitura Mumcipal de Guapirama/PR 562022 28/04/2022 RS0
3 MUNICIPIO DE PRESIDENTE MEDICI/RO 32326 26/11/2021  R$ 258
Valor Unitdiio RS 2,26

hem 71; METILFENIDATO DE 20MG -COMPRIMIDO,

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2,51 ] Media dos Pregos Obtidos RS 2,26

- © ——

i B ——-

P:Fr;icbs / OUANTIDADE PRECD PERCENTUAL E:T:;?\'I)) 0 TOTAL
0STAS ESTIMADO CALCULADD
3/4 2.00D RS 8,20 (un) - RS 8,20 RS 16.400,00
:::l::o gl Poblico identificacho ?i:liluacao Preco
1 MUNICIPIO DE AREALYA - 00002822 23/06/2022 A3 B27
2 MURICIPIO DE PRESIDENTE ALVES 00003222 13/05/2022 RS808
3 DEPARTAMENTO DE SAUDE COMUNITARIA ) SECRETARIA DE SAUDE CDMUKH’ARIA | Preleiura 13177201 0N 22021 RS B26
Municipal de Cosmipolis/SP
valor Unitdrio RS 820

Rl sbiwip gonsao 16 0% 1W12/2022 17.34.00 (P, 45.970175.20)
Coogs Vilonho: OkuledN2E gk DE%ZbPEEsoDH|

[ Mediana dos Precos Obtidos: RS 8.26 | | R A

LO2VP VI InbrIQOEwp Xe4inpNCSO%I0%Id
ey LN250

PMIpiiwane. oo b et
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Mok
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Item 72: MIDAZOLAM 5MG/5ML AMPOLA DE 5ML

3
rm—— ———— o S — . — o
\
PRECOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL E:T?Sli?)o
PROPODSTAS ESTIMADO
CALCULADD
3/12 240 RS 14,27 (un) - RS 14,27 RS 3.424,80
Pre¢o Dala
P .
Publico Orgdo Publien Identificagdo Lichacho Prego
1 HOSP. CLINICAS FAC MEDMARILIA - HCFAMEMA | GOVERNO DO ESTADO DE SAD  OC: 2970772022 RSI1293
PAULD 0526010506020210C0D515
2 MUNICIPIO DE PANORAMA 00000822 18/07/2022 RS 14,62
3 L'SP-HOSP.DE REABILIT. DE ANOMAL CRANIOFACIAJ ) GOVERND DO ESTADD DE oc: 28/03/2022 RS$)1526
SA0 PALLD ) 1021491005820220C00002
Volor Unindrio RS 14,27

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 14,62 | [ R RISy A e R R

. item 73: MIDAZOLAM 15MG/3ML, AMPOLA COM 3ML,

PRECO

TIDA/ PREGD P
P:gi?;;i :s QUANTIDADE Esnf‘im ERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
CALCULADD
3715 6.000 RS 16,53 (un) - RS 16,53 RS 59.180,00
Prego Data
Publh Identi P
Publico Orgao Publico entificagio Licitacdo 1e¢0
] Prefeitura Municipal de Nioaque/MS 1204 20/0472022 RS1630
2 USP-HOSP DE REABILIT. DE ANOMAL CRANIDFACIAl | GOVERNO DO ESTADO DE oC: 28/03/2022 R$1526
SAD PAULOD | 1021491D05820220C0ODO2
3 ASSOCIAGAD NOSSA SENHDRA DA SAUDE - ANSSAU 26140 INh2/2021 RSB0
Valor Unitdrio RS 16,53

I Mediana dos Pregos Obtidos: RS 16.30 I r¢dia dos Pregos Chhidos: RS 16,63

ltem 74: MIDAZOLAM 50MG SOLUGAO INJETAVEL COM YOML

. PREGD

PR Al Al P NTUA TOTAL
PROT’GOI;::S AUANTIDADE E:‘I:Eli?)o EROENTOM ESTIMADO °
CALCULADO
3/a 48.000 RS 27,93 (un) - RS 27,13 RS 1.302.24D,00
Pregns Compras | . Data
) Ident
Governamenais Orglo Publico dentificagdo Licitagho Prego
1 MINISTERIO DA EDUCAGAD | Empresa Brasdeia de Servigos Hospitalares/Sede | NePregdo: 582027 12/0V/2022 RS 29,17
HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSDOR EDGARD SANTOS UASG. 165907
Valor Unitdrio RS 2917
Pre¢o . . Data
p
PubNCD Orgao Publico ldentiticagio Lichagao rego
3 FUNDO ESP. DA PROL, GERAL DO MUN. S. F. ITABAPOANA . DO004822 V5/06/2022 RS 2326
Valo! Unitdrio RS 23,26
Relat0no parads ho dis IWIZZ022 17.34:00 1P, 45.172.175.20)
Cedips Valioseio: ORuLCB%ZDE UKDENZDPGE sSOHLLZVP IVO InbrodOiDEwp Xd4inp NeSQ 30 % 3d
- VLD P DIACOOSD oo, e OPULCE% 2520 EQaKDA%25 25 P e DHLLIVE VOIINDIMICHOEwh X4 RpNCSO% 253 2500 M 287348



Prego

CMED Laboratdno

[Anvisa)

1 60.565.981/0001-18 - UNIAD DUIMICA FARMACEUTICA NACIDNAL S/A

Valor Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 28.97 |

hem 75: MISODPROSTOL 25MCG COMP. VAGINAIS

8
a‘%

10/01/2022

s,
Q'MENTEO‘e
F-g!\ha ,‘é
A
>
(=) Atualizagdo Piego

SERVIDOR .-
e

RS 28,97
RS 28,97

Meédia dos Presos Obudos RS 27,13

= - — - —— -

PRECDS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL
PROPDSTAS ESTIMADD
3sa 3.600 RS 22,30 {un}
P
1eGo c::mprasl Orgdo Publico
Governamentais
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAGDGIPE
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE BELO JARDIM
Valor Unitario
Pre¢o BPS
(Ministerio  Orgdo Publico
da Saude)
1 FUMDO MUNICIPAL DE SAUDE

Valor Unitdrio

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 22,30 |

ltem 76: MISOPROSTOL 200MCG

PRECO
ESTIMADO
CALCULADO
RS 22,30

Identificagao

N°Fregdo:242022
UASG 9837113

NePregaon: 522021
UASG 982333

identificagdo

BRO358753

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
3/9 3600 RS 92,69 {un) -

P

reco cmp"f Orgdo Publico
Governamentais
1 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCOD
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE JABDRAMNDI
valor Unildrio
Prego

P

poplicn  Or98° Pubhico
)] MUNICIPID DA ESTANCIA TURISTICA DE OURD PRETO DO QESTE/RO
Valor Unildric

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 93.25 |

Rt alosic perade no Sis YWIIZ0ZT 17.04 00 (I, 45,173.175.00)

Cooige Valoacho. (Lol EgurDENI DR E mIONLY DITICIOE wpXOinpNCSO%II NI

ZVFIVO, N
nup-.rm.wm.m.mnmunmmmspmmmmmmmnpmmum

PREGD
ESTIMADD
CALCULADO
RS 92,69

Identificagdo

NoPreg3o 22022
UASG 928037

NePregdo. 82022
UASG.9B9859

-

Identificagdo

42850

TOTAL

RS 80.280.00

Data
Licitagdo

05/05/2022

06/12/202)

Data
Licnagdo

18/03/2022

Média dos Pregos Obticns RS 22,20

Prego

R$ 22,12

RS 22,30

RS 22,21

Prego

RS 22,48
RS 22.48

TOTAL

RS 333.684.00

Data
Liciagdo

23032022

0B/03/2022

Data
Liciaclo

08/06/2022

Media dos Pregos Cbudos RS 92,60

Prego

RS 93,25

RS 9093

RS 9209

Prego

RS 53,90
RS 93,90



ltem 77. MORFINA 10 MG/ML 1 ML

—— i, — -

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL Esp::f::) o
PROPOSTAS ESTIMADD
CALCULADD
3712 1.200 R$ 11,59 {un) - R5 11,59 RS 13.908.00

Prego ) ! Dsla
o | i e

publico rgio Publico Identificagho Licitagho Prego

1 HOSP, GUILHERME ALVARD, SANTOS | GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD | 0oC: 0D4/10/2022 RS M 37
SANTOS 09014100001 20220C00555

2 COMPLEXC HDSP, PE.BENTO, DE GUARULHOS | GOVERND DO ESTADD DE SAD oc: 03/0672022 RSI1.1B
PAULD | GUARULHDS DS 710000120220C00082

3 HOSP. REGIONAL DE ASSIS | GOVERNO DO ESTADD DE SA0D PAULD | ASSIS oc: 19/05/2022 RS 1.6)

£501210000120220C00096
Valor Unilario RS 11,59

[ Mediana dos Precos Obtidos: RS 11.6) | [k AR

Hem 78: MDRFINA [SULFATO) 0,)MG/ML SOLUGAD INJETAVEL AMPDLA C/IML

PRECD

UANTID R T
oA N om
: CALCULADD
3713 3.000 RS 7.72 (um) - RS 7.72 RS 23.760.00
P Co Dat.
18GO COMPIas o o o teo Identificacdo 012 Prego
Governamenlais Licilagdo
] PREFEITURA MUNICIPAL DE JOINVILLE N°Pregdo4142022 D6/DB/2022 RS 796
UASG 453230
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE CRISTAIS N°Pregan: 102022 08:/03/2022 RS 767
UASG 984403
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU SC N°Pregln;2562021  24/09/2022 R$ 7,53
UASG.988039
Valor Unitario RS 7,72
| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 7.67J T Mediados Precos Dbtidos RS 7,727

liemn 79: MORFINA (SULFATO) 0,2MG/ML SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA

Y e — - v

PREGD
PRECOS / QUANTIDADE PRECD PERCENTUAL £s TlMcADD TDTAL
Al T
PROPOSTAS ESTIMADO CALCLLADD
3125 2.4DD RS 15,87 (un) - RS 1687 RS$ 38.0BB,00
Pre¢o Compras , - Deta
B dentificagd .. P
Governamentais Orgdo Publico : 1eagao Lichagho iad
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA BARBARA DO PARA N*P1egho: 132022 05/05/2022 RS$15.19
UASG9B0I6D
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA IGUACU RJ HN°Pregao. 182022 26/04/2022 RS1535
VASG: 400961
3 CENTRAL DE LICITACDES DE FORTALEZA N*Preglo 1342022  20/04/2022 RS§17.08
. UASG.927744
volor Unitdrio RS 1687

I Mediana dos Pregos Obtidos: RS 15,35 I rAdcio dos Pregos Chudos RS 1587

'J Retptdews parado no Ge 1012/2022 17 34 00 I 45.973975.200
Cadigo Vaiidaglo. m»uuasonmszwqEnommmwnbmaoemunmpuom
AP Mo Mok s =0ju Lol 282D E g KDE %2 S2DPE sOD HLD VP IVOUInb ICHOE wo Xa4in phcSO % 2530 %2500 287 348




Item 80: MORFINA (SULFATO) 10MG- COMP.

-
[ »

s — e e — . — o —

PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADC
3/13 2800 RS 1,B9 (un)

P

1eco Compras o e Publico
GOvernamentais
il PREFEITURA MUNICIPAL DE CAUCAIA
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA SP
3 FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Valor Unildnies

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,90 I

Item B81: MORFINA{ SULFATD) 30MG- COMPRIMIDOS.,

e ———————— — —— i -

PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
an 2400 RS 4.26 (un) -
Prego Compras

. . OrgBo Publico
Governameniais

1 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULD | Secretaria Municipal da Saude

2 MINISTERIO DA EDUCAGAD | Empresa Brasiteira de Servigos Hospitalares/Sede |
Comple«o Hospialar oo Crard

3 MINISTERID DA EDUCACAO | Empresa Brasdeka de Serviges Hosprhalares/Sede |

Hospilal Universitdno Dnofie Lopes

Valor Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 4,19 |

llem B2: NALOXOLDNA D 4MG/ML AMPOLA COM TML

— m——

- - -— g

PRECO
ESTIMADD
CALEULADD
RS 1,89

Identilicagio
N*PregBo 801022022
UASG:9B3373

N*Pregdo £32022
LiaSG 986595

NPPreg8o: 762022
LASG 926775

(A it 173
£
E
%

" SERVIDOR

[#)
ha )

§

TOFAL

RS§ 5.292,00

Dala
Licitagao
26/08/2022

13/06/2022

10/03/2022

Prege

RS 1,76

RS 1,90

RS 2.00

RS 1,89
Fédia cos Fregos Obldos RS 1,85

PREGO
ESTIMADD
CALCULADD
AS 426

Identificaghp
N°Preg80.7372022
UASG 926003

NoPregho 252022
UASG 155020

N*Pregho.1032021
UASG:155013

-

TOTAL

R§ 10.224.00

Data
Licitagdo
27/00/2022

174032022

01/02/2022

Media dos Pregos Obtidus RS 4,20

Prego

RS 387

RS 3,19

R$ 4,73

RS 4,26

PREGO
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E snf:ibo TOTAL
~
TIM
PROPOSTAS ESTIMADD CALCULADO
4,4 500 RS 140,50 (un) RS 140,50 RS 70.250,00
Preco Compras . . Data
P Identificagdo P
Governamentais Orgao Publico dentificag Licta¢Bo reco
| MINISTERIO DA DEFESA | Comendo do Exéicio | Comando Milnar do Amazbnio [ 8*  N°Pregho:112021  10/06/2022  R$ 9570
Regiso Militar | Hospltal de Guarpigiio de Marabd UASGEDIE8
Valos Unitdrio RS 9571
Prego
CMED Laboratério Atualizagso Prego
[Arwisa}
1 24,734 671/0001-51 - CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA. 10/01/2022 RS 92,50
2 15,127 858,0001-30 - MUNDIPHARMA BRASIL PRODUTOS MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA 1070172022 RS 1B4.59
3 15.127.898/0001-30 - MUNDIPHAAMA BRASIL PRODUTDS MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA 10/D1/2022 RS 189,22
Valoi Unitadrio NS 155,44

o Rl stdno gerndo po dia V8 Y2022 17.34:00 (WP 45.17),175.20)
Co0igo Vlaagho: DRuLolNIDE gaXDERZLPEADHLE ZVP VO MbiyDE wp Xa4npNcSO %0 %X
hEp - cxam DHCenNcadol MoksneOuLol 252D

EQaNDO%RISIDPGES0OHLLZVP VDb IpION0Ewp K04 np NGO 2530 W20



hem 83: NORTRIPTLINA 10MG COMPRIMIDD. [ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 140,15 |

- - - . - —O——

PRECOS / QUANTIDADE PREGOD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO ESTIMADO
CALCULADD
3/s 1.260 RS 1.10 {un) . RS 1.0 RS 1.386,00
Prego Comptas - Data
. Orolo Publi
Governamaniais 980 Publico Identificac3o Licitag8o Preco
Ll PREFEITURA MUNIC)PAL DE PRESIDENTE TANCREDO NEVES/BA N°Pregdp 102022  20/04/2022 R$§1,19
UASG 983023
Valos Unitario RS 1,10
Prego ) . Data
3o Publ
Poblico Orgdo o Identificacho Licitagho Prego
1 FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUVA/SE 43022 13/06/2022 RS .07
2 Prefeitura Municipal de Figuen 30/MS 1340 DON2/202Y  RS10S
Valor Unitdrio R$ 1,06

Media dos Precos Obtidos: RS 11D

Mediana dos Pregos Obtidos' R 1,07 |

Item 84; NORTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDD

— —— ——— . ——— — e ————_—

PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERC@NTUAL £ ::;i‘;o TOTAL
P A TIMADD ’
ROPODSTAS ESTI CALCULADO
a2y 10,880 RS 1,92 (un) - R51,52 RS 20 889 60
Prego Compras | . Daa
Y \Df 0
Governamentais Orgao Publico Identificacd Licitaglo Prego
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARARA N*Pregdo 782022 25/08/2022 RS 2.86
UASG927495
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO DOMINGOS DO CAPIM N*Pregdo 392022 17/0572022 RS 202
UASG.B80543
Valor Unitario RS 2,44
Preco . e Data
v f P
. Publico Grgao Publico identificagdo Licitac3o feco
1 CT0. REABILITACAO DE CASA BRAMCA | GOVERND DO ESTADO DE SA0 PAULOD | oc: 13710/2022 RS 185
CASA BRANCA/SP D90 1460000120220C00099
4 Preleitura Municipal de Pedia Pre1a/RN 202022 17/03/2022 RS 0B84
Valor Uninério ’ RS 1,39

Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 1,99 ] Media dos Pregos Obtiios RS 1,62

Itlem 85: NORTRIPTLINA 50MG COMPRIMIDO.

PREGO
PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL £ STlM?\DD TOTAL
|
PROPDSTAS ESTIMADD CALCULADD
/3 3440 RS 1.26 (un) . R$1.26 RS 433440

Prago Compras . . Data

3o Pu Identificagao . Prego
Governamenais 0rg3o Publico iheaga Licitacho 6
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES NPPregdo. 312022  04/D5/2022 RS1LMY

UASGO88183
Valor Unildrio RS 1.3
2T Resono Paeado no du YN272022 17.34 00 (P; 45.171.175.20)
Cooigo Validagho: Oikulcd%2BEpoKDENIDPGE I OHLBIVP IVD)InbraiOy0E wpXddin phcSQ %R0
i m-rm.wwn-pmm.u-mmnwnmmmqwmewmmmemnwmmmaﬂmmmmm 301348



Prego

) OGigdo Publico
Publico
1 INST.PAULISTA DE GERATRIA E GERONTOLDG-IPG | GOVERND DO ESTADD DE
SAD PAULD ) 530 PAULD
2 FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUA/SE
Valor Unitdrie

idenificacho B D_a?a

oc:

0501870D000120220C00058

43022 13/06/2022 RS$1,16
R$ 1,23

| Mediana dos Precos Obtidos: RS 1.30 |

Madin dos Pregos Obtidns: RS 1.26

Item B6: NORTRIPTLINA 75MG COMPRIMIDD.

-

PRECODS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3/3 1.000 RS 81,56 {un)
Preco Compns Org3o Publico
Governamenlais
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA
F4 PREFEITURA MUNICIPAL DE CURRAIS NOVOS RN

Valor Unitario

Prego
0 Publwe
Publico Orydo Piblico
1 MUNICIPIO DE COMODORO/MT
Valot Unitario

PREGO

TOTA
ESTIMADD oTaL
CALCULADD
RS 81,66 RS 81.560.00
Data
ifi :
Identificagho Licitagho Prego
N*Preglo:782022  25/08/2022 RS 100,50
UASG927495
N*Pregho. 202022 1270472022 RS 71,60
UASG.981661
RS 86.10
A
Idemificagho E‘:::acbo Piego
45043 18/07/2022 RS 7250
RS 72,50

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 7250 |

Midia dos Pregos Cbiides, RS B1.66

item B7: OLANZAPINA 1CMG/ML AMPOLA COM 1ML

Fvy

- -

PREGO

N
P:;ig(;i :S QUANTIDADE E:TF:‘E‘C:I;O PEH‘CENTUAL ESTIMADO TOTAL
CALCULADO
6/3 60 RS 28,58 {un) RS 2858 RS 1.11480
Pr D
€50 r.:omprn? Orgio Publico Identilicagio 'al.a Prego
Governamentais Licitagdo
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA N°Pregln 1342021 271272021 R 3288
UASG:927495
Valor Unitario RS 32,88
Ptego - " Data
Iif
Poblico Orgio Poblico Identificaglo Licitac3o Prego
1 DEPTO.AEG.SAUDE - DRSHV BAIXADA SANTISTA | GCVERND DO ESTADO DE SAD OoC: 16/00/2022 RS 2436
PAULD | SANTOS 0901380000 120220C00083
2 DEPTO.REG SAUDE DRS-XI RiB PRETO | GOVERND DO ESTADD DE SAO PAULO | ocC. 26/04/2022 R$24.36
RIBEIR3D PRETD D901 260000120220C00061
. - - . -
Valor Unindno RS 24,36
Prego BPS
L. . Daa
(Ministéric  Giglo Poblico entificogdo . Prego
) Licnogho
da Saide)
1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA BRO271621 D4/04/2022 RS 3288

Ralalono gendo no dis 112/2022 17.34.00 (. 45.173.175.20)
Codigo Valtacho. BikuLcdNIDE goXDERIDPHE asDHLD ZVPIVO;in bepiCyDE wp Xd4inpNeS0 e %30
oy MoenaluleB% 2520 E paKDER2E P

WD Heww. TS,

EadOHLD IV VO, bl QHOE wh X0 4inpNcIO % 2500 %2530 K

31



S e W

2 FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO PARANA - FUNSAUDE ' 5!12/'202! RS 21,97

g

Valor Unitdrio R$ 27,42
Piego

CMED Laborateno Alvahzacho Prego
{Arwisa}

1 43 640.754/0001:19 - FUNDAGAD PARA D REMEDID POPULAR - FURP 10/01/2022 R5 3502
Valor Umitaiio RS 35.02

Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 28,62 |  JRINEEIERV RIS Te g PR

tem 88: OLANZAPINA 10MG COMPRIMIDO REVESTIDO

- e —— -—

P
PREGOS / GUANTIDADE PREGD PERCENTUAL E STRI f‘it;o TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADD
CALCULADD
I .420 RS 6,69 (un} . RS 6,69 RS 9.633,60

Pre¢o ‘ Dals

6 . -
Publico rgdo Publico Wenlificagio Licitegso Prego

-
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD DDD15122 2640772022 RS %30
-

F 4 HOSP. NESTOR GOULART REIS | GOVERND DG ESTADO DE SAQ PAULD | AMERICO DC: DB/06/2022 RS 500

BRASILIENSE SP D901280000120220C0DD2Y
3 HOSP. DAS CLINICAS, SAQ PAULD ) GOVERNO DO ESTADO DE SAQ PAULD | oC: 23/05/2022  RSSTT

0923010905720220C00250

Valor Unitdrio RS 5.6%

[ Mediana dos Precos Obtidos: RS 5,77 | Média dos Fregos Dbtidos: HS 669

item 89; OXICARBAZEPINA BOMG/ML-SOLUCAD DRAL- FRASCO COM 100ML.

P:l;if)os 7 QUANTIDADE PRECD PERCENTUAL 5:1:5?\?)0 TOTAL
STAS ESTIMADD CALCULADO
3/3 96 RS 45,52 (un} - RS 45,52 RS 4.368.92

:::;::o Grpdo Poblico Identificaglo r:;c a0 Pieco
) Fundo Municipal de Sadde ) Prefetura Munitipal de Estiva GesbySP - 8322022 2000712022 RS 4570
? PREFFITURA MUNICIPAL DE BURITIZAI 00005927 27/06/2072  R§ 4507
3 Fundo Municipal de Spude ) Prefeitura Municipal de Estiva Gerbi/SP T‘I D62021 27/01/2022 RS 4579
Valor Unitdrio - RS 45,52

Mediana dos Pregos Dbtidos: R$ 4570 | [N EE TR RIEUa R LN

lem S0. OXICARBAZ EPINA 300MG-COMPRIMICO.

- —_— - — e — -

PRECO

TUA TOTAL
P:gigt;i :s QUANTIDADE ESPTIT:'i ?)o PERCEN L ESTIMADO 3]
CALCULADD
36 10.80D RS 1.31 {un) - AS1h RS 14,143,00
Pieco Compras " Date
Identificagh . Pi
Governameniais Orgao Publico entinicagso Licitagdo reco
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE PINHAIS N®Pregdn; 1472021  07/12/2021  R$ 1.3
UASG 453405
valor Unano RS 1.
Ralatino gensdo no dis VRIZ2022 17.34.00 (IP: 45.173.175.20)
@ Coaigo Vlioacho: BikuLoBRZbEQIKDENZDPEIEsOHLLZVPIVD) InbIRICHOEwpXd4inpNeSC A0 %)
IVIRD A, BENCODPACOS. Com, B ACanMCad oAU BHDC ache Tok snelfio)L % 2520 EQaXDERIAIBPHE soDHLL ZVP VDb I CIOEwp Ko 4inpNc S0 % 2530 %2530 318




Prego

Publico Org3o Piblico Preco
] PREFEITURA MUNICIPAL DE BARBOSA : R$1.30
2 SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / (1) SESA - SECRETARIA DE ESTADO DA.SAUDE PR N'I.;:ilacbo:ODQl 9ITTOTN2/2021 RSO
Valor Unitdrio ) i . RS 1.3

| Mediana dos Pre¢os Obtidos: RS 1,31 ]

Itern 91: DXICARBAZEPINA 6D0MG-COMPRIMIDO.

PRECDS /
PROPOSTAS

OUANTIDADE PRECO

ESTIMADD

3/5 12600 RS 5,44 (un)

::s::::o Orgso Publico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE LARANJAL PAULISTA

Y4 FUNDO M. SAUDE | Prefeitura Muricipal de Capola de Santana/RS
3 FUNDO M, SAUDE | Prefeiturs Municipal de Guaporé/RS

Valor Unitdnio

PREGO
ESTIMADD
CALCULADO

. RS 644

PERCENTUAL

Identilicagho

00008122
5712022
5712022

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 8,80 |

Nem 92: PARECOXIBE SODICD 4DMG/ML IM/IV.PO LIOFILD- INJETAVEL,

A e ———— —— -

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E:T':IEJ?\?)D
PROPOS ESTIMA
OPOSTAS IMADO CALCULADO
373 10.000 RS 57.37 (un) - RS 57.37
Prego Cumpra.? Org3o Publico Identificagio
Governamenias
-
] MINISTERID DA EBUCAGAD | Empress Brasieira de Servigos Hospilelares/Sede | N*Preglo 492022
HOSPITAL UNIVERSITARID DR. MIGUEL RIET CORREA JUNIOR UASG.155908
2 MINISTERIO DA DEFESA | Comanuo do Exéreno | Comando Miinar do Sul | 5% Regido  N°Pregbo 362021
Mibisr | Hospital Gerel ce Curmba LUASG 160223
3 MINISTERID DA EDUCACAOl Empresa Brasdewa de Seivigos HospllnlalesISede | N°Pregiio 272022
HOSPITAL UNIVERSITARID ANTBNIO PEDRO UASG:155915

Volor Unitdrio

| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 56,07 }

Item 93; PAROXETINA 20MG

Média dos Pregos Chuidos: RS

PRECD
PREOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL E STISCADO
MA
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADD
3710 87800 AS 1,58 [un) RS 1,58
Prago Compras . )
~ DrgBo Publico Igentificagdo
Governamentais
k! MINISTERIO Da DEFESA | COMANDO DA MARINKA | Secretarin Geral da Marinha | N*Pregho 702022
Duelosia de Abastecimeno | Ceniro de Oblencio Ca Mannha no Rio de Janeiro VASG. 771300
Valos Unitdrio
Prego , 1
£y Identificacdo
Puplico 01930 Pubice e

Retnideio panaco o dis 1841272022 17.34.00 (1P 45,173.175.20)
S ThRt Coope Valdaglo: numswmmpus
140 "t'i NItD fiwww.

Lt

BEILOEwWp Xa4mpNcSCRId % Jo

AokansljiuLei% 2520 EQENDE %2520 Pt Esd DHLOZVP VDI bl QUOEwp Ao 4inp NSO %2530 %2530

Madin don Pregos Obtidos RS 1,31

TOTAL

RS 81.144,00
Data
Licitagho
1471072022
O206,2022
02/06/2022

Prego

R$1,73
RS 880
RS 8.80
RS G.44

rédin dos Pregos Dblides RS

TOTAL

RS 573.700,00

Data

Prego
LicitagBo 1es

18/07/2022 RS 6043

05/05/2022 R 556

24/0372022 RS BBOT

RS 57,37
5T 37

TOTAL
RS 138.724,00
Data Preco
Liciacho &6
12/08/2022 RS132
RS 1,32
Data
Py
Licitaglo reco
33748



——

L2
/03/2022 RS 1,50

] Prefeitura Municipal de ConsolacAe | Secretaria Municipal de Saide e Assisténcia 722022,
Social
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU | Prefeitirs Municipal de Botucaty | oC: * “SERVIDOR -02/03/2022 RS 192
822400801 0020230C00423
Valor Unitdrio R$ 1.7
Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,50 J Media dos Fregos Obhidos RS 1,58

liem 94; PERICIAZINA A0MG/ML SOLUGAD DRAL - FRASCO C/20ML

- - .- At —— -

PREGOS / QUANTIDADE PRECD PERCENTUAL £ SP::;?\DDD TOTAL
PRDPOSTAS ESTIMADD !
CALCULADD
/5 20 RS 27,58 {un) - RS 27.58 RS 551.60
Pr Compras &
eso Lomp . Org3o Publico Identificagdo D_N, Prego
Governamentais Licitagdo
-
1 MINISTERIO DA DEFESA | COMANDOD DA MARINHA ) Secretaria Geral do Marinha N°Pregho:702022 12/08/2022 RS 26,58
Direloria de Abastecimento | Cenlro de OtlengBo da Marinha no Rio de Janeiro VASGTT1300
Valor Unitdrio RS 26.58
Piego i Dala
PO I fi P
Pubken Orpdo Poblico denuficagio Lieitag3o Ie¢o
1 Prefestura Municipal de Barin 10051022 76/08/2022 RS 2278
? HOSP, DAS CLINICAS, SA0 PAULD | GOVERNO DO ESTADD CE SAD PAULD | oc 18/03/2022 RS 3337
0523010905720 0C01555
Valor Unilbrio RS 2808
Mediana dos Pregos Obtidos: RS 26,58 I Média dos Pregos Cbtidos: HS 27.58

Hem 95; PETIDINA (CLORIDRATO)= MEPERIDINA SDMG/ML COM 2ML

——— - - -—

PRE
PREGOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL o TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO ESTIMADO
CALCULADO
am 720 RS 11,70 (un) - RS 11,70 RS 8.42400
Prego ) . Deta
j f H1 P
Publico Orgdo Publico Idennfica¢io Lienacso rego
1 HOSP. DR.ODILO A SIOUEIRA. P.PRUDENTE | GOVERND DO ESTADD DE SAD oC: 01/09/2022 RS 11,18
PAULO ) PRESIDENTE PRUDENTE 05012200001 20220C0007)
2 HOSPITAL GERAL DE TAIPAS ) GOVERND DO ESTADC DE SAD PAULD S30 oc: 01/07/2022 RS 1237
PAULD OO 550000120220C003D1
3 HOSPITAL GERAL DE TAIPAS | GOVERNOD DO ESTADD DE SAD PAULD | SAC ocC: 17/0372022 RS 1157
PAULD 09015500001 20220C00006
Valoi Linitario RS 11,70

Mediana dos Pregos Obtidos: R§ 11,57 | [N ENBEY ST dtRelRITEER RN

ltem 96: PREGABALINA 75MG COMP. CP

- —— —— —

PREGO

N P TUA TOTA
Rovce A e B O s L
CALCULADD
373 4.048 RS 4542 {un) - RS 45.42 AS 183.860.6
Prego , . Datd
Y Idennficagdo . Prego
publico 0930 Publico enicacdd | icitagao &

Rulpiirn pamoo ho S 1WIZAE0IE 1730 00 P 45.370175.20)
Compo Validegho. hhm pxmqu 00 HLYZVP VO IntiDE wp X dinp NeSO I %20
D Srerww. L qmmmmww»m»mm 3 IM8



1 FUNDO MUN DE SAUDE - OUT. REC. ESTADUAIS | Prefeitura Municpsl de Santa Vitona do

Palmar/AS

2 FUNDD MUNIC DE SAUDE - OUT REC FEDERAIS | Prefeitura Municipal de Santa Vitéria do
Palimat/RS

3 FUNDO MUN.DE SAUDE - OUT. REC. ESTADUAIS ) Prefeitura Munic'pal de Santa Vitéria do 422022~-
Palmar/RS

Valor Unnadrio

item 97: PREGABALINA 150MG -COMPRIMIDOS,

Mediana dos Pregos Obtidos: RS 46,00 I

- ———

26/DY/2022

Média dos Pregos Cbhlidos RS 45,42

RS 46,00

RS 4425

RS 46,00

RS 45.42

PRECDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E::Ei%o
PROPDSTAS TIMADO
EsTI CALCULADO
kY% 15 59.000 RS 2.1 {un) . RS 2,10
Prece a0 Publico IdentificagBo
poblico 0 Hicee
1 PREFEITURA DE PRAIA GRANDE | PREFEITURA DA ESTANCIA RALNEARIA DE PRAIA  DC:
GRANDE ) B8558008B0) 0D20220C00183
2 PREFEMURA MUNICIPAL DE VINHEDO ) PREFEITURA MLNICIPAL DE VINHEDO | oc:
8714008D10020220C00001
3 MUNICIPIO DE TAPIRAI | Municipio de Tapirai ) oc:
) 8682008010020220C00001
Valor Unitdno
Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2,11 _|
Nnern 98: PROPOFOL, 10MG/ML
PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL PREGO
PROPDSTAS ESTIMADO ESTIMADD
CALCULADD
3716 5.400 RS 10.57 {un) - RS 1067
PIES0 (o oso0 Publico Idemificagho
poplico 0 neag
1 UN. GESTAD ASSIST Ill - HDSP.INF.DARCY VARGA ) GOVERND DO ESTADD DE oc:
SAD PAULD | S3D PAULD D901620D00120220C00301
2 Prefe:tura Municipal de Ibate 40004622
3 UNESPFCAV - CAMPUS DE JABOTICABAL | GOVERNO DO ESTADO DE SAD oc:
PAULD | JABOTICABAL 1023191006120220C0001 4

Valor Unnario

tem 99; PROPOFDL INJETAVEL 2% (20MG/ML) 20ML

—~ — -

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 10,71 |

- ——

PRECOS / QUANTIDADE PRECO PEACENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADOD

3/4 5400 RS 4D.54 (un) -

Pre¢o .
20 PG
Poblico Orgao Publico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Preleiiura Municipal de Holambra |
2 HOSP. CLINICAS FAC.MEDMARILIA - HCFAMEMA | GOVERNO DO ESTADO DE SA0
PAULO)

w4 Qopiten geracs ne B YT IZ0ZX 17.24.00 (% 45,1731 75.20)
Codige valuacho. OhuLEA%IDE paNDERZDPO EstONLEZVP VO, InrpiLy 0 Ewpllo dinp NCSO % 20 %9
& DI, com_briCartth A :m.nan-qmmzmmmzmmmmwm»mnmum

PRECO
ESTIMADO
CALCULADD
RS 40,54

Identificagdo
oC:
B747008010020220C00037

oC:
0926010906020210C00244

TOTAL

RS 124,390 00

Data
Licitagio
15/08/2022

18/02/2022

26/01/2022

Méadia dos Precos Obtidos RS 2.1

Prego

RS 2M

R$ 212

RS 2,09

RS 211

TOTAL

RS 57.618.00

Dala
Licitagdo

16/08/2022

20/06/2022
30/05/2022

Prego

RS0

RS 10,48
RS 10.82

RS 10.67

Media dos Fiegos Chtides RSI0D.6T

TOTAL

RS 218916,00

Dala
Licitagdo

26/08/2022

28/07/2022

Prego

RS 38.00

RS 33,60



3

Valor Unitdiio

MUNICIPIO DE CRATD /{2) 0V

ltem 100: QLETIAPINA 10CMG {CPR)

PRECOS / OUANTIDADE PRECO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
s V.40 RS 3,93 (un)
Precn X
Pobhco Orgdo Poblico
| PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARQ | PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARD |
2 CT0. REFERENCIA E TREINAMENTO-DST/AIDS | GOVERNO DO ESTADD DE SAD
PAULD ) S30 PAULD

3 DEPARTAMENTD DE ADMINISTRACAD | GOVERNO DD ESTADD DE SAO PAULO }
Valoe Unitdrio

PREGO
ESTIMADO
CALCULADO
RS 393

Identificagdo

oc:
8168008010020220C00040
oC:
030Y100000120220CD0066

oC:
2B01930000120220C00047

| Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 3,56 |

Itern 101: REMIFENTANIL {CLORIDRATO ) 5MG. PO PARA SOLUGAO INJETAVEL.

Midia dos Pregos Obbdos RS 3,93

TOTAL

AS 5.659.20

Data
LicitacBo

06/07/2022 R§ 3.56

Prego

23r06/2022 RS 3LO

220642022 RS 4,67

RS 3,93

- — Sy — - —

PREGOS / QUANTIDADE PREGCO PERCENTUAL
PROPDSTAS ESTIMADD
3718 1.560 R$ 136,48 (un) .

Prego Compras
Governameniais

1

Grgdo Publico

FUKDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA

PREFCITURA MUNICIPAL DE CRISTAIS

PREGD
ESTIMADO
CALGCULADO

RS 13648

Idemtificagdo
NePregho: 782022
UASG:927495

N°Preqho: 102022
UASG:9B4403

GOVERNO DO ESTADD DO PARA | Fundag3o Santa Casa oe Misercordia do Pard N°Pregdo. 872021

-

Valor Unitério

UASGO25448

| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 119,84 |

Item 102 RISPERIDONA MG

— - — - — -

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3 1.440 RE 3.23 {un) -
::1:::::0 Orgho Publico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA -
2 GABINETE DD COORDENADOR | GOVERND DO ESTADO DE SA0 PAULO ) S30
PAULO
3 MUNICIPID DE PILAR DO SUL
Valor Unitdnio

- —_—

Media dos Pregos Obtidoes RS 136,15

JOTAL

RS 212,90880

Data
Licitagdo

25/08/2022 RS 13BS

Prego

DB8/03/2022 R§17577

13N2W021 RS11984

RS 136.48

PREGO
ESTIMADO
CALCULADD
RS 323

Identificagdo

00006922

DC:
D5020)0000120220C00006

00007221

Mediana dos Pregos Dbtidos: RS 3,30 ]

Relalovio pemad no dis YWIZ2022 17.34:00 (P; 45.172.175.20}
Cocipo Vanmio. kuLed%2bEgKDERZOPTE RIONLEZVPIVO,INbv GO EWpXo4nDNCSO%IINIA

. Media dos Precns Dhlidos RS 3,23

TOTAL

RS 4.661,20
Data
Licitagho
11/08/2022 RS30D
I0/0642022 RS 338

Piego

VN0 RS A3ID
R§ 323

nm-:m.nmm.mmm:M.mqmmmswmumsmmmmwmmmn YR



ftem 103: RISPERIDONA 1MG/ML SOLUGAD DRAL - FRASCO C/30ML

- — - r—— - A—

PREGOS / DUANTIDADE PREGO PERCENTUAL £ ::::‘i% o
PROPDSTAS ESTIMADD
CALCULADO
ass 5700 RS 49,58 (un} RS 4058
Prego . .
Publico  Or9a0 Publico Jdentificacln
1 DEPARTAMENTO DE SAUDE COMUNITAR)A | SECRETARIA DE SAUDE COMUNITARIA | Prefeitura 36382022
HMuncipal de Cosmopohs/SP
2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ) Prefesura Mumicipal de Triunfo/RS 868202
3 DEPARTAMENTO DE SAUDE COMUNITARIA | SECRETARIA DE SALDE COMUNITARIA | Prefestura 13772021
Municipal de Cosmopolis/SP
Valos Unitdrio

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 49,66 |

Item 104: RISPERIDONA 2MG

PRECODS / QUANTIDADE PRECD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3722 48D RS 2,09 (un) .

Prego L

Pablico Orpdo Poblico

1 HOSP, STA.TEREZA. RIB.PRETO | GOVERNO DD ESTADO DE SAO PAULO | RIBEIRAD
PRETD

2 HOSP, STATEREZA, RIB.PRETO | GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD | RIBEIR3D
PRETO

3 CAIS - PROF. CANTIDIO DE MOURA CAMPDS | GOVERNO DO ESTADO DE SAD

PAULO | BOTUCATY

valor Unitarnio

PRECO
ESTIMADO
CALCULADD
RS 2.09

Identificogdo
oC:
0501290000120220C00057

oC:
0901290000120220C00033

ocC:
050145000012022GCD00YS

Mediana dos Precos Obtidos: RS 2,26 |

ltem 105: SERTRALINA 25MG- COMPRIMIDO,

PREGDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3/3 18.000 RS 1,70 {un) -
P'e';.o Orgido Piblico
Publico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE JAPORA - i
2 FUNDEB
3 FUNDO MUN. DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADDLESCENTE
Valor Unitdrio

PRECO
ESTIMADO
CALCULADO
RS 1,70

Identificagdo

00008121
000D8Y2)
000081 2Y

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,70 |

item 106: SERTRALINA 50MG

PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
e 171.000 RS 3,44 (un)

FETIEAY Raisiono gersdn no e 1122022 17.34 00 (I: 45,173, 175.20)
TRMEAE o0 Vaxiacho OhuLEENZDEGIKDERZDPE AdONLDZVPIVDIDYCIDEWB XM pNCSONII N30

PRECO
ESTIMADO
CALCULADO
RS 1.44

nm-nm.m.m.uwwnmmu-hnm-qmmmsmmmmommmwanwmnumnm

RS 282.606,00
bata Piego
LicinagBo ee
1270472022 RS 49,66
D6/127202Y RS 5361
0212720217 RS 4548

RS 49,58

Mitdia dos Pregos Chhidos RS 15,58

TOTAL

RS 10.032.00

Data
Licitagdo
03/10/2022

21/07/2022

/03/2022

redio dos Pregos Dbidos, RS 2,08

Prego

RS 1.55

R§ 2,26

RS 245

RS 2,09

TOTAL

RS 30.600.00

Dmia
Licitagdo

o201
011220Nn
02200

. hAsgia dos Precos Obtidos RS 170,

Preco

RS 1,70
RS 170
R$ .10
RS 170

TOTAL

RS 246.240.00

Nrme



Pre¢o Compras
Governamentais

1

Valor Unitario

Orgao Publico

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO GABRIEL DA CACHOEIRA

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA DE SAD MIGUEL/AL

Prego .
30 P
Publico Orgao Poblico
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA | Preieiiura Municipal de Holambra |

Valor Unildtio

Idenliﬁcach’o

N°Pregln. 102022

UASG-980283

NoPregdo 282022

UASG 982711

identilicagdo

oC:
B747008010020220C00037

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 1,49 ]

Hem 107. SERTRALINA { CLORIDRATO ) 1DDMG- CAIXA COM 30 COMPRIMIDOS.

PRECOS /
PROPDSTAS

3112

Prego Compras
Governamentais

1

Valor Unitarip

——— - — -

QUANTIDADE

3020

Orgao Publico

" —
26/08/2022 R§)1,32

nS 1.42
Data Preco
Licitagdo &
26/08/2022 RS 1.4D

RS 1,49

. Midiydos Pregos Dhtuidos R3 1,44,

PREGO PERCENTUAL

ESTIMADD

RS 71,35 (un) -

PREFEITUAA MUNICIPAL DE SAD BENTO

FUNDOD MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA

Prego

CMED Laboratdtio

{Anvisa)

1 53.190.096/0001-92 - EUROFARMA LABDRATORIOS SA

Valor Unitdno

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R$ 59,88 | -

lem 108: SEVOFLURANO SOLUGAO INALATORIO 100ML (ANESTESICD)

b

PREGD
ESTIMADD
CALCULADO
RS M35

Identificagdc

HePregho 492022
UASGO8NT9

N°P1egan 134202)
UASG:927495

Meécia dos Pregos Obhidos RS 7135

TOTAL

RS 215.477.00

Data
Licnagdo
17/05/2022

Prego

RS 56,92
212021 RS 5988

RS 68.40

Aushzacio Preco

10/01/2022 RS 97,26

RS 97.26

L -———
PRECO
PRECOS / QUANTIDADE PREGD PERCENTUAL E STIMCADO TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
3’9 05 RS 500,02 (un) RS 500.02 RS 102 50410
Dala
Prego Compras Org3o Publico Idenhficagho . Piego
Governamentais Licitagdo
1 MINISTERIO DA EDUCAGAD | Empresa Brasieira de Senvicos Hospitalares/Sede | N*Prepdo: 192022  19/08/2022  AS 500,07
Hospital Universitdnio Gelolio Vrges UASG: 155018
2 GOVERND DO ESTADD PE MINAS GERAIS | prefenura municipal de governador N*Pregho:482022  20/06/2022 RS 500,00
valadares UASG:026607
valor Unitario RS 500,03
Prego BPS Data
(Mimsiéno  Orgdo Poblico Identificacdo Preco
Licitagh

da Saude)

Rulsidrio penado no din wuném n.umms.amnwum o

Cadi aghe: BkuLeARDEQINDENIPY EADIOIOE wp XO4 I NCSCY %2

hu-?‘o b o De/Cantey Mokanat KuLol% 2523 EgOKDEN 252 P EsdDHLLZVP VO InormiQ)DE wpXoAmp NSO R 28 30 N25 % oy




[ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BAYEUX

Valor Unitdrio

[ mediana dos Pregos Oblidos: RS 500,00 |

ltemn 109; SUFENTANILA (CITRATO 50 UG/ML, SOLUGAD INJETAVEL, AMPOLA COM TML,

PREGOS / QUANTIDADE PRECOD PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADO
m 60 RS 3373 (un)

Pie¢o Compras

- {rg3o Publico
Covernamenlais

| MINISTERIO DA EDUCAGAD | Hospital Universitario do Piaui

2 MINISTERID DA EDUCAGAQ ) Empress Brasdeira de Servicos Hospislares/Sede |
Comple«o Hospitalar do Ceara

3 MINISTERIO DA EDUCACAD ) Empresa Brasieira de Servigos Hospilalares/Sede |
Hosp:1al Universnario Dnofie Lopes

Valor Umiario

: Média dos Frool Onlidos. RS 50002

RS 500,00
RS 500.00

- ——"
PREGD
ESTIMADD TOTAL
CALCULADD
R5 3373 RS 2.023,80
- Data
laentilicoghe LicitagRo Pre¢o
NePregdo. 182022 26/D4/2022 RS 3154
UASG.155008
N*Pregho'252022 17/03/2022 RS 3525
VASG:155020
N*Pregho:303202%  0Y/02/2022 R§31.28
VASG:155013
RS 33,73

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 34,64 |

Item 110: SUFENTANILA (CITRATO SMCG/ML, SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML,

PRECOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD

3’0 250 RS 11,43 (un)
Preco CDmpras. Orgdo Poblico
Governamentps
) MINISTERID DA EDUCAGAO | Empresa Brasieira de Servigos Hospitalares/Sede |

Hospilal Universitano Cassiano An1bhi de Mordis

2 MINISTERID DA EDUCACAD | Empresa Brasieia de Servigos Hospiislares/Sede
3 MINISTERIO DA EDUCAGAD | Empresa Brasdewa de Servicos Hospitalares/Sede
Valor Unitdrio

PRECO
ESTIMADO
CALCULADD
R511.43

ldentificagdo
N*Pregho: 1102022
UASG:155012
NoP1egho:322022
VASG: 155007
N°Pregdo.202022
LASG: 155007

[ Medisna dos Pregos Obtidos: RS 11,52 |

Rem 117: TIOPENTAL SODICO 1000MG

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL
PROPOSTAS ESTIMADD
3710 625 RS 56,87 (un)

Piego Compios

. Orglo Publico
Governamentais

] PREFEITURA MUNICIPAL DE CODAJAS/AM

2 MINISTERIO DA EDUCAGAD | Universidade Federal Rural da Amazfnia
i ¥

3 MINISTERIO DA EDUCACAO | Hospital Universitdrio do Piaul

Valor Unitdrio

PRECO
ESTIMADD
CALCULADD
RS 5587

Identificagio
NePregho 142022
UASG 980227

N°Pregao 82022
UASG:153034

N*Preglo. 482022
UASG:155008

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 58,4 |

Rusidrio parado no dis 101272022 17.34.00 (P. 45.172.175.20)
F§ Cocigo Validagho: m»mn&g-mumas MOHLE VP IVO I biQO Ewp Xa4mpNESO %0

NP M, oM DT L ammswmwmmmmwmhpmumm \\

Média dos Pregos Obiidos: RS 33,73

TOTAL

RS 2.857,50

Data
licitagdo

15/08/2022

12/09/2022

006/08,2022

rédia dos Pregos Obtidos: RS 11,43

Prego

R$ 11,52

RS 11,66

RS 11,12

RS 11,43

RS 35.54375

Data
Licitagdo
13/00/2022

03/05/2022

26/04/2022

Média dos Piegos Cbidns: 135 50,87

Prego

RS 58,14

RS 58.29

R$ 54,20

RS 56,87




ltem ¥12. TRAMADOL (CLORIDRATO) 50MG COMPRIMIDO

— - s

R
PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E:ﬂ;itl))o
PROP IMADOD
DSTAS EST CALCULADD
379 9.800 RS 2,53 (un) - RS 253 RS 24.734,00
Piego Data
Dbl dentifi P
Poblico Orglo Publico Identifiicagdo Licagao reqo
1 LNICAMP/HOSPITAL DE CLINICAS | GOVERNO DD ESTADO DE SAD PAULD ) oc: 1170772022 RS 2.56
1022021005920220C00030
2 PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA 00014022 21/06/2022 RS 243
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU | Prefertura Municipal de Botucatu | oc: 25/02/2022 RS§?259
B224008010020210C00420
Valor Unitario RS 2,53

L Mediana dos Pregos Obtidos: RS 2,56 J Medindos Precos Dhudos. RS 2,52

item 113: TRAMADOL. CLORIDRATO 100MG- COMPRIMIDO.

- - - e -— —-—

PREGD

PREGOS / QUANTIDADE PRECO PERCENTUAL TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADD ESTIMADO
CALCULADO
an 28,000 RS 5,15 {un) - R$ 5,15 AS 144.200,00
Preco . . Data
V] bl Igentifi P
publico rglo Piblico dentificagio Liciac8o rego
L ]
1 MUNICIPID DE PRESIDENTE ALVES 00003222 13/05/2022 R§ 500
? Secreladia Mumcipal de Saude | Prefeiturs Municipal oe Joia/RS 7242022 20/03/2022 RS 5,16
3 ADMINISTRACAD DA CASA MILITAR | SECRETARIA DE GOVERND | S30 PAULD o v 25/03/2022 RS529
5101090000120220C00026
Valor Unitidrio RS 515

| Mediana dos Pregos Obtidos: RS 5,16 ] Media don Precos Dbutdes RS 505

Item 114: TRAMADOL CLORIDRATO 100MG- SOLUGAD INJETAVEL COM 2ML.

v— — — . — ——

PREGOS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E:T'::—ﬂi':)o TOTAL
PROPOSTAS ESTIMADO CALCULADO
3/3 46.000 RS 12,92 {un) - RS 1253 RS 554.780.0D
::;i::o OrpAo Publico Identificagdo Ei:li:nc S0 Prego
1 PREFEITURA MUNIC DE STAMERCEDES 00002122 16/05/72022 RS 980
2 PREFEITURA MUNIKCIPAL DE VIRADOURD 0002502 23117202 RSI1450
3 PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADODURD ’00025021 23711/2021  R§ 1450
valor Unitdrio - R$1293

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 14,50 |

Média dos Preqos Cbtidns: RS 12063

tem 115 TRAMADOL + PARACETAMOL 37,5MG +32.5MG-COMPRIMIDO.

PREGO

P:I;E:;;i Is QUANTIDADE ESPTI:;?\?)D PERCENTUAL ESTIMADO TOTAL
A CALCULADO
arwe 5920 RS 5,76 (un) - R$ 576 RS 34.099.20

S Ralatono garaco no O 11272022 17,3400 (IP; 45.172.175.20)

Covigo Validacso: OMULCERZDEQIKDERZDPCEAIOHLLIVP IVENBmIGIOEwpX04inpNCSC % 30% 0
I e LirnoOdenracos, com,BHCHTICAIOAL nhcidscs Tickmn =0l LoE %2520 EQUXDE%2S 2D PHE IO HLLZVP VL inbr Y DEmp ASA MPNCSQ %2530 %2530 o1 348



Prego Compras
Governamenltais

1

OrgBo Publice

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA BONITA

Valor Unindrio

Prego
Publico

1

Orpdo Pablico

PREFEITURA MUNIC. DE STAMERCEDES

valor Unitdrio

Prego BPS
{Ministéno
da Saude)

1

Orgéo Publico

IMUNICIPIC DE DOURADOQUARA

Volor Unitdrio

EN;F

I%la

Ll:naclo Prego
0
N* 022 27N0/2022 RESTa
uASG ofRsHE~
RS 574
ldentficagdo D'aFa Prego
Licitagdo
00002122 16/D05/2022 RS 6,50
RS 6,50
Pata
| "
denificagio LichacBo Prego
BRO28B5D15 D3/D5/2022 RS 5,05

[ Mediana dos Pregos Obtidos: RS 5,74 |

. em 116 VENLAFAXINA 75MG COMPRIMIDO

PREGOS / QUANTIDADE PRECO
PROPOSTAS ESTIMADD
37 18.000 AS 3.7D (un)

Prego Compras
Governamentais

]

Orgao Publico

PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES

Valos Unitario

Piego
Publico

1

Orgdo Publico

tédia dos Pregos Obhdos RE 5,76

RS 505

PERCENTUAL

FUNDAGAD FACULDADE DE MEDICINA ) Fundagdo Faculdade de Medicing | S30

PAULO

GOVERNOD DO ESTADO DE SAD PAULO - SECRETARIA DA SAUDE
DEPTO.REG.GRANDE SAD PALLO - DRS-I G.5 PAULO

Valor Unitdric

PRECO
ESTIMADD
CALCULADD
R§370
Idennificaglo
N°Pregl0:312022
UASG:988183
idemificagdo
0C:
B910008010020220C00047
oc:
08019100001 20210C00081

[ Mediana dos Pregos Obtidos: R§ 322 |

ltem 117: ZOLPIDEM 10MG- COMPRIMIDD.

PREGO
PREGDS / QUANTIDADE PREGO PERCENTUAL E S‘HMGADO
PROPOSTAS ESTIMADO CALCLLADD
3/15 47.00D RS 1,80 (un) - RS 1,80
Preco Compras X
~ Orgao Poblico identificagdo
Governameniais
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES N°Pregdo:312022
UASG;988183
Valor Unildno
s Rolsdrio gensdo no ois 1 12/2022 17.34.00 (IP. 45.171175.20)
Coaign Valioagho: Okl c%2DEQIKDER2OPLE OHLLZVP IVl EwpXddmp NcSGRI R0
Np- A, > oo, brfCenscadoA Moken=(RULCE% 252 E QoK DE%25T0 PHE atOHLE VP IVOMDICIEwp Xa 4R pNCSOR 2530%2530

TOTAL

RS 66 600.00

Data

Licitagho Preco

04,05/2022 RSAT3

RS 473

Dala
LicitagBo

19/D8/2022 R$ 3,22

Pieco

07122027 R§ 315

R3 3,9

Media dos Preges Obtidos, B3 3,70

TOTAL

RS B4 600,00

Dala
Licitacao

04/05/2022 R§2)5

Prego

RS 2.8

41708



Prego . "
publico Orgéo Publico Identificagho
1 PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU ) Prefeitura Municipal de Bohucatu |« oc: 3E A8 1,60
B224008D10020210C00415
2 MUNICIPIO DA ESTANCIA TURISTICA DE DURO PRETO DO DESTE/RD 35645 00/02/2022 RS 1,66
Valer Unitdrio RS 1,63
I T T L Bl Media cos Pregos Dbrdos 38 120
Valor Global: RS 15.380.020,33
Valor do tem em relagho so |oial
® 1) ACDOVALPR. .
® 2) ACDOVALPR...
® B ACDOVALPR...
@ ) ACDO VALPR
® 5)ACDOVALPR .
B 5) ALFENTANILA..
@ T)ALPRAZOLAM.. " )
APL PRI R <IN - U S K S
META W T S S e e e e

Detalhamento dos Itens

Hem 1 ACIDD VALPRCICH 100 ML 50MG/ ML
Prego Eshmado KE 1207 (un) Percentuoal - Pregn Estiimado Calculado [3 1207 Média dos Pregos Obutes RS 12,07
Quanlidade Descrigdo Observagido
6.900 Frascos ACIDD VALPROICO 100 ML 50MG/ML
Prego (Compras Governomeninis) 1: Médid das Proposips Finais R$ 1210
I 1A, 5% 08 i 85 3¢ D7 o o o0 202}
Orgdo: MINISTERIO DA SAUDE Data: 19/05/2022 1000
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE WDIGENA Modalidode: Pregio Eletrdnico
Distino Sanitdno Especial Indigena - Ao Rid Jurua SRP: SIM
. Dbjeto. Aqusicdo de Medicarenios para Complemental as Recessudades do Disinto IdentifieagBo: N°Pregdo 52022 7 UASG 25702
Samians Especial Indigena Allo Rio Jurud, Lote/iem: /6
Descrigho: Acido Valpidico - Acido Valpidico Fosma F céutica; Xarope, Dosa 50
escrigho: HG,,: alproi Ci alprdic ma Farmacéy rope , Dosagem, Ata:
T WWW, 1313.90v.
CatMat: 308732 - ACIDO VALPROICO, DOSAGEM S0 MG/ML FORMA Fome - COMPIAsgOvErnamentass. gov.
FARMACEUTICA XARDPE
Quantidade: 1020
Unidade: Frasco 00,00 ML
UF: AC
CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDDR VALDR DA PROPOSTA FINAL
02.520.829/0001-40 DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA. R$ 445
*VENCEDOR *

Marea: HIPCLABOR

Fabricante: HIPOLABOR

Mpdelo: FAASCO

Descrigdo: Acido Vaelprédco Forma Farmachulica: Xarope , Dosagem: 50 MG/M 77 NOME COMERCIAL GENERICO // N* DE REGISTRO 1134301420048 // PROC
EDENCIA Brasd /7 TIPO GENERICO

Estado: Cwtade: Endereco’ Telefone: FEmail:
RS Bardo de Colegipe ROD BR 480, 180 {54) 3523-2600 dimasterdimaster.com.bs

Rolsldno Qaredo no de 11272022 17.34.00 (IP; 45.172.175.20)
Céogo Validagao, OkuLeli2DEgdNDE%DPHESSCHLLZVPIVO InbredCyDE wp Xd4mp NSO Ia %da
WP K. 00w, be A art i oA Aokansiadci% 752 EQanDE%2520 PHE s OHLLZVP VO InDIOI Ewp e dnp NcSO% 2500 s




2
CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR o Fflbgo A PROPOSTA FINAL
g -—
35.250.918/0001-73 L FERREIRA DA COSTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS % § RS 4,75
Marea. CENERICO \ _z
Fabricante: HIPOLABOR SFRVIDOR
Mpodelo: CrbD
Descricho: Acito Valpréico Forma Farmactunca: Xarope . Dosagem: 50 MG/M REG MS:1,31343.0142.0028
Estade: Cidade, Enderego: Telelone: Email;
PR Francisco Belirdo AV ANTONIO SILVID BARBIER), 1099 {46)9993-7546 iferrevatistinbuidoraomail.com
26.965.605/0001-89 CECHETTI & CADINI- COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS RS 4,80
LTDA

Marcs: Cendfico

Fabricame: HIPOLABOR

Modelo: C» cf 5014

Descrigbo. Acido Valproico Forma Farmaclutica: Xarope , Dosagem: 5D MG/M

Esiado: Cidode, Enderego Teleione:

RS Frechim R FERNAMBUCO, 11TY {54} 3520-3200

54 389.400/0001-84  MCW PRDDLIT0OS MEDICOS E HOSPITALARES LLTDA RS 482
Marca: PRATI

Fabricante; PRATI

Mpdelo: PRAT)

Descrigho: VALPROATO DE S0DIO 250MG/5ML 100ML C/50+R GEN PRATI

Esiado Cwdade: Enderego Nome de Conlale Telelone Empil

RS Vera Cruz ROD RSC 287, KM 109+500. 3/N EMERSON {51) 37401450 lic;:ag@dmewdistribwidora com.be
03.652.030/0003-70 CENTERMED)-COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA RS 495

Marca: GFNFRICO

Fabricante: RIPOLABOR

Modolo: Ao Valproico Fomma Fammactutics Xarope, Dossg

Desciigdo: Acido Valproico Forma Farmaclulics: Xamope , Dossgem: S0 MG/M 106ML | HIPOLABOR | GENERICO JQUANTIDADE: 1.020 | Cx C7 50 |REGISTRO: )
134301420048 VALIDADE DA PROPDSTA" 6D DIAS, IENTREGA: 30 DIAS. IDEMAIS CONDIGOES CONFORME EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email;

RS Bardo de Cotegipe ROD BR-380, 795 {54) 3522-308} ivafiscal@escrhoriongoni.com.br

07.640.617/000200 DISTRIBLIDORA BRASH. COML DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES RS 5,10
EIREL)

Marca: PILAIE

Fabricanie: PRATI
Mpdelp: FRASCO
Descrigdo 5 Yarope - frasco 100m1 1 020 Acwdo valy oo (Valproato de sédo) 50 mg/mi PRATI 1,256.807.340.078

Estado: Cidage; Enderego: Teletone Email:
DF Brasiha TR SIA TRECHD 3, 309 (62) 3565-1600 contalogiobecnnsullona.com.br
16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENT OS EIRELI RS 6,44

Marca: HIPOLABOR

Fabricante: HIPDLABOR

Modelo: HIPOLABOR

Descricdp: Acido Yalpréico Forma Farmacéulica: Xanope , Dosagem: 50 MG/M

Estado: Ciosde: Enderego: Nome de Conlalo: Telefone; Email:

a8 Erechim R VICTORID LWIZ ZATTARI, 10T MATEUS {54) 35190702 dmelhichacoes@ovtlook com

17.472.278/0001-64  GOLDENPLUS - COMERCIO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS R$ 800
HOSPITALARES LTDA

Marca HIPOLABOR

Fabricante; HIPOLABOR

Modejo: FRASCO

Descrigdo: Acdo valprowco (valproalo de ytmo) SDmg/mi xarope - irasco 100mi PRAZO DE VALIDADE DA PROPDSTA: 60 DIAS/ PRAZD DL CNTRLGA: 30 DIAS
APOS O EMPENHO/ PACAMENTD. 3D DIAS APOS ENTREGA NDS PRECOS OFERTADOS ES1A0 INCLUSOS TODOS DS CUSTOS OPERACIONAIS, ENCARGOS P
REVIDENC IARIDS, TRADALHISTAS, COMERCIAIS E QUAISOUER OUTROS OUE INCIDAM DIRETA OU INDIRETAMENTE ND FORNECIMINTO DOS BENS- RMS: 11
3430142

Estadop: Cidade: Enderego: Telefone: Emanl;
RS Bardo de Cotegipe R BOTARDD MAZZARDLO. 16 {54} 3523-2202 licitacao@orldenplus . nel b
20.043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 65.60

Raslten gwage v dis Y1 22002 17.34.00 [P, 45973175, 20)
Covige Vaaiio: qumaemmmhsnoummmwnnmpmx
WD i, > oken=ljiLEE%252DEpIXDENI S P E a0 OHLEZVP IVQInb IO IOEWD Xa4 P NCSQN 2500 %2508 YR




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

Marcs; prati - - e - —

Fabriconte: prati

Mogelo: fr

Descrigdo Acido Valysico Forma Farmacéutics: Xarope , Dosagem: S0 MG/M

Estado:  Cidaor: Endercgo: Nome de Conlalo: Telefone: Emmil;

RS Erechvm R FRANCISCO FERDIKANDO LDSINA, 229 ABIGAIL {54)3712-0427 icitacoes@3amed.com.br
Preco (Compras Governamentais) 2. Média das Proposias Finals RS 12,00
e LA 5% dle 1N 65 e OF 0 Aulfo 0o 7001

OrgSo: PREFEITURA MUNICIPAL DE CAXIAS DO SUL/RS Data: 17/01/2022 09DO
Dbjeto: Forngcimento de medicamenins CONSLantes na lista de pre¢os de medicamentos Modalidade, Pregdo Eletrdnico
olicial do ANVISAZ/CMED e cosméticos.. SRP: SIM
Descrigho: Acido Valprdico - Acido Valpréico Forma Farmacéutica: Xarope, Dosagem: 50 jdentificagio;. NSPreglo3532021 / UASG 988509
MG/M Lote/hem: /13
CoMar: 208732 - ACIDO VALPROICO, DDSAGEM:50 MG/ML, FORMA Ata: Link Ala
FARMACEUTICA:XARDPE
Fonte: www.COMPIasQovelNAamentals.goy.
br
Quantidade: 170
. Unidade: Frasco 100.00 ML
UF: RS
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL

07.752.236/0001-23  MEDILAR IMPORTACAD E DISTRIBUICAD DE PRODUTOS MEDICO

* VENCEDOR *

HOSPITALARES S/A

Masca: ABBOTT

Fabricante: ABBOTT
Modoio: DEPAKENE
Descrigho: ACIDO VALPRDICD YALPRDATD SODID SOMG/ML XPE 100ML ABBOTT DEPAKENE {C1) ABBOTT 1055303150011

RS 12,07

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Comato: Telelone. Email
RS veraCruz R NORBLATD DTTD WILD, <20 LUCAS (513 3718-7630 compradiretadmedlive.com.br
Preco (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 12D
e, B Asi 59w iN 65 098 OF op Ao O 207}
. Org8o: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RANCHARIA Data: 26/04/2022 D000
Objeto: AOUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO Da ATENGAD BASICAEM  Modalidade: DISPENSA
CARATER DE URGENCIA, POR UM PERIODO DE 90 DIAS. SRP: NAO
Descrigdo: ACIDD VALPROICD 250MG/5ML - FRASCO 100 ML - USO ADULTD E identilicagio: 00013922
PEDIATRICO - USD DRAL - ACIDO VALPROICD 250MG/SML - FRASCO 10D ML - Lote/item: 141
VSO ADULTD E PEDIATRICO - USD DRAL
Ala; N/A
Fonte: wwwb6. iancharia,sp.gov br/ironspar
encia/
Quantidade; 3D0
Unidade: FR
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
01.941.242/0001-42 DENTAL NORTE COMERCIO DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS LTDA RS 1210
*VENCEDOR *
Marca: Marca neo informada
Fabricanie: Fabricanle no informado
Descrigdo; Descngdo ndo informada
Esrado: Cigade: Enderego: Telelone: Email;
5P S0 Pouln R SALVADOR BICUDO, 10D [11) 2991-5600 oomalo@miarecontabdidade.com.br
Roaldric gerado no-gis Y/12/72022 17.34.00 IP; 45.173.174.20)
S Codigo Vaaagho: OkuLEANZDE gIKDO%2 bR EsaORLLZVP WOInSIQIOEwp Xa4mpNCSO NI %I
Ll g LT com b Aok pn oo LLENZ 525 EQUKDENZSDPHE sODHLD VP IVOInbpI DL Ewp NS4 mpNCSC R 253002530 & o4t 8



hem 2: ACIDG VALPREICD 250

Pre¢e Estimador RS 585 fun} Percential - ¢ Fy adr X Midia dos Preges Dbtidos: RS 5R5

Duantidade Descrigdo Observagio
160.000 Compnmidps ACIDO VALPROICO 250MG
Prego (Dulros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Findis RS 5,70
oK T 5 o IN BE Oc D o A o 2021
Orgdo: Fundo Municipal de Saode Dala: 20/07/2022 0000
Prefenura Municipal de Estiva Gerbi/'SP Modalidade: Pregio
Objeto: REGISTRO DE PREGO VISANDO AOUISIGAO FUTURA E PARCELADA DE SAP: SIM

MEDICAMENTOS E INSUMDS HOSPITALARES VISANDO ATENDER AS
MECESSIDADES DO MUMNICIPIO DE ESTIVA GERB).

Descrigdo: ACIDO VALPROICO 250MG/SML - ACIDO VALPROICO 250MG/5ML

Wenlificagdo- 8322022
Lote/iterm: 4/3
Atd: N/A

Fonte: 54.232.136.135/pronimtb/index.asp
Iacao=14itemn=2

. Quantidade: 530

Unidade: FRC
UF: SP
CNP.) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
07.118.264/0001-93 QUALITY MEDICAL COMERCIOQ E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 570
*VENCEDOR * H
Marca: Marca ndo informado
Fablicanie; Fabricante n3o informado
Descrigo: Descrigho nio mformada
[stado: Cidnde Cnderego: Nome de Conlalo: Teleione: Cmail;
-1 Sho Paulo AV ALBERTO RAMDS, 274 Cuio Hennigue Pereira Fabbn {11) 2021-4D04 aletronico@®qualifymedicalsp. gov. by
Preco {Oulsos Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 6,10
e N A, 56 de N 65 Je 07 e AN D 2071
Orgdo; PREFEITURA MUNICIPAL DE SALES OLVEIRA Data; 27/04/2022 0000
. Objeto  REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAIS £ FUTURAS ADUISIGOES DE Modalidade; PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA PACIENTES DE AGAC JUDICIAL, PELD PERIODO DE 12 SRAP: SIM

MESES. CONFORME ANEXO ) DO EDITAL.
Descrigo: ACIDO VALPROICO XARCPE 250MG/5ML - ACIDD VALPROICD XAROPE

Identificogdo; DOOD5822
Lote/nem: 1/5

M
250MG/5ML Alp:
Fonte; 189.11290.177-807%/Transparencs
af
Quantidade; 500
Unidade: FR
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL BO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
21.608.296/0001-06 MAMED COMERCIAL LTDA RS 6,10
*VENCEDOR *
Marca: Marca ndo informads
Fohricante: Fabricanie n3o informado
Peacrigho: Dascrigho ndo informada
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emp:L:
sP Manha RANTARTICA, 850 SILVANA {14) 3367-3864 mamcdgestso@omml.com

4 Roiaitrio perass no dos YW1 22022 17.34 00 (P 45.172.175.20)
Covigh Valiaacso. DvuLcONIDE gIKDS%ZDPHE a0DHLAZVPIVO; InbHiCH0E wp Xo4inp NSO %30 %30
NItp v, BENCOC D rCDe. COM. BrICaNcatoAu snDOSats Mok sneliiuLcB% 25 EgoNDARISIHPHE S0DHLEZVP IVOInb G 0E we A0 4inp NcSO% 2530 %2500 a5 M8



\1
E_res &
g © %
Preco (Oulros Entes Piblicos) 3: Média das Propostas Finasis 00 MRS 574
e BAT 5% da N 55 0 D7 ve Adho de D021
L00""VOR

0i1g3o: Fundo Mumicipal de Saude Data: 27;’01!2022\0\_
Prefeituia Municipal de Esiiva GerbySP Modahdade;, Pregao
Objeto: Registo de prego wsando aquisigdo fulura e parcelacs de medicamentos & SAP: SIM

nsumoes hospitalares. pora supiir 8s necessidades da Secetana Municipdl de
Saude durante 12 {doze) meses.

Descrigdo. ACIDO VALPRDICO 250MG/SML - ACIDO VALPROICO 250MG/SML

Identificagdo: 11062021
Lote/hem; 2213

Ala. N/A
Fonte: 54.232.136.135/prenimib/indecasp
Yacao=18iema2
Quantidode: 180
Unidade: FRC
UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECLDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
07.118.264/0001-93 QUALITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5.74
*VENCEDOR -
Marea: Marea ndo informada
. Fabricante: Fabricante nbo informado
Descrigho: Descrigdo nbo Informads
Estadp. Cidade: Fnderego: Nome de Comato: Teletone: Fmail:
sp SdoPaulo AV ALBERTD RAMODS. 274 Cao Hentigue Pereira Fabbn {17} 20214004 detioncogqualitymedicalsp.gov.br

Nern 3 ACIED VALPROICG 500 MG COMPRIMICD

Prego Estimardo. RS B76 (un) Pereentual - Piego Extimadn Caloulado: RS 6,706 Midia dos Pregos Obtidos RS 6,76
Quantidode Descrigdo Dbservagio
160.000 Comprimidos ACIDO VALPROICO 500 MG COMPRIMIDD
Preco (Comptas Governamentais) 1: Média das Proposias Finais RS 6,70
M AT 8% IN Bo e D7 e o e 2020
Orghc. PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD JOSE DA BOA VISTA PR Data. 24/06/2022 0B.0D
. Dbjeto. Regisiio de Pregos para Fulura & Eveniual Aquisiclo de Medicamentos pard Modalidade; Preglo Eletidnico
Secietatia de Saude. SAP. SIM

DescrigSo. Acido valpréico - Acido Valproico Concentragdo. 500 MG, Forma Farmaceuticd.  |dentilicagdo: N°Prep3oi432022 / UASG:9B7BB3
Liberagao Emérica
CalMal: 480525 - ACIDO VALPROICD, CONCENTRAGAD 500 MG, FORMA
FARMACEUTICA LIBERAGAD ENTERICA

Lote/nem: /7
Ata: Link Ala
Fonte; www. COMMasgoverNameniais gov.
br

Quantidade: 50
Unidsde: Frasce 100.00 ML

UF: PR
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
20.419.709/0001-33  CIRURGICA ONIX - EIREL} RS 6,69
* VENCEDOR *
Marca: PRATID. F NAC,
Fabricenie; PRATID. / NAC.
Modelo: RM.S.: 125680234
Descrigbo. VALPRDATO DE SODIO 250MG/5 ML XPE 100 ML (C-1)
Esindo: Cidare; Enderego Nome de Conisio: Telelone: Empil;
Pi AraDONgas RUA TOVACU, 1220 LAHISSA (43) 3152-5250 crurgicapnix@hotmail.com
w3 Rolaloro QUnedo Ko O YWNIZ20E2 17.34 00 (P 45.173.175.20)
Cotigo Validagho. OkuleiN2DE goKDENZDPGEODHLLIVPIVOnbiCiEwnadinp NCSORIINJ0
@ R, > oom b /ety Aoken sty uLol%2A20E QEXDENZEIDAE s00HLL VP VO InbMICIDE wp o 4N pNCSOR2530%2 300 487348




|40

Q‘&W\“ iy, @0
2 3F 1000
CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR -1 ALDH DA BEDPOSTA FINAL
: rd
43.607.262/0001-21  INPHARMA HOSPITALAR LTDA 2 D! R$ 6,70
Lo

Mares. GENERICO CERUInS
Fabsicanie: hipolabot

Modelo: ACIDD VALPROICD 50MG/ML 1D0ML C# C/5D FR

Descrigio: ACIDD VALPROICO SDMG/AL YOOML CX C/50 FR 1134301320048

—

Estado: Cidade: Enderego: Teleone: tmanl;
PR Toledo R MARIA JOSE NOGUEIRA, 658 {45) 99217639/ (45) 99670543 jean.peirydhotmailcom
Prego (Compras Governamentsis) 2: Média das Propostes Finais RS 6,82
N TAT 5%y IN 55 o D7 de Auhe o 2021
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE CURRAIS NOVOS RH Data: 03/03/2022 08:.00
Objelo. Abenura de Processo LICIlOIGHo para aguisigio de medicomentos para 8 Modalidnde: Preglo Eleirdnico
Farmdeia Basica Municipal.. SRP: SIM
Descricho: Acido valpréico - Acido Valproico Concentragao: 50D MG, Forma Farmaceuhed:  demificagsio: N°Pregso 82022 / UASGOBY 661
Liberagho Eménica

Lote/item: /3
Ala: Link Ala
FONte: www COMPasQovernamentais gov.
br
Quantidade: 5.000
Unidade: Frasco 100,00 ML

ColMat. ABDB25 - ACIDO VALPROICD. CONCENTRAGAO 500 MG, FORMA
FARMACEUTICA LIBERAGAD ENTERICA

UF. RN
CNPJ RAZAO SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
08.674.752/0001-40 C!'RURGICA MONTEBELLO LTDA RS 479
* VENCEDOR *
Marca: HIPOLABOR
Fabricane: HIPOLABOR
Modelo: HIPOLABOR
NescticAo: "ACIDD VAI PROICO Z50MB/SML (C1) (G) 100ML Regisiro po M.S. 0000113430142
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telefone; Emnil:
PE Recife A COSMORAMA, T1D Mireda da Fome Oliveira {81) 30359052 vendas@ciw grcamontiebetio.com.br
07.055.280/0001-84  F WILTON CAVALCANTE MONTEIRO EIRELI RS 4,90
Marca: FRAITN
Fabricante: PRATI
Mpdeo: FRASCO

Descrigao: 3 ACIDG VALPROICO OU VALPROATD DE SODID 50MG/ML. XAROPE (FRASCD C/ 1DDML) 5.000 FRASCO PRATI 6.40 32.000.00 REG. M. 5. N°.: 128
B80234

Fstado Cidade Frécreco Nome de Contato’ Tehefone: Fmail:

RH Mossovo R EDMAR FRAMCISCD PEREIRA, 508 FRANCISCD {84) 3321-5054 renatolarmadistnbudor agdbol.com.br
§4.380,400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 496
Marca: PRAT)

Fabricanie: PRATIDONADUZZI& CIA LTDA
Mpdelo: GEN PRAT!
Lescrigdo: VALPRDATO DE SODIO 260140/ 5ML 1D0ML C/5DFR GEN PRAT)

Estado:  Cidnge: Cnderego: Nome de Comatn: Telefone: Cmail
RS Yern Cruz ROD RSC 287, KM 309+500, S/N EMERSON {51) 37401450 licits@mewdistribuidors.com v
05.675.713/0001-79  SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 198

Marca: HIPOLABOR
Fabricanie: MIPOLABOR
vodelo: HIPOLABDR
Descngse Acido Valpreico Concantragdo 500 MG, Foima Farmacentica. Liberogao Entenca

-

[31T Cidade: Lnderego: Nome de Comain: Telelone: Cmail:
CE Fovtaleza R JULIO CESAR, 1013 Jose Sales Silverna [85) 3253-4113 aupetfiv2003@gmail com
08.7768.201/0001-26  DROGAFONTE LTDA R$ 5.10

Raatirio garace no dis 1122022 17.34.00 (. 45.172.175.20)
Cooige Valdacho: ORulciN2D EgdXDENIDPGE sSCHLLZVPIVOInbICUOE WD XA4np NCSO%Id %M
mp-:mv-.bmmm.NManmmemsmwmmwnpwm o e



CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR

Marca; HIPGLABOR-M{MG)
Fabricanie: HIPOLABOR-M{MG)
Mooelo: FR
Cescrigho ACIDOG VALPROIZO 250MG/5tL APRES CX/50 FRF 10DML Hepisiio no M.S:: 1134307420048 Val® ta..; 50 DIAS Prazo de Entrega ...
15 DILS Condicocs de Pagamento : 30 DIAS Fs1amos ¢ acordo com 100cs DS QUESNIDS CIPHICS NCSIe eonal. CUMPrMos 1000% 03 16MOS db Ala de Registro d
& Prego, 8 ger firmada com a vencedors do centame; Declaramos que, nos valoies apresentados acima, estdc intlusos todos o tnbutes, encargos izabslhistes,
providentidrios, fiscais ¢ comertiass, taxes, fretes, seouins, deslocamentos de pessoal, usios ¢ demars despesss Que POSSM INciair sobre o fornecimento liei
1800, inclusive a margem de cro; Através do preseme decisramos inleira submissho sos ditsmes Lei p* 10,620, de 17 de julho de 2002, subsidinda pela Lei n®
8.666/93 ¢ suas posienores slieragBes e, bs cldusulas e condicBes previstas nesis heitag3o; ASSumimos o COMpOMisso oe bem e heimene execular o objelo
desta licitagho.caso sejamos vencedores (a2 presente licitagho; Nesta opostunidade, 1emos 8 declarar, sob B penas da Ly, que Tomamos pleno conhecimento
¢os produlos objeto dests beitagdo, que N30 possuimos nenhum fa1o impedilivo para penicipacao desle Ceriame ¢ Que ACS SUDMELEMOS 3 10083 33 Cliusulos
# condicBes previstas neste edital. VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 {vinte ¢ quatio)mesas,

R DA PROPOSTA FINAL

Estado: Cidade: Enderego: Telelone; Email:
PF Paulisia ROD RR 107 NORTFE, SN [BY) 210721819 reynaido@metaconiaderesas socisons.com. by
20.787.152/0001-09  CIRUFARMA COMERCIAL LTDA R§524

Marca: HIPOLEROR

Fabncante. HIPDLARDR

Modolo. GFRFRICO

Descrighn ODS2553 - ACIDD VALPROICO DU VALPROATO DE SODIO S0MG/ML, XARDPE [FR C/ 100ML} (CX C/50- GENERICD)

Estado: Cidage: Enderego: Telelone: Email:
. RN Natal R PRESIDENTE QUARESMA, 1105 [84)3113-6910 cuufan@erma.com.pr
23.312871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$ 530

Marta: HIPOLADOR

Fabricame: HIPOLABOR

Modeio: FR 100 ML

Descrigdo: Acido Valproico 50 MG/HL FR 100 ML, REGISTRO ANVISA: 113430142 Nos valores proposios esiaido inclusos 10005 08 CUSI08 DDEBCIONSIS, encar
00S prewitentidrios, trabslhisies, Ibularos. COMEICIAIs @ QUAISQUEr OULFDS QuE MCidam dwela ou indiretamente no fomecimento dos bens. Todas #s especifics
c8es do objero conticas na proposts vinculam A contratada. Validade ds proposta: 50 (sessenta) dios. Velidade minima de 12 (soze} meses, demais presrogai
as conforme o ecital,

Estado: Cidede: Enderego: Nome de Contato: Teletone: Emai.

RS Erechim N SERGIPE, 955 CASSIAND {54) 3712-3655 cassanoexemplar@hotmail.com
20.043.834/0001-66  3IMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 536
Morca: prats

Fabsicane: prali

Modelo; cp

Descrighp Acioo Valprdico Concentraclo 500 MG, Forma Farmaceutica. 1 iberag3o Enttrica

Es1ado:  Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telelone: Emnil

WS Erechim R FRANCISCD FERDINANDD LOSINA, 229 ABIGAIL (54) 3N12-042/ licnacoss@3med.com. b

42 002,374/0001-24  GALLIE LIOTTO COMERCIO DE PRODUT DS HOSPITALARES LTDA RS 5,58

Marca: HIPOLABCR

~abricanie; HIPOLABOR

Mpdelo: FR

Descrigho; Aode Valpréico Concenlvagdo 500 MG, Forma Fannaceutica: Libevagdo Frtérics

Estado; Cidade: Enderego; Telefone: Email:
RS Erechim R PERNAMBULCD, 1647 (64) 9914-9786/ (54) 994)-2104 henngue@setcomabilidade.cnt. be
14.905.502/0001-76  EXCLUSIVA DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,60

MOrce. polahos

Fabneame: hpolabot

Mocein: cv &f 5D

Desciigdo: ACIDO VALPROICO S0MG/ML, XAROPE 10CML

Estado: Cidade: Enderego: Telelone; Email
RS Erechim R SERGIPE, 1615 {54) 2106-8636 vendas. exclusivadholmal.com
16.970.995/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELI RS 5,60

Marea: HIPDLABOR

Fabricanic: RIPOLABOR

Modelo: HIPOLABOR

Descrighp: Acido Valproico Concentragho; 500 MG, Forma Farmaceutica: Liberag3o Cnérica

Estado: Cloade: Endesego; Nome de Contato: Telkefone: Emailk
RS Erechim AVICTORIDLINZ ZAFFARIL 107 MATEUS (54) 3578-0702 amehgiscoesiPoutiodh com

Relaiono persdo no o YW1 272022 17.34.00 (WP; 45.172.175.20)
wmwnm anm&ewqusnonumw.mwa.oenmnpmm
DA b ok ans0)LLCIN 282 EgoKDER2SZDPCE sd DHLOZVP IVOYInb mICHDEwpXa4 npNCSQ %2500 %2530 YY)




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR

' 06.106.005/0001-80 STOCK MED PRODUTOS MEDICO-HDOSPITALARES LTDA

Marca: HIPDLABOR

Fabricante: HIPOLABOR

! Mpdedo; HIPDLABRDR

DestricAp: VALPRDATD SODIOS 56MG/ML Y0OML ¥PE CXE, 50 GEN RIPOLABDA

Estado Cidage: Enderego: Nome de Contalp Telelone: Email:
RS Santa Cruz do Sul AV PAUL HEARIS, 100 Milipn [57) 2109-7000 hilocoes@siockmed.com.br
42.646.717/0001-70  ULTRA MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTCS LTDA RS 7.00

Malta’ PRATI DCNADUZC)

Fabricante: PRATI DDNADUZZ)

mpdeio. PRATIDONADLIZZ)

Descriclo; Acico Valpréico Concentiagbo: S00 MG, Forma Farmaceutica: Liberagdo Entérice

Estado:  Cidade: Endetego: Teleione: Email:
RS Erechim R MARIA THERFTA FAVERD, 100 {54) 9697-06667 (54) 91524509 ultramed distnbuldora@hoimail.com
-
03.817.043/0001-52 PHARMAPLUS LTDA RS 7,44

Marca: HIPOLABOR

Eabricante: HIPOLABOR

Modelo: FRS

Desciicdp Acido Valpidico Concentrasdo 500 MG, Forma Fanmaceutica. Liberagds [ndnics

Eslado: Cidade: Enderegn: Nnme de Conimo Telelone, Emnik:
. PE Atogados 03 Ingazena R JCAD DOMINGDS SORRINHD. D1 Agnanp Fedoss oos Santos  (B7)3838-1652  phammaplusdistnbuidora®holman.com
05.106.015/0001-52  CALL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS E REPRESENTACAO LTDA RS 8,50

Marca. OF PAKENE/ABROTT

Fabricante; ABBOTT LABDRATORIOS DD BRASIL LTDA

Mpdeio. FRASCO 100,00 ML

Descrigho: ACIDD VALPROICO 50 MG/ML XPE CT FR VD AMB X 100 ML REGISTRD NA ANVISA: 1055303150011 MARCA DEPAKENE FABRICANTE. ABSOTT L
ABORATORIDS DO BRASIL LTOA. CNPJ: - 56.998.701/0012-79 ENDEREGO: R10 DE JANEIRD - RJ - BRASIL VALIDADE : 30 MESES

Estnde: Cidade Enderego: Nome de Conlisto: Telefone: Emaik
CE Fonaleza R HEABENE. 471 Tania Maria Almeida Andrade {85) 3077-8650 lichacaocslimedce.com.br
40.061.543/0001-33  CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMEN]0S LTDA RS 10.00

Marcs: HIPOLABDR

Fabricanic: HIPOLARDR

Modelo: RIPDLABOR

Deserigdo: Acido Valproxo Conceniragdo: SD0 MG, Morma Farmaceunicd Liberagdo Entenco

Estado: Cidade; Entereo; Telefone:
HS Erechim AV TIRADENITES. 430 {53)3N2-51%8
08.676.370/0001-55 DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS PRD SAUDE LTDA RS 19,20
Marcn: HIPOLABOR
. Fabricante: HIPOLAROR
Mopdeio: HIPOLARDR
Descncdo VALPRDATO DE SDDIO SOMG/ML 100ML - RMS: 1134301470048
Esiado; Cidede: Lnderego; Telefone: Email:
MG Uderldndin AV JDAD PESSOA, 944 (31) 32243308 disposaudePhotmail.com
Prego (Compras Governameniais) 3: Média das Propostas Finais RS 6,77
N TAE. 5% ds IV 63 de DF e Asho de 2027
Grobo: MINISTERID DA EDUCAGAD Dala: 20/D1/2022 10:00
Emptesa Brasilera de Servigos Hospilalaies/Sede Modalidade: Pregao Eletidnico
Hospial Universitano de Brashia SRP: SIM

Objeto; AquisiGao de Medicamentos Psicotropicos pars o HUB , referente ao pregdo
100/202Y..
Descricho: Acido Velptdico - Acido Valproco Dosagem: 500 MG,
CalMal: 267505 - ACIDO VALPROICO. DOSAGEM.500 MG

Identificaglo: N°Pregdn: 1002021 / YASG: 155000
Lote/nem. /2
Ala: LinlcAta

Fonle: www.COMPrasgovernamentas. pov.
br

Quantidade: 4DD
Unidade: Frasco 100 ML

Relpiino Gersce o dis 122022 17,34 00 [IP. 45.970176.20)
Codigo Validegho. DRuLCBNZDE poKDENZDPGE a0 HLBZVP IV, In DiQyOE wpXg4npNeSOIA %M
L R T om, D Caficen oA M =ORULCE% 282 Ea DS %2525 PLE 80 OHLDZVP VT InbIOIDE WP XO 4 p NCS0 % 2530 %2530 "wIns
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CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR

06.065.614/00D01-38  SUPERMEDICA DISTRIBUIDDRA HOSPITALAR EIRELI
*VENCEDOR ~

Marea: HIPOLABOR

Fabticante; HIFDLADOR

Modelo: ACIDD VALPRDICO S50MG/ML 1DOML.
Descricdo: Acido Valprsico Dosagem: 500 MG,

Estado: Clidade: Enderego; Nome de Conialo: Telefohe: Emal)

GO Coidnia R C159, 685 Barbars (62) 3926-8989 licilacaoDB@E supermedica.com by

06.06.005/0001-80  STOCK MED PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES LTDA.

wares. HIPOLABOR

Fabricanie. HIPOLABOR

Modeio; HIFOLABOR

Descrigdo: VALPROATO S0DIDS 50ME, ML Y0OML XPE CXE. 50 GCN HIPOLABDR

Esiado: Cidade; Enderego: Home de Contain 1elelnne.
RS Sania Cruz do Sul AV PAUL HARRIS, 100 Millon [51) 2109-7000

16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELI

Marca’ HIPOLABDR

Fabricante: HIPOLABOR

Modelo: HIPDLABDR

Descricho: Ackio Vaiproico Dosagem: 500 MG,

Estndo Cigade: Endereco; Nome de Contalo: Telelone:
RS Frechim R VICTORIO LUIZ ZAFFAR).1DT MATFUS (54) 35150702

31.097.402/0003-80  ADL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: GFNFRICO

Fabricante: HIPOLAROR

Modelo: CX/50

Descrigdn. Acido Valproico Dosagem: 50 MG/ML.

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telelione:
RS Erechnm R ESPIRITO SANTO, 1658 ANSELMO (54)9611-505)
— -

31.151.224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: PRATI DONADUZ2)

Fabricanie: PRATI DONADUZZ)

Modeclo. FRASCO

Descrigho: Acldo Valprolen SO MG/IAL, FRASCO 100 ML CAIXA COM 50 M.5. 1256802340052 VALIDADE 06/2027

Emaik
hetacoes@sioehkmet.com. br

Email:
gmcliciiacoesBoutlook com

Email:
comprasadimed@gmail.com

Esiado Cidade: Engerego: Nome de Contato: Telefone. Fmail:
RS Erechirmn R SANTOS DUMONT, 1118 VOLNE) (54) 3194-0240 amvjomedig@anjomedi.com.br
16.553.940/0001-48 MECMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
Mattd: genenco
Fabticonte: hipolabor
Moddio: cvSD
Descrighn: Acsdo Valprdico Dosagem: 500 MG,
Fsiado: Cidade: Fnoerego: Nome e Contalo: Teletone: Emm):
RS Erechim R SERGIPE, 2017 EUGENIO {54) 3193-86560 comprasmedmax@igmail.com
30.940.099/0001-33  VIA FHARMA DO BRASIL LTDA
Marca: PRAT)
Fabricanie; PRATI
Modelo: TR
Descrigho Acido Valpréico Dosagem. 500 MG
Estade: Cidage: Enderego: Tejelone: Email;
GO Rip Verde R DONA HELENA, N® (64) 3622-2R33; (64} 3622-2833 vistharmasdiretoeia@omail.com
" —
D8.676.370/0001-55  DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS PRO SAUDE LTDA
Mares: HIPOLABOR
Fahricame: 1WPOLAROR
Mogelo HIPDLAROR
Drarrigho. VALPHDAID DE SOUIO SOMG/ML 10DAIL - HMS 313430142008
Cstado Cidade. Cnderego: Telefone; Email.
MG Uberldndia AV JOAD PESSDA, 944 {34} 3224-3308 MEposavdethotmail. com
Redalino penado no dia YW 1272022 17:34.00 (IP: 45.172.175.20)
Codigo Valoagho. OULEE% 2D EQRKDERZDPGE R DHLD VP SVO, inbrmiCH0 Ewp XO4mpNCSO %30 %30
NRD- A, o cxen,br/C o AphansOpuLCI% 252 E poKDE% 250 P 1 EsoDHLLZVP TVIYInRICIOEwD X0 4npNcSO% 2300 %2530

RS 4,44

RS 5,20

R$ 5,52

RS 5,53

RS 5,56

RS$ 6,92

RS 8,09




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDPDR

07.847.837/0001-10  CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA v,

Maorea. ABBOTT

Fabricante; ABBOTT LABORATORIOS DO BRASIL LTDA,
Mooelo: DEPAKENE

DescrigBo: *ACIDD VALPROICD 56MG/ML 10DML. NOME COMERCIAL : DEPAKENE APRESENTAGAC : 50 MG/ML XPECT 100 ML REGISTRO.105
5303150011 FABRICANTE: ABBOTY LABORATORIOS DO BRASIL LTDA, PROCEDENCIA: NACIONAL'

Estado:  C.dade: Faderego: Nome de Coniato Telefone: Emal
6o Aparecids ge Goidnia AV ANAPOLIS, S/N Licitages {62) 30889700 conato@cientiticahospialar.com by
23.312.871/000%-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA RS 1500

Marca HIPCLABOR

Fabritame; 1HIPOLABOR

Mooelo: FR 100 ML

Deacrigo: Acido Valproleo Liosagem: 50 MG/ML FiR 10D ML Nos valores pioposios estariio inclusos todos o8 Cusos opelacionals. encargos previdencianios. b
abalhistas, INDUIANOS, COMErCIAIS © QUAISQUES BUIFOS QUE INCIDAM direta o indir1amente N TorNeciMento dos bans. Validade da proposta: 120 (cenlo e vinte)
dins. Valigade minima de 3 2 ([doze) meses, demais preropalivas conforme o edital. REGISTRO ANVISA: 113430142

Estado: Cidade: [nderego: Nome de Contato: Teletome: Emai
RS Erachim R SERGIPE. 955 CASSIAND 159} 3712-36585 cassianoeemplal (bhoimsil.com

em 4 ACIDD VALPROICD CR DE 300MG- COMPRIMIDO.

Prego Eslimade; RS Y 82 (un) Percentual - Prego Estimado Calewlado: RS1,82 Métin dos Pregos Dbudes R51,82

Quantidade Descrigdo Dbservagdo
35.000 Comprimidos ACIDO VALPROIKCO CR DE 300MG- COMPRIMIDO.
Prego (Outros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 2,93
e HAT 5% Ja (N 65 die (7 de o e D001
Oy DEPTD.REG.SAUDE - DRS-VII CAMPINAS Data: D8/07/20221436
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULLO modalidade. Pregso Elerrdnico
CAMPINAS SRP. NAD
Objeto: Aquisigho de medicamentos para atendimenio de demanda judicial IdentificagBo: OC: 09013100001 20220C00068

Descrigdo: CONTROL VALPROATO DE SODIO 300 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMANO, VALPROATO DE SODIO

LotesItemy: V/2

300MG (EQUIV A 260MG DE ACIDO VALPROICO), FORMA FARMACEUTICA Mta: LiokAta
CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE Fonte. www.bec.sp qov.br
APRESENTACAD CAPSLH A/COMPRIMIDD/CDMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE Buantioade: 500
. ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA Unidade. UNIDADE
VIDE EDITAL UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALDOR DA PROPOSTA FINAL
21.840.274/0001-30  JOSIANE CRISTINA FUSCO CARRARO RS 0.85

*VENCEDOR *

Mnrca: DEPAKENE 300MG FR 25 CPR REV

Fabricante: Fabricame nbo informado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USC HUMAND, VALPROATO DE SO0DIO 300MG [EQUIV A 260MB DE ACIDO VALPROICO), FORMA FARMACEU
TICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINIST
RACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado; Cidade Enderego Nome de Conlalo: Telefone: Empil.
sP Leme AV JOSF ANTUNFS DE LISBOA, 56 JOSIANE 921331314 josifcarraro@gmanl.com
$4.779.687/0001-10  JDSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 5.00

Marea’ NFPAF ENF IDOMG

Fabricanie: Faphrante ndo informadn

Nescricdo MFDICALAFNTDE CONTROI ANDS DE USO HUMAND, VAI PROATD DF SODK) J00ML (FOLIV A 260MG DE ACIND VALPRDICO), FTORMA FARMACFY
TICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMAPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINIST
RACAD ORAL, COM VALIDADE MINDAA DD PRDDUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estsdo.  Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telefone: Emaik:
5P Caraguataluba AV MARGINAL DIREIT A, 60 Vanesss 12)3921-9192 heits ) @sansilfarms.com.br

3 Ralpitnio Qeado no O 181272022 17 34 (00 (P 45.173.175.20)
F Codigo Vamacho: OhALB% 2D EpdNDERZHPGE aOHLLIVPIVO IO Ewp Xa dnpNcSO%I0 N0
M Ihrw, o briCartlicanoh Toana(uLL% 2520 E gINDE%2520PeiEsuONLE ZVP IVOIMDICYDE WD I N NSO K250%2500 517348
il




Prego [Ouiros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais
Inc BAT 5% da IN 65 obs 07 e Asho e 2021

OrgSo; PREFEITURA MUNICIPAL DE JAPORA

Objeto: REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISIGAD DE
MEDICAMENTOS NO AMBITO DO PROGRAMA FARMACIA BASICA, PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SALUDE POR UM
PERIODO DE 12 MESES, CONFORME ESPECIFICAGDES. QUANTIDADES E
EXIGENCIAS ESTABELECIDAS NO TERMO DE REFERENCIA

VALPRDATD DE SOBIO + ACIDO VALPROICD 30DMG/S500MG COMPRIMIDD
LIBERAGAC PROLONGADA - VALPROATO DE SODID « ACIDO VALPROICO
300MG/500MG COMPRIMIDO LIBERAGAD PROLONGADA

Descriglo:

CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

03.924.435/0001-10  DIMENSAD COMERCIO DE ARTIGOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

* VENCEDOR *

Marca: Marca nde informada
Fabricanie: Fabricanle nde informado
Descrigao: Descn¢Bo nic informada

Estado: Cioade:
PR

Nome te Contato:
Eduargo José

Endereco:
Umustama  RUA GOVERNADOR NEY BRAGA, 4325

Prego {Ouiros Entes Publicos) 3: Midia das Proposias Finais
ne AL 5 da N 65 de D7 oe o O 2021

Orogdo: FUNDO MUN. DOS DIREITOS DA CRIANGA E DD ADOLESCENTE

Objeto; REGISTRO DE PREGOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISICAD DE
MEDICAMENTOS NO AMBITO DD PROGRAMA FARMACIA BASICA, PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE POR UM
PERIODO DE 12 MESES. CONFORME ESPECIFICAGOES, QUANTIDADES E
EXIGENCIAS ESTABELECIDAS HO TERMO DE REFERENCIA

Descrigho; VALPROATO DE SODID + ACIDD VAL PROICO 3D0MG/500MG COMPRIMIDD

1 1BERACAD PROLONGADA - VALPRDAT( DE SODIO + ACIDO VALPROICO

Telefone:
(44) 3629-018)

Data:
Modahdade:
SRP:
IdennticagBo:
Lote/item;
Ald:

Fonie:
Quantidode;
Unidade:

UF:

-

Daila:
Modalidade:
SAP:
Idenhificagdo:
Lote/Item:
Ala:

Fonte:

R$ 1,26

01/12/2021 DO DO

PREGAD PRESENCIAL

SIM

DOD0BIZY

1/40

Link A

177.84.25.50 5656/1ransparencia/
3000

UN

MS

VALOR DA PROPOSTA FINAL

R$1,26

Emall
comalo.dimensachospilelar@pmesil.com

RS 1,26

0Y/12/2021 DO 0D

PREGAO PRESENCIAL

SIM

00008121

1740

Link Ala
177.84.25 50 5656/1ransparencia/
3.000

UN

MS

VALOR DA PROPDSTA FINAL

R$1,26

300MG/S0GMG COMPRIMIDG LIBERAGAD PROLONGADA Ouantidade:
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR
02.923.435/0001-10 DIMENSAO COMERCIO DE ARTIGOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
*VENCEDOR *
varca: Marcs nio informasa
Fabncanie: Fabncame ndo wiormado
Descricao: Descngdo ndo informads
Extavo: Cidade Enderego; Nome de Conteto: Telefone: Emasil:
PR Umuarama  RUA GOVERNADOR NEY BRAGA. 4335 Eduarco Jos¢ (24) IE21-018)

4 Relslonn pasoo nb s 1WVI22022 17.04.00 (. 45.171175.20)
Conigo Valdagho: nmmepmwsnon
DI, , oo e

AinpNeSOBIINI

3

brpACHOEwp o
Mok eneQjuLeBN252D E paNDENIEIDPH EadOHLL VP IVOMBmIQIOE wp Xd Snp

contato dimensachoepitalar@gmail.com

/.
NeSORISI0N2530 527348



ltem 5 ACIDO YALPREICO CR DE 5DCMG- COMPRINMIDO

Prego Lstimado: RS 207 (un) Peicentual - Prego Estimado Colculado RS 2,67

Nuanhdade Descrigiio

43.000 Comprimides ACIDD VALPROICD CR DE 500MG- COMPRIMIDO.

Pre¢o (Outios Entes Publicos) 1: Madia das Propostas Finpis RS 2,43
s WA 5% e N 65 e 07 de Ao oe 207
Org!o: PREFEITURA MUNICIPAL DE LUIZIANIA Data; 28/07/2022 0000
Objeto: AQUISIGAQ DE MEDICAMENTOS PARA ABASTECIMENTO NA UNIDADE PELD Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
PERIODD DE 12 MESES SRP: SIM
Descrigho: VALPRDATD DE SODIO + ACIDD VALPROICO 500MG - VALPROATO DE SODIO (gentificocdo; ODOO7322
+ ACIDD VALPRDICO 500MG Loteshem: 17643

Ala: Link Ala
Fonte: 164.163.236.130:B079/ranspatenci
af
Quantidade: 210
Unidade: CPR
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
64.815.897/0001-64 TRHJNFAL MARILIA CGMERCIAL LIMITADA . RS 2,43
*VENCEDOR ~
Marca: Marca ndc informads
Fabricame: Fabneanie ndoinformado
Descricdo: Descrgdo ndo informads
£slado Cidade: Enderego: Nome de Conlato: Teletone: Email;
sP Marla AV SRVIO BERTONHA, 529 LFANPRD (14) 3413-5223 gerencis@iriunfal com, br
Prego {Dulros Entes Poblicos) 2: Média dns Propostas Finois R$ 2,59
. Bl 5 o iN 5S de 07 oo b o X027
Orgio: DEPTO.AEG.SAUDE DE TAUBATE - DRS-XviI Data: D9/D5/20221D48
GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD Modalidade: Pregdo Eletronico
TAUBATe SAP. NAO

Objetn: Aquisicho de Medicamentos pata alender Agdo Judiciel

Desciigho. CONTROL VALPR.SOD.333MG FAC VALP.145MG(E.500MG
AC VAL).CAP/CP REV.LIB P - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO

Identilicagdo. OC; DS01IS0000120220C00035
Lote/liem; 1/4

Ala: Link Atp

HUMAND, VALPROATO DE SODID 332G, ACIDD VALFRDICO 145 MG, (EQUIV. A ta

S0DMG DE ACIDO VALPROICO), FORMA FARMACEU) ICA CAPSULA Fonte: www.bec.sp.gov.v

/COMPRIMIDD REVESTIDD DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE Ouantidade: 1.200

APRESENTACAD CAPSULA /CGMPRIMIDD REVESTIDD DE LIBERACAD Unidade: UNIDADE

PROLONGADA. VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO UF: SP

PRODLTO NA ENTREGA DE 60%.
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
27.B17.504/0001-55 SP HOSPITALAR LTDA RS 2.59
*VENCEDOR "

Marca: DFPAKOTE ER 500MG

Fabricanie: Fabiicante ndo nformado

Descrigho: MFDICAMENTOS CONTRDLADDS DE USO HUMAND, VAL PROATO DF SODID 33IMG, ACIDD VA) PROICO 145 MG, (FOUNY. A SOOMG DE ACIDOD VAL
PROICD), FORMA FARMACEUTICA CAPSULA /COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA JCOMPRIMIDD
REVESTIDO DE LUBERACAO PROLONGADA. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIAA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 60%

Extndo; Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telefons: Email:
sP Cotie R PINHAL, 165 Licitagho (setor) P} arrr-nsse lichacaofsphospitalar.com. br

— ——

Rostdrio garado no dis 1122022 17.354.00 IP. 45.97).175.20)
Couipo Validacho: OkuLCI%DE g KDENZDPGE sdCHLD ZVP VO InDiQrDE wo X0 4np NS0 %0 %0
Mip: P . e /Corth L D) ULl 242D E guKDE %25 25PG E soDHLLIVP IVOYIomi Q0 Ewp Xa 4inp NSO 2800'%2530 5378




Preco (Dultos Entes Poblicos) 3: Média das Propostas Finais
o HAIE 5700 BN 85 e D7 o il o 2071

Orodo. HOSP. DAS CLINICAS. SAQ PAULD Data:
GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD Modalidade:

Objeto; AGUA PARA INJETAVEIS LIQUIDO ESTERIL AMPOLA 1D ML... SRP:
DescrigBo: CONTROL SODIO, VALPROATO 576,20MG(EQUIV 50DMG AC VALFPR), Identificagio:

CAP/CP/CP REV - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, ACIDO
VALPROICD/VALPROATO DE SODID 500MG. FORMA FARMACEUTICA
CAPSULAJCOMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE

Lole/ilem;
Ala:

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE Fonte: www.bec.sp.gov br
ADMINSTRACAO ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA EMTREGA DE  Ouantidade- 576.000
BO%. Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
56.998.701/0033-01 ABBOTT LABORATORIOS DD BRASIL LTDA R$ 0,37
*VENCEDOR *

Marca: DEPAKENE 5000

Fabricante: Fabrdcante ndo Informado

Descrigso- MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO VIUMAND, ACIDO VALPROICO/VALPRDATD DE SODID 500MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJ/CDM
PRIMIDO:COMPRIMIDD REVESTIDO, FORMA DL APRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM ¥
ALIDADE MINIAA DO PRODLAD 1A ENYREGA DE 50%.

. Endeseco: Nome de Conlato: Telelone: Emal
ROD REGIS BITENCOURT, 1562 RENATA (V1) 8536-7206 lichacoes. Lrasii@abbotl.com
67.729.178/0004-51 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS04

Marce: EFILENIL 500MG

Fabricanie. Fabrican'e nlo mlormads

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, ACIDO VALPROICD/VALPRDATD DE S0DI0 S00MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COM
PRIMIDD:COMPRIMIDD REVESTIDO, FORMA DE APRESENTAL AN CAPSULA: COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ ORAL, LOmy
ALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTRLGA DE 50%

Estado: Cidade; Enderego; Nome de Contaio: Teleione Email:
sp Jaguining PC EMIIND KMARCONATD, 1000 Edson Costa Dutra {19) 3522-580 ventag(Eroclatense. com br
B1.706.251/0001-88 PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$1,22

Marca FPNFNIL -

Fabricanie; Fatwicante ndo informade

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ACIDO VALPROICC/VALPRDATO DE SODIO 500MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COM
PRIMIDO; COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA. COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL CoMv
ALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 60%

Estado:  Cidade;  Enderego: Nome de Contalo: Telefone: Email;
PR Curitiba R JDAD AMARAL DE ALMEIDA, 10D Luciana Capeleltl (41)3052-730D licitacao I @promefarma.com,br
31,321,329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10.00

Maica: DEPAKDTE

Fabricante; Fabricante ndo mformado

Descri¢ho. MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, ACIDO VALPROICD/VALPRDATO DE SODID S00MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COM
PRIMIDO: COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM YV
AUDADE MINIFAA DO PRODUTO A ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidode Enderego: Telefone: Email:
5P SAo José do Rio Preto RUA ADAUTO PINKEIRD, 200 [Ty 3220-7237 chmiarma@gmal.com

ltem 6 ALFENTAMILA CLORIDRATO DL SCLUGAD 1NJETAVEL D544 MG/ML

Prego Estmado: RS 70.77 (un) Peicentual: - Prego Estimado Calculade. RS T0.77 Media dos Mregos Dhudos RS 7077

Quanidade Descrigho Dbservagho
280 Ampolas ALFENTANILA CLORIDRATO DE SOLUGAD INJETAVEL 0,544 MG/ML
Prege (Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais RS 84.50

e 1ATT 5% e Y 65 de 07 e Ao e 2077

Relaitvio perado ho dis YW1 272022 97,04 .00 (P 45.17).975.20)
Cocigo Valioagho: OnuLea%20EpdKDE%2b PGE 0 OHLD AP IVOInb QG0 Ewps4in pNCSQ %30 %I
mp-:m.mm.m.mmwmumnun-m-ummspnmzmmmunmm\nmmsupmmmmm 547348

~



Oi1gho: CENTRAL DE LICITAGOES DL FORTALEZA Dala:

Obje1o: Constiui olyelo ¢a presenie kcilaco, b 9eiecho de empresa para o reQisuo de Modalidade:
precos visando aquisiches fulurss ¢ eventudis de medicamemos sueitos o SRAP;

. . . - [} °
controle especial (glfemamla, cisatracuno. dexmedelomiding & pulros), pala IdentificacSo: N°Pregio 2162022 / URB; hy
ntender as necessidades do institulo di. Jose frota ~ yf, dos Grgdos porticipantes

‘ . . . ) X Lote/item; /2 —
esniegranies da rede municipal = saude e secietana municipal de spdde — sms ]
{tms). de acordo com as especificagies ¢ QUOMAATIVDS IIEVIS 08 NO dNEXO .. Ala" Link A1a
Descerigdo: Alfemanila Cloridrato - Alfentanila Clondrato Indcagdo: Solugio Injetdvel . FONte: www.COMDIaEQOvernamentais. gov.
br

oncentragdo: 0.541 MG/M
Quantidage: 1.000

Unidade: Ampola 5 ML
UF: CE

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL

31.030.858/0001-22 MEDIC LIFE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 26.50

* VENCEDOR *

Marca: Altast 0.5mg/ml 5ml

rabricante; Crisidlia

Modelo: Ndo se aplica

Descrigdo: Alast 0,5mg/ml 5mi Cris1ahs Alfeptanila (Clonidrano), solugSo injetdvel contends 0,5mg/mi, ampolo com 5ml Cr ¢/ 10 ampolas Regisiro ANVISA 1
02980132

Estado: Cidade Enderego: Nome de Contalo Telelone: Email;
SC Turvo RLWIZ CIRIMBELLE 1659 ANGELICA (48) 3525-2498 megictarma@digiplus.com.br
10.782.385/0001-40 GB COMERCIO E DISTRIBUICAC LTDA RS 142,50
Marca: CRISTAL A
Fabricante; CRISTALIA
Mpdeio CRISTALIA
Deacrigho: Aenianda iclotitheto). solugdo injetdvel comendo 0.5rmg/ml. ampola com Smi,
Estado Cidade: Enderego Telefone, Emoil
CE Fortaleza RR I [85) 3099-1273 gb.distribuitora©bol com.br
Prego (Compias Governameniais) 2: Média das Proposias Finais RS 59,00
I 1AL 5% 28 N 65 o D7 de o oo 2027
Orgbo. MINISTERID DA EDUCAGAD Data: 10/01/2022 10:60
Emprasa Brasilens de Servigos Hospilalares/Sede Modalidade: Pregdo Cleudnico
HOSPITAL UNIVERSITARIO ANTONIO PCDRO SAP: SIM

Objeto: Aquisicdes de Medicamentos Grupo C, pars abastecer o Selor de Formacia
Hospitalar do Hospital Unwersitario Anldnic Peoro da UFF - Filial EBSERH,

Identilicagdo: N°Pregdo 32022 / UASG: 155915

, . . . Lote/item: /4
. conforme condi;Bes, quantidades e engéncias eslabelecidas nesie mstrumento.
Ata; Link Ala
DescricAo; Alfentanilo cloridrato - Altentanila cloridrato, concentragdo: 0,544 mo,ml, 1a ]
ndicagdo: soluclo injetavel Fonle; www.COMPIasQOvernameniais gov.
CaiMat: 268378 - ALFENTANILA CLORIDRATO, CONCENTRAGAD:0.544 MG/ML . be
INDICACAD:SOLUCAD INJETAVLL Quantidade: 250
Unidade: Ampola 5,00 ML
UF: RJ

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44,734.671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 25,50

*VENCEDOR "

Marca: CRISTALIALFAST

Fabricante: Cristalia Prod, Quim. Farmae. LTDA

Modelo NAD SE APLICA

Desciigao: Abast 0 54dmg/mi - Solucho injetavel - Catas com 10 ampolas x 5mi (Clondsato de Allentanila) * Simlar * Vshgade do Produto: 24 meses * Registro
no Minisiéno da Saode 1,0208.0132.001-5 * Procedéngia Nacional = Marce; Crstika * Febricante Cristdlis Produlos Quimicos Farmaciulicos Lids. * Valor unit
Ano desonerado do ICMS/SP. conforme previsio no convénio CONFAZ Ni, 26/03 * Validade ga Proposta: 90 dias * Prazo oe Entiega: 15 dias * Condiclo de Paga
meno: 30 gias * Declaramos, nos (ermos do presente adital, que o prego colado inclul Lodos bs cusios e despesas inerentes d entrego, 1ais coMo: Loxny, fretes,
embalagens, IMPOE10S, NCAIGOS SOCIRIE & ITabalnistas, sEQuIcE & 1ud0 Mbis que Possa influir direta ou indiretamente no custo do fornecimento * Declarsmos 1
AMDEm, nos terMos do presente eshal que 03 produtps cotados alendem [(odas 3s exigincias do Edital

Email:
mAoNECAsalia.com.br

Telefone:
{19) 38635500

Estado. Cwdade:
sP lapite

Enderego:
ROD ITAPIRA-LINDOIA. 5719

TS Ruaiino pevado 5o ois 1272022 17:34.00 (. 45.373.175.20)
Coowo Validacso: (kuLcB%ZDEguKDERILPHE a0
MEp. " com. briCath

NI OE WX 4in pNCSCHR 3%
Mok pnaQjiol el 2520 E paNDEN2AIT PHE a0DHL b 2V IVD b b0 E wp X A mpNcSCH 253002500




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

27.764.200/0001-77  C. B. DISTRIBUIDDRA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA

marcn. CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

modelo: CRISIALIA

Descricho: Allemamia cloridrato, concentragao: 0,524 mo.mi, indicasBo’ solugds imerdve!

Estado:  Cidade: Enderego: Telefone; Emmil:
RJ Cardoso Movewa R JOSE PERES £Vt NES, 76 (2B) 3553-3599/ (28) 3663-1303 guatwm.admPolfocomabihdode.com
Prego (Outros Enes Publicos) 1: Média dos Propostas Finois RS 58.80
ine BAT 5% 3 IN B o OF oo Adho 00 S0
Orgdo: UNICAMP/HOSPITAL DE CLINICAS Data: 04/0272022 1229
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modglidade: Pregho Eletionico
Dbjelo: REGISTRO CE PRLCDS DE FLNTANNLA, BIPERIDEND. CLORPRDMAZINA E SRP: SIM
QUTRDS MEDICAMENTOS,

Ideniticagdo. OC. 1022021005920270C00522

Descrigho: CONTROL ALFENTANILACLOR.0 544MG/ML(CQUIV.D,5MG),INJ AMP/FA Lote/ltem: 110

SMLIY - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANDG, ALFENTANILA,

CLDRIDRATO 0.5848MG/ML (CQUIVALENTE AD.5MG DC ALFCNTANILA), FORMA At: Link Al
FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESENTACAD Fonte: www.ec.sp.gov br
AMPOLA/FRASCO-AMPOLA SML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, cOM  Quantidade: 432
VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE BO%. Unidade; UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
44,733.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 20.00

* VENCEDOR *

Marcs: CRISTALIA-ALFASY

Fabricante: Fabrcane nSo informaso

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANDO, ALFENTANILA, CLORIDRATO D.544MG/ML {(EQLAVALENTE A0.5MG DE ALFENTANILA), FORM
A FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DF APRESFNTACAD AMPOLAIFRASCO-AMPOL A SHIL, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALID
ADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 80%.

Fstado: Cidade Fnderego: Telefone, Emasl
Sp Napira ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 38639500 miton@cristalia.com.br
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIREL) RS 26,41

Marca: ALFAST / CRISTALIA

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, ALFENTANILA, CLORIDRATO 0.544MG/ML (EQUIVALENTE AD.SMG DE ALFENTANILA), FORM
A EARMACELTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTAC AD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA SML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALID
ADF MINIMA DD PRODUTO NA FNTRFGA DFE D%,

Es1adv: Cidade: Caderego: Telefone: Email:
5P Mirassol R SANT( ANTONIO, 1610 i17) 3221-5998 rogenp@icacontabiloom. b
08.734.023/0007-31  E L MACHADO MEDICAMENTOS LTDA. R$ 130,00

Marca: ALFAST D,544MC/ ML

Fabiicante: Fabricante ndo mlormado

Descrign: MEDICAMENTOS CON TROLADOS DE USO HUMAND, ALFEN JANILA, CLORIDRATD D,54-4MG/ML (EQUIVALENTE AD.5MG DE ALFENTANILA}, I-ORM
A FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA SML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALID
ADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE BON.

Esiado; Cidade: Endereco; Nome de Contato: Telefone: Email:
SP Mogl Minm R CARLDS DE BIAZZL, 49 Daniei [19) 38D4-3958 Reilacaochmed@omail.com

Rl pltrm pwadn no S Y0/1272022 17 34:00 I 45.173,175.20)
Codigo Validacho. OAuLoB%ZDEQIKDE%2ZDPE EsONLY ZVPIVOINDINICOE WD X0 4inpNcSO%Ia %)
NAp S, O, brCan A L il 8% 2820 E po K D% AP g E seCHHLE VP TUOnbrIDE wpas 4 np HcHO 62 5302 300 8708




ltemn 7: ALPR&ZOLAM 0,50MG -COMPRIMIDCS,

»
Prego Lstunador 13 059K (un) Fercentual -+ ° Piego Estimado Calculado RS 058

RVIDO
Quanhidede Descrigdo Obscivagln -
5.140 Compnmidos ALPRAZOLAM D.50MG -COMPRIMIDOS.
Pre¢o (Compras Governamentais) 1; Média das Propostas Finais RS 0,54
e 1401, 5% e (N 65 de 07 de Aaho de 2071
Otghn. PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA SP Data: 29/09/2022 09:.00
Objeto. Registro de pragos de medicamentos. Modalidade: Preglo Eletrdnico
Descricdn: Alprazolam - Dosagem: 0,50 MG, SAP: SIM
CatMal; 271357 - ALPRAZOLAM, DOSAGEM:D,50 MG Identificogdo: N°Preglo 1382022 7 UASG.OB6505
LowesNem: /7
Als: Link Ata
Fonle. www.COMPrASHOVErNaMENIais.gov.
be

Quantidade: 150.000
Unidade: Comprimico
UF: 5P

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

03.652.030/0001-70 CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,07
*VENCEDOR -

Marca: GENERICO

Fabriconte: MEDLEY

Mpdelo; ALPRAZOLAM 0.5 MG COMP

Descrigho: ALPRAZOLAM D.5 MC COMP | MEDLEY ] GENERICO IOUANTIDADE: 150.000 ) Cx C 30 JRECISTRO: 1832600590091 IVALIDADE DA PROPOSTA: 6D
DIAS, IENTREGA: 12 MESES, [ENTREGA: 20 DIAS IDEMAIS CONDIGOES CONFORME EDITAL,

Emtado: Cldade: Enderego: Telefone: Email:
RS Bardo oe Cotegipe ROD BR-1BD, 795 (54) 3522-3031 va.Niscal@escritonongon.com.br
14.271.474/0001-B2  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 0,08

Marca: GENERICD

Fabricante: MCDLEY

Mpdels. CX_ 30

Descrigdo ALPRAZOLAM D.5 MG COMP

Estade:  Cidode Enderegn: Nome de Coniatn: 1eielone: Emaoik

g fotucaty R MANDFL DFDDORD PINHFIRD MACHADD, 118 MICHFF (V4}3B14-0517  lichacoes@iragnare.com. br
20.590.555/00014B  AGIL MEDICAMENTOS LTDA RS D08
MArca: NOvE QuEmIt

Fabricanie: nova guimics

Modelo: penerico
Descrigho: req: 1267502520050

Estado: Cidode: Enderego: Nome de Contoio:  Telefone: Emailk:
PR Francisco Renrdo AV PREFFITO GUIOMAR BF JFSUSLOPES, 418 ADRIAND {36) 30552151  liciaD) @agimedicamentos.com by
05.194.502/0001-14  ALFALAGOS L1DA. RS 0,09

Marca, MFII EY

Fabricanie: MEDLEY

Modelo 1.8326.0059.009-)

Deacri¢bo: ALPRAZOLAM 0.5046 C/30CHR BLT C/10 «xx MEDLEY Nacional 1,8326,0059.009-1

Estado Cidade: Enderego. Nome de Conato: Teleione Email:

MG Alfenas AV ALDERTO VIEIRA RCMAO, 1700 PATRICIA {35) 37010450 contraios@alfalagos.com.bs
03.948.933/0001-D1  REPRESS DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) R$ 0,09
Marca: EMS

Fabricante: EMS
Mool cx ¢/3D
Descrigdo: CX C/30 CPS

Fs1a00: Cidadc. Endereco; Telefore: Emait:
SP Batveri AL TOCANTINS, 630 (1) 3822-6538 LaCBNa.8rAujOETEp £58.Com . by

Relatinrio gaado no dis 1122022 17.34.00 (IP. 45.17).975.20)
Cogigo Vadagho: hlanfﬁﬂmmMEmwMMWIQﬁwMCnpm“
NP Shweerm. L. beiCar Mok aneliul L8%2520E poNDANISTOPL E a0 DHLLZVP JVO b mijOEwp Xa4 I phcSQNI5 0 %2300 T8

Yy



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

06.968.107/0003-04  R.AP-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Marea: CENERICO

Fabricame: CMS

Modelo: 73D

Descrighp ALPRAZOLAM D.5 MG COMP CPR 150,600 E M S GENERICO C/30

Ls1sdo Cidave Enderego Nome ¢e Contelo: lelelone Emsil;
[ Belucaww  RRODRIGUES CEZAR, 174 RILTON {141 3811-8800 hcnacces@rapmedicomentos.com br
11.195.057/0001-00 AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 0,70

Mpica: GCNERICO

Fabricante: EMS

Modelo: C/30

Descrigdo: ALPRAZOLAM 0,6 MG COMP EMS GENLRICO 30 1023506630092

Estado: Cidade: Endesego Nome de Comato: Iriefone; Email;
sp Avard R MARCDS TAMASSIA, 153 Evandro [14) 3733-2600 evandro.avaremed®gmailcom
38.329.458/0001-61  BIOMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RSO

Marca: LEGRAND

Fabricante: LEGRAND

Modelo: CPR

Descri¢dp’ ALPRAZDLAM Dosagem: 0.50 MG,

Estado: Cidade: Encereco: Telelone Emnil;

RS Frechim R ANTONIO VIRGINIO BUSKNFI1 0, 237 {54) 8607-2076 biomed mpdicamentos@yahoo.com

41.347.874/0001-23  ZAFRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES RSO
LTDA

Marca: EMS

Fabricame: EMS

Modelg: CPR

Descricdp: ALPRAZOLAM Dosagem: 0.50 MG,

Es1ado: Cigade Endereco: Telelone: Empil

RS Erechvm R CSPIAITD SAN1D, 1340 [54) 9935-2B62 1aframedicamantos@omail.com

16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBLIDDRAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELI RS0.13

Marca: EMS

Fabiicante; EMS
Mpdelo: 150000.0000
Descrigdo: Dosagem: 0.50 MG,

Fstado: Cidade: Fnderego: Nome de Contatd: Telefone: Fenail
RS Erechim R VICTORID LWIZ ZAFFAR1, 107 MATLUS (54) 3513-0702 dmelicitacoesi@ovtiook com
67.720.178/0004-91 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 0,15

Morca; ALPRAZDLAM 0,516

Fabricante: ACHL

Mogelo: Cx C/IBLTX 30CPR GENERICO

Descrigho: ALPRAZOLAM 0,6MG CX G/ IBLTX 30CPR GENERICO 1006286 ALPRAZOLAM 0.5MG VALIDADE DO PRODUTO: 24 MESES Procedéncia Nacional e
G Min Saude 1.0572.0551.003-6GGREM 552913060077917 Fabricante ACHE

Estado: Cidade: Endereco Nome de Contalo: Telefone: Email:
5P Jaguarinond PC EMILID MARCONATD, 1000 Edson Costn Dulra (19) 3522-580) vendas@noclarense.com.br
29.043.834/0001-66 3MED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA. RSD.B

marca: LEGRAND

Fabricanie. LLGRAND
Modelo: CPR

Descrigho: Dosagein: .50 MG.

Estaoe: Cidade; Enderegn: Nome de Conlato; lelefone: Emmil

RS Erectvn R TRANUCISCO TERDINAHDO LOSINAG, 729 ARIGAIL (54) IT12-0427 fictacoespimed com.be

05.159.591/0001-68 PRO-REMEDIOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E R$ 0,20
COSMETICOS EVREL)

Marca: GERMED
Fabricante; GERMED
Modelo: GERMED
Descrigdo: Alpratolam

Estads: Cidope: Endereco: Nome de Contato: Telelone: Email:
GO Ry Verde R SAQ PALLD, 39 CIEIDSON {b4) 3D18-257) proremcdiosol@ginml.com

1 Relmono genedo no Ois YWIZ2022 17.34.00 (P: 45.172.175.20)
Couigo Valioagho. OkuLcB%21E pdKDENDPGEIOHLD VP IVO ity CrOEwp Nd4in pNCSQ %I 30
IMED T, 0O o IC A Pk enexul BN 2520 E poRDINZSZD P E ssDOHLL VP IV bl QIDE wp X0 4npNCSO R 2530% 2320 587348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR D

04,851.958/0003-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

MOIeH. Lenéneo

Fabricame: Germed

Modelo: cr ¢/ 30

Descricdo REGISTRO 105830854

Fstado  Cidnde fndecgo Npme de Contato: Teletone: Fmai):
sp Santa R.:s do Passs Guatro RJDAQERBETA, 277 MARCID {19)3584-4400  liciacao@mamedicamanios.com. by
42.062.374/0001-24  GALLI E LIOTTO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA AS D30

Marca: GLRMED

Fabricante: GEHMED

Mpgeio; CPR

Descrigdo; Dosagem:; D50 MG,

Estado. Cidade: Enderego: Teleione: Emai:

RS Erechumn R PERNAMBUCO, 1627 (64} 99145786/ (54) 9541-2104 hennque@seicontabilidade.cnt. by

45195 203/0001-19  DRODGARIA SAD BENTO LTDA RS 0.44
Masica: EMS

Fabricanie: EMS
Modedo: GLNLCRICO
Descri¢do: Dosagem: 0,50 MG.

Estado: Cidage: Cndere¢o:
sp SBo Rento do Sapucal R ALFERES PECRDSA, B9
20.978.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) RS$ 1,20

Mares: LEGRAND

Fabricame: LEGRAND

Mpdelo: Cx C/ 30

Descrigho ALPRAZOLAM D.5 MG COMP, RMS 167730496

Estado: Cidade: Endesego: Telefone:
ns Ereehim A HENRIQUE SCHWERIN, 268 (54) 9977-5744
12,420.64/0009-04 CMHOSPITALAR S A, RS 1,54

Marce: FRONTAL D.SMG

Fabricantie. MYD AN

Modelo: 150000.0000

Deserigdo FRONTAL (B1) {ALPRAZOLAM) 0,5MG C7 I0C PR/AIS 1883000910049/MYLAN. IMPORTADD

Estado:  Cidede:  Enderego: Nome de Conlaio: Telefone: Emmlk
or Braafia  1}ROD DF-290, KM £, S/N ELISANGELA (16) 2101-5401 elisangela.iosriguesPmatiabospitalar com.bs
37.374.797/0003-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,00

Marce: NOVA QUIMICA

Fabricanie: NDVA QUIMICA

Modeio: CPR

DescricAp: Al PRAZOLAM 0,5 MG COMP

Ertado: Cidade: Enderego: Telefone: Ematil:
[]+] Poio Nacional R QUADKA 13 0RLA DESTE.LDIEYS {84) 55279079 cossio_406Ehotmail.com
Prego {Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais RS 0.6
A 3% da iN 85 de D7 ot Ao de 2020
Orgbo: Fundogio Municipal de Saude oe Nilersi Dota: 19/05/2022 10:00
Objeto: Aquisicao de megicamentos da stenglo hospitalar e siengao ambulatorial. Modalidade: Preg3o Eletrdnico
Descricdo: Alprazolam - Alprazolam Dosagem. 0.50 M SRP. SIM
CatMat: 271357 - ALPRAZOLAM, DOSAGEM 0.50 MG Identificagdo: N°Pieglo 12022 7 DASG:925016
Loe/item: /20
Ao LinkAta

FORIE: Www.COMPISHOVErNaMENtas. gov,

Raaldno gerdo no oip Y1 272022 17:34:00 (P: 45.172.175.20)
A Coomo Validagho: mwsgnmﬁqsnouummumenmnpmm
NID | o b et LN 252D Eox DENZ5 2P o EsdOHLD VP VOInbmICI0E wh Mo 4N pcSON 2500 %2500



Quantidade. 2.000
Unidade: Comprnmido

UF: RJ
CNPJ RAZAO SDCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
D0.B23.255/0001-54 MAMEDICO CIRURGICO LTLA R$0.10
*VENCEDOR *
March:LMS
Fabricame: EM.S
Modedo: 1S
Descrigbo: Alprazolam Dosagem: 0.50 14
Estado: Cidade: Endereco: Telefone: Email
RJ Araruama R DA GLORIA, S/N 22) gb&-?::ﬂ eduardo@intnet.com
14.606,234/0001-20  INOVI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RSO
Marcs' EMS
Fahnhcanie EMS
Mooso CCMPRIMIDD
Descrigdn Dascricdo. Alprazolom Desanem D50 M
Cstado; Cidade: [nderego: Nome de Contalo: Telelone: Lmai:
RJ SioGongale R PROFESSOR ADALBERTO NICOLLL 60 Lela I21)2610-7900  inovidisnbuidorag@omail.com
31.735.472/0001-16  VLL SERVICOS, COMERCID E DISTRIBUICAO EIREL! R$ 0,5
Msaics: EMS i
Fabricanie: EMS
Modeio: COMPRIMIDD
Descrigho ALPRAZOLAM 0,5MG PROCEDENCIA NACIONAL
Estade: Cldede Enderego: Telefone: Email:
RS Dugue ce Ca~ias AVENIDA PERIMETRAL MARECHAL DECDORO, 292 {21) 3B48-4664 conlatoexpressoservicePgmail.com
23.700.122/0001-96  GLOBAL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTDS HOSPITALARES RS D16
LTDA
Marca: IvDUS
Fabricante: 2YDUS
Mogelo: L OMPRIMIDO
Deserigho ALPRAZDLAM D.SIAG PROCEDENCIA NACIDNAL
Estado:  Cidnde: Enderego: Telelone: Emalk
RJ QCugue de Caxias AV PEHIMEYRAL DDV 1DR ALBIND IAPARAID, 31/ [21) 2222-2222 globaldistribuidoraggmail.com
02.078.622/0001-68 BIOMEDICAL COMERCIO E DISTRIBUICAD DE PRODUTOS CORRELATOS RS 0,16

EIRELI

Marca: CENERICO

Fabricante: EMS

Mooelo. COMPRIMIDO

Descrigdn; Alprazolam Dosagem: 0,50 #4- MARCA- GENERICO FARRICANTE- FMS VALIDADE DA PROPOSTA-60 DIAS RF GISTRD ANVISA- 1023506630077

Estado: Cidade: Enderego: .

RJ Nileréi R LOPES TROVAD, 134

20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS 3.00
Morca: MEDLEY

Fabneanie: MEDLLY
Mpdelo: Comprimido
Descricho ALPRAZOLAM 0,51AG COMPRIMIDD. RMS: 183260056

Estado: Cidade, Enderego: I'elefone:
RS Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 (5¢Y9977-5744
Pre¢o (Compras Governameniais) 3. Média das Propostias Finais RS 0,60
g 140, 508 N AS i 07 de ASD 00 207}
O1g50. PREFEITURA MUNICIPAL DE CAXIAS DD SUL/RS Data: 17/01/2022 09:00
Dbjete; Formeciments de medicamentos constantes na lisia de precos de medicarmnentos Modalidade: Pregdo Eletibnico
oficial da ANVISAJCMED e cosméticos.. SAP: SIM
Desctigho: Alprazolam - Alpiszelam Dosagem: 0.50 M Identificocdo; N*Pregdo 3532021 / VASG.988599
CalMat. 271357 - ALPRAZOLAM, DOSAGEM.0,50 MG LoteMtem: /27

Relaino pevado no 0 191272022 17.34.00 {IP. 45.172.175.20)
Codige Variacho: OjuLeB%2DEQIKDERIDPiEAOHLOZVPIVDYNbIDICIOE wpXadinpNCSONIONI
N v, com briCenticacoA O EA% 252D EQUKDENISIDPAE ICHLL VP IVOIIDIIQIDE wpXa 4 inphc SO R 2510% 2530 07 348




Alo.

Fonte:
Quantidade.
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
06.294.126/0001-00 RS- PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0.20
*VENCEDOR *
Marcs EMS

Fabricante: [MS
Madeln: GEMNERICO
DescricAo. ALPRAZDLAM 0.5MGC. NOME COMERCIAL GENERICO, N® REGISTRO ANVISA: 1023506630093, EMBALAGEM; Cx. ¢/ 30 cp Embarque: 60 cx

£sindo: Cidade: Enderego: 1elelone; Emaik

RS Eldorado £o Sul EST DA ARROZLIRA, 3D (57) 3330630 conlabdidade@dimacs.com.by

04.071.245/0001-60  LICIMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS, CORRELATDS E PRODUTOS RS 1,00
MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

Marcs FTRONTAL 0,500 30CP {

Fabricame; PFIZER

Modelo: FRONTAL DSMG 30CP (B))

Descricho: FRONTAL 0.5MG 30CP [BY) Aegistio MS 1021502720047 Detentor Jo Regisiro: Laboratorio Pfizer Lida Fabricante: Laboraterios Pfizer Lida - 46.07
D.RBR/OD3E-09 - Napsw - Sp Procedencia Brosl Cod. GTIN 7909236800650 Nome Comercial Frontal D.5mg 30cp (BY) Apresentachn C1 com 3D Comprimwdo

Cstaro: Cidage: Enderegn: Telefone: Email;
RS Porto Alegre AY DAS INDUSTRIAS, 275 [51) 30768180 hewmed@hcimed.com. b

Itemn B8 ALPRAZGLAM 1MG C/30 COMP

Pirgo Fshimado: [R320.75 (un) Percentual - [rego Enhimado Coleulado: KS 2075 Mt s Pregos Obtmins. [ 20,75
Quantidade Descrigdo Observagado
9,00 Cainas ALPRAZOLAM 1MG C/30 COMP
Piego (Compras Governamentais) 1: Média das Propostos Finais RS 25,00
nc 1 AT 5% o iN 65 de 07 ob o de X021
Orglo: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE Data: 10/02/2022 D8:00
Dbjeto; Manipulados, Modalidade: Pregdo Eletrbnico
Descricdo: Alprarolam - Alprazolam Adicional Liberac5o Lenta , Concentracho: 2 M SRP. SIM

CalMal; 470478 - ALPRAZOLAM, CONCENTRAGAD 2 MG, ADICIONAL LIBERAGAD LENTA  Identifico¢lo. N°Pregdo. 42027 / UASG 926782
Lote/item: /113
Ato: Link Aty
FOMe: www COMPASQOvEINAMEentdis. ooy,
Br

Quantidade: 100
Unidade: Compnmido

UF: PR
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
0B.145.933/0001-89 FAMADER FARMACIA DE MANIPULACAD LTDA RS 25,00
*VENCEDOR ~
Marea: Propria
Fabricante: Piophia
Mpdelo: manipulado
Descrigdo: Pasta oe 3600 nclorpacetico 30 3D
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Comaip.  Telefone: Email.
PR S50 José 0os Pinhais R DOUTOR MARCELINDG NOGUEIRA, 215 EDUARDD (41)3383-6363  licitacoes@denmomanipul st Des.com. br |

Cooigo Validaghe: DikuLol%EdKDERIDPH ESOOHLL VP IVOIINDIICOE wp X4 npNcS0%30%Id
hitp: . oM DerCant A Tiokane(kuLol% 2520 EgaNDENZS20 P EstOHLD ZVP VOt OJOE wp o4 pNCSC A 2500 %2500 817348

Ruiaiinio gerado no dis 11272022 17.34 00 (P 45,173.175.20) ‘




Prego [Dultos Entes Pibicos) 1: Média das Proposias Finais
me HAT 3 S8 WV 65 0 0 e e oe ZT0 1

Orgdn: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data: 27/07/2022 00:00
Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO DE MANDADD JUDICIAL  Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descrigho. ALPRAZOLAM 1MG CX C/ 30CP - ALPRAZOLAM MG CX C/ J0CP SRP: SIM

ldentificag8o. DDDOBI22
Lote/ltem; 1/4

Ata; Link Ata
Fonle: sevicos.Quata.sp.gov.brBD79/uans
parencia/
Quantidade: 5D
Unidade: CX
Uf: SP
CNf.) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPDSTA FINAL
20.610.628/0003-16  MEDICAL PRIME COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAD DE PRODUTOS R$ 1514
= VENCEDOR * PARA SAUDE LTDA
Marca: Marca ndo infemada
Fabricante: Fabricante nBo informadp
Descricho: Descricgho nloinformada
Esiade Cidade. Enderego: Telelone: Email:
5P Sdo Pavlo R DO HORTD. N235 {11) 3RD7-1354 escrita gomes@iterra.com.br
Prege (Oulros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 220
ior, H Ast, 5° i IN 65 o 07 O o e 2021
Org30. FUNDD MUNICIPAL DA SAUDE - FEDERAL Datd: 19/04/2022 0000
Prefenura Municipal de Tapera/RS Modalidade: Dispensa pos Limite
Objeto: REFERENTE A COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA PACIENTES SAP: NAO

ENCAMINHADOS DAS UNIDADES DE SAUDE
Descricho. Alprazolam 1mg 30Cp - Alprazolsm 1mg 30Cp

Identificagdo: 15642022
Lole/ltem, 1/23
Ala: NJA

Fonte: 177.2294.13) B08)/prommib/index
.a5placpos 1 Rilein=2

Quantidade: 1
Unidade. Cx
UF: RS
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
00.472.408/0001-59 COMERCIO DE MEDICAMENTDS TAPERA LTDA RS 22,10

= VENCEDOR *

Maica: Marca ndo informada
Fabricane: Fatricanie nbo informado
Deserigdo: Descrighd ndo informada

Estadn: Cidade: Endesego:
RS )apera AVENIDA 15 DE NOVEMBRO, 1012

Rualind parace no dia V122022 47.34.00 (I 45,172, 175.20)
Cédigo Vidagho OKuLcBNEQIXDENZDPGEstOHLLZVPIVO,In rpiyDEwp Xa dinpNcSO%I0 %4
P iwww. oum, e "Cartify L SO ULCIN 2525 E gk DE% 252 PG E stDHL b IV IVO b IDE wpXad npNCSON2530 2500 821348




lem 9: AMITRIPTILINA COMFPRIMIDD 25 KMG®

IPrego Estmado: RS 004 {Ln) Percentual - Prego Estimade, Calculado RS 0,94 Media dos Pregos Ubidng 25

" »

Quontidade Descrigho
260.000 Comprimidos AMITRIPTILINA COMPRIMIDO 25 MG
Prege (Dutros Entes Poblicos) 1, Media das Proposias Finais RS 0,80
ne HAIE 5¢ . IV 65 Je OF e Julho e 71
Orgho: Prefeitura Municipal de Juina/MT Dala: 24/0272022 00:00
Objeto: DISPENSA DE LICITAGAD PARA AQISIGAD DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS  Modalidade. Licitagho dispensavel
HOSPITALARES PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA FARMACIA INTERNA DO SAP: MAD

HOSPITAL MUNICIFAL DR, HIDED SAXUND DO MUNICIPIO DE JUINA, ESTADD
DE MATO GROSSO

DescricBo. AMITRIPTILINA 25MG - CPR - AMITRIPTILINA 25MG - CPR

\dentificogdo: 202022
Lotesitern: 173
Ata: N/A
Adjudicaglp: 23/02/2022 0D:00
Fonle; portal.prefjuina-mLagilicioud.com.br
ICidodao/Consullalichacoes.aspx
Quantidade; 300
Unidade: COMPRIMIDD

. UF: MT

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

03.411.908/0001-86  GREEN FARMACEUTICA EIREL) R$ 0,80
* VENCEDOR *

Marca: Marca ndo nformada
Fabricanie: Fabricame ndo informado
Descricdo Descricde ndo informada

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Conialo: Telefone: Email:
PR I nledo R BARAD DO RID BRANCO, 467/ DALLY {45} 32520086 greenlicnacao@hormolcom
Prego (Outros Entes Publicos) 2; Média das Propostas Finais RS 0,82
N BAT 5 03N 66 O OF de e oo 2027 -
Orgio: PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU Dota: 22/02/202210128
Prefeilura Municipal d& Botucolu Modalidade: Prego Eletrdnico
Objeto: REGISTRO DE PREGDS - PARA POSSIVEL AQUISICAD DE MEDICAMENTDS, SAP: SIM
. PARA ATENDER A DEMANDA DA REDE BASICA DE SAUDE - PARTICIPAGAD IdentificagBo: OC: B224D08D1D0202)0CDD3T3
AMPLA
Lote/Mtem: 1Y

Descrigdo’ CONTROL AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, CAP/CP/CP REV, ORAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANG. AMITRIPTILINA,
CLORIDRATD 25MG, FGRMA FARMACEUTICA

Ata: Link Ata
Fonle: www.bec sp.gov.br

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE Quantidade: 786.000

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE Unidade: UNIDADE

ADMVINISTRACAD ORAL COM VALIBADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA UF SP

VIDE EDITAL.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
67.729.178/00048-91 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS D05
* VENCEDOR -

wvarea: AMITRIPTILINA 26MG

Fabiicanie: Fabncante nSo informado

Descrigdo. MEDICAMEN10S CONIROLADOS DE USO HUMAND, AMITRIP TILINA, CLORIDHA D 25MG, F ORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIAIDO/COM
PRIMIDD RCVESTIDD. FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO; COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADL MIN
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Enderego. Nome de Contato: Telefone: Email.
5P Jaguarions PC EMILID MARCONATO, Y000 Edson Costa Dutra {19) 3522-5801 vendss@riociarense.com.by
05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,07

= >3 Reisttrn Qersdo no dm 10272022 17:34:00 (P 45.170.176.20)
Cooino Valxdacho: DkuLodN2bEpoXDEN2 Pt EadOHLD VP VO Inbrp I DE wp Xo4mp NSO % 2% D0
I Jiwww. DENCODSpHIcos.com briCeiNeadoAuisnlicid sde Aokens(yh vl e84 2520 E oM DE%ZS20PH € pODHLLZVP IV InbICYOEwh Ko A hp NeSON 2530253 58



! )

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR NAL%\_
)-

Marca: GENERICO _'Q,r'
F obsicanie: Fabricanie ndo informado (=)
Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HLUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATC 25MG, FORMA FARMACGEUTICA CAPSU v
PRIMIDD REVESTIDO, F ORMA DE APRESENTACAS CAPSULAZCOMPRIMIDO. COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRNACAD ORAL, CO| MENI
MA DD PRODUTO NA ENTRFGA VIDE FDITAL.
Esiado: Cinade Enderego; 1elefone: Emal;
5P 5ho Rernardo do Lampo EST SAMUFL AIZEMBFRG, 1100 1) 412753800 smac.sp@dimacisp.com.br
03.652.030/0001-70 CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,00

Marco. GENERICO

Fabricenie: Fabncante ndo i formaod

DescrigBo. MEDICAMENT(S CONTROLADDS DE USD HUMANO, AMITRIPTILINA, CLORIDRATD 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COM
PRIMIDO REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAG CAPSULA/CCMPRIMIDD.COMPRIMIDO REVESTIOO. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINI
Ma DI PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Cetado: Cloade: Cndereco: Teletone: Cmailk

RS Bardo de Colegipe ROD BR-480. 795 154) 3522-3081 a fiscal@escritosivrigonl com. i
76.386.283/0001-13  DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA RSD0.10
Marca: TEUTD

Fabricame: Fobricome ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 26MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMFPRIMIDD/COM
PRIMIDD REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDD. COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MIN)
MA DD PRODUTD HA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado: Cidade; Endersgn Nome de Compio: Telelnne Emml
PR Palo Rranco R JOSE FRARGH, 155 VAIDFCIR (4B} 32743767 heitacaoddimeva.com b
49.228.695/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA R$ D0

Matca: C) DRAMITRIPTILINA 750G Fy.20CP

Fabricante: Fabncante nAo mformado

Desciicdn MEDICALAENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FTORMA T ARMACEUTICA CAPSU AJCOMPRIAIDO/COM
PRIMIDD REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO. COMPRIMIDO REVESTIDOD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MiNI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
5P Francs AV WILSON BEGD. 745 [16)3722-8766 meisconiasses@omail.com
11.105.057/0000-00 AVAREMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS EIREL) RSD10

Marcs: GENEMCD

Eabncanie: Fabneanie ndo rformado

DessricAo: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND. AMITRIPTILINA. CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COM
PRIINO RFYESTIND, FORMA DF APRFSENTACAD CAPSUI A/COMPRIMIDO COMPRIMING REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD URAL, COM VALIDADE Mk
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado:; Cidade: Enderego: Nome de Comolo Telelone: Email;
14 Avaré R MARCOS TAMASSIA, 153 Cvandro [14) 37332600 evandip.avaremed®omal.com
44 734.671/0003-51  CRISTALJA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS D0

Marca: CRISTALW AMYTRIL

Fahricante: Fabricane nBo informado

Deserigdo MEDICAMENTDS CONTROIL ADOS DE USO HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 76MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLAA/COMPRIMIDO/COM
PRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO; COMPRIMIDD REVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MNI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Teletone: Emal

5P Napira ROD ITAPIRA-LINDOIA, SN (19) 38633500 miton@eristaiin.com.br
01.740.868/0001-50 CIRURGICA DLIMPIC - EIREU RS 0,10
Marea: 1TEL10

Fabncante Fabncante ndo nformado

Descrighp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 251G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COM
DRIMIND REVFSTING, FORLIA DE APRFSFNTACAD CAPSUL AZCOMPRIMING. COMPRIMIDG RFVESTIDO, VIA NF ADMINISTRACAD ORAI, COM VA1 IDADE MINI
MA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade! Enderego: Telcfone. Email:
sp 530 José do Rio Preto R JOAD ANTONIO SICOL), 560 (V7)) 32275953 cirurgicaplimpio@tena. com.by
20.590.555/0001-48  AGIL MEDICAMENTOS LTDA RS 0,13

Rulsiono gamao no dis 1272022 17.34.00 (P 45.172,175.20)
Codigo Validagio: (kuLcdN2DE goKDENZBPCE sdOHLD IV N HInbmiCyD Ewp Xodnp NSO N0 %M
m-m,m.um.m.mmmmm-qum%zsaspmmmsno»umvmwuqnsmmpmummm 8IS



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR D Bg

— — -

Marcs: BRAINFARMA : ¢
Fabricame: Fabricante ndo infomodo

Descrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAP.
PRIMIDD REVESTIOD, FORMA DE APRESENTACAS CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAY,
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado: Cidade: Enderego’ Nome de Contap:  Tetefone: Email:
PR Frongisco Belirdo AV PREFEITO GUIOMAR DE JESUS LDPES, 118 ADRIAND {46} 30552151 hichab1 Bagiimedicamenios.com.b
01.857.076/00D1-09  VALINPHARMA COMERCID E REPRESENTACOES LTDA RS 0,15

Maren. CENERICO

Fabricante; Fabwican:e ndn informano

Descrigdn MEDICAMEN10S CONYRDLADDS DE USD HUMANG, AMITRIP 1ILINA, CLORIDRA 10 25MG, FORMA FARMACEL ICA CAPSILA/COMPRIMIDO/COM
PAIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD € APSULA/CGMPRIMIDO. COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE M!N)
MA DD PHODUTO NA ENTHEGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Contalu: Telefone: Email;
5P valinhos AV JDAD ANTUNES DOS SANTDS, 1137 RENATD {19) 3829-0761 valinphamma@valinphsrma.com.br
25.101.524/0001-0B  R&C DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIREL) RS0,17

Marcs: GENERICD / EVROFARMA

Fabricame: Fabricante nie mformado

Desericdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DL USO HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COM
PAVIDD REVES11DO. FORMA DE APHESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO. COMPRIMIDO REVESTIDO, V1A DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MIN)
MA DO PRODUTOD NA ENTRLGA VIDE CDITAL

Es1ado; Cidade: Enderego: Jelefone: Email:
sp Prais Grande AY DOM PEDRO 1L 785 (13) 3472-4000 jumor.comercidl @rBodistnbudors.com.br
17.756.574/0001-97  MANZATOS FARMA EIRELI RS D79

Marca: MEDLEY

Fabiicante: Fabrcante ndo inlormado

Descri¢ 3o: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE SO HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CGM
PRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD, COMPRIMIDD RCYESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MiN)
MA DO FRODUTD N& ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cinade; Lndere¢o: Teiefone: Cmail:
SP Mirassol R SANTO ANTONID 160 173 3221-5998 Qe O@ICACONtabil.com b
94,380.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 0.2

Marca: EUROFARMA

Fabricante. Fabriconte ndo mformado ,

DescilgAn. MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COM
PRIMIBO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD,; COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado:  Cidade: Enderego: Nome de Contate: Yelefone. Empil:

RS vetaCruz  RODRSC 787, KM 109+500. S/N FMERSON (57} 3740-1450 licitagdmcwaistribuigora.com.br
21.321.329/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL} RS$ 10,00
sarca sanol

Fabricante: Fabricante nBo infor maoo

Descricho MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. AMITRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULASCOMPRIMIDD/COM
PRIMIDO REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAY/CCMPRIMIDO. COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MK
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

L.stado: Cidade; Cnderego: Telefone: Lmnik:
5P $30 Jose do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 [17) 322971237 chimiarma@gmail.com
Prego (Oulros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais R$ 1,19
e, W st 5° 2 1N 65 e D7 o uiho de 7071
OrgBo: Prefeitura Municips) de Pctirendaba Data: 23/12/2021 00 00
Objeto: Aguisiclo de medicamentos manipulados. com entrega parcelada, pelo periodo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL
de 12(doze) meses. SRP- SIM
Desciigho: FAMOTIDINA 40MG + TRAMADDL YOOMG + AMITRIPTILINA 25MG - identificagdo: ODD1522)
FAMODTIDINA 300G « TRAMADOL YOOMG + AMITRIPTILINA 25MG Lote/lem: 1738
Ata. Link Ala

Fonte: 191.242.12.008075/transparencia/
Quantidode: 1.000

Roialono gemo no O 1122022 17.34 00 P: 45.973975.20)
Codgo Valsecso. DhuLe%2EgaXDENIDPGEssDHLLZVP IVOyInbrpIC DEwp X0 4npNCSORIO NI
Mtp I o com_briCandy A L () L% 282 E grKDE%2520PCE S0 DHLD IV IV b OJOEwp XA AInpNCSO %2 530% 2500 B3 M08




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

04.201,799/0003-35 BLUE CHEMICAL FARMACIA DE MANIPULACAD LTDA
*VENCEDOR *

Marca: Marca ndo informada
Fabricenie: Fabvicante ndo irformado
Descrigho: Desxigho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego Telelone:

Unidade: CAP ,
UF: SP

SP Folirendaba R SETE DL SETEMBRD, 625 (17) 32451605/ (V7) 32491225

Itermn 10 BIPERIDEND CLORICRATO 2MG

Email.
eschomjesus@velbras.com, b

Meha dns Pregos Dblidos [R5 2.40

Prego Csnmade: RS 2,40 {un} Pricentual. - Frego Esumado Calculadn RS 2,40
Quantidade Descrigho
62.000 Comprimidos BIPERIDEND CLORIDRATD 2MG

Preco (Outros Entes Publicos) 1; Média das Propostas Findis
M BT 500 N BS e D7 Ue A e 02!
Orgho: INSTITUYO DE SAUDE E GESTAD HOSPITALAR
Objeto: AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS PARA FILIAL PDSTOS-CAPS [PMF) SOL
127263-22

Descricdo. CLORIDRATO DE BIPERIDEND 2MG - COMPRIMIDO - CLORIDRATO DE
BIPERIDEND 214G - COMPRIMIDO

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

44.734671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA
" VENCEDOR *

warcs; CRISTALIWCINETOL
Fabricante: Fabricante ndo informado
Desciigio: Descrigho ndo informada

Estado: Cidade Enderegn Teleinne

sp Iiapira ROD ITAPIRA:) INDOIA, /N {19) 38639500

£7.729.178/0006-53 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Marca;, CRIBTAL 1A
Fabricanie; Fatricane ndo informado
Descricdo Descricho ndo informads

Data:
Modalidade:
SAP.
Identificagdo:
Lote/ltem:
Ala
Homologagao:
Fonle:

Observagio

R$ 2,27

05/10/2022 09 20

Pregao com registro de preco

SiM

28200

ns

Link Ala

241102022 16:18

mtps:/fwww publinead com.br/pub
linexo/ogin

Quantidede; 600000
UF: CE
VALOR DA PROPDSTA FINAL
RS D7
Emall:
milton@cristaha.com.br
RS 0,20

Esisdo.  Cidade: Enderego: Teletone: Email;
PE Jaboatdp dos Cudiarapes ROD EMPRESARIO JOAD SANTOS FILHD, 689 {19) 3522-5800 llisn.sibeliogdriociarense com.br
27.681.325/0001-57  MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA. RS 0,22
Marce: CRSTALIA
Fabncanie: Fabrcente ndo informacdo
Descrigdo: Descrigio ndo informada
Estado: Cidade: Fnderego Nome oe Comato: Telefone: Email:
MG Vespasiano AV TRLS, 283 AMANDA (32522170 JienacacB@multfarma.com.br
94,380 400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALASES LTDA RS 0.22
@ Rl aitno garsdo D tis 191272022 17.34.00 (P, 45,573.175.20)
Coope Vaosco: GuLCINIDE DOKDERIS PGEMIONLOZVP IV INDRIDOEwp Xa4 npNCSOR0 %39
It Jiwew, 0O, et TokenaC)h LLLE% 252D E QUXDANIAI P Ess DHLLZVP VO MDRIQID Ewp XO4 M NSO 2500%250d 887 M8



CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CRISTALIA
Fabricame: Fabricante ndo informado
Descri¢do: Descricdo ndo Intormada

Estade.  Cidage Lnderego: Nome e Contato: Telefone: Email
RS vera Cruz ROD RSC 287, KM 169+ 50D. S/N EMERSDN {5Y)3740-345D liciip@mcwdisinbuidora.com.br
02.520.829/000140 DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. RS 0,24

Marea: CRISTALIA
Fabricanie: Fabricante ndo informado
Descriglo: Bascrigso ndo informada

Cstado: Cidade: Enderaco: Telefone: Cmad:
RS Bardo de Cotegipe ROD BR 480, 180 [54) 3523-2600 dimasteraimaster.com,bt
05.106.015/0001-52 CALL MED COMERCICO DE MEDICAMENTOS E REPRESENTACAD LTDA RS 0.30

Masca: CRISTALIA
Fabricante: Fabnconte ndo inlormado
Descrigdo: Descngdo ndo informads

Eslado: Cidade. Enderego: Nome de Conlalo: Telelone. Email.
CF Foutalera A HFRRENF, 4T Tama Matia Almcids Andrade {85) 30778650 heracooPeAlimeder.com. b
0B.077.211/0001-34 TS COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E REPRESENTACAC LTDA RS 0,35

Marcs CINETDI/CRISTALIA
Fabricanie: Fabricame ndo informado
DescrigcBo: Deserigho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Teleione: Email:
Ck Fortoleza R MANUEL ARRUDA, 50 (B5) 32391434 licitsc2o2 @isdisinbuidora.com.bs
23.312.8710001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS KOSPITALARES LTDA RS 0,35

Marea: CNISTALIA
Fabncanie Fabhcante nio mlormado
Descrigdo: Descrigde ndo Informads

Estaco Cidadc: Fndercgo: Nome ae Conlalo Telefone: FmaN:
RS Erechim R SERGIPE, 965 CASSIAND 154) 371 2-3655 cassianoexemplar@hotmail.com
01,722.206/0001-17  PANDRAMA COMERCIO DE PRODUTDS MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA RS 0,60

Marca: CRISTALIA
Fabricame: Fabricante ndo informade
Descri¢Ao: DescrigBo ndo informada

Estado:  Cidade: Enderego: Nome de Conlsto: Telelone: Email;
CE Fortakeza AV PRESIDENTE COSTA E SILVA, 2382 Jose D Ameids (85) 3256-BODS finpnceiro@panoromamed.com.br
12,882.932/0001-94 EXOMED COMERCID ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 20,00

Marea: TEUTD /7 GO
Labricanie: * abrcanie ndo informado
Descrigdo DescnigSo ndonlormads

Estado: Cidade; Enderego: Telefone: Email;
PE Recile R DAS MDCAS. 402 [B3) 3244-5404 canodo@azevedobasios. poLbr
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Media das Propostas Finais R§ 2,72
0 AT 5000 N BS oe D7 de o e X021
Oiglo: INST PAULISTA DE GERIATRIA E GERONTOLDG -IPG Data: 2370972022 0508
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Mpdalidade. Pregao Eletrdnico
SAO PALLD SAP: NAD
Objeto: Anuisicdo de Material de Consumo - Medicamentos IdentificagBo OC. 0901870000120220C00058
Descricdo: CONTROL BIPERIDEND, CLORIDRATO 2 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - Lote/iem: 1/9
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, BIPERIDEND, CLORIDRATOD Ata: Lin)
2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO
REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD Fonte: www bec.sp.gov.be
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIOD, VIA DE ADMINISTRACAD Quantidode: 3.000
ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Unidade: UNIDADE

Ralatono ersco np dis 18/12/2022 17:34:00 (IP. 45.172.175.20)
Codigo Veldagho: hlnLﬂ%bEﬂmmPuEmMmelﬂlnpm
NRp i, > Mok sA=OMULEE% 2520 E QOXDEN2520P L Esd OHLD ZVP JVD)InbisQ)OE wp Xa 41 phc SO 2530 %2800 5718




UF:. 8P

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

12.419,620/0001-49  VIER PHARMA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR, REPRESENTACAO E
*VENCEDOR * CONSULTORIA LTDA

Marca: CINETOL

Fabiricante: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAIAENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDENO, CLORIDHA TD 2MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/C OMAPRI
MIDO REVESTIDO, FORMA DI APRLCSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA ENIREGA DE 5D%.

Estado: Cidade: Endereco Tetelone: Emnilk;
SP Sao Faule RuAa TOLEDD BARBOSA, 933 (M} 2201-8023/(11) 9913908 7 (11) 2703-2431 lichagivierphsrma.com.b
30.754.325/0001-20 MEDSI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0.29

Marca: Cinetcd 2mg

Fabricanie: Fabricanie n3o informado

Desciigip. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DL USO HUMAND, BIPERIDEND, CLORIDRATD 2MG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRI
KIDO REVEST DD, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIAIDO/COMPRIMIDO REVESIIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA

DO PRODUTO NA LNTREGA DE 50%.
Estado: Cidade Enderego: Nome de Contalo; 1eletone; Emsilk
sp Sorocabo AV RUDOLF DArTERNER, 400 Daniela {15) 32286707 danels@medsibrasil com.br
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA R$ D29
Marca CRISTALIA

. Fabricame: Falvicante nBo informado

DescrigBo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDEND, CLORIDRATD 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIAIDO/COMPRI
MIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODLITO WA ENITREGA DE 50".

Csiado: C:dade: Enderego; Nome de Contalo:  Telefons: Cmail;

sP Mirassod  AY ENGENHEIRO NEWTON FLAYIO SILVA PINTO, 2571 MJ comercial P713242-893)  mocomerciathosptalar@ouvtiook.com
31.321.326/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 10.00
Marca: cine1ol

Fabricome; Fabncanie ndo inlormado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDENO, CLORIDRATD 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIIAIDD/COMPRI
MIDO REVERSTIDO, £ DRAMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, CIOM YALIDADE MINIMA
DO PRDDUTD NA LHTREGA DL 50%.

Esiado Cidade. Enderego: Telefone: Emmil
SP S40 José do Rio Pre1o AUA ADAUTO PINHFIRD, 230 732291237 chmfarma@gmail.com
Preco {Dultos Entes Publicos) 3; Média das Proposias Finois RS 2,21
inc. H vt 50 e bV 55 e 07 de Ao o0 202
. Orgao: HOSP. DAS CLINICAS, SAQ PAULD Data: 25/05/2022 15:40
GOVERND DO ESTADD DE SAD PALLD Modalidade: Pregao Elettsnico
Objeto: BIPERIDEND (CLORIDRATOD) 2 MG COMPRIMIDO, GABAPENTINA 300 MG SRP: SIM
CAPSULA, CARBACDL 0,01% SOL IJ INTRAVITREA FRASCO-AMPOLA 2 ML, IdentificagSo: OC: 0923010905720220C00373

TRIANCINDLDHA 40 MG/ML SUS NI AMPOLA YML INTRAVITREA. INDDCIANINA

Lote/itermy. 11
VERDE 25 MG PO LICF SOL INJ FRASCO-AMPOLA

Ale. Link Ata
Descrigho. CONTROL BIPERIDEND, CLORIDAATO 2 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - 1o
JAEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO FUMAND, BIPERIDEND, CLORIDRATO Fonte: www bec.sn.gov.br
2MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD Quantidade. 143.800
REVESTIDO, FORMA DE APRESEHTACAD Unidade; UNIDADE
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMIMISTRACAD UF: SP
ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.
CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECENOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,23

*VENCEDOR *

Marcas: CRISTALIA/CINETOL 2MG COMP.

Fabricente: Fabincante ndo informaco

DescrigBp: MFDICAIENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDE O, CLORIDRATO 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUA AJCOMPRIAIDDICOMPRI
MIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINEAA

DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%,
-

Relalone pevsco no dia 11272022 17.34:00 (P, 45.172.175.20)
¥ Codigo Vahdngha OjkuLeANZDEpIKDEN2 P EsIOHLBZVPIVOINEICIOE wp Xt ainp NSO %NS
R ntpiiwww. com BHC e Moken 0L L% 252 E Qo KDENILIL PG E s OHLEZVF IV inb rpC O wh Xo 4 I pHESG % 2800 88 7 40




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR D

Estado: Cidage: Endereco: Telefone: T Eman: 19
sp Napira ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 3853-9500 mmn@crimn-.wn_%
O

67.725,178/0004-9) COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Maico: CINETOL 2MG

Fabricante; Fapncame ndo nlcimado

Deserighdn MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, BIPERIDEND, CLORIDRATO MG, FORMA FARMACEUTIC A CAPSILA/COMPRIIAIDO/CIMAPRI
MIDO REVESTIDD, FORMA DL APRCSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVLSTIDO, VIA DE ADMINISTRACAQ DRAL COM VALIDADE MINIMA
DO PRODLIO HA ENTREGA DE 50%.

Estado:  Cidade: Lnderego: Nome de Contato; Telefone: Ermvail:
SP Jaguarions PC EMILIO MARCONATO, 1000 Edzon Coata Dutra {19) 3522.5801 vendas@rinclarense.com.br
00.874,525/D007-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA RS 025

Marce: CRISTALIA

Fabriconte: Fabncante ndop informado

Descri¢30: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, BIPERIDEND, CLORIDRATD 2MG, FORMA F ARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CDMPR)
MIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/EOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA LNTREGA DL 50%.

Estado. Cidade: Enderego: Nome de Contsio: Telefone: Emaoil.

MG PousoAlegre RODJK-BR 53,0  RITA DE CASSIA SANCHES AFZENDE {35) 32491550  contratos@medcentercomescial com, v
27.764.200/0001-77  C, B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 0.32
Marca; CRISTALIA

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Desctic3o MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDEND, CLORIDRATD 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRI
MIDD REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMIMISTRACAC DRAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Eslado:  Cidode: Enderego: Telelone: Emal;

RJ Cordoso Moreira R JOSE PERES XIMENES, 76 {29) 3553-3899/ (28) 35531303 guacul.adm @allacontabilidade.com
31.321.329/0007-88 CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EVREL) R$10.00
Marca: ciretol

rabricante; Fabrcante nao informade

Bescricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. BIPERIDENO, CLORIDRATO 2MG, FCRMA FARMACEUTICA CAPSULAICOMPRIMIDO/COMPRI
MIDO REVESTIOD, FURMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDG/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA
DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Es1ado: Cidade: Enderego: Telelone: Email;
sp S3p José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHLIRO, 290 (UE s arend chmisrmag@gmal com

Hermn 11: BIPERIDENO LACTATD

Prego Eshinado: L7 {un) Percentual: - Prego Estimado Calculade RS RS2 Mérin dos Pregos Dbudos, RS R52
Quontidade Deserigdo Observacio
325 Ampolas BIPERIDEND LACTATO
Preco (Compras Governamentais) 1. Média das Propostas Finais RS 11,03
e LA 5 s IN G5 e 07 0o Ao e AO7)
Oigdo: MINISTERIO DA EDUCAGAD Data: 03/03/2022 09.00
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULID MARIA BANDEIRA DE MELLOD Modalidade: Pregdo Eieurdnico
Objelo: Aquisigo de medicamentos para subsidiar 08 tratamentos reabzados no HUJB SAP: SIM
no ano de 2022. Identilicagdo: N*Pregho 32022 / UASG 155512

Descricdo Riperideno - Biperideno, apresentacao: laciato, dosagem: 5 mo.ml, indicagao:
solucao injetavel

Lote/item: /109

Ala; LinicAla
CatMar 270138 - BIPERIDEND, APRESENTAGAD-LACTATO, DOSAGEM:S MG/ML, Fonte: waw ComprasaoveIRBmENIBS
INDICAGAD:SOLUGAD INJETAVEL : b"r""' o -gov.

Quantidade: 50
Unidade: Ampola 1,00 ML
UF: PB

=3 Rolstono pado no ola TWIZI2022 17.34:00 (P, 45.973.175,20)
Céoipe Valioacho: ORULCE%ZDE X DENZDPCIE a0 DHLDIVIP VT InbrODEwp Xd4mp NSO RI0 %I
NS, o BHCent Mokens(PaicB% 2520 Egd KDE%ZS20 P Ead O HLL VP IVOIMDPICIOEwp a4 in pNcS O 62530%2 534 297248




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUT ICbS LTDA
*VENCEDOR =

Masce; CRISTALIA-CINETOL

Fabricante: Cristslia Produios Ouimicos Farmaclulicos Lida
Modelo. NAD SE APLICA .
Descrigo: Cinetol 5mg/mi - SolugBo Injetavel - Cana com 25 ampolas x Im [Laciato de Biperidenc) * Relerineia * Validade do Produto: 24 meses * Regisiro n

b Minisiério ds Salide: 1,0208.0096.012-5 * Procedincin: Nacional » Marea; Cristdlia « Fabricante: Cristaha Produios Quimicos Fermacdulicos Lids. * Vslidsde o
# Proposta: B0 tias * Prazo oe Entrega 15 dias * CondigBo de Pagameno: 30 gias * Declaiamos, nos t2rmos 00 plesente edie), que 0 pieco cotado inchui todos

06 EUSIOS € (89PESIE INErentes A enlregs. 1ala come; Laxas, fietes, embalagens, IMPOSIOS, EncalgDs SeCiRis ¢ rabalhisias. seguros & w00 Mals Qe posss influl
1 dircla Ou INDIFELAMENIE PO CUSTD 6D ToNEcIMEnto * Neclaramos 1lambém, nps 1ermDba 00 PrEsente Cita) gue o3 ProCuies Cotatos alendem 100as As cagincia

3 do Euital

Estado: Cidode Fndprego Telefone Fimnpil:
5p kapira ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N {19) 38639500 milton@enstalia.com.br
36.590.911/0001-63 IMEDIATA DISTRIBUIDDRA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 20.00

Marca: CRISTALIA

Fabricante; CIISIALIA

Moaelo: CRISTALIA

DescricAo. Biperidens, apiesentacho: lactato, sosagern 5 mgmi. wmdicacdo: 30lugio injelavel

Fstady Cnsade: Fndctegd Telefore: Finad-
2] Teresinn R GABRIEL FERREIRA 1605 (BG) 3303-7273 imedistadisiridomail.com
Prego {Culros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais R$ 014
e 1 At 5% s IN BS 0w D7 Ohe A0 ¢ 2020
Orgdo: COMPLEXD HOSP. PE.BENTO, DE GUARULHDS Data: 2170672022 11:21
GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULD Modalidade: Preg3o Eletromco
GUARULHOS SRP: NAD

Objeto’ Aquisicdo de Medicamentos - Adenosing e Oulros

Descrigho: CONTROL BIPERIDEND, LACTATO 5MG/ML, SOL INJ, AMPOLA TML, IM/IV -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BIPERIDEND, LACTATD

IdentificagBo: DC. 0301710000120220C00102
Lowe/ltem: 1/8

SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUGAO INJETAVEL, FORMA DE As: Link Ala
APRESENTACAD AMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD Fonte: www.bec.spgov.br
INTRAMUSCULAR/INTRAYENDSA. COI VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA Quantidade: 200
ENTREGA DE 50%. Unidade UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 1.87

*VENCEDOR =

Marca: CRISTALIA CINETOL 5MG ML

Fabricante: Fabricante ndo informads .

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, RBIPFRIDFNO, LACTATO SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DF,
APRESENTACAD AMPOLA Y ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAIMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE S0%.

Estado. Cidade: Fnderego. Telefone: Emanlk.
5P Iapira ROD ITAPIRALINDOIA, S/N (19) 38639500 miton@cristalie.com. b
k1
D4.074.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 228

Marca: CINCTOL EMG/ML SOL INJ IML

Fabricanie: Fabrcante nio informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE US0 HUMAND, BJPERIDEND, LACTATO SMG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAQ INJETAVEL FORWA DE
APRESENTACAD AMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAIAUSCULARNNTRAVENDSA, COM VALIDADE MINYA% DD PRODUTC NA ENTREGA DE 50%

Fstadn: Cidace: Fndereco: Teletone: Fmail’
sp Aibewdo Pralo R HUMAIT A, 290 {16) 2993-9100 fiscolfpativahosp.com. br
17.756.574/0001-87 MANZATOS FARMA EIREL) R§ 243

Marca: CINETOL

Fobricanie, Fabricanie nbe mformado

DescricAo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND. BIPERIDEND, LACTATO 5mG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APHESENIACAD AMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD IN TRAIAUSC L AR/IN | RAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Retatéric parade no dis 1%/1272022 17.34.00 (IP; 45.17).178.20)
Codige Validagho: DuL8%2DEGEKDEXIDPrEadONLY VPV INbICOEwp X04in phc50 % 3d %I
APt - com. brCent A Monan0jLEE% 250 E pINDERISIOP EsSORLLIVP TVE) nii0E wp XdAInp Nc IO W28 30 %2530 078




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR'.

Esiado: Cidade: Enderego: Telefone; Email:
sP Mirassol A SANTD ANTONID, 1630 32215998 reacontabilcom.b)
' on roge oo o PN TSERVIDOR
——
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 300D

Marca; cinetdl

Fabricanie: Fabricante ndo Informado

Descrigdo MEDICAMENTDS CONTROI ADDS DF USO HUMAND, BIPERIDEND, LACTATO SMG/MI, FORMA FARMACFUTICA SO1LUCAD INJFTAVEL, FORMA DF
APRESEMNTACAD AMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Fstado: Cidade. Enderego: Telelone: Emnil
SP Sdo José do Ric Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 117) 32291237 chimfarma@omail.com
Preco (Duttos Enles Publicos) 2. Média das Proposias Finals RS 539
e B AL S e N AS o 07 0 A Ok 07}
Orgo SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DD TOCANTINS Dava: 17/12/202) 0831
Objeto: AQUISIGAC DE MEDICAMENTOS Mpdalidade: Preglo com registio oe preco
DescricBo; BIPERIDEND LACTATO 5MG/ML SOLUCAD INJETAVEL AMPOLA TML - SRP: Sim
. BIPERIDEHOD LACTATO 5MG/ML SOLUCAD INJETAVEL AMPOLA TML Idemificagho. 26085

Lote/ltemy. 1j2
Ala: Link Ata
Homplogagdo: 04/01/2022 10 44
Fonte: hitps.//www.pubhnexo.com br/pub
hne xoflogm
Quantidade: 4.680
UF: 10

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$ 2,06
* VENCEDOR *

Marcs CRISTAL MW/CINETOL
Fabricanme: Fabiicanie ndo informadp
Descrigho DescricBo nio mformada

Estado: Cidnde: Enderego: Telelone: Email;
sp hapira ROD ITAPIRA-LINDQIA, S/N (19) AP63-3600 mbon@crisioka.com.br

30.981,531/0001-73 HM CIRURGICA LTDA RS 4,70

. Mares: CRISIALA

Fabnicante: Fabncante ndo nformado
Descrigdp: Descrigdo ndo informads

Estado: Cidade. Encereqo: Telefone: Email;
10O Pakmas 0103 StA AVENIDA JUSCELIND KUBITSCHEK S/N {63} 3025-8001 contalogihmeinurgica com.b

-

35.472,743/0001-40  HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 10.00

Mprce: CRISTALIA
Fabricone: Fabricanie ndo informadn
Descrigdo: Descncdo ndo intormada

Estadp. Cidade: Enderego Telelone: Email:
DF Rrasha ST SETOR DE INDUSTRIA O} 20 LT 18,20, 72 E 24. S/N {61) 30381303 contato@dhealth.com, b

S 2o Rolsiono perde no de 1 22022 17.04.00 (P 45.172.Y78.20)
Coogo Vahoacho: OkuLoA%IDERdNDE%R2DPGESIOHLD VP VO Inbri Oy OEwp Xo4mpNCSO N0 Ndd
Ny e, oo bC s 30808 A0 Nt kL BN 2520 E ga X DE%.2 52 Pr) EagOHLBZVP IVOSnhHIQIOE wp X0 4npNCSQ 2500 %2500 5158




e 12 BROMAZEPAM 3MG COMPRIMILO

Prego Estimado; RS 0,88 (Ln) Pereentunl -+ Prego Estimadne Calculaie, RS 0,88

Quantidade Desciigho Observagho
2 BOD Comprimidos BROMAZEPAM 3IMG COMPRIMIDD
Prego {Outros Entes Publicos) 1. Média das Proposias Finais RS 1,36
e HAT 52 e iN 65 Je 07 de o e 2001
Oigho; HOSP, CLINICAS FAC.MED MARILIA - HCFAMEMA Data: 28/07/202211.32
GOVERNO DO ESTADO DE SAQ PAULD Modalidade: Preglo Eletrénico
Objeto: MEDICAMENTOS SRP: StM

Descrigdo: CONTROL BROMAZEPAM 3MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTDS identificogdo: OC: 0926010906020200C00456
CONTRODLADOS DE USD HUMANO, BROMAZEPAM 3MG, FORMA
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA,

Lote/lem: 173

FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDD Als: Liok Asa
REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRAGAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA Fonte: www.bec.sp.gov.bv
DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%. Quontidede: 5000
Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
. 05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RSOM

* VENCEDOR *

Mmarea: GENERICD

Eabricame; Fabricome ndp informado

Descricio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, BROCMAZEPAM 3MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDD/ORAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/C OMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTIACAD DRAL COM VALIDADE MI
KIMA DD PRODUTD NA FNTREGA DE 50%.

Eslado: Cidade Enderego: Telelone: Email:
L 830 Beinardo do Campo €ST SAMUEL AIZEMBERG, 1100 (Y1) 4122-8800 dimaci sp@oimocisp.com. b
49,228 695/0003-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS D2

Marca. BROMAZEPAM 3 MG - BRAINFARMA

Fabricanie: Fabricanie ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. BROMAZEPAM 3MG, FORMA FARIMACEDTICA CAPSULA/COMPRIMIDOCOMPRIMIDD REVES
TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAC DRAL COM VALIDADE M)
HNIMA DD PRODUTO NA ENTHEGA DE 50%.

Eslado: Cwtade: Endercgo: Telcfone: Emanl:
5P Francs AV WILSON BEGD. T45 [16)3722-8766 metacontassesomailcom
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIREL) RSO

Marca: GERMED

Fabsiconie: Falvicanie ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BROMAZLPAM 3MG, FORMA FARIMACLUTICA CAPSULA/COMPAIMIDD/COMPRIMIDD REVLS
11DO/BIRAGEA, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/C DMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA. VIA DE ADMINISTHACAQ ORAL, COM VALIDADE M1
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Endere¢o: lelefone: Email;

sP Mitasscl R SANTD ANTONIO, 1610 7) 3221-5998 rogenc@reacomabil com.br
31.321,329/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELS RS 5,00
Morea. permed

Febsicante: Fabriconte ndo informado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, BROMAZEPAM MG, FORMA FARIMACEDTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDD/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAZC OMPRIMIDD/COMPRINIDD REVESTIDO/DRAGES, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE M)
NIMA DO PRODU M) NA ENIREGA DE 50%,

Catado: Cidade: Endeiego: Telefone: Cmail:
5P S4p José oo Rie Preto RUA ADAUTD PINHEIRD, 250 {17y 32297237 chmiarma@gmail.com
Pre¢o (Outros Enes Poblicos) 2: Média das Proposias Finais RS 0,74

nC AL 5% om IN 65 e O7 de o v 2071
Data: 15/07/2022 11.33
Rl iirio paadc no dis TW1Z/2022 17.34.00 (IP; 45.17.175.20)

Co0ige VAdacso, OkuLEINIDEIKDE%Z P EssOHLL IV VO Inbrpiy0E wp Xo4inp NESO %00 %I
- p om b Cen Tokans()huLeE%2520 EQaRDON2AZD PrE s O HLD ZVP VLY tnbrpl O DEwp a4 pNCSC RS 10 %2820 21548




Orglo; PREFEITURA DE PRAIA GRANDE Modalidode: Piegao Elelrdnico

PREFEITURA DA ESTANCIA BALNEARIA DE PRALA GRANDE SRP: 5IM Q.\AANENr
Objete: REGISTRO CE PREGOS PARA AQUISICAD DE MEDICAMENTOS ) Ientificacdo: DC: 35550030@%0 2D mg‘o“\
Descrig8o: CONTROL BROMAZEPAM 3MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS Lote/lem; /234 | - 3,}‘ % (é
CONTROLADOS DE USD HUMAND, BROMAZEPAM MG, FORMA A LokAl X =
FARMACEUICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESVIDO/DRAGEA,
SERVIDOR

o)
Fonte: www.bec.sp gev.

FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO Fonte: www.bec.sp gk X

REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiNima  Quantidede: 216000

DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL Unidade: UNIDADE -
UF; SP
CNP.} RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
09.192.829/0001-08  ATONS DO BRASIL DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,09
* VENCEDOR *

Marce: GENERICO - EIMS

Fabrnicante: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BROMAZEPAM 3MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIND/DRAGEA. FORMA DE APRESENTAC AD CAPSUN A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADE M1
NIMA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estagn; Cidade Fncerpgo: Nome de Comato: Telefone: Email.
T Pakmas 01112 SUL ALAMEDA 05, LOTL 07, CONJ. Q1 J, &¢N Ricardo Barroso de Sigueira (6332171223 AonsBatons.com,br
03.652.030/0001-70 CENTERMED)-COMERCID DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS C,09

Marca: GLNERICO

Fabricante: Fakncante ndo inlormato

Descrigao: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE LSO HIUMAND, BROMAZ2EPAM 3MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPIIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADVINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MI
NIMA DO PRODUTO NA FNTREGA VIDF EDITAL,

Estado: Crdade: Enderego Telefone: Emall;
RS Bardo oe Coregipe ROD BR-A80, 795 {5%) 3522-302) iva. liscol@escrilornongoni.com.br
67.729.178/0004-97  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA R$ 0,10

Marca: BROMAZEPAM 3MG

Fabncame: Fabncante ndo informado

Desesi¢ho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE SO HUMAND, BRC MAZEPAM 3MG, FDIMA F ARMACEUICA CAPSULASCOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE M/
NIMA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado: Cidadc: Enderego: Nome do Con!alo: Teletonc: Email;
SP Jaguarnna PC EMILIO MARCONATD, 1000 Edson Costa Dulre (19) 3522-6801 vendas@nioclarense. com. br
36.325.157/00D1-34 COSTA CAMARGOD COM, DE PRODUTOS HDSPITALARES LTDA RS017

Marca: ACHE/SOMALILUM

Fabricanie: Fabsicanie ndo informado

Descrigdo: MCDICAMCINTOS CONTROLADOS DL USD HUMANO, BROMAZLPAM 3MG, FORMA FARMACEUTIC A CAPSULA/C OMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVLS
1IDO/DRAGEA, FORMA DE APRESEN TAC AD CAPSULA/C OMPRIMIDD/COMPHIMIDD REVES1IDC/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL COM VALIDADE mi
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estodo; Cidade: Enderego: Nome de Contato.  Telelohe: Lmml;
ES Vila Velha R JUIZ ALEXANDRE MARTING DE CASTRO FILKD, 8 RAFAEL (27) 3320-2203  heldCIOPCOSIACOMBIGR.LOM.DI
40 228,695/0001-52  LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS D25

Marco. BROMAZEPAM 3MG 30CP

Fabricanie: Fatvicanie nBo inlormado

Descrigho. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, BROMAZEPAM IMCG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDOD/COMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGEA. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MI
NIMA& DO PRODUI O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estndo; Cieade: Enderego: Telelone: Cmad:

sp France AV WILSON BEGO, 746 [16) 3722-8766 melocontasses@gimail.com
25101.524/0001-08  RAC DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 375
Marcs: TEUTD

Fabricome: Fabricanle nbo informado

Descrigio MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USD HUMAND, BROMAZEPAM 3MG, FORMA FARIAACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES
TIDO/DRAGLA FDRMA DE APRLSENTACAD CAPSULA/C OMPRIMIDDZ COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MI
NIMA DO PRODUTC NA TNTREGA VIDE LDITAL

Estado: Cidoce. Enderego 1elelone. Emait;
4 Ptaws Granse AV DOM PFDRO 1), 785 (13) 3372-4000 Jumps.comermial @S Coistnbuitolna com.br

ResiOn0 gamas ne Sk YW1 272022 17.34:00 (P 45.972.175.20)
Coogo Vilaaco: Okl cB%2DE poKDERIDPG EadONLDIVIIVONNDIOOEWD X4 mp NSO NI %I
VLD TPwraier. BIROOD IR HCOR, o B eriTieagotuterycid ade Toksn =0k ul ol %2 520E poDE%TS 20 Py E s OHLBVP SV0 inb psQI0E wh e 4mp N SON 2500%2 530 %0 M8
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Prego (Qutros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finsis LA 174 R’ED.SS
Inc WAL, 5% 20 IN 65 D7 de Ao oo 2000 3 >
= ¥
Orgso. MUMICIPIO DE CUJUBIM/RD pata: 211 27283) ¢
Objeto: Regisuo de Pregos para Eventual e Futura Aquisigao de Mecdicamerios de Modnlidade; PREGAD ELE? 7 EBOP
Convole Especial Inenecins pela Alengiio Basica para ciende) A5 necessiindes SRP: SIM
& demanrdps da Secretany Municipal de Saurd: do Municipin de Cujubim RO, por Identificacdp: 33862
wm perindo de 12 (doze) meses.

Lote/item: 1111
Ala: Lipk Ata
fFonle: licitanetcom br
Quantidade: 2000
Unidade: COMPRIMIDO

Descrigho: BRDMAZTPAM 3MG - BROMAZEPAM 3MG

UF: RD
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALCR DA PROPOSTA FINAL
33.561.946/0001-86 LOBOFARMA COMERCID VAREJISTA DE MEDICAMENTOS EIRELI R5 0,14
* VENCEDOR *
MBrca: heo quimica/ LNKO Quimica/ ems/ germed/ tevlo/ pharlab
Fabricante: Fabricame nio informado
Modelo; comp
Descricdo; Descric3s ndo informada
Enderego: Telefone: Emnik:
AV GETULID VARGAS, 2578 (69) B456-5150 loboteneital @gmall.com
04.847.950/0001-1B  REALMED HOSPITALAR EIREL) R$ D15
Marca: PHARLAB
Fabricante: Fabncante ndo informado
Mpdelo: PHARLAB
Descrigdo: Descgao ndoinfermada
Estadn: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
GO Goidnia R GUIOMAR DE MELD, 110 162)3922.6110 compras.replmed@hotmail.eom
42,092,374/0003-24  GALLI E LIOTTO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R5017
Maiea: teuto
Fabiicanie; Fabrcante ndo informado
Modelo: cp
Descricdo: DescrnigBo ndo informada
Estado: Cidade: Enderego: Teletone: Email:
RS Erechim A PERNAMBUCO, 1647 (54} 95149786/ (54) 9941-2104 henrique@selcontabilidade.cnt br
02.564.852/0D01-37  LDBIANCO COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,19
Mared GERMED
Fabricante: Fabicante ndo inloimasp
mooelo: GLNERICD
Descricho: Descngho ndo informada
Estado: Cidade: Enderego: Ielefone;
RD Cacoal AVENIDA SAD PAULD, 2489 (69) 4413-393 7 (69) 4413-353
14.905.502/0001-76  EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2,00
wmprca: TEUTO
Fabricanie: Fabncante ndo informado
modelo: CX C/20
Descriclo: Descii¢do ndo Informada
Estado: Cidade: Endereco: Telelone: Email;
RS Erechim R SFRGIPE, 1645 (S) 21058536 vendas caclusivaldhotmail.com

Rl siiio paace no B INTZ/A22 17,34 00 P, 45,172.175.20)
Cooigo Varagie. DikuLLiN%ZBEQENDENZDPGE OHLEZVPIVO nbrpiCYDE wp X34 mpNCSC NI % 30
DD Hhwww, oprcon. com. briCenm ok ek LEIN 252D EQIKDBR252D Pr)EIOHLLZVP IV N IOEwp X0 4mphcOON 2500 % 2830 700348




Nem 13 BROMAZEPAM GMG COMPRIMICO

Preco Estimado 18 117 {un)

Prego Estimado quC{.I'JdD RS 11

Peicentual -
.

Quantidade Descrigho
4.200 Comprimidos BROMAZEPAM 6MG COMPRIMIDD
Prego {Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais R$1,18
e 1At 5048 IN 65 de 07 the Ao o 2071
Orgio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MENDES Data: 23/09/2022 100
Objeto: Eventual sauisicio de medicamenios de coniole especial para distribuicdo para  Modalidade: Pregdo Eletronico
atender as necessidades da Farmacs Basica e Hospial Municipal Santa Maria e SAP; SIM

para reposicdo de estoque nas unidades de saide, cOM VIPEnCia de 12 (doze) identificacdo. N°Preg3o. 102022 / UASG.928569
meses, realizaro alraves do Sisiema ge Registro de Precos (SRP). Coniorme

. . . Lotesitem: /2
especficacoes, quantidades e cusios estimados contidos no Teimo de

Refeséncia, ANEXO L. Ata. Link Ala
Descrigdo: Bromazepam - Bromazepam Dosagem: 6 Mg Fonle: www.COMDIasSgovErnamentais.pov,
br

Quantidnde: 21.500
Unidade. Cemprimido
UE, RJ

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

40.600.760/00D01-54 LEMAN MEDICAMENTOS E CIALTDA -A5015
*VENCEDOR ~

Marca: GENERICO

Fabricante: TEUTD

Mooeio: NACIONAL

DescricBo: Bromazepsm 6mp | MARCA: TEUTO! Procedéncia: | Nome Comercial: BROMAZEPAM IMG CX C7 10DCP | AMS: 1037004960001

Cstado. Cidade: Enderego: Nome de Conlato: Telefone: Cmai:

RJ Belford Roxo AV PREFLITD JORGE JULIO COSTA DOS SANTODS, 404 Blizete [21) 9719775751  lemanmedicamenios@gmal.com
43.641.608/0001-08 NEW PHARMS LTDA RSD7
Marca: TEUTO

Fabriconte' TEUTO
Modelo: COMPRIMIDD
Descrigdo. Bromazepam Dosagem. 5 Mg

Catano Cidane: Cncerego Teletone: Lmail;

[ ¥] Dugue de Casias RUA ALMIRANTE GRENFALL 805 21)9628-5653 contabibgade. cupi@®omail.com
42.092.374/0001-24  GALLIE LIOTTO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R3 0,20
Marca: TEUTO

Fabricante: TEUTO

Modelo: CPR

Descricdo Biomazepam Dossgem: 6 Mg

Estndo: Cidsde; Enderego: Teletone; Email:

ng Erechim R PERNAMBUCO. 1€37 {54) 9914-9786/ [54) 9941-2104 henrigue®seteontabiicade.cnt.e
21.189.554/0001-50 15 FARMA DISTRIBUIDORA EIREL) RS 0.20
Maica: TEUTD

Fabricante: TFUTD

Mpdelo: CX C/30

Descricdo: BROMAZEPAM 6 MG CPR - CK C/30 - GENERICD - TEUTO - RMS 1037004950067

Estade:  Cidade: Enderego Teletfons; Emai:

MG Juiz de Fora ALAMEDA ENCENHEIRD GENTIL FDRN, 1674 (32) 32241380 7 [32) 32166631 fisc2i@Precol.com.br
20,043.834/0001-66 3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 0,20
Marca; 1euld

Febrncante: 1euto

mpdelo: cp

Pescrigbo. Bromarepam Dosagem: 6 Mg

Esladn:  Cidede: Enderego: Nome de Contalo: Telefone: Email;

RS Ersctwm R FAANCISCO FERDINANDD LDSINA, 229 ABIGAIL (51)3N12-Da2Y licitacoes@IMed.com.hr
3B.320.458/0001-6)  BIOMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) RS D.2)

Relatdrio pamoo no dis YW 272022 17.24.00 (P: 45.173.175.20)
Cocigo Validegho: Oulol%2EgdNDE%2D PE ad OHLD VP 3IV0inbrpICH0E we X4 inpNCIO % 3o N3
MtpA 1 oom . BrCernin ﬂum-ummsguwmsnommwmm»nmpmmum 781 348
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA¥R AL
=
Marea: TELTO %
Foabricante: 1RUID
Modelo: CPR SERVIDOR
Descrigho: Bromazepam Dosagem. b Mg.
Estade: Cidade: Endereco: Telelone: Email:
RS Erecham A ANTONID VIRGILID BUSNELLD, 237 {540) DBN2-2026 biomed medicomentosByohon.com
26.651.036/0001-29  JAC MED DIST DE MEDIC EIREL! RS 0.23
Marca. TEUTO

Fabricante: TCUTO
Modelo: A MESMA
Descriglo: Bromazepam Dosagermn: 6 Mg

Estado:  Cidade: Enderego: Nome d& Contato. Telefone: Email:
R Novo Friburge AUA SEBASTIAD MARTINS. 288 Joao [22) 26805594 jacmed distnbuidora@gmail.com
11.858,797/0001-80  BALSAMO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) R$0.23

Mpica GENERICO

Fabricame; TEUTO

Mndeio. COMPRIMIDD

Descrigac Diomazepars Dosagery: 6 MG-MARCA: GLNLRICO FABRICANTE: TEUTO VALIDADE DA PROPOSTA 60 DIAS RLGISTRO DA ANVISA: 103700495006
i

Cstado; Cigade: LCnderego: Nome de Comtato: Telefone: Crmyaik

RJ Duque de Caxias AV AUTOMDVEL CLUB, SN CESAR (21)34918380  hoitacao@balsamomedicamentos.com.bi

D2.078.622/0001-68  BIOMEDICAL COMERCIO E DISTRIBUICAD DE PRODUTOS CORRELATOS RS 023
EIRELI

Marca: GENERICO

Tabricome: TEUTO

Moitelo; COMPRIMIDO

Descricho Bromazepam Dosagem. 6 Mg-MARCA GENERICO FABRICANTE: TEUTO VALIDADE DA PROPOSTA: 50 DiaS REGISTRO DA ANVIEA 1037004550067

Estado: Cidade; Enderego:
RJ Niteroi A LOPES TROVAD, 134
33.379.154/0001-95 RJ3 DISTRIBUIDORA LTDA RS 1000

Mares: HIPDLABDR

Fabncante: HIPOIABOR

Modelo: HIPDLABDR

Descrigdo Descrighp, Bromazepam Dosagem b Mg

Estadn: Cidade: Endereco: Telelone Emall;
KN Noa) AV IO BRANCO, 3DY (B4) 3345-6304 conlatofivjties com.br
Prego {Outros Enes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1,36
o AT S ole N 85 e D) de AW oe 202)
Orgav: HOSP. CLINICAS FACMED.MARILIA - HCFAMEMA Data: 28/07/2022 11:32
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modslidade; Pregio Eleudnico
Objeto: MEDICAMENTOS SRP. SIM

Descricdo CONTROL BROMAZEPAM IMG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTDS Identificoglo. OC: 09250100D06020200C00456
CONTROLADDS DE USD HUMAND, BROMAZEPAM 3MG. FORMA
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA,

Lote/ltem: 1/3

FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO Ata: Liok a1a
REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD OPAL COM VALIDADE MINIMA Fonte: www.bec £0.90v.br
DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Quantidade: 6000
Unidede: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
05.847.630/0007-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA . R$0.11

*VENCEDOR ™

Reisiong parado /o o 11272022 17,34.00 (1P 45.172.175.20)
§ Codigo Validagho: OinuLe8%2DEQUNDENZDAGE sCOHLE VP IV Inbrp I DIDE wp X4inp NCSO NI NI
Np Heanw. o, briCanic. L R ULLIN 2S5 E oI MDEN 2520 P EssDHLDZVP TYOUMDITICIOE wp X0 4npNcSON 2330 %2500 M8
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VAL 3 TA I%AL
matca: GENERICO - %

Fabricanie: £ abriconte ndo informado .,
Descrigo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, BROMAZEPAM 3MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSMBOMmmm nEVEs

TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDC REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORMLCOMVALIDADE M1
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. .

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: EmBsil;
SP 530 Bernardo do Campo EST SAMUEL AIZEMBERG, 1100 1) 4v22-5800 dimaci. s pdimacisp. com.be
49.228.695/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTDS FARMACEUTICOS LTDA RS D,12

Marca: BRDMAZEPAK 3 MG - BRAINFARMA

£abricanie; Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTADLALOS DE USO HUUMAND, BROMAZEPAM 3MC, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES
TIDO/DRAGEA, FORMA DE APRLSENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGLA. VIA DL ADMINISTRACAC ORAL COM VALIDADE M
NIMA DO PRODUTO NA ENIREGA DE 50%.

Estado; Cidade: Endereco: Telefone; Email:
5P Franca AV WILSON BEGD, 745 {16) 3722-8766 melaconlassesDgmail.com
17.756.574/00D1-97  MANZATDS FARMA EIRELI RS 020

Marce: GERMED

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Deacrigho: MLDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANOD, BROMAZLPAM IMG, FORMA FARIMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RLVES
1IDOD/DHAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDG REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE M)
NIMA DD PRODUTS NA CNTREGA DE 50%.

Eslado: Cidade: tnderego; Telelone: Email:
sP Mirassol R SANTO ANTONID, 1610 (Y7 3221-5998 169 TORICACON It com br
L
31.321.329/0007-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 5,00

Marco. genmed

Fabriceme: Fabwicante ndo iclonmasp

Destricho MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, BROMAZEPAM IMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDD/DRAGLA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGLA, VIA DL ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE M)
HIMEA DD PRODUTO MA ENTRELA DE 50%,

Cstado: Cidade: Cnderece: Telelone: Email:
SP Sio Jos# do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 250 [17) 3229-7237 chmfarma@ginail.com
Prego (Outros Entes Poblicos) 2: Média dos Proposias Finais RS 0,80
s 7 AL 50 s IV 65 oe D7 de o de X021
Oigdo: Fundo Municipal de Saide Datas: 20/07/2022 0D DO
Prefeitura Municipal de Esliva GerbvSP Modalidade: Pregdo
Objeto: REGISTRO DE PRECO VISANDD AQUISIGAD FUTURA E PARCELADA DE SAP: SIM
MEDICAMENTDS E INSUMOS HOSPITALARES VISANDO ATENDER AS identificogo:; 8322022

NECESSIDADES DO MUNICIPID DE ESTIVA GERBI,
Descricdo: Rromazepam bmg - Bromazepam 6mg

Lote/Nem:. 3/
Ala: N/A
Fonte: 54.232.136.135/pronimib/index.asp
?acao=ditem=2
Quontidade: 27.000

Unidade: CMP
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
07.118.264/0001-93  QUALITY MEDICAL COMERCIO £ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,80
~VENCEDOR *
Marca: Maica nAontormada
Fabricante; Fabricante ndo informado
Desciic3o; Descrigdo ndo informada
Estado: Cldade; knderego; Nome de Contato: lelefone; tmail
SP ShoPauls AV ALBERTO RAMDS 274 Caio Henrigue Pereits Fabbri (1Y) 2021-4DD4 detronico@qualitymedicalsp.gov.b
Ralsitwio parado mann wam&umtl’e:’sgﬂn‘nzﬂum s
Ceédigo Vel u..u.ms i?qu LLIVP, DrpdCyDE ws A3ainp NCSO NI NI
Do, o - e ‘ LI ZS20 EgaKDE%R252D Py EatOHLLZVP VO piOJDE wh X Anp NSO K 2530 %2500 TTIME



Prego (Qulros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finois
e Bt 5% o iN 65 Je O e e de 2021

Orgho: PREFEITURA MUNICIPAL DE AVA Datd:
Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS Modalidade:
Descrigdo  SULPIRIDA+BRDMAZEPAM 25 MG/ 1 MG - SULPIRIDA+RROMAZEPAM 25 MG/ SRP:
I MG identificagho:
LotesNem:
Alp:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
76.386.283/0001-73  DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA
*VENCEDOR >
Marcea: Marca ndo informada
Fabricante: Fabricame ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo informads
. Eslado: Cidade: Enderego: Nome de Coniato Telefone:
~ PR Pal1o Branco R JOSE FRARDN, 155 VALDECIR (46) 3224-3767
Prego (Oulios Entes Publicos) 4: Média das Propostas Finais
B i 50 o 1N BS 08 D7 o Ao 00 021
Orgdo. Funco Municpal de Sadde Data:
Prefeitura Mumicipal de Estiva GerbiySP Modalidade:
Dbjeto. Regisiso de preco visando aquisico futurs e parcelada de medicamentos e SRP:
iNsLMoS hospilalares, para suprir as necessidades da Secretaria Municipal de IdentificagBo:
Saude durante 12 (doze} mesps.
Lote/hem:
Descrgho: BROMAZEPAM 6MG - BRCMAZEPAM BMG Ale:
Fonle:
Quantidade;
Unidade:
UF:

R$ 1,37

05/02/2022 GHER
PREGAD PHE-S—E-P:I.EI.AI.

SIM

DODDDY22

17315

Link Ata

170.238 88.61.8075/1ransparencia/
3000

CPR

Sp

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS$1.37

Email;
henacao@ddimeva.com.br

RS D.A3

27/00V/2022 00:00
Pregdo

Sim

11062021

n

MNIA

54.232.136.135/pronimib/index. asp
?acaos ikitem=2

27.000
CMP
SP

CNP.J RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
D7.118.264/0001-93  QUALITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,83
* VENCEDOR *

Marca; Marca ndo informada

Fabricapte: Fabtvicante ndo informado

Descrigo. Descriglo ndo informada

Esiado:  Cidede Enderego; Nome de Cometo: Telelons: Email:

sp S8p Paulo AV ALBEHIO RAMDS, 274 Calp Henrigue Pereira +abbi 11)2021-4004 sevonico@qualitymedicals p.gov.br

Feel sk paredo no O 18272022 17.34.00 |P 45972975 20)
Cidigo Valdacho: o.nm gnmequ LD ZVP IV I b0y DE wi X041 p e SCr 3 Id
WD 2w, Mokena()aLcM%2En

EﬂmPﬂEmWWIﬂnpmm &



lteimn 14: BUPROPIONA 15CMG

; T 7
Prego kstimado: RS 432 (un) Percentual - Prego Esumado Calculado: RS 4,32 Medin dos Pregos OLhidr

Quanlidade Descri¢do Dbservagio

17.200 Comprimidos BUPROPIONA 150MG -
e
Pre¢o BPS (Ministenio da Saonde) ). RS 4,52
nc 1B Art. 5% e iV BS de D7 Je oo Je 207
Orgao: MUNICIPI) DE DOURADOQUARA Data. 13/06/2022 00:00
Objero: BUPRCPIONA CLORIDRATO, DOSAGEM. 150 MG Identilicagdo. BRO2BA994
Fabricante: EUROFARMA LABDRATORIOS LTDA Fonte: Ministério da Sadde
Fornecedor: DM LDGISTICA HOSPITALAR LTDA Modolidade: Tomada ce Pregos
Cidade; DOURADOGUARA Quantidade: 30
Unidade: COMPRIMIDO
UF: MG
Prego BPS (Minis1ério da Saide) 2: RS 436
r i Asr. 5% ke IN BS o0 107 the JoAho e 207}
Orgio: MUNICIPIO DE DOURADDQUARA Dats: 12/08/2022 0000
Objeto: BUPROPIONA CLORIDRATO, DDSAGEM: Y50 MG Igentificagdo: BRO268994
Fabricante; EURDFARMA LABODRATORIOS LTDA Fonte: Mnisténo da Savde
Fornecedor. DM LOGISTICA HOSPITALAR LTDA Modalidade: Tomeds de Precos
Cidade: DOURADDOUARA Quantidade: 50
Unidade: COMPRIMIDO
UF: MG
Prego BPS (Mimisténio da Salde) 3: RS 4,08
I, AT 57 de N 65 de 07 o iho de V21
Orpdoe. MUNICIPIO DE DDURADOQUARA Data: 05/04/2022 0D:00
Dbjets: BUPRCPIONA CLORIDRATD, DOSAGEM:150 MG Wentficag8o: BRO268994
Fabriconte: EUROFARMA LABORATDRIDS LTDA Fone: Mimstério da Savde
Foinecedor. DM LDGISTICA HOSPITALAR LTDA. Modalidade: Tomada de Pregos
Cidade. DOURADODUARA Quanmidade: 60
Unidade: COMPRIMIDD
UF: MG

Ilem 15 CARBAMAZERIMNA 200 MG

—-— . . ———————

Pteco Estimndo: 35142 (un} Percentunl - Prego Pstimado Calruiado RS Wl.-13' Meétin dos Megus Obtidos RS 143
Quanlidode DesciigBo Observogdo
270.000 Comprimidos CARBAMAZEPINA 20D MG
Prego (Compias Governamentais) 1: Média das Proposias Finais RS 1,51
. J AT 5% e iN 5 o OF de Julho e 2021
Orgao: PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO PARA Data: 01/06/2022 09:00
Objetn: Regisiro de pregos para futura e eventudl AQUISIGAD DE MEDICAMENTDS DA Modalidade. Pregao Eleirdnico
FARMAC)IA BASICA OBJETIVANDO ATENDER AS NECESSIDADES DA SAP; SIM
SECRETARJA MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPID DE SANTA MARIA DO Identificogdo: N°Pregho.132022 / UASG9B053)
PARA/PA. Loie/lem: /16
igdo: na - : 200 M
Descrigdo: Carbamazepina - Dosagem: 200 MG, Ala: Link A
CaMal; 267618 - CARBAMAZEPINA DDSAGEM 20D MG 5
Fonie: www.COMPrasgovernamenlas. gov.
br

Quantidade: 28.900
Unidade: Compiimido

UF: PA
Y Raatino gunco po dis 1HIZZDZ2 1734 00 (P 48.171,175.20)
Couigo Viliagho. DyhuLed% D Epa K DS RIDPG E soOHLEZVPIVD, InbrmiChDE wo Xd4inpNcSQRI0 NI
NP W, P com.briCer i ProkensOiuLc%252bEgonDER252D PeiE a0 OHLDZVP IV Mbrpl OJDEwp Xo4mp eSO %2800 %2530 701 M8
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CNP

16.647.278/D00195  PARAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

-
'

*VENCEDOR*

Marpa: CARBAMAZEFINA

Fabricante: LABDRATORIO TCUTOD BRASILEIRD S7A
Modelo: COMPRIMIDD

Descricho: CARBAMAZEPINA Z00MG - MEDICACAD PSICOTROPICD. MARCA: CARBAMAZLPINA; FABRICANTE LABORATORIO TCUTO BRASILEIRD S/A CNPJY

7.155.229/0001-76; REGISTRO ANVISA: 103700472 ; PROCEDENCIA: NACIONAL: VALIDADE MINIMA DE 12 MESES

Rolatinio pansdo no dis 101272022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
Cocipo Valdacho. (YhuLcBWISE poKDER2DPGE moOHLE VP IV
Mip: P Com, b A el

INbrdCH0E wp X 4inp NCSQ NI %20

EQOXDE%252PHEMIOHLL VP IVOIInDpICYDEWD XS4 npNCSQ %2500 253

@»Nﬁhrso

Al PRDADSTA FINAL
3 =

io R$D22
‘o [ =

SERVIDOR

Estado: Cicade; Enderego: Nome de Conlato: Telefone: Email
PA Belem PSG COMENDADOR PINHO, 50 FABIO (91} 33556701 paramad. ) @hotmail com
16.553.940/0001-48  MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R53.00
Marce: 1egretard
Fabricanie: enstahy
Mooelo: ex/200
Descrigho cotbomazepina 200mn.
Cstaco: Cidage: Endereo: Nome de Contalo; Telefone: Cmal;
R3 Erechim R SERGIPE, 2007 EUGENID {54) 3194-8660 comprasmeomax@gmail.eom
. Preco {Dutros Enies Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 1,37
e AT 5% om IV B8 Je 8 e Adbo e 202
Orgdo: Municipio de Missal Data: 28/10/2022 08:00
Objeto: DISPENSD A LICITAGAD, COM FUNDAMENTO ND INCISO I, DO ARTIGD 24, DA Modalidade: Processo dispensa
LEI N 8.666/93, EM FAVOR DAS EMPRESAS DIFE DISTRIBUIDORA DE SRP: NAD
MEDICAMENTOS LTDA - ME, ESTABELECIDA NA RUA LUIZ SEGUNDO ROSSON), IdentificagBo: MDM-582022-Processo dispensa
N 315, CENTRD, MUNICIPIO DE TOLEDO. ESTADO DO PARANA, CEP: B5.901-170, Lote/hem: 172
INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DE PESSDA JURIDICA (CNPJ) SOB N '
10.566.711/000.83, CMH - CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES Ata: N/A
ERELI - ME, ESTABELECIDA NA RUA DDUTOR MARIC CLAPIER URBINATTL, N Fonle: app.missalpr.gov.br/transparencia/
1434, BAIRRO JARDIM CANADA, CIDADE DE MARINGA. ESTADD DO PARANA, Kcnacoes
CEP: 87.080-120, , INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DE PESSOA JURIDICA Quantidade. 2.D00
{CNPJ) SOB N 23.228.076/D001-73 E DIMASTER COMERCIO DE PRODUTDS Unidade: CPRA
HOSPITALARES LTDA, ESTABELECIDA NA RODOVIA BR 380, M 180, CENTRD, UF. PR
MUNICIPIC DE BARAD DE COTEGIPE, ESTADD DD RIO GRANDE DD SuUL, CEP:
§0.740-000, INSCRITA ND CADASTRO NACIONAL DE PESSOA JURIDICA (CNPJ)
SOB N D2 570 820/0001-1D, AS MESMAS DBJETIVAM A ADUISICAD
EMERGENCIAL DE MEDICAMENTOS PARA A FARMACIA BASICA MUNICIPAL,
Descrigho: CARBAMAZEPINA LIBERAGAD CONTROLADA CR 20D MG - CARBAMAZEPINA
LIBERAGAD CONTROLADA CR 200 MG
. CNPJ RAZAOD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
10.566.711/0001-81  DIFE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA ' RS 1,37
*VENCEDOR *
Jarca Marcandg informags
Fabricame; Fabsicante ndo informado
DescrigBbo: Descrigho nSo informada
Estado.  Cidade:  Endereco: Nome de Contsip; Teletfone: Emall:
PR Toledo R LL#Z SEGUNDC RDSSONIL 315 RAFAEL ! {33) 35282019 difemedicamentoshotmaileom
Prego (Dutros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 1,30
0BT ST ol IV 65 e 0. o o de 2021
Orgao: PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARA Data: 31/05/2022 00:00
Dbjelo: aQuisiGao oe MESIamentos Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descngdo. CARBAMAZEPINA CR 200 MG - CARBAMAZEPINA CR 200 MG SAP. SIM
dentificagdo:; 00004922
Lote/Hem: 1/42



Ala: N/A v
Fonte: sewicos.guam.sp.év.hrﬁ 1]

neiars
Quantidade. 3.000
Unidade: COM
UF: 5P
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
14,271.474/0001-82 FRAGNAR) DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, R$1,30
*VENCEDOR "~
Marce: Marca ndo informads
Fabricante; Fabicante ndo informade
Descrigdo: Deserichn ndo informaga
Estado: Cidade.  Enderego: Nome de Contato: Telefone: Cmmlk:
SP Botucsty R MANDEL DEDDORD PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE (14) 38740512 licitacoes@iragnare.com.br

ltem 16 CARBAMAZEPINA 20MG/ML, SUSPENSAAC ORAL FRASCO/ ) DOML.

Prego Estimado; R3 7034 {un) Percentual - Prego Esumardo Caleulade RS 2004 Mdédia dos Piregos Obhidos' A5 2014

GQuantidade Descricio - Observacdo
§.200 Frascos CARBAMAZ EPINA 20MG/ML. SUSPENSAAD ORAL FRASCO/100ML.
Prego (Oulros Entes Publicos) 1 Média das Propostas Finais RS 20,61
MR AR, £ ga N B8 o 0. o AN e 202
OrgBo: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Data: 12/08/2022 1547
Prefenura Municipal de Holambra Modalidede: Pregbo Eletrdnico
Objeto: REGISTRO DE PRECDS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SRP: SIM
MEDICAMENTOS {PARTE 01).

Identificacdo: DC: 8747008010020220C00036

Descrigho: CONTROL CARBAMAZEPINA 20MG/ML SUSP ORAL, FR, DRAL (CO1A ATE Lote/ltem: 1/32

25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANO,

CARBAMAZEPINA 20 MG/ML, FORMA FARMACELTICA SUSPENSAD DRAL i Ata: LiskAla

FORMA DE APRESENTACAD FRASCO, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM Fonte: www.bec.sp.gov.br

VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTRECA DE 50%. Guantidade: 100

Unidade: FRASCD 100,00 MILILITRD
UF: 5P
. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

23.312.871/000146  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 20,61
~“VENCEDOR *
Marca: SANVAL

Fabricantie: Fabricante ndo informado
Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, CARBAMAZEPINA 20 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAD ORAL, FORMA DE APRE
SENTACAD FRASCO, VIA DF ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADE HINIMA DO PRODUTO NA FNTREGA DF 50%

Eslado Cidade: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email
RS Lrechim R SERGIPE, 955 CASSIAND (54) 3112-3655 ecassisnoexemplar@hotmail.com
Pre¢o (Duuos Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 18,35
e AL 5 de N 68 e D7 de sulho oe 207 )
fhrgio: ASSOCIAGAD NDSSA SENHODRA DA SAUDE - ANSSAU Data: 08/06/2022 09 20
Objeto: MEDICAMENTO HOSPNALAR - SRP 02172022 Modalidade: Pregio com ragisiro de prego
Descrigdo: CARBAMAZEPINA 20MG/ML SUSPENSAD DRAL 100ML - CARBAMAZEPINA SRP. SIM
201AG/ML SUSPENSAQ ORAL 10OML IdentificaeBo: 21173

Lote/Hem: 1/32

¥y Rosiive perade no 0 W Z2022 17.34.00 (IP. 45.972.175.20)
Coogo Valdacho: BuLolZbEgarDEX2LPGE sODHLLIVP IVONnICHOEwn X4 NESO% 0 %30
WD/, i com_bHCen MokensQykuLLE% 252 EQIKDINZ 520 PHEsdOHLD VP IVDinbr OfDE wp Xo4 mpNc S0 %2 530 %2500 211348




ﬁqd‘“""‘”fs
Ae. N/A ° Folh
Homologngdo: 27!07!202; 2 ?

Fonle: hupsﬂm blnexo

Ime(oflogm
: . SE '
Quantidade: 50 [»]y]
. R~
UF: AC
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
23,312.871/0001-46 EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 18,35
*VENCEDOR *
Mprca. SANVAL
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descriglo: Descncho nbo informasa
Lsiado: Cidade; Enderego: Nome de Contato Telelone: Emad;
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND (54) 3712-3655 casgisnoexemplar@hotmail com
Prego [Culros Enles Publicos) 3: Médie das Proposias Finais RS 21,47
Inc HA1 5* 35 1N 65 Je 07 de Jtho e 2071
Orgho. FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE Data: 1351272021 0D:D0
SECRETARIA DL SAUDE COMUNITARIA Modalidade: Dispensa por Justificative
Prefeiura Municipal ge Cosmbpolis/SP SRP: MAD

Objeto: AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS NECESSARIOS PARA ATENDER A DEMANDA
DA FARMACIA MUNICIPAL BENZILPENICILINA BENZATINA 1 200.000 PO PARA
SUSPENSAD INJCTAVEL, BENZOATO DE BENZILA 250MG/ML EMULSAD,

\dentificagSo” 143082021
Lote/lem. 1/4

DEXAMETASONA D,1% CRCME 10G, LOPERAMIDA 2MG, CARBAMAZEPINA Ala: N/A

20MG/ML SUSPENSAD DRAL 100ML, FENOBRARBITAL 100MG E TRAMADOL Fonte: 18.230.43.230/pronimib/index.asp?
S0MG, PLLO PERIDDO DE 2 {DOIS) MESES. SOLICITAMOS ATRAVES DE acao=1ditem=2

DISPENSA EMERGENCIAL UMA VEZ QUC O DBJETO ESTA EM FALTA NA Quontidade: 200

FARMACIA MUNICIPAL, CNOUANTO AGUARDAMDS A REALIZAGAD DO Unidade: FRS

PROCESSO LICITATORID. UE: &P

Desciigho: Carbamazepina 20mg/ml suspensbo o1al ~ com dosador - Carbamazepina
20mgiml suspensho ofal - com dosador

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
03.652.030/0001-70 CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA RS 1189
* VENCEDOR *

Marco; Marca ndo informada
Fabricane; Fabsicante nboinformaco
DescrigBo: Descricho ndo informada

Fstado Cidade: Faderego Telelone: Fmail
RS BarBo de Cotegipe ROD BR-4BD, 795 (54) 3522-308) iva, fiscal@escritoriongon).com.br
13.617.685/0001-617 DROGARIA CASTRD & RODRIGUES LTDA RS 23,90

Marca: Marca nio informada
+abricanie. ¥ abacame ndo informacdo
Descngdo Descrigdo ndo informada

Estaro: Cidade. tndrirgo. Ielefone. kmail.
5P Campinas R CARL D% GORRI, 151 (19) 32341766 sevilhaws@uol.com.br
13.045.855/000103  MIRASSOL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS - EIREL) RS 28,62

Marce Marca ndo informads
Fabricame: Fabricante ndoinformado
DescrigBo Descricho nbo informada

Estadu: Cideoe,; Encerego: Telelone: Emml:
sP Mirassol AUA HERDTIDES MACIEL DE OLIVEIRA PONTES. 949 {17) 32113400 licitacac2@misasaoimed.com.br

Relaline gardo no dia 191272022 17:34.00 (IP: 4&.171175.20)
Cooige Vaniagho: qnmspmm HLB VP IV InbmCeCE w4 m pNeSO %I NI
hEp JAwraie b wqmzmmmzmmmwm»mmm 22138




liem 17 CAREAMAZEPINA 400 MG

Prego Estimado RS 221 (un) Percentual: - Prego Estumado Coleulado RS 221

Quanlidade Descrigdo

75.000 Comprimidos CARBAMAZEPINA 400 MG —_—

Pre¢o (Compras Governameniais) 1. Média dos Propostas Finais RS 1.65
e 1T 5% IN B e D7 the AN Gio M2}
Orglo: PREFEITURA MUNICIPAL DE PINHEIRD Data: 05/09/2022 09:00
Objeto: Regisiro de pregos para eventubl @ fulura aqsigho parcelads de medicamemos  Modalidade: Pregdo Elerrdnico
desimados 3 alenoer a Secre1dria Municipal de Savde do Municipio de Pinheiro- SAP: SIM
MA. Identificogdo: N°Pregho. 162022 / UASG:980969
Descricdo. Carbamazepine - Dosagem: 4DD MG, Apresentacdo Liberagde Controlada, Lote/hem: 7267
ColMat: 272457 - CARBAMAZEPINA, DDSAGEM 400 MG, APRESENTAGADLIBERAGAD

Ata. Link Ala
CONTROLADA .
Fonie, www.CcOMPIasqovernamentars gov.
br
Quantidade: 15300
Unidade. Comprimido
UF: MA

. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
37.995.908/0001-92 R7 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA A51,03
*VENCEDOR * .
Marca: CRISTALRA
+abriconte: CRISTALIA
Mooerio: CARBAMAZEPINA 400 MG
DescrigBo: Dosagem 400 MG, Apresentatdo: Libersgdo Controlods,
Estado; Cidade: Endereco. Telelone.
MA Tunon R NEUSA ASSUNCAD, 741 (86) BB22-T977

- 28.868.821/0001-63 DINAMICA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL! - -~ RS$130

Marcs; CRISTALIA
Fabriconie: Loboratorio Crisidlia
Mndeln. CRISTALIA Comprimido
Descricdo. CARBAMAZEPINA, DNSAGEM 400 MG, APRESENT ACAO LIBERAGAD CONTROLADA
Estadn  Cicade Cnderrego Telelone. Lma:
] Tetesina  RUA GABRILL FERREIRA (ZD'NA SUL). 1695 (86) 2303-7413 distribvidoradinamica@distnbuidotadinamica com. br
33.836.848/0001-04 M. A M COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICA‘WENTOS EIREL) RS 2,08

marce: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA PRODUTOS OLIMICOS FARMACEUTICOSLTDA - B

Modeo; coprimido

Descrigho; CARBAMAZEPINA 400 MG - MARCA CRISTALIA - REGISTO ANVISA : 1020BDDAA - VALIDADE DO PRDDUTO . 24 MESES - PROCEDENCIA - CRISTAL)
A PRODUTDS QUIMICOS FARMACLUTICOS LTDA - BRASIL

Esiado: Cidode: Enderecn: Telelone Emaik:

(] Teresina RUA ACACIA, 1953 [86) J079-168) comeiciabmedistta@hoilmai.com

41.347.974/0001-23  ZAFRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODU I0OS HOSPITALARES RS 2,18
LTDA

Marca: GFNFRICO

Fabricanie: TEUTD

Modelo. CPR

Descrigho. CARBAMAZEPINA Dosagem. 400 MG, Apresentagdo LiberacBo Conrolada,

Estado: Cidaae: Endereco Teletone: Email.
RS Erachum R ESPIRITO SANTD, 1240 (54) 5935-2662 zaframedic amentos@omail.com
Prego {Compras Governamentaus) 2. Média das Propostas Finais RS 2,40

e LAcT 5 e N 85 0 &7 e Ao o0 D071

Orgao. PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA 5P Data: 22/M1/202) 09 DD

Nt . oo, bHCen I ULLEN2820 EgonDEN25I0 PG E s OHLD VP IVOINHI)DEwpXaamp

"2, Rusiivio geredo no die 1W1272022 17:34:00 (P. 45.97.175.20)
r’-" Cooige Valioagho; DyruLolr2s EgarDENIOPe,E siOHLEZVP I Oyin brodCy0E wp Xodmp MeS06Ia W
: NCSON2530%2530 8 m8



Objeto: Registro de pregos de Medicamemos. Modalidade: Pregao E‘hb

DescrigSo: Carbamazeping - Carbamazepina Dosagem: 400 MG, Apresentagio. Liberagio SRP: SIM
Connolada, Identificagao: N*Prego.) 262821 /
CatMat: 272457 - CARBAMAZEPINA, DDSAGEM 400 MG, APRESENTAGAO.LIBERAGAD UASG 586595
CONTROLADA Loteshem; /3
Ala: Link Ats

Adjudicacao; 25/11/2021 1648
Homologagdo: 1071272021 D9 24

Fonle: www COIMpPrasgoves hamentais,gov
br

Quantidade: 2.000
Unigade. Comprimido
UF. SP

CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

43.296.831/0001-40  INTERLAB FARMACEUTICA LTDA R§197
*VENCEDOR *

marca: TEGRCTOL CR <00 MG

Fabricanie: NDVARIIS

Mooelo. REFERENCIA

Descrichp. 1EGHET10L CIY 400 MG - CX C720 COMPRIMIDOS DE DESIN TEGNACAD LENTA - NOVAR IS - NACIONAL - RMS. 1.0068,0085.005-2

Estado: Cidade: Enderego Telefone. Emad:
sP Sao Pavlo AVENIDA AGUA FRIA, 98 (11)32539199 maalawZmsicondes.com. b
12.420.163/0008-03 CMHDSPITALAR SA, RS 220

Maorca: TEGRETOL CR 300 MG

Fabricanie. NOVARTIS

Modelo; TEGRETOL CR 400 MG

Deserigdo. 1EGREIOL {C.1) {CARBAMAZEPINA) CR 400M(; C/20 CPR /AMS Y006BOBB50062/NDVARDIS/IAPORIADD

Estade; Cidade.  Cnderego: Nome ce Contato; Tetetone: Emask
DF Brasflis  ROD DF-28D, KM 7, S/N ELISANGELA [V6) 2101-340) ehsangein. rodrigues Pmaliahospitalar.com. b
15.329.061/0001-74 DANIELA CRISTIN_A SOUZA SANTOS EIRELI . RS 2,43

Marce; TEGRETOL CR

Fabricanle: NOVARTIS

Modelo; £/30 CP LIB PROLONG

Descrigdp. CARBAMAZEPINA A00MG LIB PROLONGADA COMP - M.S.; 1006800850127 TEGRETOL CR - C/30 CP

1

Eslado: Cidade: Enderego: Nome de Comalo; Telefone: Cmail;

sP 530 José dos Campos ~ AY PRINCESA ISABEL. 1791 Vanessa (12 32074805/ (12) BBOB-2916 Beitai\@sansilanms. com.br
11.195.057/0001-00 AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 2,46

Mares: TEGRETDLCR

Fabricome NOVARTIZ

vodelo /oD

Descrighp CARBAMAZEPINA ADEMEG LIB PROLONGADA COMPC/ 60-TEGRETOL CR NOVARTIS MS 1006800850100

Estado: Cidade Enderego. Noimne de Comaio: Telefone: Empil:
SP Avare R MARCDS TAMASSIA, 153 Evandro (14) 37332600 evandio. avaremedogmail.com
30.549.000/000)-33  VIA FHARMA DO BRASIL LTDA RS 296

Maica: NOVARTIS

Fabricante. NOVARTIS

Modelo: COMPRIMIDD

Descrigdo. Carbamazepina Dosagem. 400 iAG, Apiesentacio Liberagdo Controlada,

Estado: Cidade: Enderego: Teletone: Email:
0] Rio Verde R DONA HELEHA, N* {64) 3622-2B33/ (64) 3622-2833 viatharmadiretoridGomal.com
Prego {Oulros Emes Publicos) 1 Média das Proposias Finais RS 2,38
BAL Il M0 IN B e 02 ohe Ay e 2021
OigBo: SECRETARIA DA SAUDE Das. 14/09/2022 17:45
Objelo: TEGRETOL 400 MG - LIBERAGAO PROLONGADA mpdalidade: DISPENSA (ART, 24, EXCETO
INCISO Il

3 Ruatone gemdo no dis INIZ2022 17-34.00 (1P, 45.172.175.20}
Codyo Vialidacho: GRulcl% 2D EgoXDERZDPGE SO0 HLLZVPIVOInDICYOE wpXd4npNcSO%II %0
f e com_brCenftado Aok enelja LN 2520 EQOKDEN2520 Pr) £ st OHLE VP VO MOROIDEwp o4 npNcSON 253002500 o




Descricho. CARBAMAZEPINA - CARBAMAZEPINA, £DD MG, COMPRIMIDC DE LIBERACAD SRP. NAD “
PRDLONGADD, UNIDADE 1.0 COMPRIMIDD Obs: CONFORME TERMO DE Identificacho: 202226168 iio
REFERENCIA MARCA TEGRETOL Lote/item: /1 [0
0 '\\.
Aln. N/A
Fonte: www.seplag.ce gov.br
Quantidade 2.880
Unidade; UNIDADE 1.0 COMPRIMIDD
UF: CE
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
09.053.134/0009-00 ELFA MEDICAMENTODS S A RS 178
*VENCEDOR *
Mared: NDVARTIS
Fabricanie; Fabricante nBo informado
Descrigdo. Descricdo ndoinlormada
Estsde: Cidade:  Enderego: Teleione: Email.
CE Fonak:s R DESEMBARGADOFR LAURO NOGUEIRA, 1500 (83) 21068342/ (83) 2106-83423 fiscal. medicamenmos@grupoeila.com.br

01.722.206/000117

MaIcs; hovartis
Fabricante: Fabncanie nio informaso
Descrigao. Desciicio ndo informada

. Fstado  Cidade Fndereco: Nome de Contaip: Teletone;
ol 8 Foraleza AV PRLSIDEMTL COSTA £ SILVA, 2282 Jese D Almerda (B5) 3256-8005
Prego {Duiros Entes Piblicos) 2: Médie das Proposias Finais
NC. HAIL 5 da iV 65,08 07 00 adho o 207}
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE AVA| Daia:
Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS Modalidade;
Deaciigho: CARBAMAZEPINA CR 400 MG - CARBAMAZEPINA CR 4DD MG SRP:
Wentilicagio:
Lole/Hem:
Al
Fonte;
Quanidade:
Unidage:
UF:
. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR
76.386.283/D001-13  DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA
*VENCEDOR =
Marca Marce ndo informada
Fabricanie Fabncante nbo informado
Descricdo Descrigdo ndonformads
Eslado; Cidape; Enoereco. Nome de Conlato. Telefone:
PR Pato Branco R JOSE FRARDN. 165 VALDECIR {46} 322437167

llemn 18. CARBONATO DE LITIO 300 MG

Prego Estimado: R5 123 (un) Pricentual - | Prego Estimado Calculado RS 123
Ouantidade Descrigdo
230.000 Comprimides CARBONATD DE LITID 300 MG .

Ralaltno paado mo dis 112022 17.04 00 (WP, 45.172.175.20)
Coaigo Valgacho: Ok nonummmummm»mmm
TR heme, oo, brCent o LEIN2 52D EgakDENISIDPY)

PANORAMA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS £ FARMACEUTICOS LTDA

RS 208

Fmal
HNBNCEIGEPANDrAMAMEn Com b

RS 2,40

05/02/2022 D0O.OD

PREGAD PRESENCIAL

SIM

00000122

174

Link Al

170 238.B8.6):807%/1ronsparencio/
6000

CPR

sp

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 2,40

Email:
Iicilaclo@dimeva.eom.br

Mg dos Priegos Oblidos: RS 123

Observagdo

E20OHLLZVP VO IbriCy0E wp Xo4 I pNC SO %2530 %2500 & 1548



Prego (Compsas Governamentais) 1. Média das Proposias Finpis
g, 11 5% e 1N 65 00 07 de Ashs oe 2021 '

Orgdo. MINISTERID DA SAUDE Daa:
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA Modalidade:
Disirito Sanitano Especial Indigens - Allo Solimdes SAP:

Objeto. Agwisic3o ce mecicamentos gue compdem a Relagdo Naocional de
Medicamentos [RENAME) para atender as neressidades do DSE) Ako Rio
Solimbes..

identilicagdo N°Preg3p 207021 / UASG 257075
Lote/ltem: /53

Descricdo: Carbonato de Ihio - Carbonate de itio. dosagem 300 mg Ata: Link Ala )
CatMat: 267621 - CARBONATD DE LITIO, DOSAGEM 300 MG Fonte: b"' Ww.COMPASQOVErNAMENLAIS. gOv.

Quantidade: 100
Unigade: Comprimido

UF: AM
CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNFCEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
30.554.501/0001-80  RID AMAZONAS COMERCIO E DISTRIBUICAD DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 1,26
*VENCEDOR *
Mares: TEUTD
Fabricame: TEUTD
Modelo: TEUTO
Descricp. Carbonato de Iitio, dotagem. 300 mg
Ls1pdo: Cidade. Enderego: Telelfone: Email:
Al hacoatisia AVENIDA PARQUE, 1248 (87) 9990-3069 grupodramegicamentos@gmail.com
i
Preco {Compias Governamentais) 2. Média das Propostas Finsis RS 123
ing, 1 et £° 4 IN S5 ov OF de Ao ve 2021
Org3o: PREFEITURA MUNICIPAL DE SOBRADINHD BA Data: 16/11/202) 09 00
Objeln Registio de preco para aquwsicAo de medicamentos do componpents basico da Mndalicade: Pregio Eletrdnico
Assisiénca farmacéutica, no mbilo da sadude mental CAPS, da Secretaria de SAP. SIM

Saude do municipie de Sobiadinho - BA.
DescrigBo: Carbonalo de litio - Carbonato De Litio Concentragho. 300 MG,
CaiMar: 481067 - CARBONATD DE LITIO

identificagBo: NPPregdo 662021 / UASG D83045
Lote/Mem:. /7
Ata: Link Ata
Adjudicacho; 22/117202) 11 54
Homologegso: 22/11/2020 1200

Fonle: www.COMprasgoveInamentais.goy
br

Quantidade; 7.000
Unidade; Comprimido

UF; BA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
40.788.766/0001-05 CIRURBICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0.36
*VENCEDOR -
Marca: BIOLAB
Fabriconte: BIDLAB
Modelo: Comprimuio
Deacrigdo. Carbonato De LAio Concentragho: 30D MG, REGISTRD M.5.10452015620055
Estado: Cidade. Lnderego: Telefone: Email:
PE Afogados da Ingazeirs AV MANOEL BDRBA, 720 {B7) 38381652 cirurgicabrasidisiribuidornPoutiook.com
06.132.785/0001-32 MEDVIDA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALAR EIREL) AS 046
Marca: HIPQLABOR
Fabricanie; HIPOLABOR
Modelo: HIPOLABOR
Descrigo “CARBO.DE UTIO 300 MG (*C1) * CX/500 COMP. Regisiro no M.S. 1134301670044
Estado:  Cidade: Endereco Nome de Contato: Telefone; Cmail
PE Jabostdo dos Guararapes R DONA MARIA DE SOUZA, 420 LEDNARDD (81) 3094-0444 vendasEmedvica.nel
a__;q:-‘, P Rosirio pacaco no tia 192022 17.04.00 P, 45,173.175.20) -
FPEPY Coopo Vanacie: DhuLeI%20EQKDERZD PG E stOHLE VP IVDInbiCrlEwp 04 mpNcSC¥%Ia%Ia
T?»‘ »;@ Bp e, > Com. pr/CerCacpA Mokana0yuLed% 2520E paNDSR2SDPHE S0OHLL ZVP VLIS I Q0E wp X 4 npNeSO% 2530 %2530 8878

(1>



o p %
D 3 olha %

" @9
=z
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALORA PR F?L
36.191.620/0001-00  MS HOSPITALAR EIRELI SERMIDORRS D53
\.-l———f

Marca. CRISTAUA

Fabsicante; CRISTALIA

Mogelo: Compnmiso

Descrigdo. Carbonalo de Litio 300mg comprimido EXCLUSIVO PARA ME E EPP -Unidade CPR « Registro ANVISA 1 1029805560096 > - Apresentagdo: CX C/f 20
Demp

Estado: Cigade. Enderego: Nome de Contato: Telefone: Fmail;
: 5 Fews de Santana R BUENOPOLIS, 200 Jesnde son (75) 40081 contasinfo@contasnet.com.br
16.553.040/0001-48 MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,58

Marca. hirrala

Fahritome: crisizha

Mpdeio: cx/200

Descrigdo: Carbonato De Liio Concentiagho 300 MG,

Esvado. Cidade: Cnderego: Nome de Confalo: Telefone, Emal:

RS Erachim R SERCGIPE, 2007 EVGENID {54) 31948660 comprasmedma<@gmailcom
15.430.366/0001-39 EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI R30.76
Marce: BIOLAB

Fabricante: BIOLAB
Modeio: BIOLAB
Descrigdo. CARBONATO DE LITIO, CONCENTRAGAD 300 MG

E£stade;  Cidade: Enderego; Nome de Contato; Telelone: Email.
RS Erschim R JERDNIMD TEIXEIRA, 62% Camila R, Follador {54)3622-2993 erefarmamedicameniosEhoimail.com
29 043.834/0001-66  IMED DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 4,70

Marca: Fipolabor

Fabricome Hipolabor

Mpaeelo: CP

Deserigo Carbonaio De Liio Concenracho: 300 MG,

Esiado:  Cidade: Enderego: Nome de Conialo Telelone: Email;
ns Erechim R FRANCISCO FERDINANDO LOSINA, 229 ABIGAR (64)3712.0427 licnacoes@3med com br
Pre¢o {Outros Entes Publicos) 1; Média das Propostas Finaia RS 1,21
e HAT 5700 N 65 38 D/ ve Adho ce 2021
Orgdo: SECAETARIA DA SAUDE DD ESTADD DO TOCANTINS Data: 31/0372022 D3
Objeto; AQUISICAD DE MEDICAMENTDS Modalidade: Preg3p com regisiro de preGo
Descrigdo. CARBONATO DE LITIO 300 MG - CARBONATO DE LITIO 300 MG SRP: SIM

ldentificagBo: 26598
Lote/ltem: 11
Ata: Link A1a
Homologagdn, 21/04/202212:36
fonte: Mps //www publinean.com br/pub

Lnecoslogn
Quantidade; 3276
LF: 70
CNiPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
34.720.047/0001-02  NSA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS D37
~VENCEDOR *
Marca: EUROFARMA
Fabricante; Fabricante ndo informado
Descrigan Descngdo ndo informads
Esindo: Cidaoe: Enderego: Telelpne: Lmail:
ES Vila Velha A WMIRIAN FERREIRA CASTELD, BY [27) 33594714 Icracao@dnssmedicamentos.com.br
30.981.531/0001-73 HM CIRURGICA LTDA RS$ 0,55

Ralstdro pansdo no Ois VY022 17.34.00 (1P 45.173.175.20)
Cadipe Validacho: DA c%2DE QoKX DENDPH ESIONLLZVW IVLIInbIDIOICE wp Xd4npNcS0 %30 %08
MR i pe com. vk Mokarely il ol SIDE g KDBN2A20 Popk sdOHL EZVP IVOIMBRICI0E wp X4 M pNESO % 25 2 %2500 AT 148




CNPJ

Marca: CRISTALIA
Fobricanie; Fabncante ndo informado
Descricdp: Descrigdo ndoinformada

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Cidade:
Palmas

Telefone
[63) A023-R/D0N

Estado:
0

Enderego
1) 1073 SLA AVENIDA JUSCELIND KUJBHNSCHEK, S/N

36,122.207/0001-09 JB REPRESENTACAO DE MEDICAMENTOS E PERFUMARIA LTDA

Mpica: cristalia
Fabricante: Fabricanie ndo informado
Descrig3o: Descngdo ndo informada

Cidade:
Brasiia

Fstadn:
DF

Enderego:
QO3 BLOCO B ENTRADA. 75

37.374.797/0001-C5  PONTOMED) DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: BIOLAB
Fabricanie: Fabricanie ndo informoado
Descnigdo: Descrichoe nbonformada

Cidade:
Porto Nacional

Estado:
T0

1elefone:
154) 96279079

Enderego:
R OUVADRA 13 0RLA DESTE LOTEYS

e 19 CARBONATO DE LITIO CR 450MG- COMPRIIICO,

Perceniual -

Emall:
contorophmoinsgica.com.iv

RS 0.9

Telefone:
[51) 3225-8993

R53.00

Email;
cassio_A08E hot mail.com

Pre¢o Estunado R3 1,51 (um Preqo Fsimado Calculaco RS 151

Quantidade Descrigdo

15 200 Comprimidos CARBOMATO DE LITIO CR 450MG- COMPRIMIDO.

Prego (Ouvtros Entes Piblicos) 1: Média das Propesias Finais
e AT 5% g IN 55 oe D7 de Judhe o 7071

Orglo: Fundo Municipal de Saude Data:
Prefeiura Municipal de Estiva GerbySP Modaligode:
Dbjeto: REGISTRO GE PREGD VISANDO AQUISICAQ FUTURA E PARCELADA DE SAP:
MEDICAMENTO3S E INSUMOS HOSPITALARES VISANDO ATENDER AS IdentificagBo:
NECESSIDADES DO MUNICIPID DE ESTIVA GERBL.
Lote/Hem:
. Deschgdo Carbonaio de Liio 450mg - Carbonato de Lo 450mg Aa:
Fonle;

Quantidade:
Unidade:
UF:

CNP.) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

07.118.264/0001-93  QUALITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

* VENCEDOR *

Marca: Marca ndo informada
Fabiicante: Fadricante ndo informado
Pescrigdo: Descrigdo ndo informads

Telefone:
(1) 20274004

Nome de Contato:
Caio Henrique Pereirs Fabbyi

Cidage:
S0 Pando

Estado:
sp

Endereco:
AY ALBERTD RAMOS, 274

Prego (Ouvtios Emes Publicos) 2: Média das Propostas Finais
NS BT ER R INGS e D7 0 AW e 2027
Raipiono pevade v 0w 1941272022 17.34 00 (IP_45.173.175.20)

Cadigs Validagho: DNuLeE%IDEpoKDENZDPGE s OHLD ZVF3VO)InbmICYOE weXoinp NCSC X%
;1 hRp:A oM. brCeny

Tokenaliuu L LON 1520 Egan DENIE 2D PoiEasOHLL TV VI InDipHQI0Ewp Xa 4 npNcSQ R 25302530

Media dos Pregos Oblidos: RS )

Observagho

RS 1,60

2D/G7/2022 00.00
Pregdo

SiM

8322022

374

NIA
54.222.136.135/pronimtb/index asp
Tacao= I&items2
9.000

CMmP

5p

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 1,60

Email:
detronico@yualitymeadicalsp.gov.be

R§ 1,60



Orgdo: PREFEITURA MUN DE GABRIEL MONTEIRD
Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS

Descrigdo: CARBONATO DE LITIO CR [450MG) - CARBONATO DE LITIO CR (450MG)

Data:
Modalidade:
SRP:
lentiticagBo:
Lote/lem.
Ala;

Fonie:

OQ“'“WE”%

%

12/07/2022 DO:00

b f< %
PREGAD PRESENFEIL =
SIM 3 ) 1‘%
00006222 SERVIE C
1759
Link Ala
177.92.249,163.5656/ranspaiencia

I

Quantidade; 1.000
Unidade: COMPR
UF; SpP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPDSTA FINAL
76.386,283/0001-13  DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA RS 1,60
*VENCEDOR -
Morea: Marca ndo informada
Fabiicante: Fatricante nbo informado
Descricdo Descrigdo ndo inlormade
Estado: Cidace. Enperego: Nome de Contato Telefone: Email;
PR Palo Branco R JOSE FRARON, 166 VALDECIR {46) 3224-3767 Iertacaoddimeva.com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 1,34
e H At 5° 03 1N B5 oe 07 ue Ao O 2071
Orgo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Data; 09/02/2022 0D.00
Preleitura Municipal de Flor do Sertdo/SC Modalidade: Dispensa por Limite
Objeto: DESPESA PARA AQUISICAQ DE MEDICAMENTOS PARA A FARMACIA DA SAP. NAD
UNIDADE BASICA DE SAUDE. CONFORME PROCESSO ADMINISTRATIVO DE IdentificacBo: 2782022
LICITACAO N° 2972021 PREGAD ELETRONICD Ne 097202 DO CONSORCID
Loteshem: 1/21
CIGAMERIDS, N
Descrigdo: CARBONATQ DE LITIO CR 450MG 30CP. - CARBONATO DE LITIO CR 450MG 18: N/A
3009 Fonte: 187.45.110.193.B0BS/promimib/inde
x.aspracao=1fiems2
Quantidade; 540
Unidade: CX
UF: SC
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FiNAL
04,470.877/0001-05 MEDIGRAM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI R$ 1,34
*VENCEDOR *
Marca: Marca ndo informada
Fabricanle Fabvicame n3o informado
Descrigdo: Descricdo ndo informada
Estado: Cidade; Endere¢o Nome de Coniplo: Telefone: Email;
PR Pato Branco R ITACOLOM), 365 NATACIA {4b) 32251002 kcila@medigrsm.com.

lern 20 CITALCPRAM 20MG COMPRIMIGO

T Medio dos Preges Oblidns: i§ 457

Prege Esnmado: RS 487 (un) Percentual: - Prego Estumado Calculado: RS BT
Quantidade Descricdo Observagdn
53.000 Compnmidos CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDD
Preco (Outros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 5,25
Inc RA 5% du IN 85 Je 07 de habo oo 2071
Rl alivic persdo no dis 11272022 17:24:00 (iP: 45.172.175.20)
Cidige Vilidaglo: BuAcs%2bEgaXDeNIDPGE 0N i WOEWDX04inpNSO % IaN I
IR Jlewwr. BINCOD SRCOS. COv, Deidade ok en=0j Lol 2 52 E puDENZAZOPHEsdOHLE VP VIO HIOOEWP X 4npNeSO R 2530 %2530 78




Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data;
Objeto: AQUISIGAC DE MEDICAMENTOS Modalidade:
DescrigAo: CITALOPRAM 20MG - CITALOPRAM 20MG SRP:
lgentihcagdo:
Lote/hem:
Ata:
Fome:
Quantidade:
Uinidade:
UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
64.815.897/0001-04 TRIUNFAL MARILIA COMERCIAL LIMITADA
*VENCEDCOR *
Mored: Marca ndo informada
Fabiicante: Fabricante ndo infermado
Descigdo Descngdo ndo informads
Esindo: Cidude: Endesego: Nome de Contato: Tetetone:
sp Markia AV SILVID BERTONHA, 529 LEANLRO {14) 3413-5243
Praco (Outros Emes Publicos) 2: Média das Propostas Finais
w2 B dep 5% 00 IN B che DV e Az e X021
Orglo: PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA Data:
Objero: Rei. Registro de pregos para futura e fracionada aguisiclo de meticamentos em  Modalidade:
CUmpriMento de diversos Mandados judiciais. contorme anexc | - Terme de SRAP:
Referéncia. 1entificag3o:
Descrigho. CITALOPRAM 20MG - CX C/ 30CP - CYTALOPRAM 20MG - C¥ C/ 30CP Lote/ltem:
Ala:
Fome:
Quanitidade:
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR
62.815.807/0001-84  TRIUNFAL MARILIA COMERCIAL LIMITADA
*VENCEDOR ~
Marca; Marce niio informada
Fabricanie. Fabricame ndo informado
Descrigdo: Descricho nde Informada
Exiarn; Cidade; Enderego. Nome de Conlato: Telefone:
sp Mar e AV S51LVI0 BERTONHA, 529 | FANDRO {14} 3413-5243
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Médin dos Propostas Finais
e § &t 5% da iN 85 oe 07 de Adho e 2021 _
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data:
Objeto: AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS Modalidade:
DescricSo: CITALOPRAM 20MG CX C7 30CP - CITALOPRAM 20MG CX C/ 30CP SRP:
Idenuficagdo:
Lote/Mem:
Ata:
Fonte:

T3 Ruaitno peacio no Ois Y1 2:2022 17.34.00 (P 45.173.975.20)

Codigo Validagho: muuﬂmonmqusnonumquoewmmmw
D Hveww, P

Moen =B LEY% 252D E purDE %2 525PGE 80 DHLD VP IVOiIn DpiOOE wpXod hp N SQ %2530 W2 53d

QQ,MEN,‘ e

, %
11/08/2022 D:00%2 2
PREGAD PRESEN'UBL é’;
S AN
00005922 SERVIDOR
1714
Link Ata

sefvicos quaia sp.gov.br BOT9/irans
parencial

50
cx
<P

VALOR DA PROPOSTA FINAL

R§ 525

Emsil:
gerenciafiriunfal oom. b

RS 535

28/07/2022 00:00

PREGAD PRESENCIAL

SiM

DD0Y18522

1114

Link Ata

portal diacena sp.gov.br.8079/vans
parencia/

30
Cx
5P
VALOR DA PROPOSTA FINAL
RS 535
Email:
gerencia@inuntal com,br
RS 4,00

03/12/202) D000

PREGAD PRESENCIAL

Sim

0001002}

1720

Link Aty

Servicos quaia.ap gov b BOTS/irans
pArencin/



SOMENR

OQ ] o\“
Quantidode: 135 4 g fs ? %:’.‘
Unidade: CX z =
UF. SP o
SERVIDOR

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOBTA FINAL
06.968.107/0001-04  R.AP.-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 4,00
* VENCEDOR *
Marca: Marce nc intrmada
Fabriranie, Fabriconme ndo informadn
Descrigdo: Descngbo ndo informada
Estadn:  Cldade: Enderego: Nome de Contoto Telefone: Email:
sp Bohseaty R RODRIGUES CEZAR, 174 NILTON (14) 3811-880D ktitscoes@rapmedcamentios.com.br

Iterm 21 CLOMIPRAMINA CLORIDRATD 25 MG

Prego Estimado: K3 433 (un) Percentunl - Prego Csumade Galcufadn RS 443 Mo dos Fregos Oohdos #5443

Quantidade Descriglo Dbservagdo
. 23 28D Comprimidos CLOMIPRAMIHA CLORIDRATO 25 MG

Preco (Compras Governamentais) 1 Média das Propostas Finals RS 2,50
e 1Al 59 0u 1N 55 e 07 de Asre de X071

Orgdo- PREFEITURA MUNICIPAL DE FEIRA GRANDE - AL Data: 31/01/2022 0830

Objeto: Registro de plegos para fuTuio & eventual fornecimento de Medicamentos pate Modalidade: Pregdo Elerrdnico

atenger a demanda anual ds secretaria de saide 0o Municipio de Feira Grande.. SRP: NAD
Descrigho. Clomiptammna - Clomipranving Concenlragao. 25 MG, identificag3o: N*Pregdo 352029 / UASG98275)
Camat: 481402 - CLOMIPRAMINA Lote/Hem: /78
Ala; LinkAta
Fonle: www.Comprasgovernamentais gov,
br

Quantidade: 2.000
Unidade: Comprimido

UF: AL

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL

40.788.766/0001-05 CIRURGICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RSIM
. *VENCEDOR -

Mnarca: SANDDZ

Fabricente: SANDDZ

Modelo: Compriinigo

Deacrigho: Clomipramina Concentragdo 25 MG.REGISTRO M.S 1004706200029

Fsiado Cidade. Enderego: Telefone Emal:

PE Afogados da Ingazeird AY MANOEL BDRBA, 720 {87) 3838-1652 cirurgicatrasidisuibuidora@outiock com

40.274.237/0003-85 CLM FARMA COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 1,12

Marca: SANDOZ

Fabricante: SANDDZ

Modelo: SANDOL

Descricho Clomipramina Concentragao 25 MG,

Fslado Cigade Fnderego Teiefone: Fral:

RS Erechim R JACINTO GODOY, 390 [54) 0148-7838 cimfarma.meddgmail.com

11.195.977/0001-28 MEDICAH COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) R§1.25

Marca: GLAMLD

Fobricanie: GERMED

Modelo: NAD SE APLICA

Descrigdo: CLORIDRATO DE CLOMIPRAMINA. CONCENT RAGAD / CDMPOSICAO: 25 MG, FORMA FARMACELTICA: COMPRIMIDD. UNIDADE. Unldade Registio

no M.5.; 1058303540051
ey

Rulpitnio bbb Ao D YWIZZ022 17 3600 PP 45.972975.20)
Cooigo Valiasghe: (RuLCB%IDEpdNDARIDPLE s0OHLL VPO Inbpl O DEwp Xs4nphc50%3a%Jd
WP Hheriow. com, b Cartih A Hoksnal] ol ol 2520 EgorDE%2 520 PHE 80 DHLE VP PN ICIOE wi Xa 4 pcSQN 2520 %2500 917348




inc i &1, 5% g INOS o 07 de Ao e 2021

Orgdo. MUNICIPID DE GUAXUPE
Objete; CLOMIPRAMINA, DOSAGEM 25 MG

Rolatiro panmdo #o de TWIZ2022 17.54.00 (P, 45,173,175.20)
AOHLEZVPIVD)

Cidigo Vaidagho: GRulc%N2DEQIKDERIDPHE
MR Shwww. " . briCanty A

It reiOEwp X4 mpNeS0 %30 %2

Mok evedjiel L8% 2520 EgINDANRZ IO ERoOHLLIVP IV Ink mICJOEwp Ko 4 np NSO K2 530 %2500

s QQ'
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR , VA?? i%@:;%‘ INAL
Estaddo: Cidade: Cnderego: Nome de Conlato: Telelone: Eman2
AL Maceid AV MLNIZ FALCAD, 1030 CARLDS (B2)3436-2747 medicédrn@gm 1
2
QEF R
42.002.374/0001-24  GALLIE LIOT 10O COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA — R$ 300
Marea: eMS
Fabricante; EMS 167730263
Mod#o: UND
Descrigdo: Clomipramina Concentragae 25 MG,
Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email.
RS Erechiny R PERNAMBUCO. 1647 (64) 9914-9786/ [54) D911-2104 hennguePsetconiobiligade.cor.br
27.723.136/0001-86 DROGARIA PB EIREL) RS 6,00
Mares. GERMED
Fabricante: GERMLD
Modelo: penenco
Descrigdo: Clompramina Concentiagin. 25 MG,
Estado; Cidade: Enderego: Telelone: Emml:
GO Cocalzinho de Goids AV PRIMEIRA AVENIDA, 5/N (61) 9389-0550 anshistapb0I@gmail.com
-
. Piege (Compros Governamentais) 2; Média das Propostos Finais RS 399
iz LA 5% 08 IN 65 oo 7 de Ao oe 20T
Org3o: MINISTERIO DA EDUCAGAD Doata: 20/01/2022 1D:00
Empresa Brasile-ra 0e Sersicos Hospialares/Sede Modalidade: Preg3o Eletrdnico
Hospital Universnédoo de Brasha SRP: SIM
Dbjeto’ Aguisigdo de Medicamentos Psicotrépicos para o HUB , referente ao pregho Ientificagdo; H*Pregao 1002021 / UASG 155009
100,2021..
Lote/Mem: /13
Descrigho; Clomipramina - Clomipramina Dosagem: 25 MG, Ato: Link
CaiMat; 267522 - CLOMIPRAMINA, DOSAGEM 25 MG )
Fonte: www COMpPrasgovenamentais.gov.
br
Quantidade: 240
Unidade: Compi'mudo
UF: DF
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
16.970.999/0007-31  DMC DISTRIBUIDCRAS, COMERCID D MEDICAMENTOS EIRELI RS$1.07
=VENCEDOR *
Marca: SaNDDL
. Fabrnicante: SANDOZ
Mpdelo; sandoz
Descrigdo: Clormipramina Dosagem: 25 MG,
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email;
RS Erechim R VICTORIQ LIAZ ZAFFAR) 107 MATEUS {54) 35190702 omcliciiacoes o look.com
27.723.136/0001-85 DROGARIA PB EIRELI RS 6,90
Mated EMS
Fabricame: EMS
Modein: genéi o
Descricho: Clomupramina Dosagem: 25 MG,
£518d0: Cidade Engeiego; Jeletone; Email:
GG Cocalzinhe de Geids AV PRIMFIRA AVFHIDA, 5/N [61) 9389-0550 analistapbDI@®gmail.com
Prego BPS (Ministério da Sadde) 1: RS 6.80

Data. 18/02/2022 DO.0O

Identificagdn. BRD267522

B2 M8



Fabriconte: EMS SIGMA PHARMA LTDA
Fornecedor: SOMA/MG PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
Cidade. GUAXUPE

emy 22 CLONAZ

Preco Estimado: RS 0,75

EPAM 0,5 MG

{un) Percenmual -

Frego Eshimado Calculado RS 075

Fonte:
Modalidade:
Quantidade: )

Unidade:
UF:

CDMPRIMIDU\
MG

Média dos Pregos Dblidos, K5 0,75

Quonmiiade Descrigdo Obseivagio
24.64D Comprimidos CLONAZEPAM 05 MG
Prego (Compras Governomentais) 1;: Média das Proposlas Finais RS D.55
ket F A 5% e IN B te 07 e Ao e 2071
Orgho: Preleiura Monicipal de Acarad Data: 12/08/2022 090D
Objeto  Regisiro de preos para futura e eventual AQUISICAO DE MEDICAMENTOS DE Modalidade: Pregao Eletrdnico
USO CONTROLADO OBJETIVANDD ATENDER AS NECESSIDADES DA SAP: SiM
PROGRAMA FARMACIA BASICA NO MUNICIMO DE ACARA/PA demiificagBo: N°Preqdo 412022 / UASG.980403
DescricBo: Clonazepam - Dosagem: 0.5 MG, Lote/hem: /8
CatMat. 270118 - CLONAZEPAM, DOSAGEM.0,5 MG Ata: Link A
Adjudicagdo: 05/09/2022 16:5)
Homologagho: 12/09/2022 16:04
Fonte: www.CCMprasgovernamentais.gov
br
Ouantidade; 5.000
Unidade; Comprimido
UF: PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
11,201.854/0001-52  J. A. COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA RS 0,07
* VENCEDOR *
Marce; CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo: CLONAZEPAN 0.5MG
Descricio: CLONAZEPAN 0,50AG, COMPRIMIDO, REGISTRD DA ANVISA 1029805000015
Estado:  Cidade: Enderego: Telelone: Email:
Sp 5o Paulo AV VIEIRA DE CARVALHD, 115 {¥1) 3266-3808/ {1 1) 3266-3808 comercisiPiaprodulosmedicoa com.br
16.570.995/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIREL) RS 0,08
Marea GEOLAB
Fabricante: GEDLAB
Modelo GEDLAB
Descrigdo: Dosagem: 0,5 MG,
Estado. Cidade: Enderego Nome de Conlalo. Ielefone: Email:
RS Erechim RVICTORIO LWIZ 7AFFARL VDT MATEUS (54) 35190702 amelictacoes@ouvl ook com
42.092.374/0001-24  GALL) E LIOTTO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$D,12
Morca: mediey
Fabricante: mediey
Modele epr i
Descriglo; Dossgem: 0,5 MG,
Estadn: Cidade: Enderego Telefone: Emeil:
RS Erechim R PFRNAMBUCD, 1647 (54) 9914-5786/ (54} 9921-2104 heswiguedscicontabhigade.cnl.bd
14.2407.468/0001-48 ONCONDRTE LTDA R$ 0,12
Marcs GFOI AR
Fabricsme: GEDLAD
Mpoelo CLONAZEPAN
Descrigho: CLOMAZEPAN D.3MG
Estado: Cidade Endereco Telelone: Email:
PA Ananmoeua R LLWZ FERNANDO NOBRE. 430 [91) 32253664 fiscal®gscontadores.com.br
T Relativin gamds no o 112022 17,30 00 [P 45.172975.20)
Compo VEosso. nhwenmm S00HLLZVPIVO)INbOICHOE WD X34 mp NS % 0N 30
VLD Fhww DB com eI O ACH% 25 20 E goRDENZSZD PL)E st OHLD VP VO D IGIOEwp XS4 s NCEQ % 1300 %2 530 987 %8



C

¢ Foha ‘¢
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR X _. ‘% RAPOSTA FINAL
o ¥
23.312.871/0001-46 EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA :’ § RS D3
Marea: GEDLAR * SERVIDOR .
Fabricane: GEOLAB —

Modeio: COMPRIMIDO

Descrigdo: CLONAZEPAN D,5MG COMPRIMIDO Nos valores propostos estardo inciusos 1000s 05 CusiDs OPETALIONNIS, #ncaigos previdencidnos, rabalvstag, t
Rbuldrios, COMercIals & Quaisguer cullos que Incldam direta ow inditetamente no formecimento dos bens. Todas as especificagdes do obje1o contidas na propos
18 vinculam b coniratada. Vahdade da proposia 60 (sessonta) dias. Vehidade milmma de 12 (do7e) meses, demiis proogativas conforme o conal, REGISTRD A

NVISA: 154230330

Estado: Cidade: Enderego Nome de Contato: Telefone: Fmai:
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND {54y 3712-3655 cassianoeaemplar@hotmail.com
16.553.040/0001-48  MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMLNTOS LTDA RS D)2

Marca: ziepam

Fabricame: genldb

Modele: 0x/2BD

Descrigho clonazepam D.5mp.

Estado: Cidade: Endereco: Nome de Comato: Telefone; Email.

RS Erechim R SERGIPE, 2007 EVGENIO (54) 3194-Bo60 comprasmacimas@gmatlcom

43.231.365/0001-02 MEDICINALE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS R$0,14
HOSPITALARES LTDA

Marca: Zilepam

Fobsicanie: Geclab

Modro: cy c/4BD e

Descrighs Clonazepam 0,5 mg - RMS: 1542301750265

Cs1ado: Cidade: Cnderego: Telefonse: Email.

RS Erechim R GENTIL JOAD MIORANDD, 154 [54) 91831800 1120omBssEFmsn.com
£83929.976/0001-70 R CZAGALLO MARQUESE CIALTDA RS0,18
Marca: GEOLABR

Fabricante: ZILEPAM
Modelo; COMPRIMIDD
Descrigdo. B CLONAZEPAN 0,5MG CMP 5.000 GECLAB 2ILEPAM 154230175 12 MESES D18 900,00

Estado. Cidade: Endeiego: Nome de Contato: Telefone: Emall:
PA Belém CJ CATALINA THAVESSA 14,182 RITA CRISTINA ZAGALLD MARDUES (91) 32795363 nfarmed@uol.com b
04.949.905/0001-63 F CARDDSOE CIALTDA RS 0.20

Maica: GEOLAB

Fabncanie: GECL AR

Modelo: GEDLAB

Descricdo. CLONAZEPAN D.514G ANVISA 1542301750726

Estado: Cidade: Endere¢o: Telefone: Email;
PA ANBNINGs LB R JOAD NUNES DE SDUZA, 125 97) 3202-1343 fcardoso@icardoso-onlime.com.br
13.081.833/0001-76  BIOMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS D25

Marca: CRISTALIA fGenérico

Fabricame: CRISTALIA 1Genénco

Mooedo: CRISTALIA /Genénco

Nesengbo €1 ONAZFIPAN 050G CI ONAZFPAM, ANTICONVUILSIVANTF S, 0.5 MG COMCT Br. Al PILAS PVDG TRANS ¥ 70. VANIDADRF 24 MESES, ANVISA: 1029
BOSDOODIS

Fs1ado Citane: Fnocrego Telclone; Fmal
PA Benevides R CASTLLDO BRANCO, 1B {91)3257-5657 sertecongdgmail.com
10.897.117/0001-73  J. E. COMERCIO E SERVICOS EIRELI RS 0,28

Marca: GENERICO

Fabricante: GEOLAD

Modelo; COMPRIMIDD

Deserigho: CLONAZEPAN D.8MG NACIONAL/ MINIMD 12 MESES 154230255

£s1ado Cidadc: Fndereco: Telctfone: Emak
PA Mariluba R RAIMUNDD BARBDSA SANTANA, 212 (91} 9808-1145/ |91} 3255-7066 gealsndnine hoimail.com
31.097.402/0007-80 ADL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,40

Marca: ZILEPAM

Fabncante: GEOLAB

Mpdelo: CX/480

Descrigho: Clonazepam, Dossgem: 0.5 MG,

RO MONC Garmdo no dis 1122022 17:34.00 (IP. 46172175 20)
Cocpo Validacho: mul.mEglKMlePq L2V IVOn brodCyOEwp X04 mp NCSO 0 %39

o, b FCerica L SO LCEN 252D E g KDBR2520 P E sd DHLL VP IVOIImbAICOE wh Xo4 np NcSO %2530 %23 0¢ ’ [T Y




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Cstado: Cidade: Enderego: Nome de Comato: Telefone:

RS Erschym R ESPIRITO SANTD, 1558 ANSELMD (54} 9611-5951
27.373.797/0001-05 PONTOMED) DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA

Mares: GEOLAR

Fabricanie: GEOLAB

Modelo: CPR

Desericdo: CLONAZEPAN D,5MG

Estado: Cidade: Enderego: Telelone;

TO Porto Naciohal R QUADRA 13 DRLA OESTE, LOTEYS (54) 96279079

Prego (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais
G 1A 59 00 N 55 the DT the Kaws 0 207

Oigho. MINISTERIO DA EDUCACAD Dala
Hospital Universiténio do Praul Modalidade

Objeto: Regisiro de Frego, consignado em ata. pelo prazo de 12 (doze) meses. para SAP:
Identificaclo:. N*Prego 482022 / UASG 155008

eventual aquisicdo de MEDICAMENTOS ANESTESICD, para atendimenio de
pacientes internados e ambulatoriais do Hospital Universiaric da Univer sidade
Federal do Fiaui = HU UFPI, gerido pela Empresa Brasileirs de Servigos
Hospilalares -~ EBSERH, de acoréo com as especilicagdes, quantiativos e
condipBes constanies deste Termo de Referdncio..

Descriglo; Clonazepam - Dosagem: 0,5 MG,

Lote/ltem

Ara:
AdjudicagBo: 22/06/2022 1517
Homologaglo: 23/06/2022 12:23

PP OSTA FINAL

R§ 5.00
Email:
cassio_AD6ENoImail.com
RS 0,79
. 26040472022 D900
- Pregao Eletronico
SIM

AL
Link Ata

CalMat. 270118 - CLONAZEPAM, DOSAGEM 0.5 MG FOhtE: www.COMPIasQovernamentais.gov
o
Ouantidade: 800
Unidade: Comprimido
UF: Pl
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPODSTA FINAL
42.529.374/0001-4%  DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS INTRAMED LTDA RS 0,10
~VENCEDOR -
Maica: GEOLABR
Fabricante: GEQOLAB
Mpdelo. GEOLAB
Descricdo: Dosagem; D.5 MG,
Estado; Cidode: Enderego: Telefone: Emall
PR Cascavel R CLIABA 2718 (45) 32351207 disiribuidora.ntramed@email.com
15.439,366/0001-3%9  EREFARMA PRODUTDS PARA SAUDE EIRELI RSDN
Muorca MEDLEY
Fabneante: MEDLEY
Modelo: MEDLEY
Descrigdo: Clonazepam D.Smg
Estado:  Cidade: Enderego Npme de Conlalo: Telelone. Email:
A3 Frechim R JERONIMO TFIXEIRA, 679 Camila R, Follador (54} 25222593 crefarmamedicamentoshol mal.com
21.348.798/0001-37  2MV DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RSO
Marca: CRISTALLA
Eabricame; CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS
Modelo Clonazepam D.5mg
Deacrigho: Clonazepam D.5mp GARANTIA : 12 MESES REGISTRD: 10298050000015 MARCA. CRISTALIA
Estado: Cigode: Enderego: Nome de Comato: Telefone: Emailk:
P Teiesna R BARROSD (ZONA SUL), 1684 MARCILENE (B6) 3303-3413 2Zmvdistribuidora@omail.com
31.097.402/0001-80  ADL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,12
Matco: 7ILFPAM
Fabricanie; GEOLAB
Mpocio: CXJ/48D
Descrigho Clonazepam, Dosagem: 0,5 MG.
Estodo: Cidade: Enderego: Nome de Conlato: Teletone: Email
RS Erechim R ESPIRITO SANTO, 1658 ANSLLMD {54)9611-5051 comprasadimeggigmail.com

Ralaites parado no dis YW1 272022 17.34.00 (9. 45.173.175.20)
Codge Valdegso: OkuLeANZDEQIKDE%RIDPLE OOHLO VP IV InbmICYI Ewp XddnpNCSONII%II
IILp fhwiwy, o oM BT Ayl Nokpnay

L mMEguMHMEﬂMWDMwulhpmmﬂmm



CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
o
16.703.014/0001-01  CIRCULD DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR g $0.12
LTDA SERVIDOR ~
Morca GEGLAB —
Fabsicante: GLOLAB
Modelo: COMPRIMIDO
Descrigdo: Clonszepam D,5Smg, Validade: ndo inlenior a 12 (doze) meses
Estado; Cidode: Endereo: Teletfone: Email.
m Teresina R VICTOR ANDRADE DF AGUIAR, 1450 (86} 9B06-0118 cirtulo.gist@gmail.com
05.34R.580/0005-26 DROGA ROCHA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTRA RS 013
Marcs. GEDLAB
Fabricame: GEOLAB
Modelo: Clonazepam 0.5mg Comprimito
Desciigan: Clonazepam D.Emg
Estado; Cidode: Endereco: Nome de Contalto: Telefone: Email
] Teresmna AV NACDF S UNIDAS, 1069 Manicne Rpeha de Abreu Sanios [86) 3279 5674 drogarochad@. com.br
24,175.423/0001-00  EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEPICAMENTOS LTDA R$ 023
Mprca: SANOP)
Fabricame; SANDFI
Modelo: Comprimidp
Descrigho: Clonazepam D,5mg / MARCA - SANDFI 7 FABRICANTE - SANDF) / REGISTRD ANVISA - 1832602200000
Estade Cidade Enderego: Telelone Email:

. P Teresina LY NACOES UNIDAS, 16D5 (86)2220-7922 extlusivadisiribuidora@outiook com
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS D9Y
Marca: GFDI AR
Fabricante: GEOLAR
moddlo. CPR
Descrigdo: Clonszepam D.Smg Comprimido
Estado: Cidade: Enderego: Telelone Emai:

TO Pono Naciona) R QUADRA 13 ORLA DESTE, LOTEYS (52) 96279079 cassio_4068Nho1maN.com
36.500.011/000163  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS$1,00
Marca: GEOLAB
Fabricente: GEOLAR
Mpoelo: GEOLAR
DescrigAp: Clonazepam D.5mg
Fstiado: Cidade: Fnderego: Teletone: Email:
] Teresing R GABRIEL FERRLIRA, 1605 (86) 3303-7278 imediatadisiti@gmailcom
16.553.540/0001-48  MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,00
Maicd: alepam
Fabricante: peolsb
Mopdelo: cw480
DeserigBo. clonazepam 0.5¢.
Estado: Cidade: Enderego: Kome de Contalo: Teletone: Email:
RS Erechim ASERGIPE, 2007 EVGEMD (54) 319:-8660 comprssmedmax@gmailcom
Preco BPS [Minisiésio da Savoe) 1: RS D90
inc, IBAST 57 38 IN 65 3 07 de Autho oe 207!
Diglo: FUNDACAD SERVICOS DE SAUDE DE MATO GROSSO DO SUL-SAUDE-MS Dsta; D6/02/2022 DD.O0
Objero: CLONAZEPAM, DOSAGEM.05 MG Identiflicagdo: BRD2TDV1B
Fabricante; CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS € FARMACEUTICOS LTDA Fonte: Ministério o Saude
Fornecedor CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS E FARMACELITICOS LTDA Modalidode: Dispensa de Lictagdo
Cidade: CAMPO GRANDE Quanlidade: 4.500
Unidode: COMPRIMIDD
UF. mMS
¢ Rolsidro gemdo o dis TW122022 17.34:00 (P: #5.172.175.20)
Codipn Valioagso: DhulLsBUZBEgdXDE%ZDPGE OEWDXa4mpNESONIA%I0
. com.befCarth Troksnalylacl% 2520 EgaXDSNZEI PHE s0OHLL IVPIVEMDITIQIE wpXa4npNcS0 % 253a% 2330 o8/ 348




e 23 CLONAZERPAM 2 MG

Prego Estimadn: K5 1.32 {un} Percentual. - Prego Estimado Colenlado: RS 1,32

Quantuidade Descrigio Dbservacio 54
125.600 Comprimidos CLONAZEPAM 2 MG .
) Preco BPS (Minisitrio da Spude) 1: R$ 1,30
inc M are 50 43 N S de 07 de hiho e 2001
Orgao. FUNDACAD MUNICIPAL DE SAUDE DE PONTA GRDSSA Data: 251172021 DO:00
Objeto. CLONAZEPAM, DDSAGEM.2,5 MG/ML, APRESENTAGAD. $OLUCAD ORAL- identificaglo: BRO270120
GOTAS Fonte; Ministério da Sadde
Fabricante: GEOLAB INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA Modolidade: Pregdo
Fornecedor: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA Guantidade: 20.000
Cidede; PONIA GROSSA Unidade: FRASCO 20,00 ML
UF: PR
Prago BPS (Minisidrio da Sadde) 2; RS 1,32
e Ast, 5 da IN 56 o 7 ve Juino e 2021
Orgio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Data: 22/07/2022 D000
; Objeto: CLONAZEPAM, DDSAGEM:2S MG/ML, APRESENTAGAD:SDLUGAD ORAL- Mentificagbo. BRO270120
‘ GOTAS Fonte: Mimistério da Saude
Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA Modalidade: Preglo
Fornecedor: UBIMED DISTRIBUIDORA MEDICO HOSPATALAR - EIREL) - EPP Guantidage: 5.000
Cidade LOBATD Unidsde; FRASCO 20,00 ML
UF: PR
Prego BPS (Minvsidrio da Saide) 3 RS1,35
e IRAIT 5% s IN 85 de 07 e hAho ok 2021
Orp3n. CONSORCIO INTERMUNIC DE SAUDE DO MEDIO VALE DO ITAJAI Data: 16/32/202) DO.OD
Dbjels: CLONAZEPAM, DDSAGEM.2.5 MG/IHL, APRESENTACAO SOLUGAD DRAL- JoentificacBo; BRD27D120
; GOTAS Fome: Ministério ds Sadde
Fabricante: GEOLAB INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA Modalidade: Pregao
Fornecedor: ALTERMED MATERLAL MEDICO HOSPITALAR LTDA Ouantidade: 13.950
Cidade. BLUMENAU Unidade: FRASCO 20,00 ML
UF: SC

Nem 24 CLONAZEPAM 2 5MG/ML, SOLUGAD CRAL FRC, 20ML

—

. Prego Esnmado: RS 543 [un) Peicentual - Preco Esimado Crlculado: RS 643 Média dos Preges Obndos: RS 643
Quantidode Descrigho Observaglo
6.300 Frascos CLONAZEPAM 2,5MG/ML, SOLUGAD DRAL FRC, 20ML
Preco {Oulsos Lnles Publicos) ): Média das Propostas Finais RS 7.00
o B A 50 da IN 65 Je 07 de Aiho e 2071
Orglio: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Dala: 12/08/2022 1547
Prefeiyra Mumcipal de Holambra Modalidade: Pregdo Eletrénico
Objeto: REGISTRO DE FREGOS PARA FORNECIMENTO PARCELADD DE SAP: SIM
MEDICAMENTDS [PARTE D1), Idenuficagio: OC: B747008010020220C00036

Descricio; CONTROL CLONAZEPAM 2,5MG/ML. SOL DRAL, FR GOT, DRAL (COTA ATE
25% - LC 147/14) - MEDCAMENTOS CONTROLADDS DE USD RUMAND.

Lote/llem: 1746

CLONAZEPAM 2.6 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO ORAL, FORMA DE Ats: LinkAia
APAESENTACAD FRASCO CONTA-GOTA, ViA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM Fonte: www.bec.5p.gov. b/
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Quontidade: 250
Unidade: FRASCO 20,00 MILILITRO
UF. 5P

Ralaiivio garmde no dis W1 272022 17.36 00 (1P, 45.170.975.20)
Coaipo Ve magio: ﬁkulmEnﬂmMEmHmwwmnpm“
Wip M. " oM. or st 3 Acken sy oALE% 252 EgINDERISI PO E st DHLL VP IVOIMbTICYDE wp Xo 4MpAcSON 2500 % 2500 971348
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CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECE)DR

23.312871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

*VENCEDOR *

Marca: HIPQLABDR
Fabricante; Fabricante nSo informade

3
-

F%\L
&

VALD
Ld a -

COMIS.

SERVIDOR
S ————

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLONAZEPAM 2.5 MG/ML, FORMA FARMACEUNICA SDLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENTA
CAD FRASCO CONTA-GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD CRAL COM VALIDADE tAINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Cidade:
Frochim

Estodo:

RS

Enderego: Telelone:

R SFRBIPE, 955

Nome oe Contalo:
CASEIAND

Prego {Outros Entes Poblicos) 2: Média das Propostas Finois
NC WA 5% 28 N 65 do 07 de Aabho or 01

Orgdo: PREFEITURA MUNIC.DE STAMERCEDES
Objets; Aquisicho parcelnca de medicamenios para b Unidade BAsica de Saude da
Familia {UASF), Posin de Same da Familia, (PSF) e Farmacis Basica para o ann
de 2022, com recursos pidpnos ¢ de convémo
Descricho: CLONAZEPAM 2,5MG/ML GENERICO GOTAS COM 20ML - CLONAZEPAM
2.5MG/ML GENERICD GDTAS COM 20ML

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

(54) IT12-3655

Email;

cassianorremplar@hotmail com

Date:
Modahdade:
SRP;
Identificaglo:
Lote/Nem:
Al

Fonle:

Quantidade:
Unidade:
UF:

18.846.221/0001-40  BEV SAUDE COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALAR E ODONTOLOGICO

*VENCEDOR * EIRELI

Marcy: Mases ndo Informads
Fabricante: Fabnicante nbo informado
Deserigdo: Descricao ndo informads

Telefone:
(V8) BY09-55147 (18) 9775-9818

Estady:
5P

Cidace:
Alvares Machado

Enderego;
AV BRASI, 232

Preco (Ouiros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finals
e B VT 500 INBS e 07 e Ao 1 2021

Orgdo. UNICAMP/HDSPITAL DE CLINICAS

GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULO

REGISTRO DE PRECOS DE FENTANILA, BIPERIDEND, CLORPROMAZINA E
OQUTROS MEDICAMENTOS.

CONTROL CLONAZEPAM 2,5MG/ML, SOL ORAL FR GDT, ORAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLONAZEPAM 2.5 MG/ML,
FORMA FARMACELITICA SOLUCAQ ORAL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCD
CONTA-GOTA, ViA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DD
PRODUTO NA ENTREGA DE 80'%.

Objeto:

Deserigdo:

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

06.106.005/00031-80  STOCK MED PRODUTOS MEDICD-HOSPITALARES LTDA.
* VENCEDOR *

Marca: GEOLAB
Eabricante: Fabricame ndo informade

RS 6,26

16/05/2022 DD-DO
PREGAD PRESENCIAL
NAD

00002722

1759

Link Ata

186.208.139 32:5656/transparencia
’

20

fR

SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 6,26

Email;
bvsaude.vendasEhotmeil.com

Dala:
Modalidade:
SRP:
tdentificagdo:
Lola/hem:
Ala:

Fonte.
Quantidade:
Unigade:

UF:

RS 6,04

04/02/2022 13:29

Preg3o Eletrdnico

SIM

0C: 1022021005520270C00522
m

Link Ata

wwyi. bet 8p.cov. br

1.000

FRASCD 20,00 MILILITRO

Sp

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS2.10

DeacricAp: MEDICAMENTDS CONTRDLADDS DE USO HUMAND, C1LONAPFPAI 2.5 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOIUCAO DRA), FORMA DE APRESENTA
CAD FRASCD CONTA-GOTA VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE BO.

Relmono gansco no dis 19/92/2022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
Conigo Valdagho. QkumonﬂmumEmuthEwmnnm“

np :m.bmm.m.urmmmmm-u-qmMMEpmmmEnonnmmuqosmmmmmnm
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CNPJD RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ﬁaosf\eg INAL
Estado: Cidade: Cndereco: Nome de Contato: Telefone: it} =
RS Santa Cruz Jo Sul AV PAUL HARRIS, 100 Milton 157) 2108.7000 ) f;

c
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIREL) RS 2,2¢

Mprea HIPGI ABUR

Fabricame; Fatncante ndo irformado

Deserigdo. MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE LSO HUMAND, CLONAZEPAM 2,5 MG/ML, FDAMA FARIAACEUTICE SOLUCAO DRAL FORMA CE APRESENTA
CAO FRASCO CONTA-GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 8D%.

Estado: Cidoode: Enderego: Telefone Email:
SP Mirassol R SANTD ANTDNIOD, 1670 7)3221-5508 rogeno@cacontabl.com br
44734.671/00D1-51  CRISTALIA PRODUTDS QUIMICDOS FARMACEUTICOS LTDA RS 7.80

Marca CRISTALIA-CIOPAM

Fabsicante: Fabricante ndo Inormado

Descricds MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, Ci ONAZFPAM 2.5 MG/MI, FORMA FARMACFUTICA SOLUCAD ORAL, FORMA DE APRESENTA
CAO FRASCO CONTA-GOTA_VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE BD%.

Estado: Cigade: FEngerego: Telelone: Email;
SP napite ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 3863-9500 mitonenstalia.com.br
0B.734.023/0001-37  E L MACHADO MEDICAMENTOS LTDA. RS 12,00
Marca: CLONAZEPAM 2 SMG/ML

. Fabticante: Fabiicamte nbo infosmado
DescrigAp; MEMICAMENTOS CONTROLADOS DE USC HUMAND, CLONAZEPAM 2,5 MG/ML FORMA FARIMACEUTICA SOLUCAO DRAL, FORMA DE APRESENTA
CAD FRASCO CONTA-GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 8DS.
Estado: Cidade: Fnderego: Nome de Contato: Telefore: Frman:
5P Mo Minm R CARLOS DE BIAZ2), 49 Danel (19} 3804-3958 istacachmed@omail.com

Nem 25 CLORIDRATOD DE DEXTROCETAMINA SOMG/ML SOL. INCETAVEL AMPOLA C/10ML

———e

Prego Fotimado: RZ 1758 86 (up) Percentual - Prego Estimado Coleolads: R5 17886 Media dos Pregos Ohudos. RS 17850

Quantidade Descriglo DObservagio
2000 Ampolas CLORIDRATO DE DEXTROCETAMINA S0MG/ML SOL. INJETAVEL AMPOLA C/10ML
Pre¢o (Ouiros Entes Publicos) 1; Média das Propostas Finais RS 164.90
ne A 5% IN 65 de 0 de aaho o 200
. O1g3n: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Dato: 11/08/2022 DD:00
Objeto; AQUISICAD DE MEDICAMENTOS Modahdede: PREGAD PRESENCIAL
Descrigdo. FOSFATD DE SITAGLIPTINA 50MG + CLORIDRATD DE METFORMINA SRP. SIM
1.000MG - FOSFATQ DE SITAGLIPTINA 50MG + CLORIDRATO DE METFORMINA jgentificacBo; ODDOE922
1.000MG Lote/iem: 1/62
Ala: Link Ata
Fomie: sernvicos.quala.sp.gov.br.8079/lrans
parentia/
Quantidade. 00
Unidade: CX
UF. SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
09.053.134/0001-45 ELFA MEDICAMENTOS S.A RS 164,80
*VENCEDOR *

Maorea: Marca nao informads
Fabricante: Fabneante nao informado
Descricho: Descigdo ndo informads

1 Residvio garmdo no die Y2022 17.4.00 (1P 45.172.175.20)
Coogo Valicacho, DiRuLtA%IDEQIKDEN2DPLE mmvo.mwmnmmpmm
hitp: A - o, b iCariNcad oA MokaneOjkuLES% 2520 £ poDER2S 20 P E 20 OHLETVP IVIIMDI QO Ewp X0 Anp Nc SO % 2530%2 500 00/ 30




%‘U«N

En
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ?._DA PF( STA FINAL
’ ©
Estardo: Cidade: Cnderego: Telefone: C %
DF Arastie NUCR INTERSECCAD ROD DFOD) C/ROD 475, GALPAG 02 MODULD DS ED6.  (61) 8487- H,égm,mm bgl> com b
02 9873 Y
S G
DOR pd
S ——
Pre¢o (Outtos Entes Puiblicos) 2; Média das Propostas Finais RS 167,00
inc B AT 5° 0a IN 65 0 07 de udho o 2020
Orgso. PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data. 11/08/2022 DD.OD
Objeto AQUISICAD DE MEDICAMENTDS Modahdade; PREGAD PRESENCIAL
Descticdn: VILDAGLIPTINA 50MG 4+ CLORIDRATO DE METFORMINA B50MG - SAP: SIM
VILDAGLIPTINA 50MG + CLORIDRATO DE METFORMINA B50MG IgentificagBo: 0DDD6022
Lote/ltem: 17319
Ala; LinkAla
Fomle, senvicos.qualn.sp.gov.br.80T9/11ans
parencia/
Quanudade. 50
Unidade: Cx
UF:. SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
£5.817.500/0001-71  AGLON COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA RS 167,00
* VENCEDOR *
Masca: Maica ndo informada
Fabricante; Fabricame ndo informado
Descrigdo Descrigho ndo informada
Estado: Cldade: Enderego: Telefone: Email:
sp Leme AV VISCONDE DE NOVA GRANADA, 1105 [19) 3573-7300 aglon@agionmedicomentos.com.br
Preco (Outros Entes Poblicos) 3: Média das Propostas Finais RS 194,36
I B AT 5% 03N BS de D7 de St Je 2021
Org3o. MUNICIPIO DE PANDRAMA Dota: 1870772022 0000
Objeto; Aquisicho de Medicamentos para a Secrelaia Municipal de Saude Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descricho. CLORIDRATO DE DEXTRAOCETAMINA SOMG/ML AMPOLA 10ML - SRP; SIM
CLORIDAATO DE DEXTROCETAMINA S0MG/ML AMPDLA 10ML wentificacho; 0DDDIB22
Lote/ltem: 1134
Ala: Lipk Ata
Fonte: 186.208.139 .88 BO79/wranspalencia
1)
Quantidade: 10D
Unidade: AP
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
20.419.706/0001-33 CIRURGICA ONIX - EIREL) RS 104,36
* VENCEDOR *
Marcea: Marca ndo informada
Fabricanie. Fabncante nSo informado
Descriglo: Descrico nho informada
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Conialo: Telelone: Email
PR Arapongas RUA TOVACL, 1220 LARISSA {43) 3152-5250 cirurgicaonis@heimail.com

Rol it germdo 1o dis 1WVIZZ0Z2 11.34.00 (I 45,173, 115.20)
Coagd Valgaghs: Ohulco%DEpd DE%RIDPY §
IR I, o0, D Candy
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Piego BPS (Mimstério dn Sadde) 1:
nc WA 5% da N 65 oe OF de Adne de 2021

Orglo: MUNICIPID DE NAZARE DO PIAUI - SECRETARIA DE SAUDE Data: D4/04/2022 DUTT
Obje1o; SERTRALINA CLORIDRATO, DOSAGEM 50MG Identificagdo: BROR72365 v
Fabricante: TORRENT DO BRASIL LTDA Fonte. Ministério da Saude
Fornecedor SAD MARCOS DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS, EQUIPAMENTOS E Modalidade: Preglo
MATERIAL HOSPITALARES E ODONTOLOGICOS LTDA Quantidade; 7
Cidade: NAZARE DO P1AUI Unidade: COMPRIMIDD
UF: PI

ltermn 26: CLORIDRAT

Prego Latimado: RS

O DE S+ CETAMINA 50MG/ML ANPDLA COM ZHAL

S AN 03 (un) Percentonl -

Prego Estirmade Calculado RS 3009

Mécia dos Pregos Obudos RS 3000

Quantidade Descrigdo Observagio
3.600 Ampolas CLORIDRATD DE 5+ CETAMINA SOMG/ML AMPOLA COM 2ML
Preco (Compras Governamentais) 1: Média dag Proposias Finais RS 39.96
. ne 1A, 5° e IN 65 de G7 o Adho de 2071 . "
Organ. HOSPITAL METROPOLITAND ODILON BEHRENS Data: 170872022 08:00
Objeto; Aquisicio de medicamentos inetdvels padionizados para atender a demanda de  Modalidade: Pregao Eletibnico
forma continua do Hospital Metropoitanp Odilon Behrens e suas unidades por SRP: NAD
um peringo de 12 meses. conforme especilicacdo tecnica e concicdes Igentiticagdo: N°Pregdo 1012022  VASG 926658
. co'mercnass com::s :o Anc:l ldo hstmn:mo Convocalorio.. “ Lote/lem: /10
Descricio; Difemdraming clonidrato - Difemdramma clondralo, cohcentra m ‘
? uso. S AD injetdvel vao Somamt Ate: LinkAta ]
CatMol: 272217 - DIFENIDRAMINA CLORIDRATO, CONCENTRAGAO:SCMG/ML, Fonte: wiw.compinsgoveinamentals.gov.
USO:SDLUGAD INJETAVEL br
Qusntidade; 300
Unidade: Ampola 1,00 ML
UF. MG
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-57
*VENCEDOR *

Martca: Difenidrin/Cnstiha

Fabricante: Cnsidlis Produtos Quimicos Farmaceulicos Lids

Modeio: N3o se aplica

Descrigho: Ditenidrin 50mp/mi - Schugdo Injetdvel - Caixa com 25 ampolas » Imi [Cloridrelo de Difenidramina) ¢ Referéncin * Validade do Produte: 36 meses * R
£0IStro PO Minisiénia da Saode: 1.0298.0170.002-0 * Proceddngia Nawonal © Mares: Crsidlia  Fabricame: Cristdhia Produtos Cuimicos Fammac2ulicds Lids. =V
alidade ds Proposia: 12D dins conforma 1em 10.2.7 * Prazo de Entrega: 1D dies conloime nem 10.2.9 * Condigho te Pagsments: 20 dias conforme item 18.1 *
Declaramos. nos 1ermos 6o presente edilol, Que o precd cotado intlui Lodos o5 Cuslos & despesas inerentes b entrepa, 1218 COMO. 1axas, fretes, emboalapens, im
POSIDS, eNCANgos sociais ¢ Irabalhistas, seguros & tuto Mais que poasa influlr direts ou indiretamente no custo do fomecimenio * Decla’amos também, nos (er
mos do presente edina! que 08 produlos cotados alenderm 1008s s exigéncias do Edito)

RS 199

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

— -

Estado; Cidade: Cnderego: Telelone: Email:
5P napirs ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 38639500 miton@eristalia.com.bi
36.500.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 60.00
varca: CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA INDUSTRUA FARMACEUTICA
Modelo: CRISTALIA
Descrigdo’ DIFENIDRAMINA 5D MG / ML, INJETAVEL, AMPDLA 1 ML
Esiado: Cidade: Enderego Telefone: Email:
P Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (86} 33D03-7278 imedisiadisti@omail com
Preco (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais R$ 39,32

G J AT, 5% 23 0V 55 de 07 o Aulho g 2021
Data: 08/06/2022 09:00

Redaitnio gemmco AG ol V81272022 17.34.00 (IP: 45.17).176.20)
Cocige Validagho. BuLch%2DEQaXDER2DPGE O HLLZVPIVOInbrodCy0Ew Xa4mp NCSC %0 %20
i SErecoe. com, b A endh . Nokens(yiLcBN 252 EQIKDER 252D Pri EsOHLLIVE VODIICIOEwp Xa4Inp NeSO%253d 1017348




Orgo; MINISTERID DA EDUCAGAD Modalidade: Pregao Eleudnigo
Empiesa Brasilera de Servicos Hospitalares/Sede SRP: S ; —-—-._____
HOSPITAL UNIVERSITARID PROFESSOR EDGARD SANTOS IdentificagBo: N°Pregdo.) 12022 J%SG. 15

Objetn: Realzacho de Licitagso Licasgdo Eletrdnica - Sisterns de Regisiro de prego Lote/Rem: /1) \
(SRP). paia eventual aguisigho de MEDICAMENTOS DIVERSDS » fim de SERVIDOR -

. it - ' Ata: Link Ata ~——
aboastecer o Hospita) Universitdrio do UFBA = Filial Ebserh, conlorme condigdes, )
quantidades e exigencias, estabelecidas nesie ingtrumento.. Fonle: www.COMPIasgOVErnamentais.gov.

br

Descrigdo. Difenidramina Cloridroio - Uso: Solugio Injetavel, ConcentragBo: 50mg/ml,

[ . 4
CatMal, 272217 - DIFENIDRAMINA CLORIDRATD, CONCENTRAGAC SOMG/ML, Quaniidade: 4.320

USO SOLUCAD INJETAVEL Unidade; Ampola 1,00 ML
UF: BA
CNPJY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
24.734671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA RS 1797
= VENCEDOR *

mated: CRISTALM-DIFENIDRIN

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

Descrigdeo: Difemonn 50mg/mi - Soluglo njetavet - Caixza com 25 ampolas x Imi [Cloridisto de Difevidramina) * Referbncis * Validade do Produto; 36 meses * R
epIUG No Ministénio da Sadde: 1.0208.017D.002-0 * Procedéncia: Nacional * Marca: Crisish * Fabiicante: Cristdlla Produtos Quimicos Farmaculicos Lida. * V
alidade da Proposta: 180 dias * Prazo de Enlrege: 15 diss * Condic5o de Pagamento: 30 dias * Declaremos, nos 1ermos do presente edital, que o prego cotado n
clui D008 6B CUELOE € deEpesas inerenies b entiega. 1ais coma; 1axas, fretes, embalagens, IMpostos, BhCargos sotiaie & rabalhisias, SeQuina e fudo Mais que p
ossa influr direta 0w INGIFEIAMENTE NG CuS10 Co fornecimentd * Dackaramos 1ambam, nos 18rmos do presente edial que 0s Pprodulds tolados stendem (O0SS bs

evigéncias do Egital

. Eslado: Cidode Enderego Telefone: Email:
sP napire RDD ITAPIRA-LINDDIA, /N (19) 38639500 mion@crisiaha.com.br
29.043.834/0001-66  3VED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 495,90

Marea: ¢hs1aha

Fabricante; cristahs

Mogelo: smp

Deacrigho: Uso: Solucho Inje1avel, Concentiacho: 50mg/M,

Fstado.  Cidude: Fndeeego Noine de Contato Teicione: Fmail:
RS Erechim  RFRARCISCD FLRDINANDO LOSINA 229 ABIGAIL (54) 3712-0427 licnacoes@IMed.com.br
36.590.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 50,00

Maica: CRISTALIA

Fabricante: CRIS1ALIA INDUS1RUA FARMACEUTICA

Mpdelo; CRISTALIA

Descricdo: Difenidramine Cloridiato Uso: Solugho Injetdved, Concentragso. EOmg/MAl,

Estado. Cidade: Fnderego: Telefone: Empik:
2] Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 {86) 33037278 imediatadistri@omail.com
-— e w_—
Prego {Compras Governamentais) 3: Média das Propostes Finals RS 38,00
e AT 5% cde IV 55 de U7 e Adho de ST
Org50 COMANDO DO EXERCITO Dava: D1/05/2022 00 00
ESCOLA DE SARGENTOS DE LOGISTICA Modalidade: Dispensa de Licitagao
Objeto. Agusicao de mpterial farmacologico para a se¢3o oe saude da Es S LoD SAP: NAD
DescrigAo. DIFENIDRAMINA CLORIDRATO - DIFEMIDRAMINA CLORIDRATO, Identificacdo; Dispenss de Licitagio N® 3572022 /
CONCENTRAGAD 50MG/ML, USO SOLUGAD INJETAVEL UASG: 160318
CatMat: 272217 - DIFENIDRAMINA CLORIDRATD, CONCENTRAGAD. SOMG/ML Lote/llem: an
USO:SOLUGAD INJETAVEL Als: NJA
FONRIE: wWww.COMNASQOVErnamenlais. pov.
br

Quantidade: 10
Unidade: Ampola 1.00 ML
UF; RJ

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

41.014.400/0001-33  FP GROUP DELIVERY E COMERCIO DE MATERIAIS E EQUIPAMENTOS LTDA RS 38.00
*VENCEDOR *

PR e, scidade ()l ol 2520 E g DB %250 PriE s00DHLD:

037 M8

Rl olivic puride no din Yir 122022 17.34.00 (I, 45,172 175.20)
Coogo Vaiache: quumaspmm EaoOHLDZVPIVOMbpICOEwp X 4mpNCSO% I %20
VP IVOMbMIOIDEwp XS NP NCSO %230 K250



L SWNENTES
CNP.J RAZAO SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR g‘bnqy F?%:,
MaIca: sm - s =
Fabricante: Fabhicante nip informado = 2
DescrigBp: DIFENIDRAMINA CLORIDRATO, CONCENTRACAOD 50MG/ML, USD SOLUCAD INJETAVEL % §
SERVIDOR °
Estado: Cidade: Enderego; Nome de Comalo: Telefone: Email: —
AJ Rio oe Jansiro RUA CATULD CEARENSE, 214 Adesandre (21) 98580-6509 farmapoiml @gmail.com

lHern 27 CLORIDRATO DF DEXMEDETCMIDINA 100MCG -3DLUGAC INJETAVEL -AMPOLA COM 2ML.

Do E:nr‘nad(n RS 21572 (un) Percenual - Mg Cstimade Calculado: RS 21572
Quanndade Descri¢dop Observagdo
7.200 Ampolas CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA 100MCG -SOLUGAQ INJETAVEL -AMPOLA COM 2ML,
Prego {Compras Governamentsis) 1: Média das Proposias Finais RS 276,26
Ing FAL 57 o8 IV 63 de D/ de Ao die 2021
. Orgdo. CENTRAL DE LICITAGOES DE FORTALEZA Data: 25/05/2022 10.00
Objeto: Constitui objeto da presente licitagio, a sedegdo de empresa para o regisiro de Modalidade: Pregdo Eletrdnico
precos visando aquisicies futuras e eventuais de medicamentos sujeilos a SRP: NAD
conuole especial (alfentanila, cisatracurio. dexmedelomiding e oulios), paro Wentificagso. N°Preg3o 2162022 / UASG 927744
atender ps recessidades do instityto dr, José frowa - ijf, dos érgdos parhicipantes Loteshem: /7
e integrantes da rede municipal de sadde e secrelaria municipal de saide - sms ’ )
(tms), de acoido com as especiicAtOes € QUANIIAIVDS PIEVISIOS N BNEXD i.. Ata: Link Ata
Deacricho; Dexmedelomiding Cloridiato - Dexmedetomidina Cloridrato Forma Fonte: www.COMPIasgovernamentais.gov.
br

Farmaceutica: Solugdo Injetdvel . Concentragao: 100 MCB/M
Quantidade: 7475

Unidade: Ampola 2 ML
UF: CE

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.152.616/0001-53  UP DISTRIBUIDORA LTDA RS 8,90
*VENCEDOR =

Maica; GENERICO

Fabricante: GLAND PRARMA / VOLPHARMA

Modelo: DEXMEDETOMIDINA

Descrigdo €1 ORIDRATO DE PEXMFEDETOMIDINA 100 MUG/ML SOL INJ CT § FA VI TRANS X 2 MLFABRICANTE: GI AND PHARMA DISTRIRUIDOR VO) PHAR
. MA NDME COMERCIAL GENERICO REGISTRO ANVISA: 1935700010020 VALIDADE FABRIL: 24 MESES PROCEDENTIA: INDIA

Estado  Cidade Enderego: Telefone. Emal:
ES vilavelna R FRANCISCO ASSUMPCAD DE CARVALHO, 1156 {27) 30752397 gestor@sinesgialarmaceunica.com,br

——

35.067.853/0001-25  TECHPHARMA HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTACAD RS 1D.82
EIREL)

Marca; GENERICO/AUROBINDD

Fabricame: AURDBINDD PHARMA LIMITED

Modcedo: GENERICO/AUROBINDO

Descrigho: CLOMDRATO DE DEXMEDEYOMIDINA 100 MCG/ML 7/ GENERICO/AURGRINDD // APRESENTACAD: 100 MLG/ML SOL INJIVCT 5 FA VD TRANS X
M1 71 PROCFDENCIA- IMPDRTADO /7 REGISTRO ANVISA/MS: 1.5167.0051.001-3 // FARRICANTE: AURDRINDD PHARMA | IMITFD /7 Registrado e Importado
Pot AURDBINDD PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA /7 CODIGO GGREM: 5001 18080026706

Fatady: Cidade: Fndervgo: Telelone, Emalk

5p Indaiatuba AL VENUS. 260 [19) 3935-3005 heitacamtechpharma. med br

23.416,453/0001-07  PSG COMERCID FARMACEUTICD EIRELI RS 10,50
Marca: NUTRIEX 4

Fabricame: HUIRIEX
Moedeio: AMPOLA
Descrigho: Dexmedetomiding Cloridrio Forms Farmaceutics: Soluglo Injetdvel , Concentragoo. 100 MCG/M

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emal:
R Magh RUA FRANCISCA GOMES DOS SANTDS, 250 (21) 3652-0598 Jegadidcontabilim.com.br

e 1 Rulaitno geado no dis 11272022 17.34:00 (IP: 45.17).175.20)
Codige Validscio: BkuLcd% 20EgUKDEN2HPEEAODHLLIVP IO brod0y0EwpXd4inpNeS0 %30 %30
D . “ com b Moken=iaAcI%252DEQOXDERISILPH EsIOHLDZVP VB IQIOE wpXd 4npNCSQR 2834 %2530 y03 7 48

3



[e)

s O Foha ¢

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VAE STAEINAL
= 2=
[a)
40.061.543/00D1-33 CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTDS LTDA [ 5,00
Mnren: HIPOLABOR SERVIDOR /
Fabricante; HIPOLABOR R S—
Modelo: HIPDLABDR
escricdo: Ceamedetomiding Cloridrato Forma Farmaceutica: Solucdo Injetdvel, Concentragan: 100 MCG/M
Estado: Ciwdade: Engerego; Telefone:
RS Erechum AV TIRADENTES, 190 (54) 3T12-5159
29.043.834/0001-66 3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 1.325.70
Mared: ache
Fabricante: ache
Mpdeio. omp
Descricdo Dexmecetomaing Clondralo Forma Farmacautics: Solugdo injetavel, Concentracao: 100 MCG/M
Estodo.  Cidode;  knderego: Nome de Contalo. Tetetone: Emailk
AS Erechom  RFRANCISCO FERDINANDO LDSINA, 729 ABIGAIL {54) 3712-0427 licitacoes@3Imed com.br
Prego (Compias Governamentois) 2: Média dos Propostas Finais RS 165,24
e 1A 5% g IN 65 de 07 ob Ao o 202)
Oiglo. HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA Dala: 20/05/2022 OB 30D
Objete: Aquisicho de MEDICAMENTOS SOB CONTROLE DA PORTARIA N* 344/98 Modalidade: Piegho Elenidnico
[ENTORPECENTES E PSICOTROPICOS) E OUTRAS CLASSES TERAPEUTICAS SRP: SIM

para atendet o Hospital de Clinicas de Uberi3ndia - Filial da EBSERH (HC-
UFL/EBSERHY), conforme condigdes, quantidades, exigéncias e estimanvas,
eslabelecidas neste iNSUUMENIO @ M SELS BNEN0S..

Identificacdo. N°Pregdo.922022 / UASG:1 56654
Lote/Hem: /23
Ata; Link Ala
Adjudicagho; 24/05/2022 1448

Descrigdo: Dexmedetomidina Cloridrato - Dexmedetomiding Cloridiato Foima

Farmaceutica: Solucao Injetavel , Conpentragao: 100 MCG/M

CatMat: 352204 - DEXMEDETOMIDINA CLORIDRATO, CONCENTRAGAD. DD MCG/ML,  HOMOI09acBo: 24/05/2022 18114
FORMA FARMACEUTICA SOLUGAO INJETAVEL Fonte; www.comprasgovernamentais gov
br
Quantidade: 10.000
Unidade. Frasco 2.00 ML
UF: MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

-— e o — —— - m——

44.152616/0001-53  L'P DISTRIBUIDORA LTDA RS 6,95
* VENCEDOR*

Marco: GENLCRICO

Fabricanie: GLAND PHARMA / VOLPHARMA

Modeio: CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA

Descrigdo CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA 100 MCG/ML SOLINJ CT 6 FA vD TRANS X 2 ML FABRICANTE: GLAND PHARMA DISTRIBUIDOR: VOLPHAR
MA NOME COMERCIAL GENERICO REGISTRO ANVISA: 1035700010020 VALIDADE FABRI: 24 MESFS PROCFDENCIA- INDIA

Estado:  Cidade: Enderego: Telefone: Email;
ES vila velna R FRANCISCO ASSUMPCAD DE CARVALHD, 115 127y 752357 gesto/@sinergialarmaceutica.com.br
36.325.157/0001-38  COSTA CAMARGD COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 7,00

Marca: GENERICO

Fabricanie; EVROFARMA

Modelo: F4

Descri¢Bo: CLORIDRATO DE PEXIAEDETOMIDINA 100 MCG/ML SOLINJ CT 5 FA VD TRANS X 2 ML - FABRICANTE: EUROFARMA / MARCA: GENERICO 7 REG)
STHO ANVISA: 1004312330012 / VALIDADE: 284 MESES / PROGEDENCIA: NACIONAL / GGHEM 508018090122706

Estado; Cidage:  Enderego: Nome de Contato:  Telelone: Ematk
ES VilaVelna A JUIZ ALEXAHNDRE MARTING DE CASTRO FILHC. 8 RAFAEL [27)3320-2203  henacaoiycos1acamango com by
09.025.404/0001-82 COPERMED COMERCIAL IMPORTADOHRA LTDA RS 7,70

Marce: Dexmedine

Fabricame: Samanh

Modelo: Cx. £/ Ampola

DescrigBo: Desmedetomiding 200meg s 2m1 IMPOR ADD RDC 483/202) & HDC 51672021

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Comale Telefone: Conail:
Pouso R DOUTOR MURILO CARVALHD MARTHA ANDREZZA CARVALHO [35) 3427

MG andrez2e carvatho@eppermed.eom
Alegre COUTINHD, 50 PEREIRA 251

—— - - Lo i g — — —— P -

Roielino gando no dis 1W1272022 17.34:00 (. 45.173.175,20)
Cougo Vaiidagho, DyuLcE%ZE goKDS%ZBPEE BOOHLLZVP IV, MbrodD EwnXa4inp NeSCr% a %e
AP Heww, L com. BHC e A Tonena0)io LEB% 2520 EgaX D250 PE so0HLD VP IVCyinbrl QIDEwpXa4in pe S0 %2 530% 2530 104 ¢ 388




©y
PREROSTA FINAL

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR '
&
SERVIDOR .~
04.301.884/0003-75  AUROBINDO PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LIMITADA RS 8,50

Marca: Genenco lAurobindo)

Fabricante: Aurobingdo Pharma Limited

Modelo; 10D MCG/ML SOLINJCT 6FAVD TRANS X 2 ML

Descriclo Embolagem: 100 MCG/ML SOLINJ U7 6 FA VD TRANS % 2 ML Marca DEXMEDETUMIDINA ~ Genérico {Awrobindo) Fabncanie: Aurobindo Pharma L
\mied Procedéncia; Patancheru Mandal (Hydeiabad), Mednk Distnct, Telangana State - [ndia Codige Alfandegario: 1911.10.7 Registio no .5, n.* 15167.005).
Bn1-3

Estado: Cirnde: Endereco: Nome de Conlato Telefone; Emmil:
GO Andpolis R VP-OBE. S/N RODOLFO {11} 21610606 licinacaofdasurohnto.com
34.351.642/0001-57 ALPHAMED COMERCID DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$ 5,98

Marca: NUTRIEX

Fabricante: NUTRIEX

Modelo: 100 MCG/ML

DescricAo. CLORIDRATD DE DEMMEDETOMIDINA 100 MCG/ML SOLUGAD INJETAVEL 2 ML - RDC 524/2021

Estado: Cigage: Enderego: Nome de Conato! Telefone; Email:
co Aparecids de Covdhia AVY B SN Muhilo (62) 32116347 hestacso@alphamedhospitalar.com.br
60.665.981/0009-75  UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S A RS 10,00

Moica: EXTODIN

Fabricanie: UNIAD QUIMICA FARMACFUTICA NACIDNAL S/A

Mpgdelo: SIMILAR

Descrigdo FATONIN 160MEG/L 1N P344/98C 1 STAXIMI. 100 MEG- M1, SOLINJ CT 5 FAVD TRANS X 7 ML sesmedclomidina Y00 meg/ml Descricdo oo Ma
1enal: VIA INTRAVERIOSA [DEVE SER DILUIDO) LSO ADULTO FORMA; SDLUCAD INJETAVEL UNIDADE FRASCO-AMPDLA NOME COMERCIAL: EXTODIN 100 MC
BAML INJ PHntipio Alivo. CLORIDRATD DE DEXMEDETUMIDINA Regisiio M.S.. 1043713930010 Procediéncia- NACIONAL Detentor UNIAQ QUIMICA FARMACEL
TICA NACIONAL S/A Fabnicante: UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S/A Cod. Barras 7895006210374 Validade Materinis: 23 MESES

Estado: Cidade: Cnoerego Telelone Email
MG Pousp Alegre ROD FERNAD DIAS - BR 381, S/N (17) 5583-2452 marbnsHumaoguimica.com.br
44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 11,78

Matca: Dex/Costads

Fabricante: Crisiaha Produtos Quemicos Farmacsulicos Lids

Mpdelo N3o sc ephcs

DescrigBo: Dex 100meg/mi - Solugho Injetdvel - Caixa com 5 frascos-amppla » 2ml (Cloridrato de Dexmnedeiomiding) * Similer * Validade do Produte: 24 messs
* RagisIro No Mimisiério ta Saude 1.0298.0460.001-8 * Procedincia; Nacional * Marca: Cristdlia * Fabncante: Crislahia Produtos Quimicos Fermacuticos Lids.
= validade da Proposia: 50 diss conforme item 7.7 * Prazo de Entregs: 15 dias conforme hem 8.1 - Anewo ) * Condigho de Pagsmenio: 30 dias conforme item 14,
1. Ane<o | * Declpromos, nos Ieimos do presenie edital, que o pre¢o colado INClui Looos b8 Cusioy ¢ despesps inerenies D entregs, Lais comp. 1avas, lreles, emb
alagens, iMPoston, EACAIQDS SOCISIS # 11aDAhIsIASs, SEQUICA ¢ 100 MBis gue POssA nlluir girela ou indirelamente no custo oo fomecimento * Declaramos tamb
&m, nos lermps oo presenie editsl que 05 procdulos Colados atendem todas ds exigéneias do Edital

Estado: Cidade: Cnderego Telefone: Cmsil
sp Rapirs ROD ITAPIRA-LINDOIA, 5/N {19) 38539500 milon@crisiakia.com. by
67.720.978/0002-20 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA RS 12,80

Marcs: SIMBILEX 100MCG/ML

Fabriconme: ACHE

Modelo; CX C/5FA X2ML

Descrigho SIMBILEX 1DDMEG/ML SOL INJ Cx C/5FA X 2ML 1006028 DEXMEDE TOMIDINA 100MCC/ML CLORIDRATO VALIDADE DO PRODLTO: 24 MESES VI
A DE ADMINISTRAGAD: IV Procedineia Nacwonal Reg.Min.Saude 1.0573.0508.001-5 Fabricante ACHE

Estado Cidade. tndeiego Telefone: Emaik:

MG Retirn A PALN D COSTA V4D (31) 394300 ¢anio lamounCHENMY. IDCIFeNSE.Com.br

12.680.035/0001-02  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS 19,61
Marga: Sanvel

Fabricanie: Sanval

Modelo: Genérico

Descricho: Cloridalo de Pexmedetomiding 100 Mcg/M Sob-irg M 2 MIF/A - Cloidiato de Dexmedeiomiding 100 Mcg/MI Sol/Inj IV Caixs G0 F7A 2 MI (Origem
Infia) - Regisiro M.S.: 1.0714.0274.001-1 - Observacdes do item: Cod. GGREM 5308201 10022607

Estado: Cidede:  Enderego: Nome de Conleto: Telelone: Email;
ns Erechim R DOUTOR JOAD CARUSO, 2115 SABRINE (54) 3b22-1222 sabhne k@inovamedhosptalar.com
28.011.308/0001-52  ESPIRITO SANTD DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI RS 19.62

D I com _be Noker 1mmewmmmnmwwnmnm

ROIStOne goreos no O 1 12/2022 17.34.00 IP. 45.173.175.20)
Coope Voo DiuLCENZDEQEXDANIPHE sICHLDZVP IVOyInD/pICYOEwp X din pNcSO %0 %30
Conti %25 108 1348



QOMANER ™

N
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FDRNECEDOR - RfA PRDf@TA FINAL
Marca: ACCORD & 12
Fabricante; inas Pharmaceutcals L1DA s =
Modelo: RDC =) 3
Descrigao: "DEXMEDETOMIDINA 10D MCG/ML APRESENTAGAD: 100 MCG/ML SOL INJCT 5 FA VD INC X 2 ML UNIDADE: F ASCO- CDMERCH
AL: * MEDICAMENTO REFFRENCIA: PRECEDEX (Wyeth) TIPD. GFNFRICO PROCEDENCIA: IMPORTADO FABRICANTE: Intas Phary MARCA: ACC
OND *LIBERAGAD ANVISA: RDC N* 483, DE 19 DE MARGD DE 2021° — P
Fatadn Cwoade: Fnocrego Nome de Contaly Telelone: Fmail:
ES Graraps ke SERKA HEGRA 7B CAMILA 127) 32611877 eapirilosantohoapitalares pgmanl com
08.676.370/0001-55  DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS PRO SAUDE LTDA RS 2799
Marca: SANVAL
Fabrizanie: SANVAL
Modelo: SANVAL .
Desciigdo: DEXMEDETOMIDINA 100MCG/ML FRASCO/AWMPOLA 2ML - AMS: 1071402740011
Estado: Cidade: LCnderego: Telefone: Ernanl:
MG Ubetidndis AV JOAD PESSDA, 944 {34) 3224-3308 disposaude@hotmall.com
40.061.543/0001-33 CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 28.00
Morcs: SANVAL
Fabricanie: SANVAL
Modelo: SANVAL
DescricSo Desmedeiomiding Clonidratn Forma Farmateuwlica: Sohgao Injeisvel, Concentragao: 100 MCG/M
Extado; Cidade; Enderego: Tedefone:

. RS Erecrim AV TIRADENTES, 490 (543 3712-5159
18.269.125/0001-87  BIOHOSP PRODUTOS HOSPITALARES SA RS 63,57

Maires: DEXMEDETOMIDINA

Fabricante: WYETH

Modelo: NAD SE APLICA

Deserigdo: DEXMEDETOMIDINA {C1) 100 MCG/ML SOL INJCX S FAVD ING X 2 ML Prncipio Alivo: DEXMEDETOMIDINA - WYETH - RMS 211004270013 CAT
MAT 352204 GGREM 522T18100082306 - MARCA: WYETH

Esindp Cidade Enderego Telefone: Email;
MG Contagem AV SOCRATES MARIAN) BITTENCOURT, 1080 131) 2636-0333 nenacaoD) Ebiohosp com. iy
20.043.834/0001-66 3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 2.079,90

Maorca’ cristaba

Fabricante: cnsiahin

Mbdelo: i/

Descricdo: Deamedetomiding Clorkdialo Forma Fammaceutica: Solucao injetaved, Concentragao. 100 MCGA

Estado:  Cidade: Enderegn: Home de Compto Telefone; Email;
RS Crechim R FRANCISCO FLRDINANDO LOSINA, 229 ABIGAIL (54) 3712-D427 licnacoesi@p3med.com b
. Prego {Compras Governamentais) 3: Média das Propostas Finais RS 205,64
nc 1At 5% e v 85 0 07 de o o X071
Orgdp. HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA Data. 16/12/202% 09:00
Objeto: O objelo da presente hetagdo & a escolba da propesta mass Vantajoss para a Modahdade: Pregdo Eletrénico
aqusicAo de Medicamenios Anesidsicos e Psicolrépicos para stender o Hosphal SRP: SIM

e Chnicas de Uberlsndia - Filial 08 EBSERH {HC-UFU/EBSERH), conforme
condicdes, quanndades e exigéncias estabeiecidas neste Edial e seus Anexos.

Descrigho: Dexmedetomidina Cloridrato - Dexmedetomiding Cloridrato Forma

Idemificaghio: N°Pregdn:312021 / UASG: 156654
Lowe/Mem: /52

‘ ) Ala: Link Alg
Farmaceutica: Solucao Injetdvel | Concentragao: 100 MCG/M F
NE. www COMm) eI NAMENTANS, .
CatMal: 352204 . DEXMEDETOMIDINA CLORIDRATO, CONCENTRAGAD:100 MCG/ML. o 4 pInagoves gov

FORMA FARMACEUTICA SOLUGAC INJETAVEL
Quantidade: 650

Unidade: Frasco 2,00 ML
UF: MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

35,186.943/0001-35  SINERGIA FARMACEUTICALTDA RS9.78
* VENCEDOR *

Reohalivio garsdo no 0is 191272022 17:34:00 (I, 45.370.975.20)
Lb2VP VO

Coago VAo OuLCI%IDEGIKDENZOPGE 200N DrTIDDEwD Xa4iInp NCSO BRI NI
DA, BRNCODSDIICOR. £xrm B AL s, ok -ﬂhMEwWEMW»&ﬂanMW 108 £ 348




Marca; GENCRICD

Fabricante: CLAND PHARMA ¢ VOLPHERMA \
Modelo: CLORIDRATO DL DLXMLDETOMIDINA SERVIDOR -
Descilglo: CLORIDRATD DE DEXMEDETOMIDINA 100 MCC/ML SOL INJ €T 5 FA VD THANS X 2 ML FABIRICAN E: GLAND PHARMADISIHIBUIDDR: YOLPHAR
M4 HOME COMFRCIAL GFNERICO REGISTRD ANVISA: 1935700030020 VALIDADE FABRIL: 24 MESFS PROCEDENCIA: INDIA

QNANEN )
2 6‘0
[} < D
CNPJ RAZAO SOCIAL DD FORNECEDOR ‘é’v PéTA FINAL
o &

Estado:  Cidade: Enderego: Telelone: Emak
ES viloVeina R FRANCISCO ASSUMPCAD DE CARVALHOD, 87 {21y 30752397 pestor@sinergiplarmaceutics.com, b
40,274.237/0003-85 CLM FARMA COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA RS 1350

Maren SAMVAL

Fabricante: SAMVAL

MDOrn: SAMVAL

Descngdo: De-meageiomidina Clovidrato Forma karmaceutica: Sohugdo Injetdvel . Concentragao: 100 MCG/M

Estado: Cidade: Lnderego; Telefone: Emenl:
RS Erethim R JACINTO GDDOY, 330 159) 9148-7548 cimfarma.meni@gmail.com
30.329.824/0001-70  AMICI COMERCIO E REPRESENTACCES DE MEDICAMENTOS EIRELI R$ 14,00

Mpren: DEXMEDETOMIDINA

Fabricanie; SANVAL COMERCIO E INDUSTRIA LTDA

Mpdelor AMPOLA 2 ML

Descrigdo: Dexmedetomiding cloridrato, conceniragan: Y00 mog/mi forma farmacButica: soluclo inje1dvel. MCDELO/VERSAD: AMPOLA 2 ML RCGISTRD ANVI
SA; 1D71402740001

Cstadn: Cidade: Enderego: Telefone: Emailk:

DF Brasilis ST SPLM COMJUNTO 5 LOTE, 1D (51} 3404-5770 comercial@smicidistribuidora.com.br
33.608.937/0001-01  ONCOSETTE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2300
Marca: SANVAL

Fabricanie; SANVAL
Modso: desmedelomid.ng 100mg/ml
Deacsigdn CEXMEDE TOANDINA Y00 MCG/ML SDL DIL INWY CT 10 FA VD TRANS 42ML - RMS 1071402740011 FRASCO - AMPOLA SANVAL

Estado: Cidade: Endereco: Telelone: Emall

MG Belo Hovizonte R JURAMENTO, 252 {31) 32258500 legalizacap@®informaticacontabil com. br

35.067.853/0001-25 TECHPHARMA HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAQ RS 30,50
EIREL)

Varca: GENERICO/AURDBINDD

Fabricante. AURDRINDD PHARMA L MITED

Modelo: GENERICO/AURDBINDD

Descrigho. CLORIDCRATD DE DEX)AEDETOMIDINA Y0O MCG/ML | GENERICO/AURDBINDD IAPRESENTM,‘KD: 100 MCG/ML SOL INJIWVCT 5 FA VD TRANS X 2
AL | PROCEDENCIA: IMPORTADD | REGISTRO ANVISAZMS: 1.5167.0051.001-3 | FABRICANTE: AURCBINDD PHARMA LIMITED | Registrado & Importado Por: AU
ROBINDD PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA | CODIGO GGREM: 5001180B0026706

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email:
SP Indaistubs AL VENUS, 260 (19) 3935-3095 licitscac@rechphamma.med.bi
34.729.047/0001-02 NSA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 35,00

Marcs: GENERICO

Fabricanie: FURDFARMA

Modelo: FRS

Descrigso: CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA 100 MCG/ML SOL IR CT 5FAVD TRANS X 2 ML - FABRICANTE. FURDFARMA / MARCA GEHERICO / REG)
STRD ANVISA: 1004312330012 7 VALIDADE: 24 MESES / PROCEDENCIA: NACIDNAL CATMAT N® 352204 - EBFODT8

Esiado: Crdoge Enderego: Telefone: Email
£S Vila velha R MIRIAN FLRRLIRA CASTLLD, PV [27) 33504714 henacao@nsamedicamentos.com br
31.097.402/0001-80  ADL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 112,39

Marca: GENERICO

Fabricante: CRISTALIA

modelo: CX/05

Descrigho: Dexmedeiomidina Cloridrato Forma Farmaceutica: Solugao Injeivel, Concentragac: 100 MCG/ML.

Estado: Cidade: Endercgo: Nome oe Contato: Telefone: Email:

RS Crechim R ESPIRITD SANTD, 1658 ANSCLMO (54) 96116951 compiasadimed@omail.com
08.676.370/0001-55 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS PRO SAUDE LTDA RS 128,00
Marca: SANVAL

Fabricante: SANVAL
MpgMo: SANVAL
Dercricdo: PEXMEDETOMIDINA 100MCG/IAL 2ML - RMS: 1071402740013

Reaattew paracc no 0 YW 22027 17 34.00 P 45.173.175.20)

{ Codigo Vahwacho: QIW&WE-’DHD@MWMMWW

P e, Com, i =0l W 2 82% E oo KD S20 P Ea0 HLD VP IVRIIMDmICYOE welad inpNcS0 62530 N T30 07 7 48



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Estado: Cidade. LCnoerego: Yelefone:
MG Uberandia AV JOAD PESSDA, 934 134) 3224-3308

20,043.834/0001-66  3IMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA,

Marcs: Cristalin N
Fabricanle: Cristalia

Modelo: FR

Descrigho Dexmedetomiding Cloridrolo Forma Farmaceutico SehugBo Injeldvel, Concentiagan 100 MCG/M

Fstade:  Cidade: Fnderego: Nome do Contato Telefone: Email;
RS Erechm R FRANCISCO FERDINANDD LOSINA, 229 ABIGAIL (54)3712-0427 lichacoes@3Imed.com.br

Merm 28, CLORPROMAZINA [CLORIDRATO) 25MG COMPRIMIDD

Prego Eohmadn: RE 044 (un) _  Peicentunl. - Pre¢o Cstimado Calzulado RS D.24 MEdia Uns Pregos Dbuides: RS 044
. Quantidade Descrigio Observagao
34.040 Comprirmdos CLORPROMAZINA [CLORIDRATO} 25MG COMPRIMIDO
Prego (Compras Governameniais) 1: Média das Propostos Finais RS D.47
ne TAR 5% 08 N 65 e 07 de adho oo 2001
O1gbo: MINISTERIO DA DEFESA Doato: 12/08/202210:00

COMANDD DA MARINHA Modalidade: Pregdo Cletrbnico
Secretaria Geral da Marinha SRP: SIM
Diretoria de Abastecimenio

idennficagio; N°Pregdo: 702022 / VASG: 771300

Centro de Obiencdo da Marinha no Rio de Janeiro
Lote/hem: /86

Objeto: O regishio de prec,0s pard d evenlual aguisic a~0 de medicamentos..

Ata:
Descrigdo: CLORPAOMAZINA - CLORIDRATO DE CL ORPROMAZINA COMPRIMIDD 25MG o Lok
Fohle: www COMPIasSQOvernamentais.gov.
(VO) (C1)
pr

CatMat: 267635 - CLORPROMAZINA, DOSAGEM-25 MG
Quantdade. 1.80D

Unidade: COMPRIMIDD D.0D
UF: RJ

CNPJ RAZAO SCCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

r
. 44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,24
* VENCEDOR *

Marea: LONGACTIL/CRISTALIA

Tabncanie. CRIGTAI A

Modelo: NJA

Descrigdo. Longaclil 25mg - Caiva com 20 bhisieres x 10 compeimidos (Cloridrmo de Clospromazing) * Simdar ¢ Validade do Produlo; 24 meses * Regisiro ro Mi
nisiéno da Saude: 1.0298.0226.022-9 * Procedéncia; Nacional * Marca. Crislala * Fabhicante Cristaha Produtcs Quimices Farmackuticos Lids, * Validade da Pr
pposta, 120 dias * Prazo de Entrega: 10 fias « Concicdo o Pagamenio: 30 dias * Declaromos, nCs [#mos do presente edital, gue © prego colado :inciul 1odos 08
CUSTIOS ¢ desSpesas INBIeAIes 3 Enliega. I3a COMO. 1axas, fietes, Mbalagens, iMPosiDs, encaigos SOCiais ¢ Irabalhisnas. Seguros e tUCo Mais que Possa nfuir o
i1€12 o NAIFEIOMENTE PO Custs do [oineciments * Declaramos também, pOS 1ermos 00 prasente etital que 03 produlos colados alendem 1odas 05 exipencias d

oCdial

Estado; Cidade: Enderego: Telefone: Email;

sp Hapira ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 386349500 miton@cristaiia com. br
31.151.224/0001-2B  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,70

Marca: CLRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo COMPRIMIDO

Descrigdo: CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA COMPRIMIDD 258G CAIXA COM 200 M.S 1020802260229 VAUDADE 03730279

Estado Culare Enderego: Nome de Comolo: TeleSpne Emanl:
RS Froehim R SANTOS DUMONT, 1118 vDi NF) (54} 3194-0740 ANPOMESHBANOMEh.com.br

Ralaitwio garado no o YW Z2022 17.34:00 (IP; 45.172.475.20)
Cadige Vaidecio: kUL cN2DE pINDEN2DIG Es0OHLLIVP VR M pICOEwp Xo4in pNCE0 %30 %00
3 NIRD e, o b any Lanbeitads HoksnsOULENE252 Ego i DE%252DPGE saDHLL VP IVOMMDITIOE wp o 4npcSON 2830% 2500 08 7 M8




<

QME‘VT%

o wi o)
Piego (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais v 2 RS D46
NG LA 5 da NG5S de 070 Ao 0o 200 ?e, g"
Orgdo: MINISTERIO DA DEFESA Dato 21
Comango da Acrondulca Modolidode: P[ggﬂﬂ%ﬁb ‘
CENTRO DE AQUISICDLS CSPLCIFICAS SRP- SIM

Objeto; AQuisic,a~D fe Medichmento COMUNS PITa A (TYdMNZAL,0~es de sau'de do
aeronautica
Deserigho: CLOAPROMAZINA - CLORPROMAZINA. CLORIDRATO, 25MG (COMPRIMIDO}
CaiMat; 267635 - CLORPROMAZINA, DOSAGEM 25 MG

Identificacdo: N°Pregdo.1142022 / UASG.120195
Lote/lem: /32
Al Link Ata
Fome: www COmpPrasgovernamenais.gov.
b
Quantidade: 4.060
Unidade: COMPRIMIDO 0,0D
UF: RJ

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

44,734,671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.22
*VENCEDOR ~

Marea: CRISTALIA/LONGACTIL

Fabncante: Cnstdha Procnos Ouimicos Farmacéuucos Lida

Modelo: NAD SE APLICA

. Descri3o Longactil 25mg - Caiva com 20 bsieres x 10 comprmidos (Cloridrato de Clorpromazina) * Similar * Validade do Produto: 24 meses * Registro no Mi
nlg1énio da Savde: 1.0298.0226.022-0 * Procedéncia: Nacional * Marcs: Cristalia * Fabricante Cristslis Produtos (uimicos Famaciuticos Lida. * valor unidrio d

P5ONCIaco do ICHSISP, conforme previsto no convBnio LONFAZ Nr, 26:03 * vValidaoe da Proposta: 60 dies * Prazo de Frirepa: 10 diss * Condiglo de Pagament

0 30 dlas * Declaramos, no1 1enmoa ¢ presente adital, que o prego coiado Inclul odos 08 CUSIOR & despesas inerenes b eniega. Iais como: 18183, fietes, emb

DlagENs, IMpOSIOs, encargds sociais & 1rabalhisias, seguros & ludo mais que possa nfluir direta ou indirelamenie no cusio do fomeciments * Declaramos lamb

&m, nos Lemnoe o presents edital que 06 produtos colados alendem todas as exigincias o Edital

Estsdo: Cidade: Enderego Telelone Email:
5P Hapira ROD 'TAPIRALINDOIA, 5/N (19) 38639500 mdtonfcrisialis.com.by
D0.874.929/0007-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA RS 0,28

Marea: CRISTALIA

Fabricante; CRISTALIA

Mpgelo. CX COM 2D0.00 UN

Deacrigho: CLORPROMAZINA 25MG COMP BL FRAC (S) CP 1 CRISTAUIA - Regisiro 14.5.: 1029802260229

Fsiado Cigade: Frnderego: Nome de Comaip: Telefone. Fmal
MG Pouso Alagre  RDDJK-BR359,0  RITA DE CASSIA SANCHLS REZENDE (35) 3249-1950  contratos@medcentercomercial.com.br
r
32.708.161/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIREL! RS028

Masca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Mpdcio: CRISTAIIA

Descrigho: CLORPROMAZINAG, CLORIDRATO, 25MG [COMPRIMIDD)

Fstado: Cidade Fnderego: Telefone, Emad:
PR Londrina AV RDRERT KDCH, 1553 (83) 33543621 prcline 201 H@holmail.com
31.151.224/D001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RSD,70

Mareas CRISTALIA

Fabricame; CRISTALIA

Mpdeio: COMPRIMIDO

Descrigho: CLORPRDMAZINA, CLORIDRATO, 25MG [COMPRIMIDG) CAIXA COM 200 M.S 1029802260229 VALIDADE D3/2029

Estado Cidade: Endercgo: Nome de Comato: Telcfone: Emnk

RS Erechim A SANTDS DUMODNT 1118 YOLNEI {54} 3104-D230D anjomedii@anjomedl. com by

27 764.200/0001-77  C. B, DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 0,84
Marca: SANOFI

Fabriconie: SANDF)

Modelo: SANOF)

Descrigho: CLORPROMAZINA, CLORIDRA 10D, 25M0 [COMBRIMIDOY

Cstado:.  Cidage: Enderego: Telefone: Cmai:

RJ Caidosp Moreita R JOSE PERES XIMENES. 76 (28) 3553-3899/ (2B} 3553-1303 guacui.aomPalfacontabilidade.com

ReMONG gurpds no 0is W12/2022 17.34.00 IP. 45.172.175.20)
Codige Valioaghe: BRULES%NZDEQIKDENZDPGE s0OHLEZVP VRN bl CyOEWpXo4mo NSO %0 %30
I Perivwe. D oo, bt L amﬁnxmmsmmmwwmmmmnm W00 7 M8




QUANENR
’ G 50

Prege (Outros Enies Publicos) 1: Média das Propostas Finais 4 F!l@ % $ 0,35
@
=

e ¥ S* cie &Y 85 die N7 o hdne o X0 =
P
OrpS0. PREFEITURA MUNICIPAL DE HDLAMBRA Data: 12/08/200 15 a7 §
Preletura Muniipal de Holambrs Modalidade: Preglo Eletr .‘:RWDOR .
Objeto; REGISTRD DE PRCGOS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SRP: SIM —_—
MEDICAMENTOS (PARTE D7),

Identificagae: OC: 8747008010020220C00036

Descrigho: CONTROL CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 25MG, CAP/CP/CP REV, ORAL Lote/ltem: 1/52

{COTA ATE 25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO

HUMAND, CLDRPROMAZINA, CLORIDRAT( 25MG, FORMA FARMACEUTICA Ma; LickA
CAPSULA/COMPRIVIDO/COMPRIMIDD REVES 1IDD/DRAGEA, FORMA DE Fonle; www.bec.3p.90v bi
APRESEMTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA,  Quantidade 3.750
VvIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA Unioade: UNIDADE
ENTREGA DE 50%. UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
30.754.325/0001-20 MEDS) DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS D39

*VENCEDOR *

Marea: Longach) 25mg

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAIENTOS CONTROLADOS DE LSO | IUMAND, CLDRPADMAZINA, CLORIDRATO 25MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/C
DMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, DRAGEA, VIA DE ADIINISTRACAD DRAL,
COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 50

. Estade:  Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emmil:
SP Sorocaba AV RUDOLF DAFFERNER, 400 Damiela (15)3228-6707 danela@medsibrosd.com.br

e 29; CLORPROMAZ INA [CLORIDRATO) AGMG FRASCO C/20ML

-

Prege Latimado: RS 1077 (un} Percentunl - Prego Eslimado Calculndo RSI0T7 Midia dos Pregos Ubudos RS 10,77
Quantidade Descrigdce Dbservagho
300 Frascos CLORPROMAZINA {CLORIDRATO) 40MG FRASCO C/2DML
Preco (Compias Governamentais) 1: Média das Proposias Finais RS 10,04
nc FAR 5% da N 6 de D7 de e oe 2021
Oiolo: MINISTERID DA DEFLSA Data: 21/09/2022 (915
Comando da Aeronautica Modalidade: Preglo Flenrdnico
GRUPAMENTD DE APDIO DE CANOAS SRP: $IM
Dbjeto: Aquisic,a~o MEDICAMENTDS em proveilo do Hospilal da Aerona'utica de jdentificagdo: N°Pregho 682022 / UASG:120629

Cancas (HACO), conforme condic,o~es, quantidades e exige*ncias estabelecidas
neste insrumemo..

Lote/item: 109

Ats: Link Ala
Desciigho. CLORPROMAZINA - CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 4% {4CMG/ML). ! _
SOLUC A~O ORAL GOTAS - FRASCO GOTEJADOR DE 20ML Fonte: ‘: Ww COMPrasQoveMamentais. gov.
r

CatMal; 340207 - CLORFADIAZINA, CONCENTRAGAD 4D MG/ML FORMA

FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL - GOTAS Quantidade: 10

Unidade: FRASCO 20,00 ML
UF: RS

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

20.918.668/0001-20  MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS 10,02
*VENCEDOR *

Marce: MEDLEY

Fabsicante; MCDLEY

Modelo. CXC/ Y

Descrigdo 1 DRPRDMAZINA (C) ORIDRATO) 4% (3OMG/ML), SOLUCAD DRAI GOTAS - FRASCO GOTEJADOR DE 201AL, RMS: 183260285

Estado: Cidade: Enderego: Telefone:
RS Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 {54) 987T-5T a4

Rl sidnd Qarado no dis wnzngm&umwéasnnsm » e
Conigo Valdachs: Dyl el EgaKDSSinPy) SOOHLL VP YYOInbpCyDE wp X 4 np eSO
D A, DIOOOSPIRO0S. oo  be/C T ﬁmmsmmmmw»mm 110/ 368




Prego (Outros Emes Poblicos) 1: Médis das Propostas Finais RS 10,55

o At 5% e N 65 de F de o e 208

OrgBo: MUNICIPID DE CANABRAVA DD NDRTE/MT Dato: 12/07/2022 DB:3D
Objeto: Registro de Pregos pars possivel e eventual AQuisicao de Medicamenios Saude Modalidade: PREGAO ELETRONICO
Mental para atender a demanda da Secretana Municipal de Saude oe Canabrava SAP: SIM

oo None;MT. pelo periodo de 12 meses,
Descrigio: CI ORPROMAZINA 40MG/ML SOLUGAD ORAL GDTAS - CLORPADMAZINA
40MG/MI. 501 UGCAD DRAL GDTAS

IdenticagBo: 23687
Lote/ltem: 10710
Ala: Link Ala
Fome: hcitanet.com.br
Quanlidade: BOO
Unidade: FRASCD

UF: MT
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
32.138.304/0001-06  INOVACDES COMERCIO DE MEDICAMENTDS E PRODUTOS PARA SAUDE RS 10.55
*VENCEDOR * LTDA
Marca; mediey
Fabricome: Fabricame ndo inlormado
Modelo: FRASCO
Descrigho: Descricho no informada
Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emai;
PR Assis Chateaubniand R GENERAL DSDRID, V50 {44) 3528-0343 novacoeshcinacoes@outtook.com
.
Preco {Dulros Enles Publicos) 2: Madia das Proposias Finbis AS 1.7
e Bt 5% S0 IN B5 de D7 de uiho o 2051
OrgAo: FUNDO MUNICIPAL DE SALIDE DE CABD FRID/RY Data: 06/05/2022 10:00
Objeld: conralagdo de empresa para fornecimentd de medicamentos Farmacos. para Modalidade: PREGAD ELETRONICD
looas as Uinidades de Saide pertencenies b SEMUSA (Secretaria Municipal de SAP: NAD
Saide) Mentiticagio: 41013
DescrigBo: CLORPROMAZINA - CLORPROMAZINA CLORIDRATO 40MG/ML 20ML SOLUGAD Lote/ltem: 27727
ORAL GDTAS i
Ata: Link Ala

Fonte: lcitaneLcom.br
Quantidade; 3.600
Unidade; FRASCO

UF:. RJ
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
26.651.036/0001-20  JAC MED DIST DE MEDIC EJREL) RS 5,11
* VENCEDOR *
Marca: SAKDR
Eabricanie: Fabricanie ndo informado
Modelo: CLORPROMAZINACLORIDRATO 40MG/ML 20ML SOLUCAD ORAL GOTAS
Descri¢do: DescrigSo nio informads
Estado:  Cidade: Cnderego: Nome de Contato: Teietone: Email;
RJ Nova Frburgo RUA SEBASTJAD MARTINS. 288 Joso [22) 2580-5594 jacmed distnbundora@gmml.com
03.828.079/0001-3)  SICAFLA COMERCIQ DE PRDDUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 1830
Marce: CRISTALIA
Fabriceme Fabncanie n3oinfoimago
Modelo: 1029802260101
Descrigdn. Descrigdo ndo informads
Estado: Cidade: Crderego: Nome de Conlato: Telefone: Email
RJ Rio de Janeio R OLIVA MAJA, B) Andre (2)) 2473-4896 sicaflalsrma@gmeil.com

Relsiovnic Qarado no dia YN 272022 17.34:00 (. 45.1T0.175.20)
Comge Valdegso: 0kuLci%DEpaNDERZHPYEMIORLLIVP IVOMMbINDEwp X4 pNcSONII NI
VD S, oM DG tohen =0 cB% 2570 EQaKDB%IS I POE sIOHLY VP VO SCIDE wp Xd AnphcSOR 7530 W2630 1117348




It=m 30 CLURPROMAZINA (CLOGRIDRATO) 100MG COMPRIMICD

Prego Estimado: RS .84 {un) Pricentual - Prego Lstmado Cakeulado RS 184 Médin 23 Prevus

Quantidade Descrigdo

74.600 Comprimidos CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 100MG COMPRIMIDO
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1,86
s AT 5% oo IV 85 cfe OF v Al e 207}
Orgho. CTD, REABILITACAD DE CASA BRANCA Dats. 25/05/2022 101D
GOVERNOD DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregdo Elerrdnico
CASA BRANCA- SP SRP: NAD
Objeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS COM ENTREGA IMEDIATA Identificacio: OC: 09014600001 20220C0D006
Deserigho. CONTRDL CLORPROMAZINA, CLORIDRATD 100MG, CAP/CP/CP REY, DRAL - Lote/nem: 1/27
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLORPROMAZINA, Me: Li
CLORIDAATO )00MG. FORMA FARMACEUTICA a: Link Ata
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE Fonte: wyw bec.sp.gov.or
APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA,  Quantidade: 1.000
V1A DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA Unidade: LUNIDADE
[NTREGA DE 75%. UF. SP
. CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
29.196.670/0003-07 RHODES DISTRIBUIDORA DE MATERIAIS HOSPITALARES LTDA RS 0.23

*VENCEDOR *

Marcs: CLORPROMAZ 100MG COM REV X100 P324/558-C1 100 MGC

Fabricante: Falwicanie ndo inflormado

Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTAGCAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 75%,

Esisdo:  Cidade: Endetego: Nome de Contato;  Telefone: Emal:
$P 530 Jose dos Campos R AVIAD PAULISTINHA, 158 JULIA/RODRIGD {12) 30284485  comercial@modeshospitalar com.br
17.756.574/0001-97 MANZATDS FARMA EIRELI R$ 0,35

Marcd: CLORPROIAZ / U DUIMICA

Fabricante: Fatricante nbo informaso

Descricho: MLDICAMENTDE CORTRDLADDS DL USD HUMAND, CLDRPROMAZINA, CLORIDRATD 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CCMPRIMIDE/
COMPRIIMIDD REVLSTIDD, DRAGLA FORMA DE APRESCNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGLA, ViA DL ADMINISTRAZAD ORA
L COM VALIDADE MINIMA DI FRODUTD NA ENTREGA DE 75%.

{stado: Cicade: Cnderego; Telejone: Lma:
sp Mirasso) R SANTO ANTONIC. 161D 7 3221-5998 rogenogreacomabil.com.br
28.004.857/0001-07 DANIEL FERRARI ABRANTES - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS RS 0,42

Marca: LONGACTIL

Fabricante: Fabricanie ndo mformago

Descrigdn: MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE USD HUMAND, CLORPRDMAZINA, CLORIDRATD 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/CDMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L. COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA [NTREGA DE 75%. !

Eslodo: Cidade: Endere¢o: Nome de Conlalo: Telelone: Email:
sp Santos RUA SAD PALLOD, 21 CRISTIANF {¥3) 33071102 vendas@ienmanmed.com. b
14.779.687/0003-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICDS LTDA RS 0,54

Marca AMPLICTIL 700 MG

Fabricame; Fabricanie nBo irlormago

Descrigho MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND. CLORPROMAZINA, CLORIDRATO Y0OMG, FORMA F4RMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIWIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/CCMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREA DE 76%.

Cetado: Cidade; Lnderego: Nome de Contalo: Teletore: Cmail:
SP Caraguatatubs AV RARGINAL DIREITA, 6D VANESED 12392148192 lcita) @eancitiarma.com be
33.932.094/0001-96 CH SOUZA PRODUTOS MEDICDS E HOSPITALARES LTDA RS 0,59

Marce: AMPLICTIL

Fabricante: Fabncane nlo informado

Deacrigdn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/
COMPRIMIDOD REVESTIDO/ DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDOZCOMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTC NA ENTREGA DE 75%.

Rafaitvio permets ng s YNV2/ZD22 97 34:00 (WP, 45,173,975.200
Codige Vilioacio: huLed%2bEgd KDERIDPGEssOHLLZVPIVOIINbIOEwp Xd4npNCSO %I RId
Dt i, o briCarplh A Higioaoe?y

Y pgd
N :%
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR m A PRDPOSTA FINAL
Estardo: Cidade: Enderego: Nome de Comtato; ° Telefone; Bgﬁ' J?c()ﬁ
oom

F
SP Franca RESTEVAD MARCOLINO, 378 Klebet {16) 3721-3000 ’ ogars %ﬂ [
33.735.524/00D01-80 M.G. DOMINGUES DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS EIREL) § RS D.B7
Marce: LONGAC 11 100mg Com. Rev. S DOR
Fabncante: Fabncante nio informaso ——
DescricAs. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, CLORPRDOMAZINA, CLORIDRATO 100MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/

COMPRIIAIDO REVESTIDD, DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DR
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

;oM
Vi

Fstado: Cidade: Fnderego. Tolefone: Fmail:
Sp Napira RUA 23 DL OUTUBROD. 157 (V9) 386358 MYDOMINGUES EMOOOMMOUEs.COM . bI
31.321.320/000188 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00

Marcs: chorpiomaz

Fabricente; Fabsicante nbo inlormado

Descrich: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USDO HUMAND. CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULAS/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAO DRA
1, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estado; Cidade: Encerego: Telefone: Emall;
SP 830 Jos¢ do Pio Prelo RUA ADAUTO PINHEIRD, 250 1732297237 chmismma@gmail.com
Preco {Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 1,69
WK AT ST 0N B o O 9 i oo 2021
Orgho; PREFEITURA MUNICIPAL DE BDTUCATU Data: 22/02/20221028
Prefeitura Mumcipa) de Botucatu Modalidade: Pregdo Eletrdnico
Objeto; REGISTRO DE PRECOS - PARA PDSSIVEL AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS. SAP: SIM
PARA ATENDER A DEMANDA DA REDE BASICA DE SAUDE - PARTICIPAGAD IdentificogBo: OC: B224D0BD10020210C00373
AMPLA

) Lote/llem; 1/15
Descrigdo; CONTROL CLORPROMAZINA, CLORIDRATYO Y00MG, CAP/CPICP REV, ORAL -

JEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO. CLORPROMAZINA, Ate: Link Als

CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA Fonte: www.Dec.sp.gov.br

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES TIDO/DRAGEA. FORMA DE Quantidade: 117.000

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA. Unigode: UNIDADE

VIA DE ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA UF: SP

ENTREGA VIDE EDITAL
CNP.J RA2AD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44734,671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,24

. * VENCEDOR *

Marca: CRISTALIAJLDNGACTIL

Fehricanie: Fabricanie ndo informado

Descrigc8o. MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE LUSD HUMAND, CLORPRDMAZINA, CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACELUTICA CAPSULASCDMPRIMIDD/
COMPRIMIDD REVESTIDO, DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA. VIA DE ADMINISTRACAOD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Eslado: Cidaoe Endereco: Telelone: Empil;
sP hapire ROD ITAPIRA-LINDOIA, /N {15) 38635500 miAton@cnisialia.com.bs
08,231.734/0001-63  FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES EIRELI RS D26

Marca: CLORPROMAZ

Fabricame: Fabricanie ndo informado

Deacrigho: MEDICAIAENTOS CONTROLADDS DE LSO HUMAND, CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 1DOMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/
COMPRIAIDO REVESTIDD/DRAGEA, FORMS DE APRESENTACAO CAPSULA/CDMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTINO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Eslado: Cidade  Enderego: Nome de Contoio: Telefone: Emad:
SP Tatul R DOUTOR GUALTFR NUHES, 10D BRUND (18) 3751-0453 licnacaoPfuturamedicAMEntos.com. b
67.729.178/0004-9)  COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA R$ 0,27

Mprca LONGACTIL YDDMG

Fabricanie: Fabricante nbo Infoimadd

Descri¢do MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLORPROMAZINA, CLDRIDRATD 1D0MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA FORMA DE APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Refatiro pemo no 0 100272000 1738 DD (P 45.9TL175.20)
Covigo Validecho. Bkl c8%2DEpd EadOHLD VP IVOInbrmiCyDEwe X 4inpNCSO% I %o
e £om,br Cartficado TokensjuLeiN 2525 EQuNDBN25 2P EAOHLIVPIVOUIMDIOIDE #pXS4mpNc 30N 2530 %2508 1187948




R

ROPOSTA FINAL

e

L
£.L0Mm. v

vER

CNPJ AAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR Q@-‘Vﬂ%ﬁ‘}b

Cstado;  Cicade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: ¥ o ' <

P Jaguaritna  PC EMILID MARCONATO, 1000 Edson Costa Dulre (19) 3522-58412 _amm
3

94.380.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

Marca: CRISTALLA SERVIDOR

Fabncante: Fabncante ndo informado -

Descricdn MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USDO HUMAND, CLORPROMAZINA, CLOMDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/
COMPRILAIDG RFVESTIDO:DRAGFA, FORMA DF APRFSFNTACAQ CAPSLUI A/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO/MRAGFA, VIA DF ANMINISTRACAD DORA
L EOM VALIDADE MINIMA LD PRODUTO N& ENTREGA VIDE EDITAL

Ors

RS 0,30

Estado Cidade Fndereco Nome oe Contato Telelpng Fmai:
RS vers Cruz ROD RSC 287, KM 109+ 500. 5/N LMERSON {51)3T40-145D hea@mewdisinbudora.com . br
06.106.005/0001-80 STOCK MED PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES LTDA, RS 0,39

Marca: CRISTALIA

Fabricante: Fabricante ndo informade

Descnedo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 10OMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDO, DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPNIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA. VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Esiado Cldade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email;
RS Santa Cruz do Sul AV PAUL HARRIS, 100 Ashon {51) 2105-7000 Lewacoes@stockmed.com.br
17.756.574/0001-87 MANZATOS FARMA EIREL R$ 0,40

Mores, LDNGACTIL 7 CRISTALIA

Fabricante: Fabncanie ndo informado

Descrigado MEDICANENDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLONPROMAZINA, CLORIDHATO 100MG. FOIMA FARMACEL ICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRNAIDO REVE STIDD/DRAGEA. FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DL ADMINISTRACAD ORA
L, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidage: Enderego: Teiefone Emai:
SP Mirasao) R SANTD ANTONIO, 1670 (17} 322)-5968 rogerio@rcacontabil.com. bt
31.321.325/00D01-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS10.00

Marea: clorpromaz

Fabniconte: Fabricanie ndo informado

Descricdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLDORPROMAZINA, CLORIDRATO 1D0MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDOD/
COMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGEA FDRAMA DE APRESENTAGAD CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRCGA VIDE CDITAL

Estado: Cigade: Encerego: Teleinne: Email
sp S3o José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 200 {17} 3225-7237 chmiarma@gmoil.com
Prego (Outros Enles Piblicos) 3: Média das Proposias Finpis RS 1,98
inc. AT 5 oie IN S e D/ oo o o 2021
Org30; HOSP.EST ESPEC.REAB.DR.FRANCISCO RARANTES Data: 18/02/2D022 DB 43
GOVERND DO ESTADO DE SAQ PAULD Modalidade: Pregao Eletrémco
Ty SRP; NAD

Dbjeto: Aquisicho de Medkamentos e Insumos Formpcéuticos (Psicotropicos), suavés
de Preglo Eletrdnico - Participagdo Ampla.
Deserigiio: CONTROL CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG, CAP/CP/CP REV. ORAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLORPRDMAZINA,
CLORIDRATD 100MG. FORMA FARMACEUTICA

IgentificagBo: OC: 0S02030000120220C00006
Lote/ltem:. 172
Ala: Link Ata
Fonte: www.bec. sp.gov. by

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE Ouantidade: 3260
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, Unidade: UNIDADE
V1A DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA UF: SP

ENTREGA DE 50%.

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNFCEDOR YALOR DA PROPOSTA FINAL
55.309.074/0007-04  CIRURGICA SAQ JOSE LTDA RS D24
* VENCEDOR *

Marca ClLORPROMAZ CF100 EMAAI AGFM NAD FRACIDNADA

Fabricente; Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAIMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. CLORPROMAZ|NA, CLORIDRATO 100MG, F ORMA FARMACL ELTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD C2PSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L., COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Ralaitno Heeads no dia YW1 272022 17.34.00 (P, 45.171.175.20)
Cédgo Vadagho: CikuLeiiZoE poKDEN2bPGE saOHLEZVP IO NbICYDE wpsdtnp NCSC% 2 R
np cacm, b A L =il c 8 2520 E pri SN2 520 1 Ean DHLE TVPIVOInDmMDE wp X3 4inp HcHO N 25302 300 1147348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VAL A PROPOSTA FINAL

fﬂ?"'i

SE Doa

Cstado: Cidade: Enderego; T Telalone:

ll'J

sp Jacare] ROD GLRALDO SCAVONE, 230D [12) 393421

00'*@:

44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

Mares: CIISTLLIALCNGACTIL 1DEMG

Fabricante; Fabncasnte ndoinformao

Descrigdo MEDICAMENTDS CONTHOLADOS DE USO HUMAND. CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG, FOINMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRILIDO REVESTINO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDG REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

RS 0,25

Estavdo: Cidade Finderego Tedefone, Email
5P Itapira ROD ITARPIRA LINDDIA, S/N [19} 38639500 mion@cristalia.com.br
D4.27T4.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 0,34

Marca: LONGACTIL 10DMG

Fabricante; Fabricante ndo infermado

Descrigdo: MEDICAMINTOS CONTROLADDS DE USD HUMANO, CLORPROMAZINA. CLORIDRATD 100MG. FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIVIDO/
COMPRIMIDO HEVESTIDD/DRAGEA, FONMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L, COM VAl IDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidnde: Enderego: Teletone: Email:

5P Riberdo Pre1o R HUMAITA, 260 16) 3693-9100 fiscol@ativohosp.com.br

17.756.574/00D01-97 MANZATOS FARMA EIREL) RS 0,53
. Marca: CLORPROMAZ / L DUIMICA

Fabnicante: Fabncante ndo intormado

Descrigho; MEDICAMENT0S COHIROLADOS DE WSO HUMAND, CLORPROIMAZINA, CLORIDRAI0 10CMG, FCRMA FARMACELNICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVLSTIDO/DRAGLA, FORMA DL APRESL NTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/CDMPRIMIDD REYESTIDO/DRAGL A VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA EN1REGA DE 50%.

Estadn: Cidage’ Endereco: Telelcne: Email:
5P Mirassol R SAMTO ANTONID 1510 (17132215968 rogeroucacontabil com. by
14.779.687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.54

Marca: AMPLICTIL 1D0 MG

Fabriconie: Fabricame nde informado

Deacrigho: MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE USO HUMANO, CLORPROMAZINA, CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVES1IDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAQ ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA CNTREGA. DE 50%.

-

Esindo; Cidade: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email:
sp Carguatotube AV MARGINAL DIREITA, 60 venessa {12) 36219192 heita)sansifarma.com. br
31.321.325/0001-88 CHM COMERCIO DE MzDICAMENTOS EIRELI RS$10.00

Marcd. clorpromaz

Fabricsmie: Fabncan'e ndo infomado

Descrighe MEDICAWENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. CLORPROMAZINA, CLORIDRATD 100MG, FORMA FARMACEUTICA [ APSULA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDD REVLSTIDD/DRAGEA, FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO RLVESTIDO/DRAGEA, VIA DL ADMINISTRACAOD DRA
L. COM VALIDADE MINIMA 13O PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Lstado; Cidade: Enderego: Telelone; Email:
sp £30 Jose do Rio Preto RUA ADAUTD PINHEIRD, 290 N7 3229-7237 chmisrma@gmail.com

ltermn 33: CLORPROMAZINA CLORIDRATO SMG/ML

e ——— e ——— - ——— - ——_—

Prege Lslimade. RS 1,55 (un) Percentual - Preco Estunade Calculado RS 1,03 M_'édm dos Piecos Dbhidos, R 1,89
Quantidade Descrigao Dbservacdo
2.600 Ampolas CLORPROMAZINA CLORIDRATOD SMG/ML
Prego {Compras Governameniais) 1: Média das Proposlas Finais RS 2,06
e A 5% as N RS0 0 de o de 2071
Olgio' SERVICD MUNICIPAL DE SAUDE DE SERTANOPOLIS Data: 13/10/2022 D8:30
Modalidade: Pregdo Eletrdnico
SRP: NAD

[ oom BriC mOjIULCI% 252D EQUNDER2SZPLE sO0HLD VP VT IND IICIDEWpNAA NP SO K253 N800 1187308

g REMONG DGO No D Y1202 17.34.00 (P 45.17).975.20)
Coope Validagho: auumwmmsmumwmwnnmsm



Objeto; AquisicAo de medicomentos essencidis ¢ padronizados, para alender as Identificagdo: N°Preglno 262022 / UASG:927971
necessidagdes dos pacientes inernos, ambutatoriais, emergencidis e alguns da Lote/item:
farmacia bdsica do Seivigo Municipal de Sande..

Ala;
Descrigdo: Manipulagho de lormulas - medicamentos / cosmeticos / insu-mos Fonte:
farmaciuticos - Cloridralo de clorpromazinas 5mosmi schuglo injelave) Smi
h i R
aduho e pechatrico (IM) REGISTRO DO M S Quontidade: 50 % é’
Unidsde: UNIDADE i = =
UF: P ERVIDS
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
26.032.903/0001-36  PLENA MEDICA HOSPITALAR - EIREL] R$1,70
*VENCEDOR -
Maica: Marca ndo informads
Fabticonte; Fabvicanie nlo nformado
Descricao: “Cloridrato de clotpromazina Smg/mi solugho injetdvel Smi adulto ¢ peditrice (1) REGISTRD DO M.S° - HYPOFARMA
Estado: Cidade: Enderago: 1elelone:
PR Pacanaval R SDLIZA MAVES, B6Y [#4) 3422960
20.415.705/0001-33  CIRURCICA ONIX - EIRELI RS 1.98
Marca. Marca nAo informaga
Fabricante; Fabncante nAo informado
Descrigdo DESCRIGAD. CLORPROMAZINA D5 MG/ML AMP. § ML {C-1) 7 MARC A UNIAD OLIMICA / RER. M.5.0 104570155
. Cstado: Cidade: Cnderego: Nome de Contalp: Telefone: Email:

PR ArRpONGES RUA TOVACD, 1220 LARISSA (43) 3152-5250 cirurgicaonix@hoimail.com
37.865.137/0001-80 AMB DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTO E MATERIAIS HOSPITALARES LTDA RS 1,88

Matcs: Marea ndo informada

Fabricante; Fabicante ndo informado

Descrigho: " Cloridrato de clorpromazina Smg/ml sohugBo injetsvel 5ml sduho e pediatrico (IM) REGISTRO DOM.S Tratamento Diferenciado: Tipo ) - Participacd
¢ Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.’ HYPOFARMA

Estado: Cidege: Enderego: Telefone: Email
Pf Cambe AV BRASIL, 1351 (43) 9158-3881 amb_distiibuidoraihotmail com
23.121.920/0001-63 MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS - EIREL) RS 2,60

Matca: Marcs nip informads
Fabncanic Fabiicante ndo informado
Descrigan: UNIAD QUIMICA Clongrato de clorpromazing Smg/mi solugho injetdvel Smi adulls & padidtrico (IM} REGISTRODOM.S

Estado: Ciwsaoe. Fnderego. Nome ge Contalp: Telefone: Email:
PR Maringa AV CARLDS GOMES. 434 MARYVONE {44) 3048-3818 meficamentps@marymad.com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finsis RS 2.07
e HAT 50 ae N 65 o O7 e Audho 0w 2071
Oigao: Fundo Mupicipal de Saude Data: 20/07/2022 OD:00
Prefeitura Municipal de Santa Maria/RS Modalidade: Dispensa por Jusuficativa
Objeto: MATERIAL FARMACOLDGICO SRP: NAD
DescrigBo: CLORPROMAZINA, SMG/ML, SOLUGAD INJETAVEL, AMPDLAS - identificagdo. 3802022

CLORPRADMAZINA, 5MB/ML, SOLUGAD IMJETAVEL. AMPOLA 5 Lote/iem: 1/

Ala: NJA
Fonte: pestaodepessodl.SanMamara,rs gov
bi/pronimtb/index asp?acan=18.1e
m=2
Quantidade: 300
Unidade: AMP
UF: RS

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

29.910.022/0001-70  UNIAD FARMA COMERCIAL EIRELI RS 1,65
* VENCEDOR *

4 Rotatdrio parsdo Ao e VV1272022 17 34.00 (P; 45.173.175.20)
Cooipo Valachs: kuLAN2DEQOXDA%ZDPGE SO RLLVP VO INDPIOIE wp XaAmpNcSC NI %20
WD M D com, briCarns L a0l uLC% 252D E QoK DEN2520PY E 200 HLOZVP IVONDRIOIOEwp X4 np NeSO% 2530 %2530 187348




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

Marca: Marca ndo informada
Fobricanie; Fabricone nio inlormado

 aANANEN
© o
E VAf DA PRDPOSTA FINAL

&

WISSZ5
v

Descticho: Descnglo ndp informada oo
SERVIDOR
Estado; Cidace: Endereco: Telefone: cmak
GD Aparecida de Goidnia R ARARUAMA, S/N {B2) 5364-131) unisolarmacogdgmail.com
44.734.671/0001-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 2,49
Marca: Marca nio informadcs
Fabricame Fabrcanie nSo informano
Desciigdo Descriglo ndo intormada
Estado: Cidode Enderego. Telefone: Emoil:
SP napira ROD ITAPIRA | INDODJA. 5/N [19) 38639500 miltonfcristaha.com.br
Prego (Outios Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 1,85
InC. W et 5% e 1N 65 a0 D7 0k Ao o 2027
Orgdo: PREFEITURA MUN DE GABRIEL MONTEIRD Data: 12/07/2022 0D:00
Objetp: AQUISIGAO DE MEDICAMENTDS Modalidade; PREGAQ PRESENCIAL
. Descrigdo; CLORPROMAZINA SMG/ML, - CLORPROMAZINA 5MG/ML SAP. SIM
idenificagdo: DODDGE22
Lote/Hem: 17327
Ala: Link Ata
Fonte: 177.52.249.163.5656/ransparencia
/
Quantidade: 500
Unidade:. AMP
Ur: sp
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
B4.815.897/0001-94 TRIUNFAL MARILIA COMERCIAL LIMITADA RS 1,85
* VENCEDOR *
Morcs Morce nbo informada
Fabricante; I abicante ndo informado
Descrigdn Descngdo nin mformaga
Estado; Cidade: Endereco: Nome de Coniato: Teleione: Emasil.
Sp Matlha AV SILVIO BERTONHA, 529 LEANDRO {14) 3:13-5243 gerencia@trivnial com.br

Nem 32 CLOZAPIMA 25MG- COMPRIMIDD

Prego Esrimado, RS ) B3 (un} Peicentunl; - Prego Estimado Calculndo R 183 . Média dos Pregos Obuidos. AS 183

Ouantidade Descrigdo Observagio
96 Comprirmigos CLOZAPINA 25MG- COMPRIMIDO.
Prego (Compras Governamentnis) 1: Média das Propostas Finais RS 19
e 1A 5008 IN 65 de O de hno de 202}
Orgho. HOSPITAL DAS GLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA Data: 23/05/2022 083D
Objeto: Aquisigho de Medicomentos de Dversas Classes para aiandes o Hospilal de Modalidade: Pregdo Elewdnico
Clinicas de Uberl3ndia - Filial da EBSERH (HC-UFU/EBSERH), conforme SRP: SIM
condicbes. quantidades, exighncias e estmativas, esiabelecidas nesle Idemifitagdo: N°Preg3o 952022 7 UASG.156654

INSIAUMEND & £IN SEUS IPEXDS,
Desciigdo: Clozaping - Clozapina Dosagemn 25 M
CatMat; 272429 - CLOZAPINA. DOSAGEM.25 MG

Lowe/ltem: /2
Ala: Link At

¥ Roaiono pessad ~o dis INTZIZ022 17.04.00 [P 45.173.115.20)
Cedo Validagio. ORpLCE%25E QoK DERIDPGE S0OHLE VIV NbrpICYDE w04 HNCSO RN
: com,oriC. MokaneOLLIN 252D EQANDOR ISP EMIDNLZVE TVOInpIOIE wp X0 mp NCAO RIS 30N 25 30 171348



Fonle: www.compinggpverna

Quantidade; 1.000
Unidade: Compnmidn

UF; MG
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
03.945.035/0001-01  ACACIA COMERCIQ DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 0,56
* VENCEDOR *
Marce: CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modedo: CPR
Descrichbo: CLOZAPINA 25MG C2 200CPRA (C1) {BLT C/10) - RMS 1029803780031
Estade: Cidade: Enderego: Telelone: Emaik
MG Varginha AV PRINCLSA DO SUL, 3303 (35) 3214-T406 Icitacao@acacia.med by
44.734.671/0003-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS D65

Marce: Clozapine/C nstdlia

Fabricame: Crisialia Produtos Quemicos Farmacéulicos L1da

Moceior N3o s¢ aphta

DescrigAn. Clozapina 25mg - Caraa com 20 bhgieres < 10 comprimidos [Clozapina) * Genetico * Validade do Produto: 24 meses * Regisiro no Mipistério da San

de 1.079B.0378.003-1 * Moceddnria’ Nacional = Marge: Cristalia = Fabricame Cristaha Produios Quemicos Farmactulicos L10a.* Valor unitang oesontrado do )
CMS/SP, confoime pravisio no convinio CONTAZ Nr. B7/02 e alieragdes” * Validade da Propoala SD diss * Prazo de Entrega: 15 dias * CondigSo de Pagamenio
4) has * Declaramos, hos 1eLmos 4o presente edital, nue o pIaCo co1ado inclui 10007 OB CUSIDS € JESPESIE Merenles ) enliegd. 115 COMD 1dras, freies, embold
DANS, IMPORIOS, ENCATQDS SOCIAM & IrabAINISIaS, 38Quros # Tude MAIS Que POS2d influi direta ou indite1amente no custo do fornecimento * Declaiamog 1ambém
. % LAy 9o pretent s sdital que 08 produlos colados a1encem 1edds 9% ewgéntias do Edial

Estads: Cidade: Enderego: Telefone: Email;
SP ltapira ROD ITAPIRA-LINDDIA, SN (19) 3863-5500 mittongderistalin.com.br
36.500.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 1,50

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modeo; CRISTALIA

Deseriglo clozaping; 26 mQ, compnmido - RME 102980377002

Estndo: Cidade: Endere¢o: Telefone; Email:
] letesina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (B6) 33037278 imediatadistrigmail com
15.439.366/0001-3% EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) R51,86

Marce: CRISTALMK

Fabricamie: CRISTALIA

Modeio: CRISTALIA

Neaciiclo CLOTAPINA POSAGENA 25 MG REGISTRD 102980377

Estado;  Cidace:  Enderego: Nome de Conlaio: Teleforne: Email-
RS Erechimy R JERDNIMD TEIREIRA, 629 Camibd R. Follador (54) 3522-2993 erefarmamedicamenios@hoimail.com
35.310.181/0001-37  ERFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 1,87

Marca: PINAZAN

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: ANVISA: 1029803/ 7PAIS: BRASILAPRES, CC
Descrigho: CIL DZAPINA

Estado: Cidage: Enderego: Telefone: Email:
Sp Sbo Bernardo de Campo R MARECHAL DEDDORD, 1805 (11} 4337-6606 vendasDerfarmp.com.bi
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,00

March. MYLAN

Fabricanie; MYLAN

Modreio CPH

DencricAD: clozapina. 25 mny, compnmiio

Esiado: Cidade; Endetego: 1elefone. Emal;
™ Por1o National R OUADRA 13 ORLA DESTE, LOTES (54) 3b27-9079 tassio 406@hoIimail.com
Prego (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais RS 2,23

o AAT 5% o iN 65 de 07 o Adfio e 202)
Dais: 15/12/202) 09.00

Rositvio parsco no e 101272022 17.34.00 P: 45,173, 175.20)
W\Mdlﬁl& anmswmmiuonummwme
i Volupr —qwmm:ummmwwnpmmm IR



Ex
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Orgdo: MINISTERID DA DEFESA Modalidade: Pregdo Eletrdni
Comando do Exércilo SAP: SIM ’ o F %
Comando Miliar do Planaho wdentilicagao: N°Plenao.2320'¥i =
Comando da 11* Regidio Miltar =y >
Hospiral Minar dc Arca de Brasila Lote/iiem: !fz v .§>
Objetn: AppsicAo e Medicomemos desunados & suprin as necessulades dos pacientes Ata: Liok A2 SERVIDOR

FONRTE: wWww.COMPIasgovernamentais gov
D+

Quantidade: 360
Umdade: Compnmdo

atendidos peld Farmacia de Alto Cusio, 8o Hospilal Miltar de Ared ve Brashia,
regulamentados pela Portasia n® 139-DGP, de 7 de julho de 2015..
Descrigho: Clozapina - Clozapina, dosagem: 25 mg
CotMat: 272429 - CLOZAPINA, DOSAGEM:25 MG

UF: DF
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALDR DA PROPOSTA FINAL
27.723.136/0001-86 DROGARIA PB EIRELI R$ 223
*YENCEDOR*
Mairco: CRISTALIA
Fabricante; CRISTALIA
Modelo: Cenérico
Descrigdo: Clozapina, dosapem: 25 mg
Estado: Cidade: Enderego: Ielefone: Email:
GO Coraltinho de Gosbs AV PRIMEIRA AVENIDA, /N [651) 93890550 analislaph0) Ggmail.com
Piego {Dutros Entes Publicos) ): Média das Propostas Finais AS 1,30
o A S0 1N 85 e O e s o 2021
Orgdo: PREFEITURA DE LIMEIRA Data: 26/01/2022 16.40
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMEIRA Modatidade: Pregdo Eletrdnico
Dbjeto: EVENTUAL AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS PARA SRP: SIM
ATENDIMENTO A MANDADOS JUDICIAIS ATIVDS E COM PREVISAD DE ientficacdo. OC: 84170080)0020210C00246

INCLUSAD DE NOVOS ATENDIMENTOS.

Descrigho: CONTROL CLOZAPINA 25 MG, CAP/CP/CP REY, ORAL - MEDICAMENTOS
CONTROLADOS DE LSO HUMAND. CLOZAPINA 25MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDDEOMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, FORMA DE
APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, Quamidade: 3.000

Lote/ltem: /1
Ata: Link Ala
Fonte: www.bet.sp.oov.br

ViA GE ADMINISTRACAD DRAL. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA Unmidode: UNIDADE

ENTREGA VIDE EDITAL UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
15.329.061/0007-74  DANIELA CRISTINA SOUZA SANTOS EIRELI R$1,30
~VENCEDOR -

Maica: FINAZAN 25 MG
Fabricante; Fabrncante ndo informado
Descri¢do: MEDICAMAENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, CLOZAPINA 26MG, FORMA FARMMACEUTILA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVEST)

DO/DRAGFA, FORMA DE APRESFNTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RFVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Fstado: Cidade: Enderego: Nome de Conlale:  Telefone: Email:

SP Sip Jose dos Campos AV PRINCLSA ISABEL 1791 Vanessa (12) 3207-4306/ (12) 8808-2016  licualsanaiiarma.com.br
Piego BPS (Minisiério da Sadde) 1: RS 1,88
e AT 5* s IN 55 de OT e Addno oe 202}

Orgdo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE £ SANEAMENTO Dara: 27/04r2022 0000

Dbjeto: CLOZAPINA, DOSAGEM 25 MG ldentificag3do. BRO272429
Fabricame: CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA Fonte: Mimstério da Saude
Fornecedor: LUCINEIDE DE SOUSA CARVALHD Modalidade; Pregdo

Cidade: VCRA MENDES Quantidade: 50

Unidade; COMPRIMIDO

Codigo Validagho: BuLcl%IDE Do

KDS%R2DPGEMSOHLD VP IVOin
D e, mmummmmsmmmmwmmmmmm 19978



UF: PI

e 33 CLOZAPINA TDOMG-COMPRIMIDD.

.’-

Preco Eshimadn: 3517 85 {um Percenual - Prego Estimade Calculado RS 11,55

Quantidade Descrigdn

150 Comprimdos - CLDZAPINA YOOMG-COMPRIMIDO.

Preco (Compras Governameniais) 1: Média das Propostas Finais
e LT 5° 00 IN BS de 37 de Ao de 071

RS 12,22

Oi1g30. PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA DD TUPIM/BA Date: 20/09/2022 09:00
Objeto: Registro de prego para fulura aguisig3o de medicamenlos elencados no grupo de  Modalidade: Pregdo Elewrdnico
PSICOIOPICOS para atender 3s demandas oo Fundo Municipal de Saude da SAP: SIM

Prefeitura Mumcipal de Boa Visia do Tupim. pelo periode de 12 meses..
Descrigdo. Clozaping - Clozaping Dosagem: 100 M
CatMal: 272431 - CLOZAPINA, DOSAGEM:1D0 MG

Identificag30: N°Pregdo 122022 / UASG9B3375
Lote/tern: /12

Aa: Link Ata
Fonte: www comprasgovernamenans. gov.
ot
Quantidade: 400
. Unidade: Comprimido
UF: BA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
12.769.449/0001-06 ABC FARMA MATERIAL HOSPITALAR EIREL) RS 5,99
* VENCEDOR *
Masce; CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modeio: CRISTALIA
Deserlgdo. Clozopne Dosagem 100 14
Lstado: Cidade: Cnderego: Telelone: Cenail:
BA Camagaii RA S/N 71) 31540300 contabilliscal@patrimonial ba.com.br
20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) RS 5,08
Marce: CRISTALIA
Fabricanie: CRISTALIA
Modelo: CX C/ 30
Descrigdn Clnzapina Dosagem: 100 MG. CPR. RMS 102980378
Estaro: Cidade; Chderegn: Telefone:
RS Erschim A HENRIQUE SCHWERIN, 368 (54) ¥577-5744
23 12.871/0001-86  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 6.80

Moarco; CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

wvipdelo: CPR

Descricdo Clozaping Dosagem 100 MG CPR Nos valores propostos estardo inchusos 1000 0 CUSIOE DPETaCionais, encanos previdencisrios, trobalhistas, Lrib
Utdrios, Comercials & quaisquer oultos que Incidam direta ou indiretamente no fornecimento dos bens. Todas ss especiiicagbes do objeto conidas Nk PIOPOINA
vinculam A controlads. Validade do proposis: 60 (sessenta) dios. Validaoe minima de 12 (doze) meses, demais prerogalives conforme o eoital. REGISTRO ANY

15A: 102980378 \

Estado: Cidade; Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email

R3 Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND [59) 3712-3655 cussianpe complar@hoilmad.com
37.374,797/00D1-05 PONTOMED) DISTRIBUIDORA CE MEDICAMENTOS LTDA RS 30,00

Marca: CRISTALIA

Fabricanie; CRISTALIA
Mogelo CPR

Deacricdo. CLOZAFINA 100 MG

Estadn Cidode Ender ego: Teielone; Email
TD Poaito Nacwaoal R OUADRA 13 DRLA DESTE, LOTEYS {54) 96270079 cassio_dD6ERotmal.com
Preco (Compras Governamentdis) 2: Média dag Proposias Finais RS 10,80

RolplOns Qerado no dis 11272022 17.34:00 (P, 45,172.175.20)
Coogo Vaiasso. OkuLedsZbEQIRDE%IIPGEMOOHLDIVPIVD;nIDIOEwpXa4mpheSO %I NI
Db com. beACarfy Mok ens(uLER% 2525 E poNDER2AI0 PG E aoOHLEZVP IVOMMbRIN0E wp 10 AN NCEQ % 2500 %2520 1201348




inc 17 5% /N 55 e BT om o o 207

Org30: COMANDO DO EXERCITO Data: 01/08/2022 00 é ‘o
HOSPITAL GERAL DE SALVADOR Modalidade: Dispensa ce LiCAech %)
Dbjets: Aguisigdo de medicamentos por of dem judicial SAP: NAD % I~
Descrigdo: CLOZAPINA - CLOZAPINA, DDSAGEM 100 MG Identificaclo:. Dispensa de L‘m‘la-,c N 022/
CatMat: 272431 - CLOZAPINA DOSAGEM; 100 MG UASG: 160039 ERVIDDR
Lote/lem. 2/1
Alp: M/A
Fonte: www COMPIISQOVErNamMentais. gov.
br
Quantidode: ).080
Unidade: Compnmido
UF: BA
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
42.529.374/0001-49 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS INTRAMED LTDA RS 10,80
* VENCEDOR *
Marca: Suptra
Fabricante: Fabsicante ndo informado
Descrigio’ CLDTAPINA, DOSAGFIA 100 MG i
Esindo; Cidade. Enderego. Telelone: Email;
PR Fascevel R CUIABA, 211 {45) 32351207 disiribuidors.intramed@ymasil.com
Prego (Compras Governamentais} 3: Média das Propostas Finaia RS 11,63

e AT 5% da v 65 de O7 de Adh pe 202}

Orgo; PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA BONITA Data: 11/05/2D22 0B:30
Dbjeto: Regrstro de pregos pars aquisiho de dversos medicamemos., Modalidade: Pregho Eletrdnico
Descrigdo: Clozapina - Clozapina Dosagem: 100 M SRAP. NAC
CatMayL 272431 - CLDZAPINA, DCSAGEM.100 MG IdentificacAo; H*P1eglo; 162022 / UASG:986205
Lote/lem: /15
Ata: LinkAta
FONE: www.COMPIasQovenamentais gov.
br
Quantidade: 15000
Unidade: Compnmido
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRCDUTOS PARA SAUDE EIREL) R$11,19
* VENCEDOR *
Morco: MYLAN
Fabricante: MY1 AN
Modele: CX 30
Descrigdo Clozapina Dosagem: 100 M RIAS 188300034
Estodo: Cioage, Enderego: Telelnne:
RS Lrechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 [54) 98775744
30.036.479/0001-33  DORA MEDICAMENTOS LTDA RS 12,07
Marca: NDVARTIS
Fabricame: NOVARTIS
Mooedo: REFERENCIA
DescrigBo: L FPONEX
Estado: Cidade: Enderego: Nome ge Comatn; Telefone: Emmil:
i Morlin AV SILVIO BERTON) A, 533 Rogeno 114} 34135243 bertacao@iriunial.com.br
Relntine parsdo po dis 112022 17 .00 (I°, 45.172.975.20)
Coaige Validusho: mwewpswm

wpXo4inpNcSONIaNI0
ﬂmwmspmwmwwmcnpmmm
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Nemn 23 CODEINA 3DMG

Prego Estimado:; 13 3.01 (un) Feicentual - Prego Estmado (f.nlcmado RS 30 Medin dos Pregos Obhdos, PS3MN

2

By 2

L.
et
2

Quantidade Descrigio Dbseivagho
*

6,400 Comprimidos CODEINA 30MG v
=
%

Prego {Compras Governamentais) 1: Meédia das Propostas Finais
e 1A 5% 20 1N 85 cle DT de o o 2071

——
Orglo: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE Data: 09/09/2022 09:30
Objeto: Registro de Prego visando fluluras e eventbais sguisigbes de MEDICAMENTOS Modalidade: Pregdo Eletrdnico
JUDICIALIZADOS PARTE 4 - PLANO ANUAL 2022- DOS ITENS SRP: SIM
~ DESERTOS/FRACASSADOS NO PE 101/2022. Identificagho: N°PregBo 2822022 / UASG.926775
Descric8o: Poraceiamol - Paracetamol Apresentagdo: Assoctade Com Codelna , Dosagem. Loteshem: /27
500mgp + 3I0mg .
Als. Linl ALy
CatMal: 270907 - PARACETAMOL, APRESENTACAD ASSOCIADD COM CODEINA, Fonte: _ as namentai
DOSAGEM 500MG » 3CHG onte; mb, LCOMPASHOVENAMENIdis.gov.
Quantidade; ) 200
Unidade. Comprimido
UF. SE
. CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELS RS 0.59
*VENCEDOR -
Marce' GEDLABR
Fahricome: GEDLAB
Mpdelo: CXC/ 24
Descrigho: Paracelamol Apiesentaghn: Associado Com Codeina , Dosagem: 500mg + 30mg. CPR. RMS: 154230201
Estado: Cidade; Enderego: Telefone:
RS Erechim R HENRIGUE SCHWERIN, 368 {54)9977-5744
15.430.366/0001-30  EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RSO
Marca: GEDLABR
Fabriconle; GEOLAB
Modelo: GEOLAB
Deserigdo: PARACETAMDL APRESENTAGAD ASSOCIADD COM CODEINA, DOSAGEM 50DMBG + 30MEG RMS 154230201
Estado:  Cidade: Cnderego; Nome de Conatp: Teletone: Emal:
R3 Erechim R JERONIMO TEIXEIRA, 629 Camila R. Folladot [54) 3522-2993 evelarmamnedicamentosEhoimail com
07.484.373/0001-24 UNI HOSPITALAR LTDA RS D72
Marce: PACO
rabricante: EURDFARMA LABDRATORIOS S.A
Modeo: CX T/ 12
Descrigds CODEINA + PARACETAMOL COMP 30MG » S00MG
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contsto: Telefone; Emml:
PE Recite N ALAGOAS, 253 Ericson Bruno Danlas oe Morsis (81)3472-T201 licitacac@unihospitsiar.com.br
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LYDA RS 10.00
Mprca: GEOLAB
Fabricanie: GFOIL AR
Modelo’ CPR
Descrigdo PARACETAMDL 500 MG + CODEINA 30 MG
Esisno. Cldade; Enderego: Telefone: Emsil:
10 Porta Nacional AOUADHA 1IOHLA OESIE, LOTELS (54)9627.9079 cassio ADBEhoIMaIlcom
Preco (Compras Governamentais) 2: Média daa Proposias Finais RS 2,65
G 14rt, >* 32 IN B3 e 07 e o o 202)
Orgdo. Empresa Brasilera oe Servigos Hospitalares - Filial Hospita) UNIVERSITARID Data: 23/05/2022 08:30
PROFESSDR POLYDORO ERNANI DE SAD THIAGD Modalidade: Prego Eleirtnico
SRP: SIM

Reladno Qersco no dis Y2202 17.34:00 [IP: 45971175, 20}
Cooige Valiagho: IhkuLeﬂ!bEanmannEnDHLbMMﬂnWmeelmpmw
N com.br/Carp ~LLE% 2520 EQUHDE%252D P Eso0 HLE VP IVO o miQ) DEwpX04np e 50 %2530 %230¢ 1221 348




NANEN

Objete: Reqisuo de Pregos patd o oquisigho de MATERIAL FARMAZOLOGICO dos grupos  IdentilicagBor N®Pregdo:9220 @\56:1559@3

de Medicamentos ANALGESICDS, ANSIOLITICOS. ANTICOAGLLANTES, Lolesliem: /79 4 Fol D
ANTICONVULSIVANTES, ANTIDEPRESSIVOS, ANTIDIABETICOS, Al LinkAla g %
ANTHNFLAMATORIDS £ ANTIREUMATICOS, HIPHOTICOS, HDRMONIDS, 2
Fome: www.comprasdaernam §
SE,
e

HEUROLEPTICOS, DCITOCICOS E DEPRESSORES UTERINOS e VITAMINAS E
SUPLEMENTOS MIMERAIS para o Hospilal Universilano Prof, Polydoro Ernan pe ' )
830 Thiago da Univessidade Feoeral de Sama Cataina - HU-UFSC/EBSERH. Quantidade: 700
Descrigdo: Paracetamol - ApiesentagBo: Assoclado Com Codeina, Dosagem: S00mg + Unidade: Comprimido
a0mg, UF: SC
CalMal 270907 - PARACETAMDI. APRESENTAGA0 ASSOCIADD COM CODEINA,
DOSAGEM 500MG + 30M0

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

02.816.696/0001-54 PONTAMED FARMACEUTICALTDA R5 0,43
* VENCEDOR *

Marca: GENERICO

Fabricante: GEOLAB

Mpdelo: CMP

Descrigio: 79104613 700 CMP CODEINA 30MG + PARACET 500MG (A2) [G) GEOLAB GENERICD 1542302010075 16:6

Estado: Cidade: Enderego: Teletfone: Emasil:
PR Ponia Grosss R PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 [CrikalBY 3] pontamed@pontamed.com. bt
05.531.725/0001-20 SOMA/SC PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0.16

Morca: GENERICO

Fabricante; GLOLAB

Modelo. AMS 1542302010079

Desciicdo. Paracetamol Apresenlacdo Associado Com Codeina, Dosagem: 500mg + 3Dmyg,

ksrado: Cidage: Enderego: Teleione: Email;
SC Palboga AV GENTIL REINALDO CORDIOL), 39) (51) 333061 conmablidace@dimaci.com.br
02.B873.606/000167  ALMINHANA COMERCIO € REPRESENTACAD LTDA R$D,72

Muorea: poco-eurolarma

Fabricante: Eurotanms

Modelo. Eurpfarma

Desciicho: DESCRIGAD: paracetamol + tosfato de codesna - MARCA: Pato - APRESENTACAD: Comprimide com 500 mg de paracelamol e 30 mg de fosfato de
¢odeina: embalogem com 12 comprininos - FABRICAN TE: Eurofarma Laboratorio S.A - REG. MINIST. DA SAUDE. 1.0043,1012

Lstado: Cidade. Cndereco: Nome de Contato; Telefone: Conail
RS Portp Alegre R SEAGIO JUNGBLUT DIETERICH, 880 Indcio Wintes (51} 3348-2927 andrea@cnzassessons.com.bt
20.918.668/0001-20  MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL! RS 9.00

Maica: JANSSEN

Fabricanie; JANSSEN

Modelo: CX C/ 12

Descrigdo: PARACETAMDL 500mg + CODEINA, FOSFATO 30mg COMP. RIAS: 112363332

Estado: Cidnde: Enderego: Teletone:
R3 Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 {54) 9977-574
Preco (Outros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 337
NG AT 57 00 W 55 30 D 36 A O X625
OrgBo. HOSP. DAS CLINICAS. SAD PAULD Data: 13/05/2022 09 44
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregao Eletrdnico
Objeto: CLADRIBINA 1 MG/ML SOLUCAD INJETAVEL FRASCD-AMPOLA 8 ML... SRP. SIM
Descrigdo. CONTROL CODEINA, FOSFATO 30MG. CAP/CP/CP REV, DRAL - IdentificagBo: OC: 0923010805720220C00204

MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAHO, CODEINA FOSFATO 30MB,
FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIBD RFEVESTIDD,
FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO
REVESTIDO, /1A DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO
PRDDUTO NA ENTREGA DE 50%. Quantidade: 2.071410
Unicade: UNIDADE

UF: SP

Lotesltemy, 1/2
Ata: Link Ata
Fonle. www.bec.sp.gov.br

3 Roiatino gasco no dis 11272022 17, 1400 (IP: 45.173.175.20)
Coogo Valisagho. OULEAN2DE QINDAN2DPL EsdOHLLZVPIVOInb mICGOEwpXsdin pNC SO %0 %Id
A Ap- P SO briCenh A ' 1mm&¢mmmsmmmmmsmuanpmm 1237 M8
'L




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR QQ,Q‘ R DA PROPOSTA FINAL
~ o F

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOSLTDA  * |53 %:_'—‘ RS 0.84

*VENCEDOR * % 2=

Maita: CRISTALIA/CODEIN 30MG ey §

Fabricante: Fabricente no informado \

SE 4
Descri¢do MEDICAMENIOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, CODEINA, FOSFATO 30MG, F ORMA nnmcEu,)_l'ﬁ&uwcouvmwm;compmwm
REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD: COMPRIMIDD RCVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PR

ODUITO NA ENTREGA DE 50%,

Estado: Cidade: Enderego: Telefons: Email:

SP itapirs ROD ITAPIRALINDOIA. S/N (19) 3663-9500 mlton@cristalis.com.br
00.874.929/0000-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA RS§ 1,30

Marca: CRISTALLIA

Fabricante Fabncante nio informado

Desciic3o. MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USD HLIMAND, CODEINA, FOSFATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO
AEVESTIDD. FORKMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO: COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL COM VALIDADE MINIMA DD PR

ODUTO NA ENTRLGA DC 50%.

Estodn.  Cidade. Enderego: Nome ee Comatn: Teletone Email

MG Fouso Alegre  ROD UK -BR459,0  RITA DF CASSIA SANCHFS RE7FNDE {35)3440-1950  contratos@medcentercomeral com. b
24,711.499/0001-03  FOUR MED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR IMPORTADORA LTDA RS 1,66

Mprca: codein 30mg
Fabricanie: Fabricanie nbo informado
Descrigho; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CODEINA, FOSFATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO
. REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PR
ODLITD NA ENTREGA DE 50%.

Estado; Cidade: Engereco; Teletone: Cmail;
SP S0 Caetano do Sul AY PRESIDENTE KENNEDY, 2589 {11) 566115585 tarmaceutica@®fovr.med br
27.764.200/0001-77  C. B. DISIRIBUDORA DE PRODL10S FARMACEUTICOS SA RSACH

Marca: CRISTALIA

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, CODEINA. FSFATO 30MEG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRINIDD/CCMPRINIDD
REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD. COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PR

ODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado.  Crodade, Enderego: Telelone: Emsil,

RJ Cardoso Morcira R JOSE PERES XIMENES, 76 (28) 3553-28%95/ (2B) 3553-1302 guacw, sdm@alisconabildade.com
31.321.320/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 10,00
Marca: podon

Fabricante; Fatricante ndo informado
Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CDDEINA, FOSFATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD
REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO; COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINIMA DO PR

ODUTD NA ENTREGA DE 50%.
Estado: Cidade; Enderego: Telelone: Email:
sP Sip Jooé do Rio Preto RUA ADAUTD PINHEIRD, 230 {17 3229-71237 chmfaimaomail.com

Nlem 25 CODFINA + PARACETAMOL 30 MG = 500 MG

Prig;o Estimado: K3 336 {un) Percentunl - Prego Esumado Calcy!adp. RS 330 . Média dos Pregos Obndos, R3 3,36
Quantidade Descrigdo Dbservaglo
29.500 Comprimidos CODEINA + PARACETAMOL 30 MG + 500 MG
Preco (Compios Governamentais) 1: Médio das Propostos Finais RS 304
o LAT 5 de IV 62 ok 07 e Ao o 2021
Orglio; MINISTERID DA EDUCAGAD Data. 20/01/2022 1D:00
Empresa Brasileira e Servigos Hospitalares/Sede Modalidade: Pregdo Eletrdnico
Hospilal Uni-ersitdrio de Brasiha SAP. SIM
Dbjeln Aguisicap de Meoicainentos Psicolr6picos para o HUB , referente ao pregao ientificag3o. N°Pregho 1002021 / UASG. 155009
100/7202Y..

Lote/ltem: 126
Descrigdn: Codeing - Codeina Dnsagem. 30 MG,

R Rl slivio Qarado no dia 191272022 17.34.00 (P. 45.973.175.20)
Coago Valnagho: uu»msmmsmwnmnmmm
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Q’MEﬁf

CatMal; 272782 - CODEINA, DOSAGEM:30 MG Al
Fonle: nlam

Quantidade: 7.200

Unidade: prlmldo SERVIDOR /
UF: DI

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

44.734,671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$ 083
*VENCEDCR *

Moren CRISTALIA;CODEIN

Fabricanme: CRISTALIA

Mpdeln: NAD SE APLICA

DearrigBo: Codein A0mMg - Cama com 3 blisieres » 10 comprimidos (Fosfato de Codeina) * Relerfncia * Yalidade do Produto: 24 meses * Registro no Ministérnio
da Savde 1.0208.0199.002-9 * Procedéncia; Nacional * Marca Crstalia = Fabricante: Crisidlia Produtos Quimicos Famacéuticos Ltds.* Velor unhario desoners
do Yo ICMS/SP. conlorme previslo no conviouo CONFA2 Ni, BT/0? e alteratdes’ * Vakidade da Proposta: 120 DIAS * Prazo de Entrega 10 DIAS UTEIS * Condiglo
de Pagamento: 30 DIAS * Declaramos, nos Tefmos oo presente editsl, que & piegd colndo inclui 1DOOE 03 cusics & despesas inerentes b enirega, 13i% COMD: 1ax8
a, fretes. embalagens, IMpostos, enCaIgos soriais ¢ trabalhistas, seguros € tudo Mais GUE Possa influw dircls ow indiretamente no cusio do fornecimento * Decl
8r3MDa IBMbem, nos 1eymos do presente editsl que os produtos cotados atendem 10088 As exjgéncise do Edital

Estado; Cidtade: Enocrego Telefone: Emalk

5P ltapsra ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N {19) 38635500 miltong@cristalia.com.br

21.151.224/0001-28 ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 1,63
. Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo: COMPRIMIDD
Descrigo: Codeina Dosagem: 30 MG, COMPRIMIDO CAIXA COM 30 M.S. 1029801990029 VALIDADE D3/2027

Fslado: Cidade: Fnoerego: Nome de Contalo: Telefone: Emm);
RS Erechim R SANTOS DUMONT, 1118 YOLNEI |54} 3194-0240 anjomedi@anjonnedi.com, b
30.940.095/0001-33  VIA FHARMA DO BRASIL LTDA RS 1,64

Marta: CRISTALMA

Fabricante; CRISTALIA

Modelo: comprimido

Descrigao. Codeina Dosagem: 30 MG,

Estado: Cidade: Enderego: Telelone, Email:
GD Rio varde R DDNA HELENA, N* (64} 3622-2B33/ (64) 3622-2833 visiharmadiretona@gmail.com
15.439.366/0001-39 EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE E)RELI RS 2.00

mMarcn: CRISTALIA

Fabritamie CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descricdo. CODEINA, DOSAGEM 30 MG RMS: 102980199

Eslado:  Cidacde: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Cmail:
RS Erechim R JERDNIMD TEIXEIRA, 629 camila R, Follador {54)3522.2993 welarmamegicamenios@hotmail.com
16.970.905/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCID D MEDICAMENTOS EIREL) RS 2,34

Mares: CRISTALIA

Fabricome; CRISTALIA

Modolo: CRISTALIA

Descricho Codeina Dosagem 30 MG,

Estado: Clopoe: Enderego: Nome de Conipio: Telefone: Email:
RS Erechim RVICTORIO LWIZ Z&FFARYL 107 MATELS (64) 35190702 dmchciacoes@outlook.com
20.043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 15,20

Marca: Cristalis

Fabneanie: Cnstaba

Modeto: CP

Descrigdo Codeind Dosapem: 30 MG,

Esvado:  Cidade; Enderego Nome de Contao Telefone: Email:
Hs Lrechim R ERANZISCO FERDINANDO LOSINA, 229 ABICAR (u4y3712-0427 licitacoes@3Imes.com. br
Preco (Compras Governameniais) 2: Média das Propostas Finais RS 3,19

e F A 3¢ ok IV B e 0 e e de 05}

Rasiirio gardc o 0 Y1202 17.34:00 (. 45,173.175.20)
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¥y

NENF:
QS\“" & P

Orgio. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Data: 27/12/2021 09.00 ,/q 2%
Objelo: Registio de prego para eventual squisicdo pa:zceinda de medcamentos farmacia  Modalidade: Pregho Elerrdnco § ' a %
basica e medicamentos conliolados. paia atendimento cas unidades bisicas ce SAP. SIM =4 a
sadge e hospitais do municipio de Idarabd-PA. Identiicogso: N°Pregln 1342021 / ufyssz?
Descrigdo Codeina - Codeina Concentragdo 30 MG, Loteslitem: 1221 )/ - /.
CatMat: 4811563 - CODEINA Ala" Link Ata — l
Fonle: www.COMPrasQovernamentais gov.
br

Quantidade: 1000
Unidade: Comprimido

UF: PA
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALCR DA PROPOSTA FINAL
22.351.840/0001-31  PHARMA BRA COMERCID DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIREL) R$1.06
*VENCEDOR *
Marcs; CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo. CODEIN
Descrigdp: Codemd ConcentracBo. 30 MG,
Estado: Cidade; Enderego. Telefone: Emai:
PA Marsbs 0 173, LOTE 58, CIDADE JARDIM, S:N [91) 8216-8644 comercisl pharmabragpgmaileom
19.056.683/0001-27  BIOFAR HOSPITALAR LTDA RS 1,08

Marca: CRISTALIA

Fabricanic: CRISTALIA

Mpdelo: COMP

Descrigdo CDDEINA 30MG Esproificatdo COREINA 3DMG- COMPRIM DO. Nome comerciol CODEIN 30mgp Com, 3N, 3 10 [COM VENDA) REGISTRO 1029601
90029

Estado: Cidade. Engerego: Telelone; Emaoil

PA Ananindeus AL LSMERALDA, § {91} B13T-D077 bofar@biofarnospitalar.com.bi

28.101.161/0001-90  TOTALFARMA COMERCIO REPRESENTACAC IMPORTACAOC E EXPORTACAD R$ 113
EIRELI

Marca: CRISTALIA

Fabticante: CRISTALIA

Modcio;: CODEINA 30MG ESPECIFICAGAD: CODEINA JOMG-

Descrigho: CODEINA 30MEG ESPECIFICAGAD; CODEINA 30MG- COMPRIMIDD. NOME COMERCIAL: CODEIN- REGISTRO: 1029801950029 - BRASIL- VALIDADE
DO PRODUTO: MINIMOD 12 MESFS ’

Estado: Cidade: Enderego: Teletone:
GD Andpolis RUA JnM-029, 385 {62) 986 1-6557
23.493.764/0001-67 P G LIMA COM EIREL) RS 1.26

Mared: CODEIN

Eabnicante: CRISTALIA PRODUTOS DUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA

Mpdelo: Comprmidd

Duscrigdo: CODEINA 3DMG Especificagdo CODEINA JOMG - COMPRIMIDO, -MARCA: CODEIN . FABRICANTE: CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACELT)
COS LTDA, REGISTRO ANVISA N® 102080199

Fstodo: Cidade: Endotego. Teletone: Email;
PA Castanhal AL DAS MANGUEIRAS, 33 (91) 3721-3037 soulmedggloho.com
£0.274.237/0007-85 CLM FARMA COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 1,56

Marca: CRISTALIA

Fabsicante. CRISIALIA

Modelo: 102980199

bescrigdo: Codeina Concentragdo: 30 MG,

Estado: Cidade: Enpereco: Telefone. Email:
RS Erechim R JACINTO GODOY, 39D {54)5148-7838 cimtarma.med@gmail.com
DD.156.820/0001-77 HOSPMED EIREL) RS 1.5B

Murce: CRISTALIA PRODUTOS O

Eabricante; CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA.

Modelo: CODEINA I0MG Cepecificagho; CODLINA 30MG- COMPRIMI

DeacrigAp: CODEINA 30MG Especificagdo: CODEINA 30MG- COMPRIMIDO. UND Comprimido OUANT 1.000 MARCA CRISTALIA FABRICANIE CRISTALIA PROD
UTOS QUIMICDS FARMACE LTICOS LTDA. R. ANVISA 102980199 VALIDADL DA ANVISA mars27 PRODUTOS SEAAD ENTRLGUES COM VALIDADL MINIMA DL 2
DOIS) ANDS NO ORCAD SOLICITANTE. H§1,58

Reol sty parado 1o dis YW12/202Z2 17.34 00 (P 45.172.175.20)
Congo Vadacho: Opkul.cB% 2D EQUNDENIDPHE 3ONLD VP VO InDICIOE wo X 4ap NCSO %20 R0
IItp v, oo brC ey Bei a0e AokansYILLEFNR 252D E QO DER2Z 32D P E 0O HLB VP VO mtvpiOIOE wp X0 4np NESO %2530 %2500 V287 M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR E*@p DSTA FINAL
Cstano: Cidage: Lraeiego: Teletone: Croait; 6& FO ha “‘C
P Tetesina R MATD GRDSSD, 1709 (86) 3029-8488 hospmed-stnbm ms: e (2
]
)-
3
\
SERVIDOR /

16.553.040/0001-48  MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

MiaICE: codein
Fabricanie: chstalia
Modejo: cw/a0
Descrigbo: codeina 3Dmg.

Estado: Cidade: Enderege: Kome oe Comato: Tetefone:
RS Erechim R SEAGIPE, 2017 EUGENID {54} 3194-86560

15.439.366/00D1-39 EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL)

Marca: SUPERA

Enbnicanie, SUPERA

Modelo: SUPCRA

Descrigdo: CODEINA, CONCENTRAGAD 30 MG RMS: 103720285

Csiago:  Cidade. Crdereco: Nome de Contato: Telefone:
RS Erechim R JERONIMO TEIXEIRA, 629 Camila R. Follador [54) 35222093

29.043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA,

. Marce: Cristalia
Fabricante: Cristolia
Mooelo: CP
DearrigBo Codeina (oncenlracBn 3D MG,
Catado:  Cidaede: Endetego: Nome de Contato
RS Erechin R FRANCISCD FERDINANDOD LOSINA, 229 ABIGAN,

Prego (Cutros Entes Publicos) 1: Media das Propostas Finsis
ne BAT 5% 52 N 55 0 07 e o o 200 T

Orgbo. SECRETARIA MUNICIPAL DE SALIDE

~—~—— RS 2.90

Emal:
comprasmesma<@gmal.com

RS 251

Cmal:
erefarmamedicamenios@hotmal com

RS 1520

Telefone: Email:
{B4) 37120427 lctacoes@Imed.com.br

RS 2,94

Dais: 20/06/2022 00.00

Prefeitwa Municipal de Caeid; MG Modalidade: Pregao Presencial

_ Dbjelo: Registro de Pragos para Jututas e evertuais aquisicdes de medicamentos
, manipulados em atendimento s demandas ofiundas de Processos Judicinis e
Secretaria Municipal de Saude
Descrigdo: Hidroxizine 25 mg, Gabapenting 300 mg. Pregabaling 70 myg, Codeina 30
3 ng.Carsclaw 100 mg, Altilix 2 - Higrodizne 26 mg, Gabapentina 300 mo,
. Pregabaling 70 mg, Codeind 30 ng Catsciaw 100 mg, Ahilix 2

SRP: SIM

IdemificacBo: 1312022
Lete/llem: 114

Ala: N/A

Fonte: caete.govbdt.cloud/pronimiby/index.a
splacaps)inems=2

Quantidade: 1.680

CNP) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

08.390.075/0001-16  CAMILA ZANICHELL) GARCIA FARMACIA
*VENCEDOR *
i Marca: Marcs ndo informada

Fabricante, Fabricante no informado
Descrican: Descrigdo ndio Informada

Estade: Cidade. Enderego:
MG Car1é R PRFSIDFNTE KFNNFDY, 430

ReMOND ganco de da YWI1272002 17,34:00 (IP. 45.172.175.20)
Caaigo Validago: nmummmumwmw»mmm

Unidade: Cap

UF: MG
VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 2,94

Telelone:
(31) I851-2073

4 hp:iwww. b e s LLEE%N 25T Epi M DENISIHPG E s HLL VP VD Inppiy0E wp X0 A npNcBON 2530 %2500 1271 48



Nem 36 DIAZEPAR COMPRIMITO 5 M5

Prego Estimade: RS 90 {un) Percentual - ,Prrqé Estimado le.'.th:u_l;J(}O RS 1,60 O “Media dos Pregos C‘)indos‘ RS 1,60

Quantidade Descrigho
37800 Comprimidos DIAZ EPAM COMPRIMIDD 5 MG
Preco (Outros Enles PUblicos) 1: Média das Proposias Finais —— RS 1,55
ing HArs 8% g IN BS Je 0T de idho o 021
Orglo; HOSP.ESTESPEC REAB.DR.FRANCISCO R.ARANTES Dea: 21/09/2022 05 26
GOVERNO DO ESTADD DE SAD PAULD Modahidade: Preglo Eletrdnico
m SRP: NAD

Dbjelo: Aquingdo de Medicamentos & Insumps Farmactuucos (PSICOTROPICOS),
PregAo Eletrdnien - Particpagn Ampla

Descrigdo. CONTROL DIAZEPAM 6 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - MEDICAMENTOS

Igentificogdo: OC: 0902030D00120220C0DNBT
Lote/ltem: 1/4

CONTROLADOS DE USO HUMAND, DIAZEPAM 5MG, FORMA FARMACEUTICA Ata: Link Aia
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE Fonte: ww.Dec.sp.gov.br
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/CCMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, Quantidade: 60D
ViA DE ADMINISTRACAG ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA Unidade: UNIDADE
ENTREGA DE 50%. UF. 8P
. CNBJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,09

* VENCEDOR *

Marca: CRISTALIWCOMPAZ SMG

Fabricane: Fabricome ndo informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DIAZLPAM SMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/BRAGEA. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDC/DIRACEA, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL, COM VALIDADE mint
MA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Esiado: Cidade: Enderego: Telefone: Empik
sp 1tapirg ROD JTAPIRALINDDIA, S/N {19) 3863-9500 mAONECrisidlia com.br
19.228.695/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,10

Marca: DIAZEPAM SmG JOCP{B1) NOVA QUIMICA

Fabricante; Fabrcante ndc informaco

Lescricdn. MEDICAMENIOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, DIAZEPAM S1AC. FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGLA, FORMA DL APRESCHTACAD CAPSULAZCOMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGLA, VIA DL ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADL MmN
MA DD PRODUSO NA ENTHLEGA DE 50%.

Estado: Cidade, Enderego: Telefone: Eman:
5P Francs AY WILSON BEGO, 745 (16) 37228766 meraconiagses@omal.oom
55.309.074/0001-04  CIRURGICA SAD JOSELTDA R5014

Marca: UNFDIAZEPAX C/200-EMBALAGEM NAD FRACIDNADA

Fabriceme; Fabtviconte ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, DIAZEPAM 5MG, FORMA F ARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDOD/COMPRIMIDD REVESTID
(/DHAGEA. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD/DRAGEA, YIA DE ACMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINI
MA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estedo: Cidade; Enderego: Telefone: Emaiy.

5p Jacare ROD GERALDD SCAVONE, 7300 {12) 39341201 docipasconnetl.com.br
27.764.200/0001-37  C. B. DISTRIBLIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 0,24
Marga: SANTISA

Fabsicante; Fabricante nbo nfosmado

Desciigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DIAZEPAM 5MG, FORMA FARMALEUTICA £ APSULA/COMPRDNIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRCSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RCVESTIDO/DRAGEA, ViA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINY
Ma DO PRODUIO NA ENTREGA DE 5%,

Estado.  Cidode. Lnderego: Telefone: Limai:
RJ Cardoso Moreirs R JOSE PERES XIMENES. 76 (2B) 3563-3835/ (28) 36631303 guacw.som@alfaconLabilidade.com
27.376.632/0001-00 EXATA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS - EIRELI R50.26

Maren; Generico

Fabricante. Fabriconte n3o nformado

Descilgho. MEDICAMENTOS CONTRADLADOS DE USO HUMAND, DIAZEPAM 514G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MIN)
MA DD PRCDUTO NA ENTRLGA DE 50%.

Rolsldvo perscd no die YN 272022 17.34:00 (P: 45.173.175.20)
EQUNDENIDPEE ICYOEwD X 4inpNcBQ %I NI
A I ={) msummsmmmmmwmmpmmm 128 1 M8




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALD& POSTA FINAL

Cstado:. Cidade: Endere'c?: Telefone: " Email: §°Q f@c}‘
-1 Bauru R CORONEL IVON CESAR PIMENTEL. 7-29 (11) 2391-57567/ (11) 4858-3529 Iegalii plceuE m%‘
o 6{-‘;
04.851.958/0001-47 R.P.4 DISTRIBUIDDORA DE MEDICAMENTOS LTDA SERWDOR . R§ 035
\-—

Maren: Generico

Fahiricante; Fabncante ndo nformado

Deacrigho” MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DIAZEPAM 514G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPAIMIDD/COMPRIMIDD REVESTID
(/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/LOMPRIMIDU/C DMPRIMIDD REVESTIDD/ORAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiN}
MA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado. Cidade Enderego Nome de Conlale Telefone: Emal
sp Santa R do Passa Quatro R.JOAC ERBETA, 277 MARCID (19) 35844400  hicnacacIpd medicamenics Com.br
25.101,524/0007-D8  R&C DISTRIBUIDDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIREL) R$120

Marca: SANTIAZEPAM

Fabricante: Fabricanie ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLANDS DE USO AUMAND, DIAZEPAM 514G, FDRMA FARMACEUTICA CAPSUI A/COMPRDIDO/COMPRIMIDD REVESTID
D/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM YALIDADE MINY
NA DO PRODUTO A ENTREGA DE 50%.

Estady: Cidade: Enderece Telefone: Email;
sp Praia Grande AV DOM PEDRO 11, /RS {13) 3472-4D00 Junior.comercialgriedistribuidora.com.b
31,321.329/0001-88 CHM COMERCIO PE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00

MBICA: COMpaL

Fabncanie: Fabnconte ndo informado

Descri¢ho. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, DIAZEPAM SMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTID
O/DRAGFA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSUL AZCOMPRIMIDO/LODMPRIMIND REVESTINDD/DRAGEA. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADF MiN|
MA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Fstadn: Cioade: Engereco: Teielone; Fmail:
SP S3o José do R Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 (17) 32257237 ehmiarma@gmal.com
Prego (Dutros Entes Publicos) 2: Médis das Propostas Finpis RS 1,18
e HAT 5708 IN 65 G 17 rie habo e 007
Orgdo. REDE MUN. DR. MARIO GATTI DE URG, EMERG E HO Data: 11/08/202213.2
REDE MUN. DR. MARIO GATTI DE URG, EMERG E HO Moaslidade; Pregdo Elendnieo
Objeto: Registio de Pregos de medicamentos diversos (Anfolericina e outros). SRP: SIM
Descrigho: CONTROL DIAZEPAM 5 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS Identificagdo: OC: 8244108D10020220C0D147

CONTROLADOS DE USD HUMAND, DIAZEPAM SMG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULAJ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA. FORMA DE

Lote/liem: /5

APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDG REVESTIDO/DRAGEA, Ala: Link Ata
VIA DE ADMIPISTRACAD ORAL COM VAUDADE MiNIMA CO PRODUTD NA Fonte: www.bec.sp.gov.bs
ENTREGA VIDE EDITAL. Quantidade: 25000
Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
25.101.524/0001-08 R&C DISTRIBUIDDRA DE PRODUTODS FARMACEUT'ICOS EIREL RS 0,92

* VENCEDOR *

Marta GENERICO / SANTISA

Fabricanie: Fabricanie ndg nformado

Descrigho. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND. DIAZEPAM 50AG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MmN
Ma, DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cldade: Encereco: Telelone: Cmail:
SP Praia Grande AV DDM PEDRD ), 786 {13) 3472-1000 junicr.comercial@ri cdistribuidors.com.br
25.067.657/0001-05 MEDICAL CHIZZOLINILTDA R8I0

D S, L Ok U cIN 242D E gonDE %25 20P ) E a0 OHLD VP IVO)IbIICIDE wb Xo dinp

Relaitvio penscoo ho dis 1N 272022 17 J4.00 (P #5.172.175.20)
Cooge Valoagho: OhuLesN2DEpINDENRIDPGEs0OHLD 2V VO IOy Ewp L4 hp NSO %I %0
: om, b ACarificad oA NSO 2530 %800 1291348



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR

Marce: teuto w

O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAFSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA VIA DE ADMINISTRACAD ORA
MA DD PRODUTO NA FNTREGA VIDE FDITAL,

Estado: Cidade: Endereco Nome de Conioto: Teletone: Emnil:
sP Cojamar R ANA BALDUIND ABREV, 13D JULID (15) 3031-5700 vendosichiczohn@ombil.com
91.321,320/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI’ R$1,32

Marca. uni dipzepax

Fabricanie: Fabricante nio informado

Desciigdn: MEDICAMEN]0S CONTROLADOS DE USO HUMAND. DIAZEPAM 5MG. FORMA FARMACELIICA £APSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIN|
MA DD PRODUTO NA ENTHEGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Yelelone: Emall:
sp S30 José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 7 A228-7237 chmfsrmaggmail.com
34.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 1,36

Marcs: CRISTALIA COMPAZ EMG. ML

Fabriconie: Fabricapie ndo informads

Descricio: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DIKZCPAM 514G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESEN 1AL AQ CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO KEVES1IDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTHACAD ORAL, 1.0M VALIDADE MiN}
MA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE [DITAL

Estado: Cidade:; Enderego: Telelone. Email:
5P apira RDD ITAPIRA{INDOIA, SN (19) IBHIH500 milion@crisioha.com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média das Proposios Finais R§ 176
e, At 57 cis IN B8 e 07 de o o 202)
Org80;. CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER Data: 04/01/2022 1355
GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD Modalidade: Pregdo Eletronico
S3D PAULD SRP. NAD

Dbjeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS

Descrigho: CONTROL DIAZEPAM 5 MG, CAP/CP/CP REY, ORAL - MEDICAMENTOS
CONTRDLADOS DE USD hUMAND, DIAZEPAM SMG, FORMA FARMACEUTICA

identificag3o: OC: 0901090000120210C00656
Lotefliem:. 111

CAPSULA/COMPRIMIDG/COMPRDAIDD REVESTIDD/DRAGE A, FORMA DE Ata: Link Ats
APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDD/CCMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, Fonte: www.bec 3p.gov.br
VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA Quantidade: 3.500
ENTREGA VIDE EDITAL Unidade: UNIDADE
UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.463,156/0001-84 SERVIMED COMERCIAL LTDA RS 0,09

*VENCEDOR -

Matea: UNKDIAZEPAY SMG

Fabricanic: Fabnecome ndo mformado

Descricdn- MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, DIAZEPAM 514G, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLAJ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESFNTACAD CAPSIA A/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidage: Fnoerego. Telefone: Emsil:
sP Bauru AY NACOES UNIDAS, 37 (14) 2106-2000/ {14) 3103-2000 conlato@servimed.com,bd
£5.300.074/0001-04 CIRURGICA SAD JOSE LTDA RS 0,09

Marca’ UNI-DIAZEPAY C/200 EMBALAGEM NAD FRACIONADA

Fabricanie; Fabricane nio informado

Desciigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DIAZEPAM SMG. FOAMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGLA, FORMA DL APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAQ DRAL, COM VALIDADE MINI
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE FDITAL,

Estado: Cigade: Enderego: Telefone: Emsil.
sp Jagarei ROD GERALDO SCAVOME, 236D (12)3934121) GOCBALCONNE!.com. by
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,08

Rolsténe persdo no 0w 11272022 17.34 00 (P, 45,172.975.20)
Coono Vaagho. OyhuLeB% 2D EpdKDENIDPGE stOHLL VP IVO Intspi CDEWp XO4npNCSORIINI0
NIt sy, DARCOOSDTE00S. 0o, briCenficad sAutenboid ade Aok sna(yh Lol 2520 E FOMDERTS20 PriEpaOHLD ZVP TVOYIbIpICYOE wp 20 #np NSO R 2530 %2500 1307 M8



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR D

Marca: CRISTALIAVCOMPAZ SMG - , Lo
Fabriconte: Fabriconte ndo nformado
Descricho; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DIAZEPAM SIAG, FORMA FARMACCUTICA CAPWCOMPRIIMD%D PR
Ofig, COM
>

O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPIIMIDO REVESTIDO/DRAGEA VIA DE ADMINISTRACAO
MA DO PRODUTD NA FNTREGA VIDE EDITAL,

Fstado: Cimge Fndere¢o Telcione: Emaikr
5p Itapirs RDD ITAPIRA-LINDDIA, S/N {19) 3863-9500 miton@cnstalia com.br
04.274.588/0D01-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RSO

Marca: DIAZLPAM 5M0

Fabricame. Fabricante nie informaco

Deacrigho: MEDICAMINTOS CONTROLADDS DL USO HUMAND. DIAZEPAM 5006, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO RLVLSTID
O/DHAGEA, FORMA DE APRESEN [ACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES] IDO/DRAGEA, VIA DE ADMINIS [RACAD DIFAL, COM VALIDADE MINI
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE CDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emal:
sp Ribewdo Preio R HUMAITA, 290 (16) 39939100 hiscal@ativahosp.com.br
17.756.574/0001-97  MANZATOS FARMA EIRELI RS D13

Marca: UK DIAZEPAX /U QUIMICA

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMAEN DS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, DIAZEPAM 514G, FDRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
D/DRAGTA, FORMA DE APRCSCNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD RCVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIN
MA DO PRODU 10 NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado: Cigade; Enderego: Telefone: Emal:
5P Miragsol R SANTO ANTDNIO. 1610 P7N32215098 rogeno@icacontabil.eom.be
14.779.687/0001-10  JOSE CARLOS DE S0UZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 015

Marce; DIAZEPAM 5 MG

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Descrigdo MEDICAIALNTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. DIAZCPAM SIAG, f ORMA FARMACLCUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RCVESTID
O/URAGEA, FORMA DE APRESENTARAD CAPSLLA/CDMERIMIDOCOMPRIMIDD REVESIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MmNl
MA DO PRODUTO NA CNTREGA VIDE EDITAL.

Estado:  Cidode: Enderegn: Nome de Contato! Telefone: Email:
5P Caraguatatuba AV MARGINAI DIRFITA, bD Vanessa (1239219197 lica) Bsansillarma.com.br
33.932.094/0001-95 CH SOUZA PRODUTOS MEDICDS E HOSPITALARES LTDA RS 0,22

Marcs: DIAZEPAM 5 MG

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USD HUMAND, DIAZEPAM 504G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGLA, ¥IA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MiNI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Eslado: Cidage: Cnderego: Nome de Comatn: Telelone: Email;
sp Franca R ESTEVAD MARCOLIND, 378 Kleber {16) 3721-3000 drogerisbaraofranca@gmail.com
25.101,524/000108  R&C DISTRIBUIDORA DE PRODUTDS FARMACEUTICOS EIREL) RS 5.00

Mares: SANTIAZEPAM

Tabricame Fabncante ndo informado

Descrigho MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE LISO HUMAND. DIAZEPAM S1AG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTID
O/DRAGEA, FORMA DE APRESEMTACAD CAPSULA/COMPRIMIDOC DMPRIMIDD REVEST IDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL. (LOM VALIDADE MIN)
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDL EDITAL

Estindo: Cidade: Enderego: Teleinne: Email.
SP Praia Granoe AV DOM PEDRO N, 785 (13) 3472-4000 jumor comerciak@rbcaistiibugora.com.br
31.,321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 1D.00

Marca: germed

Fabricante: Fabricante nbo informade

Descrigde MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE LSO HUMANG, DIAZEPAM 5145, FTORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTID
O/DRAGEA. FORMA DE APRESEHTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiNI
MA DO PRDDUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado; Cidade: Enderego: Yelefone: Emmi:
SP Sio José do Rio Preto HUA ADALTO PINHEIND, 200 {17)3225-7237 chmiarmagBgmall com

Rulatdro pevado no 0id 15122022 17:34.00 (. 45.172.175.20)
Coogo Vadacho: OiuLCINIDEQIKDERIDPE EagONLOIVPIVOINDICIOE wp Xa4mp

NCSO%II R
BItD AW B ANCOSSDFICoS 4. b Caw Moken sl ulcd% 242 EpdKDENISILPHE sdOHLD2VE IV MBmIOIOE wp X 4MpNCSON 2500 02530 1397 48



lem 37 DIAZEPAM COMPRIMIDD 10 MG

—— . ————

Prego Estimudo: RS 2,46 (un) Prrcentual - Picgo Esumado (j‘:al(:uladr)l Rf;?,dﬁ A R Macia dos Pregos Obtidory 1S 210
)
Y
Quantidade DPescriglo /§" ly] 0 &CC:
- ¥y -
72 00D Comprimidos DIAZEPAM COMPRIMIDD 10 MG &% >
=
5, &
Prego {Compras Governamemais) 1. Média das Propostas Finais SERVIDOR ’ RS 2,33
Ine 1 A1 5% 1N 55 dhe D7 e > die 7073 R
Orgdo. PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO GUAMA Data: 16/08/2022 08:00
Dbjetp. Remsiro de pregos para fulura e evemual comratagdo de empresa especialzada  Modalidade. Preglo Eletrdnico
no lornecumento de medicamenios pSICGIOPICOS, OD)EIMAN0 atender as SAP: SIM

pecesmidates 00 hospmilal municipal e Centrd de PO PSICOASOEIN 0a secretana identificacdo
mumcipal oe saude de S30 Miguel 8o Guama/pa..

Descrig30: Diazepam - Concentragin: 10 MG/ML, Forma Farmaceutica: SoluGac Injetavel,

CalMar 395147 - DIAZEPAM, CONCENTRAGAD 10 MG/ML, FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL

: N®Preglo 302022 / UASG.38055)
Loteslem: /16
Ala: LinkAla
AdjudicagBo; 0B/09/2022 13:44

Fome: www.COmpI3sSgoverNamen1ais.gov.
bt

Quantidade: 3.000
Unidade: Ampola 2,00 ML

. UF: PA

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
04,940,905/0001-63 F CARDOSD ECIALTDA RS 1,50
Marca: SANTISA

Fabricanie; SANTISA
Mpdelo SANTISA
Descrigho. BIAZEPAM 10MAG/ ML, SDLUCAD INJETAVEL ANVISA: 101B60D3D-05-25

Estado: Cidede: Enderego. Telefone Email:

PA Ananindeua R JOAD NUNES DE SDUZA, 1256 {91) 3202-1344 teardosoi®icardoso-online.com.br
63.848.345/0001-10  POLYMEDH. EIRELI RS 1,50
*VENCEDOR *

Marca, SANTIZA

Fabricante: SANTISA

Mporle: Ampola 2.00 MI

DescricAo: DIAZEPAM 10MG/WE SOLUGCAD INJETAVEL MARCA: SANTIAZEPAM. , FABRICANTE: HIPOLABOR FARMACELUTICA LTDA PRODCEDENCIA NACIDNA
L. VALIDADE MINIMA DE 17 MECES, NUMERD DE RFGISTRU ANVISA N* 101860019

Estado; Cidade; Enderego: Telefone: Email:
PA Castanhal AV PRESIDENTE GE IULIO VARGAS, 3547 {91) 37203215 polymedhEglobo.com
16.647.278/0001-05 PARAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2,00

Morca: SANTIAZEPAM

Fabricante: SANTISA LABORATORID FARMACEUTICO S/A

Mpdelo: AMP

Descricdo Diazepam 10mg/mi, solugho inetéved ; FORMA FARMACEUTICACOMPRIMIDD, CX C/1000 CP. MARCA- SANTIAZEPAM: FABRICANTE: SANTISA LA
BORATORIO FARMACEUTICO S/A; N*® DE REGISTRO: 01860030 :PROCEDENCIA: NACIONAL; VALIDADE MINIMA 12 MESES

Fstado Cidade: Fngerego Nome de Contato: Teletone: Fmaill
PA Beigm PSG COMCNDADOR PINHO, 90 FABK)Y {91) 33556701 paramed. J@hotmad.com
17.263.792/00D01-90  REALMED DISTRIBUNIDORA LTDA RS 2,00

Marca: SANTISA

Fabricanie’ SANTISA

Mododo: SANTISA

Descrigo. DIAZEPAM 108G 2MI.

Estado Cidade: Fnoereqo: Nome de Contato: Teletone: Emal:
PR Cascavel R BELD HORIZONTE, 2209 ALEXANDRE {253 30393076 reaimeddistiibuidoraiothoimail.com
36.850.210/0001-36  ROCHA E ROCHA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIREL) RS 2,02

Marca: COMPAZ

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descrigdo; DILZEPAM 101G/ ML SOLUGAO INJE1AVEL

Reaionio gwado no ois 1VIZ2022 17.34.00 (P; 45,173.78.20)
Coign Vaoscho: DNULEO%ZDEQONDS RZDPHE M0DHLBZVPIVO; InbriCIOE wp a4 npNESORII NI
D S, com pe/Cartiicatol ok g mPULCPNZSZDE QIKDERAZLPEE 300 HLD VP IVOYMDTHICIDE wp X 4N NE SO R 2530 %2530 1321348




-k

CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR VALDR DA PROPDSTA FINAL

Cstado: Cidade; Endeseco; Telelone: Emaik Q’MEN Ts\
PA Ananindeua TV WE 66, 612 ($7) 32211400 slexandiem.rocha@hotmail. com DQ (‘c
g r ~“ =
>
- 2 (;‘
08.778.201/0001-26 DROGAFCNTE LTDA CERVY 2,22
Moica: CRISTALIA-S{SP) —
Fabnicante: CRISTALIA-S{EP)
Mdelo: AP

Descrigao. DIAZEPAM 10 MG 0L IN.) APRES G £ 50 AMP 2ML Registro no M.S. 1029B0D0BD142 Emreys: 05 dias Pagamento: 30 dias Vaboadt de Proposta.
50 Mias Esiamos de ACordo Com 16005 05 Quesitos exigitns neste adital, Cumprimos 10003 03 1e1mos o Ata de Registro de Prego. a ser firmada com a venced
B 00 ceriaing. Docieramds gue, Nos vahoes ADFCEonlados acima, csido nchusos Lodos o INbutos, CNceIpos iabalhistes. pICMOCRCiains, iscams & comerting
. 12125, iTeles, 52QuiDs, JesIOCAMENLDS 08 PEsSOA). CuSIOs & demais cespesas Gue POSSAT NCIdit Sobre O fornecimento licnado, inclusive a margsm de Jucro; Al
ravés 00 presen:e declarames inteira Submissao a0s ditames 1 ei n® 10,520, de 17 de julbo de 2002, subsidiads pela Lei n® B.666/93 e suas posteriores shevagd
#5 £ 35 clausulas & condigBes previstas nesta licitagdo: Assumimos o compromisso de bem e fisimenie executsr o objeto desis licitagdo cato sejamos venced
pres 03 presenle keilngdo. Hesia oporunidade. Lemos o declarar, sob Bs penas da L, que [omamps pleno conhecimento dos produlos objeto destoa heitaclo, q
ue o POESUIMDS neAliumM B10 iIMPea.1vD para parnicipagho deste ceftame ¢ que NOS sUDMEIeMDS 3 todes a8 diusulas e condighes previstes neste edial VA
LIDADE DOS PRODUTOS COTADOS 24 {vinie & qualiolmeses,

Estado: Cidade; Enoerego Telefone. Email;

PE Pavlista ROD BR 101 NORTE, 5N {81Y 21021819 reynaldo@metaceniadn/esassociados. com. b

05.003.408/0001-30  CRISTALFARMA COMERCIO REPRESENTACAD IMPORTACAD E EXPORTACAD R§233
LTDA

Marcs: CRISTALIA

Fabricanme: CRISTALJA

Modelo; DIAZEPAM t
Descrigho: DIAZEPAM 101G/ML, SDLUGAD INJETAVEL

Estndo:  Cidade: Enderego: Telefone: Emaik:

PA Ananindeus ROD BR 316 KM D5 RUA LEOPOLDD TEIXEIRA B [0} 32555616 liciscoes@Poristollarma.com.br

08.393.709/0001-06  SILVA E DELGADD COMERCIO DE PRODUTCS MEDICOS E HOSPITALARES R$ 2,40
EIRELI

Mared: CENERICO

Fabiicante: SANTISA

Modrlo: AMPOLA

Descricdo DIATEPAM 10MG/IL, SOLUCAD INJETAVEL

Estado: Cwdade:  Enderego: Nome de Conlalp: Telefone: Email;
PA Belém AV PEDRD MIRANDA, 2670 Luis Antomio 02 Silva Delgado (91) 32219509 golomed.colacaoPhuimail.com
00.092,152/0001-36 EMMARKA DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2,42

Marca: COMPAZ

Fabricanie: CRISTALIA

Modrio: AMPOLA

Descricho. COMPAZ SmgsmiL - Sol Inj. - S0amp. X2mi - Reg M 5. 1.0298.0008.034-2 - Valtaoe: 36 MESES - DE ACORDD COM AS INFORMAG OES DO EDITAL

Esindo: Cidade: Enereco Teletone:
CE Tortalezs AV PLACIDO CASTELD, 52 (B5) 3224-9953
-
14.297 468/000148 ONCONODRTE LTDA RS 2.49

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Modeio. COMPAZ

Descrichn: DIAZLPAM 10MG/ML. SOLUCAD INJETAVEL 2ML -NOME COMERCIAL: COMPAZ: PROCEDENCIA: NACIONAL- REGISTRO: 102980008

Estado: Cidade: Endrregn: Telelone: Email.
PA Ananinpcud R LVIZ FFRNANDO NOBRF, 480 {91) 3225 3664 liscal@gsconadores. com.br
39.347.632/0001-61 M A BARBOSA FARMACIA RS 480

Marca: UNIAD QUIMICA

Fabricante: UNIAD QUIMICA

Modelo: UNIAD QUIMICA

Descrigho. DIAZEPAM 1DMG/ML, SOLUCAD INJETAVLL Concentraglo: 10 MG/ML Forma Farmaceutica: Solugdo Injeravel,

Estado: Cidode: Endereco: Telefone:
PA S80 Miguel 00 Guama AVENIDA PIO X1, SN (71)982124738
Preco (Compias Governamentais) 2: Média das Proposias Finais RS 2,73

o L1 5% 8 N 55 ov 07 oe Ao o8 2023

Rosino garado no 08 11272022 17.34:00 P 45.172.175.20)
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WD Frerw |

(o) [4)
Org80: PREFEITURA MUNICIPAL DE JABORANDI Data: 08/03/2022 09 Folha ¢
Objeto: Pregido Elelrdnico para 1egisio de pregos para futuias e eventuais aquisigbes de  Modalidade: Pregdo Elewdn %’ ‘;_'—
medicomentos industnalizados remanescentes e iNSUMOS para entregas SRP: SIM % ’_’
parceladas deslinagos as demandas do Fundo Municipal de Saude do Mumcipio IdentificagBo; MoPregdo 82022 / g
de Jaborandi - Bahia.. - R
Lole/hem: 19/206 ——
Descoglo: Diazepam - Forma Farmaceutica: Solugio Injetdvel Concentragdo: 10 MG/ML, Ale: L
CotMal: 395147 - DIAZEPAM, CONCENTRAGAD:10 MG/ML, FORMA r m: o
FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL ome: br LOMPIBEOOVEINAMENTIS.GOY.
Quantidade; 1000
Unidade: Ampola 2,00 ML
UF. BA
CNP) RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
28.194,014/0002-30 LS COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 1,57
*VENCEDOR *
Marca: SANTISA
Fabricante; SANTISA
Modelo: SANTISA

Descrigio DIAZEPAM 10 MG. Velculo: alcoal etflice, dlcool benzdico, scido benzoico, propilenoglicol, senzoalo de s6di0 & 8Gua para injeco. Soluglo injelavel 5
mgiml. Ampolas com 2 ml.

Estado: Cidade: ' Cnderegn: Telefone: Email:

(4] Apatecids de Goianis R CAMBAL SN (62) 3626-7652 sicheont@gmail.com
11.304.902/0001-38  LARA QUEIROZ SANTOS £ CIA LTDA RS 388
Marca: TELTD

Fabricanie; YEUTU

Modelo; CONFORME TR

Descrighp: "DIAZEPAM 10 MG, Veiculp Sicopl elbico, slcod bensico, 32ilo banzoico. propienoghcol, benzoosle de sodio e agud pard injegdo. Solugboinjetdvel 5
mg'mi: Ampolas com 2 ml’

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emaik
BA Baneras R IPIRANGA, 678 (T I601-52162 (77) 393047656 janioemsBHhoimsilcom
Prego (Compras Governamenlais) 3; Média das Proposins Finais RS 2.3
ne LA 50 e N 6500 O7 e _ano oe D00
Orgdn: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA AL Dala: 09/02/2022 103D
Objeto: Registio de pregos para futura e eventual squisicdo de madicomentos, Insumos e Modalidade: Preglo Eletrdmco
correlatos pord dtender as necessicades da Secretaria Municipal de Sadde do SRP: NAD
Municipio de MaravialAL. Idemificacdo N°Pregao 100022022 /
Descrigho: Dinzepam - Concentraglo: 10 MB/ML, Forma Farmaceutica: Sclugdo Injetavel, UASG 982761
CatMat; 395147 - DIAZEPAM, CONCENTRAGAD 10 MG/ML. FORMA Lote/liem: 11/254
FARMACEUTICA:SOLUGAD INJETAVEL Ala; Lok Ala

Adjudicaglo: 18/02/2022 1234
Homologagso 21/02/2022 10 22
Fonle: www.COMPrasQovesnamentais.gov
B

Quontidade; 1.560
Unidade; Ampoia 2,00 ML

UF: AL
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
40.788.766/0001-05 CIRURGICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R§ 2.3
*VENCEDOR *
Masce: SANTISA
Fabricome: SANTISA
Modelo: Ampols 200 ML
Descri¢ho: Concentragdo: 10 MB/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel RECISTRO M 5101860030001 )
Estado. Cidade: [nderego: Telefone: Emal;
PE Afogados da Ingazena AV MANDEL BORBA, 720 (87) 2838-1652 cinnpleabrasidistibuidoraoutiook.com
Rolslonio pansco no o 191272022 17.34.00 (P, 45,173.175.20)
Congo validegho: GkuLefN2DE QUNDE%2LPGERICHLD VP IVOnbICC Ewp Xo4inp NCSO %30 %2
00 b, TMokanel)iLeB% 2520 £ OKDE% 2570 PHE sdOHLD 2V VOINbmILEEwp X4 HpNcSO% 253d% 2530 1307348




Nem 28 DIAZEPAM SOLUGAD INJETAVEL 5 1AG/ML

Piego Estimade G 4B5 fun) Peicemual -

Quantidade Descrigdo

2.650 Ampolas DIAZEPAM SOLUGAD INJETAVEL § MG/ML

Prego (Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais
s T 5% a8 IN 65 de D7 de Ao o8 202!

Bi1glo: FUNDO DO EXERCITO
CAMPO DE INSTAUCAO DE GERICIND

Objeto; Aguisican de material médico hospitalar pers a segdo de salde da OM.

DescrigSo: DIAZEPAM - DIAZEPAM, CONCENTRAGAO 10 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA

SOLUGAD INJE TAVEL

CatMat: 395147 - DIAZEPAM, CONCENTRAGAD: 10 MG/ML, FORMA
FARMACEUTICA SOLUGAQ INJETAVEL

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

03.330.270/0001-10  THE BEST PHARMA LTDA
*VENCEDOR *

Marea: THE BEST PHARMA
Fabricante: Fabncante ndo nfomado

Piego Ustimardo Coleulado RS Q.25
g

Média dos Fiegos Dblbdos: RS 485, '

Data:
Modalidade:
SRP;
Identificagdo:

Lole/item:
Ala:
Fonte:

Quantidade:
Unidade:
UF;

Descrigho: DIAZEPAM, CONCENTRAGAD 10 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL

Fstado:  Cidade:
A Al de Janeirp

Endere¢o:

R COMENDADOR BASTDS, 172 ARTURD

Pie¢o (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais
e 1At 5% tle IN 55 cie O7 o Ao 0o 2021

Orgdo: ESTADO DE S5AD PAULD
PMSP
Dbjeio:  Aguisicdo de megicamentos
Descric3o. DIAZEPAM - DIAZEPAM, DOSAGEM 5 MG/ML, APRESENTAGAD SOLUGAD
INJETAYEL
CatMal; 267104 - DIAZEPAM, DOSAGEM 5 MG/ML, APRESENTAGAO SOLUGAD
INJETAVEL

CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR
03.330.270/0001-30 THE BEST PHARMA LTDA
*VENCEDOR *

Marca: TEUTO

Fabricante; Fabricante nbo informado
Descricho: DIAZEPAM, DOSAGEM 5§ MG/MI, APRESENTAGAD S0LUGAD INJETAVEL

WY Conge Vaintaghs: m wpXIHnpNCSO %3

Rulstdno gerndo no din 10122022 17.24 00 (P: 45.17.175.20)
WALeb%2DE RIDPYE
Ritp S | i

Nome de Contsto

Telkeione.
{21) 33931033

Data:
Modalidade:
SRP;
Igentificagio:

Lote/hem:
Ala:
Fonle:

Quantidade:
Unidade:
UF:

mmmsaswmmmomﬂmwwmnmmmm

Observagho
RS 4,55
01/09/2022 0D DO
Dispensa de Licitagho
NAQ
Diepensa de Licilagdo N® /2022 /

DASG: 167288
3on
tIA

WWw COMPrasgovernamentais. gov.
b

4
Ampola 1,00 ML
RJ

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 4,55

Emal:
colacaDgBOrogenew s.com.br

RS 4N

01/03/2022 00 00
Dispensa de Licitagao
NAO

Dispensa de Liciagdo N° 354/2020
J UASG: 925109

383N
NIA

WWW LOM A500VEINaMENLBIs. Dov.
br

20
Ampola 2,00 ML
sp

VALDR DA PROPOSTA FINAL

RS 4,11

1187/ M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

Estado: Cidade: Cnderego: Nome de Conlato; Telslone: Q&N
RJ Rio de Janelio R COMENDADOR BASTDS, 172 ARTURD 2n 3393-1033 aca&fﬂ news.com.bi
b vick
2 9
3 v/
4 [
SERVIDOR -/
P
Prego BPS (Ministénio da Saide) ) RS 590
AT 3T S8 INAS Je Y o e ae 200
Orgdo: MUNICIPID DE DOURADDOUARA Dats: 10/D1/2022 0D:00
Dbjeto: DIAZEPAM, DDSAGEM'S MG/ML, APRESENTAGAD:SOLUCAD INJETAVEL IdentificogBo; BRO267194
Fabrnicanie: SANTISA LABORATORIO FARMACEUTICD S A Fome: Minisitno da Salde
Fornecedor DM LDGISTIEA HOSPITALAR LTDA, Modalidade. Tomada de Pregos
Cidade: DOURADOQUARA Quantidade, 100
Unidade; AMPDLA 2,00 ML

UF: MG

item 38; DISSULFIRAL 250MG-COMPRIMIDD,

—— e —————————

Prego Estunado R3 084 (un) - Fercentual - Prego Estimado Calcolade RS D.A4 Medin dos Piegos Obndos' RS 0B

Quantidade Descrigio Observagho
£.000 Comprimidos DISSULFIRAM 250MG-COMPRIMIDO.
Preco (Compias Governamentais) 3. Média das Proposias Finais RS 0.57
We, UL 5 2 IN 65 de D7 de Aiho oe 2027
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DO MUNDAU Data: 20/08/2022 09.00
Dhjels’ AQuiSIGAD Ce MeSicanrenos. Modalidade: Pregao Elefrénico
Descnglo: Dissuthram - Dosagem: 250 MG. SRP. SIM
CalMal. 272587 - DISSULFIRAM, DOSAGEM.250 MG Idenbhicagho: N°Pregdo 272022 /7 UASG:982B6)
Lowe/hem: /274
Ala: LinkAla
Fonte: wWww.COMPIaSHOVErnaMmentais.gov.
br

Quantidade: 300
Unidade: Comprinmdo

UF: AL
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PRDPOSTA FINAL
00.236.193/0003-84 CIRURGICA RECIFE COMERCIO E REPRESENTACDES LTDA RS 0,51
*VENCEDOR =
Marca SANCF)
Fabricanie; SANOF)
Modeln: UNIDADE
Descrigho: ANTI- ETANOL { DISSULFIRAM ) 250 MG
Estado:  Cidade: Endereco. Nome de Coniain: Telelone: Email:
PE Baranhuns AV DJALMA DUTRA, 931 MICHELE (8737813533 administraceo@cinupicarecie.com.br
Preco (Compros Governamentars) 2: Média das Proposias Finais AS D95
e TAT 5%t IV 65 ke O7 o Adho or 2021
Orgdp. PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO GABRIEL DA CACHOEIRA Data: 27/12/202110.00
Dbjeto; Eventual aquisigio de medicamentos em geral a fim oe suprir as necessidades Modalidade: Pregao Eletidnico
da Secvetarts Muncipal de Saude no municipio de Sao Gabriel da Cachoeira/AR. SRP: SIM
Descrigho: Dissulfilam - Dosagem. 250 Nah, Identificacdo: N°Pregan:11202) / UASG980283

Roimonio persto no Be 1551 2/2022 17, 34:00 (P 45.173.175.20)
A Coogo Vanegio: uumwmmmw%mmpmm
RItp S, R2EPGE s0OHLLIVPIVOINDMIQIOE wh X4 N pNCSO 2530 %2530 130748




CatMoL: 2725B7 - DISSULFIRAM, DOSAGEM: 250 MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Lote/hem.

D6.067.548/0001-35  VIMED INDUSTRIA E COMERCIO DE MATERIAL MEDICO EIREL!

* VENCEDOR *

Marca: PRATI

Fabricanic: PRATI

Modelo: PRATI

Descricdo Dissulfirom 250 myg [compnmido) PROCEDENCIA NACIDNAL

Estado; Cidade:
AN MBanaus

Enderego:
N FRANCISCO aMODIRIM, 14

04.578.807/0001-57 E.SILVA DOS SANTOS

Marca; SARDF)

Fabricante: NACIONAL

Mpdelo: COMPRIMIDO

Deacri¢do: Dissulfitam 250 mg (comprnmide)

Est1ado: Cidade:
AM Mancus

Enderego:
AV DOMINGDS JORGE VELHD, 202

Preco (Compins Governameniais) 3: Média das Propostas Finais
wiC. £ AT, 5% k3 N Bo oie I e Adho de 2021

Orgao; FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE NIQUELANDIA

Dbjeto: Pregao Eletrbmico, no Sistema ce Regisiro de Prego, objetivando a aquisicao de
Fsmacologico € cumprimento de mandado judicial, para atender as SHP
necessidades do Fundo Municipal de Saude de Niguelandia, de acordo com bs

1108 QQ,ME%

Ala: Lipkata . L@ “[“ra “‘%
Fonte: www.comprasilger, -
br re) =
Quantidade: 2000 2
Unidade: Compnmido SERVIDOR
UF: AM
VALOR DA PROPOSTA FINAL
RS 0,50
Telefone: Emasil:
(92) 993801 /2 mmarcioi@hotmait com
RS 1.00
Telefone:
(92 9069-8/57
RS 1,07
Data: 151272021 09:30
Modalidade: Pregho Eletrdnico
SIM

Identificagdo: N°PregBo 62021 / UASG: 462224
espec ficagbes e quantitativos estabelecidos no Termo de Relerencia, anexo | do
. Lote/iem. /350
Edial.
Ata: Link Ala
Descrigho: Dissulfiram - Dissulfiram, dosagem: 250 mg . 8 ]
ColMal. 272587 - DISSULF IRAM, DOSAGEM 250 MG onte. o FOMPrasQOVErnaMEtas gov.
Quantidade: 3600
Unidode; Comprimido
UF: GO

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

23.141.314/0007-00 CIRURGICA AL-STYN LTDA R$1,07

*VENCEDOR *

Mpres: SANOF)

rFabricanie: SANOF ) MEDLEY FARMACFUTICA LTDA,

Modeio: CPR

Deacrigho: DISSULFIRAM 2500 Nacional 113000229

Estado.  Cidade: Enderego: Ncme de Conlato! Telelone: Emaik

[dv] Abadia de Golds AV COMERCIAL SN DIANA [62) 32B4-B732 licitacaocinupicaalstyngbgmai.com
Roairio garace ho de 1122022 17.34.00 (; 46.17.175.20)
Coaigo Valxiagho: Okulcd%ZDEpdKDEN2DPHE s00HLD WOASANPNCSORIINIY
VD Awwiv.Dancod prects. com. brCenfcadoulenbe st Molsnet L% 252D E pOXDE %2520 PG Esd OHLL VP VD INI0IEWR XO4NpNCSO % 2530%2530 377348



lem A0 DIVALPROATD DE SODIC 500MG-COMPRIMIDD

.

Prego Latimado: RS 4.0 (un) . Percentunl - Prego Estimade Calculado. RS .04

Quanilidade Desciicho

-

14,700 Comprimudos DIVALPROATO DE SODID S500MG-COMPRIMIDO.

Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais
inc, WAL 57 i N 65 Je 07 de Adho o0 X077
OrgBo. SECRETARIA DA SAUDE DD ESTADO DO TOCANTINS
Objeto: MEDICAMENTOS ANTIDEPRESSIVOS -0

Data;
Modalidade:

19/07/2022 1430
Pregao com regisiro de prego

DescricBo: DIVALPROATD DE SODIO SDOMG - DIVALPRDATO DE SODID 500MG SAP: SM
Identiticago: 27405
Lote/Nem: /B
Ats: Link A13
Homologagse: 22/08/202210.21
Fonte: hips //www. publineso.com.bi/pub
hnesofogin
Quantidade: 1.900
UF:. TD
CNPJ RAZAO SOC1AL DC FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
07.847.837/0001-0  CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA RS 197
*VENCEDOR ~
Marca: ABBOTY
Eahbriconte: Falricanie ndo informacn
Descrigdo: Descrigho ndo informada
Estade:  Cldede. Enderego: Nome de Contatn; 1elefone: Emsl,
GO Aparecids de Gosdnia AV ANAPDLIS, S/N 1iciaghes {67) 30859700 contato@oicnulicahospitalar com.br
21.640.764/0001-11 G C MEDICAMENTOS LTDA RS 2,08

Marca: Zydus
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descri¢do Descrigdo ndo inlormadn

Nome de Conteto.  Telelone:

EMILY

Eslado: Cidade
SC Ararsngus

Endereco;
R GOVERNADDR JORGE LACERDA, 1363

23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Marcs: ABBOTT
Fabricame: Fabncanie nbo inlormado
Descrigdo: Descrigho ndo informada

Telefone:
(54) 371 2-3655
I

Npme de Comato
CASSIAND

Cidape:
Erechim

Estado
RS

Enderesn:
R SERCIPE, 955

30.581.531/0001-73  HM CIRUAGICA LTDA

Varca. ZYDUS
Fabricanie: Fabricante ndo inlormsco
Descicde Descnido ndo mformada

Telefone:
{B3) 3028-8001

Cidade:
Pamas

Esiado:
To

Endeiego:
0 103 SUL AVENIDA JUSCELIND KUBITSCHEX, S/H

— ——

Email:

Emai
cassiahoexemplarfhboimail.com

(2B8) 352481C0  hospialsr2@CMedicamentos. com.br

RS 3,66

RS 495

Email:
contao@hmciturgica.com.br

——— - —

37.374797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTos LTDA

Marcd: ABBOTT
Fabricante: Fabricante nbo informado 4
Descrigho: Deacrighn ndo informada

Telelone:
[54) 96279079

Estado:
TO

Cidade:
Porta Naciohal

Cnderego:
R QUADRA 13 DRLA BESTE, LOTEYS

Preco [Outios Entes Publicos) 2: Madia das Propostas Finais
e WA 5PN 85 e 07 te kb oe 2071

Relatino gansdo no dis 122022 17.34.00 (IP. 45.173,175.20)
Coano Valsacho: ORULEE%2BE QI KDENZOPIE. '

p Xo4inpNeSO%RI0 R
L2 NDSR2I5IP

Pokervaliiu LEB%252DE oo

EadOHLBZVP SVOnipiCpDE wh X0 4 npNcSO RS0 %2530

RS 8,69

Cmail;
cassia_406Fhotmasil.com

RS 3.84

130148



-

Data: 31/05/2022 D310 q&«“‘WEN"

Orgho: MUNICIFID DE PRESIDENTE MEDICI/RD 3 .
Objeto: Registro de Pre¢os visando b fulura, eventual & pascelada aquisicho de matefins Modalidade: PREGAD ELETR {s) FO' «\C\
e consummo (Medicamentos), com a finakdade de alender as necessidades ¢ SRP: S 4 Q
cemandas do Cemiro Alengao Psicossocial CAPS. Identificaglo: 42398 %
DescrigBo: DIVALPROATO DE SODIO 500MG COMPRIMIDO REVESTIDOS - Lote/tem: 13/13
DIVALPROATO DE SODIO 500MG COMPRIMIDO REVESTIDOS SERVIDOR

Ala: Link Ala

Fonte. hgitanet.com.bs
Quanlidade: 6000
Unigade. COMP

CNP.) RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

33.221.055/0001-80 RAAMOS & PESSOA LTDA
*VENCEDOR *

Marcs ABBOTT

Fabricante: Fabricante nbo informado
Modelo: COMPRIMIDO

Descricao: Descrigho ndo informada

Estado: Cidage: Endereco:

RD Novo Horizome 0o Desie AVEHINDA MARDFL FRANCISCO DE 1 IMA FILHO, 4319
. 20.978.668/0007-20  MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL)

Marea ABBDTT

Fabricante; Fabncante ndo inlcrmado
Modcio ABEDTT
Descrigdo: Descrigdo ndoininimanda

Eslodo. Cidade Enderego:
RS Frochim R HENRIQUE SCHWERIN, 368

UF: RD

VALOR DA PROPOSTA FINAL

00.647.694/0001-53 R NF DE SOUZA & CIALTDA

Morca ABRDTT

Fabricante: Fabricame nio informado
Modelo: COMP

Descrigho: Ceserigho ndo informada

Estado: Cidade: Enceregn.
RD Cacosl R DOS PIONEIROS, 2368

Preco (Outros Entes Publicos) 3: Média dos Propostas Finais
1 el 59 i IN B5 o D O Juhor O 2021

. Orglo: Funoo Municipal de Saude Data:
Prefesiura Municipa)l de Estiva Gerbw/'SP Modalidade

Dbjetn: Registso de prego wsanco aquisicBo fulw a e parcelada de medicarnentos e SRP

NSUMOS hospitalares, para suprit as necessidades da Secretatia Municipal de identificagso:

Sadde durante 12 (doze) meses, Lote/hem:

Desericdo Divalproaln de Sodio 500mg - Dvalproato de Sodio 500mg Als:

Fonte:

R$ 2,68
Telefone:
[69) §a8e-D14R
R$ 4,30
Telelone:
(54)9977-5744
RS 4,55
RS 4,00
27/01/2022 00:00
: Preghio
. SIM
: 11062021
s
N/A

54 232 136.135/pronimtb/index.asp
70caos 1&ilems2

Quantidade: 5400
Unidade. CMP
UF: SP

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNLECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
07.118.264/0001-93  QLALITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 400
* VENCEDOR *
Marce: Marca nio informada
Fabricante; Fabricante ndo informado
Descrigdo Descrigio nio informada
Eetado; Cidmde: Enderego: Nome de Conlato: Telefone: Email:
sp ShpPaulo AV ALBEATO RAMDS, 273 Colo Henrgue Pereira Fabbr (11)2021-4004 ﬁelrmlco@qualilym:dicllsp gov.br

bt

Relsbiho Gansdo no o 181272022 17.34.00 (P: 45.973.175.20)
Coago Valioacho. BkuLcd%25EpgKDERILPE EaICHLD VP IVO)Inorpil0E wp Xodinp NSO
WD Sreww. oom.beICi L ﬂwspmmmsmmmwnpmm 1307 M8



ltem 471 DULORETINA 30MG COMPRIMIBD

Prege Fotimado: RS 3,70 {fum) Percentual - Precn Cabmado Caloculadn: RS A7) Média dos Preges Ohiides' RS 371
Quantidade Descrigdo Dbservacdo
54.000 Comprimidos DULOXETINA 30MG COMPRIMIDO
Prego (Outros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finnis RS 3,72
BT 5P 50NBS i U do Adhe oo 202!
Orgdo: HOSP.ESTESPEC.REAB.DR.FRANCISCO RARAHIES Data; Das0B/2022 0950
GOVERHNO DU ESTADC DE SAQ PAULD Modalidade: Pregdo Eletromico

Turse SRP NAD
Objeto: Aquisicio de Medicamentos & Insumos Farmacdulicos, racdssados & deserios IdentificagBo: OC: 0902030000120220C00040
nos PregBbes HEERFRA-025, 026, 020 & 031/2022 (Sclugdes » Pomadas,

. , . . N . LolesHem:; 1124
Psicolurdpicos. Injetaves & Gerais), através de Pregdo Bletrdnico - Participagao d

Ampla. Al N/A
Descricdo: CONTROL DULDXETINA, CLORIDRATD 30MG, CAP/CP LIB RETARD,ORAL - Fonte: www.bec.5p.g0v.br
. MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD KUMAND, DULOXETINA, CLORIDRATO  Quantidade. 9B0
30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIMIDD DE LIBERACAD Unidade: UNIDADE
. RETARDADA, FDAMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CDMPRIMIDD DE UF: SP
LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE
MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
27.376.622/0001-C0 EXATA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS - EIREL) RS$1.50

*VENCEDOR *

Marcp: Genenco 30 cpr

Fabricame: Fabricante ndo informado

Deacrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULOXETINA, Ci ORIDRATO JOMG, FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDOD DE 1JR
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Ml
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%

Estado: Cidade:  Endereo: Telelone: Emallk:
sp Baury R CORDNEL IVON CESAR PIMENTEL. 7-29 (1) 239)-57677 (1) 4858-1929 legalizacpapicesssessoria.com. iy
14.271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA CE MEDICAMENTOS LTDA, RS 1,62

Mprea: Genérico

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Descrigdo’ MEDICAMENTDS CONTROLADODS DE USD HUMAND, DULDXETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE L1B
. FRACAD RETARDADA, FTOAMA DE APRFSENTACAO CAPSU A/COMPRIMIDO DE 1 IBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDANE mi

NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estodo:  Cidode Erdereco Nome de Comato: Telefone: Emoil:

5P Botucaty R MANDEL DECDORD PINKEIRD MACHADD, 1218 MICHELE [14) 38140512  henacoesgdiragnare,com.iy
33.315.644/0001-28 M E DCOMERCIAL HOSPITALARLTDA R$1,73
Masce: EMS

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Descngdo: MFDICAMENTOS CONTROLADOS DF USD HUMAND, DUL OXETINA, CLORIDRATO 30MG, K ORMA FARMACEUTICA CAPSUN AZCDMPRIMIDO DE 118
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APAESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERATAO RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, CDM VALIDADE ml
NIMA DD PRODUTD NA ENTRFGA DE 50%.

Esiaoo: Cidede: Enderego: Nome de Conalo:  Teletone: Empil:
sSp Mirassol AV ENCENHEIRD NEWTDN FLAVIO SILVA PINTO, 2571 Md comertial {17)3242-893)  mdcomerciaihospitalor®ouliook.com
- - L] _—
04 851.958/0001-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 182

Mprce: Generico

Fabricante: Fabncante ndo informado

Descrigdo; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO. DULGXETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRINMIDD DE LIB
ERACAD RETARNADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMING DF | IRERACAD RETARDADNA, V1A DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Ml
HIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Fstoo;,  Cideoe Fndorego Nomg de Contale Telefone Fmal
sp Santa R.ia do Fasta Cuatro RJOAD ERBLTA 277 MARCIO [19) 35846400 lic-tacaogiipemedicamentos com.br

Rl alivio Quraco no o 112022 17.34.00 {P: 45.173.175.20)
Compe Vaidacho. DMLCE%ZDEaXDEN2DPG EscOHLEZVP VO, b CYOEwH I pNCSO % 20% 3
WD Sh, com b ICenfeado Mo sralyiLc8% 2520 EgONDERTSA, PHESSOHLE VP IVOMBIICIOE WD Xa4np NcS QN 2530 %2830 1407348




—

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR OQ F ORTDA PROPOSTA FINAL
- ) E.

17.756.574/0001-07 MANZATODS FARMA EIRELI ‘é’ fu R§218

Maren; ACH? % (3f

Fabricante: Fabricante ndo nformado ————y.

Deacrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULOXETINA, CLORIDRATO JOMG, FORMA FARMASUBYRDORPSULA/COMPRIMIDD OF LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAC CAPSUILA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMTWISTAACAD DRAL COM VALIDADE mi
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email
SP Mirassch R SANTO ANTONIO, 1610 17)3221-5998 rogerp@reacomatil.com b
05.782.733/0001-40  CIAMED - DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 219

Marca ABRETIA

Fabricame; Fabneante nin irformado

Bescrigho: MCDICAMENTOS CONTROLADODS DL USO HUMAND, DULDXETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIADO DE LB
EHACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAO RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MI
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

kstado; Cidade: Endeiego Telefone: Empil:
RS Encantado R SEVERINO AUGUSTO PRETTD, 560 (51) 37531276 ciomed@ciomedss.com.br
46.228.605/0001-52  LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA R$ 3,93

Worca: CLOR,DULDXETINA 200 3DCRC 1HEMS

Fabricante: Fabricante ndo irformado

Deserigin: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO | IUMAND, DULCXETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIB

ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DL LIBLRACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE M)
. NikA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Cs1ado: Cidade: Enderego: Telelone: Cmail:

Sp Franca AV WILSON BEGO. 745 [16) 3722-8766 metacontasses@omalleom
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS10.00
Marcs: germed

Fobricame: Fabiicante nSo informado

Deseri¢ho: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USD HUMAND, DULDXETINA, CLORIDRATD 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDOD DE LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL CNM VALIDADE M)
NIMA DO PRODUTO NA LNTRLGA DL 50%.

Eslado. Cidade: Enderego: Telelone: Email;
SP Sao José o Rio P RUA ADAUTO PINNFIRO, 290 (YN 322971237 chwnlarmagmail.com
Pre¢o (Outros Entes Piblicos) 2: Média dos Propostds Finnis RS 4,56
N2 U AT 50 dia N 08 oo 07 de Ao de 2021
Orgln: DEPTO REG.SAUDE - DRS-v BARRETOS Data: DB/O7/2022 15.08
GOVERNO DD ESTADO DE SAD PAULD Modolidode: Plegﬁo EletsBnico
‘ BARRETDS SAP: NAD
Objeto  AQUISIGAD DE MEDICAIMENTOS-ACAD JUDICIAL

Identificag@o: OC: D801240000120220C00063

Descrigho: CONTROL DULDXETINA, CLORIDRATO 30MG, CAP/CP LIB RETARD,ORAL - Lote/ilem: 1/5

MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULOXETINA, CLORIDRATC

Ata; Li

A0MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAD to: Link Ata

RETARDADA. FDRMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE Fonte: www.Dec.sp.gov.br

LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Quantidade. 11.520

MINIMA DD PRDDUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL Unidade: UNIDADE

UF; SP

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
21.540.274/0001-30  JOSIANE CRISTINA FUSCO CARRARD RS 1,60

* VENCEDOR *

Marco: ABRETIA 301G CX 30 CPSLIB.RE !

Fabricante: Falricante ndo infoymado

Descrigho: MEDICAIMENDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULDXETINA, CLONIDRATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIDERACAO RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE Ml
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Teletfone: Fmeil:
SP Leme AV JOSE ANTUNES DE LISBOA, 56 JOSIANE (19) 23331314 josifearraro@gmall.com
14.779.687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 2,26

Rl ptino paraco 1o 0is 11272022 17.34.00 (1P 45.172.975.20)
Coao Volancso: HRuLeB%2DEQINDENIDPHESEOHLEZVPIVONINbINCI0EWDXS4npNCSO% Id%Id
DR e, SEracos. com. br/Centicad o/ Mokens(JuLLEN2520 E pINDEN2SZDPGE AOHLL IVP IVODIOIDEwp Xd 4 pRESO % 253082500 1e1 1348




=

< &
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNE CEDOR Y DA
Marca: DULDXLYINA 3D MG -’ (,Q

Fabricante: Fabricante ndo informado

wy
= b
Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DL USD HUMAND, DULDXCTINA CLORIDRATO 30MG. FORMA FARMAEJTIL‘.A cﬁeuﬁ/commwoo DL LIS
ERACAD REVARDADA. FOHMA DE APRESEN1ACAD CAPSULA/COMPRIMILO DE LIBEIJACAD HE TARDADA, VIA DE ADMINISTRAGAD ORAL, CDM VALIDADE MI
NIMA DO PRODUTO NA ENTRFGA VIDF EDITAL. > "SERVIDOR *
S ——
Estado: Cidade: Fnderego: Nome de Contaio: Telefone. Fmail:
sp Caraguatatuba AY MARGINAL DIREITA. 6D vanessa (12) 39215192 hicita) @sansiiarma.com. b
17.756.574/0001-87  MANZATOS FARMA EIREL) AS393
Marca: ACH?

Fabricante: Fabricante ndc informoads

Bescriglo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND. DUL CXETINA, CLORIDRATD J0MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUL A/COMPRIMIDD DE 118
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE M
NIMA 3D PRODUTO NA ENTREGA VIDE EMTAL

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email.
sP Mirassol R SANTD ANIONIO, 1610 (17)3221-5998 rogeric@reaconabil.com.br
33.932.004/0001-96 CH SOUZA PRODUTOS MEDICOS £ HOSPITALARES LTDA R$5.00

Matca: DULOXETINA, CLORIDRAID 3DMGC

Fabricanle; Fabncante ndo nformado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULDXETINA, CLORIDAATO 30MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DF ) IRERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Ml
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado Cwiadc: Fndurego Hoine de Contalo Telefone Fmal;

5F Franca R ESTEVAQ MARCOLIND 37B Kleber (16} 3721-3050 drogariabarscfrancsdomail.com
31.321.320/00D1-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00
Marca: ache

Fabrncante: Fabnconte ndo informado

Desciicsp: MCOICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANQ, DULOYETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD HETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAC DRAL, COM VALIDADE Mi
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EIITAL.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone; Email:
SP 3o José do Rw Pretp RUA ADAUTO PINKEIRD, 290 [17) 3220-7237 chmiarma@gmai.com
Pre¢o (Outros Entes POblicos) 3: Média das Propostas Finais RS 3.46
e BT 5% 08 IN 55 oo 0/ e aabo or 201
Olglo: PREFEITURA DE LIMEIRA Data: 26/01/2022 1640
PREFEITURA MUNICIPAL DE LIMEIRA Modaligade: Pregdo Eletbrico
Dbjrio: EVENTUAL AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS PARA SHP: SIM
ATENDIMENTD A MANDADOS JUDICIAIS ATIVOS E ('OM PREVISAD DE Identificago: OC: 841 7008010020210C00246

INCLUSAD DE NOVOS ATENDIMENTOS,
Descrigho: CONTROL DULOXETINA, CLORIDRATO 30MG, CAF/CP LIB AETARD,DRAL -

Lote/llem: 1/34

Ata: Link Ala

MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, DULOXETINA, CLORIDRATO 1

JOMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDG DE LIBERACAO Fonte: www.bec.sp.gov.br

RETARDADA. FORMA DL APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DE Quant.dade: 12.000

LIRFRACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE Unitdode: UNDADE

1INIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL, UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
28.123.817/0001-60 PARTNER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 117

* VENCEDOR *

Marca: GENERICO

Fabricamie: Fabricante nio infor mado

Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULDXETINA, CLORIDRATD 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO DE LB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAQD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, CDM VALIDADE Ml
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Esrado: Cidode Endereco: Nome de Comalo Teleipne. Emal:
5P Sorocaba ROD RAPDSO TAVARLS, 102000 Gisele {(18)3171038 gisele@pan nerfarma.com by
14.271.A74/0001-82  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, R§1,18

Rl sono garsde A0 8ia VW12/2022 17.34.00 (P, 45.170.175.20)
Codgo VEangso: DhuLhRIEIKDENIDPEE MIDHLDZVPIVD inbmiyOEwp Aaenn NcSC%I0NIY
T Hwnow DB o covm. BT e L) SO CA%ZETHE oK DEXZAZOPLE ssOHLEZVP IVE ind pCYDE wp XA AUNp NESO R 2500 %2500 Va2 1348




©
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR Potltspa P@Posn FINAL
Marca: Genénco 117 ;f'
Fabricante: Fabriconte no informado =
Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, DULOXETINA CLORIDRATD 30MG, FORMA FARMACEYTICA CA COAMPRIMIDD DE LID
ERACAD RETARDADA FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAO RETARDADA, VIA DE ADMIN COM VALIDADE M
HIMA DD PRODUTO NA FNTRFGA VIDF FRITAL, 8

——"

Estadn:  Cidnos Enderego: Neme de Contatp. Telefone: Email:
5P Botucatw IV MANDEL DEDDOHO FINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE {14) 38140512  heitacoes@fiagnare.com.br
76.386.283/0001-13  DIMEVA DISTRIBUIDDRA E IMPORTADORA LTDA RS 1,24

Marca: NOYA OLIMICA/GENERICO

Foabiicanie. Fabncame ndo mformado

Descrigdn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DULOXETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDO DE LIB
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAZCOMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Y1}
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Eslade: Cidacge: Engerego Nome de Contalo: Telefone: Email:
PR Pato Branco R JOSE FRARON, 155 VALDECIR {46) 3224-3767 licitac so@dimeva.com.br
11.195.057/0001-0C AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) R$1.29

Marcae; GENERICO

+abricanie: Fabicante ndo inflormado

Descrigho; MFIMICAMENTEDS CONTROI ADOS DE US0 HUMAND, DU DXFTINA, CLORIDRATD J0MG, FORMA FARMACFEUTICA CAPSUI A/COMPRIFIDD DF 118
ERACAD RETARDADA. FGRMA DE APRESENTACAD CAPSULAI/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Mi
NIMA DD PROMUTO NA ENTRFGA VIDF FRITAL

Estado: Cidadte: Endereco: Nome de Coniato: Telefone; Email:
sp Avord R MARGDS 1 AMASSIA, 153 Evondro 114} 3730-260) evondro.avaremed@omall com
04.851.958/0001-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R$1,39

Muica: Genérico

Fabricanie; Fabricanie ndd inlormado

Deserigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DULDXETINA. CLORIDRATD 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSILA/COMPRILAIDO DE LIB
FRACAD RETARDADA, FGRMA DE APRESENTACAD CAPSUI A/COMPRILIDD DF | IREAACAD RETARDADA, VA DE EDMINISTRACAD ORAL, COM VA IDADE Y]]
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado. Cidade: Fnoetego Nome de Contato. Telefone. Emaik
sp Santa Riia oo Passa Quatro R JOAD ERBLTA, 277 MARCID (19)3584~31400  hicitacao@mémedicamenios.com.br
15.320.061/0001-7¢  CANIELA CRISTINA SOUZA SANTOS EIREL) RS 1,60

Marca: GLNERICO GERMED

Fabticanie; Fabricanie ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, DILDXETINA. CLORIDRATD 30MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE LID
ERACAD RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE M|
ibA DO PRODUTD N& ENTRFGA VIDE FDITAL

Estade:  Cidade: Enderego: Nome de Contato:  Telefone: Email;
SP S50 José dog Compos AV PRINCESA ISABEL. 1791 Vanessa {12) 3207-4B06/ (12} BROB-2016  brilai@sansillarma com br
05.782.733/00014% CIAMED - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA. RS$1,70

Marca: ABRETIA

Fabricante: Fabncante ndo informado

Lescrichn: MEDICAMEN]OS CONTROLADOS DE USO HUMANDO, DULOXETINA, CLORIDRA 10 3DMG, FORMA FAIRMACEUTICA CAPSWULA/COMPRIAIDD Dt UB
ERACAO RETARDADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIBERACAO RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE Mi
HNIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Endgerego: Telefone Emailk:
RS Encentado R SEVERIND AUGUSTD PRETTO, 560 [51) 37611276 ciamed@ciamedss.com.br
65.817.900/0001-71  AGLON COMERCIC E REPRESENTACDES LTDA RS 2,07

Maica ABRETIA IDIAG CL ADCPSLIBRET

rahnicame; Fabricanie ndo informadn

Descrigio. MLDICAIENTOS CONTROLADODS DE LSO HUMAND, DULDXETINA, CLORIDRATO J0MG, F ORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO DL LIB
ERACAD REVARDADA, FORMA DE APRESENTAC AD CAPSULA/COMPRIMIDO DE LIBERACAD RE $ SADADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE M
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email;
sp Leme AV VISCONDE DE HOVA GRANADA, 1105 {19} 35737300 aglon@aglonmedicamentns.com br
49.228.605/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTDS FARMACEUTICOS LTDA RS 3.00

Roistono gando no dis 11272022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
Coope Validacho, DNuLEB%ZDEQIMDENIDPHEMOHLE 2P VO INDTICHOE wp XadnpNcSONI0 %30
Mip mm-.bm»m.m.mc.nnunwwmn-num-qmmzmmumuwnmommmmswmnpwnmm 1437 348




Preqo Estimato, RS 5,63 (um)

CNPJ

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CLOR.DULOXETINA 3CMG CM5 S/A

Eabricanie; + abriconie nio informado

@
Falba ‘c
frs PROPBSTA FINAL
3 >
[=]
S

Descricdo’ MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DULOYETINA, CLORIDRATO 30MG, FORMA FARMMEUWWPRIMIM DELIB

ERACAD RETARDADA. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRA]

HIMA DD PRODUTD NA FNTRE GA VIDE EDITAL.

Estade: Cioade
sP Franco

Enderego:
AV WILSON BEGO. 745

Telefone:
{16) 3722-B766

Emnil:

DM VALIDADE MF

metacontassesPomail com

25.101.524/0007-08  R&C DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI

Marco. GERMED
tabricante: Fabncante ndo informaon

RS 20,00

DEscrigdn MEDICAIENT0S CONTADLADOS DE USD HUMAND. DULOXETINA, CLOKIDRATO 30ME, FORMA FARMACEUICA CAPSULA/COMPRIMIDD DE LIB
ERACAD RETARDADA. FORMA DE APRESENTACAD CAPSUILA/COMPRIMIDD DE LIBERACAD RETARDADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE Ml
MIME DD PRODUTC NA ENTHEGA VIDL EDITAL.

Estado: Cidage:
5P Praia Grande

Enderggo
AY DOM PEDRO I, 785

Telelane:

{13) 3472-4000

Emuik.
Jumor.come cial@riedistnbundosa.com.br

| e A2 ESCITALOPRAM 10MG COMERIMIDD

Quantigade

17.000 Comprimidos

Peicentual. -

Descrigdo
ESCITALOPRAM 10MG COMPRIMIDO

Prego (Oulros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais

s, ¥ At 5 O W 85 de 07 de Ao o 2027

Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
Objeto; ADQUISIGAD DE MEDICAMENTDS

Desctigho: OXALATO DE ESCITALOPRAM 1DMG - OXALATD DE ESCITALOPRAM 10MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR
12.889.035/0001-02  INDVAMED HOSPITALAR LTDA
* VENCEDOR *

Marca: Marea ndo snformads
Fabricame: Fabricanie nbc informade
Descrig8o. Descrichdn nBo informada

Estado:  Ciwdade:
RS Erechim

Cndetego’

R DOUTGR JOAD CARUSO, 2715

Nome de Contato:
SABRINE

Preco (Outros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais

W HAT 54 do IV BS Je D7 o adho te X071

Orgho: DEPTD.REG SAUDE - DRS-VII FRANCA
GOVERND DO ESTADO DE SAQ PAULD

FRANCA

Ralsidno gendo no dis YVY22022 17:34.00 (P, 45.173.175,20)
Cédigo Validagho: GnuLcB%2bE paXDE%2D P E s OHLDZVP VD InbriQyDEwpAs4in pNcSQ %0 %30
brCoriicanoh

NI JAwww, > oom,

Piego Estimado Calculagn. RS 563

Data:
Modalidade:
SRP:

ldentificagdo

Lole/Rem:
Ald:
Fome:

Quantidade:
Unidade:
UF;

Telefone:
{54) 35221222

—

Médi dos Fregos Obtigos: K5 563

Obseivacdo

RS 6,07

11/08/2022 0D.00
PREGAD PRESENCIAL
SiM

00006922

1795

Link Atn
servicos.quata.sp.gov br BO79/mrans
parencia/

200

(> 4

SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

R§ 5,07

CLmal:
sabnne kPinovamedhospitalar.com

RS 5,73

Data; 10/08/2022 1322
Modalidade. Pregdo Eletrénico
SRP. NAD
Identificag3o: OC: 0901250000)20220C00114

TiokensOiouLEONIEM Egd K DEN2AZ0 Pt EsoOHLLZVP VOO Ewp Xo 4 g NeEO % 2530% 2506

144/ 348



. ()
)
g 22
Dbjeto: Aquisicho de medicamenios diversos para alender aos pacienies de agho judicial Lote/ltem: 172 g =
deste DRS Vil - Franca Ala; LinkAla © §\/ 5‘;
Descticho: CONTROL £SCITALOPRAM, OXALATO 10MG.CAP/CP/CP REV, DRAL - Fonte: m_m‘,p_wsmw\.m
MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE USO HUMAND, ESCITALOPRAM, OXALATO o iwse 120 —
1OMG, FORMA FARMACEUTICA CARSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD Unidode: UNIDADE
REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD meoce:
CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD UF: SP
CRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI R$ 5,73

* VENCEDOR *

Marce: LEXAPRD

Fabrnicante: Fabricante no informado

Descrico. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ESCITALOPRAM, DXALATO 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPR
IMIDO REVESTIDD, F ORMA DE APRLSCNTAGAC CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO AEVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA

DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Esiado: Cidade: Chdereco: Teiefone: Cmail;
SP Mirassol R SANTD ANTONID, 1610 17)3221.6998 roperiofRicaconiabil com. br
Prego (Outros Entes POblicos) 3: Média das Propostas Finais RS 6.09

s i A7 5% e IN 65 oo DY g e e 2071

Orgdo; PREFEITURA MUNICIPAL Data: 12/07/2022 0D:00
Objeto: “At1a ve Regisiro de Preos para Aquisiclo de Medicamentos de Liminar Judicial.  Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descrigle: ESCITALOPRAM 10MG CP (LEXAPRO YDMG ) - ESCITALOPRAM 10OMG CP SAP: SIM
(LEXAPRD 10MG ) Identilicacdo: 00003972
LotesMem: 1/38
Al Link Ala

Fonte: 201.2869.179 8079/ ransparencia/
Quantidade: 1.440

Unidade: CO
UF: SP

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALDR DA PROPOSTA FINAL
18.429.105/0001-26 FRANHAN & ROGANTILTDA RS 6,09
~VENCEDOR *
Marcs; Marca ndo informads
+abricanie: Fabsicante nbo irformads
Descricado: Descrigho ndonformads
Estado: Cidade: Enderego: Telefone; Email:
sp Ribew3o Bonito R fRANCISCO PEREIRA, 202 (16} 9733-5560/ (16) 3315-3452 pol_sp@hoimaileom

ltem 43 ESCITALOPRAM OXALATO 20MG COMPR,

Prego Latimado: R3 618 (um) Prlc*rhlhﬁl"— + Prego Fshimada Calculatdn: REAE
Quamidede Descrigéo Dbgervagdo
21.600 Comprimidos ESCITALOPRAM DXALATO 20MG COMPR.
Preco (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais R§ 7,75
me i arp S0 ok IN BS o D7 o Al e 2021
Orglp: DEPTOREG.SAUDE - DRS-XV SJRPRETO Dala: 30/09/2022 1549
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregdo Elelrnico

$30 JOSe DO RO PRETO SAP. NAD
Dbjeto. AQUISICAD DE MEDICAMENTOS EM ATENDIMERTO A DEMANDAS JUDICIAIS.

Rooptoww parte ho dis 122022 17 34 0D (I, A59T0075.20)
Cooige Valoagho: OuLe 2D EQoDENIDPGE saDHLLVPIVEY In by wp X0 4inp NCSO NI %28
; com.briC A Noken=jiaLol 2520 EgoHDEN2SZDPHE s0OHLD IV VI InbmIDOE wh Xo 4 pNeSO N 25202300 14517348

LAY



Descrigho; CONTROL ESCITALDPRAM,OXALATO 20MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - Idemificegdo. OC: 0901270000)20220C00156
IMEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, ESCITALDPRAM, DXALATO | ora/item:
20MBG, FORMA FARMACELTICA CAPSULAICDMPRIMIDO/COMPRIMIDD

Ala;
REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD Fonte: “e_u‘ %
CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC _° ¢ ' op' g
ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL. Quontidade: 180 &J q\/ 61”
Unidade UNIDADI
' %
UF: SP .
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
43.205.831/00D01-40  INTERLAB FARMACEUTICA LTDA RS 7,70
*VENCEDOR *

Marca: Lexapro 20mg.

Fabricante: Fabncante ndo informado

Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, ESCITALOPRAM, OXALATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPR
IMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAZCOMPAIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA
DO PRONDUTO NA FNTRFGA VIDE EDITAL,

Estado: Cidape: Enderego: Telefone Email:
8P 530 Pavlo AVENIDA AGUA FRIA, 981 {11)3253-9158% maalawB®marcondes.com.br
44 463.156/0001-84  SERVIMED COMERCIAL LTDA RS 7,80

Mares. LEXAPRO 20MG

Fabricante: Fabncante ndo informac

Descrigho. MEDICAIENTDS CONIHOLADOS DE USO HUMAND. ESCITALOPHAN, OXALAIO 20MG, FORWA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPIMMIDO/COMPR
IMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMAPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRALAD DRAL COM VALIDADE MINIMA
DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Fstadp Cidade Endefego’ Telelone Fmail:
sp Bauru AV NACDES UHIDAS, 37 {14) 2106-2000/ {14) 3103-2000 CcOMALD{BaervImed.com.br
Prego (Dulros Entes Poblicos) 2: Média das Proposias Finais RS 840
e 1 Ast 50 de IN 55 de D7 ket s e 2021
Orglo PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADDURD Data: 26/07/2022 00 0D
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA AQUISICAD FUTURA E PARCELADA DE Modalidede: PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUYAD GRATUITA. SRP. S5IM
Deserigde: ESCITALOPRAM 20MG - CAIXA COM 30 COMPR, - ESCITALOPRAM 20MG - entificagho. 00015122
CAIXA COM 30 COMPR,

LoteAitem: 1168
Ala. Link Aly
Fonle: 191.5.98.2580M9/ransparencio/
Quantidade: 675

Unidade: CXx
UF. SP
CNPJ R/AZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
12.889.035/0001-02 INOVAMED HOSPITALAR LTDA R$ 8.40
*VENCEDOR *
Maica: Mates ndo mformada
Fabricante; Fabricante ndo informade
Descrigdn Bescricdo ndo informade
Estado:  Cidade: Enderego: Nome de Contalo; Telefone: Emai:
RS Erechim R DDUTOR JOAD CARUSD, 2115 SABRINE (54) 35221222 sabrine kPinovomedhospitalar.com
Preco [Outros Entes Publicos) 3: Média das Proppsias Finais RS B.40
e RAT 5% 13 IN 65 de 0/ de Ao ce 0T
Oi1930: PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD Data: 26/07/2022 000D
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA AQUISIGAD FUTURA E PARCELADA DE Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTDS PARA DISTRIBUIGAD GRATUITA SRP: SIM

IdenhhcagBo: 0DD15122

A4 Roiatine parado no dis 11272022 17:30:00 (1P 45.171.175.20)
Cddige Validagho: BRuLLENZDEQIKDEN2OPE EACOHLLZVP IV INmICHO Ewp o anpNeSC %30 %20
"hEph L ctsm be/Contiicadol Mok enaPUALCIN252 EgIKDE%25I PGE sOHLD VP IVInbi CYOE wp a4 npc SO R2530% 2504 14T 8




Descrigho: ONALATO DE ESCITALOPRAM 20MG - CAIXA COM 30COMP - DXALATO DE Lote/item @“""E”fe
ESCITALOPRAM 20MG - CAIXA COM 30COMP At <

17290
: Link Ata o «©
Fonte: 191.5.98.;5:§)mn§dr i/ %
Quantidade: 600
Unidode: CX %
SP

Y1\

"
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
12 B89.035/0001-02  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS B840
*VENCEDOR ~
Marca: Marca nbo informads
Tabricante: Fabricante ndo informado
Descrigho; Desciicho ndo informads
Estodo.  Cidade Enderego Nome de Contairo: Telelone Email
RS Erechym R DOUTOR JOAD CARUSD, 2115 SABRINE (59 25221222 sabiine K@inovamedhosmialsr.com

ltem 44 ETOMIDATO SOLUGA0 INJETAVEL 2MG/ML AMPOLA C/10ML

e ————————— e ——————— - : e r———— e

Prego Cstimado: RS 3178 (und Percentaal, Pre¢o Cutimadn tulwlario- 33178 mMédia dos irgos Dhtidos RS 31,78
Quantidode DescricBo DbservacBo
1.860 Ampolas ETOMIDATO SOLUGAD INJETAVEL 2MG/ML AMPOLA C/DML

Preco (Outros Entes Poblicos) 1- Média das Proposias Finais RS 30,83
N A S d N ES O 07 oo it o 07)
Orglio: GRUPD DE RESGATE - GRAL Dnla: 22/09/2022 15.57
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregdo Eletromico
$30 PAULD SRP: NAD
Objeto: Aquisiglo de medicamentos (fenoterol, glicose, issoborbida, etomidate e Identificacho: OC: 0ID2000000120220C00132
P .
‘entanila) para o GRAU Lole/Mem: 1/9
Nescrigdo: CONTROL ETOMIDATO ZMG/MLSCLINJ FA/SPIA 1D ML, IV - Ate: Link A

MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ETOMIDATO TMG/ML,

FORMA FARMACEUTICA SDLUCAOD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTAGAD Fonte: www.Dec.sp.gov.br

AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML, VIA DE Quantidade: 226

ADMINISTRACAC INTRAVENDSA, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA Unidade: UNIDADE

ENTREGA DE 75%, UF: §P
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-67  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTlcbs LTDA AS 15,80
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIWETOMIDATD 2MG/ML SOL. INJ. .

Fabricanie; Fabricanie ndo mlormado

Descrig3o: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ETOMIDATO 2MG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML, V1A DE ADMINISTRACAD 1IN TRAVENDSA, COM VALUDADE IINIMA DO PRODUTO NA ENTH

EGA DE 75%.

Estedo: Cidade; tnderego: Teleione Email:

sP napirs ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/H 19) 3p63-9500 miton@cristoha.com.br
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 1595

Mored: ETOMIDATO 2MG/ML SOL INJ 10ML

Fabricante: F abncante ndo infeimado

DescrigAp. MEDICAMEN TOS CONTROLADOS Dt LSO HUMAND, E IDAIDATD 2MGsML. FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESLM
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SCRINGA PRECNCHIDA 10 ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO HA ENTR

EGA DE 75%.

Estado: Cidace; Enderego; Teletone; Eman:

SP Ribeirdo Preto R HUMAITA, 200 {16) 3993-3100 tiscal@arivahosp.com.br
04.389.400/0001-84  MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 21,56

XTI Relsioro gavado no 0w 191212022 17:M.00 (1P: 45.173.115.20)
Codmo Valicarlo: OuLEA%20E gIKDERIDP EMICHLEZVPIVOInbrpiOrDE WD Xa4inpNCEQ % 0%
Mt P, b £om briCart ok s QLA ISIBE GIKDAN2EZDFEE s CHLLZVP VDD IpbRI0E whXaAnpRESOR 2500 %2530 I




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

Marca: ADL
Fabricanie: Fobrcante nic informado

Q, E”’e
P&PDQTA FINAL
O

Descrigho. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ETOMIDATD 2ZMG/ML, FORMA FARMACEUTICA sol.ucﬁﬁ RAUDORL FDRMA DE APRESIN
TACAD AMPOLA/FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE-MIMMA DO PRODUTO NA ENTR

EGA DE 75%,
Esiado;  Cidade: Lnderego: Nome de Conisto: Teleione; Email:
RS Vers Cruz ROD RSE 287, XM 109+500, S/N EMERSON {51) 374D-1450 lios@mewdisinbuidors.com br

31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL)

Miarca: chstaka
Fabricome: Fabncanie ndoiniormadd

RS 70.00

Destri¢ho: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE LSO HUMAND, ETOMIDATO 2MG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML, VIA DE ADMINISTRACAQ INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTR

EGA DE T5%.
Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emoil:
SP Sdo José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHFIRO, 250 [17) 3229-71237 chmfarma@gmsilcom
Preco {Oulros Entes Publicos) 2: Média das Pioposias Finais RS 31,25
inc, i st 5 0 IN 55 Je 07 de ulhe oe X021
Oigio; Prefenura Muncipal de Boa Ventura de S50 Rogue Dava; 09/09/2022 9176
Dbjeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA URGENCIA E EMERSGENCIA Modalidade: Processo dispensa
DescrigBo: ETOMIDATO 2MG/ML YOML {C1) - EYOMIDATO 2MG/ML 1DML IC1) SRP: NAD
Identiticagdo. PMDBVDSR-162022-Processo
dispensa
Love/hem: 116
AlD: N/A
Fome: boavenlurasrpr.equiplano.com br.?
A74nransparencia/licitacoes
Quantidage: 1D
Unigade: AP
UF: PR
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEPOR VALDOR DA PROPOSTA FINAL
85.477.586/0001-32 ECO-FARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS - EIREL) RS 1,25
*VENCEDOR*
Marca: Marce ndo infomoda
Fabricanie: Fabricante ndo informado
Descrigdo Desciiglo ndo informade
Eslado: Cioade: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email:
PR Cascavel R RUA SANTA CATARINA, 860 LENA {45) 3224-8308 vendasprofife@hotmailcom
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média dos Propostas Finais RS 30,83
e R AT 5% o BV BS o 07 de b e 2075
Otgho: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Data: 07/02/2022 1354
Prefeiturd Municipal de Holambra Modalidade: Preg3o Eletrdnico
Dbjeto: REGISTRO DE PRECDS PARA FORNECIMENTD DE MEDICAMENTOS - ITENS SAP: SIM
FRACASSADDS E DESERTOS 2021 - PARTE 01 Identificag@o: DC: 8747008010020210C0011)
Descrigho. CONTROL ETOMIDAIO 2MBG/ML.SOLIN.. FA/SPIA 10 ML, IV (COTA ATE Lote/iem: 1110
25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLAGOS DE USO HUMAND, Ats LinkAla
ETOMIDATO 2MG/ML, FORKA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA '
DE APRESENTACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML Fonte: www.bec.5p.gov.br
VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO ~ Quontidade: 25
NA ENTREGA DE 50%. Unidade: UNIDADE
UK. SP

Ruipléng persco no dw 101272022 17.20:00 {1 45.973.175.20)
Codigo Vriisasso: anMﬂmquEl!OHmeWﬂnblﬂmeMDM‘.‘JO“
hitp fiveww. briCentiicadoA Moken sOuLCIN 242D EQuX DE% 252 PriEscOHLD VP VO INDA I QROEwp XA 4np NeSU%2 530 % 2530

1487 348




CNPJ

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

33.735.524/0001-80 M.G. DOMINGUES DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL)
*VENCEDOR *

Marca: ETOMIDATO 2mpsmL Sol. Iy

Fabricante: Fabricante ndo informado
Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, £ TOMIDATO 2MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/E RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 10 ML VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENDSA, COM VALIDADE 1INIMA DO PRODUTD NA ENTR

ECA DE 50%.
Estado: Cigade: Enderego: Telefone; Cman;
SP napire RUA 24 DE DUTUBRO, 157 (19) 3B63-5B31

Prego (Outros Emes Publicos) 4; Madia das Proposias Finois
inc HAs] 5 ce IN 55 Je 07 e Ao ce J07)

Orgdo: FUNDO MUN. DE SAUDE DE NDVA ALVDRADA DO SUL Data:
Objetn: AQUI'SICAD EMERGENCIAL DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER A DEMANDA Modselidade:
DO HOSPITAL MUNICIPAL FRANCISCA ORTEGA SRP-
DescrigBo. ETOMIDATO 2MG/MI. AMPOLA - ETOMIDATO 2MG/ML AMPOLA Identificagao:
Lot/ iteny:
Ala:
Fonte:
Quantidade:
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR
38.170.314/0001-D5 LIDER DISTRIBUIDORA PRODUTOS HOSPITALARES- EIREL)
*VENCEDOR *
Marcs: Marca nbo informada
Fabricante: Fabncante ndp informado
Descricdo Descig3o ndo informada
Es1ado! Citade; Enderego: Telefone: Email;
PR Manluz AV MARILIA, B3B8 (44) SB3I-85601

| e 45 FENITOINA SODICA 50MG AMPULA C/EML

 ——— e —————————_———_————————————————— —————————

Prego Lstimado: RS 551 (un)

Quenlidade

5.360 Ampolas

Percentual. -

Prego Estimado Caleulado RS 581

Descrigbo

FENITDINA SODICA 5DMG AMPOLA C/5ML

OQ‘ME”’}\

val PREPOSTA FINAL
3 %
= =
% S RS 30,83
SERViDoR

mgdomingues@mpdomingues com, b

RS 3420

1112/2021 00:00

DISPENSA

NAO

DODISSN

WD

N/A

177.73.904.37 . BO79(ransparencia/
20

Amp

MS

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 34,20

hder_distiibuidoro@outiooh com

*Medin dos P;NDS Obtidos. R5 551

Observagho

Preco (Compras Governamentais) 1: Média das Propostas Finais RS 5,46
e 1Art 5% e IV 65 de 07 ob Ao o0 IO _
Orglo: MINISTERIO DA DEFESA Data. 2)/07/20221000
Comando da Aerondulica Modalidade: Preglo Eleisbnico
BASE AEREA DE RECIFE SRP- SIM
Dbjeto: Regisiro de et 08 para aguisic,a~o de MEDICAMENTOS, para atender as Idemificagdo: N°PregBo 382022 7 UASG. 120632
necessidades oo Hospital de Aerona'unca de Recle..
Lote/lem. /23
. - ‘NA Y -~ =] !
Descrigho. TENITOINA SODICA - FERITOINA SODICA 50MG SOLUC,A~D INJETAVEL-5ML Alx: L
JOPD3OEB2HM Link Ata
Fonte: www COMPIISQOVErNDMENIHE.00V.
CaMal- 267107 - FENITDINA SODICA, DOSAGEM 50 MG/Mu. APRESENTACAD SOLUCAD or
INJETAVEL .
Quanntdade: 1.370
Unidade: AMPOLA 500 ML
UF: PE
Rulalivio perado no tia YW1 272022 17.)4.00 (IP: 45.170.115.20)
Coogo Valosgo. OxpLeS%2BE paXDENZDPGE siOHLD VP IVEInbrpiQyOE wp Aossp NCSQ NIo %30
D e e oo e /C et n AcE 2520 E gaX DENISIO PG E O HLOIVP TVIIOICIOE sp s 4npNcSCR 2530 2500 1497348




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDOR DA PROPOSTA FINAL
[4)
16.553,.940/000148 MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA (oc RS 5,46
* VENCEDOR * <
MBICa: QEPENCO .'5
Fabsicante: hipehabor [&)
Modelo: ex/100
Descrigdo: FENITOYNA SO'DICA S50MG SOLUCA~Q INJLTAVEL-5ML IOPO3DBR2ZHM.
Estado: Cidede: Enderego: Nome de Contale: Teletone: Empik
RS Frochem R SERGIPF, 2017 EUGENIO {54) 3194-8660 comprasmesmax@gmaikcom
Prego (Oulros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RE 6,52

s AT S0 g i BS 0 07 do i oe 2021

Orp8n: FUNDO MUNICIPAL DE SALDE DE CABD FRID/RY
Dbjen: contratagho de empresd para forpecimento de medicomentos Farmacos, para
todas a5 Unidades de Saode pertencentes b SEMUSA (Secrelana Municipal de
Saode)
Desciighu. FENITOINA SODICA SDMG/ML SML. SOLUGAO INJETAVEL - FENITOINA
SODKA SOMG/ML SML SOLUGAD INJETAVEL

CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR

26.651.036/0001-29  JAC WED DIST DE MEDIC EIREL)
* VENCEDOR *

Maica: CRISTALIA

Fabricanie: Fabricante n3o informado

Medeto: FENITOINA SODICA SOMG/ML SML SOLUGAD INJETAVEL
Descri¢io: Descrigho ndo informada

Estado:  Cidade:

RJ Hova Friburgo

Enderego: Nome de Contato:
RUA SEBASTIAD MARTINS, 288 Joao

40.710.180/0001-10 FARMABES MATERIAIS HOSPITALARES LTDA

Marca: HIPOLABDR FAAMACEUTICA LTDA
Fabricanie: fabricante ndo informado
Modelo: FENITORINA SODICA

Descricho: Dascrigdo ndoinformada

Estado:  Cidade.
Ry Rowm Jarsim

Encere¢n: Kome de Conrato:
RUA FRANLISCA P. DE ORNEV I AS, 35 Bruno

05.443,348/0001-77  CENTERMEDICA PRODUTOS HOSPITALARES EIREL

Morea; CRISTALIA

Fabricante; Fabricante ndo informado
Modele AMPOLA

Descri¢do: Descricdo ndo informaga

Telelone:
(62) 32418277

Estado Cigede,
GO Govdnia

Enderegn:
AV SFGUNDA RANIAL, 363

03.828.079/0001-21

Marca: CRISTAL LA

Fabricante: Fabricante ndo informado
Modelo: 1029800150213

Dercrigho. Descrigdo ndo informads

Estado: Cidave:
AJ Rio de Janeiro

Enderego: Nome de Contalo
R DLIVA MALA, 81 Andse

Rt pitwiy (it v 0 YIPIZ02T 17 30-00 (I 45973175200
Cooge Valieslo: Djhulcis EgdiDEN2nPoE soDHLE )

CYOEwp X0 4npNcSORIARId
LD e, BADCOGRIICOS. 0o, riCortfradoA Mok aljicl ol 252

EpoADE%RISIPHE 20 DNLLZVPIVDY

SICAFLA CCMERCIC DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIREL)

Telefone:
[21) 24734896

Data: 06/05/2022 10:00
Modalidade: PREGAO ELETRONICO
SRP. NAO
lenlificagdo. 43012
Lote/ltem: 42/42
Ald; Link Ala
Fonte: keitanetcom.br
Quantidade. 12.500
Unigade: AMPOLA
UF: RJ

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 2,32

Emasil:
jacmed.distribuidora@pmailcom

»

R$ 233

Telefone:
(22) 2580-5554

Email.
comercialiarmabesdomad.com

Telefone.
(72} 25236913

R§10,20

Emal:
centermedica@ibest.com by

RS§11.22

Email:
ncalipfarmadgmaenl.com

IDAICIIEMPXA4 nNCSON 283002330 ; i 1507 348




Prego (Oulos Entes Publicos) 2: Média das Piopostas Finais
e, B AL 5038 AV 55 o 10 e o de 071

RS 547

Orgdc  ASSOCIAGAD NO5SA SENHORA DA SAUDE - ANSSAU Data: 15,
Objetd: MEDICAMENTO HOSPITALAR - SRP D56/2021 Modalidade Pr
Descrigho: FENITOINA SDDICA S0MG/ ML SML - AMPOLA - FENITDINA SODICA 50MG/ SRP.
ML SML - AMPOLA Idemilicagdo:
Lote/ltem:
Ala: N/A

Homologagho 03/02/2022 09 52
Fonte: hnps./iwww. pubhneso.com.brfpub
InexnAogn
Quanidade: 9.000
UF. AC

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

-

21.297.758/0001-03  PRO SAUDE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R3270
*VENCEDDR *
Mpres; TEUTOD

Fabricanme: Fabiicanie ndo informado
Descrigho: Descrigho ndoinformada

Estado:  Cidade: Enderego: Teletone: Emsil;
. DF Brashia ST SETOR DE INDUSTRIA QI 2LT 49,57, BAE B5, 5/N (61) 30433280 prossude@prosaudedisUrIbuidorns.com.br

23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 3,70

Marcy; HIPOLABNR
Fubncante Fabncante nio mformato
Descnigdo: Dascngio ndo mformads

Estado: Cidade Fnderego: Nom¢ ge Comato: Telefone: Fmal:
RS Erechim R SERGIPE. 955 CASSIAND {54) 3712-3655 cagsiapoexemplanDhotmail.com

— — —

—— ——— e ————— - e

21.368,395/0001-38  ALIANCA HOSPITALAR EIRELI RS 10,00

Marca: TEVTO
Febricame: Fabricante ndo informacd
fescricho Descrigho nbo informada

Esindo; Cidede: Enderego: Nome de Contalo: Telefone: Emsil:
Gl Apaiecida de Goidrms R MIRIM, EN Edson (B2) 3991-3661 lutinenecunha. vendos@omeilcom

Nem 46 FERITOMA SODICA 100 MG

Preqo Estinado: RS 1,82 (umy Fercentual. - Prego Estimado Calculado. RS 1,82 Media dos Pregos Dhtidos RS )82

Quantidade Desctigdo Observacho
90,000 Comprimicos FENITDINA SODICA Y00 MG
Prego (Compras Governamenlais) 1: Média gas Propostas Finais RS 1,30
e VAT 5% e W BS de 97 e Ao o8 202)
Orgic. PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO PARA Data: 01/06/2022 09:00
Dbjelo. Regisiso de pregos para fulura e eventual AQUISICAD DE MEDICAMENTOS DA Modalidade; Pregio Eletrdnico
FARMACIA BASICA OBJETIVANDD ATENDER AS NECESSIDADES DA SRP: SIM
SECILETARIA MURICIPAL DE SADDE DO MUNICIPID DE SANTA MARIA PO IdentificagBo: N°Preg3o:132022 / UASG:980531
PARA/PA.,

Lote/nem. /154
Ats: Link Ata

Fonie: www‘l:ompmsqm'cmnmemals.gov.
b

Quantidade: 1.000
Unidade. Compnmido
UF: PA

Descrigdo:. Fenitoind sédica - Dosagem 100 MG
CotMaL: 267657 - FENITOMWA SODICA, DOSAGEM: 100 MG

¥ Relsitno pemde no dia YWI2/2002 17.34.00 P 43.970.175.20)
Codigo Validacho: DikuLc%2bEpeKDON2OPE sIDHLEZVPIVO)Inbpi)0Ewp Xd4inpNCSC %30 %3d
L com, briCenh MmmenmmﬂqEnoubmwnwmswmmmm 15978
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Q
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR H $ ) V?,DR DA PROPOSTA FINAL
- ™~ wn
16.647.278/0001-95 PARAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA ‘20 é’) R$1,30
~YENCEDOR * (4
Morea: FENITOINA SODICA SERVIDOR
Fabricanie; HIFOLABOR FARIMACLUTICA LTDA —_—

Mpdelo: COMPRIMIDD
Descricho: FENITOINA SODICA 100MG - MLDICACAD PSICOTRDPICO.MARCA: FLNITOINA SODICA FABRICANTE : HIPOLABOR FARMACEUTICALTDA CNPJ )
9.570.720/0001-10; N® DE REGIS1110: 112430193 PAOCEDENCIA; NACKINAL: VAUDADE MINIMA DE 12 MESES.

Estade: Cidade Endere¢o: Nome de Contato: Teleione: Email:
PA- Belem PSG COMENDADOR PINHO, 90 FABIO (91) 33556701 paramed. }@hotmail.com
Preco [Compras Governamentais) 2 Meédia das Proposias Finais RS 2.69
Ing 1 Arr. 50 gy iN 85 tie G7 the sl o X021
O1gao: MINISTERID DA EDUCAGAD Data: 03/03/2022 0900
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MARIA BANDEIRA DE MELLD Modalidade: Pregdo Eletrdnico
Objeto: Aguisigao de medicamentos para subsidiar os tratamentos reahzados no HUJB SRP: SIM
no ano de 2022 \dentilicagdo: N°Pregs0:32022 7 UASG. 155912
Descrsigdo: Feniloina sédica - Feniloina sédica, dosagem: 100 mg Lote/ltem: /B85
. CaiMal: 267657 - FENITOINA SODICA, DDSAGEM: 100 MG Al LinkAla
FOnle, www.cOMPrasgovernamentals.goy.
br
Quantidade: 400
Unidade: Comprimido
UF: PB
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDCR VALDR DA PRDPOSTA FINAL
16.553.940/0001-48 MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,37
~*VENCEDOR *
Marca: lenital
Fabricanie: cristalis
Mpoelo: cx/200
Oescrigho: Fenitoina so0ica, dosngem: 100 myg.
Estado Cidaode: Enderego Nome de Comaio Telefone: Emai:
RS Erechim R SERGIPE, 2007 EUGENID [54) 31948660 comprasmedmar@omail.com
36.500.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBLIDORA DE PRODUTDS PARA A SAUDE LTDA RS 5,00
Warca; HIPOLABOR
Fabncanie. HIPOLABOR
. Modelo: HIFOLABOR
DescrigSo: Fennoing sodica, dosagem: 100 mg
Lelado: Cidade: Cnoereco: Telefone: Email:
2] Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (B6)3303-7278 imediatadistri@gmail.com
Prego BPS (Minisiéric da Soude) 1: RS .48
I Ars. 5% da IN BS de OF Je Juiho o 7071
Orgho: MUNICIPIO DE TAMARANA Daa: DB/D1/2022 DO:00
Objero. FENITO'NA SODICA, DDSAGEM.100 MG Identilicagdo: BRO267657
Fabricanie: KIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA Fonte: Minisiéric da Sadde
Fornecedor: CIRURGICA NOSSA SENHORA - EIREL) Modalidade: Pregdo
Cidade: TAMARANA Quantidade; 35000
Unidade: COMFAIMIDO
UF: PR

Rulsléno pevado no die YW1 272022 17.34.00 (IP. 45.172.175.20)
- Cﬂw\fldiﬂ& mumbewmm EROOHLDZVP VOO0 mp Ao4inp NeSC NI N0
=OULCEN 52D EgURDINISIDPLE SODHLL VP IV MDMION0E wp XA4np NESOK 2530 %2500 1827 348




lem A7 FENOBARBITAL <0 MG/ML

Prege Estimado Caloulado RS 721

Percentunl -

Prego Estimado: RS 7.2 fun)
Quantidade Descrigo Observaglio

1.900 Frascos FENOBARBITAL 40 MG/ML

Prego (Compras Governamentais) 1. Média das Proposlas Finais
e AT 5049 1N 55 de D7 de i ok 2071

Orgao. PREFEITURA DO MUKICIPIO DE SAD PAULD Data; D3/1072022 09:00
Secretaria Municipal 0a Saode Modalidade. Preg3o Elemdnico
Objeto: REGISTRO DE PRECOS PARA O FORNECIMENTO DE MEDICAMENTDS SRP: HAD
CONTROLADOS V. 5ta, Licikantes, favor se atentarem ab tescritivo do objeto - idemificogBo: N°Preglo 7712022 / UASG 925003

Anero | do Ecial. bem como aneanr PREVIAMENTE A ABERTURA da sessho

L :
TODA A DOCUMENTAGAD EXIGIDA. ote/lem: /5

Ata: LinkAla
Descricao: Fenobarbital Sedico - Forma Farmacéutica: Solugdo Oral - Getas. Dosagem. 40
Fonle: m.comprasgovemamenlais,gov.
MG/ML, be

Quantidade: 74.856
Unidade. Frasco 20.00 ML
UF: 5P

. CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS OLIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 3,29
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIAFENDCRIS

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

DescrigBo: Fenocns 30mg/mi - Solugho Oral - Cairs com 10 lrascos x 20mi (Fem:mnlj Similar * Validage do Produlo: 24 meses * Registro no Minis1érno 0a
Saooe: 1,0298,0016.003-0 * Procedéncia: Nacional * Marca: Cristalia * Fabsicante: Cristéha Produtos Ouimicos Fammaclulicos Ltda, * Vahidade da Proposta: 50
DIAS * Prazo de Entregs: 10 DIAS UTE)S * CondigBo de Pagamento: 30 DIAS * Declaramos, nos 1esmos do presente edital, que o prego colado inclui 10dos o cus
108 & JCSPESas INICHICS H CNLrCga, 1998 COMO' Lanas, freies, embalagens, imposios, encargos sociais e Trabalhistas, seguros € ludo Mais que possa influir drel
A 0L INCIFEIAMENTE PO BUSTD B0 TOMECiMEnto * Daciaramos 13mbem, noa 1ehmos do presente edital gue 03 produlos cotades atendem todss hs exigéncias do £

oial

Estado: Cidade: Endere¢o’ Telelone: Email

8P Itapvra ROD ITAPIRAALINDDIA, S/ (19) 3863-9500 milon@crisiaba.com.br
00.874.92%0001-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA R$ 4,74

Marces CHISIALIKA

Fabrnicante: CRISTALIA

Modelo; CX COM 10,00 UN

Descricdp: FENOBARBITAL 4% GOTAS 70ML (S) FR 1 CRISTALIA - Registro M.S.: 1029800160030

Estado: Cioade: Endesego: Nome de Contalo: Telelone: Emal;
. MG Pouso Alegre  AOD UK -BA 459,0  RITA DE CASSIA SANCHES REZENDE [35) 35497950  contratos@medcentercomercial.com.by
04.027.894/0007-50 DUPATR!I HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA RS 4,99

Masca: FENOBAREBITALZDML GEN

Fabricante; UNIAQ DUIMICA

Modelo: FENDBARBITAL 20ML GEN - UNIAD QUAMICA

Descricao: FENDBARBITAL 40 MG/ML, (4%) SOLUCAD ORAL GOTAS FRASCO 20 ML Fencbarbial em soluglo oral com 40 mg/mi (4'%) em lrasco come-gotas ¢
oom 20 ml. embalsdos em caivas, confoime consie! No registio do produto. A embalagem dever Wrazet externamente os dados de icentificecdo. nimero de iole
, data de fabricacio e data de validade Co0go Supri 11.064.001.005.0009-5Paricipecdo Aberta, vinculado a0 item »* Db Descentivo: FENDBARBITAL 2DML GE
N Fabricante: UNIAD RMS: 1045713300017 Procedéncia: Naclonal

Fsiago: Cigade:  Enderego: Telcfone: ' Email:
Sp Sumaré  AY PEDRO PASCOAL DOS SANTOS, 410 (B3) 2106-2423/ (83) 2106-2559 liscal. medicamentosgrupoelfs.com.br
67.726.178/00D4-97 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 6,20

Marca: FLNOCRIS JOMG/ ML

Fabriconie: CRISIALIA

Mooelo: Cx C/10FR ¥ 20ML

Descrigdo: FENOCHIS 40MGC/ ML CX C/IDRH X 20ML FENOBAISI AL 30MG. ML VALIDADE DO PRODUIO. 36 MLSLES Piocedéncin Nacona) eg. Min.Ssude 1.0
253 0016.003-0 Fabnicante CRISTALIA

E£sindo. Cidade: Endereco: Nome de Contalo: Telefone: Email:
sP Jaguanung PC EMILID MARC ONATE, 100D Edson Cosp Dulsa (19) 3522-5801 vendasDnoclarense.com. b
40.061,543/0001-33  CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$6,20

Ralaldvio perado no dia 1122022 17.34:00 (P 45.173.175.20)
Cooigo Vahoacha OjuLti%ZbE pd DEN2DPGE sOOHLLAP Vb OOEwpXSAInpNCSO %I %J0
p 0 v, HrICanACacoA Noken=0iuLc%2 520 EQoKEN252 PG EatOHLL VP VDML mIGIOE whXa4npNcSO R 25302500 1537 48




- F T

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marsca: CRISTALIA
Fabricame: CRISIALIS
Modelo: CRISTALIA
Descrigdo: FENDBARBITAL SODICD, DOSACEM 40 MC: ML F ORMA FARMACEUTIEA SOLUGAD ORAL- G

Estado: Cidade; Enderego: Telefone:
RS Crechim AV TIRADENTES, 490 (54) 3N 2-5159
31.030.858/0001-22 MEDIC LIFE DISTRIBIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 6,20

Marca: Fenocris 40mg/mi 20m

Fabricanie: Crisisha

Modedo: N3O se aplca

DescrigAp: Fenocns 4A0mg/mi 20mi Cristaks Fencbarbital 4Dmg/mi{3%) sohxgso oral gotas Irasco 20m Cx ¢/ 10 frascos Regisiro ANVISA: 102980016

Estado Cidade Fnderego: Nome de Contato. Telelone: Empil:
sC Turvo R LWZ CIRIMBLLLI, 1659 ANGLLICA [4B) 3525-3458 mediciaimalddigplus.com.br
08.674.752/0001-40 CIRURGICA MONTEBELLOLTDA RS €46

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CHISTALIA

Mpdelo. CRISTALIA

Descrighdo. FENDBARBITAL 4% *B-1 * 20ML C¥/10 FH Hegisw/o no M.S; 1020B0016 (SETE REAIS E SETENTA E CINCO CENTAVOS E QUARENTA E QUATRO DE
CIMOS DE M ESIMO DE RFAL) [QUINHENTOS E DITENTA MIL, OUATROCENTOS E SESSENTA E TRES RFAIS E TRINTA E SETE CENTAVOS)

Estado: Cidade: Endereco: Nome de Coniato: Telefone: Email:
PE Recile R COSMORAMA, T10 Iirsla do Fonte Diveira (81) 30350052 vendas@crurgicamontebello.com.br
21.£33.209/0001-19  DROGARIA BARRA LIMA LTDA RS 20,00

Marca Gensnco

Fabncants, Unido hmica

Modelo: Froseo

DescrigBo: FENDRARBITAL 40MG/IAL FRASCO C/20ML GENERICO / UNIAD DUIMICA Registio MS N7 1.0497.1330.001-7

Es1ado: Cidade Enderego: Nome de Contalo: 1elefone: Email:
sSP 536 Pauls A LUIZ GRASUAANN, 816 Rofael 111)4562-3574 {armavivovida@gman com
Pteco (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais RS 719
e TAT 5T AR NG5 d2 07 o o o 200
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA AL Data; 09/D2/2022 10.30
Dbjeto: Regisiro de pregos para lutura & eveniudl aquisigdo de medicomentos, insumos e Modalidade; Pregio Eleudnice
correlatos pord dlender s necessicddes da Secretaria Municipal de Spode do SRP: NAD
Municipio de Maravilha/AL. 10entificacBo; N°Pregdo.100022022 /
Descrigho: Fenobarbital sodico - Dasagem: 0 MG/ML, Forma Farmacutica: Solugao Oral LIASG 982791
- Gotas,

Lote/Nem: 114262

Ata: Link Al
AdjudicagBo. 18/02/2022 12.34
Homologegdo: 21/02/2022 10:22

Fonte: www.comprasgovernamentais.pov
br

Quantidade: 468
Unidade: Ampoks 1,00 ML

CalMat: 300723 - FENOBARBITAL SODICO, DOSAGEM:40 MG/ 1ML, FORMA
FARMACEUTICA SOLUGAD ORAL - GOTAS

UF: AL
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPDSTA FINAL
40.78B.766/0001-05  CIRURGICA BRASN. DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R§7.19
*VENCEDOR *
Marcs; CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo: Ampola 1.00 ML
Descrigho: Dosagem. 40 MG/ML, Forma Farmaciulica: Solugho Oral - Gotas, REGISTRO M5 029800160030
Estade: Cidade: Enderego: Telefone: Emask
PE Afogados oa Ingazesra AV MANQEL BORBA, 720 (87) 38381662 cirurgeabrasiddisunbuidora@outlook.com

RolNONO ganco no o 1RIZ2022 17.34.00 (WP; 45.172.175.20)
Codige Validagho. OuLLE%2DE goKDE%2bPTiESOOHLBZVPIVON I baiy0E wp Xd4npNeSG %I %0
ALY A L ot 1 mmmmspmmwsnoubmmmwmnpmumnm T YE" ]




Prego (Compras Governamentais) 3. Médie das Propostas Finais § RS 7,18
e 1A 52 0w N 85 e U7 de Ao o D00 ——————epeng
Orgdo: MINISTERIO DA SADDE Data. 28127201
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA Modalidade: Preg3o Eletrdnico
Distrno Sanndro Especial Indgena - Ao Solimbes SRP: SIM
Objeto: Aquisigdo de medicamentos que compdem a Relagds Nacional de Identificacho: N°Pregho 202021 / UASG:257025
1pde amentas (REKAME) para atender as pecessidades do DSE) Aho Rio
. Lole/1tem J107
Sobmbes.. .
Desericdo: Fenobarbital sddico - Fencharbital s6dien, dosaqemy 3D me.ml, forma Ata:
farmacdutica; solugao ofsl - gotas FORIE. www.COMPlasgovernamentals. gov.
CoatMat: 300723 - FENDBARBITAL SODICO, DOSAGEM 40 MG/ML, FORMA ) o
FARMACEUTICA SOLUGAD ORAL - GOTAS Quantidade: 2.000
Unigade: Frasco 20,00 ML
UF: AM
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
31.151.224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5.88
*VENCEDOR *
Marca: CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
. Mpdelo: FRASCO
Descrigdo: Fenobarbitsl sodico. dosagem. 40 mg ml, forma farmacéutics: sohcho orsl - gotas FRASCD 20ML CAVXA COM 10 .5 1025800150030, VALIDADE
1042028
Estado: Cidade Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emml:
as Erechim RSANTOS DUMONT, 1118 VOLNEI [54) 3194-0240 snjornedi@anjomedi.com by
26.043.834/0001-66 3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 6.28
Marce: Unibo Quimica
Fabricante: Umdo Quimica
Modelo: FR
Descricdo Fenobarbital s6dico, dosagem 40 mgml, farma farmacdulicd. $0cic o) - gotas
Esiadn:  Cidade: Endercgo: Nome de Comalo: Teletone: Emalil-
RS Erpchim R ERANGCISCO FERDINANDOD LDSINA, 220 ABIGAIL {44) AN 20421 licracoes@3Imed com
38.314.675/0001-88  VINORTE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 7,55
Marcs: CRISTALA
Fabricane: CRISTALIA
Modelo: Ferobarbital sédico
Descrigdo: Fenobarbial s6dico, dosagem: 4D mg.ml, forma larmactutics: solugdo oral - gotas
Estado: Cidade: Ender ego; Telefone: Email.
AM Manaus RAUA JOSE MIRANDA COELHD, 277 (92) 52931012/ (92)9124-9353 vinortecomersin@Phoimanl.com
. 30.554.501/0001-80  RID AMAZDNAS COMERCIO E DISTRIBUICAD DE MEDICAMENTOS LTDA RS$9.00
Morca: TEUIO
Fabricante: TEUTO
Modelo: TEUTO
Descricho Fonobarbilal s6dico, dosagem: 40 mgmi forma farmpedutea solucdo ors) - gotas
Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emaik
AM Naroators AVENIDA PARCUE, 1248 (97) 9990-3059 grupndramecicamenios@pmail.eom

Itern 48 FENOBARBITAL 10DMG

Prego Estimado: 85 181 (uo) Pnr.rpnmgl . Prego Estimado Calculade. RS 1,8; Medin dos Pregos Dhurdos. RS 1A1
Quantidade DescrigBo Observagio
121.200 Comprimidos FENOBARBITAL 100MG
Prego (Outros Enles Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1,88

e, 1At 59 cke N 55 e 7 O Julie oo 2071

Rl ptono perads 1o S Y1Z/2022 17.34.00 (P 45.1T1175.20)
Cosign Valagho: GhwcPX2EQdKDEAZPOE MICHLBZVP TVOpn rplOE wp X4 mp eSO % K 3e
N A, Mol ey L% 25mE QAMDOR2EZD PHE SO0 HLL VP IVOHIDIICIOE wp X0 4 pRCSON T8I0 % 2530 -




ng'q-e

e By
Org30 DIVISAD DE SAUDE Data: 31/03/2022 DD.I! =
Prefeitura Municipal de Arambare/R3 Modalidade; Dispensa por Lim q\/ f
Dbjeto: Aquisicho de medicamentos, para uso da secrelasia da saude, Conlorme b memo SRP: NAD =
0.360/22 Mentificagho: 5572022 SERVIDOR
Descricdo: Fenobarbital 100MG/MLInjetdvel smp. 2 ML - Fenobarbiiol Lote/hem: 1/2
100MG/MLINjetavel amp. 2 ML Ate: N/A

Fome: arambare-ponais.gevcloud com.br/
pronimibfindex asp?ataon] Litems

2
Quantidade: 120
Unidade. AMP
UF: RS
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
00.203.580/0001-50 SIDD COMERCIAL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS1.88
*VENCEDOR *
Mares. Marca ndo informads
Fabricante; Fabncante ndo infoemany
Descrico. Desencho ndo informada
Estado: Cidade; Enderego. Nome de Cortato: Telelone. Email;
[[1] Cachoeinnhs R JOAD PEDRD DE ALCANTARA, 135 Jucimara Nunes {41)3470-157D contato@sidd.com.br
Prego (Oulros Enies Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 1,72
Inc s, 8+ o IN G Je O ol o de 202 1
Oigho: CTD. REFERENCIA [ TREINAMENTC-DST/AIDS Dota: 24/03/2022 1409
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade, Pregao Eletrdnico
530 PAULD SRP: NAD
Objeto:  Aquisicho de medicamentos [clorpromazina 25 mg e putros) o Identificacio; OC: 09D1100000120220C00002

Descrig80: CONTROL FENOBARBITAL 100MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS | oo 40
CONTRDOLADOS DE USO HUMAND, FENOBARBITAL 100MG, FORMA
F ARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES TIDO, FURMA DE
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE
ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREGA Quantidade: 15.000

Ala- Link Aty
Fonte; www,bec.sp.gov.iv

VIDE EDITAL Unidade; UNIDADE
UF: 5P
CNPRJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0007-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RSD.2Y
*VENCEDOR »

Marca; CRISTALIA/FENDCRIS 100ME COMP.

Eabricante: Fabneame ndo informado

Descricdo; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, FENOBARBITAL 100MG, FORMA FARMACELTICA CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDD RE
VESIIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSILA/COMPRI MIDO/COMPRIMIDO AEVESTIDO, via OE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRDD

UTD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Eslado: Cidade; Enderego: Telefone: Emask:

SP Hapirs RODITAPIRA-LINDOIA, S/N 19) 38639500 milton@cristalia.com by

11.206,005/0001-07  SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAD DE PRODUTOS MEDICOS E RSO.21
HOSPITALARES LTDA

Marta; FFNDCRIS. CRISTATIA

Fabricante: Fabricante ndo informaty

Descrigdn: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USD HUMAND, FENDBARBITAL YOOMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD RE
VESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRAGAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PROD
1TD NA ENTREGA VIDE EDNAL.

Estado: Cidnde: Enderego: Nome oe Contalo: Teletone: Email:
MG Coambul R PROJETADA, SN CLEBSDN 1) 34413703 hena@supermed net.br
17.756.5674/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI * RS 0,24

A

Rulaitric garaso #o dia YW12/2022 17,34 00 [P 45.173.175.20)
Céogo Validegho. m»w&nmzmmmﬂmﬁwumnmm
D Hhenw, o b il A L -ammmswmmsmmmmwmmmmnm 1581348




SN
' { _5%_ B
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ] R DA PROPOSTA FINAL
) | _SERVIDOR

Warca: FENOCRIS f CRISTALIA

Fabricanie: fabricante ndo informado SERVI

Descricdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, FENDBARDITAL 100MG, FORMA FARMAC LA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RE
VES)IDO, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULAZC OMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PROD
UTD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estadp: Cidade: Enderego: Teletone: Email-

SP Mirassol R SANTO ANTORID, 1610 (1732215858 ropetin@Ieacontnbil.com.br
14.779.687/0001-10 JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,28

Masce: FENOBARBIIAL 100 MC

Fabricante; Fabncante ndo informade

Descrigao: MEDICAMEN 105 CONTADLADDS DE USD HUMAND. FENOBARBI TAL 1D0MC, FOITMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RE
VFSTIDD, FORMA DE APRESENTAL AQ CAPSULA/COMPRIMIDG/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ DRA)L, COM VALIDADE MINIMA DO PRDD
UTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Crdade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emal:

5P Carsguataiuba AV MARGINAL DIREITA. 60 Vanessa (12) 39219192 liciia) @ssnsilfarma.com.br
27.764,200/0001-77  C. B DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS D45
Marca: SANOF)

Fabricanme; Fatncanie n3o informado
Deactigdo: MECDICAIAENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, FENOBARDBITAL 1D01AG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDC RE
VESIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CDMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. € OM VALIDADE MINIMA DO PROD

UTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Esiade:  Cidade: Enderego: Telefone: Email;

RJ Cardoso Morein R JOSE PERES XIMENES, 76 {28) 3553-3899/ (28) 3553-1303 guacwi.aom@aliaconiabihdede.com
33.932.054/0001-06 CH SOUZA PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS D,66

Marco. FENDBARBITAL

Fabricante: Fabricante ndo infermacdo

Descrigdo. MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USDH HUMANQ, FENOBARBITAL 1D0MG, F ORMA FARMAC EL NCA CAPSLILA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RE
VLSTIDD, FORMA DL APRLSENTACAD CAPSULA/COWPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, Vi DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PROD
UID NA ENTRECA VIDE EDITAL

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contato Telefone Email:
14 Franca R ESTEVAD MERCOLIND, 378 Kleber [16) 3721-3090 droganabarncfranca@gmail.com
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI AS 1000

Marca: [enoctis -

Fobriconle. Fabricame ndo informadn

Desciicap; MEDICAMINTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, FENOBARBITAL 100MG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RE
VESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PROD

UTO NA ENTREGA VIDE CDITAL.
Estado: Cidade; Enderego: Teletone: Email;
sp S30 José o Rio Preto RUA ADAUTO PINHFIRD, 290 (732291237 chmisma@gmal.com
Piego {Outros Entes Publicos) 3; Médio das Proposias Finais RS 1,82
ne B At 5°da N 65 ov D7 de e o 2021
Orgdo: Secresaria Munic.da Saude Rec.Vinculados Data: 02/Y27202) D000
Prefeitura Municipal de Barra do Ribeiro/RS Modalidade: Inexigibilidade
Objeto: AQUISICAD DE MATERIAL DE LICITAGAD/MEDICAMENTOS PARA LSO ND SRP: SIM
PRONTD ATENDIMENTO SOLICITADO PELA SECRETARIA DA SAUDE Wentificagdo: 17752021

REFERENTE AD REGISTRO DE PREGO ELETRONICO N® 0572020 DD
CONSORCIO INTERNACIONAYL CENTRO-SUL - CICS.

Descrigho: FENOBARBITAL SODICO 100mg/mi - INJETAVEL 2ml - em n® 173 -
FENOBARBITAL SODICO 100mg/m - WJETAVEL 2ml- Rem n® 173

Lote/Nem: 1/4
Ata: N/A
Fonte: 186.216.24),106:8181 /prommid/ing
ex.asp?acans 1 titem=2
Quanlidade: 300
Unidade. amp
UF: RS

+ 24 Rolalorio persde no tie 1N IZ2022 17.34.00 (1P, 45.172.175.20)
Cadige Vaiisgo: OkuLoE%2E gIKDE%2bPH ESSOHLEIVP VO, Inbrody0Ewn Xadinp NoSG % Jo %9
NP S b oM. bH/Cenc: Token sMULLENZS2Y EgaKDENZAZD P ERIOHLD ZVI Vbl QJOEWD AN PNCSO N2530 %2500 1577348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

44.734.671/0001-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

* VENCEDOR

Maorca: Marcs nbe informada
Fabricante; Fabricante ndo Intormado
Desciigdo. Descricdo ndo inlormada

Eslado: Cidade:
sP hapire

L[nderego:

ROD ITAPIRA-LINDOIA, 5/N (19) 38639500

em 40 FENOBARBITAL SODICD 200.MG AMPOLA COM ZML

Prego Estmado Calculado: RS 3R3

Piego Estermado: R3 383 (un)

Percentunl. -

Quanbidade Descrigdo
500 Ampolas FENOBARBITAL SODICO 200MG AMPOLA COM 2ML
Prego (Outios Entes Publicos) ): Média das Proposias Finaia
e At 5 e IN 65 die 07 de Ao de 2021
Orgio: PREFEITURA MUNICIPAL DE DOLCINOPOLIS Data:
Objetn: Ata de registro de prego pard fulura e eventudl aquisigio de medicomentos. Modalidade:
Descricdo: FENOBARBITAL SODICO 218.93%{EQUIVALENTE 200MG}) - FENDBARBITAL SRP:
SODICO 21B.93HEQUIVALENTE 200MG) Wentificagcao:
Lete/llem:
Aly
Fonte:
Quantidade;
Unidade:
UF;

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALARLTDA
*VENCEDCR *

Marca: Marca ndoinformads
Fabricante; Fablicante ndo informado

Descriglio: Desciicho ndo informada '

Estado Cidede:  Fnderego Neme de Conisto:  Telcfone:

§¢Lon DA PROPOSTA FINAL

R$1.82

Telelone: Email;
mihon@cristalia.com.br

Mécha dos Pregos Obtidos: RS 3 583

Observagao

R$ 3,38

2D/D5/2022 D0:DD
PREGAD PRESENCIAL
SIM

00002722

1138

Link Ata
dolcinopoks.online:8D73/ranspaten
tial

100

AMP

SP

VALOR DA PRDPOSTA FINAL

R$ 3,38

Email:

1 Mirsssod AV EHCENHEIRD NEWTON FLAVIO SILVA PINTO, 2577 Md comevcial (17)3242-8931  mdcomercisihospitalar@outlook com
[ 0 — ——— —ar -— — Anplepiey e ]
Preco {Outros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finals RS 4,50
ne BAT 5 rin N 55 ik 07 e oo o 1V
Orgdo PREFEITURA MUMNICIPAL DE RIDLANDIA Data: 06/06/2022 0000
Dbjeto: O reg:siro de prego pars aquisicdo de medicamentos da Relagao Municipal de Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Medicamenlos Essenciais (REMUME), para atender a cemanda das unidades SRP: SIM
basicas de spude 8o municipio de RiolAngia-SP, com entrega parcelads pelo Idemificagao: DDDD4O22
™ 2 3 i nes do
:: '::: feT: “l:o;:)nr:'e:;su ?: acordo com as especificagdes constonies Lote/hem: | .” 88
Descrigho: FENDBARBITAL 200MG/ML - FENDBARBITAL 200MG/ML Ata: LinkAta
Fome: 177.29.83.121:8079/ransparencia/
Quantidade: 1.000
Unidade: INJ
UF:. 5P

+ 1 Rolsiono persdo no dis YA 20Z2 17.34.00 (P. 45970 175.20)
Céoigo Vatioacho: ﬁlmemNEHWDMJMnDMMEWan“W

P o, Mok a0 LcBN 2520 E pIKDNZEIEPHE S0 OHLYZVP TVO)nemICIDEwp ASANpNC S0 %2800 %2530 158 1 348




& 74-‘4“

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ' Q?ALDR DA PROPOSTA FINAL
01.140.868/0001-50 CIRURGICA DLIMPIO - EIREL 6/ ? RS 4,50
" VENCEDOR ~ SERVIDOR
Marca: Marcs ndo inflomada
Fabricanie: Fabricame ndo intormado
Desciigdo; Descricho ndo informada
Estado: Cidage: Endereco: Telelone: Email:
sp 5S40 Joeé do Rio Preton R JOAD ANTONIO SICOL), SBD {¥7)3227-5953 cirurgicaclimpio{ierra.com. be
Prego {Oulros Enles Poblicos) 3: Mégia das Propostas Finais RS 3.6)
e AT 5% da IN BS de D7 de o ce 2071
Orgdo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Dates: 25/04/2022 00:00
Prefeiura Municipal de Guapirama/PR Modalidade: Pregso
Objeto: AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS COM ITENS FRACASSADOS E DESERTOS DO SRP: SIM

PE-SAP 1012022 A SEREM DESTINADOS PARA UTILIZAGAO NA UNIDADE MISTA |yeriniocno: 562022
DE SAUDE *MARIA IVONE VARGAS FOGACA® E DISTRIBUICAD GRATLITA ADS Lote/hem: 2371
MUNICIPES ATRAVES DA FARMACIA MUNICIPAL 1ZABEL FRANCISCA DOS m
SANTOS® SENDO ADQUIRIDOS CONFORME A NECESSIDADE NO DECORRER DE Atd: N/A
12 (DOZE) MESES Fonle: 200.150.82.210.4233/prorwmtb/ng
. Descricdo: FENOBARBITAL SODICA 200MG/ML YML - FENDBARBITAL SODICA e«.asp?acao=1Litems?

200MG/ML TML Quanudade: 300

Unidade: AlAP

UF:. PR

CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

85.477.586/0001-32 ECO-FARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS - EIRELI RS 2,56
*VENCEDOR *
Marca: Matca ndo informada

Fabricante: Fabriconte nde informado
Descrigdo: Pescrigdo ndo Informaca

1
»
Eslndo: Cigade. Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:
PR Cascavel R RUA SANTA CATARINA, BS0 LENA (45) 32248308 vendasprohiagdho:mailcom
- -

04.759.433/0001-86 FERNAMED LTDA RS 3,65

Marca: Marca ndo informada
Fabricane: Fabricante nBo informado
Descrigho: Descrigho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Conlalo: Telefone; Email:
. PR Cascavel R CASSIAND JORGE FERNANDES, 2058 SANDRD {45) 3038-8637 fernamed@uol.com.b

29.426.310/0001-54 CIRURGICA ITAMARATY COMERCIO E INDUSTRIA - EIRELI R$1374

Marca: Marcs ndo informada
Fabncante: Fabncante ndo informado
Desciicdo: Descngdo ndo informada

Estado: Cidade: Endereco: Teletone:
PR Campo Mourdo R SANTOS DUMDNT, Y750 {44 3100492
il ——

32.743.242/0001-61  CAVALLI COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES - EIREL) RS 4,50

Marca: Marca ndo informada
Fabricante: Fabiicante nbo informade
Descrigdo Deschgho ndosnformads

Estado: Crdade: Endeiego Telefone:
PR Compo Mourdo R MARIA OLIMPIA JARDIM, 3704 (M) A523-277H/ (A4) 99114017

sl sidvic perado no dia Y1 272022 17.34.00 (P, 45,173, 174.20)
Coaige Vaioacho: Ol cl%IDE poNDERIDAG EsoOHLDZVPIVOIbMIOOEwp Xo4imp NGB0 %30 %I
Rtp /e, covm e Carphh N =0l 2520 EOXDE%2E2DPCE s00HLD 2VP W/ CIOE wp X04MpNCS0 %.253d %2536 [T YLy




Prego Catimado: RS BT {un) Percentual -

Prego Estimade Cadculade. RS 075

Quantdade

4.350 Ampolas

Descrigio

Preco [Dutros Entes Publicos) 1. Média das Propostas Finais
g B A1 57 N 85 Je 07 de o oo 2070

Org80: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CRISTINAPOLIS/SE
Dbjeto: REGISTRO DE PRECOS PARA FORNECIMENTO PARCELADOC DE
MEDICAMENTOS DESTINADDS A ATENDER AS NECESSIDADES DO FUNDD
MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPID DE CRISTINAPOLIS - SERGIPE.
DescrigSo CITRATO DE FENTANILA D - CITRATO DE FENTANILA 0,05MG/ML- ZML

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR
36.191.620/0001-00  MS HOSPITALAR EIREL}
*VENCEDOR *

Marca; UNIAD CUIMICA

Fobricante: Fabhcante ndo informado
Modelo: AP

Descrigdo: Descrgho ndo miormads

Estado: Cidede;
BA Feira de Santana

Nome de Conato:
Jeanderson

Endeteco.
R BUENOPOLIS, 200

34.772.843/0001-28  NOVA OESTE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: Unifio Qulmica

Fobricane: Fabicante nip informads
Modelo: unifental

Descricdo. Descrigido ndo informada

Es1ando: Cidade:
PR Cascavel

Telefone:
{15) 3303-4090

Cnderego:
R CUIABA, 5018

06.886.136/0001-27

Maica: HIPCLABOR

Fabsicante; Fabncame ndo informado

Modeio: CITRATD DE FENTANILA D.DSMG/ML- 2ML
Descrigho: Descrigdo ndo informada

Estado: Cidade;
SE Aracaju

Enderego:
R DESEMBARGADOR JOSE SOTERD, 481

Nome de Contato:
Reverson Ferrern

38.140.640/0001-70 A2 DISTRIBUIDORA BRASIL LTDA

Marca: HIPOLABOR

Fabricanie: Fabricanie nio informado
Modelo: HIPOLABDR

Deschicho: Desericdo ndo informada

Estindo: Cidade:
PR Cascavel

Telefone:
[45) 32241889

Endereco:
R 0 DE JANEIRD, 1853

18.033.901/0001-45  HABITABR DISTRIBUIDORA LTDA

Marca: HIPOLABDR

Fabricente: Fabnicante ndo informado
Modelo: HIFDLABROR

Descri¢bo: Descricho ndo informada

Telefone:
{an) 3224070

Estado: Cidade:
PR Cascavel

Enderego:
R CUIABA, 5391

DD.8D5.115/0003-70  SANFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

DA b oom b IACan

s ¥ Ralsitvo persce no de 181272022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
Cidigo Vaiiacho, unumsmmmmsmnummnmwmnpmm

jtem 50, FENTANILA {(CITRATE) S/ DANSERVANTE D.O5KMG/ ML AMPOLA 2ML- ESTOJ0 ESTERAIL.

FENTANILA (CITRATO) S/ CANSERVANTE 0,05MG/ML AMPOLA 2ML- ESTOJO ESTERIL.

Telefone:
{75) 4009-11T1

MEDCOM COMERCIO REPRESENTACOES E SERVICOS LTDA

Data: 28/06/2022 09:20
Modalidade: PREGAD ELETRONICO
SRP: SIM
jdentificagdo: 44168
Lotesem: 27727
Ala: Link Ald
Fonle: hcranetcom.br
Quantidade; 1.000
Unidade: AP
UF. SE

VALOR DA PROPDSTA FINAL

R§ 2,56

Email:
contasinfo@coniasnet.com. br

S S -

R§ 2.57

[ma:
NCvADRSLE. DrOmail.com

AS 3,08

Telefone: Cmail:
(79) 33024120 comercial@®medromes$.com. bt

RS 4,00

Emai:
a2dis tnburofabrasilhoImail. com

R$ 4,00

Email:
habitabr@ouvthook.com

RS 10.00

mmmmmﬁmmmwm»m-mmm 1807 M8



CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: Fabticonie ndo informado
Modelo: SIMILAR

Descrigdo: Descngdo ndoinformads

Nome de Contato:
MAGND

Lsiado:  Crdade:
SE Aracaju

Cnoereco:
R RADIALISTA WOLNEY SILVA. 350

21.152,532/0001-14

Marce: CRISTALIA

Fabricanie: Fabrcante nio informado
Modelo: APOLA

Descrighbn Descrigso ndo informada

19 DISTRIBUICAD E COMERCIO LTDA

Telefone:
{71) 30336943

Estage: Cidade:
BA Salvador

Enderego;
N MARIAZUMBA, 192

Preco (Outtos Entes Publicos) 22 Média das Propostas Finais
e WA 50 do IN 85 O D" e Ao e 2071

Orgho: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUASSE

Objeto: o REGISTRO DE PRECDS, do 1ipd Menor prego por item, Consignade em Ata, pele
prazo de 12 (doze) meses, para AquisicAo de medicamenlos (liens Fracassados
e Deserios no Pregho Eleudmco n® 0272022 FMS), para suprit 85 necessidades
da Farmacia Bdsica e do Hospitsl de Pequeno Porte - HPP, deste municipio de
Arpud - Seigipe, eonforme especificagbes minimas, quantitativos e demais
condicdes consianies do ANEXD ) - Termo de Referéncia, do Edital.

Descrigdo: CITRATO DE FENTANILA 2ML - CITRATO DE FENTANILA 2ML

Telefone:
{75} 32214232

VALOR DA PROPOSTA FINAL

Email:
sanfarmadisiribuidora®o:.com.br

RS 20.00
Email:
9 suribuican ) @gmeil.com
RS 7,58
Dala: 13/06/2022 09:00
Modalidade: PREGAC ELETRONICO
SRP: SIM

Identificagdo. 43022
Lotefltem: 2172}
Ala: Link Ala
Fonte: lictanetcom.br
Quantidade; 10D

Unidade: AP
UF, SE
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDOR DA PROPDSTA FINAL
0C.895.119/0001-70  SANFARMA CCMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 7.58
*VENCEDOR *
Maica; CRISTALIA
Fabricante: Fabricane ndo informado
Mpdelo; SIMILAR
Descrigdo: Dexcsigdo ndo informada
Cstado: Cidade:  Enderego: Nome de Contato, Telelone: Email:
SE Amntap R RADIALISTA WOLNEY SILVA, 390 MAGND (75) 32314232 santarmadistnbuicor s o com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 5,20

nc BAT 5% Jia IN B5 o D7 de Ao de 2021

Orglo: ASSOCIAGAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAL
Objeto: MEDICAMENTO HOSFITALAR - SRP 02172022

Desericho: FENTANILA, CITRATO D,05MG/ML SOL INJ AMP 2ML - FENTANILA, CITRATD
D.DEMG/ML S0L INJ AMP 2ML

e oty % Roistone pando 6o s W IZZ022 17.34.00 (P; 45,173.175.20)
RO Coano Vaintagso: DikuLoB%2DEQUNDERIDPL EAIONLE VP IV EWD XAMBNCSORISNID
‘i L2 B oo b I

Mok snaQyiuLciN 25 EgaNDER2820P 4 EsdOHLDZVP IVRnbmi DJ0E wh X0 4 P NCIQ %2330 %2500

Dats: 08/06/2022 0920
Modalidade. Pregdc com reQisro de prago
SRP: SIM
Identificogdo; 27173
Lowe/item: 1786
Als. N/A
Heomplogaglo: 27/07/202210 01
Fonte: hrps siwww publinexo com.br/pub
hnecoogin
Quantidade: 1.500
UF: AC

1897048



CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDCR LOR DA PROPOSTA FINAL

43.752.662/D001-20 CONTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
*VENCEDOR ™~
MOrca: Linso quimica

Fabricante: Fabricanie néo iniormado
Descrigdo: Descrgdoe ndo informads

RS 2.84

Cstado: Cidade: Endereco: Telefone;
DF Brashia ST SEES QUADRA YT, LT N {61) B407-804)

17.472.278/D007-64  GOLDENPLUS - COMERCIO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS RS 2.85
HOSPITALARES LTDA

Maics: Hipalabor
Fabricamic; Fabricante ndo infermado
Descrigho: Descrigho ndo informada

Estado: Cidaoe: Enderego: Teleione: Email:
RS Bardo de Cotegipe R GOTARDO MAZZAROLD, 16 (541 3523-2202 henatso@goldenplus. pet.br

06.007.776/0001-76  SAGRES - PRODUTOS FARMACEUTICDS - EIRELI RS 2.89

Marca CITRATO DF FFNTANILA
Fabricanie: Fabricamie ndo iniosmado
Descngo: Pescrigho nloinformada

»
Estado: Cldade: Enderego: Nome de Comato: Telefone: Emnil:
. GO Goidnia RC178,403 Jukians {62) 3988-7372 licilncao@sagrespharma.com
o

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$3,10

Morea: CRISIALIAFENTANEST
Fabncante: Fabncanie ndo nlcrmado
Lescrigdo: Descriglo nbo informads

Estado: Cidage Endere(o Telelone: Email:
sp liapire ROD ITAPIRA-LIMDOIA, 8/N 119} 38H3-9500 milton@cristalia.com.br

23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 5.50

Marca; HIPOLABDOR
Fobricante: Fabricante n3o informado
Descrighp: Descricho no informada

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Teletone. Email
Rs Erectum R SERGIPE, 955 CASSIAND (53)3712-3686 cassianocemplardhotmal.com

21.368.399/00D01-38  ALIANCA HOSPITALAR EIREL) RS 20.00

MAICa: Mpolalor
Fabiicanie: Fabricante nio infermado
Descrigdo Descng3o ndo nformads

Estadn; Cidade Enderego: Nome ge Comsilo: Telefone: Emai;
[H] Aparecida de Coibmd It LAVRIM, SN Edson (62) 3991-3661 lucirenecunha.vencas@omail.com

Itern 51 FEMTANILA DDEMG/ML AMPCLA DE YORIL

-

Proge 'shimado 131323 (un) Percentngl - Prego Estirnado Calcukato RS 1223 Mécia dos Pregos Dbtides: RS 1223
Quantidade Descrigdo Observagdo
36.000 Ampolas FENTANILA D.OSMG/ML AMPOLA OE YOML
Prego (Compias Governamentois) 1: Média dos Propostas Finais RS 10,69
e, § Act. 5% o 1N 55 e 07 de Aaho de 2021
Org3o: MINISTERIO DA DEFESA Data: 21/09/2022 0815
Comando da Aefonsulica Modalidade: Preg3o Eletrdnico
GRUPAMENTO DE APOID DE CANDAS SRP: SIM
Objeto: Aquisic,a~0 MEDICAMENTOS em proveito do Hospial da Aerona’utica de Mentilicagdo: N°Preglo 682022 / UASG:120629

Canoas (HACO), conforme condic o~es, quantidades e exige*ncias estabelecidas
NESIe NSTILMENLD..

Love/hem:; /155

Rolsltnio gansdo no dis 1V12/2022 17.34.00 (P 45.173.175.20)
el Cooigo Vaiagho: DIMEM EadOHLL VP IO IbaOI0E wp o4 npNeSO N0 %8
NtD Hivww, P com.bHCenm mmwmenmuwwmmmmpmmmm 627 M8




Descrigho; FENTANILA - FENTANILA (CITRATO) D.05MG/ML{0.0785MG/ML), SOLUC A~D Ala:
INJETAVEL - AMPOLA DE 2ML Fonte:

CaiMal: 271950 - FENTANILA APRESENTAGAD:SAL CITRATO, DOSAGEM.0.05 MG/ML
INDICAGAO:SOLUGAD INJETAVEL Quantidade. &

Unidade:

UF:

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNLCEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

23.312871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
" VENCEDOR *

Marea HIPOLABOR

Fabricanie; HIPOLABOR

Modelo: ALPOLA

Descyi¢ hp: FENTANILA (CITRATO) D.OSMG/ML (0,0785MG/ML). SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA DE 2ML Nps valores propostos estardo inclusos 10dos 65 tus
los Dperacionais, encargos previdencidrios, trabalhistas, tributarios, comercialy & quaisquer outros que Incldam direta ou indiretamente no fornecimento dos be
ns. Tocas as especificaches do obielo ronlidas na pioposta vinculam & contraleda. Validade da proposta: BO (sessenta) dias. Validade minima de 12 [doze) me

510,69

ses. demais pretogativas conforme o edital, REGISTRD ANVISA: 113430151

Fslado: Cidode: Telelone:

RS Erechim

Nome de Comaln:
CASSIAND

Endereco:
R SERGIPE, 955

Preco (Ouros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finais
g BT 87 e iN 1S Se 07 s Audho ce D01

[84) 3712-3655

Email:

cassisnosiemplar®hotmail.com

RS 16,50

Orgao; FUNDACAD HOSFITAL MUNICIPAL GETULIO VARGAS Data: 28/01/2022 09:0)
Objeto: MEDICAMENTOS PADRDNIZADDS (INJETAVEIS), tipo menot prego pos LOTE, Modalidgade: Preglio Eletrdnico (13.191/09) -
pelo perlodo de 12 (doze} meses, para 0 HOSPITAL MUNICIPAL GETULIC Regisiro de Pre
VARGAS E HOSPITAL TRAMANDAI SAP. NAD
Nescrigdn 6036 FENTANILA D,1MG/2ML INJ. [ EMBALAGEM CSTERIL) / FENTANILA Identificagdn: 024D/2023
D.05MG/ML INJ. ( EMBALAGEM ESTERIL de 2mL} - 5036 FENTANILA Loteflem: 2511
DIMG/2ZML INJ, [ EMBALAGEM ESTERIL) / FENTANILA 0.D5HG/ML INJ. | :
Ata: Link Ala
EMBALAGEM ESTERK de 2mL) 2
Homologagho: 31/01/202217 50
Fonle: www.banrisul.com.br
Quantidade: 7.200
Unidade: AMPOLA
UF: RS
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOHR DA PROPOSTA FINAL
44734.671/00D1-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACELUTICOS LTDA RS 5.00
. »VENCEDOR *
Marca: CRISTALIATENTANEST
Fabricante; Fabrcante ndo informado
Mpo&lo: FENTANEST 0.06MGML
Descrigdo:
Estado: Cidade Enderego Telelone’ Email
sP 158pira ROD ITAPIRA:1 INDDIA, /N 19) 38639500 md1onffucrisiatia com.br
17.472.278/000164 GOLDENPLUS - COMERCID DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES RS 28,00
LTDA
Marcs: CRISTALIA
Fabricante; Fabricante ndn informado
Votclo CRISTALA
Descrigho:
Estado: Cidaoe. Enderego: Telefone: Email:
RS Bardo ce Colegipe R GOTARDO MAZZARDLD. V¢ (54) 3523-2202 hcitacao@goloenplus. nel.br
Preco {Outros Entes Poblicos) 2- Média das Propostas Finais RS 9.5
inc U Al 5° 0 IN 55 g 07 e o e 2027
Relslono paade no dia 1611272022 17:38.00 (W: 45.170.175.28)
Conigo Vaagho: DikuLEINZDEQIKDERIDPCIE MIOHLDZVPIVDIInDIp CYOEwp XadinpNcSD% 30 %30
NEpSew - e briC o0yl 2525 EgIKDB %252 P E 200 HLL VP IV b ri0E wp Xo4 g NCSON 2530 %2500 1837 M8




Orgdo: SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO TOCANTINS Deta: 16/11/2021 owrsqo

Objeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS Modalidade: Preg3o com {isw
Descrig5o. FENTANILA D.DSMG/ML SOLUCAOINJETAVEL 10ML AMPOLA - FENTANILA SRP. SIM ﬁ_ =
0.05MG; ML SOLUCAOINJE TAVEL 10ML AMPOLA IdentticacBo: 25704 4/
Lotesltem: /M) A\_@
Ata: N/A

Homologag3o: 11/03/2022 0B 22
Fonte: hiips //www publinexo.com.br/pub
linexo/login
Quantidade: 57.720
UF: TO

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL

11.360.348/0001-77  FIXCOM. ATAC. DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 6,42
sVENCEDOR *

Marca: HIPCLABDA
Fabricante: Fabricanie n3oinformado
Descri¢Ao: Descricho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email;
TO Palmas 0 300 SUL AVENIDA LD 5. SN (63) 8426-0230/ (63) 32152143 priatianc. 12@Ehotmail.com
]

. 27.718.661/00D1-03  ARMAZEM DOS MEDICAMENTOS EIREL) R$ 6,23

Marca: UNIAD DUIMICA
Fabricanie: Fabhicanie ndo informado
Descrnigdo Descngdo naoinformada

Esindo:  Cidede; Enderego: Nome de Conero: Telefone; Email:
G0 Senador Canedo AV RI0 DE JANEIRD, 309 ANDERSDN {62} 35077070 armazemdormedicamentos@pmoail enm

19.079.667/0001-50 W2 COMERCIO, IMPDRTACAO E EXPORTACAD DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 6,70

Morca: HIPDLABOR
Fabricame: Fabricante ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo informada

Estado: Cidade: Enderego. Telefone: Emal;
CE Fonaslezs R MARECHAL BITTENCOURT, B0% (B5) 3037-5143 w2medicamenlos@omail.com
-

06.907.776/0001-76  SAGRES - PRODUTOS FARMACEUTICOS - EIREL) RS 683

Marca: hipolabor
Fabricanie: Fabneanie ndo inlormado
Descrigdo: Descrigdo ndo Intormads

Estado: Cidade Enderego. Nome de Contale: Telelone; Emmil:
GD Godria RC 178, 403 Jubana (62) 398-7372 heicac®sagrespharne com
- - - —

35.472.743/0001-49  HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA RS 7,70

Marca: HIPOLABOR
Febricanie: Falwicanie nBo informado
Descri¢cbo: Descrigbo ndo informada

Estado: Cidade: Enderego. Telelone: Emsit;

DF Beoslia STSETOR DE INDUSTRIA QI 20 LT 18.20, 22 E 24, S/N {61) 3038-1303 contatohealth.com.be

79.740.150/0001-13  TECH MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS RS 10.99
HOSPITALARES LTDA

Marca; HIPOLABOR
Fabricamc: Fabiicanie ndo informadp
Descriclo Descrigho ndo nformada

Fstado: Cidade: Engcrego: Teletone: Empil:
GC Aguas Linoas de Goins 0110 CONJUNTO B LOTE 28 (61)9610-0070 techmeddistrbuidora@gmail com

" -— waa ]

21.881.617/0001-33  AUDAX MED PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA RS 13,00

Marca: HYPOLABOR
Fabriconie; Fabrican:e ndo informado
Descrig3o: Descrig3o ndo informads

Esiado: Cigade: Enderego 1elefone. Embil;
T Pakmas OUADRL 104 NDRTE ALA NE 7, 5N {63) 8455-T765 7 (B3) 32258363 comato@avdaamed.com.br

Ralstono gersco no 0 11272022 17.34.00 (IP. 45.173.175.20)
Codigo Validagho: BruLe8%IDE paKDENIDPG E s DHLD VP IVRHINIDE wplsdin pNCSC 0 %30
NIp HAwww. mmm.wn.mwumn-ﬂumqmmsgnmmmmmmswnpmzmmu 18478
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%)

CNPJ RAZAO SOCIAL DD FORNECEDOR f Z4ALOR DA PROPOSTA FINAL
36.629.597/0001-85 SAFRAMED HOSPITALAR LTDA RS 18,00
Moren. HIPOLABOR SERVIDOR /

Fabricante: Fabricante ndo informado

Degcrigho: Pescnighn ndo informada

Estado:  Cidade: Enderego: Nome pe Comalo: Telefone: Email:

GO Lbadis e Gows AY AVENIDA DAS ACACIAS, SN Edmar {62) 35032080 saftamedaomigmail.com

nem 52 FEMTANILA CITRATO + DROPERIDOL D.0785MG/ML+2.5MG/ML

- —

Percentunl: -

Prego Eshimado: RS 10,38 (un)

Pregu Estimado Calculado. RS 2D 38

Média dos Pregos Dbhidos RS 10382

Quaniidade Descri¢do Dbservacio
1.200 Ampolas FENTANILA CITRATO + DROPERIDOL 0.0785MG/ML+2.5MG/ML
Prego (Compras Governameniais) 1° Média das Propostss Finais RS 33,98
iz FART 57 e iy S50 B o o e 200
. Olgﬂo: IMINISTERIO DA DEFESA Data: 16/D6/2022 D9:D0
Secretania de Organizagdo Instlucional Modahdade: Prego Eletrdnico
Hospial das Forcas Armadas SRP: SIM
Objeto: A escolba da proposia mais vonajosd para a aquisichio de Medicamentos paro a IdenuficagBo: N°Pregao 602022 / UASG:) 12308
Segdo Centrdl de Abastecimento de Medicomenlos - SCAM, por meio de repistro Lote/ltem: /114
de precos, destinado a atender s necessidades de consumo do Hospital das ’
Forcos Armadas - HEA, N* do processo: 50550.010049/2022-50. Ate: LinkAta
Descrigho: Fentanila - Fenanila, composico: sal cirato, concentragdo. 12.5 meg, forma Fonte: www.cOMprasgovernamentais.gov.
farmaciulica: adesivo ransdérmico be
CatMal: 400597 - FENTANILA COMPOSICAD SAL CITRATD, CONCENTAACAO 25 MCG,  Quantidade: 50
FORMA FARMACEUTICA ADESIVO TRANSDERMICO Unidade; Unidade
UF:. DF
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

12.420.164/0009-04 CM HOSPITALAR SA.
=VENCEDOR *

Mares: DUROGESIC
Fabiicante: JANSSEN-CILAG
Modelo: DURCGESIC
Descrigdo: DURDGESIC D-TRANS (FENTARILA}Y (A1) 12,5 MCG C/5 ADESIVD3 ;/RIS: 1123600270141//IMPORTADO./ Fentanila, composiao: sal Citrato, cone
enuagho: 12,5 meg, fonma farmacdutica: sdesivo trancdérmico

Estado:
DF

Telefone: Email:

[16) 21019401

Nome de Contatp:
CLISANGELA

Cidaoe;
Brasha

Enderego
ROD DF-29D, XM 7, S/N

12.409.494/D001-80 HOSPINOVA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA.
Marca: DURDGESIC 12.5MCG

RS 38,86

elisangeta. rodngues fmatrahospitalar.com. by

RS 39,09

Fabricame: JANSSEN PHARMACEUTICA NV,

Modedo: DURDGESIC 2,1 MG ADES TRANSD MATRICIAI CTENV X 5

Descrigho: Valor umitano. TRINTA E NOVE REAIS £ NOVE CENTAVOS valor Toral: HUM MIL NOVECENTOS E CINQUENTA E QUATRO REAIS E CINQUENTA CE
NTAVOS Fabiicame JANSSEN PHARMACFUTICA NV, DescricSo CITRATO DE FENTANWA 12,6MCG ADES TRANSD MATRICIAL CT ENV X 5 Registro: 1123600
270141 Entrega; V5 (Quinze) disa cortidos Validade: 60 (sesaenta) dins

Fmaik:
yara chilSHNO@VENanc. COm.br

Telefone:
121) 26270700

Estagio:
RJ

Cidade:;
Rio de Janeiro

Fnoerego:
AV PROFESSOR MANOLL DL ABREU, DOTEY

Prego (Compras Governameniais) 2: Média das Propostas Finais RS 40,67

e FAT 5 e 3N 55 O 07 0 AW de T

Data: 10/06/2022 09.00
Modaltidade: Pregdo Eletrdnico
SRP: SIM
Rolsidnio pevaco no O YW1 22022 1734 0D (P 45.172.175.20)
Couige VAIONI0: OuLEBNIDE QENDENIDPGE OO IV

oy, be

w04 pNESC %30'% 2
%2520 E PENDERISID PG ESOOHLLZVP IV MEPICIOE wp Xa InpNcSQ N 2830 %2500

"y
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Orghn: MINMSTERID DA DEFESA Identificagdo: N°PregBo: 112021 ¢/
Comando do Exgreito Lote/ltem: /69 s
Comanuo Militar da Amazonia Ate: Li
B* Regidio Militar Fome:
Hospilal de Guarnigldo de Marabd e br comprasgove
Objeto: isigBo de insumos de farmacol
D t?eﬂo :qu's'c'l F 3 m’"": ' | c1 W'T D05 I, indicagdo: Quantidade: 1150
escricBo: Fentanila - Fentanila, apreseniagio: sal citrato, dosapem: D,05 mgml, indic: :
% o 3. BpIESEntas gem M INGICEE: Unidade: Frasco 10,00 ML
solugho injetdvel
CoaiMal, 271950 - FENTANILA, APRESENTAGAD SAL CITRATD, DOSAGEM.0,056 MG/ML, UF: PA
INDICAGAD:SOLUGAD INJETAVEL
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
42.092.374/0001-24  GALLI E LYOTTO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 29,27
*VENCEDOR *
Masca: hipolabor
Fabricame: hpolabor 113430107
Modelo: amp
Descrigdio. Festaml, opieseniagio. sal citroio, éosagem. 0.05 mp.ml, indicacic: solugdo injetdvel
Estado: Cidade: Lnoere¢o: Telefons: LCmai:
RS Erechim A PERNAMBUCO. 1647 (54} 9914-9786/ {54) 0941-2104 henrigue(®aetcontabilidsge.cnt.br
11.566.463/0001-37  FREE WAY COMERCID E SERVICOS EIREL) RS 32.60
Vsrea: CRISTALIA PRODUTDS G
Fabricante, CRISTALIA PRODUTOS DUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.
Modelo: Amp
Descricdo. Femtanla clrato, 0.05mg. soluglo injetavel 173 10m, uso W. Caixd 5. N® REGISTRD DA ANVISA. 102980081 PRAZD DE VALIDADE. 29 MESES PROC
CDENCIA: NACIONAL
Estado Citade Enderego: Nome de Contatlo: Telefone: Email
PA Tucwrul R SIOUFIRA CAMPOS, B6 GFISA (54} 59170-2520 geisagoncalvesgnal.com
16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIREL) RS 35,00
Marca: HIPOLABDR
Fabricante: HIPOLABUR
Modelo: HIPOLABOR
Descrigdo: Fentunila, spresentacio: sal ciirmin, dosagem; 0.05 mgm), indieagho: solugho injetdvel
Estade: Cidade: Enderego: Nome de Contoto: Telefone: Emeil:
As Erechim R VICTORIO LWIZ ZAFFARL, 107 MATEUS {54) 35190702 dmclichacoes Poutiock. com
04.949.905/0001-63 F CARDOSO E CIALTDA RS 65,80
Marca U QUIMICA
Fabricame; U. QUIMICA
vodeio: U. QUIMICA
Deacrigdp: Femtania cirato. 0.05mg, scluclo injetdved /8 10mi. uso IV, Caiua 5 ANVISA- 1030702640032-05-22
Fsiado: Cidaoe; Fnderego: Telefone Emal:
PA Ananindeua R JOAD NUNES DC SOUZA 125 [91)3202-1343 fesrdosodlcardosp-onling.com.bi
Prego (Comptas Governameniais) 3: Média das Proposias Finais RS 41,50
e, F AT 5% s IN S e D7 e Ao o0 202
Orpdo. GOVERND DD ESTADD DO CEARA Data: 11/01/202214.30
Objeto: Hegistro de Preco para fulurds e eventuais aguisicBes de Medicamentos. de Modalidade; Pregdo Elewrdnico
acorop com as especificagBes e quantNativos prewisios no Anexo | = Termo de SRP: SIM
Referéncia deste edital. identilicaglo: NPPregin 22032021 /
Descrigdo: Femanila - Forma Farmactutica: Adesivo Transdérmico O, Composiglo: Sal DASG94200)
Ciralo 0, Concentragho 12,5 NaN, Lote/ltem: /4
CatMat; 400597 - FENTANILA. COMPOSICAD:SAL CITRATO. CONCENTRAGAD:12.5 MCG, Ao Lipk Ala
FORMA FARMACEUTICA ADESIVD TRANSDERMICO
FOnte: www.cOMPIDSQoverNamentais. gov.
br
Quantidade: 1720
Unidade. Unidade
UF: CE

Reiatonio paraco no cis. 1272022 17.34 00 (IP- 45.972.175.20)

Codgo Vadegho: m»uﬂa&pm}zqummmnucmmm

coen, beIC: MokeneOkULEB% 2525 E pAKDEN 2520 PGEsI OHLETVP IVIUD/ICIOE wp XoA N BNCSON 28 30 %2530 1887 48
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR v

e p— e —— —

51.780.468/0002-68  JANSSEN-CILAG FARMACEUTICA LTDA
*VENCEDOR *

Maren: DURDGESIC D-TRANS

Fabricante: JANSSCN PHARMACEUTICA NV

Modelo: 2.1 MG ADES THANSD MATRICIAL C) ENV X 5 12 MCG)
Descricdp Descrig3o da Licitacdo: FENTANILA 2,1146, ADESIVO TRANSDERMICO MATRICIAL COMPRASNLT: UNIDADE » ADLSIVO -Unidsge: ADESIVO Nome
Comercial: DUROGESIC D-TRANS Apresentacho 2,1 MG ADES TRANSD MATRICIAL CT ENV X 5 {12 MCC) Regisiso Poblico 1.1236.0027.014-1 Validade do Prod
ule 24 meses Procedéncia: DELGICA - JANSSEN PHARMACEUTICA NLV. Fabricante: JANSSEN PHARMACEUTICA N.V. Composiglo: Cada sdesivo transdérmic
o matsicisl contdm: Durogesic® D-Trans 12 meg/h - 525 em2 - 2,1 mg- 12 mog/ha

%...VALDR DA PROPDSTA FINAL

R$ 28,00

Fstado: Cidade; Endeiego: Nomge de Contato: Telefone: Email;
SP S&o José dos Campos ROD PRESIDENTE DUTRA, S/N Pauricia César Manno {17) 30304915 Leitajeghisnde ry.com
05.199.870/0001-55 MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI RS 55,00

Marca: JANSSEN

Fabricante. JANSSEN

Modelo: ADLSIVD

Descri¢do: FENTANRA 2.1MG, ADESIVD TRANSDERIMICO MA TRICIAL COMPRASNE T; UNIDADE = ADESIVOD

Estado: Cinade: [nderego: Nome de Contatp: Telefone: Cmanl
CE Sensdes Pompeu R JCAD PITOMBEIRA, 13 Ostiic Marting (85) BY60-798% ospviu, mexxiggmail.com

Nemn 53 FLUMAZENIL LNJETAVEL DIMG/ML AMPOLA S5ML

Prego Dabmado: RS 2404 {un) Irereentunl: - Prege Cstunado Caleulndo RS 2404 Meédia dos Piegns Obtdos; RS 2404
Quanlidade Descrigdo Observecdo
780 Ampolas FLUMAZENIL LNJETAVEL D,YMG/ML AMPOLA 5ML
Prego (Compras Governameniais) 1: Média das Proposias Finais RS 2395
nc AT 5% s iV 65 g D7 de Ao oc 2021
OrgBo: MINISTERID DA DEFESA Dats: 12/08/2022 1D.00
COMANDD DA MARINHA Modalidade: Pregho Elendnico
Secretaila Geral da Marinha SRP: SIM
Diretoria de Abastecimeno

Identificagio. N°Pregdo 702022 7 UASG: 771300

Centic de Obtencdo da Marinha no Rio oe Janeio
Lote/Mem: /138

Dbjeto: O registro de piee,0s para 3 eventual aguisic,a~o de MediCAMEnDS..

Descrigho: FLUMAZENIL - FLUMAZENIL SOLUC A~O INJETAVEL 0,1MG/ML AMPOLA SML Alo: LinkAra _
[IV) (C-n Fonte: www.COMPraspovernameniais gov.
. CatMal: 268510 - FLUMAZENIL, DOSAGEM:0,1 MG/ML. INDICAGAD SOLUCAD oo
INJETAVEL Quanmidade: 336
Unidade: AMPOLA 500 ML
UF: RJ
CNP.) RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 7.90
* VENCEDOR *

Mares: FLUMAZIL/CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA

Modelo: N/A

Descrigho. Flumazil 6,1 mg/mi - Solugdo Injetdvel - Caina com 10 smpolas o 5m) (Flumazenil) = Similar  Validade do Produto: 24 meses * Registro no Minisiéno
da Saude: 1,0298.0787.003-5 * Procedéncia. Nacional * Marca Cristatia * Fabricante: Crisisha Produios OQuimicos Farmacéuticos Lida. * Vakidade ds Proposia:
120 dias * Prazo de Entregn 10 dios * CondigBo Je Magamento: 30 dias * Declaramaos, nos termos db presente edital, que o preco cotado inelui todos 0% cusIos
& despesns inerentes b entregs. tals como: 1ayas, fretes, embaiBgens, IMPOSIOR. ENCAIQOS BOCIBIE € Lraballvsins, SeQuins & lwdO MAIE QuE PoFIa influir direta ou
indire1amente no custo 00 fornesimeno * Declaramos 18mbém, nos 1ermos do presente echtal que 08 produlos colados dlendem todas as exigéneias do Edilal

Estado: Cidade: Enderego; Teletone: Email:
SP Iltapire ROD ITAPIRALINDOIA. S/N (19) 38639500 mitonPeristalia.com.br
13.042.708/00D0319  ZELD COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 1D.99

¥ Rolslivio parado no dis 191212022 17:04.00 (P. 435.173.175.20)
v Codipo Validacho: ORuLEA%IDE QINDEN2LPGE 2 DHLD ZVP VO InbpCHOE wp NadmpNcS %30 %30
UCELE hiD . Py Moken =t cBNISIDE QOKDEN ST PO ERIDHLLZVIIVO I TIIOE wp XS 4np NS0 %.233 02530 16718




CNPJ RAZAQD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CRISTALIA

Fobricanie: CRISIALIA

Modelo: 1029802870035

Descrigds’ FLUMAZENIL SOLUGAD INJEVAVEL D,}MGIML AMPOLA SIAL (V) (CV)

'-'VALOR DA PROPOSTA FINAL

§

Esindo: Cidade: Enderego: Telelone; Email
ES Serra AV TALMA RODRIGUES RIBEIRD, 137 (21)2280.)878/ (21) 9058-2R372 paulocosiaseiohe.com. b
]
36.958.637,/0001-32 MEDKA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS 11,04

Marca: UNIAC DUIMICA

Fabricante; UNIAD QUIMICA

Modelo: AP

Descrigho: FLUMAZENIL SOILUCA~0 INJETAVEL D,YMG/MI AMPOLA S1AL {IV) {C1) ANVISA 1,0407,1326 DD1-6

Esiado: Cidade; Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:
RJ Belord Roxo R DOS CRAVOS, 55 Rodrigo (21)97262-1802 Iinanceiro@medhahospitalor.com.br
31.123.592/0001-78 MR MED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIREL) RS 11,47

Marca: HIPDLABOR
Fabricame: HIPOLABOR
Modelo: AMPOLA

DescricAo: FLUMAZINK 0,0 MG/ML - SOLUCAD INJETAVEL —~ CANA COM 5 AMPOLAS [M VIDRO TRANSPARENTE COM 5 ML - N* DE RLGISTRO NO M5 113
. 4301960018

Estado.  Cidace: Endere¢o: Nome de Contato: Telelone: Email:

RJ Petropolis  £ST UNIAD E INDUSTRIA 9200 JDana {24) 2236-2982 mrmeg.medicamentosgigimal.com

BR.583.954/0001-08 CORPHO COMERCID DE PRODUTDS HDSPITALARES LTDA RS 16,22

Marca: HIPCLABDR

Fabriconle: HIPOLABOR

Modeto. HIPOLABOR

Descricho: FLUMAZENIL, DOSAGEM 0.3 MG/ML. INDICAGAD SOLUGAD INJETAVEL - AMP SML

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:
RJ Rio de Janeyo EST DOS BANDEIRANTES, 07052 THALIA (21) 24829240 adminisIrativo@@eonpho.com. b
31.151.224;0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 30,00

Marca: CRISTALIA

Fabriconte CRISTALIA

Modelo: AIAPOLA

Descrigdo: FLUMAZENIL SDLUCAD INJETAVEL D,I MG/ML AMPOLA SML CAIXA [0M 10 M.S 1020802870035 VALIDADE 10/2026

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contale: Teletone: Emmb
RS Erechim A SANTOS DUMONT, 1118 VOLNE) 154) 31940240 anpmedi@anomedi.com, b
01.402,400/000196 CHRISPIM NEDI CARRILHO EIRELI RS B0.DD

Mnarca: HIPOLABDR

Fabricante: HIPOILAROR

Modelo: AMPOLA 5,00 ML

DescrigBo: FLUMAZENIL SOLUGAD INJETAVEL 0,1 MG/ ML AMPOLA SHAL (V) {C). AMS: 1134301960018

Estado.  Cidage: Endeiego: Nome de Contalo: Telefone: Emnil:

MG Juiz de Forn R CHACARA, 100 CHIISPAIM NEDI CARRILHD (32) 32324339 chispimneSerur Peprsapmaleus.com
Prego {Outros Entes Pablicos) 1. Média das Propostas Finais RS 23,00
ne B AT 52 02 N B5 oe 07 de Adho oo 2021

Orglo. PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Dato: 12/08/20221547

Preleitlwa Municipsal de Holambia Modalidade: Pregao Eletrbnico
Objeto: REGISTRO DE PRECDS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SRP. SIM

MEDICAMENTOS (PARTE 0. Identificacdo: OC: B747008010020220C00036

Lote/Memy: 1/88
Ata: Link Ala
Fome: www.bec.sp.gov.
Quantidade: 12

Relstévic pevado po die YW12/2022 17.34:00 (P, 45.173.175.20)
Cooigo Vahoacho: quwewmmemummnmmm
T v, MokeneOuLCE%2520 Ego DSRS0 P EsODHLE VP IVOInb MIGI0EWpXO 4 NP NCIO %2500 %2530 1887 M8




Descrigho: CONTROL FLUMAZENIL 0.1 MG/ML. SOL INJ, FA/SP/A 5 ML IV (COTA ATE
25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTRDLADDS DE USD HUMAND,
FLUMAZENIL 0,9MG/ ML, FORMA FARMALCEUTICA SOLUCAD INJETAVEL,
FORMA DE APRESENTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA
PREENCHIDAZ/AMPOLA 5ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM
VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Unidade:
UF;

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR

23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
* VENCEDOR *

Marca: FRESENIUS
Fabricamie: Fabrdcante ndo informado

UNIDADE
sp

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 23.00

Descricho: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USD HUMAND, FLUMAZENIL B,)MG/ML, FORIMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESE
NTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA SML VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENOSA, COM YALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTR

EGA DE 50%.
Esiado: Cidade: Endereco; Nome de Comato: Telefone: Emai:
HS Erechim R SEHGIPE, 955 CASSIAND (54) 3/12-365%

Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais
s BT 5° e N 66 de D7 de A e 2021

b

Org8p: MUNICIPIO DE FANDRAMA Doto:
Objeto: Aquisigio de Medicamentos para a Secrelaria Municipal de Savde Modalidade:
DescrigBo; FLUMAZENIL AP 0,)MG/ML AMPOLA SML - FLUMAZENIL AP D.YMG/ML SRP:
AMPOLA SML leentificag8o:
Lole/Nem:
Ald.
Fome:
Quanuidade:
Unidade:
UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
20.415,709/0001-33  CIRURGICA ONIX - EIRELI
*VENCEDOR *
Marca: Marca ndo informada
F abricante: Mabricante ndo mformado
Descri¢ho: Descrigho ndo informada
. Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo. Telefone
PR ATAPONQas RUA TOVACU, 1220 LARISSA {43} 3152.5250

em 52 FLUOXETINA ICMG- CAPCLLA

cassianoeremplar@hotmail.com

RS 2516

18/07/2022 00:00
PREGAO PRESENCIAL
SIM

00009822

1/51

Link A1a
186.208.139.88 BO79/1ransparencia
!

50

AP

SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 25,16

Email:
cwurgicaom«@hoimail. com

—— . ———_—

Medhin dos Pregos DLhdos: RS P20

Prego Cstunado (35099 (ur) Peicentual - Piegu Cstimado Calculartu RS uGD'
Quentidade Descri¢ho
14.000 Compiimidos FLUOXETINA YOMG- CAPSULA.

Preco (Compras Governameniais) 1. Media 0as Propostas Finais
e | AL 5% 0da N 85 dde C7 de AR 00 X021

Orgo; PREFEITURA MUNICIPAL DE SLVES Data:
Objete’ AquisiGn de medicamentos da farmacia basica. Modalidade:
Descricdo: Fluoxelina - Fluoxetina Dosagem 20 M SRP:
CalMal: 273009 - FLUDXETINA, DOSAGEM 20 MG Identificagho:

%% Rolsiono gemoo no gie 1272022 17.34 00 (P, 45.173.175.20)
LEMCON Cooipo Vaoagho: OhulcBNIEQENDER2DPHE asOHLLZVPIVD,
L0

WA NPNCEORIO RIS

inbapt Qg0
rmanwu.bmm.m.WWmmnoﬂuMmmzmmmMEmmw»mmnmw

Dbservaglo
RS 0,88
12/08/2022 09:00
Pregao Elerrbnico
SIM
N*P1egao. 192022 / UASG 980277

1007 M8



2§ Coogo vaioaco: 0

Lote/ltem: /1B t
Ala: Link Ata -
Adjudicagdo. 18/08/20221

Homologogho: 1O/08/2D22 1Y
Fonte. www.COMPrasgover

Quantidade; 5.000
Unidade: Comprimido

UF: AM
CNPRJ RAZAD SCCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
38.314.675/0003-88  VINORTE COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA RS D2
* VENCEDOR *
Marca. PHARLAB
Fabricante: PHARLAB
Modelo; Fhuoseting
Desctigho: Fluoxetina Dogagem: 20 M
Estade:  Cidade: Enderego: Telelione Embil;
AM Manaus  AUA JOSE MIRANDA COELHD. 277 [92) 9494-1012 7 (92) 81219453 vinonecomerciohotmail.com
26,748 035/0001-05 CRUZ COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$0,13
Mnrca: TEVTD
Fabricame: TEUTD
Modelo GFNFRICO
Descri¢ho: Cloridrato de fluoxering 20mg, comprimido
Fstado Cidade: Fngerego: Tolefone Fimail;
AM Manaus RU& ALTEIA 157 (92) 9253-2060 / (92) BITD-3272 andersonsicardo) 947 @hotmail.com
10.854.672/0001-90 A ) MED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES E ALIMENTICIOS LTDA RS DB

Marca: HIPOLADDR

Fabricante; HIPOLABOR

Modelo: Compnimido

Descrigho: Cloridiao de flucxetina, concentrsgdo 20mg. compiimido. O praduto deverd sar acondicionato em embalagem hospaslar, com nome do responsav
ol 14ChICD, Iote, dma de Tabneacso, validase ¢ ICEISIFe nb Minis I8N0 ¢a Sauuc/ ANVISA, Validaoe: serbo recebidos somente protuios com validade nunca inferior
312 {doze} meves ou 50 [cingquenta poi cento) 00 descrilo na embalagem do produio, spuipdo entre o prazi de fabricagdo e o prazo final oe validede, prevalee
end0 D MBIK Praro, PIATO CoNtado & ParK ds entregd no Almoraniaco. Produlo de 1* qualidade, Repras para recebimento Produt sujeino » venheagdo ho ato

da enlreda.

Estado: Cidade. Enderego Teleone: Email:
AM Manaus AV DUQUE DE CAXIAS. 1959 {82) 94489613 ajmedcomerciofhoimanl.com
DD.4B8.686/0003-45  RR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACELTICOS E HOSPITALARES LTDA RS D.20

Marca: TEUTO/GENERICO
Fabricante: TEUTD/GENERICD
Modelo: TFUTO/GFNFRICO
Pescrigho: Fluoxeting Dogagem: 20 M

Fstado Cidade: Frderegoe: Teletone: Fmal

AM Manaus R JOA0Q CAMARA, 545 92) 9285-2584 rovam_25@hotmail.com
43.930.895/0D001-12 R SOARES DOS SANTDS COMERCIO RS D,34
Marca: TEUTO

Fabricante: TEUTO

Modefo: Clofidrato de lluoxetina 20mg. comprimide / TEUTD

Descrigho: Cloritrate de flusxeting, concentraghc 20mg, comprimido. O produlo deverd ser scondicicnads em embaingem hospialsr, com nome oo /8Sponsay
d téemco. lote, dala de fabricacdo, validsde ¢ registso PO Ministéne da Savde/ANVISA. Validade: serdo meebidos somente produtos com vakidade nunca nfetion
812 (doze) meses ou 50% (cinquenta por cento) do descriio s embalagem do produte, Spurado entie © prazo de faoricacho e o praze finsl de validade, prevalec
£nE0 O MAIDS PIATD, Prazo COMBNo a ParTir ds enregs no AMoaatifado. Preduio de 3* qualidsde, Repras para receDimento’ Produto sujeito a verificagho no a1
da entregs. '

Estagn: Cidooe: Enderego: Telefone: Email:
AM Manicoré LST DO ATININGA, 70 [92) 9178-5775 centrodaeconomis@hoimail.com
11.274.624/0001-13  MAMORE GESTAD EM SAUDE EIREL) AS420

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Modclo: NACIDHAL

Descrigan: Clondiato de chrpromating 100mo. compnmdo

Estade Cidade: Fodereco Telefone, Email;
AM MANAUS AVENIDA LEONARDNDD MALCHLR, 2064 (92) 3228-631 7 (H2} 3213 6659 MAMDIEENIMONS.COm

"Relattvic perndo 1o dis V1212027 17:34:00 (. 45.17X175.20)
wwmmummmmmmuu
N/, pracos.com biCeficagoh Mok el L BN EQUKDER2EZDPHEMICHLLZVP IO IbmiCY0Ewp LA pNCSQ% 2830 %2500 708




G

Ay
%n’ﬁﬂp

Piego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Pioposias Finais RS D
nC 7 &1 5% de N5 de D7 de ko cle 2021
OrgBo. PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA CRUZ DO XINGU pata: Do/ SHETVIRGR .~
Obje1s: REG|STRO DE PRECD PARA EVENTUAL E FUTURA AQUISICAD DE Modalidade: Pregdo Eletrénico
MEDICAMENTDS INSUMOS E MATERIAS HOSPITALARES PARA ATEHDER AS SRP: NAD
NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE jdentificagho: 11144)2-09-05-2022
SANTA CRUZ DO YINGU-MT
. LoteMem: /114
Descrigho: FLUDXETINA, CLORIDRATO - CONCENTRACAD/DOSAGEM 20 MG, FORMA Ao Li
FARMACEUTICA CAPSULAVIA DE ADMINISTRACAD ORAL - FLUDXETINA, ’
CLORIDRATD - CONCENTRACAD/DOSAGEM 20 MG FORMA FARMACEUTICA  Homologagao: 01/06/2022 0000
CAPSULAVIA DE ADMINISTRACAD ORAL Fonle: cidadao.lce.mi.gov.br/iciacac
Quantidade: 1.000
Unidade:
UF: MT
CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
16.553.040/0001-48 MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 0.9
*VENCEDOR *
Marce: Marcs nSo informada
Fabricante: Fabricsnie ndo informado
Descrigho:
Fsiavo: Crdade: Enderoego: Nome de Conlalo Teletone: Emal:
RS Etechim R SERGIPE, 2017 EUGENIO {54) 3194-B660 comprasmedmax@omail.com
Preco BPS [Ministério da Sande) 1: RS 0,90
ine, AT 5% de iN 65 de 07 de Aiho de 202!
Orglo: MUNICIPIO DE ITAMOGI Dala: 13/D5/2022 00.00
Objeto: FLUDYETINA, DDSAGEM:10 MG identificagdo: BROADSA64
Fabsicante: GERMED FARMACEUTICA LTDA Fonte: Ministério da Sadde
Fornecedor: VALE COMERCIAL LTDA Modalidade; Pregdo
Cidade: ITAMDG) Quantidade: 1.000
Unidade: CAPSULA
UF. MB

itern 55 TLUOXETHNA 20MG -CAPSLLA

Prego Eatimado RS 180 (un) Percentual - Prego Estimade Caloulydo, RS 120 Media des Pregos Dbnidos RS 1 40

Duantidade Descrigho Observagie
156.720 Cépsulas FLUDXETINA 20MG -CAPSULA.
Prago (Dutros Entes Piblicos) 1: Média das Proposias Finais RS 1,68
nc Bt 5% 33 1V 55 Je 0 e o £ S0
Orgdo: COMPLEXD HOSP. PE.BENTD, DE GUARULHOS Data: 041072022 DF:27
GOVERND DO ESTADO DE SAC PAULD Modalidade: Pregdo Eletronico
GUARULHDS SAP NAD
Objets: AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - AMINOFILNA £ OUTROS Identificag3o: OC: 09D1710D00120220C00240
Descrigdo: CONTROL FLUDXETINA, CLORIDRATO 20MG,CAP/CP/CP REV, ORAL - Lote/ltem: /5
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, FLUOYETINA, CLORIDRATOD At Li

20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIM IDO/COMPRIMIDO
REVESTIDD, FDRMA DE APRESENTACAD
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, V1A DE ADMINISTRACAD Quantidade: 1.050
ORAL COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Unidade: UNIDADE

Fonle: www.Dec.sp.gov.by

%3 Rusterio pemdo no dia 11277022 17.34 00 (. 45.373.175.20)
Cédigo Vaidagis. HRuLEANDEQUKDERZVPTEASONLE IV IV nbNCyDEwD X4inpNCSO %8 %30
D o om,berC Mok en=(] AL 2525 EQIK DERZA PriE asOHLY TVP IVO nbmICIOE wh XOARDNCSC U 2510250 a8

vy




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR ?ALDR DA PROPOSTA FINAL

S—E_R\.IIW// RS 0,09

25.101.524/0001-08  R3C DISTRIBUIDORA DE PRODUTDS FARMACEUTICOS EIR
*VENCEDOR *

Marca: BENERICO

Fabiricante: Fabncante nde informado

Descrighs: MEDICAMEN10S CONTROLADDS DE USO HUMANO, FLUOXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMP
RIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTAC A0 CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RLVISTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADL MINIM
A DO PRODUTD NA ENVREGA DE 5%,

Estado: Cidage. Encerego Telefone: Email;
5P Piaia Grande AV DOM PEDRD 11, 785 (13} 3472-401 Junior.comescial@r&cdisribuidors.com.br
04,192 876/0001-38 CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA, RS D10

Marca: GENERICD

Fabricante: Fabncante nio informodo

Descrclo: MCDICAMINTOS CONTROLADOS DI USO HUMANOD, FLUDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACCUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMP
RIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENVACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPHIMIDO REVESIDO. VIA DE ADMINISTHACAD OHAL COM VALIDADE MiNIMA
A DO PRODUTD NA ENTREGA DL 50%.

Eslado: Cidade: Enderego: Telefone: L mail:
sp Sanlos R SAD PAULD, 13 {13) 32138555 esquema@esquemaconl.com.br
27.376.632/0001-00  EXATA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS - EIRELI RS 015

Marco: Generico

Fabricante: Fabricanie pbo informado

DescrigBo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, FLUDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMP
RIMIDO RCVESTIDD, FORMA DL APRLSENTACAD CAPSLLA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVLSTIDOD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA
A DD PRODUIO NA ENTREGA DE SD%.

Lxtado: Cidade; Lnderegor Telefone: ] Emml:
SP Bauru R CORONEL IVON CESAR PIMENTEL 7-20 (11) 2391-5757/ (11} 4858-3929 legalizaoi@apicenasesaoria.com.br
04.274,988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 0,34

Maica; FLUOAETINA 20MG

Fabricante: Fapncante ndo informado

DescrigBo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. FLUOXETINA, CLDRIDRATO 20MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMP
RIMIDD REVESTIDD, FIIRMA DE APRESENTACA0 GAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, Vi DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MitIM
A DO FRODUTO N ENTRLGA DE 50%.

Esvado: Cidade; Enderego: Telelone. Emal:
1 Ribei 8o Preto R HUMAITA, 200 (Y5} 35939700 fiscal@olivabosp.com,br
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 0,40

Mareas: PHARLAB

Fabricante: Fabricante nbo informado

Descrig50: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, FLUDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMP
PIMIDG REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULAJCOMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiNIM
A DO PRODUY(Y NA ENTREGA DE 50%.

Estede; Cidede: Enderego: Nome de Contsio:  Telefone: Email;
SP Miassel AV ENGENHEIRO NEWTON FLAVIO SILVA PINTO, 2677 Md comercial {17 3242-893)  mdcomercialhospialarBoutiook.com
04.851.958/0001-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS D70

Marca: Generico

rabricanie: Fabricante n3o informado

DeacricAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, FLUGXETINA, CLORIDRATD 20MG. FORMA FARMACEUNICA CAPSULA/CCMPRIMIDD/COMP
RIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MiINIRA
A DD PRODUTC NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidode Enderego Nome de Conldlg Telefone: Email:
14 Santa Rita do Passa Quatro R JOAD ERBETA, 277 MARCID (19) 35844400  hoiacao@mamedicamentos.Com.br
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00

Marcs' eurofarma

Fabricame; Fabricante nbo irformndo

Descrigdo: MEDICAMFNTDS CONTRDL ADOS DE WSO HUMAND. FI UONETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CDMP
RIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/ COMPRIMIDO REVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIM
A DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Esindo; Cidade: Enceregn: Telefone: Email:
sp 530 José do Rio Pre1o RUA ADAUTO PINHEIRG, 200 NTy3229-7237 chmisrmaggmail.com

1'. Rudatirics Qorndc no o 81272022 17.34.00 (P: 45.173.175.20)
Codigo Validagho. ORuLc%2DEgaKDRIDPLE B QYOEwRXO4inp NCSO %I %Id
P 1.7, P oom. b ACarti 0L cia i £ KDE RSP E 80 HLD 2P FVl ikl CYOE wpXas i phac S0 B2 500 W2 500 [T 3R




Preg¢o (Cuiros Entes Publicos) 2. Madia das Proposias Finais
nc AT 5% IN £S5 Je 17 re Mo de 202

Orgio: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Data: 12/08/2022
Prefeitura Munitipsl de Holamers Modalidade Preg3o Eletrdnico
Objeto: REGISTRD DE PRECDS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SRP: S
MEDICAMENTOS [PARTE O1).
Descricdeo CONTROL FtUOXETINA, CLORIDRATD 20MG.CAP/CP/CP REV, DRAL (COTA
ATLE 25% - LC 147/94) - MLDICAMENTDS CONTROLADDS DE LSO HUMANO,

identificagdo: DC: B747003010020220C00036
Lote/ltern; 1/00

FLUOXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA Ala: Link A1
CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDG REVESTIDD, FORMA DE Fonte: www.bec £p.gov.br
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, ViA DE Quantidade: 35.000
ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE Unidade; UNIDADE
50%. UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
41.,511.821/0003-70  DESTRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,11

*VENCEDDR *

Marca: HIPOLADOR

Fabricante: Fabwiconte ndo informado

Desciicdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, FLUDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMP
RIMIBO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIM
A DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%,

. Estade: Cidade: Enderego: Telelone: Email:
PR Francisco Beludo R BAHIA, 69 (46) 3524-6305 comercsalD). destra@ompil.com
23.312.871/000146 EXEMPLARMED CONMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$ 0,15

marcn | IPOLABOR

Fabricame; Fabicante ndo informado

Deserglo. MEDICAIEN DS CONTROLADOS DE USO HUMAND, FLUDAETINA, CLDRIDRA 1D 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMP
RIMIDD HLVESTIDO. FORMA DE APRCSLNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVLSTIDD, YIA DE ADMINISTHACAD DRAL COM VALIDADE MINIM
& DO PROLUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidage: Endereco: Nome de Comato: Telelone: Email.
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND {54} 3712-3655 casslanosxemplar@hotmailcom
14.779.687/0001-30  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 5.00

Marca: FLUDXETINA 2D MG

Fabriconie: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DL USO HUMAND, FLUCYCTINA, CLORIDRATD 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMP
RIMIDO REVES TIDD, FOKMA DE AFRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES 11D0, VIA DE ADMIHISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINIM
A DD PRODUTO NA ENTRLGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:
5p Cardguatatuba AV MARGINAL DIREITA, 60 Yanessa {12) 39210192 liciio) Esansilfarma.com br
Prego [Outros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 1,98
. Bt 5 3 IV 65 O OF o Aahe oe X727
O1g30: MUNICIPID DA ESTANCIA TURISTICA DE OURD PRETD DO OESTE/RD Data: 30/12/2021 09:00
Objetn: AQUISGAD DE MEDICAMENTOS, PARA ATENDER DETERMINAGOES JUDICIAIS. Modolidade: PREGAD ELETRONICO
Descrigho: CLORIDRATO DE FLUOXETINA [DAFORIN) 20MG [NAC PODE SER SAP: NAD
GENERICO) - CLORIDRATO DE FLUDXETINA {DAFORIN) 2CMG (NAC PODE SER Identificacdp. 34168
GENERICD)

Lole/lem; 22422
Ale: Link Atn
Fonte: lictangrcom.br
Quantidade: 180

Unidade: CPR
UF: RO
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
15.864.150/0001-10 FARMACIA E DROGARIA GUIDMAR LTDA RS 1.95
*VENCEDOR *
Ralatdno gorsdo no de YNT2Z/2022 17.34.00 (- 45.173.175.20) @
Coogo Validecio. thgﬂm mmquosmmnpmm
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E !! g %’ALDR DA PROPODSTA FINAL

SERVIDOR -

—

Descrigdn: Descrigdo ndo infcrmads

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR ' 3 ey
Marca; EMS . '

Fabricante: Fabricante ndo informado

Modelo: CPR A ———

Estlade: Cidade: Lndereco: Telefone: Cmail:
RO Dutp Preio do Oesle AV DANIEL COMBONI, 1842 {69) 3461.-23D0 escritofiocurinbag@dhotmail.com

2. 564,852/0001-37  LOBIANCO COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R§ 1,96
Murca: aim g

Fabricanie: Fabhcane nio informado
Modro: daforim
Descnigdn Desciicdo ndo informacs

Estado; Cidade: Enderego; Telefone:
AD Cacoal AVENIDA SAD PAULD., 2489 (69) 4413-393 / (60) 4413393
33.561.946/0001-86 LOBOFARMA COMERCID VAREJISTA DE MEDICAMENTDS EIRELI RS 2,02

Maics: dafonn/ ems

Fabricante: Fabricante ndo inlormato
Modelo: comp

Descricdo: Pescrigdo ndo informadn

Enderego: Telelone: Email:
AY GETULID VARGAS. 2578 (69) B456-5150 loboterreira31@gmpil.com

Hem 56 GABAPENTIMNA 200MG

Preco Eattmano: RS 1,56 {un) Fercemunl; - Preco Eshmado Calcutaon. RS 1,56 Mttha doy Pregos Obtinns BS 106
Quantidade Descrigdo Dbservagdo
1.44D Comprimides GABAPENTINA 300MG.
Prego (Oulros Entes Poblicos) 1: Média dos Propostas Finais 52,01
L 1L 5 ole N A5 0 DT de _Auiho o 2021
Oigdp; PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Dala: Y2/DB/2022 15.47
Prefenura Municipal de Holamira Modalidade: Preglo Eletrdnico
DObjeto. REGISTRO DE PREGOS PARA FOANECIMENTO PARCELADD DE SAP: 5IM
HMEDICAMENTOS (PARTE 0Y). Identificoglo: OC: 8747008D10020220C00036

Descrigho  CONTROL GABAPENTINA 300 MG, CAP/CP/CP REV. ORAL (COTA ATE 25% -
LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USQ HUMAND,

Lote/ltem: 1/94

GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA Aa: LinkAla
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE Fonte: www.bec sp.gov.bi
APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE Quantidade. 20.000
ADMINIS TRAGAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE Unigade: UNIDADE
50%. UF: SP
CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
23.312.871/0001-46 EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$ 1,50
» YENCEDOR *
Marca: BIOLAB

Fabricanie; Fabricante nbo informado

Destrigdo: MEDICAMENTOS CON1ROLADOS DE LSO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIIDD/COMPRIMIDO HEV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSLLA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
10 NA EMTRECA DE 50%

Estado; Cidude: Enderego: Nonie de Contalo Telelone, Email:
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND (54)3712-3685 cassianoeemplarhotmsil.com
41,511,821/0001-70 DESTRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA RS 2,51

Rolsldric pamco no dia 1122022 17 34.00 (P. 45.170.175.209
Coogo Valaecso: Oul EAN2DEIKDERIDPCEMOHLDIVPIVOInDrpl Qi CEwp X0 din pNcSO%1d %2d
hitptivewe. tom briC N SO ULEY% 252D E DIKDENISZPHE s0OHLBZVP V)b IQ)OE wp X04RpNCI0 %2530 %2300 1241348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDROR

Marca: PRATH —
Fabricante; Fabricanie ndo informado SERVIDOR
Descngio; MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, GABAPCNTINA 300MG, FORMA FARMAL LA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REV
ESIIDO. FORMA DE APHESENTACAG CAPSULA; COMFRIMIDO/COMPRIMIDO REVES DO, VIA DE ADMINIS TRACAO ORAL COM VALIDADE 1AINIMA DO PIRODU
TO NA ENTRFGA DF, L0%.

Estado: Cidade: Endereco: Telefone Email:
PR Francisco Benrdo R BAHIA, 69 (48) 35246305 comercial0).destra@gmail com
Preco (Dutros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS1,28
inc 1 Art 57 08 IN 65 ok O7 (& Juiho 0 2001
Org3o. HOSP. DAS CLINICAS, SAD PAULD Data: 25/05/202215.40
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Piegho Eletiénico
Objels: BIPERIDENG (CLORIBRATO) 2 MG COMPRIMIDD, GABAPENTINA 300 MG SRP: SIM

CAPSULA, CARBACDL 0.0% SOL INJ INTRAVTREA FRASCO-AMPCLA 2 ML,
TRIANCINOLONA 30 MG/ML SUS INJ AMPOLA 1ML INTRAVITREA, INDDCIANINA
YERDE 25 MG PO LIOF SOL INJ FRASCO-AMPOLA

Identificaglio: DC: 0923010905720220C00373
Lote/ltem: 1/2

Desericdo. CONTROL GABAPENTINA 300 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - MEDICAMENTOS Ata; Link Ata

CONTROLADOS DE USD RUMAND, GABAPENTINA 300MG, FDRMA Fonte: www.bec.sp.gov.br

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, FORMADE ~ Quantidade: 226.800

APKESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE Unigade: UNIDADE

ADMINISTRACAC ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PROMITO NA ENTREGA DE UF: §P

50%.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
07.752.236/0004-76  MEDILAR IMPORTACAQ E DISTRIBUICAO DE PRODUTDS MEDICO RS 0,25
*VENCEDOR * HOSPITALARES S/A

Marca; BIOLAR EMPAK

Fabricante: Fobricante ndo informado

Descrigho. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 3D0MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REY
£811D0, FONMA DE APHESENTACAD CAPSULA: COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, YA DE ADMINIST RACAD DRAL CDM VALIDADE MINIMA DO PRODU
T NA FHNTRFGA DF S0%.

Estado: Cidade: Enderego: Telefohe: Empil:
5P Guaruihos RUA ITAMBE, B8 (51}37151296 guilherrne@auticon-rs.com.br
73.856.503/0001-66  PRATI, DONADUZZI & CIALTDA RS 0,27

Matean. PRATI DONADUZZFGENERTD

Fabncante; Fabncente njo intormado

Pescrigdn MEDICAMENT0S CONTROLADOS DE USD HUMAND. GABAPEN 1 INA 300MG, HORMA FARMACELUTICA CAPSULA/COMPRIAIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDD. EORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODU
TD NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidaoe; Enderego: Telelone: Email:
PR Toledo A MITSUGORD TANAKA, 145 {45) 21031106 conabilidadegpratidcnaduzzi.com.br
04.301.884/0001-75  AUROBINDD PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LIMITADA RS 028

Maorce: Gabapentina 300mg — Genérico

Fabricante: Fabiicante nds informado

Descrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, GABAPCNTINA 300MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RLV
ES DO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA,COMEBRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTILD, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL, COM VALIDADE MINIMA 1O PRODL
TO NA ENTREGA DE S0%.

Extado: Cidade: Enderego; Nome de Comain. Telefone; Email:

GO Andpolis R VP-DBE. S/N RAODDLFO (1) 2161-0606 licnacanaurobingo.com
94,389,400/0001-84  MCW PRDDUTOS MEDICDS E HOSPITALARES LTDA RS 0,37
Marca prali

Fabricente: Fabticante ndo informedo

DescrigAo- MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND. GABAPENTINA ADOMG, FORMA FARMACGEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESCNTACAD CAPSULA; COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
10 NA ENIREGA DE 50™.

Estado:  Cidae: Endereco: Nome e Conlalp: Teletone: Cmail:
RS vers Cluz ROD RSC 287, KM 1034500, S/N EMERSON {511 3740-1450 ficts@mewdistribuidera.com bt

ReMOne paraco no dm 181272022 17.34:00 [IP: 45.973.375.20)
Codigo VElionGEo: mun.mewmmpqsnmummmwmoemmmmm
Mtp: Hwww, ap oM. briCeniNcad oA
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR s VALOR DA PROPOSTA FINAL

DD.874.929/0001-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA

Marco: PRATI DONADUZZ)
Fabricame: Falvicante ndo informado
Descrigho MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CABAPEN TINA 3DOMEG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPTIMIDO REV
ESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA: COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODL
T6 NA ENTREGA DE 50%.

RS 0,39

Estado: Cinade: Endercgo: Nome de Contalo: Telelone Emaik
MG Pouso Alegie  RDD JX-BRJ59,0  RITA DE CASSIA SANCHES REZENDE {35) 34491950  contralos@medceniercomercial Com.br
£7.729.178/0004-9Y  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS D39

Marcs: EMPAK 3D0MG

Fahricane; Fabricante ndo informado

Descrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GABAFLNTINA 300MG, FCRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REV
ES D0, F OIMA DE APHLSENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDOD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA LD PRDDU
TO NA ENTREGA DE S0%.

Esindo; Cidade: cnderego: Nome de Conlalo; Teletone: Lmaik

sp Jaguariona PC EMILID MARCOMATOD, 1000 Eoson Cosia Dutro (19) 3522-5800 vendasPriotiarense.com.be
D6.106.005/0001-80  STOCK MED PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES LTDA, RS D43
Mprca: PRATI

Fabiicanie; Fabricanie ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO. FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA;COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RCVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAQ DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
10 NA ENTRECA DE 50%,

Estado: Cidade: LCnderego: Nome de Contato: Telelone: Cmail;
RS Sana Cruz do Sul AV PAUL HARRIS, 100 Mihon {51) 2109-7000 licnacoes@stocioned.com.o
81.706.251/0001-08 PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R§D43

Morcs: EMPAK/BIOLAR

Fabiicame Falviceme ndo infeemado

Deserighn MEDICAMEMTOS CONTROLADDS DE USH HUMAND. GABAPENTINA IDOMEG. FORMA FARMACEUTICA CAPSLAA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REV
ESTIDD, FORMA DE APRESE NTACAD [ APSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE IMINIMA DO PRODU
TO NALHTRLGA DL 50%.

Estade. Cidade:  Endereco. Nome pe Conlalo: Telelone: Email:
PR Cuntba R JOAD AMARAL DF ALMEIDA, 100 Luciona Capeleth {41) 3D52-19%00 letacapyprome farma.com.br
27.817.604/0001-65 SPHOSPITALARLTDA RS 0,47

Moprco. GABAPENTINA 3D0MG

Fabricame: Fabricante no inlormade

Destrigho: MEDICAIAENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CONPRIMIDO REV
ESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA’COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE 50%.

Extado: Cidade: Cnderego: Nome de Contato: Teletone: Cmail:

sp Covis R PINHAL, 165 Licitacho (setor) (11)4777- 150 IichacaoBsphospitaler.com.by
27.764.200/0001-77 €. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACELITICOS SA RS D48
Marca: BIDLAS

rabricante: Fabricante ndo informato

Descricdo. MEDICA'AENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, GARAPENTIMNA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIAIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSIAA COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE S0%.

Estado Cidade. Endereco: Telefone. Email:
RJ Cardosn Morcirta R JOSE PERES XIMENES. 76 (28) 3553-3890/ (28) I553-1303 guacw.admBalliscontabhdade.com
25,101.524/0001-08  RR&C DISTRIBUIDDRA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIREL) RS 0.49

Marea: GFNERICO

Fabricanie: Fabrcante ndo informado

Descrig8e MEDICAMEHTOS CONTROLANOS NE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE IAINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade; Enderego Telefone; Emsil:
SP Pirain Giande Ay DDM PEDRD 1), 785 {12) 34724000 junior.comercialracdistribuidoss.com.br
28.911.309/0001-52  ESPIRITO SANTO DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIREL! RSD53

R ono pensco no dis 101272022 17.34.00 (IP: 45.173.176.20)
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73 Qe
m % VALDR DA PROPOSTA FINAL
—

'
E COMPRIMIDOI/COMPRIMIDO REV
L. COM VALIDADE HINIMA DD PRODU

A
et

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ’

Marca: PRATI DONADULZZ)
Fabricante: Fabricame nip miormado
Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DL USD HUMANG, GADAPENTINA 300MG,  DRis
LSOO, FORMA DE APRESENTACAD CAFSULA: COMPRIMIDOCOMPRIMIDD HEVES1IDD, VIA DE
T0 NA FNTRFGA IF 50%,

gstado: Cidade: Enderego Nome de Conlalo; Teletone: Email:
ES Guarapan R SEARA NEGRA, 7B CAMILA (2732613877 espinlosanlohospilalares@omail.com
17.756.574/0001-07 MANZATDS FARMA EIREL RS 0,54

Mares BIDLAB

Fabricanie: Fabncante nio informado

Deacrighs: MEDICAMENT0S CONTRAOLADOS DE USD 1IUMAND. GABAPEN TINA 3DOMG, FORMA FARMACELNICA CAPSILA/COMPRIZIDD/COMPRIMIDO REV
CSTIDO. FORMA BC APRESCNTACAO CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RIVLSTIDD, VIA DC ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
1O NA ENTRLGA DE 50%.

Esiade: Cidade: Endereco: Teiefone: Emsil:
5P Mirassol A SANTD ANTDNID, 1610 [V7) 3221-5998 rogerio@rcacontabil.com b
40.476.833/0017-65  BIOLAB SANUS FARMACEUTICALTDA RS 1,74

Marce: EMPAX 300MG

Fabricame; Fabricanie ndo informats

Deacric3o: MCDICAMCNTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 3DDMG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REV
ESIIDO, FORMA DE APHESENTACAD CAPSULA;COMPRIMIDOZCOMPRIIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINIS1 RALAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

T0O NA LNTRLGA DE 50%.
. Estado: Cidade: knoerego: Telelone: Emsil:
MG Pouso Alegre A RURAL, /N (11} 3573-600D 1silvobiolablamns. com. by
20.202.872/0D07-40  PROVIP DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS 337

Marce: GENERICO

¥abiicante: Fadricante ndo informado

Descricdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, GASAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
[STIDO, FDRMA DT APRECSLNTACAD CAPSULA COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL CCM VALIDADE MINIMA DO PRODU

1D NA ENTRECA DE 80%.

Estado: Cidade: Cnderego. Nome de Consio: Telefone: Cmai:

GO Goibnia RUAC 159, S/N GUADALUPE {11) 4329-5700 licita@proviphospasiar.com.br
31.321.326/0001-88  CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EIREL) AS$10,00
Marca: bivlab

Fabricanie; Fapncanie ndo informado
Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, GABAPENTINA 300MG, F DRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMAIDD REVESTIDD, YA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

TO WA ENTRLGA DI L0%.
Esiadn Cidade, Endereco: Telelone: Empl:
sp Sap Jost oo Rio Preto RUA ADAUTO PINHFIRD, 200 D A225-723T chmfarmagbyrnail com
Piego {Outros Entes Publicos) 3: Média dos Propostas Finais RS 1,41
N B T 50 cie N 55 o OF de Adho o 2027
Orglo: INST. ASSIST. MEDICA SERV. PUBLICO ESTADUAL Dala: 17/05/202217.18
GOVERMO DD ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregio Eletsdnico
Objeto: ADUISIGAD DE ANLDDIPINA BESIATO 5 MG COMPRIMIDD, ONDANSETRONA SRP. SIM

BMG AMP 4AML (ZMG/ML); GABAPENTINA 300 MG CAPBULA Identificagso: OC: 5321015305520210C02785
Descricho: CONTADL GABAPENTINA 300 MG. CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS | o 49

CONTROLADOS DE USD HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FCAMA e L

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE Fonte: www.bec.ap.gov.br

ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA Quantidade: 2.677.872
VIDE EDITAL. Unidede: UNIDADE
UF- SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
73.856.503/0001-66 PRATI, DONADUZZ| & CIA LTDA RS 0,24
* VENCEDOR ~

23 ReiMono Hersoo no dis 181272022 17:34.00 (IP: 45.173.175.20)
Coogo Vaidacho: OjuLcEN2D EQaNDONZLPGEAGORLDZVP IV, bl QEOEwD Xo4inp NeSO %20 %20
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FWT@ %
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR % VALOR DA PROPOSTA FINAL
Marca: PRAT DONABUZZVEENERICT ™ ™ ) _% 2

Fabsicante: Fabriconte n3o informado
Descricho: MEDICAIMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORM MACE! c COMPRIAIDO/COMPRIMIDD REV
ESNIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA;COMPRIMIDO/COMPIRIMIDD REVES NDD, VIA DI L COM VALIDADE IAINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Esindo: Cidade: Enderegp’ Telefone: Emml;
PR Toledo R MITSUGDAD TANAKA, 145 {46)2103-1106 conabibdade Epratidonadul2i.com. br
04.301.884/0001-75  AURDEBINDD PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LIMITADA RS D.25

Marca. genernco

Fabticame: Fabricanie nlo informado

DescrigAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESNDO. FDHMA DE APRESEN1ACAD CAPSULA, COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALUDADE IAINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Endesego Nome de Contato: Telefone: Email:

Ge An3polis R VP LEE. S/IN RODOLFD {11) 2161-0606 licitacacauwrobingp.com
£1.706.251/0001-68 PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$ 0,42

Marca: GABAPENTINA

Fabricante: Fabricante nbo informado

Deserigho. MEDICAMEN TOS CONTROLADDS DE USO HIUMAND, GABAPEN 1INA 300ME, FORMA FARMACEUTICA CAPSULASCOMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
CSTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TO NAENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidage: Enderego: Nome de Contato: Telefone; Email:

PR Cuntiba R JOAD AMARAL DE ALMEIDA, 100 Lucisna Capeletti {41) 3052-7900 hcitscac @promefaima.com,br
12.880.035/0001-D2  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS 0,43
Marca; EMPAK

Fabricanie Fabsiconie ndp informado
Descrigln: MLDICAMENTOS CONTROLADOS DL USO HUMAND. GABAPLNTINA 300ME, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COIAPRIMIDD ALY
ESND0, FORMA DE APRESEN 1 ACAD CAPSULA; COMPRIMIDQ/COMPRIMIDO HEVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, EOM VALIDADE IMINIMA DO PRODU

TO NA CNTRLGA VIDL EMTAL

Estado:  Cldede. Endereco Neme de Contalo: Telefone Email:

A3 Erechim R DOUTOR JOAD CARUSD, 2115 SABRINE [54) 35221222 sabnne h@movamedhospialarcom
04.192.876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA, RS D.49

Muprca: GENERICO

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMAC EUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

TO NAENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Cndereco: Telefone: Email:

5P Sanios R SAD PAULOC, 13 (13) 32138565 esquems esquemacont.com . br

17,756.574/0001-87 MANZATDS FARMA EIREL) RS 0.49

Marcs: BIOLAB

Fabricome: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. GABAPENTINA 20DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRALAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODL
TD NA ENTRLGA VIDE CDITAL

Extado; Cigade: Enderego: Telelone: Email
5P Mitassol R SANTD ANTONID, 1630 117) 3221-8908 rogeno@@rcacomabil.com bt
£7.720.178/0004-91  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 0,50

Masca: BARAPFNTINA JDOMG

F abricante: Fabrcante ndo informado

Descricdo MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, GABAPENTINA 300MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/ COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Conlato: Telefonre: Emalk:

sp Jaguariuna PC EMILIO MARCDONATD, 1000 Edson Costa Dutre (19) 3522-6801 vendas@nioclarense.com.br
10.542.511/0001-99 ONCOTECH HOSPITALAR COMERCIOQ DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0.60

Relplono givaas o ois YN 272022 17:34.00 (P. 45.173.175.20)
B Coogo vaacho: DNLEE%2DEQONDONIBALE a0 OHLDZVPIVO bl PO EwpXO4ABNCSO %Id %0
NI Jhwirne 0. b C. 208 Mok = U LI 25T E GONDERZ 52D P E MO NLD IV IV, INpIOIDE wp Xe NP NCSO R 2530 %2500 118148




Q" ’3"%‘
! ®
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR 3 g"‘, ALOR DA PROPOSTA FINAL
Marca: GABAPLNTINA 30D MG
SERW
A FAR

Fabricante. Fabyicante ndo informasdo W
Descngdy: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DF USD HUMAND. GABAPENTINA 300M1G, FORM TICA LLPSULA/COMPRIMIDD/COIMPRIMING REV

ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ CRAL COM VALIDADE 1AINIMA DD PRODU
TO NA ENTREGA VIDE EDITAI,

Estado: Cidade: Endereco Nome de Comato: Telefone: Email
co Humbiara R WILSON BARBDNSA, 303 ADRIANA (54) 34320220 adriana@oncolechospilar.com. b
23.312B871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,66

viarco: GERMED

Fabsicanie: Fatricante ndo inlormado

Descrighs: MEDICAMEN0S CONYRDLADOS DE USD HUMAND, GABAPEN1INA J00MG, FORMA FAIIMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contate: Telefone Emai:

RS Erechim R SERGIPE. 955 CASSIAND {64) 3712-3655 cassianoesemplar@hoimail.com
31.321.325/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDNCAMENTOS EIRELI RS 10.00
Marca: biclab

Fabricante: Fabricante ndo infermado

Descrigdn: MEDIZAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TABAPENTINA 3DOMG, FOMMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPAIIAIDD/COMPRIMIDO REV
E3TIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
. T0 NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado; Cidaue:; Enderego: Telefone: Eman:
5P S3o Jose do R Preto RUA ADAUTO PINHEIROD. 200 N 32297237 ehmiarma@gmail.com

lem 57 HALOPERIDOL 1MG, COMPRIMIDO.

Prego Estimadn: RS 107 {un) Percentunl - Preco Fsomado Calenlade: 51,07 Mddia dos Piegos Obtides R 107

Quantidade DescricAo Dbservacio
31.900 Comprinidos HALDPERIDOL YMG, COMPRIMIDO.
Pie¢o (Compras Governomentais) 1: Média Oas Proposias Finais RS 1,01
AT 5% v 62 e 87 v o e S0
Oigdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD DOMINGDS DO CAPIM Data: 17/05/2022 08:00
Objeto: Regisiro de pregos para fulurs & eventud) Aquisigo de medicamentos sujedos se  Modalidade: Pregao Eletrdnico
. controle especial (ponaria 344/1508), para o suprimento das demandas ofiundas SRP: 5IM
00 programa ce sabite mental, do perfil epideminlogico e do hospitol municipal de Wentificucho: NePregdo 392022 7 UASG:9BD543
Sdo Dom:ngos do CapaTvPA..

Lote/leny. /38
Ala: Link Ata
FONLE: www. COMPROVErNIMENLAIS. Oov.
br

Quantidade: 25000
Unidade; Comprmido

Descrigho: Haloperidol - Haloperidol Dosagem: Y M
CoaiMat. 267670 - RALDFERIDOL, DOSAGEM:Y MG

UF: PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
83.929,976/0001-70 R C ZAGALLD MARQUES & CIALTDA RS DB
*VENCEDOR *
Maica: HALD

Fabrnicante: CRISTAI A
Modelo: HALOPERIDOL
Descrighe 38 HAI GPERIDOL MG COMPRIMIDD HALD CRISTALIA 1027980020 45000 COMP 0,78 B,100,00 dezoile centavos de real oito mil & com reais

Estacn:  Cidede:  Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emmit:
PA Belém CJ CATALINA TRAVESSA 13, 182 RITA CRISTINA ZAGALLD IMARQUES 91}3279-5353 rifarmeduol com. .y

Raladnio persco no dis WNIZTNZ2 17:34:00 (IP: 45.172.175.20)
Cédigo Valioepho: OuLLE%2DE gaXDERZDPGE asOHLE VP IVRIMDINCYDEwpXainpNCSONRIO NI
nllpM_mm.mmlmmntﬂum-ﬁmm&um!nDHuMMMQDEWhphSQlM'H&M B ME




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR % VALOR DA PROPDSTA FINAL

63.848.345/0001-30  POLYMEDH. EIRELI it R$0.39

Marco: HaLD

fabricante; CRISTALIA PRODUTCS OWIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.

Mpoeln’ COMPRIMIDO

Descticho: HALOPLRIDOL 1MG COMPRIMIDO IMAHCAHALD: FABRICAGAD: CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.: PROCEDENCIA: NAC)
ONAL, VALIDADE V4 MESES: NUMERO DE REGISTRO ANVISA N* 102330020

Estado: Cinade: Endereco; Telefone: Email
PA Castanhal AV PRESIDENTE GETULID VARGAS, 3547 91) 27213275 polymeghiglcbo.com
04,940,005/0001-63 F CARDOSO E CIALTDA RS 0,21

Marca; CRISTALIA

Fabricante; CRISTALIA

Modelo; CRISTALIA

Descrigho: HALOPERIDOL 1 MG COMPRIMIDO ANVISA: 1023800200226

Estado: Cidade: Endereco: Telefone. Cmail:

Pa Ansrindeua R JOAD NUNES DE SDUZA, 125 (91)3202-1344 icardosodfcardosoonline.com.br

05.003.408/0001-30  CRISTALFARMA COMERCIO REPRESENTACAD IMPORTACAD E EXPORTACAD RS O.21
LTDA

Marca; CRISTALIA

Fabricanmie: CRISTALIA

wMipoeln: HALD / BRASIL

Descrigho HALOPLRIDOL MG COMPRIMIDO - NOME COMERCIAL/PROCEDENCIA - HALD ¢ BRASIL - N* REGISTRD - 102960020

Estado: Cicade: Endereco: Teletone: Emaik
PA ANBRIngeud ROD BR 316 KM 06 RUA LEOPOLDD TEIXEIRA B [91) 3256-6616 licnacoes@cris1plIarma.com.br
16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTDS EIREL! R$0.26

Marce: CRISTALIA

Fabncanic. CRISTAIIA

Modelo: CRISTALIA

Descricdd Halopendol Dosagem: 1 M

Estago: Cidade: Enderego: Nome de Conio; Teiefone; Emsil:
RS Erechim R VICTCRIO LUIZ ZAFFAR)L VD7 MATEUS (54) 35190702 dmcllcnacoes@outiook com
37.374.797/0001-05 PONTOMED) DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R§ 251

Marce: JANSSEN-CILAG

Fabricanie: JANSSEN-CIL AG

Modelo: CPR

Descricso. HALOPFRIDOL tMG COMPRIMIDD

Estado: Cidade; Enderego: Telelone: Email:
10 Poilo Nacional R DUADRA 13 DRLA DESIE, LOVLIS {54) 956279079 £as8i0_406E:hoimai.com
20,043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 3,50
viares: cellers
Fabricanie: cellera
Modelo: com
Descrigdn’ Halopendo) NDosagem | M
Esindo:  Cidade:  Enderego: Nome de Contato. Teletone: Email:
RS Erechim R FRANCISCO FERDINANDD LOSINA, 229 ABIGAIL (64)IN2-0427 ficitacoes@3Imed.com.v
Prego {Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais RS 1.0
ne LT Bt e NS o0 67 de aiho 00 20T
Oigdn: PREFEITURA MUNICIPAL DE YARZEA PB Data: 11/03/2022 DB:DO
Objeto. Aguisicho parcelads de Medicamentos Diversos, oestinados as temais Modalidade; Pregdo Eletrnico
atividades dos progranas ca secielaria de Saide do municipio, ante s SRP- NAO
condigbes estabelecidas no anexo | do Edital. dentificagao: N°Pregdo 52022 / UASG 982243
Descrig3o. Haloperidol - Dosagem: } MG, Loteslem: /113
CoMal: 267670 - HALOPERIDOL, DOSAGEM.) MG Ale: Link Ala

Fonte: www.COmMPIBSGOvErNamentais.gov.
br
Quantidade: 1.000

Relsiivo paads ho dis WI2I022 17.34.00 (. 45.173.175.20)
Cadipo Vel oagho: mummsnummmimonumm,hwmosmmnpmwm
PR Fvowew. oo, ey 3 Wswmmsmmwumwmmsmum 107 48




Unidode: Compy.
UF: #p

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

08.160.200/0001-42 FARMAGUEDES COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS, MEDICOS E
* VENCEDOR * HOSPITALARES LTDA

Marca: CRISTAUA

Fabricante: CRISTALIA

Mpdedo; CRISTALIA

Descrigho: HALOPERIDOL, CONCENTRAGAD: YMG, FORMA TARMACEUTICA: COMPRIMIDO, CODIGD BROZ6T6T0

Estado Citare: Enderego: Telelone:
PB Campine Grande W MANOCEL ALVES DE OLIVEIRA, 110 (B3) 3342-0687
2331287100014  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTODS HOSPITALARES LTDA RS 200

Merca: JANSSEN

Fabricanic: JANSSFN

Modelo. CPR

Descrigdo: HA OPFRIDOL, CONCENTRAGAD: 1MG, FORIAA FARMACFUTICA: COMPRIMIDO Nos vislores proposins es1ardo mchusos 10005 0% CUSIOS 0DEraCion
2i8, encargos previdencidros, abelhistas, tHbuldiios, COMEICials & GUOISQUET DLLIDS que Iwcidany direls bu Indiretamente no fornectmento dos bens, Tedas as
especificagdes do objeto contitas na proposta vinculam 3 contratada. valioade da propostar b (sessents) dias validsde minma de 12 (doze) meses. demans p
rertogativas conforme o edial. REGISTRO ANVISA: 11235001

Estado: Cidade: Enderego Nome de Conlplo Telefone: Emai.
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND (54) 3712-3665 cassiance emplanBhotmanl.com
Prego (Compras Governameniais) 3: Média das Piopostas Finais RS 1.1
wg, § 1 524 ;N BS oe U7 ole Ao e 2027
Orgldo. GOVERNO DD ESTADO DE RONDDNIA Data: 277012022 10:00
PREFEITURA MUNICIPAL DE BURITIS Modalidade: Pregde Elerdnico
Objeto: Fulura e eventual aguisicao de matenal de consumo (medicamentos) para o SRP: NAO
abastecimento da Farmacla Basica para diswnbuic3o aos pacientes usudrios do Identficagio: NPregln12022 7 UASG 452286
8us.

Lowe/Item: /7
Aln: Link Ala
FORE. WwW.COMDIASOOVET NAMENLAIS Qov.
br

Quantidade: 2.000
: Unidade. Comprimido

Descrigdo: Haloperidol - Hakependol Dosagem, 1 M
CalMal; 267670 - HALDPERIDOL, DOSAGEM Y MG

CNPJY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
; . 26.120,177/0001-86  AS3 HOSPITALAR LTDA RS 0,22
_ * VENCEDOR *
' Marco: cnstalia
] Fabricante: clistaha

Mpdelo: cx ¢/200
, Descrigho: Halopernidol Dosagem: 1 M

Estado; Cidode: Enderegn. Telelone:

GO Gosdnig AV HERMINIC PFRNE FILHD, 210 {62) 32238500
! 14.505.502/0001-76 EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2.00
- Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Mpdeio: CX C/200

Descrigho: Haloperided 1mg. comprimiso. AMS 1029800200229

Estado Cidode: Enderego Telelone Email:

RS Erechim R SERGIPE, 1645 {53) 29068636 vendas exclusiva@®hotmal.com
|
| Rlaono garado no dia 11272022 17:34.00 (. 45.173,175.20)

cooqov-nm DAULCO%ZDEGEKDER2DPLE s0DHLBZVP IV I bIGDEwp X 4npNcSORIE %I

I e e oo, v /Conty okanet L %2520 E QONDE N2 S20PE M0 HLDZVP IVLInbi CIDE WD Xa4 N pNCSON 25302500 LIRS
J



&

e 58° HALOPERIDOL SOLUGAD DRAL 2MG/ML, FRASCD 20ML

R T

Prege Frtimado RS 310 {un) _ Rercentuali- - Prego Estmado Calculade R& 013 Mécin dos Fregos Obtidos REG10 = " .

Quantidade Pescrigdo

1.680 Frascos HALCPERIDOL SOLUGAD ORAL 2MG/ML, FRASCO 20ML

Preco {Cutros Entes Publicos) 1 Média das Propostas Finais
o BAE 5°dn iN 65 e 07 e At e 2071

Orgdo. PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARD Data: DB/CG/202210:29
PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARD Modalidade. Pregao Elelrdnico
Objeto Constituigdo de sisiema de Regisiro de Pregos pars eventual aquisicao fulura de SAP: SIM
medicamentos padronizados para atender 1oda a rede basico de savde, idemificaco: OC: 8168008010020220C00028

conforme Edital e Anesos
Descricdp CONTROL HALDPERIDOL 2MG/ML, SOL DRAL, FGOT, VD - MEDICAMENTOS

Lote/lem: 1/118

CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL 2MG/ML, FORMA Ala. N/A
FARMACEUTICA SDLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCO CONTA- Fonte: www.hec.sp.gov.br
GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO Quantidade: 2000
NA ENTREGA VIDE EDITAL. Unidade: UNIDADE
UF: SP
. CNP) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDOSTA FINAL
44,734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 349

* VENCEDOR *

marce; CRISTALIA/HALD SOL CRAL

Esbricante; Fabricante ndo informadoe

Descricip’ MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL 2MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL. FORMA DE APRESENTAC
AD FRASCO CONTA-GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIKIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade Endereco: Telcfone: Email
sp hapime ROD {TAPIRA-LINDCIA, S/N 19) 38639500 miton@cristalia,com.b
67.729.378/0004-91 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA RS 3,50

Marca HALO 2MG/IAL SOL GOT DRAL

Fabricame; Fatvicanie nSo informaoo

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USC HUMAND, HALOPLRIDOL 2MG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL. FORMA DE APRESLNTAC
AD FRASCO CONTA-CO1A, VIA DE ADMINISINACAD DRAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUIO NA ENTREGA WVIDE EDIEAL,

Esindo: Cidade: Enderego. Nome de Contato: Telefone: Email:
5P Jagusriina PC EMILIO MARCONATO, 100D Edson Costa Duirs (16) 3522-5801 vendas@inoclarense.com.br
D4.027.894/0007-50 DUPATRIHOSPITALAR COMERCID. IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA AS 4,40
Marca: GENERICO
Fabricanie: Fabrcante ndo informado

. Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, HALOPERIDOL 2MG/ML FORMA FARMACELTICA SOLUCAD ORAL, FORMA DE APRESENTAC
AD FRALSCO CONTA-GO 1A, VIA DE ADMINISTRAC AD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL
Estado: Cidade  Endesego: Telelone: Email:
sp Sumaré AV PEDRD PASCOAL DOS SANTDS, 410 (83) 2YD6-2333/ (83) 2106-2559 fiscol medicamenios@grupoelta.com. by
20.485.064/0001-05 PROSPER COMERCIO E DISTRIBUICAD LTDA RS 14,30

Marce: CRISTALIA

Fabricante: Fabicanie nde wiomaco

Descrigp: MEDICAMENTOS CONTRDLADDS DE USD HUMAND. HALOPERIDOL 2MG/ML, FORMA FARMACEUTNICA SOLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENTAC
AD FRASCO CONTA-GOTA, viA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MININA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Catado: Cidade: Endereco; Teleione Email:
()] Govdnia R 26 195 162) 3212-0010 comerciah@youweb.com,br
Preco (Outros Entes Publicos) 2: Média dos Propostas Finais RS 6,09
ing ¥ AT, 5° i IV 55 oo D7 de aulho o 207§ =
Orgdo. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADD DO TOCANTINS Data: D3/D5/2022 08:31
Objeto AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA O SISTEMA NERVOSO CENTRAL - Modalidade: Pregao com regisiro oe prego
CONTROLADOS SRP. SIM

IdentilicagBo: 26810

Raistino gersdo no dis 122022 17.34.00 (P 45.173.175.20)
Cooigo Valicagho: unumeonmmsmnummmxempmm
lmp‘.rm.bmw.m.brmmhnmm&bimmmWEmMMmmmﬁwu‘hpmmm 182 7 348




a"“‘-"l(
Descriglo; HALOPERIDOL 2MG/ML SOLUCAD DRAL 20 ML FRASCO - HALDPERIDOL Lote/iteny. 1/44 {

2MG/ML SOLUCAD ORAL 20 ML FRASCO Alp' Liok Ata

Homologaglo. DB/06/2022 DB 4a
Fonte: hnps:ﬂwww.publmem.cnm.
hinexo/login
Quontidode: 546
UF: TO

CNPJ) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL

34.558,660/0001-04 APROMEDICA COMERCIO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES AS a0
*VENCEDOA = EJREL)

Marca: CRISTALIA

Fabricante; Fabriconie ndo informads

Descrigdo Descriclo ndo informads

Estado: Cidade Enderego Telefone: Email;

TO Paimas Q503 NORTL AVLNIDA LO 14, 5/N (63} 3215-1509 aprovetto.comercisl@®omail.com

— — i - ettt vt -

35.472.743/0001-49  HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 4,42

Marea: CRISTALIA
Fabricanie: Fabricante ndo informado
Neserigao Destngho ndoinicimaos

Estade, Cidade; Endersto Teletone; Email:
. LF Brasha STSETOR DE INDUSTRIAQI 20 LY 18,20, 22 E 24, S/N 161) 3038-1303 contatn@heahh.com.bs

28.387.424/0001-70 M MED COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES - RS 5,00
EIRELI
Meico: UNJAD QUIMICA

Fabricanie; Fabricanie ndo informado
Deserigdo; Pescricdo ndo informans

Estado: Cidade: fLnderego: Telefone:
GD Aparecida de Goidnin RS 5N 62) 8139-6667

37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS1851

Marca: JANSSEN-CILAG

Fabricanie: Fabriconte ndd informado

Descticdo Descrigho ndo iInlormads

Estado: Cidade: Enderego’ Telelone Email:

TO Pono Naciona) R OUADAA 13 DRLA DESTE, LDTEYS [54) 962T-907% Cassho 40BE hotmal com

Prego (Outros Entes Publicos) 3; Média das Proposias Finais RS 13,05
. s B AL, 5 o9 IV 5 06 D g Ay o 2021

Orgdp: MUNICTPIO DE TAPIRAS Data: 26/01/2022 1547
Municipo de Tapirai Modalidade: Pregao Eletsdnico
Objeto: REGISTAN DE PREGOS DE MEDICAMENTOS SRP: SIM
Descrigdn. CONTROL HALOPERIDDL 2MG/ML, SOL DRAL, FGOT. VO - MEDICAMENTOS  jgeniificago: OC: BABZODSD1D020:220C0000)
CONTROLADOS DE USO HUMANO, HALOPERIDOL 2MGiML. FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCO CONTA-
GOTA, VI DE ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTC

Lole/lem: 1/187
Ala: Link AL
Fonte: www.bec.sp.gov.br

NA ENTREGA VIDE EDITAL.
Quamidade: 50
Unidade: UNIDADE
UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PRDOPOSTA FINAL
33.735.524/0001-80 M.G. DOMINGUES DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI R$ 13,05
*VENCEDOR ~

Maied: HALD 2 mg/mi Sol. Oral

Fabricante; Fabricame ndo informado

Desericdo MEDILAMENIOS CONTROLARDS DE USO HUMAND, HALOPERIDDL ZMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENIAC
AD FRRSCO CONTA-GOTA, VIA DL ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTRCGA VIDE CDITAL

Rt sitvio persdo no dis 1212022 17.34.00 (WP 45.173,175.20)
“ ceduo Valioscho: uu»wsmmmeuonmmquoswmmpm
hitp:A O, DIFC e MokanaQULeB%2STH E GIRDENZSTOPHEstDHLLIVP IVOMBMICIOE wp s ANpNCSO N 2630 %2500 T YE )



CNP.J RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
Cstado: Cidade: Cnderego Telefone:
5P tiapire RUA 24 DE DUTUBRD, 157 {19) 3863-£83)

ltem 59 HALOPERIDOL COMPRIMIDO SMG

Cmail.

mydomingues@mQdomingLes.o

VALOR D

Mécia dos Pregos Dbudes. 1161 .8)

Prego Fstimado: RS 1B [Ln) Percentual - Prego Cotnnado Caleulado RS 181
Ouantidade Descrigdo
182 000 Comprimidos HALOPERIDOL COMPRIMIDO 5M0G

Piego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais
nC ¥ AT 5° 08 IN 65 0 D7 de it 00 2021

01980 MUNICIPID DE AREALVA

Objeto: Ata de Regisiro ce Pregns Upo menof prego por item para eventual aquisicls de
Medicamenlos

Descrigbo: HALOPERIDOL 5MG/ML - YML - HALOPERIDOL SMG/ML - TML

Data:
Modalidode:
SRP:
Identificagdo:
Lote/Item:
Ata:

Fome:

Observagao

RS 1,82

23/06/2022 DO:DO

PREGAD PRESENCIAL

Sim

00002822

17667

Link Ata

poraltransp arealva.sp.gov br £679
Rianspatencin/

Quantidade: 300
Unidade: AP
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
p————h - - p—
20.419.709/0003-33  CIRURGICA ONIX - EIREL} R$1.82
*VENCEDOR *
Marca: Marca ndo injommada
Fabricanie; Fabncante ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo informade
Esiado: Cidade: Cnomego: Nome de Conlalo: Teletone; Emaik:
PR AraponQas RUA TOVACU, 1220 LARISSA {43) 3152-5250 cinrgicaonin@hotmail.com
Preco (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Findis R§ 1,7
e B A 5% da IN 85 0v 07 o Mo (e 7071
Orgio: PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRAJLI Data: 20/72/2021 00:00
Objeto: Registro o8 Pregos pare B AQuisicdo de Medicamentos, para a Secretaria de Modalidagde: PREGAD PRESENCIAL
Saude, localizada na Rua Riachuelo n® 910 — Bawro Centro = Pirajui = 5P SRP: SIM
Descrigdn: HALOPERIDOL SMG/ML - HALOPERIDOL SMG/ML IdentificocAo; DDO0962)
Loteshem: 17197
Als. Link Ata
Fonte: piefeilurapirajui 0ons.net. 3390/Tra
nsparencla’/
Quantidede: 75
Unidade: FR
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FCRNECEDOR YALOR DA PROPOSTA FINAL
67.729.178/0004-91  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA R31,M
*VENCEDOR *
e L Raalvio parado no dis YW12/2022 1734 00 (. 45.172.175.20)
LAY Coogo vaidncde: DikuLcBN2BE QUNDEN2bPGE R OHLEZVP IO, in brodCiDE wp Xadinp NSO N0 %X
,e;r'ﬁ nna—m.m.wn.MﬂmnoMQMMEwMMEMMmeMMGmW & 14 18
AT




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: Marce ndo irformada
Fabricante: Fabriconte nio infermado
Descriglo; Descngdo ndo informada

LDR DA PRDPOSTA FINAL

Eslodo: Cidade: Enderego: . Nome de Comalo: Telefone: Email:
SP Jaguanune PC EMILIO MARCONATO, 1000 Edson Costa Dulra {19)3522-5801 vendas@nocisrense.com.br
Preco [Outrps Emes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 1,90
inc BA 57 ds iN 65 o D7 o dho 0 2071
Orgdo:. AS30CIAGAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAU Data: 15/12/2021 0920
Objeto. MEDICAMENTO HDSPITALAR - SRP 056/2021 Modelidade: Pregdo com regisiro de prego
Descrigdn: HALOPERIDOL 5MG INJETAVEL 1ML - AMPOLA - HALOPERIDOL 5MG SAP: SIM
INJETAVEL YML - AMPOLA Identificagho: 26124
Lota/ltem. 1/88
Ala: N/A

Homplogagho: 03/02/2022 09 52
Fonte: hips /iwww_publinexo.com.br/puly

. inexo/login

Quantdace: 2.100

UF: AC
CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPDSTA FINAL
07.847.837/0001-10  CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA RS 1,80
*VENCEDOR*
Marca: UNIAD QUIMICA
Fabricanie; Fabricame ndo informadoe
Deserigho Descngdo ndo informads
Estado.  Cidade: Enderego; Nome de Contatp: Telefone: Emsil;
Go Aparetida de Goldma AV AMAPDLIS, SYN LicitagBes (62) 30889700 cohiatofcientificahospitalar, com.br
21.368.309/0001-38  ALVANCA HOSPITALAR EIRELI AS 2,00
Marcs: UNIAG DUIMICA
Fabricante; Fabncame nio informado
Desctigdo: Descrigho ndo informada
Fatado: Codade: Fnderego: Nome de Comatp: Telefone: Empil:
GO Aparecida de Goidnis R MIRIM, SN Cdson (52) 3991-3661 lucirenecunha. vendas@omail.com

Mem &0 HALDPERIDOL SOLUGAD INJETAVEL 5MGAML AMPOLA TML

Prego Csnmado BS 158 {um Percentnal - Progo Estimadoe C‘a!mﬂndn. RS 1,58 ’ er)um r!c.\-:- ;:-qras Dhudns RS 153
Quantidade Descrican Observagio
2.800 Ampolas HALDPERIDDL sowcAo INJETAVEL BMG/ML AMPOI.A 1MI.
Prego (Ouiros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1.4
e AT 5% 30N 65 e 07 de Adbo 00 1300 )
Orgdn; FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Dato: 23/02/2022 DD:0D
Prefeitura Municipal de Eldorado do Sul/RS Modahdade: Inexigibilidade
Objeto: ATA DE REGISTRO DE PREGOS N® 24721 PREGAD D3.21 DO CONSCRCIO DOS SRP: §IM

MUNICIPIOS DA REGIAD METROPOLITANA DE PORTO ALEGRE {GRANPAL)

Descricdo: HALDPERIDOL SMG/ML. SOLUCAD INJETAVEL, TMI. - HALOPERIDOL
EMG/ML, SOLUCAD INJETAVEL, 1ML

Mentilicagdo: 1692022
Lote/item: 17167
Ma: NFA

o ReslOno amoo ho dia mmgm 47.34.00 (. 45.173.475.20) 0 -
cmpwm OihuLEBN2D EQENDENIDPTE dOHLLZVPIVOIINDINIVOE wp K04 NSO
» com,briCarthcasol v Lo 2520 E puKDERZS20PG EstOHLBZVIP VOIbRI0E wh Xo4 nphcSO %253 % 2530 s 1 M8




Fome: eldorado-potiais goveloud.com.bi/p
ronimib/index. psp?acao=18ilem=2
wantidade. 80D
Unidade. AP
UF; RS
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
15.068.089/0001-03 KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R§1.41
*VENCEDOR *
MBrce: Marca ndo informada
Fabricanie: Fabricame ndo informado
Descrigdo: DescrigSo ndo informads
Esiado. Cidode:  Enderego: Nome o= Conislo: Teletone; Emaik
HS Ibiaga R MARECHAL CASIELD BRANCO, 287A KARINA (54) 33741036 kimedatendimentodpmail.com
Prego (Outros Emies Publicos) 2: Média daa Propostas Finais R§ 1,62
e B AT 5% dy IN 65 8 D7 de Adhe oo 202)
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE MONTE AZUL PAULISTA Dotn: 23/02/2022 0O:00
Objeto: MEDICAMENTOS ORAIS, INJETAVEIS E MATERIAIS DE ENFERMAGEM PARA Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
' UTRIZAGAO EM TODAS AS UNIDADES DE SAUDE E PARA DISTRIBUIGAD NA SRP: NAD
FARMACIA MUNICIPAL. identificaglo: DODDO522
Descrigdo: HALOPERIDOL SMG/ML SOLUGAQ INJETAVEL - AMPOLA COM | ML.DE USO Loteshem: 17293
INJETAVFL. - HALOPERIDOL S5MG/ML SOLUGAO INJETAVEL - AMPOLA COM ) .
1AL DE USD INJETAVEL Ate: Liok Ata
Fonte: 9308TD1e8l.sn mynetname.netB
D79/uansparenc.a/
Quantidede: 1.000
Unidade: AMP
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
08.231,734/0001-93 FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES EIREL) RS 1,62
* VENCEDOR *
Marcs: Maics nlo informada
Fabricanie Fabnconte ndp infomado
Descti¢dn: Descrigdo ndo informads
Estado: Cidade  Enderego: Npme de Contoio Telefone: Email:
SP Tatui R DOUTOR GUALTER NUNES, 100 BRUND {16} 3251.0454 hicnacaoffvturamedicamentos.com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RSN
s B 5% gl N 85 o 07 ge uho de 2071
OrgBo: PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRAJUI Dala: 20/12/2021 DD:0D
Dbjeto: Registio de Pregos pada 4 Aquisicao de Medicamentos, para a Secretaria de Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Sade, localizada na Rua Riachuelo n* 990 - Bario Centro = Pisajul = SP SRP: SIM
Descrigdn; HALOPERIDOL SMG/ML - HALOPERIDOL 5MG/ML identificagBo: DDODS621
Lote/item: 1167
Ata: Link Ata
Fonte: prefeilurapiajui.ddns.net 3390/Tra
nspatencia/
Quannidade: 75
Unidode: FR
UF: EP

Roiaiovio perpdo no 8 191572022 17.24.00 (IP; 45.173,175.20)
Coogo Valinsgho: Ojhulcd%2d Epd KDE%2bPoE saOHLD
037 oo brfC

VP IVO;INICIOE WP XB4npNCSORIO NI

L Tiohen sl cd% 250 EgaDE%Z 570 P EsoOHLL VP IV InDMII0E wh Xa 4 NS0 % 2530 2500

87 M8



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL

67.729.178/0004-91 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA
» VENCEDOR *
Mares; Marcs ndo informada

Fabticanie; Fabricante ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo Informads

R$1.7

Csindo: Cidade: LCndereco; Nome de Contalo: Telefone; Email:
Sp Jaguanons PC EMILIO MARCDNATD, 1000 Edzon Costa Dutra (19) 3522-5801 vendas@viocisrense.com.br

Nern B1- HALDOPERIDOL DECANGATO 70.52 MG SCLUGAO INJETAVEL - AMPOLA

Prego Fomado RS 1635 (un} PPercentual - Prego bstimoado Caleulado RS 1635 Média dos Pregos Dbtidos' RS 16,35
Quanlioade Descrigdo Observagdo
4000 Ampolas HALOPERIDOL DECANDATD 70,52 MG SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA
Prego (DCubros Enles Piblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 16,00
. inc, i Y1 57 o IN 65 Je OF e o o0 2021
Org80. PREFEITURA DE PIQUETE Data: DV1/D9/2022 1333
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIQUETE Modnlidade: Pregdo Eletrdnico
Objeto: REGISTRO DE PREGDS PARA AQUISIGAD PARCELADA DE MEDICAMENTDS SAP: SIM

Descrigho: CONTROL HALOPERIDOL DECAN. 70,52 MG/ML[EQ.50MG/MLYINJFA/SP/A  dentificagdo: OC: 8533008010020220C00037
IMLIM (EXCLUSIVD - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO Lole/item: 17219
HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATO 70,52MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE

HALOPERIDOL), FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE Aa: LinkAls
APRESENTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA ML Via Fonte: www.bec.sp.gov.br
DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO  Quantidade. 100
NA CNTREGA VIDE EDITAL. Unidade: UNIDADE
UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
28.004.857/0001-07 DANIEL FERRAR| ABRANTES - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS RS 16.00

*VENCEDOR =

Marca: HALD DECANOATO

Fabricante: Fabncame ndo informado

DescilgAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATO 70.52MG/ML (EQUIV S0MG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOI UCAD INJETAVEL, TORMA DE APRESENTACAD FRASCD-AMPOI A/SERINGA PREENCHIDAJAMPOLA ML, VIA DE ADIINIST RACAD INTRAML
SCULAR, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Endereco: Nome de Comalo: Telefone: Email:
P Sanos RUA SAD PAULD, 21 CRISTIANE 13) 33011102 vendas@feraimed.com.bs
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Mé&dia das Propostas Finais RS$ 1571
nc AT 5% 08 IN 55 Oe D7 de o e 2021
OrgSo: DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAD Dale. 22/06/2022 0952
GOVERNO DD ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregao Eletrbnico
Dbjeto: CONSTITLIGAD DE SISTEMA DE REGISTRD DE PRECOS PARA AQUISICAD SAP: SIM

FUTURA E EVENTUAL DE MEDICAMENTOS PADRONIZADOS {ANTIPSICOTICOE 140 v iencao: OC: 28019300001 20220000047
MEDICAMEMNTC PARA TRATAMENTD DE DEPENDENCIAS)

DescricAo. CONTROL HALOPERIDOL DECAN. 70,52 MG/ML(EQ.SDMG/ML).INJ.FA/SP/A
YMLIM - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAHND, HALOPERIDOL,
DECANOATD 70,62MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAO FRASCO- Quanugade: 68.0DD
AMPDLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD Unidade: UNIDADE
INTRAMUSCULAR. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%. UF. SP

Lote/item. /s
Ata: Link Ala
Fonte; www. bec.sp.gov.br

4 Roluitrio gernao no dis 11212022 17:34.00 (P 46.173,175.20)
Cidigs Valicaglo: ONuLON2DEQIXDENDPYE j DEwpXa4npNCSONIIN
D e com D /Certh Mickan=OyRULEE% 252D EQOXDER2E25 PG ESICHLEZVP TVTYbMIL DEwp Xo4NpNCSO R 2530%25 30 1871348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/D0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTD
* VENCEDOR =

Marea: CRISTALA/HALD DECANGATO 70,52MG/ML
Fabticante; Fabricanie ndo informado

Descrigde: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USH HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATD 70.52MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESCNTACAD FRASCO-AMPOLA/SLRINGA PREENCHIDAJAMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAQ INTRAMU
SCULAR, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU IO N& ENTREGA DE 75%.

R54,76

Estado: Cidage; Endereto: Telelone: Email:
SP napire ROD ITAPIRALINDOIA, S/N (19) 38639500 miton@erisialia.com. v
60.665.981/0009-75  UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL § A R$ 4,20

Marca: DECAN HALDPER

Fabricante Fabricanie n3o infoemado

Descii¢3n: MEDICAIAENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, HALOPERIDOL DECANDATD 70,52M8/ML (EOUY 50MG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAQ INJETAVEL, FORMA DE APRESEN TACAD FRASCO-AMPOLAYSERINGA PREENCHIDA/AMPOLA TML, VIA DE ADIINISTRACAD INTRAMU
SCULAR, COIA VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA LNTRLGA DE 75%.

Estadn: Cidade; kndeiego Telefone. Eman
315 Pouse slegre RON FFANAQ DIAS - BR 381, 5/M (17) 5533-2452 FTEMINSDUMIOLUIMIEI.COM. D1
67.729.178/0004-91 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA RS BSD

Marcn: HALD DECANDATD 70,56204G/ML

Fabricane: Fabricante nBo informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATO 76,52MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL. FORMA DE APRLSENTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA PRECNCHIDAZAMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMU
SCILAR, COM VALIDADE FINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Cstade: Cicape: Lndereco; Nome de Comalo: Telefone; Email
SP Jaguatiing PC EMILID MARCONATO, 100D Edson Costa Dutra {19) 3522-5801 vendas@rioclarense com,br
00.874.925/0001-40 MED CENTER COMERCIAL LTDA R$9,78

Maico: CRISTALIA

Fabricante: I abiconte ndo informadp

Pescrigdo. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, HALOPERIDOL, DECANGATO 70,52MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE HALOPERIDOL). FORMA FAR
MACELTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCO-AMPDLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA ML, VIA CE ADMINISTRACAO INTRAMY
SCULAR, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO HA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cigade: Endeiego: Nome de Conlalo: Telelone: Email:
MG Pouso Alegie  RODJK -BR359,0  RITADE CASSIA SANCHES RFZENDNE (35) 33491550  contralos@ncdeoniovecomertiol com,be
17.756.574/0001-97  MANZATOS FARMA EIREL) RS 17,20

Marca: HALD DECANDATD

Fabiicante; Fabricante ndo inMdormado

Descri¢do. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL DECANDATY T0,52MG/ML (EQUIV 50MG/ML DE HALOPERIDOL). FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRLSENTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA 1ML, VIA DE ADIINISTRACAD INTRAML
SCULAR, COM YALIDADE MINIMA DO PRDDUTO NA ENTREGA DE 75%.

Esindo: Cidade: Endetego: Telefone: Email:
5P Mirsssol R SANTO ANTORID, 161D (17) 3221-5998 rogetio@icaconiabil.com.br
31.321,326/000188 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 50,00

Marca: halo decanosio

Fabricante: Fabncante nio informado

Descrigio: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDDL, DECANDATD 70,52MG/ML {(EQLAY SOMGsML DE HALCPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAQ INJETAVEL. FORMA DE APRESENTACAD FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDAJAMPOLA 1ML, ViA DE ADMINISTRACAQ INTRAMU
SCILAR, SOA VALIDADE MINIMA DD FRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Esiado: Cidade. Enderego Telelone Emaoil
sP S3o José do Rio Pre1c AUA ADAUTO PINHEIRD, 290 (732231237 ehmiarmafpomal.com
Preco (Outros Entes Poblicos) 3: Média das Propostas Finais RS 17,34
I H AT 5% 0 IN 65 de 07 de Adho e 2021
Orgdo: HOSP. REG, DRYIVALDD M.SIMDES. OSASCO Dato: 05/05/2022 Y1:3
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULO Modalidade: Preglo Eletrénico
OSASCO SRP., NAO

Objeto. AQUISIGAD DE MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USC HUMAND (PROFOFOL Identificagdo: DC: 0901670000120220C00047
YOMEG/ML. REMIFENTANILA, CLORIDRATO 2MG, DROPERIDDL 2,5MG/ML E

Lote/lem: 1/5
OUTROS ) COM ENTREGA IMEDIATA

Ata;

Ralativio pansdo no da 15122022 17.34.00 {IP; 45,173.175.2) -
Coago Vaiacto. GRuLEINZDEQINDENILPG EMICHLL ZVPIVOYINEIDIDEwp A3 mpNcS %I %I0
WS4 PNCSORISIIN25I0 1887 348

D Honiow. L o, beiCanteades 2 et Thohprvely iy Lo 2520 E pORDO%2 520 PHE acO HLD ZVP VOUmMbmIQOE




Prsciigho. CONTROL HALOPERIDOL DECAN. 70.52 MG/ML(EQ SOMG/ML)INJ.FA/SP/A Fonte: www bec.spg
IMLIM - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. HALOPERIDOL  puaniidade: 50
DECANGATO 70,52MG/ML (EQUIV SOMG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA Unidode: UNIDADE
FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCO-

AMPOLASSERINGA PREENCHIDAJAMPOLA TML, VIA DE ADMINISTRACAD UF: sP

INTRAMUSCULAR, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ' VALOR DA PROPOSTA FINAL
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIREL) RS 10,70

* VENCEDOR *

Marca: halp decanoato 7 cristalia

Eabricante: Fabricante nio informado

Descrigdn. MEDICAIMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATO 70,52MG/ML (EQUIY 50MG/ML DE HALOPERIDOLY, FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAD INJE TAVEL FORMA DE APRESENTACAD FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA/AMPOLA 1ML, VIA DE ADIINISTRACAD INTRAMU
SCULAR, COM VALDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%

Estado: Cidade: Endereco: Tetelone: Email;
sp Mirassol R SANTO ANTONID, 1610 (1) 32215958 rogeroreacontatil.com. b
24.912,295/0001-30  OTNI PHARMA MEDICAMENTOS EIRELI RS 11,25

Marco: HALO DECANDATO INJ 1ML

fabncanie: Fabricante ndo i isnn.op

Descrigho. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, HALOPERIDOL, DECANDATO 70 52MG/ML [EQUIV S50MG/ML DE HALOPLRIDOL). FORMA FAR
MACFUTICA SOLUCAU INJETAVFL, FORMA DF APRFSFN TACAD IFRASLO-AMPUILAJSFRINGA PREFNCRIDAJAMPOL A 1ML, VIA DF ADIAINISTRACAD INTRAMU
SCULAR. COM VAUDADE MINIMA DD PRODUTO A ENTREGA DE 75%.

Estado:  Cidade. Enderego Nome de Contato: Telelone. Email
SP Ribeirao Preto RUA ALICE ALEM SAAD4, 587 Gustavo {16) 3877-2337 Lestacao@otniphatma.com.b
33.735.524/0001-80  M.G. DOMINGUES DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI R$17.40

Marca: HALD DECANDATO 70,52mg/tnL Sol. In).

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descricdo MFDICAMENTOS CONTROLADOS DF USO HUMAND, HAI OPERIDOL, DECANDATO 70,52MG/ML [EQUIV SOMG/ML DE HALOPERIDOL). FORMA FAR
MACELTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESENTACAD FAASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDAJAMPOLA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMU
SLL AR, COM VAL IDADE MINIMA DD PRODUTO NA FNTREGA DE 75%.

Esiade: Cicade: Enderego: Telelone: Email:
sp hapira RLJA 24 DE CUIUBRD, V5¢ (19) 3863-5531 myoomingues @mpoomingues.com. by
31,321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 30,00

Marca: holo decanoalo

Fabricanie: Fabricame ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, HALOPERIDOL, DECANOATO 70.52MG/ML (EQUIV SBMG/ML DE HALOPERIDOL), FORMA FAR
MACEUTICA SOLUCAD INJETAVFL, FORMA DE APRESENTACAD FRASCO-AMPOI A/SERINGA PREFNCHIDA/AMPOLA ML, VIA DE ADIMINISTRACAD INTRAMU
SCULAR, COM VALIDADE MINIIA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 76%.

Estadp: Cidade: Fnderego: Telefone: Emml:
sp S3o José do Rip Preip RUA ADAUTO PINHLIRD. 290 732267237 chmtarmafgmal.com

Itern B2: IMIPRAMINA Z5MG(*)COMPRIMIDC

Prego Estimado; RS 088 (un) Pereentuad: Prego l:snr.n:idr; Calcubpde ﬁ‘,—‘- 018 . . Mf}_dm dqa Pregos Obnins REOSS
Quantidade Descrigdp Observaclo
41.000 Comprimidos IMIPRAMINA 25MG{*)COMPRIMIDD
Prego (Outros Entes Piblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 0,60
IS XAl 57 0 IN 6 O D de AN e 202
OrgBo: PREFEITURA MUNICIPAL DE BARAD DE ANTONINA Dala: 03/0642022 0000
Objelo: AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS FRACASSADOS NO PROCESSD N°0SB/2022. Modalidade: PREGAO PRESENCIAL
PREGAD 01572022, PARA O DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS PRESENTE NA SRAP: SIM
UNIDADE BASICA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE BARAD DE ANTONINA - SP. Identificagdo: DDDOT522

Descrigao: IMIPRAMINA 25MG - IMIPRAMINA 25MG Lote/ltem: 1/28

Ala: Link Ata

- ReMivio araco po 0 11272022 17.34.00 (IP. 45.173.175.20)
Codigo Valdagho. DihuLc%2DEQaXDE%RZNPGE sdONLOZVPIVDIInbrpICi0Ewp XddmpNCSO%I %I
IMLp: M. b 0O bHCaUACad oA Mok en =i LEI% 2520 E pINDE %2 520PGEMIOHLD 2V IVOUD/DIOIDE wp A Rp NES0 %2530 %230 1007 348




Quantidade:
Unidade:
UF:
CNI%Y RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
11.195.057/0001-00 AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL)
*VENCEDOR *
Maica: Marca ndc nformada
Fabnicanie; Fabricanie ndo informads
Descrigdo Descrigbo ndo intormads
Estado: Cidade: Encesego: Nome de Conlato: Telefone;
sk Avard R MARCOS 1 AMASSIA, 153 Evondro {33)3733-2601

Preco {Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais
N2 I1 AL 3% oy s 65 o OF e Ao e 2021
Orglio: MUNICIPIO DE CUJUBIM/RD
Objeto: Regiswro de Pregos para Eventual ¢ Futurs AquisiGio de Megicamentos de
Controle Especial fornecidos pela Atengdo Basica para atender as necessidades
& demandas da Secretaria Munrcipal de Salde do Municipio de Cujubim RO, por
um periodo de 12 (doze) meses.
Descrigdo’ CLORIDRATD DE IMIPRAMINA 25MG - CLORIDRATD DE IMIPRAMIMNA 25MG

Fome:

cia/
5000 )
cmP %
cpP
‘—'n—-____.
VALOR DA PRO Fd
R3 0,60
Emaik
evandro.ovaremed Ppmail.com
R$)1.38

Dota: 21/12/2021 09:30

Modalidade: PREGAD ELETRONICO

SRP: SIM

loenthicacho: 33862
Lote/Mem: 30430

Ala: Link Ata

Fonte: liciianelcom.br
Quantidade: 3.000
Unidsde: COMPRIMIDD

UF: RO
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
04.847,956/0001-38 REALMED HOSPITALAR EIRELI RSD.76
*VENCEDDR *
Marca: CRISTALM
Fabricome: Fabriconie ndo informado
Modelo: CRISTALIA
Descrigho Descrigho ndo informada
Estado: Cidade; Cnderego: Telefone: Email;
(1)) Golania R GUIDMAR DE MELD, 140 (62) 3922-6110 compras.seslmed@hoimalcom
14,905.502/0001-76  EXCLUSIVA DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2.00
Marca: CRISTALIA
Fabricanie: F abricone ndo informado
Mpdelo: CX C/20D
Descrigdo. Descngdo ndo nlormada
Estado: Cidnde: Enderego: Telefone: Email:
HS Evechim R 3ERGIPE, 1645 59) 2106-B636 vendas. ewclusiva@holmail com
Prego [Outros Entes POblicos) 3: Media 0as Propostas Finais RS 0,65
nc FAIT 5% da N 5 e 07 de Jubho de D02 .
Org3p. Prefeiura Municipal de Seirp dos Aimmes Data: 19/11/202) 0D:DO
SEC. MUNIC. DE SAUDE Modalidade: Prego Presencial
Objeto’ REGISTRO DE PRE~PS PARS EVENTUAL AQUISICAD DE MEDICAMENTOS (DE SRP: NAD
FOAMA PARCELADA), PARA MANUTENCAD DAS LidIDADES BASICAS DE SAUDE 14, nificaco: 472021
. s . )
. E FARMAGIA BASICA MUNICIPAL DO MUNICIPID DE SERRA DOS AIMORES/MG Lote/lem. 113714825
Descrigho. IMIPRAMINA 25MG - IMIPRAMINA 25MG Ala N/A
Fonte: pmsetradosaimoies-Nansparencia.
gpecloug.com.br
Rolsitvio parndo Ao dim IW1272022 97.34.00 (P 45,172.175.20)
Codigo Vaioacho: nu»msonmnmmnmmhumwmmm
MP: Tiokene(uLLE%2520 E QoK DENI S0Py EsoOHLL VP IVDIMDIMIGIDE WD XS4 InpNeSO %2500 %2530 & 1607 M8



Quantidade: 5.000 -
Unidade: - COMPRIMIDD
UF. MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PRO

10.543.420/0001-78 MASTER - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS D,65
*VENCEDDA*
Marca: Marcs ndo ifomada

Fabricante; Fabricante ndp informasco
Descricdo IMIPRAMINA 25MG

Estado: Cidade  Endereco: Nome de Contate: Telefone. Email;
Ba )wnpud A NILSON MENDES DE ANDRADE, 203 Jeilerson {(73)3290-:2208  mosler-disirbuidors@hotmail.com

Jtem 63 1S0FLURANO TML/ML CADDML

Prego Fstimado RS 166 (un) Percentunl - Prego Estimado Colculade: RS 166 - Média dos Pregns Obtidos KS 1,60
Quantidade Descrigio Observagho
B0 Frascos-Ampolas ISOFLURAND YML/ML C/100ML
Preco {Dulros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finasis RS 128
e BASt 5 0e IN 85 e 07 e o ce 2021
Org30: UNESP-MEDICINA VETERINARIA DE ARACATUBA Data: 12/09/2022 1557
SECR. DESENV. ECONOMICD Modalidade; Convite Eletiénico
ARAGATUBA SRP: NAD
Objeto: MATERIAL DE CONSUMD MEDICAMENTOS COM OU SEM IdentificagSo: OC: 1023361006120220C00090

NOTIFICACAQ/REGISTRO HA ANVISA DD PRODUTO

Descric3o: CONTRDL ISOFLURAND 1 ML/ML, SOL INAL, FR, INAL - MEDICAMENTODS
CONTROLADOS DE USD HUMAND, ISOFLURAND 1ML/ML. FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAD PARA INALACAD, FORMA DE APRESENTACAD

Lote/ltem: 1
Als. Link Ala
Fonle: www.bec sp.gov.by

FRASCO, VIA DE ADMINISTRACAD INALATORIA, COM VALIDADE MINIMA DO Quontidade: 12000
PRODUTO NA ENTREGA DE 90%. Unidade. MILILITRD
UF. SP
CNPJS RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734,671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA R$ 1,23
*YENCEDOR *

Marce: CRISTALIA - ISOFORINE

Fabricanie; CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA - ISOFORINE

Descrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ISOFLURAND TML/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD PARA INALACAD, FORMA DE APR
ESENTACAD MFRASCL, VIA DE ADMINISTRACAD INALATORIA, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 30%.

Esiado: Cidade: Endeiego; Telefone: Emei:
sp hapira ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 3863-950D millopperistatia.com. b
04,2T4.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA R$1,32

Marea: ISOFLURAND 1ML-ML SOL INAL Z30ML

Fabneame: RDCHIMICD

Modeto: ISOTLURAND TML-ML SDL INAL 24DML

Descrigho MEDICAIENTDS CONTROL ADOS DE USO HUMAND, ISOF1 URAND YiL/ME, FDRMA FARMACFUTICA SDLUCAD PAPA INALACAD, FORMA DF APR
ESENTACAD FRASCO, VIA DE ADMINISTRACAD INALATCRIA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90%.

Estano: Cidade Enderego: Telefone. Emad
sp Ribeirdo Preto R HUMAITA, 260 {16) 38039100 fiscal@alvahosp.com br
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais R$ 1,83

pc. I A1 59 0 N 55 0 D7 08 A op 021

NIIp S, nchene(LLIN 2520 E DIK DSR2 SZOPHHE MOOHLL ZVP VDb iCYDE MpAAR pNESO % 2530% 2500 199 1348

Relsldno gerado no dis Y1 272023 17.34.00 (P, 45973175200
Codgo Validacho. ﬁlw wmwmmmw&oiummmm



Orydo. HOSP, CLINICAS FAC.MED MARILIA - HCFAMEMA Dala: 28/07/2022 15.50

GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD Modnlidade: PregAo Cletrdny
Objeto: MEDICAMENTOS SRP. SIM ]
Descrigdo. CONTROL ISOFLURAND 1 ML/ML, SOL INAL, FR, INAL - MEDICAMENTDS Identificagdo: OC: 092601

CONTROLADOS DE USD HUMAND, ISOFLURANO 1ML/ML, FORMA
FARMACEUTICA SDLUCAD PARA INALACAD, FORMA DE APRESENTACAO
FRASCO, VIA DE ADMINISTRACAO INALATORIA, COM VALIDADE MINIMA DO
PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Fonte: www.bec 8p.g0v.br
Quantidade: 1.200
Unidade: MILILITRD

UF. 8P

Lote/ltem. 112
Ata; Link Ala

CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44734 671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R31.30
*VENCEDOR ™

Marca; CRISTALIAISOFDRINE 10D% INALANTE

Fabricanie; Mabricante ndo informado

Descrigbo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ISDFLURAND TML/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD PARA INALACAD, FORMA DE APR
ESENTACAD FRASED, VIA DE ADMINISTRACAD INALATORLA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emal:
sp apirs ROD ITAPIRALINDDIA, S/N (19) 3863-9£00 minonerisiakia.com.br
31.321,326/0001-68 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 2,35

Marce; 1sofpdine

Fabiicante: Fabncante nio nformans

DescrigAp: MEDICAIAEMTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. ISOFLLIRAND tML/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD PARA INALACAD, FDRMA DE APR
ESENTACAD FRASCO, VIA DE ADMINISTRACAD INALATDRIA, COM VALIDADE MINIMA DO PRDDUTD NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email:
5P S0 Jose do Rio Preld UA ADAUTO PINHEIND, 290 (17 32207237 chrlarma@gmail.com
Preco {Outios Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 1.87
L B AL 5% ol iN 55 de D7 de Ao ce 2027
Orgdo: UNESP-MEDICINA VETERINARIA DE ARACATUBA Data: 06/D4/2022 1554
SECR. DESENV. ECONOMICO Modalidade. Convite Eletrdnico
ARACATURA SRP. NAD

Objeto: MATERIAL DE CONSUMO; MEDICAMENTOS COM DU SEM
NOTIFICACAO/REGIS TRO NA ANVISA DO PRODUTO

Descricdo CONTROL ISOFLURAND | ML/ML, SOL INAL, FR, INAL - MEDICAMENTDS

Idenificagdo: OC: 1023361006120220C00015
Lole/item: 1/1

CONTROLADOS DE USD HUMAND, ISOFLURAND 1ML/ML. FORMA Ma: LikAia
FARMACEUTICA SOLUCAD PARA INALACAO, FORMA DE APRESENTACAO Fonte: www bec.sp.gov.br
FRASCO. V1A DE ADMINISTRACAD INALATORIA, COM VALIDADE MINIMA DO Quantidade: 2.400
PRODUTO WA ENTREGA DE 90%. Unidade; MILILITRD
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
17.756.574/0001-97  MANZATOS FARMA EIRELI RS 1,84

*VENCEDOR "

Marce: BIDCHIMICO

Fabiicante: BIOCHIMICD

Modeln: BIOCHIMICD N

Deserigdo: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO ) IUMAND, ISOFLURAND YML/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD PARA INALACAD, FORMA DE APR
ESENTACAC FRASCD, VIA DE ADMINISTRACAO INALATORIA, COM YALIDADE MiNIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 90%.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emal:
i Mitessol R SANTD ANTONID, 1610 {17)3223-5998 rogenio@rcacomabil.com br
44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOSLTDA RS 1,89

Mared: CRISTALLA - 1ISOFORINE

Fabricante: CRISTALIA

Modedo: CRISTALIA - ISDFORINE

Descri¢as: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, ISOFLURAND YML/ML, FORMA FARMACELTICA SDLUCAD PARA INALACAD. FORMA DE APR
ESENIACAD FRASCO. VIA DE ADMINISIRACAD INALATORIA, COM VALIDADE MINIMA DC PRODUTO NA ENTREGA DE 90%.

Roislono Garsdo no dis V22002 17:354.00 (IP: 45.37).175.20)
Coéoigo Validagho: (kulLcl %2 EgdKDEN2DPGE 00 HLLZVPIVO inbpiCDE wp Xa4inp NSO %I Nad
Mip > oom, beiCartlhy N (LA 2528 E QoKD N252DPLE sOOHLL VP VD INVpI)DE wis XoAmpNCSO K 2530 %2500 1027 38




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
Estado: Cidade. Enderego: Telelone:
sp Napiia ROD ITAPIRA LINDOIA, S/N (¥9) 58639500

Item 54 LEVETIRACETAM YOOMG/ML FRASCO

Prego Cstunade. 11312526 (un) Peiceniual - Prege Estomadn Culeulade. RE125870 Mitha dos Pregos Obtidos: RS 12526
Quantidade Descricio Dbservacho
24 Frascos LEVETIRACETAM 1D0MG/ML FRASCD
Prego {Outros Enles Pablicos) 1: Médio das Proposias Finois R$ 127,72
Inc AT 58 IN 65 0 07 i Aaho e D)
Oi1gdo’ PREFEITURA MUNICIPAL DE HOVA ALIANGA Dats: 13/09/2022 00:D0
Objeto. Abertura e processo paia credenciamento de empiesa para Aquisicio de Modslidade: PREGAD PRESENCIAL
1edicamenios paia atender a demanda da Secrelaria Municipsl de Saude do SRP: SIM
municipo de Nova Alianga, com entrega parcelada, conforme descrigdes identificacdo: DODD6722
constanies no Anexo .
Lote/ltem: 17158
Desciigio: LEVETIRACETAM 100MG/ML 150ML - LEVETIRAGETAM 100MG/ML 150ML
Alp: Link Ata
Fonlte: 200.95.195.94 5656/1ransparencia/
Quanudade: 100
Unidade: Fi
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
18.811.390/0001-45 LEGIRID PRETQOLTDA R$ 127,72
*VENCEDOR *
Marce: Marca niio informada
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo informada
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telefone: Email;
5 Potirendabs R CAETAND BRUND, 120 Elaine {17) 32494183 hiciacao legiomail.com
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 125,66
inc At B ol IN 85 de 07 de hallo o 2071
Orglo: PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA Dala: 03/03/2022 ODDO
Objeio: Ref Registro de pre¢os pasa futura e fracienada aquisicdo de medicamentos Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
para cumpiimento de diversos mandados judiciais, conforme anexo ) - Tesmo de SRP:. SIM
Relerdncia, Idemificagdo; 00002022
Descricdo LEVETIRACETAM YOOMG/ML C/f 150 ML - LEVETIRACETAM 100MG/ML C/ Lote/ltem: 1/8
150 ML .
Ala Link Ala
Fonte; portal.dracena sp.gov bi:BOT9ans

Quantidade:
Unidade:
UF;

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

64.815.897/0001-94  TRIUNFAL MARILIA COMERCIAL LIMITADA
*VENCEDOR *

Cocign Vainagho. m»wsn INOEI0OEWR X4 npNESO% IO NI

Ralsldrio perado no dia 10/12/2022 1734 00 (W, 45,17),175.2D)
IEmOHLMIVPIVD;
It e b A

L +0jlcuLci% 2520 E QDA %2520 Pk 0O HLE VP VO IPHI0E wpXo4np NeS0 %2 530%252

parencia/
2
FR
SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 125,66

w8




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALDP‘

Marca: Marca ndo informada
Fobricante: Fabricante ndo informaso
Descricdp. Descricdo ndo mformada

Estado: Cidage: Endereco: Nome o# Contato: Telefone: Email:
5P Marko AV SILVID BERTONHA, 529 LEAHDRD {14) 3413-5243 gerencia@triuniol.com.bv
Prego {Oulros Entes Publicos) 3; Média das Proposias Finais RS 122,40
e B, 5* o iy 85 oe 0.7 oe Adho oo 02}
OrgBo: MUNICIPIO DE DELTA/MG Dala: 02/12/202) 09:30
Objeio: Wedicamenios Contole Especial Modalidade; PRCGAD ELETRONICD
Descrigho: LEVETIRACETAM 100MG/ML FRASCO 150 ML IGUAL OU SIMILAR:KEPRA SRAP. NAD
100MG/ML - LEVETIRACETAM 100OMG/ML FRASCO 150 ML. IGUAL DU Identificagso: 32866
SIMILAR KEPRA 100MG/ML

LoteAtem: 13N
Ala: Link AMa
Fome: lecitanelcom.br
Quantidade: 45

. Unidade: FR

UF. MG
CNPJ RAZAO SDCIAL O FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
16.987.783/0001-77 BIOMAXFARMA JOTA LTDA RS$120.00
*VENCEDOR ~
Marca: ETIRA 100MG 100ML n® 105730526
Fabricante Fabncanic ndo informado
Modelo: ACHE LABODRATORICS FARMACEUTICOS SA
Desengdo Descrigso ndo informada
Esradn: Cidade, Endere¢o: Telelone; Email
MG Curvelo AV DOM PEDRO i1, 3) pmaraaan processo@onnegestooconiabil.com, by
16.970.959/0001-31  DMC DISTRIBUIDCRAS, COMERCID D MEDICAMENTOS EIRELI RS 124,80
Marce: uebbhiol
Fabricante: Fabncante pdo informado
Modelo: ucbbhiof
Descngdo: Desencdo ndo mfurmada
Estado: Cidade: Enderegn: Nome de Contato: Telefone: Email:
RS Erechim R VICTORID LLIT 2AFFAR, 107 MATEUS (54) 3519-0702 dimclicilacors@oulionk.com

lem 65 LEVETIRACETANM 250MG C/30 CCMP

-

Prego Esmnadu'RS 38.42 {un) Pescentual -0 f’r-m;o_ Estimado Ca_lcnl.\db ALY MEuia dos Pregos Dblidos: RS 33,42
Qusntidade Descrigho Observagio
24 Caixas LEVETIRACETAM 250MG C/30 COMP
Pre¢o {Dutros Entes Publices) 1: Média das Propostas Fineis RS 41,46
e AT 50 08 N 65 38 07 e ko oe DO
Orgho’ PRLFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data: 27:/07/2022 0D.DO
Objelo: AQUISIGAO DL MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO DE MANDADO JUDICIAL Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descrighe; LEVETIRACETAM 250MG (KLPPRA) - LEVETIRACETAM 250MG (KEPPRA) SRP; SIM

lgentificagBo: 00006322
Lote/item: 1/79
Ata: Link Ala

%0
P S, o Lot A iy A Mokan=0lkuLLEN 2520 EQAXDE %2520 Prj EACOHLLZVP SVOInbr N OIDEwp XU4 NpNCSO % 2530 %2530 1047 348




Fome:

SEIVICOS.QudiA.

parential
Quantidade: 150
Unidade CX
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
2.123.417/0001-60 PARTNER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 41,456
* VENCEDOR *
Matca: Marce ndo informada
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descrigho: Descrigdo ndo informads
Estado: Cidace: Enderego: Nome de Contato: Telelone, Email
sp Sorpcaba RDD RAPDSO TAVARES, 102000 Glsele {15 32171038 gisele@pannerfama.com. by
Prego (Qutros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finnis RS 3690
nc B AT 5% da N 65 e OF e e o 2021
OrgBo: PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD Dota: 26/07/2022 00 00
Objeto; REGISTRO DE PRECOS PARA AQUISICAO FUTURA E PARCELADA DE Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUICAD GRATUITA, SAP. SIM
Descrigho: LEVETIRACETAM (REFERENCIA=KEPPRA) 250MG CAIXA COM 30 COMP - Wenbficagho: 00015122
LEVETIRACETAM (REFERENCIA=KEPPRA} 250MG CAIXA COM 30 COMP LotesNem: 17218
Ata: Link Ata
Fome: 191.598258079/ransparencial
Guantidade: 450
Unidode: CAIXA
UF- SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
20.336.404/0001-07  LIDIANE PATRICIA FELIPE DARIS FARMACIA LTDA RS 36,90
*VENCEDOR *
Mares: Marcs ndo informads
Fabricome: Fabricanie ndo informado
Deacri¢Bo: Desciicho niko informada
Estado Cidode. Enderego: Telelone: Empil
14 Viradoure R CORDNEL WALTER, 1053 {17) 33921349/ (17) 9140-5002 tarmaciainteriaima20) Tibgmail.com
Preco [Outros Entes Publicos) 3: Média das Proposias Finais RS 36,90
e BAT 5 de IN 65 00 07 de o oe 2020
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURO Data; 26/07/2022 00.00
Objeto: REGISTRO DE PREGDS PARA AQUISIGAD FUTURA E PARCELADA DE Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTDS PARA DISTRIBUIGAD GRATUITA, SAP. SIM
Desctigio: LEVETIRACETAM (REFERENCIA=KE PPRA} 250MG CAIXA COM 30 COMP - Igentificagdo 00015122
LEVETIRACETAM (REFERENCIA=KEPPRA) 25PMG CALXA CCM 30 COMP Lote/tem: 17612
Ata: Link Aty
Fonte: 191 .5.98.258079/transparencia/
Quantioode: 150
Unidode: CAIXA
UF: SP

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

20.336.494/0007-97  LIDIANE PATRICIA FELIPE DARIS FARMACIA LTDA

* VENCEDOR *

Retalonio gersdo no o 191272022 17.34.00 (P: 45.17).175.20)

cuqo v-m hImENWMM

wp NS4 NCSC RN

IV IV, Dy IO
MNMME”W&DWMMWM%

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 36,90

057348



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDODR VALOR D

Marca: Marcs nfio informada
Fabricanie: Fabricanie ndo informade -
Descricbo: Descricdo ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Telelone, Email:
Sp Viradowo R CORDONEL WALTER, 1053 {V7) 3392-1349/ {17) 5140-5003 farmbpcisinteriarma2017@g) com

ltem 56 LEVOMEPRDMAZ INA 25MG/5AL

krege Cetimado: RS 1050 (un) Pereentual: - Progo Fshmado Cakulago RS 1056 Média dos Pregos Obhidos: RS 1056

Quantidade Descric3o Dbservagio
710 Ampolas LEVOMEPROMAZINA 25MG/5ML
Prego (Oulros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Finais R5 11,00
Mo B AT S0 ol N BS O 07 o AN O 2021
. Gigdn; PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADDURD Data: 26/07/2022 000D
Dbjeto: REGISTRO DE PRECDS PARA AQUISICAD FUTURA E PARCELADA DE Modalidade: PREGAO PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUIGAC GRATUITA, SAP. SMM
Descrigho: CLORIDRATO DE LEVOMEPROMAZINA 25MG - CAIXA COM 20COMP - identilicagio. DOD15122

CLORIDRATO DE LEVOMEPROMAZINA 25MG - CAA COM 20COMP Lote/lem: 17107

Ata: Link Aty
Fonte: 191.558.258079/ransparencia/
Quantidade. 225
Unidade: CAIXA

UF; SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 11,00
*VENCEDOR *
Marea: Marca ndo informadn
Fabricante: Fabricanie ndo informado
DeserigBo: Cescrigho nio Informads t
Estado: Cidade: Lnderego: Telefons: Emait:
‘ SP hapira ROD ITAPIRA-LINDDIA, /N (19) 38639500 mitongdcristehia.com.br
Prego {Qutros Entes Poblicos) 2: Média das Propostas Finals RS 11,50
N AT 50 e IN BS e D7 e o oie 2071
Orgdn; PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADCUROD Data; 26/07/2022 0D.00
Objeto; REGISTRD DE PRECOS PARA AQUISICAC FUTURA E PARCELADA DE Modaligede; PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUIGAD GRATUITA, SRP: SIM
Descrigho: CLORIDRATO DE LEVOMEPROMAZ INA 25MG - CAIXA COM 20COMP - identificaclo; D0D15122

CLORIDRATD DE LEVOMEPROMAZINA 25MG - CAIXA COM 20COMP Lote/tem: 1/500

Ala: Link Aly
Fonte: 191558258079/ ransparentia/
Quantidade: 75
Unidade: CAlXa
UF; 8P

Rodsicvio garado no dis 1WI2/2022 17:34 00 (IP. 45,173.175.20)
Covgo Valoagho: m LEO%Z0E puN DSR2 GE 0 OHLL ZVP VO InbmICHE wnXa4 NSO %0 N0
L com _br /Corth Toksn=0PuLcB% 2520 E gor DENZ520P ) E A0ORL b IVP SVOIINDPICIOEwp XoANpNc S0%2530'% 2504 1587 38




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

MARCAL & ZACARDNE LTDA - ME
= VENCEDOR*

MOIca: Marca ndo informocsa
Fabiicante: Fabsicante nAo intermado
Cescrigdo: Descrigdo ndo intosmada

Endereco:

Prego (Outros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais
e ARt 5% s N 55 D O7 e Ao ce 2027
OrgSc. PREFEITCRA MUNICIPAL DE QUATA
Objete: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS
Desericdo: LEVOMEPROMAZINA 25MG - LEVOMEPROMAZINA 25MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

30.936.475/0001-33 DORA MEDICAMENTOS LTDA
* VENCEDOR *

Maica: Maica ndo informada

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigdo: Descrigdo ndo informads

tstado: Cidade:
sP Marka

Enderego: Nome de Contato:
AV SILVID BERTORHA, 533 Ropero

llemn 67 LEVDMERSOMAZINA ADMG/ML FRASCO COM 2000,

Prago Estimade: A3 20,40 (um) Percentual - Prego Eshimado Calculade RS 700
Quantidade Descrigdo
390 Frascos LEVOMEPROMAZINA 4DIG/ML FRASCO COM 20ML.

Prego {Compras Governamentais) 1. Média das Proposias Finais
Inc 1A 59 2 IN 55 e D7 de iato o 7021

Orgio MINISTERIO DA DEFESA
Comando da Aeronsuld
CENTRO DE AQUISIGOES ESPECIFICAS

Objelo: Aquisic3o de Medicamento Comuns pera s organiza¢des de sande da
Ao oNduhcd..

Descricho: LEVOMEPRUMAZINA - LEVOMEPROMAZINA, JOMG/IL, USD DRAL (FRASCO

201AL)
CotMat: 2BB130 - LEVOMEPROMAZINA, DOSAGEM 40 MG/ML,
APRESENTAGAD SOLUGAD ORAL

A Rastivio pamdo no dia 11272022 17,34.00 (P 45.172,175.20)
Cooxgo Vimacso OhuLoE%ZDEQINDERIDPOESICHLAZVI VD)
NTLR: b, B BAOOH B reoD. oM. b T enif)

[ "(“(A

[} . -‘}
'ALDR DA PROPOSTA FINAL

RS 11,50

RS 9.8

Dats: D3/12/202) 0000
Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
SRP. SIM
Ildentificogde: ODOYOON
Lote/iem: 1/54
Ala: Link Alg
Fonle; seivicos.quate.sp.gov.br. B0TGMA1ans
parencia/
Quantidade: 750
Unidade: CX
UF: SP

YALOR DA PROPOSTA FINAL

RS9,18

Telefone: Empik
{14)3413-5243 kcitacap@irivrial.com.br

Meédip dos Pregos Obtidos: RS 20,30

Observagéo

RS 19,85

Data: 21/06/2022 0900
Modalidage: Preglo Eletrbnirn
SAP; SIM
Identificagdo; N°Pregin.)152022 7 UASGY 20195
Lote/item: /B2
Ala: Link Ata
Fonte: www.COMPIasgovesNIIMENLais. pov.
br
Quantidade: 133
Unidade. FRASCO 20,00 ML



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNFCEDOR U R DA PROPDSTA FINAL

44.734.677/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA
* VENCEDOR *

Morca: CRISTALIA/LEVDIINE
Fabricanie; CRISTALIA
wpdelo. NAD SE APLICA
Descrigdo: Levozing 30mg/mi - Solucho Oral - Calxa com 10 frascos x 20mi (Maleato de Levomepromazing) * Similar * Validade do Produto 36 meses * Registr
© no Minisiério da Saboe: 1 0298 0D28.013-3 ~ Procedéncia; Nacional * Marca: Cristadia * Fabricante: Cristalis Produtos Quimicos Farmactuticos Lids. * Validad
& ua Proposta’ 80 dias * Praroe dr Fotrega 10 dras * Condigao de Pagamento: J0 thas * Declaramos, nos 1¢7mos do presente cdilal, Que o prego colade inclisi tod
05 03 CUSIOS ¢ despesas inerentes b enliegs. Lais come: laxas, fretes, embalagens, imposios, encargos socia's ¢ abeihis ey, sepurod ¢ Tudo Maia que PO in
fiuit ditetd ou INDICTAMENTE N EUSIO Co formeciments * Declaramos 1aMBEM, nos 1erMOos o presenie etinal Que DS Produlos colados atenuem 100as bs exign

AS10,26

cias do Edital

Fstao: Cidade Fnderego. Teiclone. Fmail:

sP 1tapire ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 38635500 mitongperistalla.com,br
31.151.224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA AS 18,05

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Mopdelo: FRASCO

Descrigho LEVOMEPROMAZINA, 30MG/ ML, USO ORAL (FRASCO 20ML) CAIXA COM 10 M.S 1028800280133 VALIDADE 09/2029

Fslado Crdade Enderego: Noime ue Comatp: Telcfone: Finwl:
RS Erechum R SANTOS DUMONT, 1118 VOLNEI {5393 3704-023D anjomedipanomedi.com. br

16.970.995/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELI RS 18,06
. Marca: CRISTALIA
Fabricanle. CRISTALIA

Modedo: CRISTALIA
Desciico: LEVOMEPHOMAZINA, ADMG/ML, USC DRAL (FRASCO 20ML)

Eslado: Cidade: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email:
RS Erechim RVICTORIO LUIZ ZAFFAR) 107 MATEUS {54) 3619-0702 dmclicitacoes@outiook com
27.764,200/0001-77 €. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICCS SA RS 33,04
Mares: SANCFY
Fahricame: SANOF)
Modelo: SANOH)
Descrigdn LEVOMEPRDMAZINA, ADMG/ML VSO DAL (FIASC0 2DML)
Csindo:  Cidade: Cnderego: Teleione: Lmail:
RJ Cardoso Morews R JOSE PERES XIMENES, 76 (28) 3553-2899/ (28) 3653-1303 guacul. adm@alfaconiabilidads.com
Prego (Outros Entes Piblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 20,74
e i At 3% dia IN 65 g D7 Ue o o 2071
. Orgio: Prefeitura Municipal de Santana do Malos/AN Dalns; 18/01/2022 D000
Objete: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS DESTINADOS A FARMACIA Modalidade: Lictagdo dispensavel
BASICA DO MUNICIPID SAP: NAD
Descrig3o. LEVOMEPRDMAZINA 40MG/ML (20 ML) - LEVOMEPROMAZINA ADMG/ML (20 \gentificagBo: 22022
ML) Lote/item:; /41
Ata: M/A

Adjudica¢io: 14/01/2022 00:.00
Fonte: 168.195.42 22/Cidodao/ConsuliaLic

ilacoes aspa
Quantidade: 40
Unidade: FR
UF: RN
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPDSTA FINAL
06.912.821/0001-80 KIREI TECNOLAB EIRELI RS 19,88

*VENCEDOR *

Morca: Marca ndo informads
Fabricane: Fabricante ndo informado
Dearsicho, Descncho ndo informada

Rl piines parsdo no die mmga 17.4:00 (l;aanmzm
CMw Vidacho. m.n.ma wnosszwq SOHLLIVFIVOYInDrpHCyDE wpXodmp NeS0 % o
hipd A oy HNMEﬂWEnDMMMJMMqunpmmm 108/ 348




RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

[nders¢o:
R DAS ISABELIAS, 182

CNPJ

Cstado: Cidade:
RN Parnsimirim

Noms de Contalo:
JORGE

04.451.626/0001-75 PHOSPODONT LTDA

Marto Marca ndonformans
Fabricanie: Fabricante pdo intormadp
Descricho; Desciigho ndo informada

Estado: Cidade:
NN Natal

Telelone: Email;
(84) 32050518

Endereco;
AV AYRTON SENNA 526

D7.932.265/0001-77

MVisrca: Marea ndo informads
Fabsiconte; Tabriconte ndo informadp
Descri¢do: Descriclo ndo informads

Telefone: Email:
{B2) 3322-1942

Estadn: Cidode:
RN Nats)

Enderego.
AY RUI BARBDSA, 18

Piego {Outros Entes Poblicos} 2; Média das Proposias Finais
e B AT 5° 03 N 55 0 D7 02 o e 207}

Org3n: FUNDO MUNICIPAL DE SALDE
SECRETAR)A DA SAUDE
Prefetura Municipal de Leme/SP

Objets. AQUISIGAD EMERGENCIAL DE MEDICAMENTOS DEVIDD AD ATRASD NA
HOMOLOGAGAD DO PREGAD ELETRDNICD N° 058/2021 PARA USO NO
PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL E DISPENSA NA REDE PUBLICA

Descri¢do: LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML SOLUGAD ORAL FHASCD CONTENDD

20ML, - LEVOMEPROMAZ INA 4DMG/ML SDLUGAC ORAL. FRASCD CONTENDO
20ML.

Telefone:
(84) 20700007

H MED COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALARLTDA

aling constlituic so@ContAUDA Y.COM. b

RS 21,47

alengimento@hmedhospitalar.com.br

RS 20.32

Data. 15/12/2021 D0O.00

Modalidade: Dispensa pof Limwle

SRP; NAD

ldentiticacdo: 158612021

Lowe/ltem: 1/2
Ata: N/A
Fonte. 18.228.175.105/pronimib/index. asp
Tacao= 1&itlem=2

Quantidade: 40

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

44,734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

=VENCEDOR *

Morca: Mascs ndo informada
Fabricante: Fabricante nfio informado
Descrigip: Descricdo ndo informada
Estodo; Cidnde:
sp napins

Telefone:
{19) 385639500

Enderego.
ROD ITAPIRA-LINDOIA, 5/N

36.470.038/0001-00 € & P COMERCIO DE PRDDUTOS MEDICOS, FARMACEUTICOS E
HOSPITALARES LTDA

Marcs: Marca nio infoimsda

Fabincanie: Fabncante ndo inlormado

Descngdo; Descriclo ndo informads

Estado: Civade:
sp votuporangn

Fnoerego
AVENIDA EMILIO ARRDYD HERNANDES, 2851

Telefone
(17)9230-1611

Unidade: FRC
UF. 8P

VALOR DA PROPOSTA FINAL

R$ 10,4

Emasil;
miton@enstalia.com.br

RS 13,52

Ermvpif:
crepaldi assessoria@hol.com.br

->- —— — - -

06.968,107/0001-04  R.AP.-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: Marca nao informaoa
Fabricanie: Fabricante ndo informado
Oescricio: Descriglo ndo informada

Estado: Cidade: f£ndereco: Nome de Contatp: Telefone:
i Betucats R RODRIGUESCEZAR 174 NILTON (1:4) 38118800
17.876.327/0001-04 BARBATO & SILVA LTDA

Maorcd: Marca ndo informoada
Fabricante: Fabsnicante nBo informado
Descri¢o: Descrigdo ndo inlormada

Ralaioro genmse ne ds WWI22022 17.34 00 (1. 45.170.175.200
Codigo valiasgho: mumaenmmh SODHLLIVPIVD,
WD, b W

IrbriCyDEwnXdnp

NCSONIo NI
MoksnalPo/Led%2 520 EQOK DN A2 PHE IO HLD ZVPIVODRIBIDE WD Xa 4npNcSON 2500 %2550

RS 2495

Email:
licitacoes@rapmedicamentos.com.bv

RS 26,00

108 1 M8



g
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VL FRIAL
Csiado: Cidade: Enderego: Nome de Comalo: Telefone: Cmail '

14 Leme AV VISCONDE DE NOVA GRANADA, 1156 André {19)3511-7323  farmaciasaopos

46.831.079/0001-01  DROGA APARECIDA BOTUCATULTDA RS 26,99

Marca: Marce ndo nformada
Fabiicanie: Fabrican:e nip mfcrmade
Descrigho: Descrigdo ndo informads

Estado: Cidade; Endereco:
SP Bolucaty R MAJOR MATHEDS, 388

Itemn BB LEVOMEPROMAZINA CCMPRIMIDD 25MG

Prigo Estimade. RS 075 (un) Percentual - Preco Extimato Caleoladn 180,75 .o Mitia dos Pregos Dbhuns HEO TS
Quantidade Descrigdo Obseivagio
37.000 Comprimidos LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDD 25M0G

°

Prego [Compras Governamentais) 1: Média das Propostas Fineis RS 0.61
g, 1 UL 5 21 IN 55 de D7 de Aabho de 2021

Org3o. MINISTERIO DA DEFESA Data: 12/08/2022 10.00
COMANDD DA MARINHA Modalidade; Pregao Eleudnico
Secretaria Geral da Marnha SRP: SIM

Dirgtoria de Abastecimento
Cenlro de Obtencap oa Marinha no Rio de Janeiro

Objeto: O regisiro de pres,0s para a eveniudl aquisic,o~0 de medicamentas.,

tdentificacdo. N°Preglo: 702022 / UASG:771300
Lote/item: /182

Ata: Link ALA
Descrigho: LEVOMEPROMAZINA - MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO ®
25MG ND) (L‘:l) Fonte: wbww.compmsoovemamemais Qov,
r

CatMal: 268128 - LEVOMEPROMAZINA, DOSAGEM 25 MG
Quantidsde: B.4DD

Unidade: COMPRIMIDOD 0,00

UF: RJ
CNPJ) RAZAD 50CIAL DO FORNECEDOR VAIOR DA PROPOSTA FINAL
44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.35
*VENCEDOR *
Marca: LEVYOZINE/CRISTALIA
Fabricante: CRISTAIL 1A
Mpdelo: N/A

DescrigBo: Lovozine 25mg- Caiva com 70 blisteres ¥ 10 compnmides (Maleato te | eomepromating) * Simlar » Vahdade do Produto 24 meses * Regisiro no
Ministerio ds Saoce: 1.0298.0078.014-1 * Procedéncia; Nacional * Marca; Criatalia * Fabneane: Cnsidlia Produtos Quimicos Farmacdulicos Lids. * Vakdede da
Pipposto: 120 cias * Piazo de Entregs 10 dins * CondicBo de Pagamento: 30 dias * Declaramos, nos 1enmos do presee pdital, que o prego colado inclui 1odos
08 CUSIOS & deshesas inerentes & entregs, 18is cOMe: 1axas, fretes. embalagens. iMpPOSIOY. ENCATQOs 3oCiais & rabalhisias, seguios e tudo masis que possa influi
¢ direld ou indirelamente ne CusLo do fomecimento * Declaramos 1ambém, nos lermoas oo preseme edilal Que 03 PIOCULSS cOLBOOS alenderm Lodas bs eviglncis

sdoLanal

Estado: Cidage; Enderego Telelone: Emnil;

5P lapia ROD ITAPIRAA INDDIA, S/N {19) 38539500 millon®cnstalia.com.br
67.729.178/0002-20 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA RS 0,40

Marca | FYO7IE ?75MG

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CX C/208L X 10CP REY

Descrigio: LEVDZINE 25M5G CX ©5/208L ¥ 10CP REV LEVOMEPROMAZINA 25MG, MALEATO (NAO SULCADO) BLISTER FRACIONAVEL VALIDADE DO PRODUT
0 24 MESES PDSSUI DATAMATRIR N4 CAINA DE EMBARQUE Proceoéneia Nacionat Reg Min Saude 1,.0208.0028.013-1 Fabricante CRISTALIA

Estado: Cilade: Enderego: Tuletfone: Emuil:
MG Betiny R PAULO COSTA, 140 (31) 34394300 danilo.lsmounien@mo.rioclerense.com.br
00.874.929/0001-40  MED CENTER COMERCIAL LTDA RS D46

N Ralaldno gersdo no tie 11272022 17.34.00 (IP. 45.173.175.20)

Céogo Vahoagho: Kt c2BEQaKDEN2DPGE sdOHLL VP IVOinrotCyDEwp D40 p NCSO NI Ndd
hap M, cofn b Cenh AUISNBEO RS Ahan iy LB 2500 E g KDEN2520 PG EsdO ML VP VO mbMICIDE wh a4 npNCSO % 2530 % 2530 2007 348

B



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo: CX COM 200,00 UN

Descrigdn: LEVOMEPROMAZINA 26MG COMP BL FRAC (S) CP ) CRISTALIA - Regisire M.S.: 1029600280141

Esiado;  Cidade: Endersgo: Nome ce Comalp: Telelone Email:

MG Pouso Alegre  RODJK-BR359,0  RITA DE CASSIA SANCHES REZENDE (35)3449.9950  contralos@medceniercomercislcom.by
27.764.200/0001-77  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICDS SA RS 0,54
Marcs: SANDF)

Fabrcame: SANDF)

Mpdelo- SANOF|

NescrigBo MAIFATC DF L FYOMFPAOMAZINA COMPRIMIDD 2500 (VU) (CY)

Cstado:.  Cidade: Enderego: Telefone: Email;

RJ Cordoso Motens R JOSE PLRES XIMLNES, 76 (28} 3553-38%%/ (28) 3553-1303 guacui. adm@ellaconabidade.com
31.151,224/0001-28 ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R51,30

Marca: CRISFALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo: COMPRIMIDD

Descrigdo MALFATO DE | EVOMEPROMAZINA, COMPRIMIDO 25MG CAIXA COM 200 M.S 1029800280141 VALIDADE 092029
. Eslado: Cidade: Endetego. Nome de Contato: Telelone: Emoil:
RS Erechim R SANTOS DUMONT, 1118 VNLNE] (54) 31940240 anjomedi@anjomedi.com.br
Prego (Compras Governameniais) 2: Média das Propostas Findis RS 0,55
e LA 5% i 55 de O/ de Ao o 2001
Org3o: MINISTERIO DA DEFESA Dava: 21/06/2022 09.00
Comando da Aefondulica Modalidade: Pregdo Eletidnico
CENTRO DE ADUISICOES ESPECIFICAS SRP: SIM
Dbjeto: Aguisigdo de Medicamenio Comuns para as organizages Ue saide da IdentificogBo: N*Preg3o:1152022 7 UASG:120195
aefroniulica..

Lote/ltem: /8)
Aa: Link Ala
Fonle: www COMPIasQOverNamentais.gov.
or
Quantidade: 2.600
Unidade; COMPRIMIDD 0,00
UF: RJ

Descrigho: LEVOMCPRDMAZINA - LEVOMEPROMAZINA, 25MG {COMPRIMIDO)
CatMat. 268128 - LEVOMEPRDMAZINA, DOSAGEM 25 MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS D39
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIA/LEVOZINE

Fabricante, CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

Descri¢3o: Levoiing 75mg - Caia com 20 blistefes x 10 compnrmicos (Maleato de L evomepromazing) * Similar » Validade co Produtp: 24 meses * Registro no
Ministério da Sande. 1, 0208 0028,014-) * Procedéncia: Nacional * Marca: Cristalis * Fabricante: Cristalia Produtos Quimicos Farmactuticos Lida, * Valldede de
Proposta BD dias * Prazo oe Entrega: 10 dies * Condigo oe Pogamento. 30 dias * Decliaramos, nos lermos do presenie edila), que o prego colodp inchui 1000% 0
$ CUSTDS € OeSpesas inerentes A enlTegs, 1ais como: 1eaas, fretes. embalagens, iMposios, encargos soclais ¢ abalhisias. 3eguros & 1udo mals que poass influlr
direls ou indielamente ne custo Bo fomesimenta * Dacloramos 1ambém, noa trimps de presente ecital que s produlos colados alendem todas bs exiglncias
do Edisl

Estado: Cidode. Enderego. Yelelone. Email,
SP hapira ROD ITAPIRA-1 INDOIA, S/N (19) 38639500 mitonf§icrisialia.com.bs

27.764.200/0003-77  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 0,51

Marca SANOF)

Fabricanie; SANDF)

Modelo SANDM

Descrigho LEVOMEPROMAZINA, 25MG [COMPRIMIDD)

Rolsono persdo 1o dis 1N 272022 17.04.00 IP; 45.173.475.20)
Cédigo Validiagio: QL t8%2E pIKDIRZDPRE MOHLE VP IVOINbrIOI0E wa Xo4ing NCSO %N
ntp om.briCarAcadoA Mok kOLC% 2320 GOKDENZATD PHE SCOHLLTVP VO nOMICIDE wp X34 npNCS % 2500%2530 2011348




e w— w

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR POSTK

Cslado: Cidade: Lnderego: Telelone: Emal %
RJ Crdoso Moverra R JOSE PERES XIMENES, 76 {2B) 3553-2899/ (2B) 3553-1303 pudcw, aum@:' d d

-» R
31.151.224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA S 0,64

Marca: CRISTALIA

Fabricane, CRISTALIA

Modeio: COMPRIMIDO

Desciigbo: LEVOMEPROMAZINA. 25MG {COMPRIMIDO)CALXA COM 200 M.S 1026800260141 VALIDADE 06/2029

Estado: Cidade: Enderego; Nome de Comalp: Telefone: Emai:
RS Erechim R SANTOS DUMCHT, 1118 YOLNE) (54) 31940240 shjomedi@anjomed.com.bs
16.970.995/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTDS E'REL) RS D65

Marce; CRISTALIA

Fabrcane: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descrigdo LEVDMEPROMAZINA, 25MEG (COMPRIMIDND)

Lstano: Cigage: Cnderegn: Nome de Contato. Telefone: Cmail:
RS Eraenim RVICTORID LUIZ ZAFFAR), 107 MATEUS (54) 3519-0702 gimcliciacoes@oul book.com
Pre¢o (Outros Entes Publicos) 1: Mégdia das Proposias Finais RS 108
e AT 5% 04 N 65 0 D7 e Adho e P07T
Oig3o  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NDSSA SENHORA DO SOCORRO/SE Data: 01/06/2022 08:30
Objeto  REGISTRO DE PREGOS PARA ADWISIGAO DE MEDICAMENTOS DO SISTEMA Mpdalidade: PREGAD ELETRONICO
NERVDSO £ DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA DA REDE BASICA DE SAUDE, SAP: SIM

SOLICITADOS ATRAVES DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA PARA A
SECRETARIA DE SAUDE, DESTE MUNICIPIO DE NDSSA SENHDRA DO
ioteAitem: 171
SOCORROD/SE.
. Ata: Link Ata
Descricdo: LEVOMEPRDMAZINA 25MG. EXCLUSIVO ME/EPP. - LEVOMEPROMAZINA ~
25MB. EXCLUSVO ME/EPP. Fonte: licitanet.com br
Quantidode; 75000
Unidade: COMP
UF: SE

identificagdo: 42514

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

D0.805.119/0001-70  SANFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,51
* VENCEDOR *

Marca; CRISTALIA

Fabricome: Fabicante nSo inlormado
Modelo: CX C/200

UDescrigho: Descrig8o ndo informada

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contate: Telefone: Email;
SE Araceju R RADIALISTA WOLNEY SILVA, 390 MAGND (79) 3231-4232 sanfarmadistyibuidors@ol.com.br

20.788.766/0001-05  CIRURGICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,53

Maores; CRISTALIA

Fabricanie Fabrncame ndo inlormado
Modeio. Un

Descrigdo. Descrigdo ndoinformads

Cstado: Cidade: Cnderego: Telefone; Cmak
PE Afogados da Ingazeira AV MANOEL BORBA, 720 (87) 38481652 cirurgicabrasidisuibuidosa@outicok com

12.891.104/0001-12  VIANA FARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA A5 0.62

Marce: crigtalis

Fabricante Fabricante ndoinformado
Modelo: comprimido

Descri¢do: Descrigso ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emaik
SE Afacaju f PROFESSON FIGUEMEDOD MANTING, 73 (79) 2106-640D vaher@serconiabil.com

Rolaitno pwaos no dia Y 12R2022 170400 [P 45472175.20)
Cadigo Valiongho: ﬂhuWEﬂKﬂm SOOHLEIVPIVOInbrolCyDEwp Xa4mphcSCRIa %30
LD Jronivwe D MokeneQLed 252D E QUXDIRI I PO EACDHLE VP Vb mQOE WD 04 M pNcSO N 2530 % 250 2027 18




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

05.443.348/0001-77 CENTERMEDICA PRODUTOS HDSPITALARES EIREL!

Marca. CRISTALIA

Fabricante: Fabricante ndo informade
Modelo: COMP

Descriclo: Desencbo ndo wiformada

Esrado; Cidade; Endeiego: Telefone Emay
[} Gmaria AV SEGUNDA RADIAL, 36 (62) 32418277 cenlermethcagabest com b
20.918.568/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS 300

Marce: MEDLEY/SANOFI

Fabricante; Fabneante ndo informado
Modelo; CX 20

Descrigdo: Descticdo ndenformada

Esiado; Cidade: Enderego: ‘Telefone;
RS Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 [54)9977-5742

Ltem 69 LEVOMEPRDMAZ INA COMPRIMIDD 100MG

Prego Estmatto RS 2.1 {un) Percentual - Prrgo Eshmadn C;Icul.'nio RS 7+ Mpr_\rlirn dns Pregos Obtidos RS 2.4
Quantidade Descrigho Observaglio
69.000 Compnmidos LEVOME PRDMAZINA COMPRIMIDO 100MG
Prego (Dulros Enles Piblicos) 1; Média das Propostas Finals RS 317
0C. H AT, 59 i WV 85 e OF om Ao o 202)
OrgBo: HOSP. NESTOR GOULART REIS Datn: 27/D7/2022 14 02
GOVERNO DO ESTADO DE SAQ PAULOD Modalidsde; Pregao Fletidnico
AMERICO BRASILIENSE SP SRE: NAD
Objelo. AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS Identificagho: OC: 0901280000120220C00035

DesciicBo: CONTROL LEVOMEPROMAZINA, MALEATD YODMG, CAP/CP/CP REV. CRAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, LEVOMEPROMAZINA,

Lote/liem: 1729

MALEATO YDOMG. FORMA FARMACEUTICA Ala: N/A
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE Fonte: www.bec.sp.gov.br
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA,  Quentidade: 600
VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, CDM VALIDADE MINIMA DO PRODLTD Na Unidade. UNIDADE
ENTREGA DE 75%. UF: SP
. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PRDOPOSTA FINAL
17.756.574/0001-07 MANZATOS FARMA EIRELI RS D,75

* VENCEDOR *

Maica: HIPOL ABOR

Fabricante: Fabricanie nbo Inlormado

Descricdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, LEVCMEPRDMATZINA, MALFATQ YOOMG, FORMA FARMAZEUTICA CAPSUI AJCOMPRIMIDD/
COMPRIMIDO REVESTIDC; DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRDDUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderece: Telelone: Email:
Sp Mirassol R SANTO ANTONIO, 1610 (17) 32215998 rogeriogprcacontabil com,br
28.004.857/0001-07 DANIEL FERRAﬁI ABRANTES - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS R§1.00

Msrca; LEVOZINE

Fabncante Fabncante ndo mformpdo

Desciigdo: MEDICAIAENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANGD. LEVDMEPROMAZINA, MALEATD 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA;COMPRIMIDO/
COMPRIIAIDD REVESTIDD: DRAGFA, FORMA DF APRFSENTACAQD CAPSUI AZCOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD/DRALF A, VIA DE ADMINISTRACAD DRA
L COM VALIDADE MEIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidage: Engerego: Nome dc Comate: Teletone: Email
SP Sanios RUA SAD PALLD, 41 CRISTIANE {123 33001102 vendasidferrarmed.com.br
33.315.644/D001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS§1.12

L oo, be/C A Mohena0)aALLE% 252D € QURDI%2 A2 P E stOHLL ZVP IVIINDMIQIDE wh Xo4 RpNCSO% 2530 %2 500 2087 348

Relatdnio pansdo no oia 10/12/2022 17.34:00 (P 45.172.175.1%)
Coago Valdagho: Mumsgnmmwuthpmm



CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: Fabricante nio informado
Descncdo: MEDICAMENTOS COMTROLADOS DE USO HUIMAND, LEVOMEPROMAZINA, MALEATD 108 WJS'-—;;,T;"-'T? PELTICA CAPSULAJCOMPRIMIDDY
COMPRIMIDO REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTALAC CAPSULA/COMPRINIDO/COMPRIMIDE] ’ DU/PRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
1. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTC NA ENTREGA DE 75%, -

SJALOR DA PROPOSTA FINAL

Estado; Cidace: Enderego: Nome de Contalo.  Telefone: Email:
sp Mirassol AY ENGENHEIRD NEWTON FLAVIO SILVA PINTD, 2571 Md comertial (17)3242-893% mdceomercialhospiialar@outiook.com
33.735.524/0001-80 M.G. DOMINGUES DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 2,97

Mareca. LEVOZINE 10Dmg Com. Rev,

Fabricame: Fabncame ndo nformaop

Besrricho MEIMT AMEN10S CONIROLADOS DE USO HUMAND, LEVOMEPROMAZINA. MALEATD 100MG, FOHMA FARMACEUTICA CAPSULA; COMFPRIMIDDY/
COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISTRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%

Estado: Cidade: Endercgo Iviclone; Email:
5P Itapirn RUA 24 DE DUTUBRD, 157 {19) 3863-£801 mguomingues@mdomingues.com.br
31.321.325/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10.00

Marca: levozine

Fabricanie: Fabricanie ndo nformado

Descrigho; MEDICAMENTOS CONTADLADDS DE USD HUMAND, LEVOMEPROMAZINA, MALEATO 100MG, FORMA FARMALCLUTICA CAPSILA/COMPRIMIDD/
COMPRIMIDD REVES1IDOYDRACEA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO/DRAGEA, VIA DE ADMINISIRACAD ORA
L. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estndo: Cigade: Enderego: Telefone: Email:
sp 530 José oo Rio Preio RUA ADAUTO PINHEIRD, 200 D7) 32207237 chmiarma@pmail.com
Preco {Outros Emes Publicos) 2. Média das Propostas Finais RS 1,55
e BT 3% 0N 65 de 7 de aaho o O
Org30. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO TOCANTINS Data; 19/D4/202208.3)
Objeto. MEDICAMENTOS CONTROLADDS Modbolidode: PregBo com regisito de prego
Descrigdo;. LEVOMEPRDMAZINA 100MG COMPRIMIDD - LEVOMEPROMAZINA 100MG SRP: SIM
COMPRIMIDO identiticagho; 26827
Lole/Nem: 111
Ata: Link Ata

fiomologagde: DI/D5/202211 1)
Fonte: hRps //www publinexo.com br/pub
hne w/login
GQuantidade; 10.920
UF: TO

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FOANECEDOR VALDOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$0.92
*VENCEDOR*

Marcs: Cristélia/Levozine
Fabricane: Fabricante ndo informado
Descricho: Descricho ndo informads

Estade: Cidade: Endereco; Telefone: Emaik
sp lapi ROD ITAPIRALINDDIA, SiN (19) 38639500 milon@cnstala.com.br

30.681.531/0001-73 HM CIRURGICA LTDA RS 098

Marca; CRISTALLA
Fabricanle; Fabricanie ndo informado
Descncho: Descngdo ndo informada

Esiado; Cidade. Enderego: Telefone Email.
T Palmas ) 103 SU1 AVFNIDA JUSCFIIND XUBITSCHFK, S/N (63) 3028-8001 COMMOFMMLNIGICA.COM br

31.009.501/0001-91  GLCBOMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA RS 1L

Rosidrio peade no os 191272022 17.34:00 (P; 45,17).175.20)
Codipe Vaidagho: BhuLcO%20E paKDENID Pr; EmsOHL2VPIVD inbICOEwp Xo4inphcS0 %3a%dd
NI Shaew. com, b iCans NokanealiuLci%2E2EGOKDENZ S2PG EsSOHLLZVP IVOnbriOI0E wp Xo4 npNCSO N 2530 %250




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALWML
Marca: CRISTALA - - - -

Fabricante: Fabriconte ndo informade []
Descii¢ho: Descrigdo ndo nformada

Estado: Cidede: Enderegoe Telefone: Email:
P Teresina R DAVID CALDAS (ZONA NDRTE), 64D (86) 3223-063) globomedmedicamentos.2

30.650.401/0001-58  MULTMED COM. DE PRODUTOS MEDICO HOSPITALARES LTDA.

Marca: CRISTALIA
Eabsicanie: Fabricanie nio inlormado
Decnrigho. Desenghn ndnonlormads

RS 1,62

[stado: Cidade: Lnderego: Teleione: CLmail.

10 Parsiso do Tocanhng AV JOSE DE ALENCAR, 243 {63) 5185-3305 yasminyahes@gmail.com
20.918.668/0001-20  MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS$ 3,00
Marca: MEDLEY

Fabricante. Fabricanie ndo informado
Desctlgdo: Descrigdo nde informads

Estado Cidade. Enderego Telefone:
RS Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 360 {58) 90775744
l Pse¢o (Outros Entes Poblicos) 3: Média das Proposias Finais RS 2,50
I B AT, 5* 0 IN 55 o8 07 e Ao ok 2027
Orglo: Prefeiluia Municipal de Santana do Maios/RN Data: 18/01/2022 00:00
Dbjeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS DESTINADDS A FARMACIA Modalidade: Licitagdo dispensavel
BASICA DO MUNIKCIPIO SRP- NAO
DescrigSo: LEVOMEPROMAZ INA 1DOMG - LEVOMEPROMAZINA 100MG Idenificacdo; 22022
Lote/ltem; 1/39
Als: N/A

Adjudicagao; 14/01/2022 00:00
Fonte: 168.195.42.22/Cidadac/Consultalic
I13C0eS. a4DA
Quantidade: 2.000
Unidode: CPR
UF: RN

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PRDPOSTA FINAL

*VENCEDOR -

Marea; Mares ndo informads
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descrigdo: Descrigdo ndo informada

. 06.912.821/0001-80  KIREI TECNOLAB EIRELI RS 2,40

Estado Cidade: Fnderego: Nome de Contato Telelone; Email:
RN Parnaminim R DAS ISABELIAS. 182 JORGE (84) 2070-0007 admikirei@gmail.com

04.451.626/0001-75 PHOSPODONT LTDA RS 2,52

Marca: Marca nao infeimada
Fobricante: Falvicante no informado
Descrichio. Desenclo nio informada

Estadeo: Cidade: Enderego: Tedefone: Emaik
RN Halal AV AYRTON SFNNA, 576 (B4) 3705-C5'8 i0aling.conslituicao@con auditona.com.br

07.932.265/0001-77  H MED COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR LTDA RS 2,59

Marea: Marea ndo informads
Fabricapie: Fabrnicanie ndo inlormado
Descrigho. Descricho ndo informads

Esisdo’ Cidace: Enderego: Telefone: Email:
RN Natal AV RUI BARBOSA, 18 {B4) 3322-1942 aiengimento@®hmedhospitalor.com.bv

- — - - — -

Relaitro gersdo no dis 19122022 97.34.00 (IP: 45.171.176.28)
Coso Vadagdo mumsgummpqsnommmﬁnwuﬁwnmpmwu
Mo a2 S2DE QURDERISIDPE ERODHLLZVP VO nbIOIDEwp X 4npNc S0 2500 %2530 2081 8



Item 70 METILFENIDATO DE 10MG -COMPRIMIDD.

. . - .

Prego Estimador RS20 {un)” Petcentual, - M oc.o‘Es.khmnud Calcylao ‘.RS 226 Média dos Pregos f)lhll!i()@ RS 1—‘35‘;
Quantidade Descrigdo Observagdo
19.800 Comprimides METILFERIDATO DE 10MG -COMPRIMIDO.
Preco (Outros Eptes Publicos) 1: Media das Propostas Finais RS 2,51
ne #1573 IN 65 36 07 te Ao de X217
Orgldo: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Data: 26/08/2022 08 20
Prefeitura Municipal de Holambra Modalidade: Pregio Eletrdnico
Objete. REGISTRC DE PREGDS PARA FORNECIMENTO PARCELADD DE SRP: SIM
MEDICAMENTOS (PARTE 02) Identificago. OC: B747008010020220C00037

Descriche. CONTROL METILFENIDATO 1DMG, CAP/CP REV DE LIB MODIF, ORAL -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. METILFENIDATO 10 MG,

Lole/Mem: 119

FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD Ata. Lick A
MODIFICADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO Fonle: www bec.sp.gov.br
DE LIBERACAD MOBIFICADA VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE Quantidode: 7.500
MINIMA DD PRODUTC NA ENTREGA DE 50%. Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
03,652.030/0001-70 CENTERMEDFCOMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA RS 0,37

* VENCEDOR * '

Marcs; GENERICO

Fabricante: Falvicante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. METILFENIDATD 10 MG. FCRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE L
BERACAD MDDIFICADA, FTORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD MODIFICADA, ViA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM
VALIDADE MINYMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Eslodo: Cidade: Enderego. Telefone; Emoil
RS Bardp de Cotegipe ROD BR-480, 785 (54) 3522-2081 wa. fiscal@escrnonongoni.com. br
25101,524/0001-08  RAC DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 0,38

Marea GENERICO 7 LUROFARMA

Fabricane; Fabricane ndo informado

Nescrigho MEDICAIMENTOS CONTROI ADDS DF W30 HUMAND, METIIFERIDATD 10 MG, FORMA FARMACFUTICA CAPSU A/COMPRIMIDD REVFSTIDO DE ) |
BERACAD JMODIFICADA. FORMA DE APPESENTAC A0 CAPSULAJZCOMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD MDDIFICADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM
VATIDADE MINIMA DD PRONDUTD NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade Encerego: Telefone Email:
SP Praia Gronge AV LOM PEDHO ). 7B (13) 339/2-3000 junior.comercial@rledistnbultora.com.br
05.782.733/0001-49 CIAMED - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 3,10

Maice: RITALINA LA

Fabricanic: Fabncanie ndo inlormado

Descrigbo: MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE USD HUMAND, METILFENIDATO 10 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE L)
RERACAD MODIFICADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD RFVESTIDG DE 1IBERACAD MODIACADA, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade Fnderego Telefone: Email:
RS Encantaco A SEVLRIND AUGUSTO PRLTTD, 560 {51} 37511276 ciamedBciamedrs.com.br
11.195.057/000)-00  AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MECICAMENTOS EIREL) R§ 320

Marca: RITALINA LA

Fabricanie: Fabricante nao informado

Descrigdo: MEDIEAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, METILFENIDATO 10 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE L)
RERACAD MODIFICADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRINMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD MODIFICADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM
VAIINADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estndo: Cidade: Engeiego: Nome de Contalp; Telelone: Email;
8P Avaré R MARCDS TAMASSIA, 153 Evandto {14) 3733-2601 evandro.avaremed@gmail com
18.872.656/D001-60  INOVA COMERCIAL HOSPITALARLTDA RS 3,90

Rulsidrio ponasto 0o o IWIZ72022 17.34.00 (IP: 45.972.175.20)
Codigo Valioncho. BkuLcB%IBEGINDERZDPGERIOHLEZVP3VO nbroiCr0 Ewp Xoanp NCSCRII% 30
np y o rp00s. oM. b Cen) TNohenaQjuLCA%2520E QOKDENZIZDPLE APOHLDZVP VI IMDHICIDEWD XS4 D Ne SO% 253 %2530 2087 348



Y

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR . OSJA PROPDSTA FINAL

Marca: NDVARTIS

Fabricanie: Fabricanie ndc informado
DescricSo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, METILFENIDATD 10 MG, FORMA FARIMACE!
BERACAD MODIFICADA. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD MODIHIC
VAIIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%,

PRIMIDO RFVFSTIDO DE 1)
VIA DE ADAMINISTRACAO DRAL COM

Esiado: Cidade Enderego: Telefone: Emailk
sp Ribewrdio Preto A SENY RIBEIRD DOS SANTOS MOTTA, 252 16} 3238-1500 coNLD@inovahosp.com. b
14.271.474/0001-82  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, R$ 4,13

Marea: Ritoling

Fabricame: Fabricante ndo informado

Bescrigho: MEDICAMENT0S CONTROLADOS DE USO HUMAND. METILFENIDAID 10 MG, FRRAMA FARIACEUTICA CAPSULA/COMPTUIMIDD REVES | 1DO DE L)
DERACAD MODIFICADA FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/CGMPRIMIDO REVESTIDO DE UBERACAD MODIFICADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado:  Cidade: Faderego: Nome de Contato Telefone: Emai:
sP Bowucatu R MANDEL DEODORD PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE {14) 38140512  licitacoes@iragnare.com b
Prego (Oulres Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais R$1.70
e Bt 50 e N BS o D7 de Ao o 2001
Orgdo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Data: 28/04/2022 DO:0D
Prefeitura Municipal de Guapirama/PR Modalidade: Pregéo
Objeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS COM ITENS FRACASSADOS E DESERTOS DO SRP: S5IM

PE-SRP 1072022, A SEREM DESTINADOS PARA UTILIZAGAD NA UNIDADE MISTA Identificagso: 562022
DE SADDE "MARIA MONE VARGAS FOGAGA® E DISTRIBUICAD GRATUITA ADS

Li m; 2711
MUNICIPES ATRAVES DA FARMACIA MUNICIPAL 12ABEL FRANCISCA DOS ole/lem: 27/

SANTOS" SENDD ADDUIRIDDS CONFORME A NECFSSIDADE NO DECORRER DE Ata. N/A
12 (DOZE) MESES Fonte: 200.150.82.2104243/pronimtb/ind
Descrigo. METILFENIDATO (CLORIDRATO) CPR 10MG - METILFENIDATO (CLORIBRATO} #x.asp?ace0)Litems2
CPROMG Quantidade: 6000
Unidade: UND
UF: PR
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
41.365.913/00D1-78  NOVA MEDICAMENTOS LTDA RS D34
*VENCEDOR *
Marca: Marca no informada
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descngdo: Descncdo ndo nformada
Estado: Crdade; Enderego: Telefone: Email
PR Patg Branco R GENUIND PIACENTINI 69 {46) 26041710 hinanceiro@limed.com.br
B5.477.586/0003-32  ECD-FARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS - ESREL) R$ 0,36
MaIEd. Maire ndo inlomada
Fabncants: Fabncante ndo inletmado
Dexcricao: Descngdo ndo inlormade
Estado: Cidage: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emailk
PR Cascavel R RUA SANTA CATARINA, B50 LENA {45) 32248308 vendasprolife@hotmail.com
34.003.466/0001-09 DMB - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS BELTRAO EIRELI RS D43
Marca: Marca nbo informada
Fabricame: Fabricante ndo informads
Descrigho. Descrigéo ndo informada
Estardo; Cidade: Enderego: Telelone, Email:
PR Francisco Rolirdo R GIOCONDO FFIIPPI. 682 (46) 26010766 dmbmedicamcnios@gmail.com
32.743.242/0001-61  CAVALLI COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES - EIRELI RS 0,44
Marca: Marca ndo informads
Fabricante: Fabricane ndo informado
Descri¢do: Descricho ndoinformads
Estade: Cidade: Enderego: Teletone:
Pl Campo Mourdo 13 MAINA OLIMPIA JARDIM, 370A {44) 3523-2776/ (44) 99114017
Redalévio persdn po 0is Y2022 17.4 w(l’éamrsm s
- tacho: LePADE IM‘M' mvn,’nMM‘npm“
%‘;ﬁ.‘.’-’ - ﬂn.'?-"f‘ iy gy L LN 252D EQIK DEN 2SI PCE SO0 HLD ZVP VO, MO DI GIOEWp XA ANpNCSC% 2500 %2550 2071248




)

)

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR N VA DA PROPOSTA FINAL
-—

04.470.877/000)-05  MEDIGRAM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EJRELI § RS 0,50

Mares. Marca ndo informads

Fabricante: Fabicante 8o informado SERVIDOR /

Oeacrigho: Desciigho nBo informada -

Estado: Cidage: Enderego’ Nome de Contalo: Telefone: Empil:

PR Pato Branco RITACOLOM, 365 NATACIA {45) 32251002 hcta@medigram.com. by

42.092.374/0001-24  GALLI E LIOTTO COMERCIO CE PRODUTOS HOSPITALARESLTDA RS 0.55

Marca: Mprce ndo informada
Fabricante: Fabheante ndo mnlermado
Descricdo Derscricdo ndo iniormada

Estade: Crdade; Enderego Telefone: Emaoil:
RS Frochim A PERNAMBUCO, 1647 (54) 99149786/ (54) 9941-2104 henngue@®sctcomabibdade onl by
29.907.666/0001-00 RANGEL HOSPITALAR - EYRELI RS 3,56

Marcs: Marca ndo infoymade
Fabricame: Fabricante ndo informade
Descrigho: Descrigho ndo informada

Esiado: Cidade: Enderego: Telefone:
PR Maringa AY JOAQUIM DUARTE MOLEIRINHD, 3501 [44) 30340262
26.426.310/0001-54  CIRURGICA ITAMARATY COMERCIO E INDUSTRIA - EIREL) RS 3,60

Marcs: Mares ndosnformada
Fabncante: Fabncente ndo micmado
Descrigdon. Descrigs0 ndo iInlormada

Fstadu: Cidode: Enderego: Telelone:
PR Campo Movrdo R SANTOS DUMDNT, 1750 (23) 3010-0492
2B.643.008/0001-95 SANTD REMEDIO -COMERCIO DE PRODUTOS MEDICO-HOSPITALAR EIRELI RS 3,60

Marca: Marca ndo infformads
Fabriconte: Fabricante abo informado
Descrigdo: Descrigho ndo informada

Eslado: Cigade: Enderego: Telefone: Emeil:
RS Bardo de Cotegipe AV ADAD WELKER, 104 (54) 3523-2379 stremediofsiremedio.com.br
43.025.186/0001-26  WF DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 3,60

MOIca: Marta ndo Informads
Fabiicante; Fabricante ndo infornmado
Descrigdo: Descrig3o ndo informade

Estado: Cidaoe: Endeteco: Nome de Contato: Telefone: Email:
sC napos AV BRASIL, 2078 WILLIAM (46)9974-3075 adm, wimedicamentos@gmail.com
Preco (Oulros Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 2,58
Iz AT, 5 0 N BS o D7 v Julc de 021
Orgho:. MUNICIPIO DE PRESIDENTE MEDICI/RO Data: 25/112021 D910
Objeto. Registro de preco para fulura e eventual aquisicao de Malerial Farmacoiogico do Modalidade: PREGAD ELETRONICD
Componenie Basico Je Agsisténcia Farmacéulica (Farmacia Basica) tem SRP: SIM
previs30 de abasiecimemo para o penodo n3o supenor & 12 (doze) meses. com 3 Kentificacan: 32326

finaldade de atender as necessitacies & demandas oa rede municipal de Saude,
com materiais de consumo (Medicamentes).

Descric3o: CLORIDRATO DE METILFENIDATO LA 10MG CAPSULA GELATINOSA DURA
C/ MICRO GRANULDS DE LIBERAGAD MODDIFICADA - CLORIDRATO DE

Lote/Mtem; 25/25
Ata: Link Ala
Fome: lictanet.com.bs

METILFENIDATO LA 10MG CAPSULA GELATINOSA DURA C/ MICRD GRANULOS Quantidade: 3.000
DE LIBERAGAD MDDIFICADA Unidade; CAP
UF: RO
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
00.647.694/0001-53 RNF DE SOUZALCIALTDA RS 1.45
*VENCEDDR ~

Relstono persds no dis 12022 +7.34:00 (1P 45.172.975.20)
Codigo Validagho: ONuLES%2BEQINDERIDPGE sd DHLLZVP IV, InbrpI DEWDXo4inpNCSQ % 30%.00
hna-lm-.bmmm.anmnomMmmstEMmelmm 208 1 M8



CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR - LOR DA PROPOSTA FINAL

Maice: NOVARTIS - | g '
Fabricante: Fabricanie ndo informado

Modelo: CAP _SERVIDOR'/_
DesciigAo: Descriglo nbo Informads —

Estado: Cidade Fnderego:
RO Cacoal A DOS PIONEIRDS, 2368

02.564.852/0001-37  LDBIANCD COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 3,00

Marce: novarts

Fabricanie: Fabricante n3o informade
Modelo: ritaling Ia

Deserigo: Descrigdo ndo Informada

Estado: Cidade: Enderego: Tetefone;
RD Cacosl AVENIDA SAD PAULD. 2489 (69) 4413-393 /7 (60) 4413-393

33.561.946/0001-86 LOBOFARMA COMERCIO VAREJISTA DE MEDICAMENTOS EIRELS RS 320

Marce: hovanis

Fabricane: Fabnicanie ndo informado
Mooslo: comp

Descrigho: Desciigho ndo infor maoa

Cnderego: Telelone: £mait:
AV GETULIO YARGAS, 2578 {69) Ba66-5150 loboferreirad i @omail.com

ltem 71: METILFENIDATO DE 20MG -COMPRIMIDGD.

PFrego Estimado: RS 8,20 {um) i Percenunl. - Frege Cstinade Calenlado RS R0 Médin dor Prrgns Dblidos RS 820
Quamidade Descrigdo Observagdo
2.000 Comprimidos METILFENIDATO DE 20MG -COMPRIMIDO,
Piego (Cutres Entes Poblicos) 1: Média das Proposias Finais RS 8,27
N AT 52 03 1N DS de D7 de aaho de 2021
OrgBo: MUHNICIPID DE AREALVA Data: 23/06/2022 00.00
Objeto: Ald de Regs1ro ce Pregos 1'pD MEnc piego por item para eventual aquisicdo ge  Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
e amentos SRP: SIM
Descrighdo: CLOR METILFENIDATO 20MG - CLOR . METILFENIDATO 20MG identificag8o:; 00002822
Lole/ltem: 1/251
Ae: Link Ata
Fonte: poraliransp.arealva.sp.gov.br 5679
Mransparencia/
Quentidade: 1500
Unidade: Un
UF. SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
04.027.894/0007-50 DUPATR) HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA RS$827
* YVENCEDOR *

Maics: Masca ndo informada
Fabricante: Fabheanie ndo Informado
Descricdo. Descrigdo ndo informads

Estado: Cigade:  Enderpgn: Telefone: Email:
SP Sumare AV PEDRO PASCOAL DOS SANTOS, 410 (83) 2106-243Y (83) 21062559 flscal medicamentos@grupoeita.com. br
-— - E i il il ——
Prego {Oulros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 8,08

Rl #1600 graco no dis 11272022 17.34:00 (IP; 45.173.175.20)
Codigo Vasaghs, (uLCIAIDE QIKDERIDPE EOOHLLIVFIVE, bmiCOE wp a4 rpNCSORJ0 %30
PP b O BriCemiy Tonen =ONLLOIN 2525 EQIKDERISZOPGE adOHLE VP IVOUIMDMICIOE wpAS 4 npRCSO % 253% 2530 7007 38




nc. 1At 5 et IN 65 e (7 O Ao e X021

OrgBo: MUNICIPID DE PRESIDENTE ALVES

Objeto: REGISTRO DE PREGOS AQUISIGAD PARCELADA DE MEDICAMENTOS PARA
ATENDER A FARMACIA DA UBSC MLDICAMENTOS CONTROLADOS DD
JAUNICIPIO DE PRESIDENTE ALVES

Descrigho: RITALINA LA 20MG (METILFCNIDATO) - RITALINA LA 20MG (METILFENIDATO)

CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

43.295.831/0001-40 INTERLAB FARMACEUTICALTDA
* VENCEDOR *
Marca: MaIC ndo informads

Fabricanie; Fabvicante nBo informado
Descrigdo Desciigho ndo informada

Estado; Cldace: Enperego: Telelone;
SP Sa0 Pavlo AVENIDA AGUA FRUIA, 581 [11) 32539199

Prego (Oulros Entes Publicos) 3: Média das Proposias Finsis
inc 1A, B° 0 iN 65 Je 07 de o oo 2071

Grgio: DEPARTAMENTD DE SAUDE COMUNITARIA
SECRETARIA DE SAUDE COMUNITARIA
Prafeitura Municipal de Cosmdpolis/SP

Identificagdo: 00003222

Data: Y3/05/2022 Dg DO
Modalidade: PREGAD PRESEN
SRP: SIM

Lote/ltem: 1/32)
Ala; Link Ata

Fonte: 200.168.181.162:8079/1ransparenci

o/
Quantidade: 1000
Unidade: CPS

UF. SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

Email:
masiawPmaicondes com.br

Data: 02/12,202) 0D:DD
Modalidade: Dispensa por Justificativa
SRAP; NAD

Objeto: AQUISICAD EMERGENCIAL DE MEDICAMENTOS DIVERSOS NECESSARIOS PARA wentificogBo: 13177202)

ATENDER AQDES JUDICIAS DE PACIENTES POR PERIODD DE 03 MESES.
Descricdo: Menlfenidato LA 20mg - Metilfenidato LA 20mg

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

15830.321/0012-04 DRDGARIA SUPER POPULAR HORTDLANDIA S A
*VENCEDOR *

Marca: Marca ndo informads

Fabricame: Fabnicante ndo infoymadp

Deacricao: Descrigho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego. Telelone

SP Cosmopolis R SETE DE SETFMBRD, 190 (19} 30092778

13.617.685/0001-61 DROGARIA CASTRD & RODRIGUES LTDA

Marca: Marca nio informada
Fabsicante: Fabncante ndo informado
DescrigSo: Descngdo ndo informada

Estado: Cldsde: Enderego; Teletone:
sp Campinas R CARLOS GOBBI, 151 {19) 3733-1266

Rl aaivio perado no dis 11272022 17:34.00 (IP; 45.972.175.20)
Congo Vaidago: BiuLel¥%2DEgaXDERZDPEE saOHLLIVPIVONNDINIOEwD X04npNeSONJI %30

Lote/lem: 1/23
Ald- N/A

RS B.0B

RS 8,26

Fonte: 1B 230.49.230/pronimib/index asp?

seao=15%irem=2

Quantidade: 90
Unidade: CMP
UF. SP
VALOR DA PROPOSTA FINAL
RS 8,06
Email;
thalespones@yahoo.com.br
RS B.45
Emasil;
sevilhaws{Puol com.br

tp:ihwww, com briCancado/ L 0% 2520 E gD %2420 Pr) Ems OHLBZVP IVOInD mOYOE w4 pNC SO % 2530 % 2500

2907 M8



tem 77 MIDAZDLAKM SMG/EML AMPOLA DE 5ML

Prego Fotimado: R5 14 27 (un) _ Percentual - Pre¢o Estimado Caloulado; RS 1427

Quantidade Drscricho Observaglo o %
240 Ampolas MIDAZOLAM SMG/SML AMPOLA DE SML
o ~nJ §

Prego (Outros Entes PUblicos) 1: Média das Proposias Finals
g A1 57 o IN 85 e 07 de Aabho o0 07

Organ: HOSP. CLINICAS FAC MED.MARILIA - HCFAMEMA Data: 29/07/2022 10:3%
GOVERND DO ESTADD DE SAD PAULD Modalidade; Pregdo Eleirdnico
Objete: MEDICAMENTOS DIVERSDS SRP: SiM
Deserigho: CONTRDL MIDAZDLAM EMG/ML,SOL.INJFA/SP/AMP ML IM/IV - identificogio: DC: 0926010906020210C00515

MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM 5MG/ML.
FORMA FARMALCEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD

Lote/ltem; 111

AMPOLASFRASCO-AMPDLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML VIA DE Ala. Liok Ala
ADMINISTRAGAO INTRAMUSCLLAR/INTRAVEHDSA, COM VALIDADE MiNIMA Fonte. www bec.sp.gov.br
DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. Quantidode; 160.000
Unidade: AMPOLA
UF: SP
CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
17.150.229/0007-T6  LABORATORIO TEUTO BRASILEIRO S/A RS 400

*VENCEDOR *

Marca; GLNERICW/TEUTD

Enbricante: Fabricanie nio informado

Descrichbo; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PR

ODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Eciado: Cidade: Endereco: Telefone:

Go Andpolis VLA VP TD MDDULD 41, S/N {62) 3310-2000

09.029.404/0001-82 COPERMED COMERCIAL IMPORTADORA LTDA R$ 439

Marca, Sedozolam

Fabricante; Fabricante ndo inlormado

Descrigdo: MEDICAMEN10S CONTRDLADOS DE USD HUMAND, MIDAZOLAM SIAG/ML, FHORMA FARMACEU 1ICA SDLUCAD INJE TAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VYALIDADE MINIMA DO PR

ODUTO NA ENTHEGA DE 504,
Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telelone: Email:
MG Pouso A DOUTOR MURILO CARVALHD MARTHA ANDREZZA CARVALHD [35) 3427 ondrezza carval /med.com
Alegie  COUTINMD. 50 PEREIRA 228) canvahogopeimed
“ 44.734.671/0001-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 5.20

Marce: CRISTALIA-DORKIRE

Enbricanie: Fabricome nio informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM $MS/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DOPR

ODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Eslade: Cidade: Enderego: Telefone; Emailk

se Lapita ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N 1193 38639500 mitonderistalia.com.br
05.847.630/00D1-10 SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 6.0D

Marca GENERICO

Fabricame; Fabricante nio inlosmndo

Descri¢Bo: MEDICAMENTDS CONTROLADODS DE USO HUMANO, MIDAZOLAM SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPDLA/SERINGA PREENCHIDA IML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, CDM VALIDADE MINIMA DO PR

ODUTO NA ENTREGA DE 50%

Estado: Cicade: Enderego: Teieione; Emal

Sp SAp Bernardo oo Campo EST SAMUEL AIZEMBERG, 1100 {11) 4122.9800 dimaci.sp@oimacisp.com.br

05.150.501/0001-68 PRO-REMEDIDS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOSE RS 23.00
COSMETICDS EIRELY

ROISONC DINSds no i 11272022 17.34.00 (IP: 45.173,175.20)
Cogo VAL, mumswmmpqsm.mw&newmnpmmm
M Hwww " O IULCEN 252D EGOKDEN25ZPE s0OHLD ZVP IV bR CYOE wp S pNCSO % 2500% 2530 211738




CNPY RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

Maren: CRISTALIA

Fabricame: Fabricame njo informado
Descrigbo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, MIDAZOLAM SIAG/ML, FORMA
TACAD AMPOLASF RASCO-AMPOLASSERINGA PREENCHIDA 3ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRA|
ODUTO NA ENTREGA DE 50%.

NOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PR

Es1ado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telelone: Emai
GO Rip verde R SAD PALLD, 39 CLEIDSDN [F4) ID1A-25T) proremediosdi@omail.com
23.276.873/0001-27 DMV DISTRIBUIDORA HOSPITALAR DD VALE LTDA RS 35,00

Marca: midazolan

Fabricame: Fabiicante néo informado

DescrigBo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USC HUMAND, MIDAZOLAM 5IAG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRLSEN
TACAD AMPOLAZERASCCO-AMPOI A/SFRINGA PRFFNCHIDA 3MI, VIA DF. ADMINISTRACAD INTRAMUSCU] AR/INTRAVENOSA, COM VAL IDADE MINIMA DO PR
ODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cijade Fnderego Telefone: Emat:
Sp Sdo Jose dos Campos R CARAVELAS, 65 {12) 3932-4720 conlato@iarmaconde.com.bt
Pre¢o {Dutios Entes Publicos) 2: Média das Proposios Finais RS 14,62
e, B AT 57 ol AN 65 oo (37 e Jalho de 2021
Orglo: MUNICIPIQ DE PANMDRAMA Data: 1870772022 00D:00
Dbjetp: Aquisicao de Medicamenios pars a Secrelaria Municipal de Saude Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Descrigio: MIDAZOLAM AMPOLAS 10ML (S5MG/ML} - MIDAZ DLAM AMPOLAS 10ML SAP; SIM
(SMG/ML) Identificagio: DODOIB22
Lote/item. 1/67
Ats; Link Ala

Fonte: 186.208.136 88 8079/\ransparencia
7

Quantidade: 100

Unidade: AP
UF: SP
CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
16.752.682/0001-20  LEMDS - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS 14,62
* VENCEDOR *
Marca: Marca ndo infprmags
Eabricante: Fabricante ndo informado
Descricho. Descengho ndo informada
Estado: Cidade: Endetego: Telelone: Email:
sp Presidenie Prudenie R IMIL ESPER, 267 [43) 33058700/ {43) BASI-B026 fiscal5@eliinecon.com.br
.
Prego (Outros Entes Piblicos) J: Média das Proposias Finsis RS 1526
e, B A1, 57 oe N 85 de 0/ de Adho de 2021
Orglo; USP-HOSP.DE REABILIT. DE ANCMAL CRANIOFACIAI Data; 28/03/2022 0748
GOVERNC DO ESTADD DE SAD PAULD Modalidade: Pregio Elerdnico
Objeto: MEDICAMENTOS GERAIS DE USO HUMAKD. MEDICAMENTOS CONTROLADOS SRP SIM
DE USO HUMAND. )dentificogho: OC: 1021491DD5820220C00002
Descrigdo: CONTROL MIDAZOLAM 5MG/MLSOLINJFA/SPIAMP 3MLIM/IV - Lote/item: /19
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, MIDAZ DLAM 5MG/ML, Als Li

FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESENTACAD
AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, VIA DE
ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA Quantidade: 1.10D

DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL Unidade: UNIDADE

Fonte. www.bet. $p.0ov.br

Rulpldnic Densdo no dis 191272022 17.34.00 (W, 45.372.175.20)
Cédpo Vaidegho: BWLCENIDE DOKDIRIDPGEadD y XSLmpNCSORITNIS
INp o D -p oom, HHC mﬂM%ENMMEMMW»:ﬂhpmww 227 M8




T T v

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA
* VENCEDOR *

Marea: [ERISTALIA; DORMIRE SMG/ML 3ML

Fabricanie: Fabricante nao informado

Descrigho: MEDICAMEN10S CONTROLADOS DE LSO HUMAND, MIDAZOLAM SMC/ML, FORMA FARMACELTICA SOLUCAQ INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAO AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, V1A DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSA, COM VAUDADE MINIMA DO PR
DDUIO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Enderego: Yelefone: Emailk;
5P Rapira ROD ITAPIRALINDDIA, S/N (19} 3853-9500 milton@cristalia com.br
£7.729.178/0004-9) COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 485

visrca: MIDAZOLAM SMG/ML

Fabdicanie: Famwante ndo inlor maso

Descrigao; MEDICAMLNTOS CONTRDLADOS DL USO HUMAND. MIDAZOLAM SI4G/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVLL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/F RASCO- AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML VIA DE ADMINIS)RACAD INTHAMUSCULAR/INTRAVENOSA, COI VALIDADE MINIMA DO PR

ODUTO NA CNTREGA VIDE LDITAL.

Eslado: Cidade: Enderego: Nome de Contano: Telefone: Ersik

sp JAGUanaond PC EMILIO MARCONATD, 1000 Edson Costa Dutra (19)3522-5801 vendas@nociorense com.r
17.756.574/0001-G7 MANZATOS FARMA EIREL R$ 6,61

Mprca: DDRMIUM / U QUIMICA

Fabricane: Fatwicante ndo informodo

Descrigdn. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USC HUMAND, MIDAZDLAM 5M5/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FDRMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLA/SCRINGA PRECNCHIDA 3ML, YIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAYENOSA, COM VALIDADE MINIMA DD PR
ODUIO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Cetado: Cidade; Lnderego: Telefone: Email:
SP Mirassol A SANTD ANTONID, 1610 (17)3221-5958 rogeroBreacomabil.con.br
12.889.035/0001-02  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS 10,26

Msica: Hipolabot

Fabricanie: Fabncante ndo mlormado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LISO HUMANO. MIDAZOLAM SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLASFRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, YiA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIWA DO PR
ODUTO NAENTRLGA VIDE LDITAL

Estado:  Cidode: Enderego: Nome e Coniao: Telelone. Email:
RS Frechwmy R DOUTOR J04D CARUSO, 7115 SABRINE (54) 36221227 sabone k@novameghospialar.com
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 50,00

Marca: gormiun

Fabricante: Fabricante ndo Informado

DescrigBo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, MIDAZOLAM SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPDLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCRIDA 3ML, ViA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/IN TRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PR
ODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Lnderego; Telefone; Email:
5P SAp Joaé do Rio Preio AUA ADAUTD PINHEIRD, 290 (17 3229-1237 chmiarma@gmai.com

- . ——

lermn 73: MIDAZOLAM 15MG/30L, AMPOLA COM 3ML,

Priege Estimado: RS 1653 (un) ’ Percentnal - F-'r[-co_[s;tnﬁwpdo-éarctﬂ.";dt; RSIELE . Midiados Pregos Dbtidos: RS 1653
Quantidade Descricdo Observacdo
6.000 Ampolas MIDAZ OLAM 15MG/3ML AMPOLA COM 3ML
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Finais RS 16,30
N W AT 50 o IN 85 o D7 de Ao o 207 N
Orgdo: Prefeitura Municipal de Nicaque/M5S Dala: 20/D3/2022 00'DO
Dbjels: AQUISICAD DE MECICAMENTOS FRACASSADOS, PARA ATENDER AS Modalidade: Dispensa
NECESSIDADES DA UNIDADE MISTA 24 HORAS E FARMACIA BASICA, SAP; NAD
IAUNICIPIO DE NIDAQUE/MS, Identificagds. 1204

f RalstnG Qoo MO dia 12022 17, 34:00 (\P: 45.172.175.20)
Conige Validecho. DiRuLEDN2DE QINDENIDPG E mIOHLBZVP IV Inb i CYDEwp XS4 pNcS0 %30 %30
gb »p " com . brCenty A L UL 252 E pULDERZSZDPHE sSOHLL VP IVO b QOEwh K4 NpNESO N 2530 %2530 2931 M8




) ‘,‘-'é.

Q8 ¢
Desctigdo: MIDAZOLAM SMG/ML SOLUGAD INJETAVEL AMPOLA 3ML. - MIDAZOLAM Lote/lem: 1/B ) “]‘ 6
EMG/ML SOLUCAD INJETAVEL AMPOLA 3ML Ata: N/A )
Fonte: web.qualitysisiema
sos_licilalonos/prefei LOIC
Lde_nicague
Quanlidade: 50
UF: MS
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
10.566,711/0001-81  DIFE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 16,30
*VENCEDOR * .
Morca: Maica néo informada
Fabricante: Fabricante ndo informado
Descrigdo: Descrigdo ndo informada
Estado:  Cidaoe;  LCnderego: Nome de Comato; Telefone: Cmaik
PR Toledo R LUIZ SEGUNDO ROSSONI, 316 RAFAEL {44) 3528-2819 difemedicamentos@hotmaikcom
Prego (Oulros Entes Piblicos) 2: Média das Proposlas Finais RS 15,26
Inc. B AT 5° dha IN 65 O 07 gt Mo de 2071
Orgdn. LSP-HOSP.DE REABILIT. DE ANOMAL CRANIDFACIAI Data: 2B/03/2072 07.48
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade, Pragio Eletrdnico
Objeto: MEDICAMENTDS GERAIS DE USO HUMANDG, MEDICAMENTOS CONTROLADDS SAP: SIM

DE USO HUMAND.

Descrigde: CONTROL MIDAZOLAM SMG/ML.SOLINJFA/SPIAMP 3MLIM/IV -
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM SMG/ML,
FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD
AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, VIA DE
ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/ INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA Guantidade: 1.100

IdentificagBo; OC: 1021491005820220C00002
Lote/item; 1/19
Ato. Link Ata
Fonte: www.Dec.5p.oov.dr

DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL. Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPY RAZAD SOCIAL DD FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FIMAL
44,731.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 4,60
*VENCEDOR ~

Marcs. CRISTALA/DORMIRE SMG/ML 3ML

Fabricanie: Fabricante nBo informads

Destrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LISO HUMAND, MIDAZOLAM S14G /ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASEO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PR
DRLAD HA ENTREGA VIRE FDITAL

Estado: Cidade: Endereco: Telelone: Email
5P Hapira ROD ITAPIRA-LINDOIA, §IN (19) 363500 mitpn@erisialia.com.br
67.725.178/0004-9)  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 4,85

Mosca: MIDAZOLAM SMGML

Fabticante: Fabriconte nds informado

Descrigo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM SAG/ML. FORMA FARMACELNICA SOLUCAQ INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPDLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINI A DO PR
ODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidadc: Frnderego Nome de Contato: Telefone: Fmail:
5P Jaguariing PC EMILIC MARCONATO, 1000 Edson Costa Dutra {19) 3522-5801 vendas@noclaense.com. b
17,756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI RS 6,61

Maica; DORMIUM /7 1) QUIMICA

Fabricantie; Fabncante nio informado

Deschicho: MEDICAMINTOS CONTRDLADOS DE USD HUMAND, MIDAZOLAM 5145/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO INJETAVEL FORMA DE APRLSCN
TACAD AMPOLA/F RASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA ML VIA DE ADMINISTRACAD IN1RAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PR
ODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Lnderego: Telefone: Email;
sp Mirassel R SANTO ANTONID, 1610 (17} 322145998 109ere@Icaconiabil.com.be
12 889,035/0001-02  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS 10,26

ROSION0 oo no de 11 272022 17:34.00 (IP. 45.172.175.20)
Cocign Valioacho: OkuLeA%IDE QINDER2DPEE a0 DHLDZVP IVOInDrpICiDEwp Nod npNCSC %30 %30
L1 7 . b C L. OPL BN 252 £ po DA PHE soOHLL VP IV D IQIDEnp Ko 4np NCSO N 2330 %2500 214 1 348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR

Marca: Hipdlahor

Fabricanie; Fabricante ndo irformado
Descricds; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, MIDAZOLAM SIAG ML, FDRMA FARM
TACAO AMPOLA/F RASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSC
ONDUTO NA ENTRFGA VIDE FDITAL,

R DA PROPOSTA FINAL

JETAVEL. FORMA DE AFRESEN
TRAV| COM VALIDADE MINIMA DO PR

[slado: Cidade: Cnderego: Nome de Contalo: Telelone: Cmail;

RS Erechim R DOUTOR JDAC CARUSD, 2116 SABRINE [54) 3522222 sabiine.k@inovamedhospitalar.com
31.321,329/0007-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 50,00
Muarca: dormiun

Fobricame: Mabriconie nlo informado

Descrigho. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, MIDAZOLAM SMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACED AMPOLA/ERASCH-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 3ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DD PR
CDUTO NA CNTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone, Email:
SP 330 José vo Rio Preto RUA ADAUTO PINHFIRD, 290 (17 3229-1237 chmisrma@pmai.com
Prego (Outros Entes Publicos) 3; Média das Proposios Finais RS 18,02
e N VL 5P da N BS o0 D g o de 2021
OrgBn. ASSOCIAGAD NDSSA SENHORA DA SAUDE - ANSSAU Date: 171272021 0920
Objetn. MAEDICAMENTO HOSPITALAR - SRP D57/72027 Mnodalidade: Pregdo com regisiro de prego
Descrigho. MIDAZOLAM SMG/ML SDL INJ. 3ML - AMPOLA - MIDAZ OLAM SMG/ML SOL. SRP: SIM
INJ. 3ML - AMPOLA Idemificagdo: 26140
Lole/item: 1727
Atd: N/A

Homologagio; 31/01/2022 09:24
Fonte; hitps://www publinexo.com.br/pub
Inexaflogin
Quaniidade: 60.000
UF. AC

CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

12.418.191/0001-05 CONQUISTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS R$ 4,19
HOSPITALARES EIREL)
March: SEDDZDLAM/MONEM FARMA

Fabnicanie: Fabricante ndo informado
Descrigho; Descrigso ndo informada

Cstado: Cidade: Enderego: Telefone: Cmailk:
sC Camboriy ROD BRION, 13 {47} 3366-7867 conquisiemedicamentos@gmall.com

44734.67170001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 420
* VENCEDOR -
wiarca: CRISTAL A DDRMIRE

Fabricame: Fabricante n5o informago
Deacricdo Descrigho ndo nformada

Estado: Cidade Enderego Telgione: Emal
SP Hapwa ROD ITAPRALINDOIA, SN [19) 38632600 mb1onfcristaha.com,br

10.193.608/0001-33  MEDPLUS COMERCIO E REPRESENTACAQ LTDA RS 5,42

Marca: TEUTD
Fabricante: Fabricante nio Inforimado
Descrico. Descncho ndo nformads

Estado:  Cidede: Encerego Nome ge Conato: Teletone: Emailk:
AC Rio Brance  RUA QUINTIND BOCAILVA, 199D Givanildo Luiz dos Santos (69)3223-0900  comercial@medplusonling.com.bt

21.681.325/0001-57 MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTACCES LTDA, RS 6,70

Marcs: HIPOLABGR
Fabricame: Fabncame ndo informado
Desctig Ao: Descricdo nho informada

Roisons pomss ho de Y I2T022 17 M.00 PP, 45,373.975.20)
Cooigo Valiongho: OhuLEENIDE pINDE%RZUPG ESIOHLLZVPIVOInbiCyDEwp X0 4npNcSQ %30 %3
‘.! D Fvewew. b com. briCentiic M

(UL CB%2 5 EQUKDER2 52 PHESODHLEZVP T mOMIQIDE DS NH CSO% 2530 %2530 N3



CNP.$ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALDR YN

Cstado: Cidade: Enderego: Nome de Coniato: Telelone; Email;

MG Yespasianp AV TRLS, 283 AMANDA {31} 2522-BV70 Imnlacaos@mult-lanL%om b

SERVI

02.520.829/0001-40 DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. 30

Marea HIPOIARDR

Fabricente: Fabricanie nBo informado

Descrigho Descrigho nip informada

Esiado: Cidade; Enderego: Tejetone: Email:

RS Bardo de Coteg.pe ROD BR 480, 18D (54) 35232600 dimaster@dimaster.com.br

07.847.837/0001-10 CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA RS 832

Maica: LHIAD QLIMICA

Fabricante: Fabncante ndo informado

Dercrighbo: Descrigho nho Informads

Estado. Cidade: Endercgu: Nome de Contato: Teicfone: Fmail:

GO Aparetida de Goania AV ANAPDLIS. S/N Licitaches (62) 3088-97DD conlato@cientificanhospitalar.com,br

20.480,064/0001-05 PROSPER COMERCID E DISTRIBUICAD LTDA AS 11,24

Marca: HIPOLABOR

Fabricame; Fabricante n3o informado

DeacricAo: Descrclio ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: 1elefone: Email;

[} Goiam R 26, 195 [62) 32120010 comercialPyouweb.com.br

29,740.150/0001-33  TECH MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS RS 13,80
HOSPITALARES LTDA

Morco. HIPDLABOR

Fabsicane: Fabricante nBo infoymado

Descrigho Desencho nje formada

Estado Cidade Endeiego: Teletone Email.

GO Aguas Lindas de Golas 10 CONJUNTO B LOTE, 28 ib1)96)0-007D techmeddsiibuidoia@gmeil com

21.368.399/0001-38  ALIANCA HOSPITALAR EIRELI RS 100.00

Maica; hibolabor
Fabricante: Fabncane nbo informado
DescrigBo: Descrigho ndo informada

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Conpio: Telelone:
GD Aparecida de Goidnia R MIRIM, SN Eoson (62) 3991-366

hem 74: MIDAZOLAM 50MG SCLUGAD INJETAVEL COM 10ML

Emailk:
)] lucitenecunha. vendas @gmail.com

Prego Estimade: 133 27.1% (un) ’ Peicential, - 7 Prego Estimado © culado RS 2703
Nuantidade Descrigho
— w— o ———
48.000 Ampolas MIDAZOLAM SDMG SOLUGAD INJETAVEL COM 1DML

Preco (Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais
¢ £ a2, 0 A3 W AS e D7 de iiho 0 2021

Orgc: MINISTERIO DA EDUCAGAD

" Méiia dos Pregos Obtidos RS 2711

Observac¢in

- -—

RS 2917

Data: 12/01/2022 0900

Empresa Brasileira de Serngos Hospitlares/Sede Modalidade: Preglo Eletrdnico

HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR EDGARD SANTOS

SRP. SIM

Objeto: Reahzagho de Licitagdo Elerrdnica ~ Sisteina de Registio de pregd (SRP), para Identificagio: N°Pregln 582021 7 UASG; 155907

eventual aquisicho de MEDICAMENTOS ANALGESICDS E ANESTESICOS a im de
abastecer o Hospital Universitdtio da UFBA = Filial Ebserh. conforme condigdes,

Lote/item: /78

Quantidades e esigéncias, estabsiecidas neste insirumento., Ata: Link Ata
DescrigBo: Migazolam - Aplicago: Injetavel 0, Dosagem: 5 NaN, Fonle: :"‘“"‘W”‘"W'"’”“""'W'
CatMat; 268481 - MIDAZOLAM, DOSAGEM 5 MG/ML, APLICAGAD:INJETAVEL
Quantidade: 1.000 -
Rl siovic perado no s YW 1272022 17.34.00 (P, 45,372.175.20)
Cédige Validacho: qummmummmwuanpm
VT Hiwter, o tokenalkuLLE% 252D EQINDIN2 S0P Ead DML BIVP IVO D IDIDE wp RO SnpNCSOR 253002500 2187 M8

&



Unidade. Ampola 3.00M

UF: BA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA
36.191.620/000%-00 MS HOSPITALAR EIREL)
*VENCEDOR *
Marca: TEUTD

Fabricome: TEUTO
Modelo: Ampola 3,00 ML
DescrigBo: Midazolom, dosagem: 5 mg.ml, aplicage: injetdvel Unigade: Ampols 3.00ML < Repistio ANVISA 1037006360054 » - Apresentaglo. CX C/ 5 AMP

Estndo: Cisnde. Enderegn: Nome de Conain: Telefone: Email:
BA Fesra de Sonlana R BUENDPOLIS, 200 Jeanderson [75)a00%- 717 conissinfo@coniasnet,com.br
21.632.425/0001-93  SALVADOR DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 7,29

Maren: Hipolabor

Fabricanie: Hipelabor

Mopdelo: Ampols

Deserigdo. Migazolamaplicacdo Inetdvel 0, Dosagem: 5 NaN,

Estsdo: Cldaoe: Endereco: Nome de Comalo; Telefone: Emsil:
B8A Solvador R DA BOLWIA, 223 RADUEL/MATHELS {71) 3292-0106 licitacan.salvadomes@outlook.com
0B.676.370/0001-55 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS PRO SAUDE LTDA RS 73,00

Marca: HIPOLABOR

Fabricante; HIPOLABOR

Modelo: HIPOLABOR

Descrigdo MIDAZOLAM SMG/ML 3ML - AME 1134301430061

Ertado: Cidade; Enderego; Telefone: Emal:
MG ubendndio AV JOAD PESSOA, 944 {34} 32243308 dispossuoeGholmail.com
Prego {Outros Entes Publicos) 1: Midia das Propostas Finais RS 23,26
e 1L 57 da IN 65 de 0.7 de o de 2071
Orgie; FUNDO ESP. DA PRDC. GERAL DO MUN. 5. F. ITARAPDANA Dota: 15/06/2022 00 DD
Objero; Regisiro de precos para fulura e eveniual aquisicAo de produios velerinadnos. Modalidade: PREGAQ PRESENCIAL
Descrigdo: MIDAZOILAM 10 ML - MIDAZOLAM 10 ML SAP- SIM

idenlificaglo: DODO4R22
Lote/heny. 173
Ala: Link At
Fonte: 138.59.20.26:8079/1ansparencia/
Quantidade: 360

Unidade; FRA
UF. RJ
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
26.236.521/0007-24  SF EMPREENDIMENTOS COMERCIO E SERVICOS EIREL! RS 23,26
* VENCEDOR *
Marcs: Morca nbo informasa
Fabricanic: Fabncante nio informado
Descrighn: Descrigdo nlo informada
Estado: Cidade. Enderego: Telefone:
RJ Campos dos Goylacazes A CONSLCLHLIRD THOMAS COELHD, 345 [22) 2732-2629
Prego CMED (Anvisa) 1: RS 2897
e HASE 5P %a IN 65 de D7 o i 0 2021
Produto: DORMIUM EAN: 7895006256236
Principio Ative. MIDAZDLAM Registro; 1049702040027

Relptdnio (emmdo 1o dis YWIZ2022 17.34.00 (P. 45.173.75.20)

Sy Coao vaidaclo. OiRuLCI%2DEpaKDENZDPGE OHLD VP VO InbrpiCy0Ewp Xodinp

NCSO 0 %30
P com . brCenwit: ™ =) RuLEIN25TD E pINDENISIPQESSOHLL VP WO MDIIYDEWD X0 A npNcIC B 2500 %2529 N7




Prego Estimado: RS 2220 {un)

Apresenacdo: Y MG/ML SDL INJCT 5 AMP VD TRANS X 5 ML
Tipo Produto: Similar

Restricao Hospitalar:

Laboratorio; B0.665.981/0001-18 - UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIDNAL S/A

Classe Terapeutica: NJAZ - ANESTESICOS GERAIS INJETAVEIS
Fonle; Agéncia Hacional de Saude Suplementar

e 75 MISOPROSTOL 25MCG COMP. VAGINAIS

e

Feicentual -

Data Atualizagio:

Taija:

Confaz 87:
CAP:

Marcs: HEBRON

Fabricante: HEBRON

Modclo: COMPRIMIDD

Deacrigho: MISOPROSTOL 25 MCG COMPRIMIDD VAGINAL

Fstado: Cidade
BA Lauro de Freias

Engereco:

R GILVAN FEANANDLS, 188 Cocika

Prego Eutimade Caleulado RS 22,30

Nome de Comato;

Telefone:
(M) 3272-6644

Quantidade Descrigio Dbservaclo
3.600 Comprimidos MISOPROSTOL 25MCG COMP. VAGINAIS
Pie¢o (Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais RS 22,12
s TAT SR ule IN 3R e 07 ke Ao e 207
Orgdn: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAGDGIPE Data; B5/05/2022 09:00
Objeto: AquisiGlo de mediCamentos. Mpdalidade; Pregdo Eletrdnico
OescricBo: Misoprosiol - Misoprosiol Forma Farmacéuuica, Compiimido Vaginal, SRP: SIM
Concentiragao. 25 MC IdentificogBo: MePregdo: 2420022 7 UASG:G8IT3
CaiMal: 358753 - MISOPROSTOL, CONCENTRAGAD 25 MCG. FORMA Lowe/hem: 30430}
FARMACEUTICA'COMPRIMIDO VAGINAL A3 Link Al
Adjudieagdo: 17/05/2022 16:56
Fonle: www.COMOIASQOVErNamenias. ooy,
br
Quantidade: 1.800
Unidade: Comprimidp
UF. BA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
10.731.996/0001-69 M & A SUPRA COMERCIAL LTDA RS 12,00
*VENCEDOR*
Marca: INFAN
Fabricante: INFAN
Modelo: COMPRIMIDO
Descrigho: MISOPROSTOL 25 MCG COMPRIMIDO VAGINAL
Estndo Cidade Endesego: Home de Contale Telefone: Email:
B8A Lauro de Freitas R A, 00058 Marco (71)32B7-3847 measupra@ig com.by
07.294.636/0001-32 WD MATERIAL HOSPITALAR EIREL) RS 16,04
Marcs: INFAN
Fabricante: INFAN
Modclo: Comprimido
Descrigdo: MISOPROSTOL 25 MCG COMPRIMIDO VAGINAL
Estado: Cidade: Enderego: Telefone Email:
BA Saharor AV SANTIAGO DE COMPOSTELA, S/N {71} 3248-015) acm@patnmonialba.com.br
21.344.629/0001-29 CONSULTA GESTAO E DISTRIBUIDORA MEDICO HOSPITALAR LTDA RS 38,32

Fmail:
consultagestaomedico@gomailcom

Preco {Compras Governamemais) 2. Média das Propostas Finais RS 22,30
i, | 411, 5 8 IN 65 de 07 de Ao Ge X027
Org3o: PREFEITURA MUNICIPAL DE BELO JARDIM Data: 06/12/2021 09:30
Dbjeto: Aquisi¢Bo de medicamentos pars Hospital Jalio Alves de Liva. Modalidade: Pragdo Eleudnico
Rela1dvio garace no dia W1272022 17.34.00 [IP. 45.172.175.20)
mm valdagho; mumasummmsnwthEwmmm
=P Lirn 2520 EQurDIN2SID PLEseOHLB IV IV bl CYDE wh XS4 pNCSO N 2500 %2590 2181 M8



T hwhe e W T

Descriglo: Misoprosiol - tisoprosiol Concenhagao 25 MCG, Forma Formaceutica: SRP: SIM

Comprimido Vagnal, Identificacho; N°Pieagdo 522021 /
CatMal; 358753 - MISCPROSTOL, CONCENTRACAD 25 MCG. FORMA Lowe/llem: /7T »
FARMACEUTICA COMPRIMIDD VAGINAL Ala: LinkAta
Fonle: www.CoOmprasgover
br

Quanidade: 100
Lnidade: Comprimido
UF: PE

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

40.788.766/0001-05  CIRURGICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 22,30
*VENCEDOR *

Marcs HFBRON

Fabricanie: HEBRON

Modelo: Comprimido
Descriglo: Misoproatol Concenirageo: 25 MCG. Forma Fermac@intica: Comprimido Vaginal .REGISTRO M.S:1155700440029

Estodo: Cidade: Enderego: Telefone: Email
PE Alogados ds ngazeira AV MANOEL BORDA, 120 {87) 3838-1652 cirurgicabrasidisinbuidora@outiook com
Preco BPS {Ministério da Saude) 1; RS 22,48
ine. 1 A1 5° i IN 65 0 07 ol Ao de 2010
Orgdo: FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE Data: 18/03/2022 DO.0OO
Cbjeto: MISOPRDSTOL, CONCENTRACAD:25 MCG, FORMA tdenticagdo. BRO3S8753
FARMACEUT'CACOMPR'H'DO VAGINAL Fonte: Ministeno da Saude
Fabricante: INFAN INDUSTRIA DUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S/A Modatidade: Prego
Fornecedor: AGRESTEMED COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES EIREL) Quantidade: 1.100
Cigade: IPDHICA Unidade: COMPRIMIDO

UF: PE

Hlem 70: MISOPRDSTOL 200MCGR

Preco Estimado: RS 3269 {(un) Percentual. - Prege Estimads Calculadn: RS 62,63 Madia dos Fregns Obtidas 15 92,09

Quontidade DescrigBo Observagho
. 3,600 Comprimidos MISOPROSTOL 200MCG
Preco (Compras Governamentais) 1 Meédia das Proposios Fingis RS 93,26
Inc 1A 5% de 1N 55 e 07 the aano oe 2071
Orgho: CONSDRCIO INTERMUNICIPAL DD VALE DO SAO FRANCISCO Dats: 23/03/2022 D900
Objeto; Medicamenios Basicos - RENAME, Modalidade: Pregdo Eletrdvco
Descricdo. Misoprostol - Concentragao: 200 MCG, Forma Farmacitica: Comprimido SRP: HAD
Vapinal, identificagdo. N°Preglo 22022 / UASG 928037
ColMat: 358755 - MISOPRDSTOL CONCENTRAGAD 200 MCG, FORMA Lote/Nem: /209
FARMACEUTICA.COMPRIMIDO VAGINAL Ata: Link Afa

Fonte: www COMPIasQovernamentais.gov.
br
Quantidade: 24000
Unidade: Compiimido
UF: SE

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

05.400.006/0001-70  FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS 36,49
=VENCEDOR *

BN Qe i 0l YRAZ20Z2 37 34:00 (1P 45.172.975.20)
Ol ol mﬁmmﬂmwlnpm

i
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CNPJ RAZAO 50CIAL DO FORNECEDOR vardr Rm FI
=

Marca: INFAN i —-&7
Fabricante: INFAN

Modelo: Comphmdo

Descrigho: MISOPADSTOL. CONCENTRAGAQ/COMPOSICAD: 200 MCG. FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO VAGINAL. UNIDADE.

ISA  11E570044005) » - Apresen:aglo: CX C/ 50 UND GGREM: 511303603116312

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Conlato: Telefone; Emailk:
Ba Feira de Santans R AUA CONDE DO ARCO, 200 CARLDS ANDRE {75) 3000117 sacHiabmed.com.br
36.590.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 150,00

Marea: HEBRDN

Fabneante: HCBRCN

Modelo: HEBRON

Descrigdo: MISOPROSTOL. CONCENTRAGAD/COMPOSICAD. 200 MCG. FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO VAGINAL. UNIDADE,

Estodo: Cidede: Enderego: Telefone: Empil:
M Teresing R GABRIEL FERREIAA, 1605 (B6) 3303-7278 imedialodisin@omailcom
Piego (Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finais RS 50,93
e TA 5 da IN 65 de O de o o 2071 — .
. Orglo: PREFEITURA MUNICIPAL DE JABORAND Data; 0B/D3/2022 0900
Objeto: Pregao Eletrdnico pars registro de pregos para futures e eventuais squisigbes de  Modalidade: Pregio Eletrénico
medicomenios NCuslidhzados remonesCenies ¢ INSUMOS Pora eniregas SRP- SIM

parcelsdas dastinados as demandas do Fundo Municipal de Soude do Munieipio
de Jabesand: - Bahta,,

Descrigio: Misoprosiol - Concentragao: 200 MCG, Forma Farmecéutica Comprimido

Identificacho; N°Pregdo B2022 / UASG 989859
Lole/hem: 22/242

. Ale; Link Ata
vagina). ¢ .
CaMal' 358755 - MISOPROSTOL, CONCENTRAGAD:20D MCG, FORMA onme: br'"' W COMPI3SGOVEInamentass. gov.

FARMACEUTICA:COMPRIMIDD VAGINAL
Quantidade: 50

Unidade: Compnmido
LF: BA

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALDR DA PROPOSTA FINAL

02.990.912/0001-83  ESSENCIAL MEDICAMENTOS LTDA RS 44,00

Marce; HEBRAN

Fabricantc: HFRRAN

AMooelo: HEBRAN

DescrigBp MISOPRDSTOL 2DDICG comprimice Vaginal Cana comprimido contém; Disperslo {1,10D) e misoprosiol 200 mep {equivalente a 200 meg oc mis

. vprosiol) Excipienie q.&.0. 1 compnmido.
Estado: Cigade Enderego: Nome de Contato: Telelone: Email:
DA Guanamby AV BARAD DO RIO BRANCO, 733 VEABINA 134512912 mexi-med@hotmail.com
28.194.914/0002-30 LS COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 52,00

Marcs; HEBRON

Fabsieante: HEBRON

Modelo: HFRRCN

Descricao: "MISOPROSTOL 200MEG comprimioo Yaginal Cada comprimido contém Dispersdn {1100) de misoprosiol 200 meg {equivalente 3 200 meg de mis
oprosiol). E«cipiente 8.8.0. 1 comprimids,”

Estadn. Cidade: Enderegn: Telefone: Email:

GO Aporecids oe Goiania R CAMBA), SN (62) 2626-/652 sioheDnt@omail.com
15.229.287/00D1-01  BAHIA MEDIC COMERCIC DE PRODUTOS HOSPITALARES EIREL) RS 58,55
Marca; INFAN

Fabncante; INFAN

Modelo: INFAN

Descrigdo: 242 MISOPROSTDL 200MCG comprimico Vaginel Cada comprimido contém: Dispersbo (1:100) de misoprosiol 200 mep (equivalente a 200 meg de
misoprosiol). Exciplente g.5.p. 1 comprimido. comprimidos 50 1155700440053 INFAN RS 109,29 RS 5.264,50

Fstado:  Cidade: Fnderego: Nome de Contato: Telefone: Empil

BA Guanambi R JOSE DE DEUS PERLIRA 287 LUANA (77)3451-8800 bahiamed hestacoespoman.com
07.204.636/0001-32 MD MATERIAL HOSPITALAR EIREL) RS 75,49
*VENCEDOR *

Rebatdno paraco no 0 YW1 27N022 17.34.00 (P 4597217520}
Cooigo Valeacio. OkuLc%IDE GORDE%ZDPGEsd0H LOIVPIVELIn Oy 0E wp Xadinp NSO %I %0
WD w1 oM, bHC Noken sl LcB %2370 EQoKDER2 525 P EsOCHLDZVP IVOIMDIQIDE wh X0 4NpNC SO N 2300 % 2530 2207 M8




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR D

Marca: INFAN ? %
Fabricante: INFAN *Tn 23
Modcio: CPR vk >
DesciigAn: MISOPROSTOL 200MCG comprimido Vaginal Cada rompimido coniem Disperso (1100) de misopiosiol 200 meg (eqw:%l A m.§£
prostol), Eacipicnte Q.8.p. ) comprimido. « Regisire ANVISA : 115570044 »

Estade Cidade: Endereco Telelone: Emaik v
LT Sahator AV SANTIAGO DE COMPOSTELA, S/IN {71)3248-015) adm®patrimonialba.com.br

11,311, 773/0007-05  OKEY-MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES R$ 152,00

ODONTOLOGICOS IMPORTACOES E EXPORTACOES EIRELI

Masca: 115570044

Fabiicante: infan

Modolo: infan

Descrigdo: Concentragao; 200 MCG, Forma Farmactutics: Compimido Vaginal,

Estado: Cidade: Enderego. Nome de Contato: Telefone: Emmil:
BA Rabuna RODBR 10V, /N JAQULLINE (73) 3215-5420 Heitacaoorupohospitalar.com.br
11.304.502/0001-38 LARA QUEIRDZ SANTOS & CIALTDA RS 163,55

Marca: HEBRON

Fabricame: HEHRDN

Mogelo; CONFORIE TR

Descrighn "MISOPHOS10L Z0DMLG comprimioo Yaginal Cada comprimida contem: Dispersao {1:100) se misoprosiol 200 meg [equivalente a 200 meg de mig
cprostol), Exopiente Q.5.p. 1 comphmido.”

Estado: Cidade: Enderego Telelone; Email:
BA Barrenas R IPIRANGA, E28 {77136 )-5216/ (77) 99301156 jonicems@hoima.com
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finsis R§ 93.90
e HAT 5% a8 IN 65 e 07 o Adho o X007
Orglo. MUNRICIPID DA ESTANCIA TURISTICA DE OVRD PRETD DO OESTE/RC Data: 098/06/2022 1100
Objein: ADUISIGAD DE MEDICAMENTOS. PARA ATENDER AD HDSPITAL MUNICIPAL. Modolidade: PREGAD ELETRONICO
Descrigdo: MISOPROSTOL 200 MCG COMPRIMIDO VAGINAL - MISDPROSTOL 200 MCG SRAP: NAD
COMPRIMIDO VAGINAL Idenificagdo: 42850

Lotefltem; b/6
Ala: Link Ata
Fonte: lictanercom.br
Quantidade: 500

Unidade: UN
UF: RO

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
38.460.625/0001-06  JGM PRODUTOS PARA SAUDE LTDA RS 93,90
* VENCEDOR *
Marca: Hebion
Fabricante: Fabncante ndc informado
Modelo; UND
Descricho. Descrig3 ndo informada
Esindo; Cidade: Enderego: Telefone: Email:
RD Cacoal R MONTEIRO LOBATD. 1415 (69) 92874191 Lopmicitacapsmail com

Ralsléno gemndo no die YW1 Z2022 17.24.00 (P. 45.173.175.20)
Cédigo Valisacho. leEme VP IVO;INDIICIOE wp X4 npNeS0 NI NI
Np- /Ay, D oM. DHC e Tohene0fuLof% 2526 E poNDENR2 S PLE a0 DHLD ZVP IVOIINDi)0E wp X0 AP NCSOR 2500 %2530 21148




e 77 MORPINATD MG/ML T ML

Prego Cstimado; B3 1150 (un) . Petcentual - Prr\co Estim: 1o Caltulado: RS 11,59

Quaontidade Descrigdo

1.20D Ampolas MORFINA 10 MG/ML 1 ML

Prego (Dulros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finois
e AT 5° oie N 65 de 07 de Adho de 2071

Orglo: HOSP. GUILHERME ALVARO, SANTOS Data. 0471072022 11:50
GOVERND DO ESTADD DE SA0 PAULD Modalidade; Preg3o Eletrdnico

Objeto: AOUlSchO DE FLUMAZEMIL, MIDAZDLAM, MORFINA, SUFENTANILA E Identificagde; OC: 03014 0DD0120220C00595
TIOPENTAL.

Lote/ltem: 172

SANTOS SAP: NAD
Descricho: CONTROL MORFINA SULF. D,2 MG/ML, A7/FA/SP TML, IV, ITECAL E

EPIDURAL - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, MORFINA, Ale: Link Ala
SULFATO 0,2 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA Fonte: www.bec.sp.gov br
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML, Quantiade: 1.200
VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, INTRATECAL E EPIDURAL. COM Unidade; UNIDADE
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%. UF: 8P
‘ CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA RS 480

* VENCEDOR *

Marca; CRISTALIA/DIMORF 0,2MG/ML

Fabricanie: ¥ abricante ndo inflormado

Descricdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, MORFINA. SULFATD 0.2 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA DE
APRESENTACAD AMPOLA, FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCRIDA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAYENDSA, INTRATECAL E EPIDURAL £0OM VALIDAD

£ MINIMA DD PAODUTD NA ENTREGA DF 50%

Estado: Cidade, Enderego: Telefone: Emotl;
SP nnpirs ROD ITAPIRALINDOIA, /N (19) 3863-9500 mitonensialia,com.br
04,274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA R$48)

Marca: DIMORF D, 21AG/ML SOL 1IN 1ML EST

Fahricanie: Fabricante Mo informano

Descrigdo. MEDICAMEN10S CONVROLABOS Ok USD HUMAND. MORFINA, SLAFAID 0.2 MC/ML, FORMA FARMACEUICA SOLUCAD INJE JAVEL FOJMA DE
APRCSCNTACAD AMPOLA, FRASCO-AMPOLA/SERINGA PRELHCHIDA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDOSA, INTRATCCAL C CPIDURAL, CDM VALIDAD
E MINIMA DO PRDDUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidace. Enderago: Telefone: Emal;

sp RAibeirdo Preto R HUMAITA, 260 {16} 3993-9100 fiscal@ntivabosp.com. by

04.792,876/00071-38 CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. RS 587
. Marcs: DIMORF

Fabricanie: Falwicante nbo informado

Descrigao: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, MORFINA, SULFATC 0.2 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRESENTACAO AMPOLASF RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, INTRATECAL € EPIDURAL, COM VALIDAD
£ MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Esiado: Cidade: Enderego: Telefone: Email
sp Samos R SAD PAULD, 13 N3)3IN2A8555 esquema Besquemastont.com.br
31,321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) AS 30,00

Fabricante; Fabricante ndo informado

Desciigdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE SO HUMAND, MORFINA, SULFATO 0,2 MG/ML FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRLSCNTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PRLENCHIDA TML VIA DT ADMINISTRACAD INTRAVLNOSA, INTRATECAL L EPIDURAL, COM VALIDAD
E MINIMS DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50,

Cstado: Cidaoe: Enderego: Telefone: Cmail:
5p Sao Joaé do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD. 250 N7y 32297237 chmiarma@gmail.com
Preco (Oulros Entes Pubhicos) 2: Médis das Proposias Finais RS M1.78

Inc HArr 5 dln IN 55 Je O7 e Jkno the 07
Data: D3/06s202210:38
Roiatdvo persdo no di 10/12/2022 17.34.00 (P 45.17).175.28)

Codeo Vaimsegho Quuwswmmmemummmwmmmmw
nrp Monen=0jluLcB% 230 EQE KDORZAZDPHEMIOHLETVP IV NG RIGI0E wh K04 np NESO % 2530%.2500 2227 348

Marca dimotl




OrgBo: COMPLEXD HOSP. PE.BENTO, DE GUARULHOS Modalidade:

GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD SRP:
GUARULHDS Identificacdo:

Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTOS - ACETILCISTEINA E DUTROS Lote/item:
Descrigdo: CONTROL MORFINASULF, 0,2 MG/ML, AJFA/SP 1ML, IV, ITECAL E Ata:
EPIDURAL - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, MDRFINA, Fome:

SULFATO 0,2 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA .
DE APRESENTACAD AMPDLA/FRASCO-AMPOLA’SERINGA PREENCHIDA 1ML, Quéntidade: 300

VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA INTRATECAL E EPIDURAL. COM Unidade. UNIDADE

VALIDADE MiNIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%. UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 4,80
*VENCEDOR *

Marcs: CRISTALIA/DIMDRF D.2MG/ML

Fabricante: Fabncane nie informado

Descrigdp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, MORFINA, SULFATD 0,2 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRFSFHTACAD AMPOI A. FRASCO-AMPOI ASSFRINGA PRFENCHIDA 1ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVE NOSA, INTRATECAL F EPIDURAL, COM VAIIDAD
E MiNIMA DO PRDDUTD NA ENTREGA DE 50%.

Fstado: Cigage Endereco. Telelone: Email.
SP Itapira RDD TAPIRA-LINDOIA, S/N {19) 38635500 miton@cristalia.com.br

‘ 04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 5,86
Marca. DIMORF 0,2MG/ML SOL INJ TML

Fabriconie: Fabricante ndo irlormado

Descrigdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, MORFINA, SULFATO 0.2 MG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APHRESENTACAD AMPOLA/FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML VIA DE ADMIMISTRACAC INTRAVENOSA, INTRATECAL E EPIDURAL COM VALIDAD
F MINDAA DO PRODUTO NA ENTRFGA DE 50%,

Estado: Cidade: Enderego: Teletone; Email
5P Ribewlo Preio R HUMAITA, 290 (16) 3993-9100 hiscal@ativabosp.com.br
17.756.574/00D1-97 MANZATOS FARMA EIREL) RS 6,85

Marca: DIMORF

Fabricanie: Fabricante ndo informade

Descrigho’ MEDICAMENTDS CON TROLADOS DE LSO HUMAND, MORHINA, SLLFATD ,2 MG/ML, FORMA FARMACEUNICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRESENTACAD AMPOLA/ FRASCD-AMPOLASSERINGA PREENCHIDA 1ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, INTRATECAL E EPIDURAL. COM VALIDAD
E MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%

Estado. Cidave Enderogo: Tclcl;.nc: Fmail;

5P Mirassol R SANTD ANTONIO. 161D (AN 32215998 rogeno@rcaconabil.com. by
31.321.320/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 30,00
Masce: dimort

Fabsicante. Fatvicanie ndo informado

Descricdo: MCDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND. MORFINA. SULFATD 0,2 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAO INJCTAVLL FORMA DE
APRESENTACAD AMPOLA, F RASCO-AMPDLAZSERINGA PREENCHIDA 1ML, VIA DE ADMINISTHACAD IN1RAVENDSA, INTRAJECAL E EPIDURAL COM VALIDAD
E MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%

tsiado: Cidade: Encerego: felelone; Email:
sp Sao José do Rio Prezo RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 {17) 32297237 ehmisrmafgmoil.com
Piego {Oulroa Entes Publicos) 3: Média das Propostas Finais RS 11,6)
n i AT 5P da N 65 dc 07 gt At oe 2021 _
Orgdo: HOSP. REGIDNAL DE ASSIS Data: 19/05/202212:38
GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULD Modalidade: Pregdo Eletrbnico
ASSIS SRP; NAD
Obieto. Aquisiho de Medicamentos . Mentificagan: OC: £901210000120220C00096

Descrigho. CONTROL MORFINASULF. 0,2 MG/ML. A/FA/SP TML, IV, ITECAL E
EPIDURAL - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, MORFINA,
SULFATO 0.2 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML,

Lote/lem: 1/4
Ata: Link At
Fonte: www bec.sp.gov.hr

VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENOSA, INTRATECAL E EPIDURAL. COM Quantidade: 200
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%. Unidade: UNIDADE
UF: SP

Rofsiono gansce no d 1811272022 97 34.00 (P. 45.172.175.20)
Codige Validagho: BhuLcB%IDEONDERZDPGE SOOI VO brody0E wp Xa dr:p NESO%J0 I
A pes com.brCenficadon TNokena(uLch% 2820 EQuKDE%2 52 PO EAONLDIVP IVOMOMOIDEwp XOANpHC SN 2530 %2500 I8




CNP.J RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR OR DA PROPOSTA FINAL

44734.671/D001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA'
*VENCEDOR ~

Marca: CRISTALIA/DIMORF 0,240/ ML
Fabricante: Fabricanie ndo informado
Desciigho; MEDICAMEN 10S CONTRDLADOS DE USO HUMANO, MORFINA. SULFATO 0.2 MG/ML FORMA FARMACEU1 ICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRCSENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML, YIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, INTRATECAL E EPIDURAL, COM YALIDAD
E MINIMA DO PRODUTO NA ENTIREGA DE 75%

RS 4,80

Estado: Cidade: Enderego. Telefone: Emanl:
sp Napite ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/M (19) 2853-9500 miltoh@cristalia.com.br
94 A85.4D0/0001-84  MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 5,79

Marca: CRISTALIA

Fabricante Fabncante nio informade

Descrgdo. MCDICAMALNTOS CONTROLADOS DL USD HUMAND, MORFINA, SULFATD 0,2 MG/ML, FORIAA FARMACEUTICA SOLUCAD INJLTAVEL, FORMA DE
APHESENFACAD AMPOLA;F RASED-AMPDLA/SE RINGA PREENCHIDA YML VIA DE ADMINISTRACAD INVHRAVENOSA, INTRATECAL E EPIDUHAL COM VALIDAD
E MitAMA DO PRDODUTD NA ENTREGA DE 75%

Estado:  Cidace: Enderego: Nome oe Conlato: Telefone: Email;
RS veraCruz  ROD RSC 287. KM 109+500, S/N EMERSDN 151) 3740-145D lgita@mewdisinbuwidora. com.be
04.274.0B8/0001-38  ATWA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 5,86

Morea: DIMORF 0,2MG/ML SOL INJ YML

. Fabriceme: Fabricante ndo informacdp
Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO $ IUMAND, MDRFINA, SULFATD 0.2 MC/ML, FCRMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRECSENTACAC AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SCRINGA PRECNCHIDA ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENOSA, INTRATLCAL C CPIDURAL, COM VALIDAD
E MINIMA DO PIIODUTD NA ENTREGA DE 5%,

Lstade: Cidade: Cnderego: Tekefone: Lma:

Sp Ribsirdo Freio R HUMAITA 260 (16} 3993-91D0 fiscelgdativehosp.com.br
31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 30.00
Matco: dimprf

Fabricanie' Fabricanie ndo informado

DescrigAn. MEDICAMENTDS CONTROLADOS OE LSO HUMAND, MORFINA, SILFATO 0.2 MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL, FORMA DE
APRESENTACAD AMPOLAFRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 1ML VIA DE ADMINISTRACAQ INTRAVENDSA, INTRATECAL E EPIDURAL, COM VALIDAD
£ MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%

Esindo; Cidade: Enderego: Telefone. Emoil;
5P $3o José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 [17) 32257237 chmiarmagmall.com

lem 78, MOBFINA (SULFATO) DMGs ML SOLUCAD INJETAVEL AMPOLA C/IML

Prego Zshmado B3 7,72 {um Percentunl: - Prego Esl\rnauf) Calculado RS 772 Madia dos Pregos Dhudos RS 772
Quontidade Descrigho Observacio
3.000 ampolas MDRFINA (SULFATO) 0,1 MG/ML SOLUCAD INJETAVEL AMPOLA C/IML

Prego (Compras Governamentais) 1: Meédia das Propostas Finais RS 7,96
s AT 5T da IV S e DT ce Ao o 2070
Orgdo: PREFEYTURA MUNICIPAL DE JOINVILLE Dats: 06/06/2022 0B:30
Objero. Aquisigho de Medicamenios em Geral e Conlrasles pars slendimento & Modalidade: Pregao Eletronico
terapéulica prescnla ¢ manulenGao 0os 11atamentes dos pacienies Niernados ¢ SRP: SIM
ambulatoriais do Hospital S3o Jose?. identificacho: N°Pregho 4142022 7 UASG 453230
DesciicBo; Moifina - Morfina Apresentacdo: Sulfato, Concentragao: Imp/mi, Ferma Lote/ltem: /39
Farmacitutica; Solugdo Injerdvel . o Aa:
CotMat: 3D4B70 - MORFINA, APRESENTAGAD SULFATD, CONCENTRAGAD IMG/ML, Fonte: COMprasgOvernamemMas.gov.
FORMA FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL e

Quantidade: BD.000
Unidade: Ampola 1,00 ML
UF: SC

Relstvio pevadc no dis mm&::ém::gninm € "3
Codigo Valioacho: ik L RLB2VP IV b OG0 Ewp Xo4mp NCS Q%00
“:?. gho: “ """’”f.‘.';‘.‘.'. oy FokenstiiLeBN 520 EQIKDENISZOPE M DHLLIVE Vi DI0E wp XA pRCSO %2530 %2530 241348



CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR ot

44.734.671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICDS LTDA
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIADIMORF
Fabricante: CRISTALIA
Mpdelo: NAD SE APLICA
Descricdo. Dimord 1mg/mi - Solucho Injelavel - Caixa com S0 Estoys Csterelizatos contends 1 ampols x 2mi (Sulfato de Mortina) * Referdncia * validade do Pt
odulo. 24 meses * Registro no Ministénio da Saide 1.0298.0097.013-) * Procedéncia: Nacionsl * Marcs. Cristalis * Fabricante. Crisisha Produins Quimicos Far
mactulicos Ligs. * vehdade da Proposta: 60 thes = Pravo de Emrcgs 10 tias * Condig3o de Pogamento: 30 dias * Declaramos, nos termos do presente editsl, g
L& O Prego CoLaos inchui Todos 03 CusIes & despesas inerenies b enirege, [ais como: taxas, fretes, embalagens, iIMPo310s, encargos S0Cais ¢ trabalhistas, sequr
05 ¢ B0 Mas Que POSSA INThar Dircta ou INGICIEMEATE HO Cusly 00 fomecimento * Neclaramos 13mbém, nos termos 0o presente edital gue 0s produtos colad
o8 atendem todas as exigénclas do Ednal

o éo
g R DA PROPDSTA FINAL
‘ R$ 6,30
————

SERVIDOR

Estado: Cidade Fnderego: Telefone: Email
Sp lapira ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N {19) 3863500 midtongcnstaba.com.by
00.802.002/0001-02 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALARLTDA RS B,75

Mareas: CRISTALIA

Fabricante: CRIS1ALIA

Mogelo. DIMORF

Descrigao. 21866 - MORFINA, SULFATO, 1 G/ML. SOLUCAO INJETAVEL. COM INVOLUCRO EXTERNO ESTERIL - AMPOLA 2 ML - Marci: CRISTALIA - N.Comer
cial: PIMDRF - Reyg MS: 1079800970131

Estady Cidade. Enderego. Nome de Contalo: Telefone: Email;
5C Rin do Sul EST BCA ESPERANCA, 2320 MAICDN (4T) 3520-3000 hcitacoes@ollemed.com.br
. 16.970.999/0001-31  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIREL} 58,84

Maran: cristalis

Fabnicante: cnstalia

Modelo. eristalia

Descrigdo: Morfina Apresentagio: Sullato, Concentra¢Bo: Ymg/MI, Forma Farmacéutica: Solugdo injetdvel

Ectado: Cidsde: Endere¢n: Nome de Conlalo: Teletone; Email;
RS Erechim A VICTORIO LLAZ ZAFFARL 10T MATELS (54) 35190702 gmchcnacoes@outlook.com
Prego (Compras Governamenisis) 2: Média das Proposies Finais RS 7.67
e 1A, 5 08 IN A5 06 C7 oo o de X021
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE CRISTAIS Data: DB/0372022 D8.00
Objeto: Registo de prego para agquisiches futuras e evenluais de malerinis e Modalidsde: Piegdo Elewdmco
equipamentos medicos, hospilalmes, odontoldgicos e medicomenlos. pars SRP: SIM
. alender ds necessidades do municipio de Crisiais/MG, MentificagBo: NPregso. 102022 / UASG 984403
Descrigho. Morfina - Motfina Apresentagho: Sulfato, Coneentragao: 0.1 Mg/MY, Forma Lote/lem: /1276
Farmacdutica: Solucao Iniztavel Ats: Link A
CatMat: 420599 - MORF INA, APRESENTAGAQ.SULFATD, CONCEN TRAGAD 0.1 MG/ML. Fonte: COMBIgOVErnamEntas.
.. FORMA FARMACEUTICA SDLUGAD INJE T AVEL - 9 o
Quartidade: 300
Unidade: Capsula
UF: MG
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
07.244.105/0001-35 PAULO AURELIO RIBEIRO SILVA RS 7.00
*VENCEDOR »

Marca: HIPOLABDR

Fabncanie: HIPDLABOR

Modelo; HIPOLABOR

Descrigdo MOAFINA 1 MG SOLUCAD INJETAVEL - MORFINA 1 MG SOLUGAD INJFTAVEL, COTADO PDR UNIDADF

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emsil:
MG Cristp:s AV JOADUIM DE PALILA REIS, 87 [35) 3835-1929 SACHIDHOMAC endiyshoo.com.th
18.519.219,00D1-67 POUSO FARMA HOSPITALAR LTDA RS 7,00

Marca: CHISTALA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo. CRISTALIA

DeschcAo DIMORF 0,2MG INJET. YML (ESTERIL) C/50

Rulsitno persdo no dis YW1 22022 17.34.00 (P, 45.172.175.20)
Caoigo Valoegho: quwwmmmnummhwrnmn
hp i, tokeh=OpLLEN252D LN ZE20 EgaKDMNIS 2D PG E soOHLL VP IV InDRIQOE wh X0 amp NCIOR 2530 %2500




R
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VAUMORSA P A
Cstado: Cidade: Endereco. Telelone: Email. A =4
MG Pouso Alegre ROD MG-179. 5N {25)3423-6470 comapidconiexcontabihdae.
——
SERVIDOR
21.189.554/0001-59 TS FARMA DISTRIBUIDORA EIREL} R$ 7,53
Marea: DIMORF
Fabneante: CRISTALIA
Moduelo: CX C/50
Descrigdo: MORFINA Y MG/ML INJETAVEL AMP 2 ML
Estado.  Cidade: Enderego. Telefone: Email;
MG Juiz de Fora ALAMEDA ENGENHEIRO GENTIL FORN, 1654 [32) 32241389 7 [32) I &6 fiscal@recol.com.bs
16.553.940/0001-48 MEDMAX COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 7.58
Marca dimor!
Fabricante: crisalia
Modelo. cy/50
Descricdn: Movfina Apresentacao: Sulfato, ConcentracBe. ¥ my.
Estado: Cidade: Enderego; Nome de Contalo: Jeletons: Emeil:
R Erechim R SERGIPE, 2017 EUCENID (54) 3193-E560 tomprasmema-@pmail.com
27.145.376/0001-40 DBV MEDICAMENTOS DO BRASIL LTDA R§0,24
. Marca: CRISTALIA
Fabricante; CRISTALIA
Mpdelo: CRISTALIA
DeacrigBo. DIMORF TMG/ML SOLINJ YAMP X 2ML
Esvado Cidade Enderego Telelone: Email:
MG Divindpohis RUA JNACID GOMES, 53 (3N 32121633 comato@comebiidadularna.com, b
Preco (Compras Governamentais) 3: Médid das Propostas Finais RS 7,53
nC 1, 5% s iV S o OF oo sho o 2021
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIC CAMBORIU 5C Data: 247017202210 0D
Objeln: Registro de Preos de medrcamentos pard as Unidades de Sailde ¢ Hospitdl Modalidade: Pregdo Eleudnico
Municipal Ruth Cardoso.. SAP: SIM
Descrigho: Morfins - Morfina Apresentacdo: Sulfato , ConcentragBo. 0,1 Mg/M1, Forma Identiflicago: N°Preg3o0:2562021 / UASG 988039
Farmacéutica: Solugdo Injetdvel, Lote/item: /239
CaiMal: 420599 - MORFINA, APRESENTAGCAOSULFATD, CONCENTRAGAD D,) MG/ML, Ala: Link Ala
FORMA FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL .
Fonle: www.COMDPFASQOVErNAMENTais.gov,
br
Quantidade: 21.500
Unidade: Ampola 2 ML
UF: SC
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICDS LTDA RS 5,66

* VENCEDOR =

Marea: CRISTALLY DIMORF

Fabricante: CRISTALIA

Models: NAD SE APLICA

Descrigho; Dimorf Imp/mi - Solugdo Inetived - Caina com 50 Estojos Esterelizacos contendo ) smpola x 2mi (Sulfato de Morfina) * Releréncia * Validade do Pr
odulo: 24 meses * Regislio no Minis:érlo da Seude 1.0298 0097.013-1 * Procedéneia. Nacionsl * Marca: Cristalia * Fabwicante: Cristalts Proouios Quimicos Far
mactulicos Lida, ® Validaoe 08 Proposta: 90 DIAS * Prazo oe Entrega; 10 DIAS * Declaramos, nos 16rMos 00 presenie editsl, que © prego cotado inchu 10008 DS
LUSIOS B despasas inerentes A enlregs, 1aig COME: [axas, fretes, embalagens, imposics, encargos sociais ¢ rabalhisias, seguros e tudo maig que possa influir d
ireld oL INGIFCIBMENTE 1O cusID 0o Tormec mento * Declaramos 1ambém, nos Lermos do prescnie cdital Que 08 OdUTos colados Alendem 1odas bs evigineias 0
o Fdital -GGREM BOSTOI20716D31

Estado: Cidade. Fnderego. Telelone Emalk ’

SP Ilapira ROD ITAPIRALINDOIA, S/N (19) 38638500 miltong@cnsialia com,.br

12418.191/0001-85  CONQUISTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS RS 5,72
HOSPITALARES EIRELI |

Retpidno pavado no dia Y 22022 17.4:00 (IP. 45.172.175.20) )
Cooge Validegho: OMuLedN2d EgNDENDPGE sIONLDZVP IVO It CUOEwpls4m pNcSO NI N0
L How. oM. brICertNCao oA ORULLE% 282D E QUKDE %2520 PLERIDHLDZVP VO In bIIIDE WP X0 4N p Nc SO %N 2530 %2530 2287 348



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR ~ ; 2
Marce: DIMDRF NP g

Fabsicante: CRIS1ALIA

VALOR DA PRDPDSTA FINAL

Modelo: AMPOLAS
Descrigdo. Morling Apieseniagio: Sulfato. Concentrasdo D.3 Jp/MI. Forma Farmacaulica "W G/ML SOL INJ Cx 50 AMP VD AMB X 2 M
1.- M3 1D7DB009TODY? - GGREM 506717370039303 -

Estado Cidade Enperego: Telelone: Email;
sC Camboviv RODBR 1011 [47) 3I66-7567 conquisiamedicamenios@gmall.com
00.802.002/0001-02 ALTERMED MATERIAL MEDICD HOSPITALAR LTDA RS 583

Marce; CRISTALIA

Fabriganie: CRISTALIA

Modelo: DIMORF

Descrigho. 12(MB7 - MORFINA, SULFATO 1MG/ML INJETAVEL 2ML SULFATD DE MORFINA 2 03,2 ML SDLUCAD INJETAVEL ENVASADA EM AMPOLAS DE 2
Mi.- GORFM 5067047D715031) - Marca: CRISTAL LA - N.Comercial DIMORF - Reg.MS: 10798009701

Estado: Cidaoe Enderego; Noine ge Comato: Telefone, Email;
SC Rio 0o Sul ST BOA ESPERANCA, 232D MAICON [47) 3520-9D00 licitacoes@ahemmed.com.br
06.065.614/0001-38 SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIREL) RS 9,22

Marce: CNISTALLA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo: MORFINA

I . Descricdo; 120487 - MORFINA. SULFATD 1IMG/ML INJETAYEL 2ML SULFATO DE MORFINA 2 M552 ML SOLUCAD INJETAVEL ENVASADA EM AMPOLAS DE 2
ML
Fstado: Cidade: Enderego: Nome de Contato; Telefone: Email;
GD Goibnia RC159 GBG Barba‘a 162) 3928-8589 licitacarDBisupermedica.com.br
0B.774.806/0001-75 HOSPDROGAS COMERCIAL LTDA AS 1L

Marca: CRISTALIA

Fabticame: CRISTALIA

Mpdelo: N/A

Descrigho: MORFINA, SULFATO TMG/ML INJETAVEL 2ML SULFATO DE MORFINA 2. REG, MS 1020800970465

Estado: Cidaoe: Endeseco: Nome de Contato: Teletone: Emal:
GO Apatecida de Goilnla AV DESTE. S/N Fernando (62) 3278-6000 hosporogss.com.br

- — — -—

lem 70; MDRFINA [SULFATR) 0,2MG/ML SOLUGCAD INJETAVEL - ANPOLA

Progo Kstimudo. RS 1587 {un) Percentual - Frego Estimado Caluul.‘._rit) RS 1587 Méiha dos Fiegos Obhdos. RS 1587
Quantidade Descrigdo Observag3o
2.400 Ampolas MORFINA (SULFATO} D.2MG/ML SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA

Prege (Compras Governamentais) 3: Média das Propostas Finais R$15.19
InC 1AR. »° da iV RS re D/ de Adho o 2021
Orgdn. PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA BARBARA DO PARA Data: D5/06/2022 09:00
Objeto; Regisiro de pregos parm futura e eventual AQUISICAD DE MEDICAMENTD Modalidade. Preglo Eleubnico
PSICOTROPICOS. OBJETIVANDO ATENCER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA SRP: SIM
MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE SANTA BASBARA DO PARA/PA, joentificagBo: N*Preg3o 132022 / UASG9B0369
Descrigdo: Morfina - Apresenagdo: Sullaio, Concentragdo D,2mg/MI Forma Farmacéunca, Lote/nem: 747
Soluciio Injetavel, Als: Li
CatMal: 304877 - MORFINA, APRESENTAGAD SULFATO, CONCENTRAGAD.0,2MG/ML, .
Fonte. www.COMPIASQOVErNAMENIais.gov.
FOAMA FARMACEUTICASOLUCAD INJETAVEL or

Quantidade: 600
Unidade: Ampola 1,00 ML

UF: PA
R e LS oE G BON TSP ROONLA VP DSIYOE p ASAMPNCEC AN I
Codigo vali OuLEA%2DE QD I OOE wpXS4mp
hm:‘o b 00 br/Cartfago MoaneCykuL BN 2520 E QO KDE%ZSZPHE 00 HLD ZVP VO Inberpily DE whs4 1 pNC SN 250N 2530 727 M8




H

T

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR ALOR DA PROPOSTA FINAL

. q‘:f%%%

36.850.210/0001-16  ROCHA E ROCHA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALAI RS 5,80
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descricho SULFATO DE MORFINA 0.2 MG Cspecificagio AMPCLA DE 0IML MS 1.029.800.970.148

Eslado’ Cicade: Enderego: Telelone. Email;

PA Anpnintievd TV WE 66, 612 91) 32311400 alexandrem.rochaBhotmail.com

19.056.683/0001-27  BIOFAR HOSPITALAR LTDA RS 5,89
Marcs: CRISTALIA

Fabticante: CRISTALIA

Modelo. AP

Descricdo: SULFATO DE MDRFINA 0.2 MG Especificacdo . AMPCLA DE DML

Estado: Cidode: Enderegp: Telelone, Emanl:

PA Anamnoseus AL ESMERAI DA, § (91) 8137-D077 biofar@iclarhospitalar,com.br

63.848.345/0001-10  POLYMEDH. EIRELI RS 6,03

Mared. CRISTALIA

Fabticame; CRISTALIA

Mpore AMD

Deatrigdo: SULFATO DE MORFINA 0.2 14G Especilicagso : AMPOLA DE 0YML :MARCADIMORF; FABRICANTE (CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUT)
£0S LTDA.; PROCEDENCIA: NACIONAL, VALIDADE MINIMA DE 12 MESES; NUMERD DE REGISTRO ANVISA N* 102080097

Estade: Cidade; Enderego: Telefone: Emaik
PA rastanhs! AV PRESIDENTE GETULIO VARGAS, 4547 {91)3721.3275 polymedh§globo.com
21,581.445/0001-82  ALTAMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 7,57

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CX C/50

Descrigho SULFATO DE MORFINA 0.2 MG, AMPOLA 1AL PROCEDENCIA NACIONAL REGISTROD: 029800970148

Estado: Ciade: Enderego: Teletone: Email:
PA Ananindeus EST CURUCAMBA, 50 (94)9147-3268 caros baggo@Phoimail com
10.897.117/0001-73  J. E. COMERCIO E SERVICOS EIRELI RS 7.58

Marce: DIMDRF

Fabricante; CRISTAI LA

Modelo: AMPOLA

Desericso SULFATO DF MORFINA 0.2 MG Especificacdc : AMPOLA DE 01 REG. 10298009T /NACIDNAL PRAZD DE GARANTIA NO MINIMO 12 MESES

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
PA Marilubn R RAIMUNDO BARBOSA SANTANA, 212 (91) 9808-11457 (91) 32557056 gealandrne©hoimpil.com
26,174.873/0001-04  MELLUZZI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E1RELS RS 7.90

Marca: chislaha

Fabricante: cristaha

Modélo; smpola

Deserigdo nos lcrmos do el

Esiado: Cidade Enderego: Telelone: Email:
PA Andnindeup RUA DOS TRABALHADORES, 52 (9153328012 wyllemsouzo@aavvycontabhcade.com.br
16.970.599/0001-31  DMC DISTRIBUIDCRAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIREL R§ 9,52

Morce: eristalia

Fabricante: cristalia

Modelo: cristalia

Descricdo: ApresentacBo; Sulfato, Concentragiho: D.2mg/MI, Forma Farmacfubes: Sohucao Injetivel,

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telelone: Email:
RS Erechim R VICTORIO LLIZ 2AFFARL, 107 MATEUS (54) 35190702 dmehicitacoes@outiock com
32.708.161/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIRELI RS 14,00

sMnren. CRISTALIA

Fabsnicame: CRISTALIA

Moaedo: CRISTALIA

Descrigdo Apresentacho Sulfato, Concentragso: 0.2mgrM). Fotma Farmacdulica: SolugBo Inyetavel,

Es18do: Cidade: Enoerego: telelone: Eman:
PR Londnna AY RDBERT KDCH, 1553 143) 33543620 proline2019@hocimail.com
29.043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 72.40

Rt alovio garaoo no dis YWIZ2022 17.34.00 (P: 45.173.175.20)
Cotno Validao. HNuLe¥%21E guKDEXIDPGE sdOHLEIVP VO InbodOyOF wh Xa4npNcSONI0 R0
L1 P GO, D iy Moken s RULEE% T3Z0E JOLDER2S 7D PHE s0DHLL VP IVDYInbIDIDE wp a4 npNCSQ R 2520'%253d 701 M8
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CNPJ RAZAO SOCIAL 0O FORNECEDOR VALOR

Maren; cnistalia

Fabncante: ciistaha

Mooelo: smp

Descricdo: Apresentiacho. Sulfsio, Concentragio: D,2mog/ M. Forma Farmacdulics: Soluclo njerdvel,

Estado:  Cidade:  Enderego: Nome de Conlato: Telefone: Email:

RS Erechimn R FRANCISCO FERDINANDD LDSINA. 229 ABIGAIL (54) 3712-D427 hetacoes@3med.com.br
Prego (Compras Governamentsis) 2: Média das Propostos Finais RS 15,35
nc. UL 5008 IN bS5 o 07 o Ralhe 0 X021

Grodo; FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA 1GUACU RJ Data: 26/04/2022 70:00
Objetn: Registro de pregos pars o aQUISKGAC ok MEDCAMENDS pertencentes nos grupps  Modalidade: Pregdo Eleldnico
aPesISSICOs ¢ PSICOIIVDS, POTD dtender oS necessidades da Secrelaria Municipal SRP: §IM
ce Salde, de acordo com o descrito e especificado no Termo de Referéncia Kdentilicagdo: N°Pregn 182022 / UASG 460961
anexo Vi do edital.
Lole/hem: f7D
Descricho; Motfina - Morfina Forma Farmacgutica: Solugio Injetdvel , Apresentagio; Sulfato .
Ala: Link Ala
, Concentragao; D,2mg/M) ¢
nte: www, MHENtais. oo,
CatMat: 304872 - MORFINA APRESENTAGAD SULFATO, CONCENTRAGAO 0.2MG/ML. onte o COMPIASGOVEMaMENtaIs. oo

FORMA FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL
GQuantidade: Y8.000

Unidade. Ampola 1,00 ML

UF: RJ
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PRDPDSTA FINAL
31,912.939/0001-56 ATHOS RID PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES EIREL] RS 6.87
*VENCEDOR”
Mares: CRISTALIA
Fabricame: CRISTALIA
Modele: AMP 1ML
DeserigBo: Morfing 0.2mgs/mL
Estado: Cidade: Enderego: Telelone:
RJ Mesnuita R MARTE, 306 (2) 377139734
25.287.2B4/0001-70  ZHC PHARMA LTDA RS 6,88
Marea. DIMORF
Fabricante: CRISTALIA
Mpdoio. BIMOHE 0.2mg/mL - 3ol Inj. - 50es1.x 1amp
Pestrigdo: Morira D2mg/ml
Estade: Cidode: Endereco: Telelone: Email:
RJ Rio de Jansisds AV PASTOR MARTIN LUTHER KING JR.. DD126 {21) 3689-00067 (21) 3689-0008 fconnection@plobd.com
35472.743/0001-49  HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 7,09
Marca. CRISTALIA
Eabricanie: CRISTALLA
Mpgdelo. Ampols
Descricho: 7D MORFINA 0.2MG/ML SOX 1ML (DIMORF)AY AMP 1029800970156 18000
Estado: Cidade: Endesego: Telelone. Email;
DF Rtasha ST GETOR DE INDUSTRIA () 70 LT 18,70, 22 E 74, S/N (61) 30381302 contato@heahhcom.br
16,553.940/0001-48 MEDMAX CCMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R§$ 7,78

Marca: dimorf

Fabricante; cristahn

Modelo cv50

Deacricdo: Mortina Forma Farmactutica: Solucho Ijetdvel, Apresentacdo: Sulato, Concentracbo. 0.2my/Ml.

Estado Cidade: Enderego. Nome de Conlbio: Telefone: Emnil

RS Frechim R SFRGIPF, 2017 EUGENIO {54) 3194-BEB0D comprasmedmaa@gmail.com

29.740.150/0001-13  TECH MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS RS 8,49
HOSPITALARES LTDA

Relalons parato 1o dis YWIZ2022 17:34.00 (P. 45.17).175.20
Cenigo Valioagho: OiuLeB%ZDE QONDENIDPGE s DHLD VP30 Inbpl OYDEwp Xo4mp NCSO N Ia %30
hRp: i com, briCer Mohen=O)uLCIN25IE DORDONIEIPHE SODHLEZVP IVO,MmbriC)0E wh Xa4npNcSO %2500 %2530 2201 348




RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

CNPJ

LA A o B S B o i
Marca: Cristaha
Fobricanie: Crictdha
Modelo: AMPOLA
Descrigho: Mosfina 0.2mg/mL

Cidade;
Aguas Lindas de Gonds

Telelone.
{51)961D-0070

Eslado:
[t}

Enderego:
0110 CONJUNTO B LOTE, 28

11.634.742/0001-95  HRX PRODUTOS HOSPITALARES EIREL)

Marcs; CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modclo: CRISTAIIA

Descrigdn: Motfina Forma Farmacéutics: Solugdo Inyjetavel  Apresentacdo: Sulfato, Concentragdo: D.2mo/Mt

Email
1echmendistibusora@gmal.com

Estado:  Cidode: Enderego: Nome de Comato: Telefone: Email:
RJ Nilbpolis R JOAD DE MDRALS CARDOSD, 1361 Canes (21)2691-1209 hrecomertial@botmail com
40.061,543/0001-33 CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 9,02
Mares: HIFOLABOR
Fabricante; HIFDLABOR
Mpoelo: HIPOLABOR
DescrigBo: Morfine Forma Farmaciulica: SolucAc Injetavel , Apreseniaciio Sulfato . Concentragdo: 0.2mg/M
Fstado: Cidpoie’ Fnderego: Todefone:
RS Erechim AV TIRADENTES. 490 {54) 3712-5159
DO.ORS.822/0001-12  ESPECIFARMA COM DE MEDICAMENTOS E PRD HOSPITALARES . TDA RS 10,00
Marea: CRISTALIA
Fabricante. CRISTALIA
Modeio; Ampola 1,00 ML
Descrigdo; Mortina 0.2mg/mL amp 18.000 VALIDADE DA PROPOSTA: 60 {SESSENTA) DIAS
Estado: Cidade: Encereco: Telefone,
RJ R de JANEIre EST DA PEDRA_510D {21) 22347481
209,043.834/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, AS 7300
Marce: cristahia
Fabricome: crisiaba
Modelt; amp
Descrichp: Morfina Forma Fsrmacéutics: Sohugdo Injetsvel , Apresentac¢io: Sulfan , Concentraclo: D.2mgsm
Estado; Cidade: Enderego; Nome de Contalp; Telefone: Cmail:
RS Erechim R FRANCISCO FERDINANDD LOSINA, 229 ABIGAIL (54) 3712-0427 licAncoespimed.com.br
Prego (Compras Governameniais) 3. Média 0as Proposias Finais RS 17,08
e EAT 5% 0la N B8 o O de o 5 2027
Orgho. CENTRAL DE LICITAGOES DE FORTALEZA Dala: 20/04/202210:00
Objeto. Consutui obje1o da presente licitacdo, a setecdo de empresa pase o regisvo de Modalidade. Pregdo Eletrdnico
precos visando aguisigbes fuluras e eventuais de medicamentos sujeilos a SAP: MAD
conwrole especial (clondralo de midazoksm, metadona e pulros), para sender as Mentificog3o: N°Preglo.1342022 / UASG 927744
neceasidades do insinuto dr. José frota = if, dos orgdos participames e Lote/ltem: /10
inegrantes da tede municipal de saude ¢ secretaria municipal de saude = sms o
{fms). Demais espacificactes de acordo com o anexo 0) lermo de referdneia Ata: Link Ala
desie edital, ToNlE: wWww COMDIASQOvE!namenlais.gov.
Descric3o: Morlina - Morfina Forma Farmaceulica Solugdo Inerdved . Apresentaglo: Sulfato br
, Concentragdo 0.2mg/MI Quantidade; 21,435
Unidade: Ampola 1 ML
UF: CE

CNPJ RAZAQ SDCIAL DO FORNECEDDR

- -

44.734.671/0001-5%  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

*VENCEDOR *

NIEYZT Rusatonn garado no cis WIZ2U22 17,3400 (IP: 45.173.175.20)
I Codigo Variagho. DLEE%ZDE gOKDER2YPC EOMLLIVPIVD,
VI i, - com. biCerti

Nodnp!

hinhrpiQOE wp. NCSORIr%Ie
AokenelPadcB%2820 EganDENS PTiEsdOHLD VP IV InMIOIOE wpiloa npNCSQ %2530'%2330

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 5,85

018



!

% VALOR DA PRDPOSTA FINAL

§:

CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR »

Marcn: CRISTALIA-DIMORF
Fabricanie: CRISTALIA
Moddlo: NAD SE AP1ICA
Descrigdn: Dimort 0,2mg/mi - Solugho Injetsvel - Caixa com 5D Estojos Esterelizados contend! Imio de Morfing) * Referencia ¢ Validade do
Produto: 74 meses * Regisire no Minisieno da Sa00e: 1.0298 0097.014-8 * Procedéncia: Nacional = Wares: ia * Fabncanie Cristdlis Produios Quimicos Fa
mmackuticos Lids, * Validade da Proposts: 90 diss * Prazo de Entrega: 10 dias * Condicdo de Pagamento: 30 dias * Declaramos, nos termos do presente edital g
VE D PrOGO COIAND NChA 10008 05 CUSI03 & DESPOSSS INErENLes 3 eNUFAGH, 19is COMO texas, ie1es, embalagens, imposios, encargos socisis ¢ Irabalhistas, segur
o8 & hudo mais que possa Infhir direta ou Indiretamente no custo do fomecimento * Declaramos 1ambém. noa (&IOS do presente edilsl que os produtes cotad
0s atendem Lodos bs evipineias do Edital

Estade: Cidade. Enderego Telelone: Email:
spP Iapita ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 38635500 miltonBenstalia.com.be
0B.674.752/0001-40 CIRURGICA MONTEBELLO LTDA RS 6,41

Marcs CRISTAI JA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descrighio: "MORFINA 0,2 MG/ML IML *[A-1) Cx/50 AMP Repistro no M.S.: 102580097

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Lontato: Telefone: Email;
PL Recife R COSMDAAMA, TID Wirela da Fonle Ciivewa {81) 30350052 vendasiieiru gicamontebello.com.b
D5.675.713/0001-79  SUPERFIO CCMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS 6,70

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Medelo: CRISTALIA

Descrigdo: Morfing [sullsto), solucoo injeiavel contendo D.2mg/ m), ampols com Imi,

Fetado Cidane: Enderego: Nome de Contalo: Teletone: Email:

CE Foralezs R JULIO CESAR, 1013 Jos¢ Sales Siveira {B5) 32634112 supefio20D3gdpnsil.com

41.138.078/0001-00 FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAD E EXPORTACAD DE MEDICAMENTOS RS 8,00
LTDA

Marce; CRISTALIA

Fabricone: CRISTALIA

Mpdelo: CRISTALIA

Descricdo Morfina (sullato), solueso injelovel contendn 0 2mg 'ml ampola com iml.

Catado: Cwdade: Cnoereco: Telefone; Email
CE Eusebio ROD 4 ANEL VIARIC, 3937 (B5) 20320512 fonaimedicomentos@gmaiLcom
D3.817.043/0001-52 PHARMAPLUS LTDA RS 8.14

Marca: CRISTALIA

Fabricanie. CRISTALIA

Modelo: Ampola 1 ML

Desciigdo. Modling Forma Farmacéutica: SolugAo Injeldvel | Apresentagdo. Sullato, Concentracdo D:2mg/MI Regisiio M.S: 1020800570148

Estado; Cidade: Endereqo: Nome de Contato: Telefone: Email:
PE Alpgados da Ingazeira R JOAD DDOMINGOS SOBRINHD. 01 Adrlano Feitocs dos Santos  (87) 3836-1652 pharmmesplusdisinbuidora@hotmail.com
36.500.011/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA R$ 11,99

Maen: CRISTALIA

Fabricante: CRISTAY 1A INDUSTIIA FTARMACEUTICA

Mpdelo. AMPOLA

DescrigBo: Morfina (sullaio), solurao injelave) contendo 0.2mg: mi, ampola com 1ml. - RM3 1029300970441

Ls18do; Cidage; Entere¢o Telefone: Email;

M leresina A CABNIEL FEIRILIRA, 160 (86) 3303-T2 /B imedistadisti@omasil.com

29 043.834/0001-66 IMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 72,50
Morca: cristaka

Fabricame: cnstahs

Modelo: smp

Descrigho Morfina Forma Fammactuticd SO Injetivel . Apresentagao Sulfato, Concentracho; 0,2mgp/ M

Esiado:  Cidade: Enderego: Nome de Contato Telefore: Emall;

RS Erethim R FRANCISCO FERDINAHDO LOSINA, 229 ABIGARL {54) 3712-0427 lieilacoes@Imen.com.br

Rl pidvic pOnas no s YW1 22022 17.34:00 (P, 45.17T0.175.20)
Coonye Valisacho: OikuLelinE! uumme-aonumvomwemmnpmw
VLD fwwe. b £0m. brC SOLCBA 2520 EQUKDE% 252D PGE sIDHLEZVP TVL bW DEwp a4 pNCSO N 25230%:1 530 237348




ltem BD MORFINA {SULFATO) 10MG- CLMP.

Prego Lstimado: RS 1.a0 fun) Percentual - -Pr [’E‘D E'illl'ni!df_i_CU|CL)|']($DTHS LD

Quantidade Deserigan

2.800 Comprimidos MORFINA [SULFATO) 10MG- COMP,

Prego (Compras Governamentais) 1. Média das Proposios Finais
g FAr, 5% e IN 55 ce 07 dhe v o2 021

Orgo: PREFEITURA MUNICIPAL DE CAUCAIA Dats. 26/08/2022 DB:40
Dbjeto: REGISTRO DE PRECOS VISANDO A FUTURA E EVENTUAL AQUISIGAD DE Modalidode: Preg3o Eletrdnico
MEDICAMENTOS PARA ATENDER AS DEMANDAS DOS PACIENTES DD SERVIGD SRP: SIM

DE ATENGAC DOMICILIAR {SAD) E PARA CUMPRIR DECISBES JUDICIAIS DA

. IdentificogSo: N°Preglo 801022022 /
SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE CAUCAIA/Ce,

DASG981373
3 . . fi -
DescrigSo: Morfina - Morfing Apresemacdo: Sullato , Concentragdo Y0mp/MY, Forma Lote/hem: /143
Farmatéutica Soluglo Imelavel
M IC UG el Ats: Link A

CalMat; JD487Y - MORFINA, APRESENTAGAD SULFATD, CONCENTRACAD 10MG/ML,

- F L OWWW ¢ IS.gov.
FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL one comprasgoverhamentals.gev

L
Quantidade; 2400
Unidade: Capsula
UF: CE

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

- —_— e - - — a— ——re ——

36.009.392/0001-35  APDTEK DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES . RS 0,81
*VENCEDOR * LTDA

Marca; CRISTALIA-S{SP)

Fabricanle; CRISTALIA-S{SP)

Modelo: COM

Descricin: MORFINA 1DMG APRES.CX (/50 COMP Registio no M.S. 1029800970423 Enrega: Db dios Pagamento: 30 diss Valivade da Proposts: 60 diss Esta
Mos de acordo com [0dOB 0f QuESITOS BNQIdos neste et ilal: Cumprimos 10dos 0s 1ermos da Ala de Registio de Preco, a ser fumada com a vencedora to cena
me; Deciaramos gue, Nos valoles apiesenados acima, estio inclusos 10005 0s 1ibutos. encarges (rabalhistas, previdencidrios, liscais e comerclais. taxas. frete
5, $eQurDs, deslocamentos ¢e PEssoa), CUSI0S B dBMBIS JESPESAS Que POSSAM INCidIr 80bre O Jornecimento hoitado, inclusive & margem de lucro; Através do pre
SEnle ceciaramos ntela submissSo nos ditames Le n* 10,520, de 17 de juiho de 2002, subsidiada pels Lei n® B.666/93 e suas posietiores slieincdes e, s clu
sulas e condiches previstas nesta bLilagan, Assumimos o compromisso de bern ¢ fickmente evecutal o objeto desla licilacdo, caso sejamos vencedores da ple
sente licitaglio; Nesta oportunidade, 1emos a declarsr, S0b 33 penas da Lei, que tomamos pleno conhecimento dos produlos objeto desta Neitagdo; que ndo pos
suimos nenhum falo impeditive para participagao desie cerame & que nos submetemos d todas os clavsulas & condigbes previstas nesie edita). VALIDADE DO
S PRODUTOS COTADDS: 24 (vinte & quatrojmeses.

Eslado: Cidagde. Enderego Telelone;
PE Recile AY PROFESSOR JOADUIM CAVALCANTI, 208 {87) 9629-6T78
40.78B.766/0001-05 CIRURGICA BRASIL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0.85

Marca: CRISTALIA

Fabricame; CRISTALIA

Modelo: Capsuls

Descrigio: Morfina Apresemagdo: Sulfato, Concentragao: 10mg/MI, Forma Fammacéutica: Solugao Ingetsvel REGISTRO M.5:1029800970423

Estado: Citade: Fnocrego: Telefone: Email:
PE Afogados da Ingazeifa AV MANOEL DORBA,_ 720 (87) 3B38-1652 cilv gicabrasidisinbuidora@outiooh.com
10.782.385/0001-40 B COMERCIO E DISTRIBUICAD LTDA RS 1,00

Maica: CRISTALIA

Fabricante; CRISTALIA

Modelo. CRISTALIA

Descrigdo. SULFATO DE MORFINA 10MG

Estado: Cidade: Encerego: Teicfone; Email:
CE Fortalezs RRITY (B5) 3009-1273 pb.distrbuidor s ©bol.com.br
18.430.366/0001-39 EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) R$1.17

Marca: CRISTALLIA

Fabneanie, CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descricdn: MOREINA, APRESENTASED SULFAI0, CONCENTHAGAD 10MC/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contalo. Telelone: Email:
RS Erechim R JERONIBAD TEIXEIRA, 629 Camila A, Follador (543 3522-2993 ecelarmamedicamentosihotmml.com

MDA, om b Mokenal kL% 2520 EQOKDE% ISR PriE s0OHLE VP IVOMDIHIQIOERp X0 AnD

ReMatoro gando no dis 1122022 17.34.00 (P 45.173.175.20)
Cioign Vascho: BRuLEERIDE poK DERIDPEE S00HLD2VP WL InbmIDOEwpX04mpNcSO % I0 %A
NCSO %2400 %2300 218



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR AN OR DA PROPDSTA FINAL
40.587.322/0001-01  UNILIFE HOSPITALAR DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS UM TERIAI R$270
MEDICOS LTDA sERVIDPR/

Moroa: CRISTALIA

Fatiicanie: CRISTALIA

Modelo: COMP

Descrigdo: SULFATO DE MORFINA 10MG

Estado: Cidade: Endeiego: Ieleione: Emsil:
CE Eusebio AV JOSE $ADRAIS DE ALMEIDA, 925 (BS) 3232-225) mult service@®lfe.com
38.140.640/0001-70 A2 DISTRIBUIDORA BRASIL LTDA RS 4,00

Mprep, HIPOLABDR

Fabricante: HIPOLABDR

Modelo. 1HIPOLABOR

Descrigdo MOREINA IBMG/ML 1ML

Estado: Cidade. Enderego: felelone; rmail:
PR Cascavel R RID DE JANEIRD, 1853 (45) 3224-1889 a2osinbudorabiasi@hotmand.com
Preco (Compros Governamentais) 2;: Médio das Propostas Finais RS 1.00
o TAT. 5% e IN 5S ae 67 o Ashe o 2021
. Oiglo: PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARIUNA SP Dets: 13/06/2022 0900
Objetn: Aeqistto de pregos de medicamenios. Modolidade: Pregdo Eleudnico
Descrigio. Morfina - Apresentagho: Suliato, Concentraglo: 10mg, SRP. SIM
CatMat: 271392 - MORFINA APRESENTACAD.SULFATO, CONCENTRAGAD:10MG Identificagdo: N°Prepao.632022 / UASG 586595
Lote/item. /B9

Ata: Link Ata
Adjudicagdo; 20/06/2022 1342
Homplogagdo: 06/07/20221524

Fonte, wWww.COMPIaSGOVEINBMENTaIS.Qov
br

Quanndade: 25.000
Unidade: Comprimido

UF: SP
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.47
* VENCEDDR *
. Marca: CRISTALIA-DIMORF
Fehntame: CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

Mndeio: NAD SE APLICA

Descrign: Dimort 10mg - Caina com 5 blisteres ¥ 10 comprimidos {Sulfalo de Morting) » Referéncia * Validade do Produto; 24 meses * Regisiro no Minisierio d
a Saude: 1.0298.0007.042-3 * Procegéncia: Nacionot * Marca: Cristalie * Fabricante Cnstéla Prooutos Quimicos Farmachuticos L1da.” Valor unilénic desonesad
0 0o ICMS/SP, conforme previsto no convEnio CONFAZ Nt, 87/02 e lieragdes’

£x1a00: Cidade- Fnderego: Telefone: Empil:
sP lapirs ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N {19) 38639500 mionBensiskia.com.br
20.415.709/0001-33 CIRURGICA DNIX - EIRELI RS D76

Marca: CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA

Mopaejo: 506712020045803

Descrigho. MONEINA 10 MG COMP. (P-344)

Estado: Cidade: Endereco: Nome de Contalo: Telefone: Email:
PR Arapongas RUA TOVACU, Y220 LARISSA (43) 2152-625D cirurgicasnixghoimail.com
21.484.336/0001-47  MMH MED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 4,48

Morce: HIPOLABOR

Fabricante: HIPOLABOR

Mpgdelo: HIPOLABORA

Descrigho- MORFINA, SULFATD Y0 MG COMP - BLISTER

Estado: Cidade Enderego: Nome de Conlato: Telefone: Email:
PR Manngs ROD PR-317, 6752 MMH MED (44) 3354-5826 dna.hda@outiook.com
[P, — - ——

Roatdvio geraco ho dis 191272022 17.24:00 OP; #5.17X.178.20)
Cooge Validagio: OkuLeO%N2DE paKDE%20PG EAOHILB VP IVOIn D pIGID Ewp X 4inpNCSO %30 % 30
WD Siwvew. b D £om brCanlh Bci0ad s ok Ol Lol 2570 E po DS %2 521 P E ad DHLLZVP VOIDpiI0E wp o4 inp eSO % 2530 %2504 387 348




-
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR (c_%, —zy- § VALOR DA PROPDSTA FINAL

SERVIDOR
Prego (Compras Governamentais) 3. Média das Proposias Finais RS 2,01
dnc. 1 AT 5 a IN 65 o D7 de Ao de 2021
Orghio. FUNDO ESTADUAL DE SAUDE Data: 10/0372022 03:00
Objeto: Registro de prego visando Juturas e evenluais squisigdes de Medicamentos para  Modalidade: Pregdo Eletrdnico
suprir 3 Rege Hospialar Estadual de Saude - CONTROLADOS -~ PLAND ANUAL SRP. SIM

2022 (PARTE 2) do Estado de Sergipe, conforme especificacdes detalhagas

Identificogio; N°Pregdo: 762022 / DASG:926775
constanies neste Edial.

Loteshem: /9
Ala: LinkAla
Fonle: www comprasgovernamentais gov.
br
Quontidode: 225000
Unidade: Comprimido
UF: SE

Descricdo. Morfina - Morfina Apresentacan Sulfals, Conceniragao 10mg
CatMal; 271392 - MDRFINA, APRESENTAGAD SULFATO, COMCENTRAGAD: 10MG

. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

b - e e - -

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,42
* VENCEDDR *

Marca; CRISTALIA-DIMDRF

Eahricame: CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

Descrigho: imorf 10mg - Caixa com 5 blisteres x 10 comprimnidos (Sulfato de Morfina) * Referéncis * Validade do Produlo; 24 meses * Registro no Ministerio d
a Saode: 1,0208.0097.042-3 ~ Procecéncia: Nacional * Marca: Cnstdha * Fabricame: Cristéka Produtos Quimicos F Suticos Lida.* Valor umtano desonerad
0 00 JCMS/SP. conforme previsto no convnie CONFAZ Nr. B7/02 e slieragBes’ * Validade do Proposta; 180 dias * Prazo de Enirege: 15 diss * Condiclio de Paga
monto: 30 tias * Doclaramos, nos 16rmos do prescnle edilal, Hue © prege colado inclul 1odos 08 custos ¢ despesas inerentes b entrega, 1ais como: 1axas, fretes,
embalagens, impos108, BRELSIGOS SOCIais & Trabalhis|as, Aeguros e fude Mais que possa influif direta cu NdiretAmEnte no custo 0o fornecimento * Declaremos 1
ambém, nos termos do presente edital que 03 produlos cotados atondem 10das &s exigincias do Edital

Es1ado: Cidade: Enderego: Telelone: Email:
sp Itapira RDD ITAPIRALINDOIA, S/N (19) 38639500 mlton@crislahe.com.bi
DB.778.201/0001-26 DROGAFONTELTDA RS 0,66

Maica: CRISIALIA-S{SP)

Fabricante: CRISTALIA-5{SP)

Modeio: CPN

Descsigdo MORFINA JOMG - APRFS. CX. C.50 CPR Registro no M.S 1070800570473 Fnirega: 15 DIAS Pagamento 3¢ DIAS valdade da Proposta: 18D DIAS Es
JAMOS de 220600 ComM 1odDA 08 QuESiTos 211Pides necte ed-tal; CUMPENMOS LOdOS OF 18MOB 0 ALs g ReQisiro de Preco, a ser irmada com & vencedors do cerl
ame, Decluramos que, nes valores apiesentBudns SCima, cSIA0 INCIUSos 10U0S 08 INbulos, encarges Iabalistas, previdentidnos, fisums € comercians, 1a«as, it
£5. SeQuroa. cesicamentos oe pessosl. cusios & demais deapesss que possam incidir sobre b fornecimento licitado. inclusive a margem de lucso. Alraves do i
£senie 0eclaramos inlerd submissip 205 Atames Lai n° 10.570, de 17 de julho Je 2002, subsidiaca pels Lei n® 8.6E6/93 ¢ suss posteriones alteragdes ¢, 3s o
usulas & contighes prewmsias nes1a he1ACAD, ASSUMIMOS O COMPIONISED fe bem e fillmente eaeculsr o objeto desie licitagho.cago sejamos vencedores da pre
sente eitagdo; Nesta oportunidade, 1emos o declozar, $ob as penas 0a L, que 10moamps pleno conhecimenio dos produlos objeto desia heingdo, que ndo pos
suimos nenhum Fato imped.tivo para participacdo deste cerrame & Que noa submetemos a todas as clausuias & condicBbes previstas nesie edital. VALIDADE DO
S PRODUTDS CDTADDS: 24 {vinte & gudiro¥meses.

Eslado: Cidade: Enderego; Telelone: Email:
PE Pauhsta ROD BR 101 NORTE, SN a1 21021819 reynaldo@metacontadoresassocisdos.com.br
03.817.093/0001-52 PHARMAPLUS LTDA RS1.M

Mnarca: CRISTALIA

Fabriconte: CRISTALLA

Modelo: CPR

DescrigBo: Morfine Apresentagdo: Sullato, Concenragdo: 10mg

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emal;
PE AtoacOs fa Ingazeita R JOAD DOMINGOS SOBRINHD. 91 Adniano Feilosa dos Santos  (87) 3338-1662  phaimapluscistiibudors@hoimail.com
36.550.911/0001-63 IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 5.86

Rulsténo persdo no o 11272022 17.34:00 (P, 45.172.175.20)
Cacigo Valioacho: OhuLed%2bE gdKDEN2BPGE s DHLE ZVP VO, inbrpdCOE wp Xd 4mp NSO WM %I
DRp Herww. o0 bIC Mokenal)kLoB% 2520 EQEXDE%2520 PHE sOORLDZVP IVO)IN I CYDEwp M0 4npNCSO % 2500 %2530 738 1 48




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR .

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA INDUS) RIA FARMACEUNICA
Modoio: COMPRIMIDO

Descrigdp: Suifato de Morfina em compivnido com 10 mg. embalodo em bhsier ou $irip, conforme consta ado Produto, A embalsgem devers trazer ¢
xternamente o8 dados de identiticagdo, nomero de lote, data oc Inbricagao & data de validade. Na data da enirega. o produto deve possuir, no minimo. 75% do p
razo e validade 1013, Contorme Portana 2814 GM/ 1998, o produlo deve apresentar em sus embalapem primarns e/ov secundaria, a expressio "PROIBIDO VEN

DA NGO COMFRLID",
Esvacn: Cidade: Enderego, Telefone: Email,
= Irrering R GABRILL FLRREIRA, 16DS {R6) 2ID3-i2/0 imedialadisii@gmmsl.rom

Hem 81 MORFINAL SULFATO) 30MG- COMPRIMIDOS.

- ee——— v —r————

Preqo Cstimadn: RS 470 {un Fercentosl - Preco Estimado Caloulado: RS 476 Meaia dos Tiegos Dhudos RS 47
Quamidade Deserigdo Observagdo
2.400 Comprimidos MORFINA{ SULFATO) 30MG- COMPRIMIDOS.
Preco (Compros Governamentais) 3: Média das Proposios Finais RS 3,87
. It LAT 5 (03 IN 65 o 07 or Adho e 2021
Orgbo: PREFEITURA PO MUNICIPIO DE SAD PAULO Dats: 27/09/2022 09.00
Secretaria Municipsl 0a Sande Modalidade: PregBo Eletrénico
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA O FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS SRP: NAO

ESSENCIAIS XV Sts. Lichantes, favor se alentarem ao descrilivo do objelo -
Anexo | do Edital, bem como anexar PREVIAMENTE A ABERTURA da sessao
TODA A DOCUMENTAGAD EY IGIDA..

Descricho. Morfina - Morfing Apresentagdo Sulfsio, Concenracho 30mg

Identificacdo: N*Pregdo: 7372022 7 UASG.925003
Lote/item: /3
Ala; Link Ata

Fonle: www COMmpasgoveInamentias. gov.
bt

Quantidade: 12.000
Unidade: Comprimido

UF: 5P
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44 734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$1,20
* VENCEDOR *
morcs: CRISTALIA/DIMORF
Fabricane: CRISTALIA
' Modelo: NAD SE APLICA

DescrlgSo. Dimorf 30mg - Catna com 5 blisteres x 10 comprimkios (Sulfato oe Morfing) * Refeiéncin * Validade do Produie: 24 meses * Regisiro no Ministério o
& Sacde: 1.0258.0097.043-1 * Pioceoénein; Nacional * Marca: Cnistaka * Fpbricante: Cristala Proouios Quimicos Farmacduticos Lide.» Valor unit3rio desonernd
© 30 ICMS/SP, conforme prewisio no convinio CONFAZ Nr. 87/02 & aiteracBes’ * Vaboade da Proposta: 6D DIAS * Prazo de Entrega: 10 DIAS UTEIS * Conoicho o
& Pagamento 30 DIAS * Decloramos, not lermos do resente edilal, Que b pre¢o colado inchs [0dos s CuSIos & despesny inerentes 3 entrega, 13is comMo; [ax08,
fretes, embalagens. imposios, encargos sociais e Lrabaihisias, seguros e tudo Mais que possa influr direta bu inditelamente o custo oo fornecimento * Declar

aMos 18mbem, nos 1ermos 0o presenie edilal que 08 PIOJLTDS COLAU0S Btendem 10025 bs exigéncias do Edilal

Esrado. Cidade: Enderego: Teletone. Emal:
Sp Haprs ROD ITAPIRALINDOIL, /N (19) 3863-5600 mitonPeristahe.com.br
32,708.161/0001-20 PROLINE MATERIAL HDSPITALAR - EIREL) RS 197

Marca: CRISTALA

Fabricante. CRISTALIA

Motelo: CRISTALIA

Deschicdo: Morfina Apresentagso: Sulfato, Concentracho. 30mg

{s1ado: Cidade Cndereco: Teleione: Emai:
PR Londtina Av ROBERT XOCH, 1553 [43) 3354-3671 el 201 Si@ hotmaslcom
43,752 662/0001-20 CONTA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2,29

Murce: Cristalia

Fabricame: Cristaha

Modelo: Morfina Apresentacho: Sulfaio, Concenttagdo: 10mQ

Descrigho: Morfine Apresentagdo Sulfato, ConcentracSo 30my - registin 1025800970431

ReMON0 QUao ho dis YWIZ72022 17.34:00 (IP: 45.173.175.20)
Comge vawlo: LI EpORDERIDPL EASOHLO VP IVEINHMILYOEwp X04 npNCO %20 %30
D Herivw " cxwn. briCanth A AokenalyULLEN2SIDE pONDE NI SPHE SOOHLLZVP IUMbIRIOIOE WD XS4 np NEIO R 2300 %2520 2381 M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL

Estado: Cidade: Enderego;

DF Brasidia 57 SEES OUADRA 1L, LT 3

21.433.200/0001-19 DROGARIA BARRA LIMA LTDA RS 10,00
Marco: Dimon’

Fabriconte: Cristalia
Modelo. Comprimido
Descrigdo. Sullate de Morfina 30mg Caixs ¢/50ep DIMORF / CRISTALIA Regisiro MS N* 1,0208.0097.043-1

Estado; Cidade: Endereco Nome ge Coniato: Telefone: Emanl:
SP Sap Paulo A LUIZ GRASSAMANN, 816 Ratael {17) 4562.3574 farmavivavdamgmail com
Prego [Compras Governameniais) 2. Média das Proposlas Finais RS 4,79
e 1At 5% 1N 65 e 07 de Aiiho g 2071
Orgio: MINISTERIO DA EDUCAGAD Data: 17/03/2022 09:00
Empresa Brasleira de Servigos Hospialares/Sede Modalidade: Pregdo Eleirdoico
Complexo Hospialar do Ceara SAP: SIM

Objetn: Aquisigdo de MEDICAMENTOS ANESTESICOS E DA PORTARIA 344/98,  fim de
abasiecer o Complero Hospitalar da Universidade Federal do Ceard {CH-
UFC/Ebserh). UASG 155020, mediente kicitagio ns modalidade PREGAD na

Identificagdo: N°Preglo.252022 / UASG:156020
Lote/lem: /87

forma ELETRONICA para Sistema de Regisiro de Pregos (SRP) cujo critério de Ata: LinkAla
Julgamento sera do 1ips menor preso com validade de 12 {doze) meses, Fonle: www.comprasgovernamentais.gov.
ronforme condigbas. guantidodes, exigdncios ¢ eslimoalivos estabelecidas em br
edaal., Quantidade; 1.600
Descrigho. Morfina - Morfina Apresemacio Sulfato, Concentragio: 30mg Unidade; Comprimido
CatMal. 271391 - MDRFINA, APRESENTAGAD SULFATD, CONCENTRAGAD 30MG UF: CE
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDCR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44,734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R§1.14
*VENCEDOR =

Marea: CRISTALIA-DIMORF

Fabricante; CRISTALIA

Mooelp: NAD SE APLICA

Descrigho: Dimorf 3Dmg - Caixa com 5 bisteres ¥ 10 comprimidos (Sulfaio de Morfing) * Referdncia * Validade oo Produlo: 24 meses * Registro no Ministéro d
2 Sapde: 1.0298,0097.043-) * Procesincia: Nacional * Marca: Cristalia * Fabheante; Cristalia Produtos Quimicos Fammachuticos Ltda.” Valor umtano desanerad
© do ICMS/SP, conforme previsto no convinio CONFAZ Nr. 87/02 e slterages” * Validade 0a Proposia: 90 dias * Prazo de Entrega. 10 dins * Condigho de Pana
mento: 30 tas * Declsramos, nos termps do presente editol, que 6 preco cotado inclui LeaDE D8 Cusios € BespEsas intrentes b entrega, LS como: taras, fretes,
embalagens, IMDORIDS, ENCAIGOS SOCiMS ¢ rabalhistas, soQuios e tudo mais que possa influi direts ou indiretamente no custo do fornecimento * Declacamos |
SMDEM, KOS 1ArMOS 80 presente editsl que 0 PrOdUTDS CO1ad0s ATendem 100as As exiglneins 0o Edital

Esiado: Cidare. Enderego: Telefone: Email:
sP hapira ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 3863-9500 miton@eristalia.com.br
26.550.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA R$ 57

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Mooelo: CRIS1ALIA

Descrigho: MORFINA 30MG COMPRIMIDD. EMBALADO EM BLISTER

Estsdo: Cidade: Endetego: Telefone: Emapil:
P Teresind R GABRIEL FERREIRA, Y605 {B6) 2303-7278 imedintadistri@gmail.emn
12.882.932/0001-594 EXOMED COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,72

Marea. CRISTALLA /7 5P

Fabricame: CRISTALIA / EP

Mpdele: CPR

Descricio: DIMORF COIP. 30MG Cx50 [A))

Estado; Cidade. Endere¢o: Telefone: Email;
PE Recife A DAS MOCAS, 4D2 [89) 3244-5404 canorioazevedobastos.not br
Prego (Compras Governameniais) 3: Média das Proposias Finais RS 473

Relaono paraco no dis YW1 272022 17.34.00 P 45.9TX175.20)

Codipo Valioaghs: DikuLEd%2DE oKDE%2 bR EssOHLbZVP IV, IbmICIDEwpXo4inp eSO %I %N
D fAwwew. b P Com br/C e enBckoads Moken s0LEB% 2520 EQOKDE%ZS20PHE soD HLL ZVP VT Inbrmi Q)DE wpAo4mpNeSQ %2 330N 500 818




o 4

e, 1T 50w IN 55 e G7 o o o 2021 er%
Orglo: MINISTERID DA EDUCAGAD Data. 01/024022&M0 m
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares/Sede Modalidade: Preglo Eletdpic

5
Hospial Universitano Onofre Lopes SRP SIM % E‘p §

Obje1d; AQuisicAo de medcamenios de uso geval (PARTE iI).. Identificaglo: N*Pregho 10 Diﬁw
Descrigdo: Moifing - Mothna Apresentagho: Sulfato , Conceniragiio: 30mg 57 S /

LolesMem,
CatMal; 271391 - MORFINA, APRESENTACAQ:SULFATD, CONCENTRAGAC:3OMG At Liok Ata

Fonle: www comprosgOvernamentois gov.
br
Quantidade: 21500
Unidade. Comprimido
UF: RN

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44734,671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$1.04
*VENCEDOR*

Mares CRISTALIADIMORT

Fabricante: Crisialia Produtos Quimicos Farmacdubicos Lids

Modelp NAD SE APLICA

Descrigho: Dimor] 30mg - Caixa com $ blisteres x 10 comprimidos (Sulfeto de Mortina) * Relerincia * Validade do Produto: 24 meses * Regisiro no Ministério d
2 Sapde: 1.0208.0097.043-1 * Procedincia: Naciondl * Marca: Lristdlin * Fabricanie: Crisléha Produics Ouimicos Farmacuticos Lida.® Valor unitdric desonerad
o 0o IEMSISP, conforme previsto no convinic CONFAZ Nr, B7/02 e alteracbes® * Validade da Proposia: 9D dias * Prazo de Entrega; 15 dias * Condigdo de Paga
mento: 20 dias = Declaramos, nos 1ermos do presente edital, que © prego cotado intlui LOODS O3 Custos & despesas inerenies b enirega, 19is como; (awas, iretes,
ambalagens, IMpOsIDS, BNCAIGOs SCCiais & raballubias, SeQuins & twdo mais gue possa influir direls ou indiretamente no custo do fomecimento * Declsramos !
SMbem. nos Lermos do presenie edilal que o8 produlos coledos atendem iodas 8s exigéneias do Edital

Estngo: Cidade. Cnderego: Telefone: Emeil:
sp hapire ROD FTAPIRA-LINDDIA. S/N 119} 38639500 miltongcrisiabia.oom.bi
31.151.223/0001-28 ANJOMED! DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 238

Marca; CRISTALIA

Fabricame; CRISTALIA

Mooelo: COMPRIMIDD

Descrichp Morfing Apreseniagdo Sulfato, Concentragio 30mg COMPRIMIDO CAINA COM 50 M.5. 1029800970431 VAUDADE 02/202%

Estafo: Cidade Enderego; Nome ge Conisto) Telefone: Ema'l
AS Erechim A SANTODS DUMONT, 1118 VDLNEI {54) 31940240 anjomnegi@anjomedi.com.br
36.590,911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDCRA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 2,66

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOSLTDA,
Modelo: CRISTALIA

Descrigdo MORFINA, SUAFATD - 30MG

Estadn: Cidade: Enderego’ Telelone: Email:
o] Teresina 1 GABRIEL FERREINA, 1H05 (B6) 3203-7278 imedistadistrifegmail.com
27.722.136/0001-66 DROGARIA PB EIRELI RS 267

Marca: cnistalia

Fabricante: cnisiaha

Modelo: penérico

Descricdo; Morfing Apresentagde Sulfato, Concentrago. 30mg

Esindo: Cidade: Enderego: Teletone: Email;
GO Cocaiznho de Goids AV PHIMEIRA AVENIDA, S/N [61) 9389-0550 anslistapbl) @gmaeil.com
29,043,834/0001-66 3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS§15,00

Marcs: crisialia

Fabricante: cristalia

Modelp: ep

Descricao: Morfina Aprcsentagio. Sullaio, Concentragio. 30mg

Esiado:  Cidade: Enderego: Nome de Cohislo Telefone: Email:
RS Erschimy R FRANCISCD FERDINANDO LOSINA. 129 ABIGAIL (54) 3712:0427 lichacoes@3med.com.br
1

Ralsitro gersdo no de 191272022 17.34 00 (IP; 45.173.176.20)
Coago VEscho: Dkul CA%DE QOKDERZDPGE SOOHLLIVPIVIL b0 E wp XampNcSO%Jo%Id
NILD 2Pever DENOOSD! 0m. brC et Mok ensl A LB 2520 EQoKDE %2520 POE AOHLE VP IVOINIIQIDE wp Xo4np NCS0 % 2530 %2830 237 148




Hem 82 NALOXOLONA D.AMG/ML AMPOLA COM ML

" Prego Estinoade Cateulado A5 14050 Mbgm dos Piegos Dbhidos: RS 14250

Quantidade DesciigBo wa 73

500 Ampolas NALOXOLONA D.AMAG/ML AMPOLA COM TML Fsm

wo . 2

Prego Lstimpdo; B3 140,50 (un) Prrcentualk -

Prego (Compeas Governamentals) 1. Média das Propostas Finais

g 1A 5% e 1N B35 tie O7 de v the 2021
semoon/
Orgao; MINISTERIO DA DEFESA Data: 10/06/2022 09:00
Comando do Exofeito Modalidade: Pregdo Elelrdnicn

Comando Mililar da Amazdnia
8* Regido Miltar
Hospital de Guarnig3o de Marabd
Objeto  AquisicAD de nsumos de consumo farmacolopCo.

SRP: SIM
Identilicagdo: N*Pregdo 112021 7 UASG: 160168
Lowe/hem: /87

Ala: L
Descrigde Naloxpna cloridralo - Nalosona cloridraio, dosagem. 0.9 mgmi. apresentagao fa: LinkAla
solucao injetdvel Fonle, www.cOmMprasgovenamentans. gov.
CatMal. 272326 - NALOXDNA CLORIDRATO, DOSAGEM D4 MG/ML, . br
APRESENTAGAO:SOLUGAD INJETAVEL Quantidade: 150
Unidade. Ampola 1.00 ML
UF: PA
. CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA RS 79.63
*VENCEDOR * ’

Marca: CRISTALIAJNARCAN

Fabriconie: Crstalia Produtos Quimicos Farmacluticos Lidd

Modelo: NAD SE APLICA

Descriglo: Narcan D.4mp/mi- Schugdo Injetdvel - Caixa com 10 ampolas x 1ml (Cloridraio de Naloxons) * Referéneia ¢ Validade do Produlo: 24 meses * Registr
0 1O Ministénp da Sadde: 1.0798.0283.003-3 * Proceddneia: Nacional ® Marca: Cristélia » Mabricante: Cristdia Piodutos Quimicos Farmaclulicns Lida, ” Valr u

mithrio desonerado do ICMS/SP, confotme previsio no convinio CONFAZ Nr, 26/03 * Validaoe da Proposta: 60 dins ® Prazo de Entrega: 30 dias * Condicho de Pa
gamento. 30 dias * Detlaramos, nos 107003 ¢ presente cuftal, que o progo cotado inchil 1odes 03 Custos e despesas increntes b cntrega, 1ais COMO: 13xas, frel

8. BMbalagens, IMPOSIOS. eNCarges $oliais e Uabalhistas, keguios & Wdo Mais que posss infMulr direta ou indiretamente Ko custo do fomecimene * Declaram

03 também, nos lermos do presenle edna que 0s prodults corados atendem 10088 s exipéncids do Edita)

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Empil:
SP ltapita ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N {19) J853-9500 miton@cristaia.com.br
16.670.959,0001-3Y  DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCID B MEDICAMENTOS EIREL) R$ 84,00

Mpres: HIPOLABDR

Fabhicanie; HIFOLABOR

Modelo: HIPOLABDN

Pescncdo Naloona clondrato, dosagem: 0,4 mg,ml, apresemacBdo: solugio injelavel

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email.
RS Erechim R VICTORID LLAZ ZAFFARI, 107 MATEVS (54) 3519-07D2 smelicitacoes@oul look.eom
31.151.224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 109,59

Marcd: CRISTALIA

Fabricame; CRISTALIA

Modeln: AMPOLA

DescrigBo: Nokoone cloridreto, dosagem: 0.4 myml, apresentscdo solugdo mctavel AMPDLA DE 3 ML CAIXA COM 10 M.S 1029802830023 VALIDADE 07/202

3

Estado; Cidade: Enderege: Nome de Contalo: Telefone: Email;

RS Erachim A SANTDS PUMONT, 1718 VOLNE! {54) 3154-D230 anjomedi@anjomed).com. br
21.581.445/0001-82 ALTAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 106,60

Marca: Hipolabor

Fabricante: Hipohlbor

Modelo: Cv /10

Deserigho: Nalovons cloridreto, dosagem 0.9mg, apresentagdo solugBo injelvel, uso SC /1M / IV, ampold 1. Caixs 10. Procedencia’ Nscional Regisiro 1134

31770014
Estado: Cicade: Endereo: Telefone: Email:
PA Anpmindeud EXT CURUCAMBA, 50 {54} 9I14T- 3268 enflos baggo@hoimail. com

@ = ¥ Relalorio gamdo no 0ia W 1272022 17.34:00 (. 45.970.175.20)
Codipo Validaglo: OulcdIDE guKDENZDPGE WP Xa4inpNCSCNDd %0
VI /v DEAGOHH 008.00m  BTCHMTICACOAU AN TS Tioken =)L LI 232 EgIKDAR 2 20PH ESOOHLOZVI VOO0 wR Xa4 i pNcSON2530 %2530 818

3



Prego CMED (Anvisa) 1:
e At 50 ga 1N 65 oe 07 de Ao de 2021
Produlp. NARCAN
Principio Ativo: CLDRIDRATD DE NALDXONA
Apresenldcdo: 04 MG/ML SOL INJ IM/SCAV LA 10 AMP VD TRANS X 1 ML
Tipo Produto: Novo

Laboratorio: 44.734.671/0001-51 - CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS
FARMACEUTICOS LTDA.

Classe N7F . PRODUTOS USADOS EM DEPENDENC)A DPIACEAS
Terapeutica:
Fonle. Agéncia Nacronal de Saude Suplementar
Prego CMED (Anvisa) 2:
e A 50 de IN 65 e 17 de Adho 0 20201
Produlo. TARGIN
Principio Ativo. CLORIDRATD DE DXICODDNA.CLORIDRATO DE WALDXDNA
Apresentag3o: 20 MG ¢ Y0 MG COM REV LIB PROL CT BL AL AL PYC X 14
lipo Produto. Novo
Loboratdrio: 15.327 BO8/0001-30 - MUNDIPHARMA BRASIL PRODUTDS MEDRICOS E
FARMACEUTICDS LTDA
Classe N2A- ANALGESICOS NARCOTICOS
Terapeutica;
Fonte: Agdncie Nacionol de Saude Suplementar

Prego CMED (Anwisa) 3.
I AT 5% eV 65 de 07 e Ao 08 2021
Produlo. TARGIN
Principio Alivo: CLORIDRATO DE OXICODONA:CLDRIDRATO DE MALDXONA
Apicsentagio: 20 MG + 10 MG COM REV LIB PROL CT BL AL AL PVC X 12
Tipe Produto” Novo
Laboraidrio; 15.127.808/0001-30 - MUNDIPHARMA BRASIL PRODUTDS MEDICOS E
FARMACEUTICOS LTDA
Classe N2A - ANALGESICOS NARCOTICDS
Terapeutica:
Fonte: Agéncia Nooonal de Saude Suplementor

liesn 83 NCRTRIPTLINA 1DMG COMPRIMIDO.

Prego Estimadn K510 {(un} Percentual -

Prego Estimado Calculado. RS 100

Registro;
Tano:

Restrigio
Hospitaler:

Confaz 87:
CAP:
Data Atualizogdo:

LAN;
Regisiio:
Tarja:

Resitigao
Hospilalar

Confaz 87:
CAP-
Doip Atualizagdoe:

EAN;
Registro:
Tarjs:

Restrigo
Hospitalar:
Conlaz B7:

CAP;
Data Awalizogho:

RS 52,50

1029802830033
Tarjo Vermetha sob
restigao

Sim

Nao
Nap
1070742022 0D:00

RS 184,59

7898536630079
1919800090091

Tarjs Vermelha sob
restrigdo

Nio

Nio
Nao
10701/2022 00.00

R$ 189,22

7899586630079
1919800090091

Tans Vermelha sob
1estricho

N3o

Nao
Ni3o
10/D1/2022 0D:00

Quantidade Descrigdo

1.260 Compnmidos NORTRIPTLINA YOMG COMPRIMIDO.

Prego (Compras Governamentais) 1: Média das Proposias Finais
1AL 59ca (N 55 de 57 de Ao de 7071
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE PRESIDENTE TANCREDD NEVES/BA
Objeto: AguisGao de Medicamentos.
Descrigdo: Nortripthna cloridiaio - Nonnptiina Clendiate Dosagem 10M
CatMat: 273608 - NORTRIPTILINA CLORIDRATO, DDSAGEM.10 MG

Relaldno pando no dis 1122022 17:34.00 (P, 45.173.175.20)
Cooon Validacho. BkuLeB%2bEgd KDE%2bPHE adDRLEZVP IV inbriCYOEwp 04 npNcSO %0 %3
RILp: A, Hentod sprecos oom. briCenficacoint

Data:
Modahdade
SRP; SI4
idenificagdo:

Lote/ltem: /278

Observacio

R§ 1,19

20/04/2022 08:30
Pregao Elewrdnico

N*Pregdo: 102022 / UASG.983023

Ata: Link Ala

Fonle:

b
Quantidade: 3600
Unidade:

UF: BA

PO s Mok enalLESNZSTD E gUNDENIAZD PHEAODHLD2ZVP VO MnbmiQi0Ewp X0 4 np NcBO R 2530 %253d

WWW COMPIAasSQOVErnamentais. goy.

Cépsula

T30 1 348



CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR

10.782.3B5/0001-40 GB COMERCIO E DISTRIBUICAD LTDA
*VENCEDOR *

Morca: CELLERA

Fabricanle: CELLERA

Modelo; CELLERA

Descri¢do: Nortriptibna 10 Mg

Estadn: Cidade: tnderego Telefone:

CE Fortalezo RR 7 (B5) 3089-1273

Preco (Outios Entes Publicos) 3: Média dos Propostas Finals
NG H At 50 o N 85 0v DT de Adh de 2021

OrgBo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUA/SE

Objetn; o REGISTRO DE PRECDS, db lipo MENDr piego por ilein, consignado em Ao, pelo
ptazo 0 12 (doze) meses, para Aguisiin de medicainenios (lens Fracassados
& Deseitos no Pregdo Eletrdrico n® D2/2022 FME), pata suprir as necessidades
da Farmacia Basica e do Hospilal de Pequeno Porte - HPP, deste munipo de
Araus - Seigipe. conforme especiicacdes minimas, quantiatvos e demais
condigdes conslantes de ANEXO ) - Teimo de Referéncia, do Euital.

Descrighn: CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 1DMG - CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA

10MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FOARNECEDDR

VALDR DA PROPDSTA FINAL

R$1,19

Lmail;
pb.oist ribuidora @bol.com. br

RS 1,07

Dnla: 13/06/2022 09:00
Modolidade; PREGAD ELETRONICO
SRAP: SIM
Identificagdo. 43022
LoteAtem: 30/30
Afd: Link Ala
Fonte: licitanelcom br
Quantidade: 1.500
Unigade: CS
UF. SE

VALOR DA PROPOSTA FINAL

12.891.104/0001-12  VIANA FARMA COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA
* VENCEDOR *

Marca: cellers

Fabricanie; Fabncante ndo imlormado
Modeio: comprimido

Descrigho. Descrigho ndo informaos

R$ 1,01

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email:
SE Arpcaju R PROFESSOR FISGUEIREDD MARTINS, 73 [#9) 1066100 vaher@sercontpbil.com

00.895.115/0001-70  SANFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Marca: CELLERA

Fabricanie: Fabrtante nao informado
Modelo: SIMIKLA

Descrigdo: D=scngdo ndo nformada

R§1,03

Estade:  Cwdade:  Endesego Home de Tontalo: 1eleinne: Email:
SF Aracajy R RADIAIISTA WOI NFY 30 VA, 390 MAGND 93734732 sanfarmadis1nbuitora@o).com.br

20.918.668/0001-20  MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL)

Mprea: CELLERA

Fabricanie: Tabricanie ndo informado
sMpdeln CELLERA

Descrigao: Descricho ndo ntormace

Estado. Cidade, Enderego:
RS Frechim R HFNRIQUE SCHWERIN, 368

Piego {Oultos Entes Publicos) 2; Média das Piopostas Findis
NG, B UL 5738 N 65 Je 07 o Ao o 021

Orgdo. Prefeituia Mumcipal de Figueirdo/Ms

Relsiévic gersdo no o 101272022 17.34.00 P 45.171.175.20)
Condigo Valioagho: GkuLoB%20EpdKDE%ID PGESONLD ZVPIVD InbrpIQIOE wpXd4inpNCSQ %30%30

RS$1,16

Telelone:
(54) 9677-5744

RS 1.05

Data: 05/12/2021 0D:0D
Modalidade: Pregao

SRP: NAD
Identificagdo 1340

."tl*_,.,.v:- hRp A oom. briCetsh A TiohenmjiaL o250 E paK DERIAID PrESoDHLL 2V TV inbvIIOE wp 0 4np NCSOR25 08 %2530 2407 348



Objeto: Aquisigio de medicomentos de distnbuicdo gratuia da hsta REMUME - Relagdo
Municipal de Medicamenios Essencias e a lisla RENAME - Relagdo Nacional de
Medicamenns Essenciais, gue foram declarados detenos ¢ frpcassacos no
Pregao Presencial n® 24/2023, Processo Adnvinistrativo n* 602072021, afim de
atende! as necessidades ¢a Unidade Basica de Saude "Arindp Rodiig.es da

Silva".
? Quantidade:
DescrigBu: Clotidialo de nortiiptiling - 10 my - Capsula. - Clondiato de nortrpuling - 10 UF:
may- Capsula. :
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

13.861.454/0001-07  VILLA MED COMERCIO E IMPORTACAO PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
*VENCEDOR *
Marcs: Marca ndo inlpimagds

Fabricante; Fabricante ndo informaso
Descri¢ 80’ Desencdo ndo informada

Esiado;
sp

Cidade
Alvates Machado

Lnderego:
R VICENTE CELESTIND, 502

Telefone:
{18) 3803-6077

- -

ltem 84 NCRTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDD

Prego Estmado: RS 162 (un) Percentunl -, Prego Fshimado Caleulado 351,92

Lote/lem:
AlB:
Fonte:

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 1,05

Lmail:
fiseal5@ellittecon.com.br

I Métia dos Prﬂ;-m Dbhdes: RS 192 h

Quantidade Descrigho Observagho
10.880 Comprirmdos NORTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDO
Prego (Comprps Governamentais) 1: Meédie das Proposips Finais RS 2.86
I FAR 50 il 5 0 187 e Ao e 00T
Orgdo. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Data: 25/08/2022 09:00
Objete: Registro de pregos pars eventual dquisiclo oe medicamentos da Farmécis Modalidade: Pregdo Eletrdnico
Basica e medicamentos contiolados, pars atendimento das Lnidades basicas de SRP: SIM
saixde e hospitars poblicos do municipio de Maraba. Ientificacdo. N°Preg3o.782022 / UASG.927495
Descricéio: Nortriphiling cloridrato - Dosagem: 25 MG, Lote/item: /92
CatMal: 271606 - NORTRIPTILINA CLORIDRATO, DOSAGEM 25 MG Ata: L
FORte: www.cOmprasgovernamentals.gov.
bs
Quantidade: 4.980
Unidade: Capsula
UF. PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALDR DA PROPDSTA FINAL
42.092,374/00D1-24  GALL) E LIDTTO COMERCIO DE PRODUTDS HOSPITALARES LTDA .RS0S7
*VENCEDOR *
Marca: rambasy
Fabncante; rsmbaxy 123520191
Modedo:. epr
Descricio: Dosagem 25 MG,
Esindo: Cidade: Enderego: Teletone: Emai:
RS Erechim R PERNAMBUCO, 1647 (54)5914.9786/7 (54) 5941-2104 henriquedseicontabilidase.col.bs
37.374.797/0001C5  PONYOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS N.8%
Marcs: EUROFARMA
Fabricante. EURDFARMA
Modelo: CAP
Descrichp: NORTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDO
[X3r1 . Cidade: Enderegn: 1elefone: Eman:
TO Porto Nacional R OUANRA 13 ORL A OFSTF. 1 DTF Y% {54} 3627-9079 cassio_405Ehoimal com
15.439.366/0001-30  EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) RS 1,49
Relmbns Qaaco ao 0is 101272022 17.34:00 (1P, 45.172.175.20)
Coaigo Vilidegho: mumaepmms HLBZVP3VOinbrplOy0E wp Xa4mp NSO Ja N30
@ A Poroowe. SO ULEFR TSI E DI DRI SIPC EaOHLY ZVP IVONpIyDE wp o4 npNCSG % 2530 %2530 241748



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR A PROPDSTA FINAL

Marca: CURDFARMA - L t’f | =
Fabricanie: ELADFARMA l >
Modclo: EURDFARMA % 3
Desciigdn: NOATAIPTILINA CLORIDRATO, DOSAGEM 26 MG RS 100430904 -2
. —
SERVIDOR /
Estado:  Cidade; Enderego; Npme de Contatoe: Teletone: Email:
RS Erecn R JERONIMO TEIXEIRA, 629 Camila R. Follador {54) 3522-2093 erelamamedicamenios@hoimail.com
24 626.549/0001-54  INSTRUMED INSTRUMENTOS MEDICOS HOSPITALARES EIREL) RS 1,50
Marca: CELLERA
Fabricanie CELLERA
Mpnelo CP
Dercricho NORIRIPTLINA 25M0 COMPRIIDD
Estace: Cidane: Cnderego; Nome de Contaln Teletone; [ mail:
PA Belem AY MARDUES DE HERVAL 1886 JOAD 91) 3355-7736 instrumen hospitslan@gmailcom
38.329.458/0001-61  BIOMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) R$ 1,65
Marca: RAMBAXY
Epbricante. RAMBAXY
Modelo: CPR
Deserigho: NORTRIPTILINA 25 MG, AMS 1235201510021
Cstado: Cidade: Enoerego: Telefone Email:
. RS Esechim R ANTONID VIRGILIO BUSNELLD, 237 {54) 96022026 biomed medicamentos @yshoo.com
30.571.825/0001-27  PDL NETD COMERCID ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 1,82

Mares: EURDFARMA

Fabricome: EURDIARMA

Modelo: CX C/30

Descrigdo. DESCRICAD DETALHADA DO OBJETD OF ERTADD NORTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDD. Dosagem 25 MG, REGISTRO MS: 1004300040068, PROC
EDENCIA NACIONAL, FABRICANTE: EURDFARMA

Estdodo Cidade: Enderego Telelone: Emoi
PA Ahaninoeus TRAVE 34 \WE 356, 851 i11) T438-1806 maisbiasimedi@gmal.com
07.057.336/D001-63 DROGASHOP FARMACIA E CONVENIENCIA EIREL) R812,10

Murpa: FURDFARIAA

Fabriconte: EURDFARMA

Mpdoio: FUROFARMA

Descricho: NORTRIPTLINA 25MG COMPRIIIDD

Estade: Cidade: Cnoerego Tedefene: Emdil
PA Marabd Q NOVE, /N {94) 91512321 drogashop.2) @domailcom
. Preco (Compras Governameniais) 2; Madia dag Proposias Finais RS 2,02
NC 1ArT 52 e v 55 08 (7 o Ao O JOC
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ DOMINGDS DO CAPIM Data: 17/05/2022 DB.DO
Objets: Regisuro de pregos para futura e eventual aquisiche de medicamentos sujeitos a0 Modalidade: Pregdo Eletrdnco
controle especial (penarna 344/1898), para o suprimento das demantas ofiundas SRP: SIM
o programa de sagde mental, 0o perfil epidamiclogico e do hospital municipal de Identificacho; NOPregdo302022 / UASG:HE0543
) . A
S30 Domingos do CapimvP: Lote/nem: /18
Descrigdo: Noriripiilina cloridrato - Desagem: 25 MG, As: Li
CatMat; 271606 - NORTRIPTILINA CLORIDRATO. DOSAGEM:25 MG .
Fonle: www . COMPIDSOOVE! NAMEMAIS.QOv,
bt

Quantidade: 5000
Unidade: Capsula
UF: PA

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

£3.848,345/0001-10  POLYMEDH. EIREL) RS 0,51
= VENCEDOR =

Rl sldng gensco no die 11272022 17.34.00 (. 45.173.175.20)
Coogo Valdagho: D.lml.mEoﬂmquEdMDMMMBmthnmmpmm“
YDy S, o Com . briCenty AULSNDEX S0 s DR e sy ULCEN 242D E g KDE%252D P EROOHLD VP VDU QUOE wpad 4 npNC S0 % 25302534 2421348




Preco (Oulros Entes Poblicos) 1: Média das Proposias Finais
s B A 5% 09 IN 65 de D7 de Julho de X021

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

visica: CLORIDRATO DE HORTRI
Fabticanie; EURDFARMA LABORATORIDS S A
Modelo: CAPSULA

LOR DA PROPDSTA FINAL

[*4
DescrigAo: "CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25MG COMPRIMIDO MARCA CLORIDRATO DE NORTRIET xﬂum -LISTA C1), FABRICANTE EU
ROFARMA | ABORATORIOS S A, PROCEDENCIA; NACIONAL, VALIDADE MINIMA DE 12 MESES, NUMER! T O ANVISA N*;1DD4JD504"
Fs1a00: Cidade: Enderege: Tekefone: Fmail:
PA Caszianhal AV PRESIDENTE BETULIO VARGAS, 4537 {91) 3721-3275 polymedh@globo.com
20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS 0,56

Marca CUROFARMA

Fabhricanie: EURDFARMA

Mopdelo: £x 3D

Descrigho. NOINIAMTILINA 25 MG. RMS 100420004

Estndo Cigtade Enderegu: Telefone:
RS Ererhim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 (54) 95T T-5744
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,00

Marca: EURDFARMA

Enbricanie; EUROFARMA

Modelo: CAP

Pesciigdo: CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25MG CCMPRIMIDO

Csiado: Cidaoe; Enderego: Telefone: Email:
TO Pono Nacional R DUADRA 13 ORLA OESTE, LDTEYS [54) 96279079 cassic  ADBEho1mail.com

R§ 195

OigAo: CTO. REABILITACAD DE CASA BRANCA Data: 13/10/2022 0B:36
GOVERND DO ESTADO DE SAQ FAULD Modalidade. Preg3o Elelrdnico
CASA BRANCA/SP SRP- NAD

Dbje1o; AQUISICAQ DE MECICAMENTOS COM ENTREGA IMEDIATA.

Descrigdo: CONTROL NORTRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG. CAP/CP/CP REV, ORAL -
FMEDICAMENTOS CONTROLADDS DE U0 HUMAND. NDRTRIPTILINA,
CLORIDRATO 25MG. FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE

IdentificogBo; DC: DID1460000 20220C00099
Loteslem: 1/29
Ala; Link Al
Fonte: www.bec.sp.gov.bv

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE Quontidode: 900

ADMINISTRACAO ORAL, £OM VAUDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE Unidade: UNIDADE

5% UF: SP
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
49.228.655/0001-52 LUMAR COMERCID DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,30
* VENCEDOR *

Masca: PAMCLDR{NORTRIPTILINA)25MG 30CSICY)

Eabricante; Fabricante ndo informsdo

Descriglo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, NORTRIPTILINA, CLORIDRATO 251G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COD
MPRIMIDD REVES 11D, FORMA DE APHESENTACAC CAPSULA/CCMPRIMIDD: COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE mi
NIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 75%.

Eslado; Ciosde: Enderego: Telelone: Emai:
SP Francs AV WILSON BEGO, 745 (i6) IT22-87bb melapontassesPomailcom
44.463.156/0001-84 SERVIMED COMERCIAL LTDA RS D32

Marca: CLOR. NDRTRIPTILINA 25MG

Fabricanie; Fawicante ndo inlommado

DescrigAn: MEDICAIAENTDS CONTROLADOS Dt USO HUMAND. NORTRIPTILINA. CLORIDRATD 2516, HORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CD
MPRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD: COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE wi
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%

Estado: Cidape Enderego: Telefome: Emal:
SP Bauru AV NACOES UNIDAS, 37 1)4) 2106-2000¢ (14) 3103- 200D contalodservimed.com.bi

1 Reliono pende no dis 1WI22022 1734 00 (. 45,172,375, 20)
XCE Coogo Vaioagho: QuLcINIDEQIXDORISPEE MOOHLD VP TVO InbrptOI0E wp Xo4ap NSO %I %D
9 nitp v, o BrCaAcadoA Mokan = uLcI%Z52DE JIMDER2A20PH ESOHLDZVI PALMDMICIOEwp I npNCSON2EIIRTEIS 2437348




Rt

v,

05.782.733/0001-49  CIAMED - DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 0,36
Marco: PAMELDR

WT{
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR N % R DA PROPOSTA FINAL
aupEEE——

Fabricame: Fabricanie nBo intormado

Descri¢ho. MEDICARENTOS CONTROLAROS DE USO HUMAND, NDRTRIPTILINA, CLORIDRATO 251G, F SEWSB}& CAPSULA/COMPRIMIDDYT.O
MPRIMIDO REVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD, COMPRIMIDD REVESTIDC, VIA STRACAD DRAL, COM VALIDADE Mf
NIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Erdereco: Tekefone: Emaik;
RS Encamate R SEVERING AUGUSTD PRETTO, 560 151337511276 ciamedcismedrs.com.br
27.764.200/0001-77  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICCS SA RS 0,30

Marcs: EUROFARMA

Fabricame: Fabncante ndo informao

Descri¢ao: MLDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, NORTRIPTILINA. CLORIDRATD 25MG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CO
MPRIMIDO REVES 1100, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD:COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE mi
NIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

tEstado.  Cidade: Enderego: Telefone: Emmil:
RJ Cardoso Moreind R JOSE PERES XIMENES, 76 (28 3553-3899/ (28) 3663-1303 guacui.odm@olaconabilidode.com
17.756.574/0001-47 MANZATOS FARMA EIRELI R$ 0,65

Mascp: EURDFARMA

Fabricante: Fabsricante ndo informado

Desciigdo: MEDICAMEN 10S CONTROLADOS DE USD HUMANO, NORIRIPTILINA, CLORIDRA 1D 25MG, FORMA FARMACELNICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CO
MPRIMIDD REVESTIDD. FORMA DL APRESCNTACAG CAPSULA/COMPRIMIDO; COMPRIMIDO REVLSTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE i
NIMA DO PRODUTO N& ENTREGA DE V5%,

Cstado; Cidade: Endereco: Telefone: Email:
5P Mirassot R SANTO ANTONID, 161D {17 3221-5958 rogerio@rcacontabil.com. by
27.276.632/0007-00 EXATA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS - EIRELI RS 0,66

Maren: gensrico ¢ 3D cp

Fabricante. Fabiconte ndo informado

DescticAo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, NORTRIZTILINA. CLORIDRATO 251G, FORMA, FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CD
MPRIMIDD REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAN CAPSULA/COMPRIMIDD. COMPRIMIDO AEVESTIDD, ViA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE Ml
NIMA DD PRODUTO NA ENTRLGA DL 75%.

Esiado: Cidede: Enderego: 1elelone: Emailk:
sp Raunu R CORONEI WOM CESAR PIMENTEL, 7-29 {11) 2391-5767/ (1) 4858-3920 logahzanfDapCeassessona com.
04.851.858/0001-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS D80

Marce: GENERICO

Fabricame; Fabricante ndo informndo

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND. NORTRIPTILINA, CLORIDRATO 250G, FORMA FARMAC EUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CO
MPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD: COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE Ml
NIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 75%.

{stado: Cidede Cnderego Nome de Contate: Telelone; Email:
sSP Santa Rita do Passa Quatre R JOAO ERBETA, 277 MARCIO (19)3584-3400  licitacao@memedicamentos.com.br
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS$ 1,00

Maren; CELLERA

Fabriconte Fabricante ndo inlormado

Descricho. MEDICAMAENTDS CONTROLADDS DE USD HUMAND, NORTRIPTILINA. CLORIDRATO 25MG. FORMA FARMACELUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CO
MPRIMIDO REVESTIDO, TORMA DE APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDD. COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MI
NiMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estado. Cidade. Endere¢o Nome de Contoto:  Telefone: Email:
5P Miragsol AV FNGFNHEIRD NEWTON FLAVIO SILVA PINTD, 2571 M0 comercial (17) 37242-8931  mucomercialhospitalar@Boullovk com
14,322.092/0001-30 L 8 S COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 5,00

Marca: FUROFARMA

Fabsicanie: Fabricanie nio informado

Descrighe. MEDICAMENTOS CONTROI ADOS DE LSO HUMAND, NORTRIPTILINA, Ci DRIDRATO 514G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIMIDO/CD
MPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD: COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE [* ]
NIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estady Cidade: Enderego: Telelone: Email:
SP Mongagus AV CETULID VARGAS, 92 {13) 3307-5689 conlato@ducscontabilidade.com.bt
31.321,326/0007-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00

Relaldne perndo no dis WA 2/2022 17.34.00 {IP. 45.973.175.20)
Codigo Validacho. qummsnmmsm.mwumnmpwm
hip o S Ceniiead N 0L EI%2520 EQUNDE %2 PG E a00HLLZVIP IV InbIOIOE wp Xo4 n pNC SN2 500 %2600 204 1348




ng Q¥

% VALOR DA PROPOSTA FINAL
-

CNP.) RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR

Marca: eurofarma

Fabricanie: F abricante ndp informado

Pescrcdy MEDICAIAENTOS CONTROLAPOS DF USO HUMAND, NORTRIPTH INA, C1 ORID
MPRIMIDO REVESTIDD, F ORMA DE APRESENTACAD SAPSULASCCMPRIMIDD :COMPRIMIDC
HIMA DD PRODUTO NA FNTREGA DE 75%,

Estado: Cidade: Ende/eco: Telefone: Email
sP 5S40 José do Rio Preto RUA ADAUTD PINHEIRD, 290 (N 22297237 chmiarma@gmail.com
Prego (Oulios Entes Poblicos) 2: Média das Proposias Finais RS 0,84
Inr. B A 57 e IN 65 o OF e Julho oe N1
Orgdo: Prefeiura Monicipal de Pedra Preta/RN Dals: 17/03/2022 00:00
Objeto: EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS Modalidade; Licilacdo dispensavel
PSICOTROPICOS, PARA SECRETARIA MUNICIPAL DE SADDE. SRP: NAD
Descrigdo: NORTRIPTILINA 25MG - NORTRIPTILINA 25MG demificaglo: 202022
Lote/ltem; 1/25
Ala: N/A
Adjudicago: 17/03/2022 DD:00
Fome:. wansparenca.pedraprets r.gov.br:
88/Cidagao/Consultalicitacoes. asp
»
Quantidade: 210
Unidade: COMPRIMID
UF: RN
CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
12.305.387/0001-73  RDF - DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAUDE LTDA RS D84
*VENCEDOR *
Marcd Marca ndo informaga
Fabricamie: Fabricante nlo informado
Descri¢Bo. Descricho nbo infoimaca
Estade: Cidade: Endeteco: Telelone: Emai;
AN Natal AV INTERVENTDHR MARID CAMARA, 3918 {84) 3006-1050 fiscal @consuRoraprime.com.br

Item 85 NCRTRIPTLINA S0MG COMPRIMIDO.

ACFUTICA CAPSULA/COMPRIMINDD/CO

DMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MI

— e ————————————— e ——————————————

Média dos Pregos Dbudos RS 1.26

Prego Fstimado: B3 1,26 {um) Percentual - Fjleg:'r) Fshmado ‘Calm‘;lndo. H$1.26
Quamidade Descrigdo
3.440 Comprimidos NORTRIPTLINA S0MG COMPRIMIDO.

Prego {Compros Governomeniis) 1; Média das Proposias Finais
. AT, 5* da Iy 55 ok 07 de Juhe o0 2021

PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES

Registio de Pregos destinado a Aquisigio de Medicamentos ¢ Maleriais para
atender a Demandas Judiciais 03 Secre1ana Municipal de Sadde de Lages, em
conlormidade com as especilicagdes prescrilas o Aneco 1 = Termo de
Referdncia, Que Dassam a fazer parte inegiante deste Eaial.

Oiglo:
Objeto;

Solugao - Nostriptling Cloridrato 50mg Produto especifico:
Pamelot Apresentagio: Capsula Comum.

135046 - SOLUCAD CONTROLE

Deserigdo:

CatMal:

Ly
AT,

Rolsiteio garade no i YWI2Z/2022 17:34.00 (IP. 45.97).175.20)
Ceédigo Validacho. OkuLc%2BE poKDE%2bPeE a0 DHLEIVP AW ndrplQJ0Ewp Xo4inpNCS0 R0 %30

Data:
Modalidade:
SAP;
Mdentilicagho:
Lote/item:
Alp:

Fome:

Quantidade:

mm.mm.ummnmmﬂ-qmmmspmmmmwmanpmnmmm

Observag3o

RS 1.0

04/05/2022 09:.00

Preglo Elendnico

SiM

MOPregdo 312022 / LASG.988183
/a8

Link Ata

WWW. COMPASOOVErNamentas. gov.
bt

240

2431348



- w ' R T

Unidade:. Unidade
UF; SC

CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA

05.782.733/0003-00 CIAMED - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA,
*VENCEDOR "

Marce; PAMELOR

Fabricanie; CFLLERA

Mpdelo: PAMELDR

DescrigBo: Nonniptiins Cloridrato 50mp. Produit especifico Pamelor. Apreseniacho Capsuls Comum: Nome comercial: PAMELOR; Embalager CAIXA COM 3
D CAPSULAS GELATINDSAS DURAS [3 BLISTERES COM 10 CAPS); Reqlstro MS: 10440021 50082, Procedincin: Neclonal, Fabricame. CELLERA FARMACEUTICA
S.A; NCM: 30049039; EAN. D7893454101729

Eslado: Cidage: Cnderego: Nome de Conlato: Telelone: Emaik:
SC Palhogs R DOS CISNES, 235 MARINA pu EDUARDA {61) 37619300 manna@cismedrs.com.br
Preco (Dutros Entes Piblicos) 1: Meadia das Propostas Finais RS 1,30
inc RAst 5% e IN 55 Je D7 de Ao 00 2021
Orgdo: INST.PAULISTA DE GERIATRIA E GERONTOLOG.-IPG Data: 23/09/2022 0908
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULO Modalidade: Pregso Eletrdmco
S0 PAULD SRP. NAD
objflﬂ: Aguisi¢Ao de Material de Consumo - Medicamenios \denmilicagdo: DC: DS01870000120220C00058
Descrigdo: CONTROL NORTRIPTILINA, CLORIDRATO 50MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - Lote/lem: 113

MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, NORTRIPTILINA,
CLORIDRATO 50MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMFPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE

Aty Link Ay
Fonte: www bec.sp.gov.br

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES 1iDD, VIA DE Quontidade: 4 500

ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE Unidade: UNIDADE

50%. UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALARLTDA R$ 1,30
*VENCEDOR *

Mascs: RANBAXY

Fabricante: Fabricante ndo informado

Desciicdn: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, NORTRIPTILINA, CLORIDRATOD 501G, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/CD
MBRIMIDO HEVES 11DO, FORAA DE APHESEN 1 ACAD CAPSULA/COMPRIMIDO :COMPRIMIDO AEVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MJ
NIMA DO PRODUTO NA ENTRLGA DE 50%.

kstadn: Cidode: knderego. Nome de Conlalo: Telefone: Email:

SP Mirassol AV ENGENWEIRD NEWTON FI AVIO $IL VA PINTD, 2571 Ma comercial {17)3742-893)  mdcomerc:alhospitalerownlook.com
Piego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 116
NG I AT 57 cla 1N B35 oo D7 dle s o 2021

OrgBo. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAUA/SE Dota: 13/06/2022 D9:00
Objeto: © REGISTRO DE PREGOS, do tipo menor prego por item. consignado em Ala, pelo Modalidade: PREGAD ELETRONICD
prazo de 12 (doz+) meses, pard Aquisi;o de medicomenios {lens Fracassados SRP: SIM
¢ Desertos no PregBo Eletrdnico n® 02/2022 FMS), para suprif o3 necessidodes Jdentihicacn: 43022

da Farmdcia Basica e do Hospital de Pequeno Pore - HPP, deste muncipio de
Araua - Seigipe, conlorme especilicagdes minimas, quanitativos e demais
condicies constantes do ANEXD | - Termo de Referéncia, oo Ednal.

Descrichs: CLORIDAATO DE NORTRIPTILINA 50MG - CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA
50MG Quantidade: 3000

Unidade: CS
UF: SE

Lote/ltem:. 33731
Ata: Link Als
Fone: hcitanet.com.br

L
4 RialOn gando no di 11272022 $7.34.00 (P 45.173,175.20)

Codigo Validagho, (i cB%2bEdMDEWIEPE; Ead DHLD ZVPIVO,IND Aol QUDE wosdin pNcS0 %30 %30
VD . BENCOO BRNICOR. Cus. b ACarti Mok el LeBN 25 E g i DER2AZE P E aoDHLLIVI VO e OYDE wr a4 I p Nc SO % 2530 %2520 2487 M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
00.895.115/0001-70  SANFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
*VENCEDOR =

Morca: RANBAXY

Fabricante: Fabricante ndo Informedo
Modeio: GENERICO

Qescsicho: Descricdo ndo Informada

Esiado:
SE

Cidade:
Aracaju

lelefone:
(79) 32314232

Nome de Contalo!
MAGNO

Enderego:
R RADIALISTA WOLNEY SILVA, 390

llemn 86 NCRTRIPTLINA 750G COMPRIMIDO

-

Prigo Esnmado RS 8156 (on) Percentual - erego bstimado Calculsde KS 31,50

Quantidade Descrigbo

1 00D Ca:xas NORTRIPTLINA 75MG COMPRIMIDOD,

Prego (Compias Governamentais) 1. Média das Proposias Finais
e | AT 5% IN BS e D7 de asho de 202

Org3o- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Dala:
Objeto: Pegistro de pregos para evenlual aquisicAo de medeamenios da Farmacia Modalidade;
Basica e medicamentos controlados. pasa slendimento das unidades basicas e SRP:
saude e hospitais publicos 0o municipio de Maraba. Identificagso:
DescricSo: Nonnptilina cloridrato - Dosagem: 756 MG, Lotesitem:
CatMal: 271607 - NORTRIPTILINA CLORIDRATO. DOSAGEM: 75 MG Ala:
Fonte:
Quantidade:;
Unidade:
UF;
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
- - - —
15.438.366/0001-30  EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL]
+*VENCEDOR *
Marca: RANBAXY
Fabricante: RANBAXY
Modelo: RANBAXY
Descrighn’ NORTRIPTILINA CLORIDRATO, DODSAGEM 15 M RMS 12352019
Estpdo:  Cidade: Fndercgo: Nome o Contato Telefone: Fmail:
RS Erechim R JERONIMO TEIXEIRA, 629 Camila R, Follados [54) 3522-2993

Preco {Compras Governamentais) 2 Média das Piopostas Finais
M T AT, 5° e IN 55 oe DT de Adhe o¢ 202)

Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE CURRAIS NOVDS RN Data:
Objelo: Aberlura de Processo Licilalério para aguisicado de medicamentos pala Modalidade:
demandas de hminar judicial e farmacia basica desie municipio.. SRP:

Descriglo: Noririptiling Cloridrato - Norizipulina Cloridrato Dosagem. 50 M identificagho:
CatMal; 271610 - NORTRIPTILINA CLORIDRATO, DOSAGEM: 50 MG Lote/hem:
Ats:

Fonle:

Quantidade:

Unidade:

Roiokivio Qerade no A 11212022 17.34.00 (P, 45.972.175.20)

Codige Valiaegho: BhuLcdNZDEgoXDSRILPGEsdDHI whXIAINpNCSO%NIONN0

LbZVP SVOMDpICYOE
IRy henwvs. D SODO SHTRCDS. COM.| mmmmmmm-qmmumswmmzmmmmmope»mmmmmvm

ALOR DA PROPOSTA FINAL

R51.16

Emai:
sanlarmadisiribuidora@oi.com br

Mecha dns Precos Dhndos RS ALSE

Observagso
RS 100,59
25/08/2022 09:00
Pregado Elerrdnico
Sim
N°Piegdo: 782022 / UASG 927495

-1

Link Ata
WWW.COMPIasgovernamentais. gov.
br

36

Capsula

PA

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 100,59

erefarmamedicamenios@phoimail.com

AS 71,60

12/04/2022 1300

Pregao Elerdnico

SIM

N°P1eg30:202022 / UASG:981661
o

Link Ala

WWW. COMPIASHOVET SAMENTDIS. DOV,
br

50

Capsula

247138




UF: AN ’
L :_"‘
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR V R DA P| T?NAL
37.374.797/D0D1-05  PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA SERVIDOR 71,60
*VENCEDOR =
Maren; CELLERA
Fabiicante: CLLLERA
Modelo: CAP
Descrigdo; PAMCLOR 50MG €X C/30 COMP
Eslado: Cidade: Enderego; Teletone: Email:
T Portd National R QUADRA 13 ORLA OESTE, LOTEYS (54) 9627-9079 cassio_4D6Ehoimail.com
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Finais RS 72,50
I, AL 5% o2 I 65 e DT de Ao de 2021
Org3o0: MUNICIPIO DE COMODORD/MT Data: 18/07/2022 D800
Dbjeto  PREGAD PARA EVENTUAL E FUTURA AQUISIGAD DE MEDICAMENTO, Modalidade: PREGAC ELETRONICD
SUPLEMENTO E ALIMENTAGAD PARA ATENDIMENTO/CUMPRIMENTD AS SAP. NAD
DEMANDAS JUDICIAIS E AS NECESSIDADES DE ATENDIMENTOS AS Identiicacdo: 45043
AVALIAGOES SOCIAIS (VUNERABILIDADE SOCIOECONDMICA), CONFORME A Lote/liem: 23/23
NECESSIDADE DOS ASSISTIDOS DESTA SECRETARIA SAUDE ) )
Descrigho; NORTRIPTILINA\ - NORTRIPTILINAY, CLORIDRATO - Ao L"m _
CONCENTRACAQ/DOSAGEM DE 75MGY. FORMA FARMACELTICA CAPSULA Fonte: licitanet.com bs
FORMA DE APRESENTACAD EM CAPSULAY, VIA DRAL — CX G/ 30 Ouamigade: 48
COMPRIMIDCS Unidade; CX
UF. MT
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
00.571.632/0002-60 FARMACIA GUAPDRE LTDA RS 72,50
=VENCEDOR *
Marca: SANDOZ
Fabricanie: Fabricante ndo informado
Mpdeto: SANDDZ
Desericdo Deschgho ndo informada
Esiado Cidade; Enderego: Telefone: Email;
MT Comodoro AV PREFEITO VALDIR MASUTY) 545 N (B5) 3283.2738 iarmaciaguapore2@hoimar.com

e 87 CLANZAPING TOMG/ML AMPOLA COIM TML
e — e ———

Prege Estimado. R3 DB 58 (un) Percentual -

"Preqo Eslimado Calculade RS 2855

Media dos Pregos Dbtides RS 28,

Quantidade

B0 Aimpolas

Descrigdo

OLANZ APINA 1DOMG/ML AMPOLA COM TML

Prego (Comptas Governamentais) ). Média das Proposias Fineis
inc. 1 AL 5% 00 WY B8 00 07 o Asho oe 202}

Orgdo:
Dbjelo:

Descrigbo:

CatMol:

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Dal»’
Registio de prego para eventual anuisic3o parcelada de medicamenios {atmécia  Modalidade:
basica & medicamenios contiplados, pata stendimento das unidades basicas de SRP:
san0e e NDSpitais do Municipio de Maraba-PA. ideniificagho:

Olanzapina - Concentiagde: 10 Nari, Forma FanmnacButica: Pé Léfilo P/ Injerdvel

Lote/nem:;

0. At
33643) - OLANZAPINA, CONCENTRAGAD:10 MG. FORMA FARMACEUTICAPO Fomf
LIOFILO Pf INJETAVEL '
Quanlidade:

Relsions gersoo Ao o 191272022 97.34.00 (IP; 45.173.175.20)
Conips Validagho, DLl 2dE gaXDERZOPY
NI hvwit BANCOOSDIRODS. L.

IPICYOEWD X4 npNeSO%I0 %30

BrRcio B0 Tk skl AN 252D EQINDE%IAZOPEE MO0 HLE VP IVEnbmiDIOE we Xa4 npNcSQ %2530 %2500

Dbservagio
RS 32,88
2111242021 09:00
Preglo Cletrdnico
Zim
N°P1e930.1342D2) / UASG 927395

1534
Lk Ala

WWW COMPrOSQOVE! NAMEMS.Q0V.
br

60

28148



>
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR R DA oe@ INAL

e ——————
00.156.820/0001-77  HOSPMED EIREL) SERVIDOR 1 3288
*VENCEDOR * -

Marce: GEOLAS INDUSTRIA FAR

Fabricante: GEOLAB INDUSTRIA FARMACEUTICA S/A

Modeln: DLANZAPINA YOMG/ML AMPOLA COM ML Especificacdo S

Descrigho OLANZAPINA 10MG/ML AMPOLA COM 1ML Especificac3o: Soluco ine1dvel. UND Ampola QUANT 60 MARCA GEOLAB FABRICANTE GEQLAB INDU
STRIA FARMACEUVICA S7A R, ANVISA VALIDADE DA AVISA PRODUTOS SERAD ENTREGUES COM VALIDADE MINIMA DE 2 (DCIS) ANDS NO ORGAD SOLICIT

ANTE R$32,88
Estado: Cidade: Cnderego: Telefone: Email.
L] Tetesina R MATO GROSSD, 1709 {85} 3025-8488 hospmedisy ibuidoragmail.com
Pre¢o (Dutros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 24,36
nc KAt 500 N GS Je 07 de Adbo o 071
Orgio. DEPTO.REG.SAUDE - DRS-IV BAIXADA SANTISTA Data: 16/0972022 1606
. GOVEAND DO ESTADD DE SA0 PAULO Modalidade Preg3o Elerrdnico
SANTDS SAP NAD
Cbjeto. medicamentos com marca Identificagdo. DC: 0901380000120220¢00083

Descrigdo. CONTROL DILANZAPINA YOMC, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTDS
CONTROLADOS DE USD HUMAND, DLANZAPINA 10MG, FORMA

Lole/itemn: 11

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE Ata: LikA1a
APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE Fonle: www bec.5p.gov.br
ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGADE ~ Quantidode: 270
50%. Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
43.94D.618/0001-44  ELILILLY DO BRASIL LTDA RS 24,36

*VENCEDOR *

Marca: LLL'Y7 ZYPREXA 10mp 308

Fabricante: Fabrcante nio informado

Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CLANZAPINA 1OMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDOC/COMPRIMIDD REVES
1IDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL COM VALIDADE MiXIMA DO PRODUT

O NA ENTRLGA DE 50%.
Estado: Cidsde: Enderego: Nome de Comoato: Telelone: Email:
. sr S30 Poulp AV MORUMBI, B264 Rosa Fagora: {11) 2144-6047 licitocao@iity.com
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 24,36
I AT, 3000 VDS de OF do Ao o 2027
Orglo: DEPTDREG SAUDE DRS-XI RIBPRETD Data: 26/047202211:)8
GOVERNO DD ESTADO DE SAD PAULD Modalidode: Pregip Eletrdnico
Objeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS - AGOES JUDICIAIS, IgentificagBo: OC: 0901260000120220C00067
Descrigao. CONTROL OLANZAPINA 10MG. CP DRODISP, ORAL - MEDICAMENTOS Lotesitem: 31

CONTROLADOS DE USD HUMAND, OLARZAPINA 10MG, FORMA
FARMACEUTICA COMPRIVIDD CRODISPERSIVEL, FDRMA DE APRESENTACAO
COMPRIMIDD DRODISPERSIVEL VIA DE ADMINISTRACAOD ORAL, COM
VALIDADE MINIMA DO PRDODUTO NA ENTREGA DE T5%. Quanticade: J20
Umidade: UNIDADE

UF: SP

Ata: Link Al
Fonle, www.Dec.Sp.gov.Dr

a1 Rotsldne paago no o 1127202 17.34:00 (IP; 45.97.175,.20)
Caaigo Vaancao: QkuMuBmMEmHMManﬂhpm“
MAP M. " com. b ok MEMNMWIQMMMW 240/ M8




N

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR :.én DA PROPOSYA FINAL
43.940.618/000144  ELILILLY DO BRASIL LTDA RS 24,36
" VENCEDOR * SERVIDOR~

Mored: LILLY/ ZYPREXA ZYDIS 10mg 28s

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DLANZAPINA 10MG, FORMA FARMACEUTICA COMPANADO ORODISPERSIVEL. FORMA DE A
PRESENTACAD COMPRIMIDD ORDDISPERSIVEL VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enserego’ Nome de Coniao: Telelone: Emaik
sp S3p Paulo AV MORUMBI, B264 Rosa Fagaraz 1) 2744-6547 heilacaogily.com
Prego BPS (Minisiério da Soide) 1: RS 3288
oo AR 5 e N 85 de 07 de i de X0
Orgo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Dala: D4/D4/2022 DO:00
Dbjeln: DLANZAPINA, DOSAGEM: 10 MG Idemificagdo: BRO2T1621
Fabsicante; GEOLAB INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA Fonte. Ministério da Sadde
F ornecedor: HOSPMED LTDA - ME Mpdalidgade, Pregdo
Cidade: MARABA Quantidade: 60
. Unidade: COMPRIMIDD
UF: PA
Prego BPS {Ministério do Saide) 2: RS 21,97
e At 5° da v 65 ae D7 ol Ao e 2021
Bigdn: FUNDD ESTADUAL DE SAUDE DD PARANA - FUNSAUDE Data: 15/12/2021 DO.OO
Obje1e: OLANZAPINA, DOSAGEM.ID MG Idenmificagho. BRD2T162)
Fabricame: ELILILLY DO BRASIL LTDA Fome: Ministerio da Saude
Fornecedor: ELFA MEDICAMENTOS LTDA Modalidade: Pregho
Cidade: CURITIBA Muantidade; 2.4D0
Unidade: COMPRIMIDO
UF: PR
Prego CMED [Anvisa) 1: RS 35,02
nC IHAST 5% 0 IN B> de D7 de Ao o 2001
Produto: DLANZAPINA EAN: 7B950D5807D67
Principio Alivo: DLANZAPINA Registro: 1103001880015
Apresentacdo: 25MGCOMREVCTBL AL ALY Tarja: Tarja Vermelha sob
. Tipo Produto: Genérico resirigdo
Loborpldrio: 43 64D 754/0001-19 - FUNDASAD PARA O REMEDID POPULAR - FURP Aesingdo Sim
Ciasse Terapeutics: NSAY - ANTIPSICOTICOS ATIPICOS Hosphalar:

Confaz B7: Sm
CAP: Nido
Dala Alualizagho: 10/01/2022 DD DO

Fome: Agéncia Nacional de Saure Suplementar

itern BB OLANZAPINA 1CMG COMPRIMILO REVESTIDD

——

Prego Estimado. RS 6,69 (un) . Percentusl - Prege Eshma:.jr'a‘C‘alculado RS 6,69 . _Média dos Fregos Obtides. RS 609
Quantidade DescrigBo Observagao
1.440 Comprimidos DLANZAPINA 10MG COMPRIMIDD AEVESTIDO
Prego (Qutros Fnies Publicos) 1 Média das Proposias Finais RS 9,30
e NS 59 ce V65 g8 07 o8 Ao o 2077
Drgdo. PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADDURD Data: 26/07/2022 00:00
Dbjeto: REGISTRO DE PREGDS PARA AQUISIGAO FUTURA E PARCELADA DE Modalidade. PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUICAD GRATUITA. SAP. SIM

Identificagdo; 00015122

Roisldrio gemsdo no om 11272022 17.34:00 (I°, 45.173.175.20)
Coogo Valsaglo: OALCONZD EQaNDE%2DPH E s DHLDZVPIVDInbypALyOE we a4 NGS L% 0 %3
DD A com, briCarndh A L ()L ol 257 E N DENIE 20PHE soOHLL IV IVEY InbrpiQ0E wpd4mphic SO N233 %2400 250 1340




Descrigho: OLANZAPINA 10MG- CAIXA COM J0COMP - OLANZAPINA 1OMG- CAIXA COM Lote/item:

30COMP Ala:

Fonte:

Quantidade:

Unidade:

UF;
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR . VALOR DA PROPOSTA FINAL
44734.671/D001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 9,30

*VENCEDOR *

Marcs; Marca nbo informads
Fabricanie: Fabicante ndoinformado
Dencri¢Bo. Deacricho ndo informada

Estado: Cigade: Enderego: Telefone: Empil:
sP Napira AQD ITAFIRALINDDIA, S/N 119) 3063-9500 milion@cristalia.com.br
Preco (Dutros Entes Poblices) 2; Média das Propostas Finais ., RS 5,00
¢ AT 5% 38 IN 55 0 7 08 o o 207
. Oigio. HOSP. KESTOR GOULART REIS Data: OB/06/2022 1202
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULO Modalidade: Prego Eleurbnico
Objeto: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS Mdennficagao: OC: 090128D000120220C0002)
Descricdn; CONTROL OLANZAPINA 10MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MECICAMENTDS Lote/item: 1/33

CONTROLADOS DE USD HUMAND, DLANZAPINA 10MG, FORMA
FARMACEUTICA CAPSULA/CDIMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO. FDRMA DE
APRESEMTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/C DMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE

ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGADE ~ Quantidade: 900

Ald: Link Aty
Fonte: wyww.bec.sp.gov by

75%. Unidade: UNIDADE
UF. SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI RS 5,00
* VENCEDOR *

Marce: CRISAPINA

Fabricante: Fabricanie no infcrmado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USTY HUMAND, OLANZARINA 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDG REVES
TIDD, FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RLVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO CRAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENIREGA DE /5%

. Estado: Cidade: Cnderego: Teiefone: Lmail:
5p Mirazsol R SANTO ANTONID, 1810 {17)3221-5908 rogeriog@reacontabil.com.br
Preco (Outros Entes PUblicos) 3: Média das Proposios Finals RS 5,77
e 1 AT 5 s N BS de D7 che Julho e 207}
Orglp: HOSP. DAS CLINICAS. SAD PAULO Data: 24/05/2022 09:06
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade. Preglo Eletrdnico
Objeto. PRILOCAINA + FELIPRESSINA (30 MG + 0.03 U/ML CAR 1,8 ML... SAP. SIM
Descrigho. CONTROL OLANZAPINA 10MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - MEDICAMERTDS entificogBo: OC: (923010905720220C00250
CONTROLADDS DE USO HUMAND, CLANZAPINA 10MG. FORMA Lote/ltem: 172

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE s Li
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE Link Ala
ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE Fonte: www bec sp.gov.br
50%. Quantidade: 19.52D

Unigade: UNIDADE

UF: SP

RulMino persdo no o 11272022 17.34.00 (P 45.973,175.20)
CHoigo \ B0 OuledUE Z0PgE SO0 HLLZVP VO InbriCyDEwp X4 mp NSO %I N0
PTp Sivww. BANCOd Speacoe. COm, bHCHMTCACoAUTINC ste ok ena0Pa L cH% 252D E paDBRZS DAL EsOOHLE VP IVC b iUDE wp X4 p NSO %2530 %2530 251 M8




QW %0

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR ?{\LDR DA PROPDSTA FINAL
. -4

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA § RS 0,32

*VENCEDOR * )

Morea: CRISTALIA/CRISAPINA 10MI; SERVIDOR ~
Fabricante: Fabncante nap nformado
Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DLANZAPINA 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADIINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENIREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Endereco: Telelone: Email:

SP Rapire ROD ITAPIRA-LINDDIA, S5/N 19) 3863-9500 milton@cristalia com.br

94 389.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA RS D.AT
Matca: Prau

Fabricame. Fabricante ndo inflormado

Descricao; MEDICAIALNTOS CONTRDLADOS OL USD HUMAND, OLANZAPINA 10MG, FORMA FARMACLLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RLVES
DO, FORYMA DE APRESEN 1ACAD CAPSULAJ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD CRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 50%.

Estado:  Cidage: Enderego: Nome ge Comato: Telelone: Lmail:

RS YeraCruz  ROD RASC 287, KM 109+500. S/N EMERSDN {51) 3740-1450 liciia@mewdistribuidora. ¢om br
27.764.200/0001-77  C. 8. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 0,67
Marca: PRATH

Fabsicanie: Fabricanie ndo nformano

Descrigho. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DLAMZAPINA 10MC, FORMA FARMACELTICA CAPSULAICOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDD RLYLSTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM YALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTRECA DE 50%.

Cstado: Cidade: Enderego: Telefone: Email
RJ Cardoso Moreira R JOSE PERES \IMENES, 76 (28) 3553-3899/ (28) 3553-1303 puacul.sdm@alfaconabilidads.com
34.720.047/0001-02 NSA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS EIRELI R$0,72

Marca: EURDFARMA / GENERICO

Fabricanle: Fapncanie ndo intormado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANG, DLANZAPINA YOMG, FCRMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRDDUT
0 NAENTRLGA DL 50%,

Estado: Cigage. Enderego: Telelone: Email;

ES viaveiha R MIRIAN FFRAFIRA CASTELD, B) (27 33554714 heitacao®nsamedicamemos.com.br
04.192.876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. RS 0,77
Marta: 7AP

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descrigdn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, OLANZAPINA Y0MG, FORMA FARMAC EUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
D NAENTREGA DE 50%.

Estade: Cidade: Enderego: Telelone: Lmail:

SP Sanlos R SAQ PAULD, 13 (13 3213-8555 esquemaBesquemacont.com.br

14.271,474/0000-82  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, R$ 320
Marca: ZAP

Fobricanie: Fabricante ndo informado

Descrighp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. DLANZAPIHA 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDD, FORIAA DE APAESENTACAD CAPSUNLASCDIAPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
0 NA ENTREGA DE 50%.

Esindo: Cidade.  Enderego: Nome de Contatn Telelone: Email
sp Rotucate R MANOFI DFODORD PINHFIRD MACHARD, Y218 MIGHEI E (14) 3814-0512 henacocs@itagnare.com br
T -
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 7,56

Marea; FAP 10MG

Fabricame: Fabrieante ndo inlormado

BescrigBo; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DLAN7APINA 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUILA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO RFVES
TIDD. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidace: Enderego: Telefone; Emad:
5P Itibendo Preto 3 HUMAI A, 290 [16) 3993-910D fiscal@alivahosp.com.by
17.756.574/0001-07 MANZATOS FARMA EIREL| RS 18.20

Relsldno pendo no dis YW IZI2022 17.34:00 OP: 45.172.175.20)
Cooigo Validacho: u-»mwmuwummmmwnwmzmmmgmmm
DS erarn DANCOO SISO 0. b e LI 2500 EQOKDEN 2820 P E poOHLD 2VP IVOMDMOIE whXe4npNcSOR 2530 %2530



Prego Esnmann: RS A58 (un) Pereentual; - PIGCD Eshimaro C_al-:ulndr;: R% 1552 “Méia don Pregos Dbudos: RS an5

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

Maica: PRATI

Fabricante: Fabricante ndo informado
Descniglo: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE LSO HUMAND, DLANZAPINA 10MG, FORMA FARMACE
TIDO, FORIAA DE APRESENTACAD CAPSULAJCOMPRIMIDOCOMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRAL
D NAFNTRFGA DE B0%.

=
?)R DA PROPDSTA FINAL

—_—
Wgwmwowcowmwoo REVES

AL, COM VALIDADE MIHIMA DO PRODUT

Esiado: Cidade: Enderego: Telefone, Emasil;
SP Mirassol R SANTO ANTONID, 1610 (17)3221-5998 1OeRO@ICAconMddl.com,be
31,321,329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 20,00

MBarca: Crisapina

Fabricanie: Fabricame nbo informade

Desericdo. MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, DLANZAPINA 10MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES
TIDO, FORIAA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL. CDM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
0 NA ENTREGA DE 50%.

Estado; Cidade: Enderego: Telelone: Emallk
SP Sap José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 200 (V1) 32297237 chmiama@omail com

hem B OXICAREAZERINA BOMG/ML-SGLUCAD D F.!\L FRASCO COM I00DML.

Quantidade Descrigdo Dbservagdo
86 Fiascos OXICARBAZEPINA SOMG/ML-SOLUCAD DRAL- FRASCO COM 100ML
Prego (Dutros Entes Publicos) 1; Média das Propostas Finais RS 4570
s AT 5000 IV B8 ov D de s oo 2021
Orgdo; Fundo Municipal de Saude Data: 20/07/2022 000D
Prefeitura Municipal de Esliva GerbySP Modalidade: Preglo
Dbjeto: REGISTRO DE PREGD VISANDD AQUISICAC FUTURA E PARCELADA DE SRP: SIM

MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALARES VISANDD ATENDER AS
ECESSIDADES DO MUNICIPID DE ESTIVA GERBI.

Descrigdo. Oxcarbazepina 60mg - Oxcarbazepina 60mg

Identificagdo: 8322022
Lote/ltem: 316

AlD: N/A
Fonte: 54.232.136.135/pronimib/index.asp
7acapz1tiem=2
Quaniidade: 540
Unidade: FRC
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
07.118.264/0001-63  QUALITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 45,70
* VENCEDOR *
Marce: Merca nao informada
Fabricanie: Fabricanie ndo mlormado
Oescricho; Descrigdo ndo informada
Estado:  Cidage Endere¢o: Nopme de Contato: Telefons: Lmail;
SP ShoPaulc AV ALBERTO RAMDS, 273 Catp Henwrique Perens Fabbr (31) 20214004 detronicofeualilymedicalap.gov.by
Prego (Outros Entes POblicos) 2: Média das Proposias Finais RS 45,07
e 1At 50 00 IN 65 e DT de Ao e 202
Oigho: PREFEITURA MUNICIPAL DE BURITIZAL Data; 27/06/2022 00:00
Objeto: REGISTRO DE PRECDS DE MEDICAMENTODS FRACASSADOS E INSUMOS Modalidsde; PREGAD PRESENCIAL
DIABETES PARA ABASTECER A FARMACIA MUNICIPAL PELO PERIODO DE 12 SAP: SIM
(DOZE) MESES. idenficocho; DDODS922

“" Relsidno pemnoo no dia YW1272022 17.34.00 (P 45.1710.175.20)

Codigo Valdagho. nuumaswmuwnemummumnnmm
ISPt Noxen=OPoAcs%2520 EQOXDENISA PLE SO ML VP VO Mbpl QYOEwpASAnpNe SONZS 30 %2530 253+ MB



S e T T T e

Descrigdo: OXCARBAZEPINA 60MG/ML. - OXCARBAZEPINA 60MG/ML

Quannudode:
Unidade:
UF:

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

08.231,734/0001-93  FUTURA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES EIRELI
*VENCEDOR -
Marca: Marcs ndo mformada

Fabricante. Fabriconte ndo informade
Descii¢bo: Descrigdo ndo Informada

Lote/nem:
Atd;
Fonte:

11132 p———,

N/A Q‘q‘\
sppmbuntizal.de Fm %\
Transparencia/ . eerd
100 E‘p g
FA emre————

P SERVIDOR/

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 4507

Esiado: Cidade: Enderego: Npme de Conlsio Telefone: Email:
sp Tatul R DDUTOR GUALTER NUNES, 100 BRUND 15)3251-9493 licitacao@luturamed camentos com.br
Prego (Outios Entes Publicos) 3: Média das Proposias Finais RS 45,79
nc W At 59 I 65 08 07 de Aehe de 2021
. Orgdo: Fundo Municipal de Saude Data: 27/01/2022 DD.00
Prelestura Municipal de Estiva Gerbv/SP Modalidade: Pregho
Objeto: Registro de prego visando aquisicdo fuluta e parcelada de medicamentos e SAP: SIM
insumos hospitalares, para suprir as necessidades da Secretatia Municipal de identificagho: 11062021
Saide ourante 12 {doze) meses. Loweshiem: 3/16
Descrigln; Oxcatbazepina 60mg - Dxcarbazepina 50mg Als' NJA
Fonte: 54.232.136.)35/pronim:b/index asp
ZacooaEitems2
Quantidade: 540
Unidade, FRC
UF: 5P

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

07.118,264/0001-63  QUAUITY MEDICAL COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS L.TDA

* VENCEDOR *

Marca: Marca no nformada
Fabricame: Fabricante ndo inlormado
DescrigBo Descrigbo ndo informada

Telefone:
{11)2021-4DD4

Nome de Contato:
Cslo Henrique Pereisa Fabbed

Estado:  Cldade:
24 Sho Paulo

Ensereco:
RV ALBER1O RAMDS, 273

Item 30 OXICARBAZEPINA 30UMG-COMPRIMIDD

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 45,79

Email;
dlevonico®qualitymedicalsp.gov.br

Prege Fotimade: RS 131 {un) Pereentual. - P1 er;olEshmr;dP Caleularto: RSN . Mén\m
Quantidade Descnglo
10.800 Comprimidos OXICARBAZEPINA 300MG-COMPRIMIDOD.

Prego (Compras Governamenliois) 1: Média dos Propostas Finais
¢ 1AL 5° 0% 1N 55 o 07 o6 Ao de 2021

Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE PINHAIS Data
Objeto: AguisicAo de Medicomentos Ndo Padronizados e oriundos de Demandas Modalidade
Judiciais.. SAP:

Descrighe: Oxcaibazepina - Dacarbazepina Dosagem: 300 MG,

3 3T Rotmino gersao mo die YWIZIOTE 17:34:00 (P 45,173.175.20)
i Codipo Vadegho: ﬁluMEoﬂ;&“}!ﬁPﬁEﬂOHmﬂmwl’“hpmix

Npkens0PulLedN2 S25E oY DER2 I PHESIOHLE ZVP VO nbrsOI0E wp X8 NpNCSO % 2530 %2500

tos Prcgos Obhidns: RS .30

Observagao

RS 1D

: DTN272027 0930
: Pregdo Eletrdnico
SIM

IdentlicagBo: N*Pregdc. 1472021 / DASG 453405

254 1 8




CatMat: 273257 - OXCARBAZ EPINA, DOSAGEM: 300 MG Lote/Nem:

Aln;

Fonle:

Quanhdode:

Unidade:

UF:
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
10.448.145/0001-03  GRAMS & GRAMS LTDA, RS 0.69

*VENCEDOR =

Marca: MEDLEY

Fabrncanic MFMMEY

Modelo: MEDLEY REGISTRO 1832600620047 PAG 3

Descrigdo. Oncarbazepina Dosagem 300 MG, REGISTRO 1832600620047 PAG 3

Estado; Cldsde: Enderego: Nome de Coniaio Telefone: Email:
PR Pato Branco RITACOLOM), 361 ECON/DAHIELE (4E) 32253002 medigram Pmedigram.com. b
13.485,130/00D1-03  PHARMA LDG PRODUTOS FARMACEUTICOS EYREL) RS 0,69

Marcs: O{CARBAZEPINA

Fabricante; AANRAXY

Modelo: DXCARBAZEPINAJRANBARY

Descrigdo: OACARRATEPINA 3DDMG BOCPR LAR RANRAXY

Esindo: Cidade: Enderecn: Nome de Contalo: Telefone: Email:
PR Pinhnis AV MARINGA, 3662 ELTON (41) 3072-8013 habdilacaopharmalog.com.br
82,873.068/0007-35 GENESID AMENDES & CIALTCA R§1,52

Marea: THLEP1AL

Fabncanle: NOVARTIS

Mpdelo: Comphmido

Descrigdo OXCARRBAZEPINA 300 MG COM REV CT RI AL PLAS PVC,PE/PYDC TRANS X 20 - Quantitade por e/mbalagem: 2D comprimidos / NUMFRO RFGIST
AD ANVISA 10D6800160132 7 VALIDADE: DB/202%

Fslado Cidade Enderego Telefone: Email;
PR 530 Jos# dos Pinhals R JORDSLAU SCCHAKI, 1327 [41)3012-1937 fiscal@gam.com.br
05.782.733/00D01-49  CIAMED - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 2,36

Warca: TRLLPTAL

Fabricame: NOVARYIS

Modedo: TRILEPTAL

Descrigds Descngdo. Dxcarbazeping Dosagem: 300 MG, Nome comercial: TRILEP] AL Embalagem: CAKCA COM 20 COMPNIMIDOS REVESTIDOS: Regisifo MS:
1006800460132; Proced2ncia; Imporiaco: Fabhcanie: NOVARTIS DIOCIF NCIAS Sa ; NCM 30045D69: EAN TB96261000834

Estado: Cidade: Enderegn Teletone: Email;
RS Enconlado R SEVERIND AUGUSTO PRETTO, 560 (1) 37511276 clamed@ciamedss com.br
Preco (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finois R§ 1.3D
inc. .1, 57 s BN 55 3¢ 07 de Al o 2021
Orgie: PREFEITURA MUNICIPAL DE BARBOSA Data: 24/03/2022 0000
Objeio: Regisiro de Pregos visondo fuluras aguisigbes de medicomenics para uso R Modolidade: PREGAO PRESENCIAL
Uridade Basica de Sadde e distnbuicdo no Farmatio Municipo) SAP- SIM
Descrigho: OXCARBAZEPINA 300 MG - DXCARBAZEPINA 300 MG identificacho. 00002222
Lolefllem; 1108
Atn: Link Ata

Fonle: 45.71.14.76 8079/ ransparencia/
Quantidade; 3.24D
Unidade; CPR
UF. P

Rolalono gensdo ho dis WWIZZDZ2 17,3400 (P, 45,173.175.10)
Cédipgo Valdacho: Bikulcl%2bEQIKDERIOPLIEeOHLBZVPIVD; Inbr pHOEwD X34 inpNCSC % 2 % 3d
NI Hveww, BENCOD SDMCOS SO, BCartRTIoA SnECK e Lok sna( e BN 2 520E g DO 2520 P G E s OHLE ZVP IVRIbrfQ)0E wp Xo4 np NcSO%. 2500 2530 25571348



CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

14.271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA.
* VENCEDOR *
Marca: Marea ndo informada

Fabricante: Fabricante nic informado
Descrigdo; Descricdo ndo informads

Estado; Cidade:  [ndereo: Nome de Contato:  Telefone:
sp Botucatuy R MAWDEL DEODORO PINMEIRD MACHADD, 1218 MICHELE [14) 38140512
Prego (Outros Entes Poblicos) 2: Média das Propostas Finsis ARSI
nc #.v1 5% 28 IN 55 oe 07 Je haho o 2071
Orgdo; SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE 7 (1) SESA - SECRETARIA DE ESTADO DA Data; 07/12/202) 09:00
SAUDE PR Modalidade: Pregdo
Dbjeto: A presente lichagao 1em por objeto a futura e eventual aquisigdo de SRP: MAD

MEDICAMENTOS- DEMANDA JUDICIAL 36, pelo periodo de 12 [doze)
meses VALOR MAXIMO RS 3.666.613,40 (Ir&s milhdes, seiscening e sesaepta e
S8iS Ml SEISCENIOS @ EZE FeAIs & QUATENLd Cenlavos)

Identificacdo; NPLiciagBo:809194
Lote/item: 16/)

Ate; LinkAla
DesengBo (XCARBAZEPINA BDOMG - DYCARBAZEPINA BOO MG, VALOR MAXIMO o e
UNITARIO RS 1,31 Adjudicacdo. 16/12/2021 10:12
. Homologagio: 16/12/2021 10:12

Fonle: www hCilacoes-e com.br
Quantidade: 1

UF: PR
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
13.485.130/0001-03  PHARMA LOG PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 1.
* VENCEDOR *

Marca: Marca n3o nformoda
Fabricante; Fabricanie ndo informado
Descrigdo. OXCARBAZEPINA S0DMG BOCPR REV (C1) DRCARBAZEPINA 600 MGRMS: 123520211D08BRANRAXY GENERICOS DNE IMP

Estado: Cidaoe: Endeteco: Nome de Contato: Teletone: Emoil:
PR Pinhais AV MARINGA, 3592 ELTON {31) 30728013 habiitacao@pharmalog.com.br

lem §1: O¥ICARRAZLPINA 600MG-COMPRINMIDD

Progo Cslimadn: K3 6,43 {un} Porcentunl - Prego Fstimade Calculado. BS 6,44 ML‘«J-Q Uns Fregns Obtidas: S 6 34
Quanndade Descrigdo Observagdo
12.600 Comprimidos OXICARBAZ ERINA GODMG-COMPRIMIDO,

Prego {Culros Entes Publicos) ): Médio das Propostas Finois RS, 73
inc HAIT 5% de iV 55 oo 07 de Jubho o X0

Org30. PREFEITURA MUNICIPAL DE LARANJAL PAULISTA Data: 14/10/2022 0D:D0

Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA AQUISICAD DE MEDICAMENTOS, RELACIONADDS  Modafidade: PREGAD PRESENCIAL

NO ANEXD | SRP: SIM
Descrigho: OXCARBAZEPINA 600MG - DXCARBAZEPINA 600OMG Identificagdo: 0DODBY22
Lote/ltem; 17245
Ala: Link Ata

Fonte: 18945 236 250 BD79/transparencia
/

Quantidade. 6.000
Unidade: CP
UF: SP

Rolatorio garedo ho dis 10N 272022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
Coduge Validagho: ORuLESNIDE pdKDE%2DPGEaIORLLVPIVIYIRIIDIDEwpXadinpNCSORI %20
VLD v, Disrcxabgi 9008, LOM briCensiCadoAU LanECioads Mokan a0 o LB 2525 E o NDE %252 Pr ERd OHLA VP IVl QYD Emp XO4np NG % 2520 %2500 258/ 348




L

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

05.159,591/0001-68 PRO-REMEDIOS DISTRIBUIDDRA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E

=VENCEDOR * COSMETICOS EIREL)

Marca: Marca ndo informada
Fabticante: Fabricante ndo informado
Descrigho: Descrigho ndo informads

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Contato: Telelone;

o Rio Verde R SAD PALLO. 39 CLEIDSON (64)

Prego (Outios Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finals
nc N AT 5% da IN 85 de 07 ce o e 2027

OrgBo: FUNDO M. SAUDE
Prefeitwa Murvcipal de Capela de Samana/RS

Dbjelo: REGISTRO DE PREGOS PARA FUTURA ADLISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA
MANUTENGAD DAS ATIVIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdn: OXCARBAZEPINA BOOMG - OY.CARBAZEPINA BOOMG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

——

94.3R9.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
* VENCEDOR *
Marca: Marca ndo informada

Fabsicante: Fabricante no informado
Descri¢dp. Descrig3o ndo informade

Esiado:  Cidade: Enderego: Nome de Contsto:
As VeraCruz ROD RSC 287, KM 1094500, S/N EMERSON

15.068.089/0003-03  KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Moreo: Marca ndo informada
Fabricanie: Fabvicante ndo informado
Descrigdo: Descrichn ndio informada

Estado; Cidade. [noeego: Nome de Contalo.
RS Ibiagh A MARECHAL CASTELD BRANCO. 287A FARINA

Preco [Culios Enles Publicos) 3: Média dos Propostas Finais
g WA 5° %3 IN BS e OF the o oe 207}

Orgdo: FUNDO M. SAUDE
Prefeiturs Municipal de Guaporé/RS
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA FUTURA ADQUISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA
MANUTENGAD DAS ATWVIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL OE SAUDE.
Descricdo: OXCARBAZEPINA 600MG - OXCARBAZEPINA GOOMG

30182571

Dae:
Modalidade:
SAP:
1dentificagdo:
Lote/Mem:
Ata:

Fonle:

Quantidade;
Unidade;
UF;

Telelone:
{51) 37401450

Telefone:
{54) 33741036

Data:
Modalldade-
SRP:
Wentilicagdo:
Lote/item:
Ata;

Fonle:

VALOR DA PRDPDSTA FiNAL

oqwréq\e\s 173
7

3
'O,

(g
Email: SERVIDOR
mpmmm- /

RS 8.30

Orgyp

02/06/2022 0D:00
Pregio Presencial
SiM

5112022

ns

Link Alg
177.126.154,19 D190/ pronimib/inge
raspPacao=1Rilema2
1,000

coM

RS

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 2,59

Email:
ligiia@mewdistribuidors.com.br

RS1500

Email
Kmedatendimeniofgmal.com

RS 8,80

02/D6/2022 0D:00

Pregdo Presencial

SIM

5712022

118

Link Ata
guapore-poriais.govcloud com Er/pr
onimib/index.asptacan=1Lileme2

Quantidade; 1.000
Unidade: COM
UF. RS
Ralatirio Garace no dm 181272022 17.34.00 [IP: 45.973.975.20)
Codigo Valiagho: qu»wsammhsmmmbmmsmammmu
WP i, o, berCy O UL CB% 252 E QK DE %252 PejE asOHLE IV IVEGMICUOE wp X AN p NSO R 2530 % 2500 257 i M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PR BOSIA{INAL

- —— - l

94.389.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA q If
* VENCEDOR * »

. * =
Mpina; Mares ndo informada -
Fabricante: Fabricanie ndo informado f
Descrigdo. Descnigdo ndo informads 2
Estago:  Cidage: Cn3erego: Nome ¢te Contate: Telefone: Ermail: SERV'Doy
RS VeraCruz  ROD RSC 287, KM 109500, Syr EMERSON {51} 3740-14BD heia@mowdistribuidora.com.br
15.068.089/0001-03 KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 1500

Marca: Mprca nbo infuimada
Fabeicanie: Iabricante nbo wictmado
Deacriciio; Descrigho ndo informada

Estado: Cidode; Enderego: Nome de Contalo: Telelone: Emil.
AS Ibiach RMARECHAL CASTELD BRANCO, 287A KARINA {54) 33741036 kimedatendimento@®gman.com

Nem G2 PARECOXIBE SODICO A0MG/ML IM/IV.PO LIDFILO- INJETAVEL.

Prego Esimatto RS 5737 (un) Percentual - Prego Estimade Caleulado RS 57.37 Meia dos Fregos Dbhndos RS 57,37
Quantidade Descrigio DbservagBo
10.000 Fiascos PARECOXIBE SODICO 40MG/ML IMAV.PO LIOFILO- INJETAVEL

- »~ » -
Prego (Compras Governamentais) V: Média das Propostas Findls RS 0,43
e TATT 5 dn IV 65 e 07 de Ao e 2021
Orglo: MINISTERIO DA EDUCAGAD Deta: 180272022 D300
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares/Sede Modalidade: Pregdo Eletrénico
HOSPITAL UNIVERSITARIO DR, MIGUEL RIET CORREA JUNIOR SRP: SIM
Objeto: Aquisi40 de mediamentos pSircu0piros. MdentificagBo: N*PregBo:492022 / UASG:155908
Descrigdo: Parccoxibe Sodico - Parecoxibe Sodico Aplicagdo injetavel, Dosagem: 40 M Lote/ltem: /B8
CatMbt: 273939 - PARECOXIBE SODICO, DDSAGEM A0 MG, APLICAGAO:INJETAVEL Ata: Link Ata

Fonle. www.compiasgovernamentals.gov.
or

Quantidade: 4.000
Unidade: Frasco-Ampola
UF: RS

‘ CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

. -—

£4.071.245/000%-60  LICIMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, CORRELATDS E PRODUTDS RS 60,43
* VENCEDOR * MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

Marca: BEXTRA 40MG IM/IV P

Fabriconie: WYETH

Modelo: BEXTRA 40MG IM/IV PO LIDFILIZADO 10FA (CY)

Descrighp: BEX 1RA 40MG IM/IV PO LIOFILIZADO 10FA [C1) Registre MS: 1211004720036 Detentor do Regisito: Wyeth Industria Farmaceutics Lida Fabricante
Pharmacia & Upiohn Company LIt - 7000 Ponage Road, Kalamazoo, Michigan Frocesincia; Estades Unioos Cod GTIN 7891268111972 Nome Comercial Bext

ra 4Dmyg Im/Iv P6 Liofilizado 10fe (C1) Apresentagdo: Ct com 10 Frasce-Ampola

Estado: Cidade: Enderego; Telelone, Email;
RS Porto Alegre AV DAS INDUSTRIAS, 275 51) 3ID7681M licimed@iicimed com. by
Prego {Compras Governamenisis) 2: Média das Proposias Finals RS 5561

Ing At 5% e iN B che 07 the At de 202}

Data: 05/05/2022 09:00
Modalidade. Pregdo Elerdnco
SAP: SIM

‘- Rosione parado no o 11272022 17 24.00 (IP. 45.173.175.20)
Cocego Validecho: hNUMNWMENDHUMMMWMEwMOnmeW
IR S, P )L i 2520 £ oo KDB.2 520 Pt EstOHLD VP VDY InDriCyDE wh Xo 4 plcSD %2530 %2300




Orglio: MINISTERIO DA DEFESA Identificagdo;
Comando do Exéreito Lote/tiem:;
Comandp Miltar do Sul Ata:
5% Regido Militar Fonle:
Hospial Geral de Curiliba onle:
Objeto: Eventual squisigdo oe Medicamentos e Materisis medico-hoapitalares Quantidade:
Descrigho; Parecoxibe Sodico - Parecoaibe Sodico Aplicacdo: Injetzved, Dosagem: 40 M Unidade:
CatMat: 273939 - PARECOXIBE SODICO, DDSAGEM.4D MG, APLICACADINJETAVEL v F:
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
07.752.236/0001-23  MEDILAR IMPORTACAQ E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICO
*VENCEDOR * HOSPITALARES S/A
Marca: WYETH
Fabricante: WYETH
Modaedo: besra
Deactigho: PARECOXIBE 40MG 10F/A + SOL DIL 2ML IMAV WYETH BEXTRA WYETH 1211004720036
Fsiado:  Cidade: Endercgo: Nome de Contalo: Telelone
RS Yera Cruz R NORBERTO OTTO WILD, 420 LUCAS [51) 3718-7630
Piego (Compras Governameniais) 3: Média das Propostas Finois
ine 1 ARt 5% o IN 65 e 07 de S0 o 2071
Orgao: MINISTERIO DA EDUCACAD Data:
Empresa Brasilkelra de Servicos Hospitalares/Sede Modalidade:
HOSPITAL UNIVERSITARIO ANTONID PEDRO SRP:
Objeio: Aquisicdo de medicamentos Grupo B, para abastecer o Selor de Farmacia Kdemificaglo:

Hospialar do Hospital Universitario Antdnio Pedro da UFF - Filial EBSERH,
conforme condicdes, quantidagdes e e/DEnCias esiabelecidas neste insyumento.,

Descricio. Parecoxibe Sodico - Parecosibe Sodico Aplica¢ao. Injetavel , Dosagem: 30 M
CoiMal: 273939 - PARECOXIBE SODICO, DOSAGEM 40 MG, APLICAGADINJETAVEL

Fonte:

Quantidade:
Unidade:
UF:

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

-

02.424.344/0001-53  DISTRIBUICAD DE MEDICAMENTOS PAMED LTDA
*VENCEDOR ~
Marea: DEXTRA

Kabricanie; PRARMACIA & UPJOHN COMPANY LLC
Mpdrio: FRASCO AMPDI A

Lotle/ltem:
Ala:

N°Pregio 362021 / UASG; 160223
142

RS 55,61

Email-
compradireta@medlive.com.br

RS 56,07

24/03/2022 1000

Pregdo Eleudnico

SM

NePreglo. 272022 / UASG: 155915
no

Link Ata

WWW.COMPIASgover Namenais gov.
br

600

Frasco-Ampola

RJ

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 56,07

Beacrigho: PRODUTO - BEXTRA IM/IV 40 MG PO LIOF SOL INJ CT 10 FA VD TRANS (PARECOXIBE SODICO), WYETH INDDSTRIA FARMACEUTICA LTDA, FABR
ICANTE — PHARMACIA & UPJOHN COMPANY LLC, REGISTRD MS ~ 1211004720036, VAL IDADE DO PRODUTO 24 MESES. PROCEDENC)IA ~ ESTADOS UNIDOS,

VAUDADE D& PROPOSTA - 90 DIAS

Estado: Cidode.
RJ Rio de Janeio

Yelefone: Email.

(21) 2643-3338

Enderego:
AV PASTLUR, 0DYB4

e 93 PARGXE 1 INA 2CMG

Percentunl. -

Prego Estimado, RS 53 (un)

Prego Estimado Calcutado RS 158

Quontidade Descrigde

87.800 Comprimidos PAROXETINA 204G 1

Prego (Compras Governamentais) 1- Média das Propostas Finais
Inc 1At 5% de IV 55 e O de .o de 07 )

X T2 Raiaiono parads ho e 11272022 17.34.00 OP: 45.172.975.20)
B Coogo Valideglio: OkuLCB%ZDE pUNDER2LPHE S OHLD VP IVG, Il YDEwp NO4mpNCSO%IIN I
NI v > Lo, brCarny A

Mokan =0 Lol 2520 EgoKDENIAI P E soOHLBZVP VORI CI0E wp ASA NP NCSQ N 253 %2500

rafasirodrigues@pamed-fio.com.bi

Mecn dos Precos Obndos RS 108

Observaglo

RS§ 1.32

2587 48



Orgio. MINISTERIO DA DEFESA Data:
COMANDO DA MARINHA Modalidnde:
Secretana Geral da Marinha SRP:
Daeloria de Abastecimento
Centro de Dbiencdo 0a Maunha o Rio de Janeird

12/08/2022 10,00

Identilicagdo:

Iem:
Objelo: O registro de prec,03 para 8 eventudl aguisic a~c de medicamentos.. Lotesitem
Ala:

Deacrigho. PAROXETINA CLORIDRATO - PAROXETINA COMPRIMIDO 20MG (VO} (C1) .
onte:

CatMat. 273940 - PARDXETINA CLORIDRATO, DOSAGEM: 20 MG

Quantidade: 510
Unidade. COMPRIMIDO 0.00

UF: RJ
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
24.875.483/0001-36  ESSENCIAL RID DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES RSO
* VENCEDOR * LTDA
Marca: ZYDUS MIKK
Fabricante: ZYDUS NIXK
Modelo: COMPRIMIDO
Descrighn: PARDXETINA COMPRIMIDD 20MG (VO) [C1} RMS 1565100050011
Estado: Cidade; Enderegn: Telefone: Email:
RJ Novs Ipusgy R MINAS GERAIS, 829 {21 27582707 direlofin@essencialmedic.com
. 27.763.200/0001-77  C. B. DISTRIBLIDORA DE PRODUTDS FARMACEUTICOS SA RS D53
Marcs: GEOLAB
Fabricanie: GEDI AP
Mpdelo: GEDLAB
Cescrigdo PARDXETINA COMPRIMICO 200G (VO) ICN)
Faradn Cittnne: Enderego: Telelone: Emall:
HJ Cardosn Morera it JOSE PENES AIMLNES. /6 {28) 3553-38%9/ {28) 25531303 guacui.adm@aliacontabilidade. com
13.042.708/0003-19 ZELO COMERCIO E DISTRIBUIDDRA DE PRDDUTD? HOSPITALARES LTDA R§ 3,23
Marca; CRISTALIA
Fabricante: CRISTAI A
Modelo: 1029802880027
Descrigdo. PARDXETINA COMPRIMIDO 700G (VD) (CY)
Estedn: Cidade. Enderego: Telelone: Email
3] Rerra AV TALMA RODRIGUES RIBEIR(, 147 [21) 228918 /8BS [21) 9958-2872 paulocosia@:eloho.com.bs
Prego (Outios Enles Publicos) 1. Média das Pioposias Finais RS 1.5D
. s WA, 5 ole i S 3 OF de Ao de 2021
OroBo: Prefeiura Municipal de Consolagdo Data: 29/03/2022 OD:0D
Secretaria Municipal de Saude e Assisténca Social Modalidade: Pregdo Presencia)
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA A AQUISICAD DE MEDICAMENTOS. SRP- SIM
Descrigdo: PARDXETINA 20MG - PARDXETINA 20MG Identificagdo: 722022
Lote/hem; B2N3567
Ala. N/A
Fonte; pmeonsolacao-ransparencra.gpec)
oud.com.br

Quantidade: 10,000
Unidade: UN - Unidade
UF: MG

CNP.) RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

19.516.678/0001-50 DROGARIA DD FARMA LTDA RS 1,50
*VENCEDOR *

Mares: Marca ndo informada
Fabricanie: Fabricanie nbo infosmado
Descrigho: PARDXETINA 20MG

Relaitwio gersdo no dis 191272022 17.34:00 (PE;;?D'I?)J?S.?B)
Codigo Validacho: OhuLeS%2DEpdKDERZDPGES00HLLVPIVOMGIDE ws Xoding NSO RId
NI A b . com b/l Proenstyiast o250 E Qo KDE 2520 P EsOHLL IV IV IDICYOE wh o i pHCSOIN 25202 300 280/ 348




AETAY Rutoitro garne o o 1272022 57.34.00 (P: 45.173.176.20)
KDSRIDPHE

CNPJ RAZAD S0CIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
Estado: Cidade; Enderego: - Telefone:

MG Consolagho R CANDIDO MARQUES DE OLIVEIRA, 151 (35) 3€61-3372

Preco (Oulros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais
e, Bt 59 0 IN 65 a0 0.7 o A oe 207)

Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU Data: 02/03/2022 1352
Prefeitura Municipal de Botucatu Modalidade: Pregdo Eletrdnico
Obieto. REGISTRO DE PREGOS PARA POSSNEL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA SAP: S
ATENDIMENTO DE MANDADOS JUDICIAIS dentificogBo: OC: 8224008010020210C00423
DescrigBo: CONTROL PAROXETINA, CLORIDRATO 20MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - Lote/Mem: /14

MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PAROXETINA,
CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE

Ats: LinkAl3
Fonte: www bec sp.gov.br

APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDD REVESTIDD, Via DE Quantidade: 4.500

ADMIMISTRACAQ DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA Unidade: UNIDADE

VIDE EDITAL. UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PRDPOSTA FINAL
14,271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 0,24
*VENCEDOR *
Maica; Ponders

Fabricante: Fabricanie nbo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PARDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSILA/COMPRIMIDD/COMP
AIMIBO REVESTIDO, FOAMA DE APRESENTACA® CAPSULA/COMPRINMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM YALIDADE MINIM
A DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado:  Cidade. Enderegp: Home de Con1ato: Telefone: Emmsik
5P Borueatu R MANOEL DEODORD PINHEIRO MACHADD, 1218 MICHELE {14) 2814-0512  licitacoes@iragnare com by
06.568.107/0001-02 R.A P-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,20

Masca: GENERICO - AURORINDD

Fubrcante: Favncanie ndo wiiormado

Descricdo. MEDICAIAENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND. PARDXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMP
RIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDU/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAG DRAL, COM VALIDADE MINIM
A DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDATAL.

Eslado:  Cidade: Enderego Nome de Conlalp: Telelone: Email:

sP Bolucaty R RODRIGUES CLZAR, 174 NILTON (14) 3811-8800 licitacoesrapmedicamenios. com.br

05.159.591/0001-68 PRO-REMEDIOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOSE R3 0,30
COSMETICOS EIREL)

Marca: UNIAD OUIMICA

Fabricante: Fabricante n3o informado

DescricBo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, PAROXETINA, CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPAIMIDD/COMP
MIMIDD REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIM
A 0D PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estadn: Cidade: Enderego: Nome de Comato; Telefone: Email;

GO Rio Verde R SaD PALLD, 39 CLEIDSON {64) 30 8-26T proremediosd!@gmail.com
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI R$ 033
Morce: SANDOZ

Fabricante: Fabncante pio informade

Descrigio; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PARDXE TINA. CLORIDRATO 20MG, FORMA FARMACEDTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMP
RIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESF NTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RFVESTIDO, VIA DE ACKMINISTRACAD DRAL, COM VAL IDADE. MINIM
A DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Fstado: Cidade: Enderego: Telelene Emal
sp Mirassol A SANTO ANTONID 1610 {(17)3221-5998 1ogehoicacontatyl com. v
40.228.695/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,35

Cooigo Valionghs. BikuLcEN:E ol INDIPICYOE wp X4 InpNcSONIa NI
FiTtD e, -p com_briCanty A L o) Led% 82D E uNDE N2 520 P Esd DHL b2V IVOID/RIDIOE wp o4 npHCIQ %2530 %2530 FArET




VALOR DA PROPDSTA FINAL

,&»MENI‘;
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDUR /¢ Eol Qe

"Marca: CLOR,PARDXCTINA 208G 30CP AURODINDO ‘ ;
Fabricante: Fabriconte ndo informado .J
Descrighp: MEDICAMENTDS CONTROLADOS BE USO HUMANO, PARDXETINA, CLORIDRATO 240G, FOR
MMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESFIDD. VIA

A ICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMP
ADMINISTRACAO CRAL COM VALIDADE MINIM

A DO PRONDUTO NA ENTREGA VIDE ETMTAL. \WS_/

Esiado: Cidade: Encereco: Telefone: S~——Emaill

SP Francd AV WILSON BEGO. 745 [16) 372287656 melacontasses@pmailcom
31.321.329/0007-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELY RS 10,00
Marcy. S5aNDOZ

Fabrncane: Fabtvicante ndo informado

Descligho: MEDICAMENTOS CONYROLADOS DE VSO HUMAND, PARDXE | INA, CLORIDRA i 0 20MG. F ORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COM PRIMIDO/COIAP
RIMIDO REVESTIDO, FGAMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DL ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIM
A DD PRODUTO NA ENITRECA VIDE EDINAL

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emml:
SP Sdo José do Rio Prep RUA ADAUTD PINHEIRD, 290 (17} 3229-7237 chmisrma@qmanl com

Nem 54: PERICIAZINA 4CMG/ML SCLUGAD DRAL - FRASCO C/20ML

Prego Cshmado: 753 {uny Percentunl: - Pn"w,-u Ks‘;l\m’ado Calcutado: 35 27 58 Midia dos Pregos Dbtidos: RS 27 58
Quantidade Descrigho Dbservagan
[ - RTS8 —— L] ——— - | J
20 Frascos PERICIAZINA 40MG/ML SOLUGAD ORAL - FRASCO C/20ML
.- . - p—— — - Amndainhintien-be iy, iy -y L
Preco {Compias Governameninis) 1: Média das Propostas Finais RS 26,58
inc 1A 5 ce N 8 130 G de Adho oo 207)
Orgdo: MINISTERIO DA DEFESA Data: 12/08/2022 YD:D0
COMANDD DA MARINHA Modalidade: Pregao Elewdnico
Secretaria Geral da Marinha SRP: SIM

Diretpria de Abastecimenlo
Centro de Dblengao da Marinha no Rio de Janevo
R . . . Lote/hem: /212
Dbjete: O regisuo de prec,os para a eventual aquisic,a~o de madicamentos..
Ala; Link Ata
Deserigho: PERICIAZINA - PERICIAZINA SOLUC A~D ORAL ADULTO 4% (40MG/ML) 2 ]
FRASCO CONTA-GOTAS 20ML (VO {C1) Fonte. www.COMpPrasgoverndmentais. gov.
CatMat: 300989 - PERICIAZINA, DOSAGEM 40 MG/ML, FORMA br

FARMACEUTICA:SOLUCAO ORAL - GOTAS Quantidade: 200
Unidode: FRASCO 20,00 ML

‘ UF: RJ

Identificagdo: N°Preglo 702022 / UASG: 771300

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALCR DA PROPOSTA FIHAL
27.764.200/0003-77  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 20,76
= VENCEDOR =

Maice: SAKOH

Fabricanie; SANDF)

Mpdelo: SANDF)

Descrigdo: PERICIAZINA SOLUGAD DRAL ADULTD 4% {4DMG/IML) FRASCO CONTA-GOTAS 20ML (VO) (C1)

Esteds:  Cidade: Enderego: Telelone: Emal

R Cardosn Moreirs R JOSE PERES XIMENES, /0 (26} 3553-3899/ {28} 35533303 guecutadmBalacontabihidade. com
£8.583.954/0001-CB  CORPHO CGMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 32,40

Marea: SANOH

Fabncante: SANDF)

Modelo: SANDF)

Descri¢3o: PERICIATINA, DOSAGEM 4D G/ M, FORMA FARMACEUTICA S01UCAD ORAL- GDTAS - FR 20ML

Esiado:  Cidade: Endereo: Nome de Contato: Tebefone: Emaik
AJ Rio de Janeiro EST DOS BANDEIRANTES, 07052 THALIA {21} 24825240 BOM NS ALVODEDY P, COTY, b

: Ruphinn Garbde o D 1WI2202T 1734 00 [P 45.172.175.20)
; Conigo Validagho. OikuLcN D EQaKDEN2DPLE a0OHLEAP IV, InbridCUOEwe X 4inp NcSO%Jd N0
“at WD Hwevw DAROOOSDIRCOS. COm. b ICon 7 =(LER% 2820 EQU N DO%24 20 Pr; EacDHLLZVP IVIInbmiCyDE wp a4 mpNCAQ %2 530% 2330 227348




Pre¢o {Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais

RS 22,78

Inc 1 41, 5% 08 IN 65 g D7 e A0 e 2021 Wl’e
g %

Grgdo: Prefellura Municipal oe Barini Data: 265002022 00.00 _
Dbjeto; MEDICAMENTOS DE USO CONT, E PARA CUMPRIMENTO DE DRDEM JUDICIAL Modalidade: PREGAD PRES!NI:I;
Descngdo: PERICIAZINA ADMG/ML - PERICIAZ INA ADMG/ML SRP: S %
[

Identificagdo: 10051022

-

Lote/hem. 17329 Wboy

Ao LinkAta
Fonte: portalransp.banvisp.goy.brBOT9/tr
ansparencia/
Quantidade; 500
- Unidade; FR
UF. P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
06.968.107/0001-04 R.A.P-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 22,78
*VENCEDOR *
MBrco; Marca n3o informada
Foabilcante; Fabricante ndo informado
Descrigdo: Descrigdo ndo informade
Estado:  Cidade: Engeregn: Nome de Contato: Telefone: Email:
sP Botucaly R RODRIGUES CEZAR, 174 NILTON (14) 38)1-88D0 licitacoes Brapmedicamentos.com. by
Prego (Outros Enes Publicos) 2: Média daa Proposias Finais RS 3337
I F AT 503 N 85 oe D7 de A de 20
Orgéo HOSP, DAS CLINICAS, SAO PAULD Data: 18/03/2022 0B 06
GOVERNO DO ESTADO BE SAD PAULD Modalidade. Pregio Eletiomeo
Objeto: Sisiema de Regrsizo de Pregos — SRP para s aquisicho de PERICIAZINA 1 SRP: SIM
MG/GOTA {4%) SOLUCAD ORAL FR 20 ML, TRIFLUOPERAZINA 5 MG ldemifieagBo: OC: 0923010905720210C01556

COMPRIMIDO, NALBUFINA 1D MG/ML SOLUCAD INJETAVEL AMPDLA 1 ML,

Lole/item: 1)
LEVDMEPROMAZINA 100 MG COMPRIMIDO, QUETIAPINA 100 MG ote/lem

Ata: LinkAta

COMPRIMIDO REVESTIDD
Descricho: CONTROL PERICIAZINA ADMG/ML, SOLDRAL, FR GOY, ORAL - Fonte: www.pec.sp.gov.br
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND. PERICIAZINA 4DMG/ML Quaniidade: 2.600
FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD DRAL FORMA DE APRESENTACAD FRASCD Unidade: FRASCD 20,00 MILILITRO
CONTA-GOTA VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DO UF: §P

PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

CNP) RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

— L A L L

03.027.854/0007-50 DUPATRI HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAO LTDA
*VENCEDOR *

Morca; NEULEPTIL
Fabricante: Fabricante ndo informado

VALOR DA PROPDSTA FINAL

RS 16,74

Descrigdo; MEDICAIAENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PERICIAZINA 4DMG/ML, FORMA FANMACEUTICA SOLUCAD DRAL, FORMA DE APRESENTAC

AD FRASCD CONTA-GOTA. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Ezisdo:  Cidade:  Enderego: Telefone: Empsil:

sSp Sumaré AV PEDRD PASCOAL DOS SANTOS, 10 [83) 2106-2433/ (83) 2706-2559 fiscalmedicomentosorupoella.com br

31.321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EXREL)

Marca. NEULEPTIL
Eabnicante: Fabncante ndo informado

RS 50,00

Descrign. MEDICAMEN10S CON1ROLADOS Db LSO 1UMANO, PERICIAZINA 4OMG/ML FOHMA FARMACELNICA SDLUCAD ORAL, FORMA DE APRESENTAC

AD FRASCD CONTA-GOTA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
sp 530 José do Rio Pre1o RUA ADAUTO PINHEIRD, 260 {¥7)3229-7237 chmiarmaf@gmail.com

Ruoletivio parace no dis YWI272022 17:34.00 (P 45.17).175.20)
Codigo Valitagho: QruLcBNIDE QoKDERIDPGEAOHLLIVPIVOIN b0 EwpXtinp NCSOR IO %
Mp- o, brCanicaco/ L Oy cir% T45m E g DENI ST Py E ao D HLL PVP TVOnLrp OJOE we Ko np NSO 12500 %2530

2231 M8



ltern 05 PETIDINA (CLORIDRATO)= MEPERIDINA SOMG /ML COM 2ML

Prego Eshmado: R3 31,70 (un) Percentual - - Prego Fnl_ih\.ndo Q;:Icnjb)dna RENTFO - M_L:r_!r:a os Precos Obhdos /5 11.70
Quamidade Descrigdo
720 Ampolas PETIDINA (CLORIDRATO)* MEPERIDINA S0MG/ML COM 2ML “Q %‘%
N :5 Eg E !i =1
Prego (Outros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais \ nas
s W AT 50 s N 55 e 07 de AdC e 2075 %
e —————
Orgdo. HOSP. DR.ODILD ASIQUEIRA, P.PRUCENTE Dote: 01/09/20 RVIDOR
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULOD Modalidade: Pregdo Eletrbnco
PﬁES'DENTE PRUDEN‘E SRP NAD
Objeto: Anuisiclo de meaicamentos tdentificagBo: OC: 0901220000120220C00071

Descricdo. CONTROL PETIDINA, CLORIDRATO 50MG/MLSOL.INJ, A/FA/SP 2
MLIM/IVISC - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. PETIDINA,

Lote/item: 1745

CLORIDRATO 50MG/ML FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA Aa: LnkAla
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, Fonte: www.bec.5p.gov.bi
VIA DE ADMINISTRACAQ INTRAMUSCLULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, COM  Quantidade: 25
VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90%. Unidade: UNIDADE
UF: SP
. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FDRNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
55.300.074/0001-04 CIRURGICA SAO JOSE LTDA RS 229

*VENCEDOR -

Mnarca: GENCRICO C/25 LMBALAGEM NAD FRACIONADA

Fabriecanie: Fabricante nbo informado

Desericio: MCDICATAENTOS CONTROLADOS DE USC HUMANO, PCTIDINA, CLORIDRATO 50MG/ 1L, FORMA FARMACLZUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLAJSERINGA PREENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAQ INTRAMUSCULAR/IN TRAVENDSA/SUBCUTANEA CO
M VALDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90N,

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
SP Jacarei ROD GERALDD SCAVONE, 230D (12} 39349211 doc@asconnel.com.br
44734 671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 3,43

Maica: CRISTALIA, DOLOSAL 50MG ML

Fabricante: Fabncante n3o informaro

Descrigdo. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PETIDINA, CLORIDRA 1O S0MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SDLUCAD INJETAVEL FORMA
DE APACSENTACAD AWMPDLA/F RASCO-AMPOLA/SCRINGA PRLENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, CO
M YALIDADE MINIAA DO FRODUID NA ENTRECA DE 90%

Es1ado: Cidade: Enderego: Telefone Emal:
sSP Itapira ROD ITAPIRAL INDOIA, 5/1 119) 3B63-5500 miionfcrisialis.com.br

. D4.383.656/0001-48 CISTRICENTER DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 9,00
Marcs: CRISTALIA

Fabricanie: Fabricanie nio informado

Desciicho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DL USD HUMAND, PLTIDINA, CLORIDRATD S0MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/IN TRAVENOSA/SUBCUTANEA. CO
M VALIDADE MINIMA DD PRODUTO HA ENTRLGA DE 90%

Estado: Cidoge: Enderego. Nome de Coanlote: Telefone: Emuil;
RS Porto Alegre TV ESCDBAR, 222 MATELS. MARIANE {51)3027-1756 licitacaogderisipimed. com,br
21.321.325/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 30,00

Marca. u. quimica

Fatricente: Fabiicante ndo informano

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PETIDINA, CLORIDRATD 50MG/HAL, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLAJF RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSA/SUBCUTANEA, CO
M VALIDADE MitIMA DO PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Lstado: Cidade: Cnderego: Telelone: Cmail:
sp $4p Jose do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 260 1732297237 chinfarma@gman.com
Prego (Oulros Enles Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 1237

& A 50 o IV 85 o DT de Al o 07T

Rolal&no pemap no O 19122022 17.34.00 (I 45,173,175.20)
Codige Valioagio: OnulcdNIDEgaKDE%IDPHE asDHLD ZVP IV InbraCyDE wp Xa4npNcSO %I % e
Y NI v DBNCOOBHIBCS 00, D iCen ™ DL N 25 EguNDERIATOPY E 00 HLLZVP IVOYInbpG)DE wh X0 4 np NG R 7330 %2500 2647 348



Orydo:

HOSPITAL GERAL DE TAIPAS Doln:

GOVERND DO ESTADO DE SAD PALLD

07/07/2022 16:5)

Modalidade: Preglio Eletronico
530 PAULD SRP. NAD
Obieto: AQUISICAQ DE MEDICAMENTDS (NIFEDIPIND. NCRFLOXACING E DUTRDS). Mentfieacdo; OC: 0301SSUDD

Descrigdo. CONTROL PETIDINA, CLORIDRATO 50MG/ML.SOL.INJ, A/FA/SP 2 Lotesitem: 1/14
MLIM/IV/SC - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PETIDINA, o
CLORIDRATO S50MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA Ats: LikAla
DE APRESENTACAQ AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML Fonle: www.bec.6p.gov.bs
VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA COM  Quantidade; 100
VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE ERITAL Unidade: UNIDADE

UF- 5P
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL

24.912.295/0001-30  OTNI PHARMA MEDICAMENTOS EIRELI

RS 3,50

=VENCEDOR*

Marca: PETIDINA 50MG: ML SDL INJ 2ML

Fabticante: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD 1 HUMAND, PETIDINA, CLORIDRATO S50MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO INJETAVEL. FORMA
DE APRESENTACAD AMPDLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, YIA DE ADMINISTRACAC INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, €O
M VAUDADE MINITAA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDJTAL,

Estado. Cidnde: Endetego: Nbme de Contalo: Telelone, Email.
sp Ribeirdo Preto RUA ALICE ALEM SAADI, 58T Gustavo [16) 3877-2337 heNacao@oImphamms. com.bi
30.754.325/0001-20 MEDSI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R$3.72

Marca: Dolosat 50 ing/mil

Fabricante: Fabricante ndo informago

Descrighp MEDICAMENTOS CONTROLADOS GE USD HUMAND, PETIDINA, CLDRIDRATO SOMG/ML FORMA FARMACEUTIC A SDLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML VIA DE ADMINISTRACAO INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, CO
M VALIDADE MIFAL DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Nome de Contato; Telefone: Emaik
{15) 3228-6707 danlela@medcibrasil.com.br

Estado: Cidade: Cndeteco:
SP Sorocaba AV RUDOLF DaFFERNER, 100 Daniela

33.735.524/0001-80 M.G. DOMINGUES DISTRIBUNDORA DE MEDICAMENTOS E{REL)

Marca: DDLDSAL 50mg/mL - Sof. W),

Fabricante. Fabricante nio informado

Desciigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. PETIDINA, CLORIDRATO S0MG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/ RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, Vik DE ADMINISTRACAO INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, CD
M VALIDADE &INIMA DD PRODUTO HA ENTREGA VIDE EDITAL.

RS 1224

Estado: Cigade. Endefego Telelone: Email
SP hapirs RUA 24 DE DUTUBROD., 157 (19) 3p63-5831 myoominguesGmEaominpues.com.br

31,321.329/0001-88 CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EIRELI

Marea: v, Quimica

Fabsicanie; Fabricante ndo informaso

Descrigho: MFDICAMFNTOS CONTADI ARDS DE USO HUMAND, PETIDINA, CLORDAATO 30MG/HAL, FORMA FARMACFUTICA SDI UCAD INJETAVFIL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLAJSERINGA PREENCHIDA ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA CO
M VALIDADE MINIBAA DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EMTAL.

RS 30.0D

Estado: Cidade: Engerego: Telefone; Email:
sp 580 José de Rio Preto IRUA ADAL O PINHEIRD. 200 (YN 32291234 chenfama@gmail.com
Preco (Dutros Enes PUblicos) 3: Media das Proposias Finals A% 11,57
e, Bt 5° e WV 65 3 0/ e adho oo 2021
Orgdo; HOSPITAL GERAL DE TAIPAS Dals: 17/03/2022 11:15
GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Pregao Eletrdrico
S30 PAULD SAP: NAD

Objeto: AQUISIGAD DE MECICAMENTOS(PROPOFOL E DUTRODS)
Descrigdo. CONTROL PETIDINA, CLORIDRATO S0MG/MILSOL.INJ, AJFAJSP 2
ML IM/IVISE - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PETIDINA,
CLORIDRATO 50MG/ML FDRMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML,
V1A DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUBCUTANEA, COM  Quantidade: 100

Identificaglio; OC: 0901550000120220C00006
Lote/lem; 1/6
Ala: Link Ala
Fonle: www.Dec Sp.oov v

VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%. Unidade. UNIDADE
UF: SP
Redaidrio gerao ho 0 181272022 17 3400 pP: 45.171.176.20)
Codepo Vilidagio: QinLeS%IDE paKDERIDPGE SO NI WD X 4npNESON I %R0
DD e, " 0om, briCanfy L] EQOnDE%2520PrjEad OHLL 2V IVOInDIDICHOE wXd4mpNC50 %2530 %2530 2651348




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR LOR DA PROPOSTA FINAL
o '
29,196,670/0001-07  RHODES DISTRIBUIDORA DE MATERIAIS HOSPITALARES LT

* VENCEDOR *

Marca: CLOR PE1IDINA SOMG/ML x25
Fabricante: Fabncanie ndo indormado
Descrigho: MEDICAMENT0S CONTROLADOS DE USO HUMAND, PETIDINA, CLORIDRATC SOMG/1AL FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL FORMA
DE APRCSENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSA/SUBCUTANEA, CO
M VALIDADE MINIAA DO PRODUID HA ENTREGA DE /5%

R§2,15

Estado. Cidade: Enderego: Nome de Conlalo: Telefone: Emaik
sP 530 Jost dos Campos R AVIAD PAULISTINHA, 193 JULWRDDRIGO (12) 2028-4485  comerciai@rhodeshospitaiar.com.by
24.612.295/0001-30 OTNIPHARMA MEDICAMENTOS EIREL!} RS 2.55

Marcae: PETIDINA SOMEG ML SOL INJ 2ML

Fabricanie Fabneanie ndp informndo

Descrigdp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DL USD HUMAND, PLTIDINA, CLORIDRATO SOMG/ML, FORMA FARMACEUTICA SOLUCAOD INJETAVLL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLAF RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/IN | HAVEHOSA/SUBCUTANEA. CO
M VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 75%

Estadey: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telelone: Email:
[ Ribeir3o Pretd AUA ALCE ALEM SAAD), 587 Gustavo [16) 3977-2337 Letacoo@etmipharma.com.br
31.321,329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELY RS 30,00

MAICH: L.QuUIMICd

Fabricante: Fabiicante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PETIDINA, CLORIDRATD SOMG/IL. FORIAA FARMACEUTICA SOLUCAD INJETAVEL, FORMA
DE APRESENTACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SLRINGA PRECNCHIDA 2Mi, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAMUSCULAR/INTRAVENDSA/SUDCUTANEA, CD
M VALIDABE MINIIAA DO PRODUTC NA ENTREGA DE 75%

Cstado: Cigade; Cnoerego: Telelone; Emml:
5P 530 José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIROD, 290 {17 32257237 chmiamaPgmail.com
- — [ ] -—

e G PREGABALINA TSMG COMP. CP

Prego Estimaco; RS 1542 (un) Percentual - Prego Eslimado Calc.ulndo RS 45.42. Méria dos Precos Obhides: RS 45,47
Quaniidade Descrigao Obscrvacio
4,048 Caixas PREGABALINA 75MG COMP. CP
Prego (Oulros Entes Pablicos) 1: Média das Propostas Finais RS 46,00
e A 5% de (N BS oe DT de o or 2001
Orgso FUNDO MUN.DE SAUDE - DUT. REC. ESTADUAIS Data: 23/03/2022 DO:0D
Prefeilws Mumcipsl de Saria Viadns go Palmar/RS Modalidade; Dispensa por Limile
Objeto: REFERENTE AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA PACIENTE NELCIMAR SRP: NAD

RAMDS TEIXEIRA CONFORME PROCESSD JUDICIAL N*ODDOBST-
£5.2019.8.21.0063 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descrigho: PREGABALINA 75MG - PREGABALINA T5MG | REFERENTE AQUISICAD DE
MEDICAMENTOS PARA PACIENTE NELCIMAR RAMCS TEIXEIRA CONFORME
PROCESSO JUDICIAL N°S000657-55.2019.8.21.0063 - SECRETARIA MUNICIPAL

Identifico¢do. 14392022
Lote/liem:; 11
Ata; N/A

Foote: saniavionadopalmar-ponais.govel
oud com.br/pronimib/index.asp?ac

DE SAUDE
aos1Litem=28
Quantidade: 2
Unidade: CX
UF: RS
CNPJ RAZAO SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
22.161.217/0001-16  JAIRD DOS SANTOS SILVA LTDA, RS 46,00
* VENCEDOR *

Marca: Mascs nioinformada
Fabricanie: Fabricanie ndo irformads
Descrigho: Descricdo ndo informada

A1 Relatono gensdo no o 1W12/2022 17:)4.00 (P 45.973.175.20)
‘ Céxtigo Valioagio. QkuLeBNIDE g NDENZDPGEMIOHLD VP IVO,InDipl QUDEwp oding NCSQ %a N30
F VD i om beiComth Mo SO UL LIRS £ oK DSR2 2D P ES0OHLD IV VO InDrpiOIOE wh X4 RpNCIO B 2630 %I 500 2681 348



CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPQSTA FINAL
Cstado;  Cidade. Crderego: ~ Teistone: Emai;
RS Santa Vitoris dp Palmor AV CAMEDS NEUTRAIS, 1835 {63) 3263-474T atendimentobiofarma
Prego (Oulros Entes Publicos) 2. Média des Proposias Finais RS 44,25
e ¥ 41 5% da [N 55 O D7 o Adho e 2021
Orglo: FUNDO MUNIC DE SAUDE - OUTY REC FEDERAIS Data: 09/02/2022 0000
Prefeitura Mumcipal de Santa Vitona do Palmar/RS Modalidade: Dispensa por Limite
Dbjeto: REFERENTE AQUISICAD DE MEDICAMENTO PARA PACIENTE VLADI PINTO DIAS SRP, NAD
DE OLVEIRA CONFORME PRDCESSO JUDICIAL N°S0D0S04-77.2010.8.21.0063 - Kentificaco: 8162022
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.
Lote/hem. N1
Descrig3o. PREGABALINA 75MG - PREGABALINA 75MG
AR M/A
Fonte: sontaviloriadopalmar-porais.gove)
oud com br/pronimtb/index.asp?ac
ao=1&iem=28
Quantidade: 6
Unidade. CY.
UF: RS
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECELOR VALDR DA PROPDSTA FINAL
22.161.217/0001-16  JAIRO DOS SANTOS SILVA LTDA. RS 44,25
*VENCEDOR -
Marca: Marca ndo nformade
Fabricame: Fabricante ndo informado
Descrigdo: Descrigdn ndo informacs
Eslndo: Cidade: Enderego: Telelone: Emali:
RS Sania Vilorie oo Paimat AV CAMPOS NEUTRAJS, 1835 (53) 3263-4747 sendimentobicfarmagmal.com
h -
Preco {Outros Entes Publicos) 3: Média das Propozias Finais RS 456,00
. 1 Arr 57 yde IN 6 e O/ de uadho de 2021
Orgdo. FUNDO MUN.DE SAUDE - DUT, REC. ESTADUAIS Data: 26/01/2022 DO:OD
Prelsitura Municipal de Santa Vitéria do Palmar/RS Modakidade. Dispensa pos Limite

Dbijeto. REFERENTE AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA PACIENTE ACIOLINA SAP;
PEREIRA DE OLIVEIRA CONFORME PROCESSD JUDICIAL N*7100802085) -

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descrigho. PREGABALINA 75MG - PREGABALINA 75MC

CNPJ

Lote/ltem:
Ala:

Fonte:

Quantidade:
Unidade:
UF:

RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

22161.217/0001-16  JAIRD DOS SANTOS SILVA LTDA

* VENCEDOR ~

Marca: Marca ndo informada
Fabricante Fabncanie ndo nformado
Desaciican: Descrigio ndo Infrmada

Estado: Cidade:
RS Sania Vitoria oo Palmar

Rﬂlﬂbmmﬂ. IWIZ0Z2 173000 P 45 1TLITEI0)
ANDENZDPGEMIOHLE:

Cadgo Vaoaio. HuAcs%DE

NP Hvanve. BENCODSDMICOR. Ol mmwmmmnummmswmmme”ommmwmnpmm

Telefone:
{53} 3263-4747

Fnderego:
AV CAMPDS NLUTRAIS, 1B30

W Xa4npNCSO %20

Idemilicaglo:

MAD

422022

mn

N/A
sahlawniofiadopalmar-porais.govel
oud.com.br/pronmiblindex. asplac
ao=1inema2d

6

CX

RS

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 46.00

Email:
atendimentnbicfarmagdgmail com

267 1 48



Nem 9/ PREGABALINA 150MG COMPRIMIDDS, ™70 -
O S U

f

'Prego L'-.‘:nm_adol- B3 ?:H‘(un} b [‘;L.-g)r[;-umu.n‘l‘;.; a ;:{ ego Ealljnlﬁiajao: (,»ch'ulqu‘c;i RSA?_;] ) . Meg‘.‘u‘l‘[}qu 'Prr,jco;. OD[\I_JL;';I R32.13
Quantinade Descrigdn Dbservagdn
59.000 Comprimidos PREGABALINA 150MG -COMPRIMIDCS.
Prego (Ouiros Enes Piblicos) 1: Média das Proposias Finais RS 2,11
nc B AT 5% %2 N 65 de D7 de Adho or 207}
Orgdo: PREFEITURA DE PRAIA GRANDE Data: 15/0872022 13 38
PREFEITURA DA ESTANCIA BALNEARIA DE PRAIA GRANDE Modalidade: Pregdo Eietrbnico
Objeto: REGISTRO DE PRECDS PARA AOUISIGAC DE MEGICAMENTOS PARA SRP: SIM
ATENDIMENTD A DETERMINAGOES JUDICIAIS identificacBo: OC: 8558008010020220C00183
Descrigdo: CONTROL PREGARALINA 150MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS Lote/item: 1/66
CONTRDLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA o Ui
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMFRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE - Lok Als
APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/CCMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE Fonte. www.bec.sp.gov.br
ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA Guantidade: 3.600
VIDE EDITAL. Unigade. UNIDADE
UF. 5P
CNPJY RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
04.027.894/0007-50 DUPATRI HOSPITALAR COMERC!O, IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA. - RS C.B5

Marca; INSIT 150MG

Fabricante: Faboicante ndo mformado .

Deschiglo: MFDICAMENTOS CONTROI ADOS DF USD HUMAND, PREGABAL INA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLA A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL COM VALIDADE MIN|MA DO PRODU
TO NA ENTREGA VIDF EDITAL,

Estado; Cidade  Enderego: Teletone: Email:

8P Sumaré AV PECRO PASCOAL DOS SANTDS, 410 (B3) 21056-2433/ (83) 2106-2559 fiscal medicamenios@grupoelfs.com.br
11.195.057/0001-00 AVAREMED DiSTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELS RS D.BS
*VENCEDOR *

Marca: GENERICO

Fabricanie: Fabricante ndo infermado

Deserigdo: MEDICAMEN TOR CONTROLADDS DE LSO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAZCOMPRIMIDD/COMPRIMIDO REY
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA‘COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidaoe Endeteco: Nome de Conlalo: Teictone: Emink:
5P Avare R MARCDS TAMASSIA, 153 Evandro [14) 3733260 PeBnArD.avaremed@omal.com
25.101.524/0001-08  RAC DISTRIBUIDORA DE PRODUTDS FARMACEUTICOS EIRELI RS1,02

Marca: GENERICO / ELROFARMA

Fabricanie: Fabncanie ndo mformsdo

Desctic8o: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REY
ESNIDO, FORMA DE APHRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIBO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL CUM VALIDADE IAINIMA DD PRODU
TO NA ENTREGA VIDE LDITAL.

Eslado: Cidade: Enoerego: Ielefone: Email:

sP Pigia Grande AV DOM PECRO 11, 785 {13) 34724000 unior.comes Cial@ik ceistrbuAore.com. br
23228.076/000i-74 CMH- CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES - EIRELI RS 1,03
Maren EMS

Fabricante; Fabricane ndo intormado

Descrigho MEDICAMENTOS CONTAOLADOS DE USD 1 LUMAND. PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTIZA CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
CSTIDD. FORMA DE APRLSCNTACAD CAPSULA. COMPRIMIDG/CDMPRILIDD RLVESTIDO, ViA DE ADMINISTRACAQ ORAL COM VALDADE WINIMA DO FRODU
10 NA ENTRLCA VIDE EDIIAL

Estado: Cidade: Caderego: Telefone:
PR Manngs R DOUTOR MARID CLAPIER URBINATTY, 1434 {43) 32552774
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 1,63

Relsitnic Deraco no dis 11272022 17.34:00 (P 45.972.175.20)
Coogo Validacho: DRULA%NZDE GEKDEN2DAGE seONLEIVP FAMdnICOEwn Xo4r phSO%NI %30
D b P oo B e T =0y LeB% 2525 E QX D% 2520 PG Ea0 DHLDZVP S ADIn IO En e Ainp N IO N 2530 82330 81 ME




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR V. ; R DA PROPOSTA FINAL
e |

Marca: UMIAR CAPS GLL DURA 150MG
Fabricante: Fabrcante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORIAA FARM
ESTIDD, FORMA DE APNESENTACAO CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIOD, VIA DE ADMIN

gPHIMIDOICOMPRIMIDD REV

SERVIDOR Ox1 VALIDADE JAINIMA DD PRODU

TO NA ENTRFGA VIDE FDITAL. -

Estado: Cidage: Endereco: Telefone: Cmail:

SP Ribeirbo Preto R HUMAITA, 290 {16) 39939100 fiscal@stivahozp.com.br
04.152.876/0001-38 CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA, RS 1,63
Marca: LIMIAR

Fabricanie. Fabricanie ndo infrmaco

Descrigho: MEDICAMINTOS CONTROLADOS DL USO HUMAND. PRLGABALINA Y5DMBG, FORMA FARMACLUTICA CAPSULA/C:OIPRIMIDO/COMPRIMIDO RLV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA;COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC DRAL, COM VAUDADE IMiNIMA PO PRODL
TO NA CNTRLGA VIDE EDITAL,

Esiado; Cidade. Enderego: Telefone. Email;
1.4 Sanios R SAD PALLD, 13 {13) 37128555 CSQUEMADESGUEMICONT.COM.DF
12.047.164/0001-53  GLOBAL HOSPITALAR IMPORTACAO E COMERCIO LTDA RS 2,39

Marca: FARMDOUIMICA

Fabricante: Fabricante nde inlormado

Desenigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE LSO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDOD REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/CCMPREAIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

T NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Teletone: Cmail:

MG Contagem R JOSE MARIA DE LACERDA, 1500 31)2516-6157 olavios. [@gmail.com

04.307.650/0012-98 ONCD PROD DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES E RS 2.5}
ONCOLOGICOSLTDA,

Mnren: LYRICA 150 MG

Fabricame: Fabricante ndu informado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSULA/CCHPRIMIDD/COMPRIMIDD REY
ESTIDO, fDRMA DE APREZENTACAD CAPSULA 'COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VAUDADE MINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Lidode Enderego Nome de Coniplp Telefone. Email’

ES Sena R TANCREDD NEVES, 237 MARIANA (1) 2135-3437 heHacoes EOnCoprod.com.or
09.944.371/0001-D4  SULMEDIC COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 321

Marca: ACHE/DORENE

Fabricante: Fabricante nde informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABAI INA 150MG, FORIA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CDMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA; COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL. COM VALIDADE HINIMA DO PRODU

TO WA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:

SC Joinville AV SANTDS DUMODNT, 1355 {4 2055038 picider®pickiercontabil.com. v
14.779,687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTDS FARMACEUTICOS LTDA RS 6,00

Mares: PREGABALINA 150 MG

Fabncanie Faphcanie ndo micrmado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG. FORIIA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
FSTIDO, FORMA DF APRESENTACAD CAPSUA A CCMPRIMIDD/COMPRIMIDG REVESTIDD, VIA DF ADMINISTRACAD DRAI, COM VALIDADE HMINIMA DO PRODU
TD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Fs1ano: Cidade: Fndercgo: Nom.e de Contato: Teletone: Emsi).
8P Caraguatsiuba AV MARGINAL DIRDITA, 6O Van=ssa (12)3921-9192 henal sansifarma,com. b
Preco (Outros Entes Poblicos) 2. Média das Propostas Finais RS 2,13
e HAST 55 IN 6508 07 ne Adho ow 2001
Orgdo  PREFEITURA MUNICIPAL DE VINHEDO Data: 18/02/2022 1407
PREFEITURA MUNICIPAL DE VINHEDO Modalidade: Pregcdo Eletrbnico
Objeto: REGISTRO DE PREGDS PARA EVENTUAL AGUISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA SRP: SIM
SUPRIR DEMANDAS NDRMAIS E JUDICIAIS PARA DISTRIBUIGAD ADS identificnedo. OC: A7)4D08D10D20220C00001

P ] F TAl
PACIENTES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, CONFORME EDITAL E ANEXOS Lote/ltem: 1/39

Rolaidrio pevado no dis Y2022 17:M4.00 [P, 48.172.175.20)
Conrgo Vilioacho: DbLOB%ZBE QEXDERDPHIEOCHLDZVPIVENbICIOE WD XA 4npNCSONIaRI0
I Jhwworw, ra008.com, LICeEacoA Tiokene L IR 2520 E QAKDBRZZDPE ASOHLDZVI IV IOE v Xo4 MPHCSCN 25 3082500 2001 348



DesciigBo: CONTROL PREGABALINA 150MG, CAP/CP/CP ALV, DRAL - MEDICAMENTOS Ala: Link Ata ."’

CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA Fonte: www fec

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, FORMADE 10 nidade: 10,000

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDN/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE Onidade. UNIDADE

ADMIMISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MNIMA DO PRODLTD HA ENTREGA DE nidage: U

g UF: sP “SERVIDOR
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
D5.005.873/0007-00 PORTALLTDA RS 0,52
*VENCEDOR -

March: PREGABALINA 150MG

Fabricante: Fabricante n3o informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE WSO HUMAND, PREGARAL INA 15DMG, FORIMA FARMACFUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REV
ESTIDD, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA, COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE IINIMA DD PRODU
TO NA ENTREGA DE 76%.

Esindo: Cidade; Enderego: Telefone: Empil:
sp Sip Pauln R DOKINGDS SIMDES. 22 N 3IF&BTT0 poria) hds@uol.com.br
B7.729.178/0004-9)  COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA RS 0.55

Marce: PREGABALINA 150MG

Fabricanie' Fapncanie nbe informado

Deaerigho. MEDICATAENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
E3NIDO, FORMA DE APRFSFNTACAD CAPSULA;COMPRIMIDD/COMPRIMIDD AEVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE tAINIMA DO PRODU
T NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderego Nome de Contalo: Telefone: Email:
SP Jaguarming PC CMILIO MARCONATO, 100D Cdson Costa Dutra (19) 3522-5801 vendas(Drioclarense.com. .y
65.817.900/0001-71  AGLON COMERCIO E REPRESENTACDES LTCA RS0,72

Marca: PREBICTAL 15012G CX 2B CPS

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descricdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSIA A/COMPRIMIDG/COMPRIMIDD REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSILA,COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TD NA FNTRFGA DF. 76%.

Estado: Cidade Enderego: Telefone: Email:
5P Lems AY VISCONDE DE NOVA GRANADA, 1105 (19) 3573-7300 aglon@aglonmedicamenios.com.br
11.195.057/0001-00  AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 0,80

Marea: GENERICO

Fabricante: Fabricone ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSULACOMPRIMIDO/COMPRINIDO REV
ESTING. FORMA DE APRESFNTACAD CAPSLA A:COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD CRAL, COM VAL IDADF HINIMA DD PRODU
TG NA ENTREGA DE 75%.

Fstado Cidade Fnperego Nome oe Contato: Telefone: Email:
sp Avard A MARCOS TAMASSIA, 153 Cvandio (14) 37332601 evandro.avaremed@dgmal.com
27.817.504/0001-55  SP HOSPITALAR LTDA RS 0,96

Marca: DORENE

Fabricanie: Fabiicante ndo informado

Deserigio: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMALCEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APESE NTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VAUDADE MINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE 75%,

Estado: Cidade: Endereco: Nome de Contalo: Telefone: Email:
sp Colie R PIRHAL, 165 Licitagdo (se1or) 1)4777-2150 lichacao@sphospitalar.com.bs
25.101.524/0001-08  RAC DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELY RS 1,14

Marca: GENERICD / EURCKFARMA

Fabncanie; Fabncanie n3o inlermardo

Deserigho MEDICAMENTOS CONIADLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTIICA CAPSULACOIMPRIMIDD/COMPRIMIDD REV
ESTIDD, FORMA DE APRESENTALAD CAPSULA'COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE IINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE 75%.

Estade; Cidade: Encereco: Telefone: Email:

5P Prais Grande Av DOM FEDRO ). 785 113) 3372-4000 jurpi comercial@ricoistribuloora.com.br
17,756.574/0001-97  MANZATOS FARMA EIREL R51,59
Marce: MERCK

Fabriconle: Fabriconte ndo informado

Descsig3o; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PRESABAL IHA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REV
ESIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDOD, VIA DE ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADEMINIMA DO PROCU
TO NA ENTREGA DE 76%.

Rusiono oo no 0ia YW 122022 17:34.00 (W, 45.173,175.20)
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALD

Cstade: Cidade; Cnderego: TTelefone: Emali:
sP Miressol RSANID ANIONID, 1670 (171 3221-5008 rogerio@ioaiom

05.782.733/0001-49  CIAMED - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA.

Marca: PREFISS

Enbricante: Fabneante nbo informado
Dexcrigdo MEDICAMENTDS CONTROLADNS DE USO 1 IUMAND, PREGABALINA 150MG, FORIA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
£STIDO. FORMA DL APRESENTACAD CAPSULA-COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DL ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE HINIMA DO PRODU
10 NA EMTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Engereco: Tetefone: Lmail:
RS Encamado R SEVERIND AUGUSTD PRETTD, 56D {51} 37511276 ciamed@ciamedrs.com.br
06.968.107/0001-04 R.A.P.-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 2,66

Marca: DORENE DBS COMPRIMIDD

Fabriconte; Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOIPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA'COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA DE 75%.

Estado.  Cidode. knderego Nome de Comato: Telefone. Email

SP Botucaty R RODRIGUES CE7AR, 172 NILTON [14) 3871-88D00 hcnacoes@rapmedicamentos com. br
23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 6,00
Morca: TEUTD

Fabricante: Fabricante ndp informado

Descrig3o. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CCMPRIMIDOICOMPRIMIDO REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODU
TO NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emai:
RS Esechim R SERGIPE, 855 CASSIANDG {84)3712-3655 cassianoexemplar@hotmail.com
43.295.831/0007-40  INTERLAB FARMACEUTICA LTDA RS 6,75

Marca: Lyrics 150mg.

Fabncante; Fabhcante n3o informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA,COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ URAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODU
TO NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidode: Endereco Telelone, Email;
SP Sao Paulo AVYENIDA AGUA FRIA, 987 £17) 32539199 maalaw@marcondes.com.br
bl i — L i - lipinke
Preco (Outros Entes Publicos) 3: Média dos Propostas Finais RS 2,09
Inc 8 41, 50 08 IN 85 0p 07 de Adho de 2077
Orgao: MUNICIPIO DE TAPIRAL Dsia: 26/01/2022 1647
Municipio de Tapiral Modalidade: Preglo Eletrdnico
Objeto; REGISTRO DE PREGOS DE MEDICAMENTOS SAP- SIM

Descrighn. CONTROL PREGABAILINA 150MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS  jgantificaglo: OC: 8682D0801D020220C0000)
CONTRDLADDS DE USD HUMAND. PREGABALINA 150MG. FORMA
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE

Lote/lem: 17250

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE Aba: LinkAta
ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA Fonte: www.bec.sp.gov.br
VIDE EDITAL. Quantidade; 2.800
Unidade; UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0.65

*VENCEDOR "

Marca; GENERICO

Fabricante; Fabvicante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE VSO HUMAND, PRECABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMPRIMIDD REV
LSTIDO, FORMA DE APRLSENTACAD CAPSULA:COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVIZST!DO. ViA DE ADMINISTRACAO ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU
TO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Rtatirio permc no Gis YN12/2022 97.34.00 (. 45.973.175.20)
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CNP.J RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR VALDR DA PR
Estado;  Cidade: Chderego: Teisfons:  Emank: ’

SP 530 Bernarde do Campo EST SAMUEL AIZEMBERG, 110D 1) 91225800 dimaci.sp@dimacs

06.968.107/0001-04 R.A.P-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

Marce: CENERICO

Fabricante: Fabncante ndo informado

DescrigAn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, PREGABALINA 150MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Fstado.  Cidade: Enoercgo: Nome ge Contsio: Telclone Emai:

sp Bolucatv R RODRIGUES CLZAR, 174 NILTOH 114) 39116800 hcitacoesErapmethcamentos,com.br
03.652.030/0001-70 CENTERMED-COMERCID DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$1,10

Marca: GENCRICO

Fabricante: Fabricante ndo infosmado

Descrigdo: MEDICAIMENTDS CONTROVADOS DE USD HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUL A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO, FORMA DE APRESE NTACAD CAPSULA; COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAG ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODU
TO NA ENTAFGA VIDF EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Email:
RS Bardo de Cotegipe ROD BR-4BD, 795 (64) 352230 ve.liscal@escitonongom.com. by
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 1,68

Maica: LIMIAR CAPS GEL DURA 150MG

Fabricante: Fabricante ndo informado

Deserigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULASCOMPRIMIDDZCOMPRIMIDO REV
ESTIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA-COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIRIMA DO PRODU

TO NAENTREGA VIDE CDITAL.

Fstavo Cidadc: Enderego: Teletonc: Fman

sp Ribeirdo Pretd R HUMAITA, 260 (15) 39939100 Nscal@ativabosp.com.br
D4.B51.958/0001-47  R.P.4 DISTRIBLADORA DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 379
Marca: Genérico

Fabricanie: Fabricante ndo inlormado s

Descric3o; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PREGABALINA 150MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIPRIMIDO/COMPRIMIDD RLV
ESTIDD. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA:COMPRIMIDD/COMPRIMIDOD REVESTIOD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODU

TO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Esiade:  Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:

sp Sania Rita do Passd Qualre R JOAD ERBETA, 277 MARCID (19} 35844400  licitacan@m4medicamentos.com.br
14.271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 4,54

MOICR: QENEICO

Fabricante: Fabricante nio informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANO, PREGABALINA 150MG. FORMA FARMACELNICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REV
ESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA:COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL COM VALIDADE IAINIMA DO PRODU
TO NA ENTHEGA VIDE EDT1 AL

Estado: Cidade:  Enderego: Nome de Contate:  Telefone: Email:
SP Botucatu R MANOEL DEDDORO PINHEIRD MACHADO, 1218 MICHELE {14) 3814-0512  licitacoes®iragnare.com.br

e 88 PROPOFOL, 10MG/MI

Prege Estunado: RE1D6T (un) Petcentual. - Pregn Esnumado Calm]l:-r!l,x R510,67 . Médin dos Piegos Oblidos. RS 10,67

Quanhdade Descricdo Observegdo
5400 Ampolas PROPOFOL, 1 DMG/ML
Prego (Dutros Entes Publicos) 1: Média das Propostes Finais RS0
e, i 1. 5 8 IN 85 Je O e o o 2071 _
0!950: UN GESTAD ASSIST.IN - HOSP.INF.DARCY VARGA Data: 16/09/2022 14 35
GOVERND DO ESTADO DE SAQ PAULO Modalidade. Pregio Eletrdnico
S40 PALLD SAP: NAD

Relaixrio Garsos no e IW1272022 17.34.00 (I, 45.470.175.20)
Cocgo VEoago: BRuLe%IDE aXDEXIDPGEseOHLEZVP IVOSIn i C0Ewp Xa4mpNESQN I8 %30
Do, oo, DHCHTAC R Moken=0)iuLol% 2520 E o DEN2520 P EssOMLD ZVP VI QI0E WP X0 4 In pNCSO R 2500 %2530 T2 18



Objeto: Aquisicio de Medicamentos: Adenosina, asparaginase, cisplabina, chndamicina,  Identificagio; OC: 0301520 2 300 o‘o
devameiasona, fentanil, propolol, inporecans totesem: /7 8 % ]
Descrigho: CONTROL PROPDFOL 10 MG/ML, EMUL INJ, A/FAISP 20ML IV - Ao LitkAn <o =
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PROPCFOL 10MG/ML. Fonte: www.bec.sp.go%r g
FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD Quantidade: 800
AMPOLA/FRASCO-AMPOUA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE uantiaere: SERVIDOR ./
ADMIRISTRACAO INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA Unidade: UNIDADE
ENTREGA DE 90%. UF: SP
CNP.) RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
30.461.442/0001-04  PRECISION COMERCIAL DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS MEDICO R$ 7,88
*VENCEDOR * HOSPITALARES LTDA

Marca; PROPOFOL/10MG /ML C/f 20ML

Fabricame: Fatwricame ndo snlormado

Descrighn, MEDICAMENTOS CONTRDLADCS DE USD HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACELTICA EMULSAD INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLA/SERINGA PRCENCHIDA 2001, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE

GA DE 90N,

Eslado:  Cidade: Endereco: Nome de Conlato: Telefone: Empil;

Sp Crevinhog R ANGELA BERBEL PAGAND, D6 Elisangela {16) 3236-9010 lichacao@piecisionhoepitalar.com.br
34.734,671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 7,88

Marcas: CRISTALIA; PROPOVAN YOMG/ML EMUL. INJ.

Fabricame: Fabncanie nbo inlormade

Deacric3o; MCDICAMCNTOS CONTROLADOS DE USO HIUMAND. PROPOFOL YOMG/ML. FORMA FARMACLUTICA CIMULSAD INJLTAVLL FORMA DE APRESEN
1ACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML vIA BE ADBMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRDDUTO NA ENIRE

GA DL 90%.

Estado: Cidade; tndereto: Telefone: Empil:

SP Napira ROD ITAPIRALINDDIA, S/N (19) 38639500 mitong@erisiaka com b
04.192.876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. RS 7,89

Marce: PROVIVE

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descrigdn: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPDLA/ERASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 2DML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, CDM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE

GA DE 90v%.

Estado: Clgade: Enderego; Teleione: Cmail:

SP Santos R SAD PAULD, 13 (13} 3213-8555 esquema Basquemacont.com.br

31.673.254/0010-65 LABORATORIOS B BRALN SA RS 7.96

Marca: BBrsun 7 LIPURD 1NPROPOFOL AMPVD 20ML

Fabricanie Fabrconte nao mformado

Desciicbo: MEDICASMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACELTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTRE

GA DE 90%.

Estadn: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email;

RJ S30 Gongalo EST GUAXINDIBA, 1990 ANA CLAUDIA (21} 2602-3202 ang_cloudis silvagdbbraun.com
§5.309.074/0001-04 CIRURGICA SAD JOSE LTDA R§ 8.0

Marca PROVIVE C/5 UNIAD QUIMICA EMBAL AGEM NAQ FRACIDNADA

Fabricanie: Fabricanie ndo miormado

Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND. PROPOFOL YOMG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM YALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE

GA DE 90%.

Esiado; Cidade; Enderego: Telefone: Emalk;

5P Jacare] ADD GERALDO SCAVONE, 2300 (12} 39341211 doc@asconnet,com.br
DD.B74.526/0007140 MED CENTER COMERCIAL LTDA RS 8,79
Marce: blau

Fabricone: Mabneante nde informato
Deacrigho; MEDICAIMENTDS CONTROLADDS DE LSO HUMAND, PROPDFOL 10MG/ML. FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL. FORMA DE APRESEN
TACAD AMPDLAF RASCO-AMPOLA/SFRINGA PREENCHIDA 20MI_ VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSGA, COM VAl IDADE MINIMA DO PRODUTO NA FNTRE

A DE BD%.
Estado: Cidade: Endereso: Nome de Contato: Telefone. Email
MG PousoAlegre RODJK-BR 3500  RITA DE CASSIA SANCHLS REZENDE (36) 34491950  contratos@vmedreniercomercial com. iy
60.665.981/0009-75  UNIAD DUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S A RS 5,00
“'?l%‘fh Rroliorio peradn 1o dis Y2202 173400 (P 45.173.975.20)
ERBRON C.oouge valiousao: OkuLEANDE GUNDEN2DPHE RIOHLDZVIIVOIIDIGHDEwp XS4k NeSO%II%I
,':S_‘QS WP Herww. b o com.br/CetficasoA QULINZEIDEQUKDENZ ST EsgOHLL IV IVOINICYOEWR XO4mpNCSO %2530 82500 273138
dvriatly



CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR w STA FINAL

Marca; PROVIVE - = ' & Ealk %
Fabricante: Fabricanie ndo informado ,é -
Descricho: MEDICAMENTOS CONTARDLADOS DE USD HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACEUT lCAM | APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCD-AMPOLASSERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAYENOSA, COM vaub MINIM NA ENTRE
GA DE 90%.

o ——

NG
Estado: Cidade: tnderego: Telelone: Email:
MG Pousp Alegre ROD FERNAD [4AS - BR 381, 5/ {11) 55832452 INBTNSBUNiAOAWIMICS COM, br
- -— — - L -

04,274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 11.00

Marta: PROVIVE 1% (10MG/MLYEMU INJ 2ML

Fabricante; Fabricanie ndo intormado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANG, PROPOIOL 101G/ ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAQ AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAYENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO HA ENTRE
GA DE 90%.

Cstado: Cidade; Endere¢o Telefone: Email;
sP Ribeirho Preip L HUMATTA, 290 {15} 2983-5100 fiscal@atlvahosp.com.br
71.639.975/0001-02 BRAMEDIC COMERCIO DE MEDICAMENTOS L TDA RSN, 70

Matcn: CAIA COM 5 AMPOLAS

Fabricanie Fabricame ndo informado

Desciigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACEU’IICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCED-AMPOLA/SERINGA PREEHCHIDA 20ML, VIA DE ACMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUITC NA ENTRE
GA DE 90%.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emoil:
SP Guanbs R 1UIZ MARAFON, 50 {11) 48070713 farmaceuticoGbramedic.com. e
04.970.285/0001-44 GAMACDORP HOSPITALAR - COMERCID DE MEDICAMENTOS LTDA RS 27,00

Marce PROPOFDI 70Dwng

Fabricante: Fabricante ndo infos mado

DescrigBn: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE SO HUMAND, PROPOFOL YOMG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPDLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE
GA DE S0

Estado: Cidode: Enderego: Nome de Comato: Telefone: Email:
sp Campinas R CONEGO MANOEL GARCIA, 61/63 Danisla G Maldaner Coelho  (19)3367-6813  vendas@gamacorphospitalar.com.br
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Media dos Propostas Finais RS 10,48
e HAST 5% da IN 85 ¢ D7 e Ao ole 2021
OrgBo: Prefeitura Municipal oe lbaté Dota: 20/06/2022 0000
Objeto SOLICITA ABERTURA DE PROCEDIMENTO LICITATORIO PARA AQUISIGAD Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
PARCELADA DE MEDICAMENTOS SAP SIM
Descrigdo. PROPOFOL 10MG/ML AMPDLA 20ML - CAIXA COM 10 AMPOLAS - identificagho: 40002622

PROPOFOL 10fG/ML AMPOLA 20ML - CAIXA COM 10 AMPOLAS Loteshem: 17772

Ata: N/A
Fonte: 200.205.131.110:5656/1r6nsparenci
al
Quantidade: 150
Unidade: AP
UF: SP
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.73467T1/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 1048
*VENCEDOR *
Marcs: Marca ndo informada
Fabricante Fabricome n3o informado
Descrigho: Descrcdo nio informads
Esiado: Cioade Enderego: Teleione Emsil:
sp hapita ROD MAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 38639500 mdton@crisiaha.com.br

Rakatons gendo ho dis 11272022 17.34,00 (P. 45.173.175.20)
Coogo Vairdacho: Dkulcl2b EgaDENDPLE sdONLL VP VO briCyD Ewp Xo4mp NCEQ 3030
WD A, oom. be/Carth 3 Mok sna(yiLcNIEIDE X DERIETOPHE soOHLL ZVP IV MrpiOIOE wp o4 np NSO %2530 %2530 274748




Piego (Cutros Entes Publices) 3: Midia das Proposias Finais
e Ui AT 5 0 1N 85 e 07 de e o0 2021

1 RS10,82

Orgao. UNESP-FCAVY - CAMPUS DE JABOTICABAL Data:
GOVERND DD ESTADO DE SAD PAULD Modaolidade: Pregho Eletrdn
JABOTICABAL SRP: NAD

Objetn: AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS HUMANDS 1dentificagho: OC: 1023191006)20220C0004

Descricho. CONTROL PROPOFOL 10 MG/ML, EMUL INJ, A/FA/SP 20ML IV - Lote/mem: 112
MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANO. PROPOFOL 10MG/ML,

FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL FORMA DE APRESENTACAD Ala: LinkAte
AMPOLA/FRASCO-AMPOIL A/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE FORTE: wwiw bec.5p.oov.bi
ADMINISTRACAC INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA Quantidsde: 150
ENTREGA DE 75%. Unidade: FRASCO AMPOLA 20,00 MILILTRO
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
17.756.574/0001-57  MANZATOS FARMA EIREL R$ 8,95

*VENCEDOR*

Marea: BIOCHIMICD

Fabricante: Fabricanie n3o informado

Deserlgdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, PROPOFOL 1OMG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLAJFRASCO-AMPOLA/SERINGA PREFNCHIDA 2001, VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVENGSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTAE
GA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Email;
5P Mirassol R SANTO ANTONIO, 1610 [N 32215993 rogero@icaconmabil.ocom.br
[ 3
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 9,00

Marca: CRISTALIA/PROPOVAN YOMG/ML

Fabricante: Fabricanie ndc informaco

DescrigAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. PROPOFOL 10MG/ML. FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACLO AMPOLA/FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREENC HIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE
GADFE 75%.

Eeiado: Cidade Endereco: Telefone: Email:
5P lapia ROD ITAPIRAYINDDIA, S/N 19} 3863-9500 milon@crstaha.com,br
12.889.035/0001-02  INOVAMED HOSPITALAR LTDA J R$9,45

Marea: Fresenius Kabi

Fabricanie: Fabricante ndo informaco

Deacrigho; MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PROPOFOL 10MC/ML. FORMA FARMACEUTICA EMULSAO INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLAJFRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, ViA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM YALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE
GA DE 75%.

Esiado:  Cidade: Endesego; Nome de Contato: Telefone: Email:
RS Erechion R DOUTOR JOAD CARUSO, 2115 SABRINE {54) 3522-1222 sabrine k@inovamedhospitelat.com
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 10,80

Marca: PROVIVE 1% [10MG/ML) LMU INJ 200AL

Fabricanie: T abricante ndo inormado

Descticdo: MEDICAMALNTDS CONTROLADOS DE VSO HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACL UTICA EMULSAD INJETAVEL FORMA DL APRESEN
1ACAD AMPOLA/F RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML. VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODLUN O 1A ENIRE
GA DE 75%.

Estado Cidace: Enderego: Telelone: Emai:
S Ribeir3o Preto A HUMAITA, 290 {16) 39939100 hscol@ativahosp.com.br

F —— L] -
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 1590

Morea: UNIAD DUIMICA

Fabricante: Fabricante ndo informane

Descri¢3n. MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SCRINGA PREENCHIDA 2DML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NACNTRE
CA DE 15%%.

Estado: Ciwdade. Enderego: Nome de Contato;  Telefone: Emm;
5P Mingsol AV ENGENHEIRG NEWTON FLAVIO SILVA PINTD, 2570 Md comeicial {17)3242-8931  mdcomerciaihospitalsPoutiock com

- -

Reiptonio perpdo no 0s 10122022 17.34:00 (IP; 45,173.175.30)
Covigo Valioachs: OjhuLoBND EpdKDE%RZDPG Es0OHLEZVPIVDIn iy 0Ewp Xs4inp NCSORIS %I0
»p oo, briCentficasod Moken=(pLLI%IE2D EQINDENZSIP O EMIOHLD ZVF SVOITDIICIOE wh Ao4npNcSO % 2500 %2500 781348




lem 89: PROPGFOL INJETAVEL 2% (20MG/ VL) 20ML

Prego Estimador RS 40,54 (un) Peteeniual - | I'regn l_Esnmado'[Zra lculade: K3 413,51 Média dos Pregos Obudos 7S <05+
Quanlidade DescrigAp Obserm:;bm&’?
5.400 Ampolas PRDPOFDL INJETAVEL 2% (20MG/ML) 20ML \ L))

I | g
Preco (Outros Entes Publicos) 1: Media das Propostas Finis s $3
ine Nt 5% e iN 65 Je D7 de o o 2021 %
S ———,
Orgao: PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Data: 26/08/2022 °’W"°y
Prefeitura Municipal de Holambra Modalidade: Pregao Eletrdnics
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SRP: SIM

MEDICAMENTOS (PARTE 02)

Descrig3o. CONTROL PROPOFOL 10 MG/ML, EMUL 1NJ, A/FA/SP 20ML, IV (COTA ATE
25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND,

Identificogdo; OC: 8747008010020220C00037
Lote/item: 1/72

PROPOFDL 1OMG/ML, FORMA FARMACELTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA Ma: LinkAia
DE AFRESENTACAQ AMPOLA:F RASCO-AMPOLA/SERINGA PREENGHIDA 20ML, Fonte: www.bec.sp.gov.br
VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD ~ Quantidade: 25
NA ENTREGA DE 50%. Unidade: UNIDADE
UF: SP
. CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
43 607.262/0001-27  INPHARMA HOSPITALAR LTDA RS 26,20

* VENCEDOR *

Marca: PROPOTILAIDFARIMA

Fabricante; Fabricanie ndo informado

Descric3p: MCDICAIALNTOS CONTROLADOS DE USD HUMANO, PRCPOFOL 10MG/ ML, FORMA FARMACCUTICA EMULSAD INJETAVLL, FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCD-AMPOLA/SERINGA PREEHCHIDA 20ML, ViA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE

GA DE 50%.
Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emal:
PR Toledo R MARJA JOSE NOGUEIRA, 658 [45) 9921-T63G/ (45) 99670543 jepn.petry@hoimail.com
a
12.563.862/0001-82 DISPOMED HOSPITALARLTDA RS 49,82

Marca: PROPOVAN

Fabricante: F abricante ndo informado

Descrigino: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMANO, PROPDFOL 10MG/ML, FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL FORMA DE APRESEN
TACAD AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SCRINGA PREENCHIDA 20ML VIA DE ADMINISTRACAO INTRAVEN OSA, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTRE

GA DE 50\
Esiado: Cidade; Enderego: :::::':? Telelone: Emml;
) Aparecidy de AV TRANSBRASILIANA COM RUA CONDE DE MONTE [62) 3932- ! .
oo . Fernandp veceh dispomedvendas@gmail.com
Goidred CRISTO, 3H 461
Preco (Outros Enles Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 33,60
e, 1At 5 o IN 55 ¢ OF e o oe 021
Org3o; HOSP. CLINICAS FAC.MED MARILIA - HCFAMEMA Data: 28/07/2022 1550
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade: Prego Eletrdnico
Objeto: MEDICAMENTOS SAP: 5IM
Descrigdo. CONTROL PROPOFOL 10 MG/ML, EMUL INJ, AJFAISP 20ML, IV - Identificagdo: OC: 092601 0906020210C0D244

MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, FORMA DE APRESENTACAD

Lole/item. /13

Ata: Link Ala
AMPOLA/FRASCO-AMPOLA/SERINGA PREENCHIDA 20ML, VIA DE a
ADMINISTRACAD INTRAVENDSA, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA Fonte: www.bec.sp.gov.br
ENTREGA DE 50%. Quantidade: 16.000
Unidade: UNIDADE
VUF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
24,734.671/0001-57  CRISTALA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 33,60

* VENCEDOR *

Rulaidrio perado /o Oia YW1272022 17.34.00 (. 45.172.175.20)
Codipo Validagho: Dikul cO%2BE pIKDERZBPGERSOHLL VP IWOINDIICHOEwpNSins NSO %IINI0
MIp i e bHCoriiCadol L =0 LN 2520 E gdK DEN2520 Pt ER0DHLD VP IV InbipiOIDE wp Xo4 I pNCSQ %2500 %2530 781 M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PRWL
- ¢,

Marca; CRISTALIAPROPOVAN 10MG/ML
Fabricante: Fabricame ndo informado
Descrigfo: MFDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, PROPOFOL 10MG/ML, FORMA FARMACELTICA EMULSAD INJETAVEL %

TACAD AMPOLASF RASCO-AMPOLASSERINGA PREENCRIDA 20ML, VIA DE ADMINISTRACAD INTRAVENOSA, COM VALIDADE MIN)
GA DE 50%. ' §
Estado: Cidade: Endereco: Telefone: Email;
SP Napira ROD ITAPIRA-LINDOIA, 5/N (19) 3863-9500 miton(@criatalia.com.br
—— - A— h——— —
Prego (Cutros Emes Publicos) 3: Média das Proposias Finais RS 50.0D
inc HAsr 5* o 1N 85 de U7 dhe Adho ce X027
Orgdo. MUNICIPID DE CRATO /() O) Data: 26/11/2027 DBOD
Objeto; SELEGAD DE MELHOR PROPOSTA PARA REGISTRO DE PREGOS VISANDO Mpdalidade: Pregio
FUTURAS E EVENTUAIS AQUISICOES DE ANESTESICOS PARA ATENDER AS SRP: SIM
NECESSIDADES DO CENTRO DE ZOONOSES JUNTO A SECRETARIA DE SAUDE identificagBo; N°LicilacBo:907785
DO MUNICIPIO DE CRATO-CE. '
Lotefllem; 3N
Descrighn: ANESTESICD - PROPOFOL. DDSAGEM: 10MG/ML. FOMA FARMACEUTICA. ATa:
EMULSEAD INJETAVEL, AMPOLA 20ML o Liok ALy
Adjudicag¢do: 08/12/202) 15:36
. Homotogagao: 09/12/2021 15.36
Fonte: www licracoes-e.com.br

Quantidade: 1.200
UF: CE

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
19.061.285/0001-87 MARES SERVICOS € COMERCIO DE EQUIPAMENTOS EIREL) RS 50,00
*VENCEDOR *

Marca: Marea ndo informada

Fabricente: Fabricante ndo informado
Deserigho: (3 PROPOFOL. DOSAGEM 10MG/ML, FOMA FARMACEUTICA EMULSAD INJETAVEL, AMPOLA 20ML 1200 RS 50,00 RS 60.000.00 bischimicad

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contaio: Telefone: Email;
RJ Voita Redonds RLILAS, 146 Humbertp (24) I12-2136 vendasimares @outlock.com

- v

Itemn 100 QUETIAPINA TDMNG (CPR)

Prego Estimato: RS 3,93 (un) Percentual - Prego Estumado Calculado RS 3433 mMidia dos Pregos Obtidos RS 303

Quantidede Descrigado Observagho
1,440 Comprimidos QUETIAPINA Y0DOMG (CPR)
Preco {Oulros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 3,56
e i s, 57 de N 85 o 07 de Ao oe 202}
Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARD Data: D5/07/2022 1434
PREFEITURA MUN'C'PAL DE AMPARD Modalidade: Pfegao Eletrdnico
Objets; Consuiluigio de sistema de Regisiro de Pregos para eveniudl nquisicdo futura de SAP: SIM
medicamentos n3o padionizados para atender 1oda a rede basica de saude, )dentiicogBo: OC: B)6BDOBD10020220C00040

confprme Edaal e Anexos.

Descrigdo. CONTRDL QUETIAPINA 100 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS
CONTROLADOS DE USC HUMAND, QUETIAPING 10DMG, FORMA
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, FORMA DE

Lotesltem:. 1/75
AlB; Link A1a
Fomne: www.bec.sp.gov.br

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE Quantidade: 2700
ADMINISTRACAQ ORAL. CDM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA ENTREGA Unidade: UNIDADE
VIDE EDITAL. UF- SP

3 Rl iono panmdo 1o dis 1911272022 17:34:00 (1P 45.172.175.20)
Céoigo Validscto: qumsqu EAdOHLBIVP VD InbIrCyDEwp Xd4nphCSO %I NI
¥ nnp com beiCarnticade Lo 2520 g KDBR 2SI ESOOHLL VP IVOYrin CYOEwpXOA D NGAGR 28302530 N




Oysy

Marea: CRISTALAJIEMIF.NUE TIAPINA 100
Fabricante: Fabricanie ndo informado e
Descrigdo. MEDICAMENTODS CONTROLADOS DE USO YUMAND, QUETIAPINA 100MCG. FDRIMA FARMACEUII[N IMIDO/COMPRIMIDO HEVE
STIDO. FORMA DE APRESLNTACAC CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAI VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR W R DA PROPDSTA FINAL
44734,671/D001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA 5’ F (f; RS 0,55
= VENCEDOR * ' K %

Estado; Cidade: Enderego: Telefone: Emal;
5P Rapita ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 38539500 milton@erisiaba.com b
05.847.630/0001-70 SOMASSP PRODUYOS HOSPITALARES LTDA RS b,58

Marce: GENERICO

Fobricanie. Fabricome nio nformade

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DL USD HUMAND, CULTIAPINA 100MG, FORMA FARMACCUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REVL
S1ID0. FORMA DE APHRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD HEVES1IDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA CNTRLGA VIDE [DITAL,

Eslado: Cidade Enderego: lelefone: Ema:
sp S50 Bernardo do Campo EST SAMUEL AIZEMBERG, 1300 (V1) #122-3800 Jimaci.spipdimacisp.com.bi
03.948,933/0001-01  REPRESS DISTRIBUIDGRA DE MEDICAMENTDS EIRELI RSC.54

Mprca Generico

Fabticame: Fabricante ndo informado

DescrigBo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USC HUMAND, DUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FORMA DL APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVTSTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODLT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Etiago: Cidade: Cndereco: Telefone: Emaik:
5P Baruen AL TOCANTINS, 530 [11)3832-6536 \BCIBNA.AraLODIEpeas. COM. b
11,195.057/0001-00 AVAREMED DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTODS EIRELI RS 0,64

Marce: GENERICO

Fabricanie: ©abricane ndo nlormado

Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVE
STIDD. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDI/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAG DRAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NAENTREGA VIDE LDITAL ’

Esado: Cidade Enderego; Noine de Contalo: Telelone: Email;
sP Avale R MARCOS TAMASSIA, 153 Evandro {14} 3723-2600 evandio. averemodidgmallcom
03.652.030/0001-70 CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 065

Marea: QUETIPIN

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descri¢dn. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
D Na ENTREGA VIDE EDITAL.

Catadn: Cidade: Cnderego Telefone: Cmail:
RS Bardo de Coregipe RCD BR-480, 795 (54) 3622-3081 Iva.fiscol@escrnodongoni.com.br
12.880.035/0001-02 INDVAMED HOSPITALAR LTDA RS D,95

Marca: 2ydus Nikkho

Fabricante: Fabncante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO. QUE TIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDG REVE
STIDD, FDRMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Esiado  Cwdpoe:  Endereco: Nome de Contato Telelfone: Email:
RS Erechim R DOLTOR JOAD CARUSO, 2115 SARRINE {54) 35221222 sabrine ktinovamechospitalar.com
01.857.076/0001-08  VALINPHARMA COMERCIO E REPRESENTACCES LTDA R$ 0,95

Marca: GENERICO

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descrigio: MFDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. DUE TIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado; Cidade: Enderego: Home de Contatn: Telelone: Email:
sp valinhes AV JOAD ANJUNES DOS SANTDS, 113/ RENAID (19) 3829-0761 valinpharma@valinpharma.com.br
D6.968.107/0001-04 R.AP-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 0,95

Rulatdrio perado no gia 101272022 17.34.00 (W, 45.172.175.20)
Codigo Valnsacho. OjkuLc%2D EgsXDENILPGEsdOHLIVPIVOIn D OyDEwD Xd 4np NSO %30 %20
VIR Siwever. D BNOOO BIRLDE. Covn, br L aniicas oA L O MULCE%N2AID EgonDE 2 AI0PHE soOHLLZVP VO nbpiQOE wpXo 4 nphc 30 % 23302330 PR




Fabricante: Fabncante Mo informado .

DesciicAp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND. OUETIAPINA 100MG, FCRMA FARMARGEL EOMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRINMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINIST ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE FDITAL,

SNNEN?@ %
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR e ¥ LOR DA PROPDSTA FINAL
Marcs: GENERICO

Estado:  Cidade: Enperego: Nome de Conlato, Telefohe: Emai:
sp Botucatu R RODRIGUFS CEZAR, 174 NILTON (14)3811-8800 licitacoes @rapmedicamentos. com. br
49 22B.695/0001-52  LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 1,37

Marca; HEMIFUMARATO QUETIAPINA 1DOMG 30CP{GHC 1) DIOLAB

Fabricanie: Falricante ndo Informado

Descrigdo: MEDICAENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, GUETIAPINA YOOMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSIA A/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NA FNTREGA VIDE FINTAL

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emsil:

Sp Franca AV \WYILSON BECO, 746 [16) 3722-8766 melscomassenPgmaileom
D4.851.958/0001-47  R.P.4 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA R§ 2,12

Morea: Gentrico

Fabiicante: Fabncante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LUSO HUMANG, GUETIAPINA 100MG. FONMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD NEVE
STIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDOZCOMPRIMIDD REVFSTIDO, VIA DF ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADF MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Fsiado: Cidade FEnderego Npome e Comalo: Yelefone. Frail;
5P Santa Rita do Passa Qualip R JOAD ERBETA. 277 MARCID {19) 3583-44DD  fictacao@Ip4mAdicamenins. com.br
r —
05.155.591/0001-68 PRO-REMEDIOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOSE RS 2,7
COSMETICOS EIREL)
Marca: BICLAB

Fabiicontie: Fatricane ndo inlormado
Descrigdo: MCDICAMENTDS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 100MC, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES1IDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estsdo: Cidade: Enderego: Nome de Coninto: Telefone: Empil:

GO Rio Verde R SAD PALLD, 39 CLEIDSON {54} 3018-25T) proremediosdiBomail.com
04.274.988/D001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 5,00

Morga: QUETIAPINA 100MG

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAQO CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O MA ENTRECA VIDE EDITAL.

Estado Cidade: Cndetego: Teletone: Email:
sP Ribeirlo Preto R HUMAITA, 200 {16) 3993-6100 liscal@atlvehosp.com.bf
04.152.876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA, R$ 575

Marca: GENERICO

Fabricanie; Fabricanie ndo informado

Descrigho MEDICAIMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANG. DUETIAPINA 100MG, FORIMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUT

O NALCNTRLGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade, Enderego: 1elefone; Email.

Sp Sanos R SAD PAULO, 13 [13) 3113-8555 esquema DESQUCMsCONT.CoMm by

14.271.474/0001-82  FRAGNARJ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 6,00

Marca: GENERICD

Fabricante; Fabricame nBo informado

Desericdo: MEDICAIAENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA CE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
0O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Cxiado; Cidade: Cnderego; Nome de Contato: Telefone: Email;
SP Botucety R MAMDEL DECDORD PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE {14) 3814-0512  licascoes@iragnare.com.br
27.376.632/0001-00 EXATA DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS - EIRELI RS 7.90

Rubaidno gensdo no dis 11272022 17.34.00 (P 45.173.175.20)
$ Codigo Valioagho: DikuLch% 2D EgaKDE%DPE EsdOHLLZVPIVIIINDMIDEWD XA 4inpNcSO%I %30
- recow.com be/CortficadoA Moken=0iLc8% 2520 E pIKDEN2 52 PGERIOHLE IV IVO)MB/IG) DEWD X4 MpNCSONZSI %500 2707348




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

Marcs: Genérico 307:; - - - - = g
Fabricante: Fabricante ndo informado

Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, CUETIAPINA 100MG, FORMA FA|
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE AD
O NA ENTRFGA VIDE EDITAL.

LOR DA PROPOSTA FINAL

APRIMIDO/COMPRIMIDO RFVE
M VALIDADE MINIMA DO PRODUT

Esisdo: Cldade: Enderego: Telelone: Emasik:
sP Bauns R CORDNEL IVON CESAR PIMENTEL, 7-29 (1) 2393-5757/ (1)) 4B58-3929 legalizao@apceassessoria. com. br
14.779.687/0001-30  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA R$ 7.92

Morea: OUE TAPINA DD MG

Fabricanie. Fabnran:e ndo informaso

Deseric 30, MEDICAMEN10S CONTRDLADDS DE USO HUMAND, OUE 1YARINA 100MG, FORMA FARRMACEU ) ICA CAPSULA/COMPIIMIDO/COMPRIMIDO HEVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Esiado; Cidade. Cnoerego: Nomea de Contalo: Telafone: Lmaal:
Se Camjuatatubs AY MARGINAL DIREITA. 60 Vanessa (12) 39219192 heifed @eansiiamma,com.br
27.817.504/0001-55  SP HOSPITALAR LTDA RS 8,86
Marea: QUETIAPINA 100MG
Fabricanie: Fabricante ndo mlormado
Descricdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL. '
Estado. Cidode: Erderego. Nome de Contalp: Telefone: Emal:
SP Cotia R PiHAL 165 lignagao (acior) 1) arrr-ns5e lichacao@sphospitalar.cem.br
» - .

D4.307.650/0012-98 ONCO PROD DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES E RS 1054

ONCOLOGICOS LTDA.

Marea: SEROQUEL 100 MG

Fabricante: Fabsicante ndo informade

Descrigho MEDICAMENTDS CONTROLADUS DE USO HUMAND, DUETIAPINA 10DMG, FDRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REVE
STDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMIMNISTRACAD ORAL, CEBM VALIDADE MINIMA D) PRODUT

O HA ENTREG VIDE EDITAL
Esndo: Cidare Enderego: Nome de Contato Telefone: Email:
ES Sems R TANCREDOD MEVES, 337 MARIANA {3)) 21853437 heitacoes{oncoprod.com.br
Prego (Dutros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 3.56
INC 1AL 3 08 BN B 06 0 00 i ge 2027
. Orgho: CTO. REFERENCIA E TREINAMENTO-DST/AIDS Dala: 23/06:2022 1553
GOVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade; Pregao Eletronico
530 PALLD SRP: NAD

Objetp: Aguisico de medicamentos (Queliaping ¢ outro)

Descrigdo: CONTROL QUETIAPINA 100 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - MEDICAMENTOS
CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORIMA
FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE
ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENTREGA Quantidade: 1B.000

Identificacie: OC: 0901100000120220C00066
Lote/ltem: 1N
Ala' Link Ala
Fonte: www.bec.sp.gov.br

VIDE EDITAL Unidade: UNIDADE
*
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
44 734,671/00D1-67  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICPS LTDA RS 0,43
=VENCEDOR *

Marca: CRISTALIA/HEMIF. DE QUETIAPINA 1DOMG

Fabricante: Fawicame ndo inlormado

Descrigdo; MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDOD REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

S Reisiivio parads o de 181272022 11.:000[1::37111&29) -
Coopo Valid . OyuLcN 2D EguKDENDPG HLBZVWW IV inbrodClOE wp Xa 4mp NSO
m:?m.....f“ . o, be/Caniy okens(jiulol% 2520 EgaX DE%ZSIL Pr)EadOMLL VP IVEYMbHIQIO Ewp X AN phc S0 % 2500 %2530 2807 M8




CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALDR DA&RW’ FINAL
™ emait /

q GQ«

sp lapirs ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (19) 38635500 mnmgcuigmgmfw %
=
K@ 3

Cstado: Cigade: Cnderego; Telelone:

12.889.035/0001-02 INOVAMED HOSPITALAR LTDA ‘sms/oﬁs

-

Marca: Zydus Brasi)

Fabricante: Fabncante ndp infermado
Descil¢3o: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USDO HUMAND, DUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDD. FDRMA DF APRESFNTACAD CAPSULA/COMPRIMIBO/COMPRIMING REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAI, COM YALIDADE MINIMA DD PRODUT
O MNA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado  Cidode Enderego Nome de Contoto: Telelone Email
RS Crechim A DOUTOR JOAD CARUSD, 2114 SADRINE (5935221222 sabnne \@inovamedhospitalar.com
05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 0,50

Marca: GENERICO

Fabricante; Fabricante ndo informado

Deschedo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS OF USO HUMAND, OUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO REVE
STIDD. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
D NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cigade: Endevego: Telefone; Emal:
8P 5ho Bemards do Campo ES) SAMUEL AIZEMBERG, 1100 {11} 4122-9800 dimaci.spdimacisp.com.by
23.255831/000140  INTERLAB FARMACEUTICA LTDA RS 0,60

Marca Quetros 100mo.

Fabeceme: Fabhcante ndo midnnade

DescrigBo: MEDICAMENTOS CONTRDLADDS DE USO HUMANO, DUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIMPRIMIDD/COMPRINIDO REVE
STIDO, FORMA DF. APRFSENTACAD CAPSUI A/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Fstado: Cidade: Fnoerego: Telefone: Frvail
sp Sha Faulo AVLNIDA AGUA FRIA, 981 (11) 3253-0)99 maslaw@marcondes.com.bt
25.101.524/0001-08  R&C DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICDS EIREL) RS093

Marea: GENCRICO / CURCFARMA

Fabricante: Fabvicante ndo informado

Descricdo; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 10DMEG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJ/COIMPRIMDO/COMPRIMIDD REVE
$TIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAJCOMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD GRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
0 NA ENTREGA VIDE FDITAL,

Estado: Cidade; Enderego. Telefone: Email:

5P Praia Grange AY DOM PEDRO ), 7B5 {13) 3472-4000 juniosrcomercial@skedistribuidora.com.br

30.461.442/0007-D4  PRECISION COMERCIAL DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS MEDICO R$053
HOSPITALARESLTDA

Maren. KITAPEN (HEM.DE QUETIAPINAYIDDMG

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigo: MEDICAMENTOS CONTRDLADDS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MEG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVE
STIDD, FORMA DL APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado:. Cidade: Endere¢t Nome de Conlato: Telefone: Email:
SP Cravinbcs B ANGELA BERBEL FAGAND, Db Ehsangeld {15) 3236-9010 licnacao@piecisionhosptalar.com.by
18.331.426/0001-03  GABRIELA RIBEIRC ROBERTO FARMACIA LTDA RS 099

Marcs: NDVAQUIMICA

Fabricame; Fabricaome ndo informado

Descrigio: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, GUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACECUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES1IDO. Vis DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTRCGA VIDE CDITAL,

Es1ado: Cidade: Enderego: Nome de Contsto:  elefone: Email
MG Conceicho das Alagoas AV DEOLINDOD DE FREITAS PAIXAD,. 445 Gabnela (39) 33293203 manipulacacedrogaria@gmai. com
27.764.200/0001-77  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA R51,20

Marco: EURDIARMA

Fabricante; Fabricanie nbo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MBG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIAPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
0 NAENTRECA VIDE EDITAL.

Estagn:  Cidane: Endereco; Telefone. Cmail;
RJ Cardoso Morens R JOSE PERLS XIMENES. 75 {2B) 3553-38%/ 12B) 3553-1303 guacui.admialiscortabilidade com

Rl stinics Garndo 1o die YV12'2022 17.34.00 (IP: 45.173,175.20)
Congo Valdacho. QRuLoS%2D EgaXDEXIDPGESOOHLD, HIMDITICGOE wpXo4mp NCSONI %0
mm.nmwm.wmnnmmmspmmmmmwmnpmm 2817348



3

€,
@S\ VALOR DA PROPOSTA FINAL

% -

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR

— -

33.932.004/0001-956 CH SOUZA PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES L 18

Marea: QUETIAPINA 100 MG
Fabricante: Fabnicante n3o informado
Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUE TTAFINA 1DDMG, FORMA FA
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD. V1A DE AD
O NAENTREGA VIDE EDITAL

RS 2,50

o;éfn/compmwoo/coupmwpo REVE
RAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

Estado Cidade:  Enderego: Nome de Contato: Teletone, Email:
sP Ftanca R ESTEVAD MARCOLIND, 378 Kleber (16) 3721-3090 droganabarscirance@gmal.com
55.300.074/0001-04 CIRURGICA SAD JOSE LTDA RS 5.00

Marca: GENERICO G/ 30 EMBALAGEM NAD FRACIONADA

Fabricante; Fabncanie ndo informado

Descrig30: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, OUCTIAPINA 100MG, FORIA FARMACLUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVL
S1IDO, FOIRMA DE APHESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPIIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD OHAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUY
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidede: Enderegn: Telefone: Email;
SP Jacorei ROD GERALDO SCAVOHE, 2300 ) 3azn docdasconnel.com br
36.325.157/0001-34 COSTA CAMARGO COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 5,00

Marea: EUROFARMA / GENERICO

Fabricante; Fabncante ndo informado

Descrigido. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, QUETIAPINA 10DMG, FORMA FAAMACEU1ICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRINIDO REVE
STIDD, FORMA DL APRCSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENIRECA VIDE EDITAL,

Estade: Cidade: Enderego: Nome de Contato:  Telefone: Email:
ES Vila velha R N2 ALEXANDRE MARTINS DE CASTRD FILHD. 8 RAFAEL {27)3320:2203  licHpcAR@ECOSIOCAMBIQO.COM.DI
04.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 5,00

Marce: QUETIAPINA 1DOME

Fabricante: Fabiicante nie wicamads

DescrigAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. DUE TIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CABSULAZ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, CDM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
© NA ENTREGA VIDE CDITAL.

Eslado: Cidace: Enderego: Ieielone: Emal:
SP Aibew3o Prelo R HUIAATTA, 290 {16} 39539100 fiscsl@®atvahoss.com, v
14.271.474/0001-82  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. RS 5.75

Marcd Generico

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigho MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND. QUETIAPINA 100MEG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL

Cstade. Cidade:  Endereto: Nome de Conlalto: Telefone: Cmaik
sP Bowesiu R MANOEL DEODORO PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE {14) 3814-0512  lichncoes@irapnare com.br
04.192.876/0001-38  CRISMLED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. RS 5,75

Maica: GENERICD

Fabricame: Fabncante ndo inlormade

Descrigdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DUETIAPINA J0OMG, FORMA FARMACEUTIC A CAPSULA/COIAPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/CCMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O WA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado Cidade: Enderego: Telelone. Email:

sP Santos R SAD PAULD, 13 13) 3N3-8555 esquemaBesquemaco. com. b

17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI RS 7.55
Marca: biolab

Fabricante; Fabricante ndo informado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROIADOS DE USL HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARAMACEUTICA CAPSUL A/COIAPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAO DRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade: Endereco: Telefone: Email;
sp Mirassol R SANT0 ANIONID, 161D {171 32215958 rogernofdrcacontabil com. by
27.376.632/0001-00 EXATA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS - EIREL) RS$ 7,90

Rohwltvio gevade mo dis YW 22022 17 30.00 (P, 45.970175.20)
Cooign Validacho: OkuLe%2ZBE oKDE%ZDPHE saDHLBIVPIVOInbI D0 Ewp Xo4inp NESO %20 %0
DD JAwwow. b com. BriCemfy Bihe ok sty ol L2520 E g KDORZAZPLE sdCHLB2VP VOl QyDE wp Xd 4 pNCS0 %2530 %2500 M58




G
K
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR A\ VALOR DA PROPDSTA FINAL

-
Martce: Gengnco 30 cpr .\ =
Fabritante: Fabricante nap informado Sg
Descrigdo: MEDICAMAENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND. OUETIAPINA 100MG, FORMA ACEU AP COMPRIMIDO/C OMPRIMIDO REVE
STIDO. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE w COM VALIDADE miNiMA DO PRODUT

O NAFNTRFGA VIDE FDITAL,

Esiado: Cidnde:  Enderego: Tetelone,; Email.

sp Bauny A CORCNEL WON CESAR PIMENTEL, T-29 {11) 2391-5757/ (1Y) 4B58-3929 legolizap@opicenssessotia.com.br
31.321.325/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 10,00

Marena. binlah

Fabricanie: Fabricante ndo informado

Destrighe: MEDICAMEN10S CONTROLADOS DE USD HUMAND, GUENAPINA 10DMO. FORIA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDD, FORMA DC APRCSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIOD, VIA DL ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT

0 NA ENTHECA VIDE ELITAL.
Eslodo: Cidade: Enderego: Telelone: Emoil:
SP Sao José oo Ric Pretp RUA ADAUTO PINHEIRD, 200 {17) 32297237 chmfarmagmail.com
. Prego {Outros Entes Publicos) 3; Média das Propostas Finais RS 4.67
B AT 5% de IN BS 08 7 ce o ok 2027
Orgho: DEPARTAMENTD DE ADMINISTRACAD Dola; 22/0672022 0952
GOVERMO DD ESTADO DE SAD PAULD Modalidode. Pregip Eletrdmico
Dbjetp: CONSTITUIGAD DE SISTEMA DE REGISTRO DE PREGDS PARA AQUISICAD SRP: §IM

FUTURA E EVENTUAL DE MEDICAMENTOS PADRDNIZADOS (ANTIPSICOTICO E Igentiticagdo: OC 3801930000120220C00047
MEDICAMENTO PARA TRATAMENTO DE DEPENDENCIAS)

Lote/item; 1/8
Descrigio: CONTROL GUETIAPINA 100 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - MEDICAMENTOS ato: Li

CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA  Liokate

FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD. FORMA DE Fonte: vwww.bec.5p.gov.br

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE Ouantidade: 383.000

ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE Unidade: UNIDADE

758 UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,36
* VENCEDOR ¢
Marcd. CRISTALIAHEMIF. DE QUETIAPINA Y 00MG
Fabricante: Fabricante nbo informadp
Descricho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMANOG, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESCNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENJRLGA DE 75%.
Estado: Cidade:; Enderego: Telelone: Emal;
SP Rapiia ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N (18) 3863-9500 miltongpcristatis.com.br
D3.485.572/0001-08 GEOLAB INDUSTRIA FARMACEUTICA S/A RS 0,37

Matcs: QLETIAPINA 1DDMEG

Fabticonle Fapneanie ndo informado

Descrican: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, CUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACCUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVE
K500, FORMA CE APRESENTACAD CAPSLLA/COMPRIMIDD; COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NALNTALGA DE 75%,

Estado: Cidade: Enderego: Telelone:

GO anapolis RVPID 5N (62)3311-313D

12 B&9.035/0001-D2  INOVAMED HOSPITALAR LTDA RS 0,47

Marea: Jydus Nikho

Fabricante: Fabrcante ndo Informado

Descrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, QUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDD, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAS DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

0O NA ENTREGA DE 75%
Estado.  Cldade; Enderegn: Nome de Conato: Telefone Email
Rs Erechim R DOUTOR JOAD CARUSD, 2115 SABRINE {54) 35221222 pabiine k@inovamedhospitalar.com

- - -

st

Raisioro pamos no dis 1122022 173600 (I 45.173.176.20)
Codigo Viliaagho: DkuLedN 2D EpoKDERIDPGERSOHLEZVP VO 1A brpbC,0E wp Xa4inp NeS0 %30 %20
i . - £om bifCanfic T SACE% 2520 EYorKDE%2 520 Pr) EssOHLL VP IVO Iy HICY0E »p e AnpNCSQ% 7500 %2530 2011 48




(N

CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR 4 (' m LOR DA PROPOSTA FINAL
ﬁ—-——- -t
(=] O o
05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTDS HOSPITALARES LTDA @ / RS 0,28

Morca: GENERICO

Fabricanle: Fabncame ndo inlormado

Descrigdo; MEDICAMAENTOS CONTROLADDS DL USD HUMARD, QULCTIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COISPAIMIDO/COMPRIMIDD REVE
S1ID0D, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES 11D0. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRANDU T
D NACNTRLGA DL 75%.

Estade; Cidade Enderego: Yelefone: Empil:
5P Sao Rernarte 0o Campo EST SAMUFL AIZEMBERG. 1100 M) 22-9800 SIMac.sp@OMacisp.com.be
67.729.178/0004-91 COMERCIAL CIRURGICA RIODCLARENSE LTDA AS50,53

Marcd: QUETIAPINA 100M0

Fabricante: Fabsicante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDD. FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD CRAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
0 NA ENTREGA DE 75%.

Catado: Cigade; Cnderego: Nome ge Comalo: Telefone:; Emailk:
Sp Jaguanuna PC EMILIO MARCONATO, 1000 Edson Costa Dulra {19)3522-5801 venhdas@rioclarense com.be
04.274.508/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 099

Marca: QUETIAPINA 100MG

Fabricante: Fabricame nSo informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 75M.

Esiado: Cidade: Enderego: Telelone Emal:
SP Ruberndo Preto R HLUKMAITA, 760 {16) 2953-8100 fiscal@ativahosp.com.br
25.101.524/0001-08  R&C DISTRIBLIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 1,03

Marca: GENERICO 7 FUROFARMA

Fabricante: Fatvicante nbo irformado

DesericAo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, DUETIAPINA 100MG, FORIA TARMACEUTICA CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO0, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAJCOMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDOD. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O WA ENTREGA DE 75%

Estado; Cidade; Endereco: Telefone: Email:

sp Piain Grance AY DOM PEDRO 1, 785 (13) 3472-4000 Junior.comerciali@rbedistibuigorn.com. by
27.764.200/0001-77  C.B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS SA RS 1.5
Mares: BIDLAB

Fabricante: Fabricante ndo inlormado

Degcrigdo MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMANG, OUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVE
STING, FORMA DF APRESFNTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDD/COMPRIMINDG REVFSTIDO, VIA DF ANDMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADE MINIMA D PRODUT
O NAENTREGA DE 75%

Estado.  Cidsde Enderego: Telelone Emai
RJ Cardoso Morers R JOSE PLRLS XIMENES. 76 {28) 3553-3899/ [28) 355731303 guacw.admpaliaconlablidade.com
27.817.504/0001-55  SP HOSPITALAR LTDA RS 4,00

Marca: GENERICO

Fabricante: Fabricante n3o informado

Descricso: MEDICAJMAENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DUETIAPINA Y0OMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FDRAMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIBO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUT
0 NA ENTREGA DE T5%.

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contoro: Telefone: Empil:
sp Cotia R PINHAL, 165 Lichaglo (setor) (11)4777-2159 lichacao@sphaspitalar.com, b
04,192.876/0001-38 CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA, R§ 575

Marcs: CENERICO

Fabricante: Fabricane n3o informado

DescrigAp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, OUETIAPINA 10DMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DF APRESFNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVFSTIDO, VIA DF ADMINISTAACAD ORAL, COM VAL IDADE MINIMA DD PRODUT
O NAENTREGA DE 76N

Es1ado: Cudade: Enderego. Telefone: Email;
5P Ssnios R SAD PAULD, 13 {12) 32138655 esquemaDesquemacont com.br
55.309.074/0001-04  CIRURGICA SAD JOSE LTDA RS 575

NI P, " iyl ol SonE panDEN TPy

Rl alono Qerndo no o YV IZ/2022 V7. 34.00 (P 45.173.175.20)
Cidigo Vioacho: hhumemﬂbPﬂEnDHuMQ\‘DﬂnbrﬂQDEMCl\chSO'L‘.Iﬂ
Epd OHLBLZVPIVO, InprpiCYOE wp X4 P NCSO R 2830 N2530
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FDRNECEDDR

Marca: GLNERICO C/30 EMBALAGEM NAD FRACIONADA .
Fobricante: Fabrican:e ndo informado

Descngdp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAPINA 100MG, FORMA
STIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIBO/COMPRIMIDG REVESTIDD, VIA DE

o} VALOR DA PROPOSTA FINAL

. =
CEU c»sgvcompmmoomommumonEvE
}&L COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

© NA ENTRFGA DE T5%, -

Estado: Cioade: Enderego: Teletone: Emsil:

sP Jacarel ROD GERALDD SCAVOMNE, 230D (12) 383421 doc@osconnel.oom.br
17.756.574/0001-87 MANZATOS FARMA EIRELI RS B.0B
Marca: SANDOZ

Fabricame: Fabricanie n3o informado

DestricAo; MEDICAMINTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DUE TIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAZCOIPRIMIDD/COMPRINMIDD RLVL
STIDO, FOAMA BE ARRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDOICDMPRIMIDO REVESTIDO, V1A DE ADMINISTRACAD DRAL, COM vALIDADE MINIMA DN PRODUT
O NALNTRLGA DC 75%.

Esindo; Cigade: Enderego. Telefone. Email
sP Mirassol R SANTD ANTONID, 1610 117} 3221-5998 rogens@rcaconzabl.com. b
14.271.474/0007-82  FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$ 8,80

Marca: Generico
Fabricane: Fabricante nbo informads
Destrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, DUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSIAA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVE

STIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, ViA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
. 0 NA ENTREGA DE 75%.

Estado:  Cidade: Endereco: Nome de Contatn: Telelpne: Email:

5P Botucaly R MANCEL BEDDORD PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE (14) 38140532  licitacoes@iragnare com. br

31,321.329/0001-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL} AS 10,00

Matca: biclab

Fabricante: Fabicante ndo mformado
Descricdn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, QUETIAPIHA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIMIDO/COMPRIMDO REVE
STIDC. FORMA DE APRESENTALAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DC PRODUT

O NA ENTREGA DE 75%.

Estado Cidade: Enderego: Telelone: Emoik

5P 530 Jpsé do Rw Preto RLIA ADAUTD PINHFIRD, 200 (1Y) 32257237 chmfarma@gmail.com
04.027.894/0007-50 DUPATRI HOSPITALAR COMERCID, IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA RS 10,06

Marca SERDOUEL 100MG

Fabricante: Fabricante ndo mformado

Descriglio MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USD HUMAND, CUETIAPINA 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVE
STIDO, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VA DE ADMINISTAACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NAENTREGA DE 75%
Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emasil
sp Sumaré AV PEDRO PASCDAL DOS SANIDS, 410 (83) 2106-243%/ (83) 21062559 fiscal. medicamentos@grupoeifs.com br

‘ 20.202.872/0001-40  PROVIP DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA RS 16,50

Marcs: QUETROS 100 MG

Fabricanie: Fabncante ndo informado

Deacrigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, QUETIAFINA 1DEMB, FDORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVE
STIDO, FURMA DF APRESFHTACAD CAPSUI A/COMPRIMIDDICOMPRIMIDD REVFSTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDARE MINIMA DO PRODUT
O NAENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Contalo: Teletone: Embil:
GO Goidnis RUALC 159, /N GUADALUPE {11) 4329-5700 hcna@proviphospitalar.com.br

e 101 REMIFENTANIL (CLORIDRATO ) 5MG, PO PARA SOLUGAD INJETAVEL.

Prego Fetimado: HS 12644 (un) Perzentun) - Pll‘l;) E';lllﬂhdl‘) Catculadn RE Y1642 Mrchia don Pirgos Obtiides: RS 13645
Quantidade Descrigdo Dbservacio
1.560 Frascos REMIFENTANIL {CLORIDRATO ) 5MG, PO PARA SOLUGAD INJETAVEL.
Preco {Compras Governamentais) 3: Média das Proposias Finais RS 11385

Relatdno gensdo no dis Y2022 17.34:00 (P 45.172.176.20) ! - nia
o Val LB E gIKDERZDPE EACOHLL VP VO brCOEwD Xdd in pNcS O30
o i e . v




EWT
Ing 1A 5% 08 IN 55 e 57 de o o 2021 8%\

Orgdo: FUNDO MUNICIPAL BE SAUDE DE MARABA Data: 25/08/’2022'09 E’,
—d
Objetn: Regisuo de precos pars eventual aguisicBo de medicamentos da Farmacia Modalidade: Pregdo Eletrbni:
Basica e medicamentos contTolados, para stencimento das unidades bisicas de SRP: SIM
_ . - . . A ———
. sade e hos.pr:ais publicos 0o municipio de Maraba. Kemilicacdo: N°Pregdo. 702022 N/GORVIDOR /
Descrigho: Remifentanila clondralo - Dosagem: S MG, Apresentagdo: Injetavel, Lote/nem: /120 -
CaiMal. 268972 - REM!FENTANI!.A CLORIDRATD, DOSAGEM 5 MG, A3 Link Ata
APRESENTAGADIN.JETAVEL
Fonle: www cOMpIpsQOvernamenions. gov.
b
Quantidade; 300
Unidade: Frasco-Ampola
UF; PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
04.549,905/0001-63 F CARDDSO ECIALTDA RS 45,07
*VENCEDOR *
Maorca: CRISTALIA
Fabricanie: CRISTALIA
spdelo: CRISTALIA
Descricho: REMIFEHTANIL (CLORIDRATO) SMG. PO PARA SOLUGAD INJETAVEL ANVISA: 1020804140225
Estado: Cidage: Enderego: Telefone Email.
PA Ahanindeua R JOAD NUNES DE SOLZA, 125 {91) 32021344 feardosoficardosc-onkne.com.be
08.393.700/0007-06  SILVA E DELGADO COMERCID DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES RS 67,00
EIREL)
Marca: GENERICD
Fabricante: CRISTALIA
Mpdelo: FRASCO
DeacrigBo: "REMIFENTANIL ([CLORIDRATD) BMG, PO PARA SOLUCAO INJETAVEL. Registro ANVISA: 10298041 40042
Fstade Cidace:  Fnoerecd Nome de ComMaio: Telefone: Email:
PA Beitm AV PLDRD MIRANDA, 2670 Luis Antonio oa Silva Delgado (97) 3231-5599 golomen cotacan@holmall.com
16.647.278/0001-85  PARAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 70,00

Marea: HEPARING

Fabricante: CRISTALIA PRODU1OS QUIMICOS FARMACEUTICDS LTDA

Modeio: FRASCO-AMP

Descsicdo; REMIFENTANIL (CLORIDRATD) 5MG, PO PARA SOLUGAD INJETAVEL.. MARCA HEPARINDX , FABRICANTE - CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FA
RMACEUTICOS LTDA, CNPJ 44.734.671,0001-51 , REGISTRO ANVISA: 102980414, PROCEDFNCIA: NACIONAL, VALIDADE MINIMA 12 MESES

Estado: Cidade; Endereco: Nome de Conlato: Telefone: Email:
PA Belém PSG COMENDADOR PINHO, 90 FABID {97) 33566701 paramed. Y @hol mail.com
21.581.445/0007-82  ALTAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 10Y,00

Marce: CRISTALIA

Fabricante; CRISTALIA

Modelo: SMG

Descricdo. REMIFENTANIL (CLORIDRATO) SMG, FO PARA SOLUCAD INJETAVEL ; PROCEDENCIANAL IONAL RN REGISTRO;1 029803220021

Estado: Citnde: Enderego: Tetefone: Emsil:
PA Ananingeus EST CLURUCAMBA, 50 (94 9147-32b8 caros baggrodhoimail.com
24,626,549/0001-54  INSTRUMED INSTRUMENTOS MEDICOS HCSPITALARES EIREL) RS 200,00

Maita: EUROFARMA

Fabricante; EURDFARMA

Mpdelo: FRS

Descrigdo: RCMIFENTANIL (CLORIDRATO) SMG, PO PARA SOLUGAOD INJETAVEL.

Estado. Cidede.  Enderego: Home de Comato Telefone: Email:
PA Belém AV MARDUES DE HFRVAL, 1886 JoAo 91) 33557736 instrumeo.hospilatar Pgmail com
63.872.4593;0001-70 | F SNASCIMENTO & CIA LTDA RS 200,00

Mparca: purcforma

Fabsicante: evrolarma

Modelo’ REMIFENTANIL [CLORIDRATD) 5MG, PO PARA SOI.UQAD INJ
Descrigho REMIFENTANIL {CLORIDRATO) SMG, PO PARA SOLUGAD INJETAVEL.

Esiodo’ Cidade: Enderego Telelone: Email;
PA Relém TR DR ENEAS PINHFIRD, 875 (91) 12766675 ifsnescimento@hotmail com

Relsiono persde ho 0 1N 272022 17.34.00 (IP: 45.172.175.20)
Codigo Validagho: OkuloE%2DEpaKDENTPE AIDHLD VP FYO inbrpi 0w Ka4inp NCSO %03
IR oo, Pracos.com, e ; o} LN 2528 E GORDE %25 0P EAGOHLBZVP TVOMUrpIOIE wp XS4 npNCSC 25302500 2081348




Prego (Compras Governamentais) 2. Média das Proposias Finais
s AT 5 de IN 55 de D7 do Aihe e 202)

ODigdn: PREFEITURA MUNICIPAL DE CRISTAIS Pala:
Dbjeto: Registic de prego pata aguisiches fuluras & evenluais oe molenais e Modalidade:
rquipamenzns médicos, hospitalares, odontologicos & medicamentos. pora SHP:
dtender bs necessidades do mumcipio de Crislais/MG. Identificac3o: N°Pregdo 102022 / UASG:9B4103
Descrigho. Remifemanila cloridralo - Remifenianila Cloridiato Desagem. 1 MG. Lote/lem: /149)
tagho: Inj .
Apresentagso: Injeave) Al: Li
CatMal: 270115 - REMIFENTANILA CLORIDRATO, DOSAGEM.) MG, Fonte: COMDIASaOvernaMenas
APRESENTAGAOINJETAVEL ' b"r" W COMPrasgoy '8.g0v.
Quantidade: 200
Unidade: Frasco-Ampola
UF; MG
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
27.145.376/0001-40 DBV MEDICAMENTOS DO BRASIL LTDA RS 63,53
* VENCEDOR *
Marce; CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelo: CRISTALIA
Descricdp REMIFAS 2MG PO LIOF INJ 5FR
Ezindo: Cidade: Endereco: Teletone: Email:
MG Divindpolis RUA INACIO GOMES, 51 AN 53‘! contslo@eomabihidadeforia.com.br
18.510.215/00D01-67 POUSD FARMA HOSPITALAR LTDA RS 288,00
Marea: CLAXDSMITH
Fabricante: GLAXOSMITH
Modelo: GLAYOSMITH
Descrigdo RELVAR ELIPTA 200MCG+25MCG PO INAL X 30 DDSES (51)
Estado: Cidadge: Enderego: Telelone: Emnil:
MG Pouso Alegre ROD MG-179.5N (25) 3723-6470 comato@dconiexcontabilidade.com.br
Preco [Compias Governamentois) 3: Média das Proposias Finais R$ 115,84

nC: 1AL 5% cy N BS e D7 de Ao o 2040

Orglo: GOVERND DD ESTADO DO PARA Data: 13/12/202) 09:30
Fundagdo Sana Casa de Misericérdia do Pard Modalidade: Pregio Eletrdnico
Objeto: Aguisigho de medicomentos dntimicrobidnos. SAP: SIM
DescricBo: Remifentanila cloridrato - Remifentanila Clozidrato Concentiacho: 2 M Wemilicacdo, N°Pregdo87202) / UASGO?5448
CatMat: 481506 - REMIFENTANILA CLORIDRATD Lote/liem: /7
Ala: Link Ala
FONte: www.COMPrasgovernamentais,pov,
br
Quantidade: 290
Unidade. Frasco-Ampola
UF; Pa
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-57  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 36,00

* VENCEDCR *

Marca: CRISTAUAREMIFAS
Fabricante: Crislaks Produtos Quimices Fasmaciulicos Lida
Modelo: NAD SE APLICA

Descrigho: Remifas 2my - P Lislilo njetdvel - Caixa com S frascos-ampols (Cloridsaio de Remilentanila) * Similat * Validade do Produto: 24 meses * Registron
o Ministafio g3 Ssude: 1.0298.0422,002-1 * Procedéneia; Nacional * Marca: Cristalis * Fabricante: Cristalia Produios Cuimicos Farmactulicos Lida. * Validade d
a Proposta 120 dias * Praro 0¢ Entrega 10 dias * Conchg 8o ae Magamento 30 dias = Declaramos, nos 10mmos 0o presenic pdial, que © prego totadt intlvi 1000
808 CUSIOS ¢ deppesas inerentes & SNLIEQs, 1813 COMD IBxas, lretes, embalagens, imposics, encargos sociala « irabalhistas. sequros e 1udo msis que possa inf
Ui difela ou ingirelaments no custo do lomecimento * Dedlaramos 1ambeém, nos 184mos 00 presente edital que o8 produlos colados atenoem 10das bs exigbncl
as do Ednal

Rulstbrio gendo no din IWI22022 17.34.00 (. 45.172.175.20)
Cooigs Validegho: GrulcB%2bEEKDON2DPE sOHLD VPV, Nty pHCHOE WD XO4mpNCSON 10N
Mtp Janne, com B 0808 IR NSO ULEBN 282D E QK DB %2570 ey E sOOHLE 2V VO bl YOEwp XS4 N SANZSIONTE
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
Esiado: Cidade: Enderego: Teletone: ™ Emsk;
sP Itapira ROD ITAPIRALINDDIA, S/N (19) 38639500 mitonHe

04.649,905/0001-63 F CARDOSO E CIALTDA

Marca: CRISTALIA

T abricame: CRISTALIA

Modedo: CRISTALIA

Descrig3o: CLORIDRATO DE REMIFENTANILA 7 MG, PO LIDFILIZADD, FRASCD-AMPOLA, ANVISA; 102980414-02-2025

Estado: Cidage; Enderego: Teletone: Emai:
PA Ananindeus R JOAD NUNES CE SOLIZA, 125 {91) 3202-1344 feardoso@icardoac-online. com.br
06.065.614/0001-38  SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIREL) RS 44,80

Marce: CRISTALA

Fapricanie: CRISTALIA

Modelo: “REMIFENTANILA 2MG C/5 F/A (A1){GEN)
Deacrigho: *REMIFENTANILA 2MG C/5 F7A {AY)GEN)

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Comaio: Telelone: Email;
GO Coidnis R 159, 686 Barbara {62) 3976-8989 licitacapOB@supermedica.com. br
05.106.015/0001-52  CALL MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS E REPRESENTACAD LTDA RS 46,67
Marca: LLTIVE
Fabricanie: ASPEN PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
. Modelo: FRASCOAMPOLA
Descrigdo C) DRIDRATO DE REMIFFHTANILA ? MG, PO LIDFILIZADD, CX CT 5 FRASCO-AMPO! A REGISTRO NA ANVISA: 1376401670078 MA RCA ULTIVA FA
BRICANTE: PFIZERt MANUFACTURING BELGIUM NV EN DEREGO: RIJKSWEG 12 - BELGICA VALIDADE: 24 MESES
Fstado: Cidade: Fnderego. Nome de Contalo: Teletone: Fma:
CE Fostaleza RHLRBLNE, 47 Tania Mana Almeda Andrade (85) 30778650 hcflacacycalimedce.com br
- -— - —
05.109.384/0001-07 M M LDBATO COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA RS 58,51

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo; CRISTALIA

DecciigSn: CLORIDRATD DE REMIFENTANILA 2 MG, PD UOPILIZADO, FRASCO-AMPDLA CX /D5 GEN

Estado: Cidade: Endoreco Nome de Comalp: Telelone Fmpil:
PA Belm  ROD AUGUSTO MONTENEGRD KM 23.133)  Besnanrdo Francisco Maués Lobsto  |91) 3201-1000 mmiobato@mmicbalo.com b
21,581.445/0001-82  ALTAMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 58,54

Varca: CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA PRODUIDS

Modee: CX C/ § FA RCMIFAS 2MG PO INJ IV

Deacri¢Ao: CLORIDRATO DE REMIFENTANILA 2 MG, PO LIOFILZADO, FRASCO-AMPDLA, REGISTRO 14S: 1026804220021, PROCEDENCIA NACIONAL

Estado. Cidade: Enderego: Telefone: Emanl:
PA Ananindeua EST CURUCAMBA, 50 {54) 9147-3268 canps. baggio@hotmail.com
‘ 29,043.834/0001-66  IMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 555,80

Marca: Cristalia

Fabricante; Cnsialia

Modelo: FA

Descrigdo: Remifentanila Cloridialo Concentragho 2 M

Estado:  Cidade: Enderego: Nome de Contatln: Telefone: CLmsil
RS Erechim R FRANCISCO FERDINANDD LOSINA, 229 ABIGAIL {54) 3712-0427 licitacoes@Imed.com.bv
——

ltem 102 RISPERIDONA TMG

»

Prego Frlimado. RS 323 [un) Pereentunl - Preco I;f.-lxm:nril) Calcutado: HS A A .Mér"m dos Pregos Dbhtidas K5 370
Cuantidade Descrigdo DObservagdo
1,430 Compnmidos RISPERIDDNA 1MG
Pre¢o (Outros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 3,00

nC. A 5 38 IN 65 3 D/ de Ao oe 2021

Retaitvio gerado ni 0l 11272022 17:34 00 (P, 45.171.175.20)
Cédigo Valoagho: DikuLcB%2pE pdKDBNIDPGE HOEwp Xodmp NSO %Jd %Id
L1 com. brCannly L SO LB 225 E QONDER2Z52 PG CadOHLL VP VDY InbiQIEwp Xe 4 mpNCSG S 2530 %2530 8 1 M8




OigBo: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA Data: 11/08/2022 OD:D0 W
Objeto: AQUISICAD DE MEDICAMENTDS Modalidade: PREGAD PRESE
Descrigho: RISPERIDONA YMG - RISPERIDONA 1MG SRP: SIM ’
Identificagdo: 0DD06922
Lote/Nem: 1102

Ata: Link Ata
Fome: servicos.quata.sp.gov.br.
parencia/
Quantidade: 50
Unidade: C¥
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
28.123.417/0007-60 PARTHER FARMA DISTRIBLIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 3,00
*VENCEDOR ~
Morea: Marcs ndo informada
Fabiicante; Fabricante ndo informado
Cescrigdo Descrigdo ndo nformads
Estado: Cidace: Enderego: Nome Je Contslo: Telefone: Email
SP Sorocabs  RDD RAPDSO TAVARES, 102000 Gicele [15)3217-1038 pisele®pannerfarma.com.b
Prago (Outros Emes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 3,38
2 AT 5 NS o 5 e Al e 2020
Oi1gBo: GABINETE DO COORDENADOR Data; 10/0672022 1295
GOVEHNO Do ESTADD DE SAO PAULD Modalidade: prgqao Eletrdnico
S30 PAULO SRP: NAD
Objeto; AQUISIGAC DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO DE DEMANDAS Identificagho: OC: 0902010000Y20220C00096
JUDICIAIS E ADMINISTRATIVAS
Lote/item. /4
Descrig3o. CONTROL RISPERIDONA 1 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL RISPERDAL - Ale: L
tAEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 1MG, : Liok A1a
FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIDD. Fonte: www bec.5p.gov.bi
FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD Guantidade: 270
REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO Unidade: UNIDADE
PRODUTO NA ENTREGA DE 75%. MARCA, RISPERDAL. CONFORME AGAD UF: SP
JUDICIAL,
CNPJ RAZAO SOCIAL DG FORNECEDOR VALDR DA PROPDSTA FINAL
51.780.468/0002-68 JANSSEN-CILAG FARMACEUTICA LTDA RS 3,38
* VENCEDOR *

Marca: RISPERDAL 1TMG 20CP OR

Fabnicante: Fabncante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, RISPERIDONA TMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDD, FORIA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTICO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL. COM VA1 IDADE MINIMA DO PRODLTY
O NA ENTREGA DE 75%., MARCA: RISPERDAL, CONFORME ACA! JUDICIAL. ’

Estado:  Cidaoe: Fnderego: Nome de Comalo: Telefone: Frvail.
5P S80 Jose dos Campos ROD PRESIDLNTE DUTRA, /N Patricia César Marino [11)3030-4915 Beitac@anbijn.com
Preco {Dutros Entes Publicos) 3: Madia das Propostas Finals RS 3,30
Inc HAST 57 s IN 65 de 07 o Saho o 2021
Orgdo. MUNICIPIO DE PILAR DO SUL Data: 17/12/2021 00:00
Objeto: DESTINADO AQ REGISTRD DE PRECOS PARA U FORKECIMENTOD PARCELADO Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
DE MEDICAMENTDS PROVENIENTES DE AGAD JUDICIAL SRP: SIM
Descrigio: MSPERIDONA 1MG - 30 COMPR - RISPERIDONA 1MG - 30 COMPR Idemificagdo: 0DOOT22)
Lote/liem: 1/728
Ata: N/A

Rolaitvio gersco no dis 191272022 17.34.00 (IP. 45.172.176.20)
Codigo Vaoao: OhuLCENZDE paKDE%20PH ESOOHLL VP IVOInbrpIOIOE wr X04 npNCSC 3% 20
it . com.biICenfy 2 Tokanayh WeE% 250 € gaXDER IS PG E MO HLD VP M InbICHDEwp e 4inp NeSO%.253a %2530 7001 348




Fonte.
Quantidade:
Unidade.
UF:
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
28.123.417/0001-60 PARTNER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
* VENCEDOR *
Marca: Martd ndo ihformads
Fabricante: Fabricante ndc informado
Descrigdo: Descrigdo ndo informada
Eslado: Cidade: Enderego; Nome de Contalo: Telefone:
sp Sorocaba ROD RAPOSD TAVARES., 102DD0D Cisele {15) 3217-1038

hern 103; RISPERIDONA 1MG/ ML SOLUCAD ORAL - + HASCO C/30KL

Prego Fstimado: RS 46 55 {u) Percentual - Prego Esiimado Caltulady. RS 45 58 Midin

-_—

WWW.ITBNSPFENG) 1dnsul.sp. goq',\
v.br8079/T r'ans i

34 g l _ E‘
cx d g\/ 4
cp g

SERVIDDy

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 330

Emsik

gisele@partnerfama.com.br

fos Pregos Dbhdos. RS 43,58

Quantidade Descri¢ho Observacio
5 700 Fraseos RISPERIDONA 1MG/ML SOLUGAD ORAL - FRASCO C/30ML
Piego (Cutros Entes Poblicos) 1; Média das Propostas Finais RS 49,66
e B AT 5° o iN 55 o D7 de o 00 2071 -
Orgdo. DEPARTAMENTD DE SAUDE COMUNITARIA Dats: 12/0472022 0D.00
SECRETARIA DE SAUDE COMUNITARIA Modalidade: Dispensa por Limite
Prafestura Municipal de Cosmopolis/SP SRP: NAD
Objeto. AQUISICAD DE 9 (NDVE) FRASCDS DO MEDICAMENTD RISPERIDONA TMG/ML, Idemificacdo 36382022
DUANTIDADE SUFICIENTE PARA ATENDER A DRDEM JUDICIAL POR 3 (TRES) Lotesitem: 17}
IAESES. ENQUANTO AGUARDAMDS A LICITAGAO DDS MEDICAMENTOS, ’ N
Ala: N/A
Descricho: RISPERIDONA 1MG/ML, SOLUCAD DRAL 3D ML - RISPERIDONA TMG/ML, o )
SOLUCAD ORAL 30 ML Fonte: 18.230.40 230/pronimib/index.asp?
acaox15items2
Quantidade: §
Unidade: FRS
UF; SP
. CNPY RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
13.617.685/0001-6 DROGARIA CASTRO & RODRIGUES LTDA RS 36,89
*VENCEDOR *
Marco: Mares ndo informads
Fabricante; Fabricante nbo informado
Despricao: Destricdo ndo informads
Estsdo: Cidnade: Enderego: Telefone: Email;
5P Campinas R CARLOS GOBB). 151 {19 2224-1266 sevilaws@uolcom, b
16,.010.421/0001-79  SANTA MARTA DISTRIBUIDORA DE DROGAS LTDA RS 37,05
Marca: Marca ndo nformada
Fabncante Fabncane nio miormaso
Descrigdp. Descrigdo ndo informads
Estado: Cidade Enderego: Telelone Eman
GO Apatecida ge Gowbmia V £Y ANEL VIARID, SN {62) 32391101 JUNOICORODYANISANTAMANS.COM D
44 627.792/0001-02 DRDGARIA ENKE LTDA RS 54,90

Mares: Marca ndo informads
Fabricanie: Fabricanie ndo Infor mado
DescrigBo’ Descrgao ndo informade

Rolaline pemdo po dis 191272022 17, 34.00 (P; 45.173.175.20)
A Coogo Validecso. OALLENDE! ﬂm
DIED i, com. briCanth

wp Xa4npNCBO %I %0

oy

UL 52D E QuIDSNZ S P E st OHLD ZVP IV InbrpiCI0 Ewp X ANp NG5O
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR
Estado: T T Cidaoe:
SP Coamopolis

3).131.990/0001-20 MED ME MEDICAMENTOS LTDA

March: Marca no informada
Fabricante: Fabncante ndn informado
Descrighn: Descngo ndoinformada

Lsyado: Cidage:
PR Curitibs

Lndereco:
AV VICENTE MACHADD, 2855

Prego (Outios Emes Publicos) 2: Média das Propostas Finais
e ATt 50 gy IN 55 o D7t o e X021

Orglo. FUNDD MUNICIPAL DE SADDE
Preleura Municipal de Trunfo/RS

Cndereso;
R MONTE CASTELD 950

Telefone:
(41)9811-2841

Objeto: AquisicAo do medicamento Risperidona 1mg/ml para Gabrel Diefenteler Dias dos

Santos, conforme JOCUMENDS BM aNEXO.

DescrigBo: Rispetidons Ymg/ml (Soluglo Dral) - Risperidona Imog/mi (Sohucho Dral)

CNPJ RAZAD SOCiAL DO FORNECEDOR

88.212,113/0260-87 COMERCID DE MEDICAMENTOS BRAIR LTDA

* VENCEDCRA *

warce: Marca nlo informatia
Fabncante: Eabricane nio informado
Descnglo: Descnclo ndo informada

Estado: Cidsde:
RS Trunfo

Enderego:
AV LUI? BARRETD, 651

Prego (Dulros Entes Publicos) 3; Média das Propostas Finais
WD AT 5% 08 IN BS oo D) o Ay okt 2027

Orgho: DEPARTAMENTO DE SAUDE COMUNITARIA
SECRETARIA DL SAUDE COMUNITARIA
Prefeitura Mumicipsl de Cosmopolis/SP

Telefone:
(54} 33350100/ (54) I575-7676

Cmail:

administiacao@medmecnline. com.br

Dats;
Modalidade:
SRP:
Identificagho”
Lote/iem:
Ata:

Fonte:

Quantidade:;
Unidade:
UF:

Email:

RS 63,61

06/12/2021 00:00
Mspensa por Limite
NAD

9682021

11

N/A

triunio-portais.govcioud com.br/pro
nimib/intex aspacoo=)8item:2

9
un
RS

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS B3H

auditorio@armaciasspojoa0.00m.br

Data.
Modalidade:
SRAP:

Objelo: AQUISICAD EMERGENCIAL DE MEDICAMENTOS DIVERSOS NECESSARIDS PARA Identificac3o
ATENDER AGDES JUDICIAS D PACIENTES POR PERIODO DE 03 MESES.

Descrigdo. RISPERIDONA YMG/ML, SOLUGAD ORAL 3D ML - RISPERIDONA YMG/ML.

SOLUGAD ORAL 3D ML
CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR
13.617.685/000161 DROBGARIA CASTRO & RODRIGUES LTDA
* VENCEDOR *

Rolstone gensdo no di 11272022 17:34.00 (I‘ 4517275009
Coage Vadagho: mmewm

NTLD Hroaiie DI

wp X0 anpNESO %I %I

Lote/item:;
Als:
Fonte:

Quanudade:

Unidade:
UF:

MokenaljhplcS% 25D E QONDERZ 520 PHE a0 OHLLIVP IVDIMbMIQIOEwp Xd AInpNc SR 2820%250¢

RS 4548

02/12/202) DO:0D
Dispensa por Justificaliva
NAD

S INT20

1/28

N/A

18.230.49 230/promimib/index. asp?
acao=1Lilems2

b

FRS

sp
VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 3400

Y1 a8



RAZAO SOCIAL DO FORNECEDDR

- —

CNPJ

Marca: Marca ndo informada
Fabricante: Fabricante n3o informado
Descricdo: Descngdo ndo informada

Cmail
sevilhaws@uol.com,

Telefone:
(19) 3234-1266

15.839,321/0012-04 DRDGARIA SUPER POPULAR HORTDLANDIA S A

Maica: Marca no informanca
Fabricanie Fabricanie ndo intormodo
Descrigdo: Descrico ndo informada

Estado: Cidade;
5P Campinas

Choerego:
R CARLOS GOBBI. 151

RS 49,25

Telefone: Empil
(19) 39092778 thalesponesEyanoo.com, br

Eslado: Cidade;
SP Cosmbpolis

Endereco
R SFIF DE SETEMBRD, Y90

44,627.792/0001-02 DROGARIA ENKE LTDA RS 52,29

Mbarea: Marca ndo informada
rabricante: Fabricante ndo Wormado
Descrigdo: Descticdo ndo informada

Estado; Cidade;
sp Cosmopolis

Endereco;
R MONTE CASIELD. 950

ltern 104: RISPERIDONA 2MG

Prego Estimado Cidculada, RS 2,09

Prixgo Extimado: 85 700 fur} Percentual - MEdia dos Pregns Dhndos HS 2,03
Quantidade Descri¢io Observagdo
4,800 Compnmidos RISPERIDONA 2MG

Prego (Oulros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1,556

nc. 1AL 5° o iN 55 0w D7 0 Aty ge 202}
Orgdo: HOSP. STATEREZA, RIB.PRETO Daa. 03/10/2022 10:46

COVERND DO ESTADO DE SAD PAULD Modalidade; Prego Eletidnico
RIBEIR3O PRETO SAP: NAD

Objeto; AQUISICAD DE MEDICAMENTOS

Descrigho:

CNPJ

44.734.671/0001-5)

ldentificagdo:
CONTROL RISPERIDONA 2 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS

Lote/ltem:

CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMACELTICA Ate:
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE ’
Fonle:

APRESENTACAQD CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE

ADMINISTRACAG DRAL, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE  Quantidade
T5%. Unidade:
VF:

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

CRISTALIA PRODUTODS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

0C: 0901290000120220C00057
1756

Link Ata

www bec.sp.gov.br

- 6.000

UNIDADE
Sp

VALDR DA PROPDSTA FINAL

R$0.10

*VENCEDOR =

Marca: CRISTALIARISPERIDON

Fabricanie: Fabricante nao informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE LSO HUMANO, RISPLRIDONA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULAJCOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO, FORIAA DE APRESCNTACAD CAPSULA/COIMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DG PRODUT
0 NA ENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emanl:
s Napira ROD ITAPMRALINDOIA, S8/N [19) 3863-9500 mihon@cristashn.com.br
36.608.030/0001-22  PROMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELL RS D10
Roaltno gaado no dis YW 1272022 17:34:00 (P, 45.172.475.20}
Cédigo Vaidagao: BkuLcANIDE gdNDENZDPG Es0OHLD VP IVOUN DI OpDE weolddnp NcSO%.Ja %
VItp v, com. bi CavtiicacoA Moken s uLol® 2520 EpaRDE %252 Py E st DHLE VP IVIX InprpiCUO Ewp Xo4inp e SO 2530 2530 292 1348




WT; 2

o

CNPJ RAZAD SDCIAL DD FORNECEDOR ’ DA PROPOSTA FINAL
Marca: pran =Y
Fabricanie: Fabncante ndo informads (%4

Descrigdo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, RISPERIDONA 2ZMG, FORMA I-'ARMACEQH RIMIDD/COMPRIMIDOD REVES
TIDD, FORMA DE APRESENTAZAQ CAPSULA/COMPRIMIDDICOMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADNINISTRAS DRA 1 VALIDADE MIMIMA DO PRODUT

O NA FNTRFGA DE 75%.

Esodo:  Cidade: Endereco Telelone: Email:

sP Sdo Pavip AVENIDA CORIFEU DE AZEVEDO MARQUES. 5647 {11) 23851231 promedhospialarIDomail com
05.847.630/0001-10  SOMASSP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$02

Marce: PRATI/GFNFRICO

Fabricamie; Fabricanie ndo inlormado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTRDLADOS DE USD HUMAND. RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIAIDD REVES
TIDO. FORIAA DE APRESENTACAD CAPSULA/CDMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NA ENTREGA DE 75%

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emal;

sp 580 Bewnardo do Campo EST SAMUEL AIZEMBERG, 1100 {11)4122-85800 dimaci.spdimacisp.com.br
56.081.482/0001-06 DIMEBRAS COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS D¢

Mpicp; PRATI DONADUZZY

Fabricanie: Fabricante ndo inlcrmade

Deserigao: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMANG, RISPERIDDNA 2MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES
TIDO, FORNAA DE APRFSENTAC A0 CAPSUI A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIRD. VIA DE ADKNISTRACAD ORAL. COM VAT IDADE MINIMA BD PRODUT

O NA ENTREGA DE 75%.

Estado Cidade Endarego: Telefone: Email:

SP Ribeirao Preto R PAULD DC FRONTIM, 25 [16) 3513170 dimebras@dimedtashospitalar com.br
49.228.6585/0001-52  LUMAR COMERCIC DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.7

Marca: RISPERIDONA 2MG 30CP(G)(C1) ACCORD

Fabricanie: Fabricante nio informado

Descrigdo’ MEDICAIMENTOS CONTRDIL ADOS DE USD HUMAND, RISPFRIDDNA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES
TIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, ViA DE ADIINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

0O NA FNTRFGA DF. 75%.

Estado: Cidade; Enderego: Telelone; Email:

sp Franca AV WILSON BEGO, 745 {16) 3722-A766 me1scomasses @omalcom
27.764.200/0001-77  C.B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICDS SA RSDB

Marca: CHISTALIA

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE LSO HUMANO, RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES
TIDD, FORIAA DE APRESENTACAD CAPSUILA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODLT

O NA ENTREGA DE 76%

Esiago:  Cidade: Endereco; Telefone: Email:

RJ Carsoso Moreira R JOSE PLRES XIMLNES, 76 (28} A553-3899/ (28) 35531203 guacul.agm@aliaconiabilidags.com
14.271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 0.20
Marca: RISS

Fabricame: Fabricanie ndo inlormado
Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDON A 2MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES
TIDO. FORIAA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAG OHAL £OM VALIDADE MINIMA DO PHDDUT

O NAENTRFGA DE 75%
Estado. Cidade:  Endereco: Nome de Contatp: Telelone: Emnil:
5P Botucaty R MANOEL DEODORD PINHEIRD MACHADD, 1218 MICHELE (14) 3914-0512  licnacoes@irognare.com.bi
e —— e g — — e o, -— - ——
04,274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA 50,20

Mptta; RISS 2MG

Fabneante: Fabacante ndo informado

Desericao: MEDICAMENIDS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, RISPERIDDNA 2MG. FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDO. FORMA DE APRESENTAC AD CAPSULA/C OMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

D NA ENTREGA DE 75%.

Es1ado: Cidade: Enderego: Telcfone: Email:

5P RibeirAn Prein R HUMAITA, 290 [16) 39939100 liscal@alvahosp.com.br
55.300.074/0000-04 CIRURGICA SAD JOSELTDA R$0,20

rY

R0 ety Rl pedvno panato no s 11272022 3734 00 (; 45,173.175.20)
LR Congn Vilidacto: OinioBN2bEQOXDERIDPYE sIOMLL2VPIVONDICIOE wp XA4InpNCECR ISR
HLB VP VO tnbrpiCOE wp X4 1 pNeSG % 2524 %2500 20738

npi . oom, briCantfitadon o )L 2520 EQOKDENZSILPE 80D



CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDDR
Marca: RISS C/ 30 Embalagem ndo fracionada
Esbricame: Fabricame ndo informado * !

Descricso: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 7MG, FORMA FAAMACEUERA CAPSUL pné D/COMPRIAIDD AEVES
TIDD. FORMA DE APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDO/C OMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTI ! ‘_0 ORALS OM vALIDADE MINIMA DO PRODUT

O NA ENTREGA DE 75%, W
Estado: Cisade: Enderego: Telefone:

sSP Jacared ROD CERALDD SCAVONE, 2300 (12) 383432 doC@asconnelcom.by

DA PRDPOSTA FINAL

27.817.504/0001-56 SP HOSPITALARLTDA RS 0,20

Marco: RISS 2MG

Fabricante: Fabsicante ndo informado

Descrichp: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO 1{UMANO, RISPEZIDONA 2MG. FORMA FARMACEUICA CAPSILA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 75%.

Esvado: Cidade: Enderego: Nome de Contato. Telefone: Email
s Cotip R HINIIAL, 165 Licitagho {se1o6) (11)art1-159 hichacaoBsphospitalar com.by
04.027.804/0007-50 DUPATRI HOSPITALAR COMERCIO, IMPORTACAD E EXPORTACAD LTDA. RS 7.07

Marcs; RISPERDAL 2M8 €720 CP

Fabricantc: Fabricante nBo informado

Descrigho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 2MB, FORMA FARMACEUTICA CAPSLAAICOMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES
TINO. FORIAA DE APRESENTACAD CAPSUI A/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODLT
O HAENTREGA DE 75%.

Estado: Cidede  Enderego Telelone Emaoil:

Sp Sumaré AV PEDRD PASCOAL DOS SANTOS, 410 (83) 2106-2433/ (B3) 2106-2559 fiacal medicamentos@orupoelfa.com.br
31.321.329/000188 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 10,00
Marca: eolab

Fabricante: Fatwicanie ndo informado

Pescigdp MEMCAIAENTOS CONTROILADOS DE USD HUMAND, RISPERIDONA 7MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUI A/COMPRIMIDD/COMPRIAIDD REVES
TIDO, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVESTIBD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUY
O Ma ENTREGA DE 75%.

Estndo: Cidade; Enderego; Teiefone: Emml
SP S3o José oo Rio Pieto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 (YN I7231 chmiarmagdgmell.com
Prego {Outros Emes Publicos) 2. Média das Proposias Finais RS 2,26
e AT 3% Ja N 65 de D7 ve dbo oe D021
O1g50. HOSP. STATEREZA, RIB.PRETO Data: 23/07/20221215
RIBEIRAD PRETO SRP: NAD
Objeto. Aquisicao de Medicamentos identificago: OC; 0I01290000120220C00033

Descrigho. CONTROL RISPERIDONA 2 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTODS
CONTROLADOS DE USO HUMANO, RISPERIDONA 2ZMG, FORMA FARMACEUTICA

Lote/llem: V731

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE A"’f Link A13
APRESENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE Fome: www.bec.5p.gov.bi
ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGADE ~ Quantidade: 3000
75%, Unidade: UNIDADE
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
79.196.670/0001-07 RHODES DISTRIBUIDORA DE MATERIAIS HOSPITALARES LTDA RS 0,17

* VENCEDOR *

Morce: RISS 2M0 30CPA

Fobricanie: Fabrcante n3o informado

Descricho: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, RISPERIDONA ZMG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO REVES
TIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRINIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O MNAENTREGA DE T5%.

Estado; (idade. Endetego: Nome de Comalp; Telelone; Email;
SP 5du José dos Campos R AVIAD FAUI ISTINHA, 199 JULIAJRDDRIGO {12)3078.4485  comercial@rhooeshpspitalar.com.br

Relalivio paado no 0is 9122022 17.04.00 (I°; 45.173.175.20)
Cocige Valdacio: OjkuLcd%ZDE paKDE%2DP0 Es0OHLZVPIVOInErpiOyOEwpXo4inp NS0 %Id %d
NP Hwww, COm D Carts L =)L N 25D EGuNDER2 SZOPGEMSOHLLIVP IVEIbMIOEDE wp XO4npNCSO 2500 %2500 204 1 M8
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR ! DA PROPOSTA FINAL

33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

Marco, CRIS1ALIA

Fabricame: Fabiicante nBo informado
Descticho; MEDICAMAENTOS CONIROLADDS DE USO HUMAND, HISPERIDDNA 2MG, FOIMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO AEVES
TIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSUI A/COMPRINIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VA) IDADFE MINIMA DO PRODUT
© NA ENTREGA DE 75%.

R$ 0,26

Estade: Cwdade:  Fnoereco: Nome de Contsin.  Telefone: Fmail
5P Mirsssol AV ENGENHEIRO NEWTON FLAVIO SILVA PINTD, 2571 Md comeicial {(17) 3232-8937 madcomercialhospitalan@outiook com
17.756.574/0001-87 MANZATOS FARMA EIREL) RS 0,42

Marca: BIDLAD

Fabricanie: Fabicante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
100, FORIA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD OfiAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 75%,

Esindo; Cidade: Enderego: Telelone: Email:
5P Mirassol A SANTD ANTONIO, Y670 (17)3227-5998 rogerip@reacontabil.eom. i
14,770.687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRCDUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,44

Morca: RISPERIDDNA 2 MG

Fabricante: F abricante ndo inlormado

Lescrigdo. MEDICAMEN )OS CONITROLADOS DE LSO HUMAND, RISPERIDONA 206, FORMA FARMACEUTICA CAPSINAYCOMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVES
TIDO, FOR!MA DL APRESLNTACAD CAPSULLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RCVESTIDD, VA DE ADMINISTRACAD GRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE /5%

Estado: Cidade; Enderego: Nome de Contato. Telefone,; Email
sSp Carsguaistubs AV MARGINAL DIREITA, 60 Vanessa (12) 35218192 hens ) @sansilferma.com. e
31.321.329/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) | RS 10,00

Murca: rispenidon

Fabricane: Fabricanle n3o infor mado

Deacrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 2MG, F ORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDG REVLS
1IDO, FORMA DE APRESEN TACAO CAPSUNLA/CDOMPRIMIDG/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTHACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 75%,

Estado: Cidade: Endeiego: Telelone: Empil;
sp 530 José dp Rio Prewd RUA ADAUTD PINHEIRO, 290 (1) 32257237 chmiorma@gmailcom
Prego (Outros Entes Poblicos) 3: Média dos Propostas Finais RS 2,45
o B AT 50 ol N bSO D5 e Aahe e 2021
OrgBo: CAIS - PROF. CANTIDIO DE MOURA CAMPOS Data: 31/03/2022 08.53
GOVERNQ DO ESTADOD DE SAD PAULD Modalidode: Prego Eletrdnico
BOTUCATU SRP: NAD
Objeto; Aquisiclo de medicomentos Wentificagdo: OC: 0901350000120220C00015

Descricho: CONTRDL RISPERIDONA 2 MG, CAP/CP/CP REV, ORAL - MEDICAMENTOS
CONTROLADOS DE USO HUMAND, RISPE RIDONA 2MG. FORMA FARMACEUTICA

Lote/item: 1/25

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVES TIDD, FORMA DE M“f Link At

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRINMIDG REVESTIDO, VIA DE Fonte: www.bec $p gov.bf

ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIiNIMA DO PRODUTO NA ENTREGADE ~ Quantidade: 3000

75%. Unidade; UNIDADE

UF: 5P

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
17,756.574/000197 MANZATOS FARMA EIRELI R$ 0,28
* VENCEDOR .
Marca: BIOLAB

Fabticante; Fabncante ndo informado

Descrigho: MEDICAWMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, RISPERIDDNA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TID0, FORIAA BE APRESFNTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NA ENTREGA DE 75%.

Estndo: Cidade: Enderego: Telctone: Email:
SP Mirassol A SANTO ANTONID, 1610 (17 3221-5908 regerio@rcacontabil.com.br
33.735.524/0001-80  M.G. DOMINGUES DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 0,40

Rolatévio persdo no 0is 1W1272022 17.34:00 (P 45.172.175.20)
Ceaigo Validagao: ﬁknmEnﬂmﬂquEﬂDHmﬂ@ﬁnWDﬁEwmnpm“
NP Thesw. =L LIN2I2D EQORDEN2SZD P ESOOHLLZVP IVIMbrpiQuDE wp X4 np NSO % 2500 %2530



)

= VALOR DA PROPOSTA FINAL

&

COMPRIMIDD/COMPRIMIDO REVES
L, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR .

Marca: RISPERIDON 2mg Com. Rev.

Fabricanie: Fabricante ndo informado
Desciigho; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, RISPERIDONA 2MG. FORMA FA
TIDO, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADM

O NA FNTRFGA DE 75%

Estado: Citlade Enderego Teletcne, Emaoil:

sp Nagwia Rua 23 DE OUTUBRD, 157 (19) 3863-587 mgdomingues@mgdomingues.com by
14.779.687/0001-30 JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 043

Marca: GENERICO BIDLAB

Fabticantie: Fabiicante nio informaoo

Deserigho MEDICAMENTOS CONTAD] ADDS DE USO HUMAND, RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMAC EUTICA CAPSILA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVES
TIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULAJ/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUT
O NAENTREGA DE 75%.

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:

5P Coroguatatuba AV MARGINAL DIREITA, 6D Vonessd {12) 35219192 beitay@sonsilfamma.com.br
27.817.504/0001-55 SPHOSPITALARLTDA RS 3,15
Marca; RISS 2M0

Fabricante: Fabricante ndo inlcemado
Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMARD, RISPERIDDONA 2MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDOD REVES
TIDO, FORMA DE APRFSENTAC AD CAPSUI A/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVFSTIDD, VIA DFE ADMINISTRACAD CRAI, COM VAL IDADE MINIMA DO PRODYT

O HA ENTREGA DE 75%
. Fstado Cidade Fndorego Nome de Comatoy Telelone; Fmail:
5P Coia R PINHAL 165 Licnagldo setor) NI 5% licitacaopsphosmialar com.br
- - —— —- —— = v —
31.321.329/0001-88  CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EIRELI R$10,00
Marca: biolab

Fabricante: Fabricanie ndo informado

Descrigfio; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, RISPERIDONA 2MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSILA/COMPRIMIDC/COMPRIMIDO REVES
TIDO. FORMA DE APRESENTACAO CAFSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, YIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIAA DO PRODUT
O NA FNTRFGA DE TH%.

Estado: Cidade: Endeteco: Telelone: Emsil:
sSP 530 José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 200 {17)3229-71237 chmfarma@®gmal.com

lem 105 SERTRALINA 25MG- COMPRIILD

Prego Estimado, K5 1,70 (un) Percentudl. - Pirgo Estimato (.';almll.;do. HSLID , Media dos Pregos Oblidos. k31,70
i GQuantidede Descrigio Observagio
. 1B.000 Comphmidos SERTRALINA 25MG- COMPRIMIDO.

Prego (Outros Entes Publicos) 1; Média das Pioposias Finais RS 1,70

e BA 50 on i BS de 07 o Aho o 2021
Grglo. PREFEITURA MUNICIPAL DE JAPORA Dala; Y1 2/2027 DO OO
Dbjeto: REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISIGAD DE Modalidade; PREGAD PRESENCIAL

MEDICAMENTOS NO AMBITO DO PROGRAMA FARMACIA BASICA, PARA SRP. 5M

ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE POR UM Identificaglio: 00008121
PERIDDO DE 12 MESES, CONFORME ESPECIFICAGCOES, QUANTIDADES E
EYIGENCIAS ESTABELECIDAS NO TERMO DE REFERENC1A

DescrngSo: SERTRALINA 25MG - SERTRALINA 25MG

Lote/item: 1/25
Ala: Link Ala
Fonte: 177842550 5656/transparencio/
Quantidade: 3.000

Unigade, CP
UF: MS
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA PROPOSTA FINAL
20 907.666/0001-00 RANGEL HOSPITALAR - EIRELI R$ 1,70
*VENCEDOR *
Rasldns persds no ds wsmgm 37.34.00 (I, 45.172175.20) T
m Kmmmm NPNCSORII RIS
%wmm rmw:nmnom%wmgmspimnmmuommmummanpmmmm 2081 348



RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR o

Marca: Marca nBo informada
Fobsicante: Fabricante ndo informado
Descricdo: Descrglo ndo informada

CNPJ

Estado: Cidade:
PR Maings

Erderego;
AV JDAQUIM DUARTE MDLEIRINHO, 3503

Prego (Oulsos Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais
e ¥ &t 5 da N B e 07 de raho ok A2 S

OrgBo: FUNDEB
Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISIGAD DE
MEDICAMENTOS ND AMBITO DO PROGRAMA FARMACIA BASICA, PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE POR UM
PERIODO DE 12 MESES, CONFORME ESPECIFICAGDES, QUANTIDADES E
EXIGENCIAS ESTABELECIDAS NO TERMO DE REFERENCIA
DescricBo: SERTRALINA 25MG - SERTRALINA 25MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

29.907.666/0001-00 RANGEL HOSPITALAR - EIRELI
*VENCEDOR *
Maica: Maica nbo informada

Fabricante: Fabricame ndo Informado
Descriglo: Descrigdo ndo informads

Estado: Cidade. Encerego:
PR Moringd AY JOAOUIM DUARTE MOLEIRINHO, 3501
—— —

Piego {Oulros Entes Pablicos) 3; Média das Propostas Finais
e HAT 5*da v 65 oo O de o de D21

GrgAn: FUNDO MUN. DOS DIREITDS DA CRIANGA E DD ADOIESCENTE

Objeto: REGISTAD CE PREGOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE
MEDICAMENTOS NO AMBITO DO PROGRAMA FARMACIA BASICA, PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE POR UM
PERIODO DE 12 MESES, CONFORME ESPECIFICACOES, QUANTIDADES E
EXIGENCIAS ESTABELECIDAS NO TERMD DE REFERENCIA

Descrigho: SERTRALINA 25MG - SERTRALINA 25MG

CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

20907.666/0001-00 RANGEL HOSPITALAR - EIREL)
* VENCEDOR *
Marca: Marca nlo informaca

rabricante: Fabricante nio informaco
Descricho; Descriclo ndo wformada

Estado: Cidade
PR Maninga

Endereco:
AV JOAQIM DUARTE MCLEIRINHO, 3501

e 2 = Rulaitrio garndo pp dis 11212022 17:34.00 (P 45.173.174.20)

EIMCON Cacign Vacagso; OALCANDEGOKDERIDPGEAODHLLZVP IVDIDIIOIOEWDXAinphCEO %30 %30
& ‘\‘, ‘(itq DA ' o e okl cEN 252D |

Zralg

- et P didi . -

E QOIS PO s OHLE VP IVCrbmi DIDE wp o4 nphicSCreatio w2530

Telelone:
{44) 3034-0262

RsY,70

01/12/2021 DO OO
PREGAD PRESENCIAL
SIM

DO0OBYIZY

1/25

Data:
Modalidade:
SRP:
Idenbificogho:
Lote/Mem:
AMa: Link Ala

Fonle: V7784 2550 6656/11ans parencie/
Quantidade: 3.000
Unidade: CP
UF. M8

VALOR DA PROPDSTA FINAL

R$170

Telefone:
{44) 30340262

RS$1.70

Data: 01/12/2021 0000
Modalidade: PREGAO PRESENCIAL
SRP: SIM
Identificacho: DODORI2Y
Lote/lem: 1/25
Al Link Ata
Fonte: 177.84.25.50 5656/vensparencia/
Quantidade: 3.000

Unidode; CP
UF: MS
VALOR DA PROPOSTA FINAL
R$1.70
Telefone:
[44) 30240262

00 1 8



“Nlem 106 SERTRALINA 50MG

Prego Esymacn Coldulade RS )44

Percemunl -

Prego Eahimador R3 1,34 (un}
Quantidade Deserigho
171.000 Comptimicos SEATRALINA BOMG

Preco (Compras Governamentais) 1 Média das Proposias Finais

Ine 1 An1, 5% g 1N 55 de 07 che o e J021

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD GABRIEL DA CACHOEIRA

Fventual Aquisicio de Medicamentos de Uso Geral para atender o Municipio de
S30 Gabriel da Cachoeira (AM).

Seirahna clotidialo - Servaling Cloridrato Dosagem: 50mg

272365 - SERTRALINA CLORIDRATO. DOSAGEM 5CMG

Orgdo:
Objeto:

Degeriglo:
CatMat;

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR
20.018.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIREL)
* VENCEDOR *

Marcs: TEUTD

Fabricante: YEUTOD

Modelo: CX C/ 30
Descrichp: Seruslina Clordrato Dosagem: 50mg. CPR, AMS: 103700724

Estado: Cigade:
RS Erechim

Endereco-
R HENRIQUE SCHWERIN, 368

Data:
Mpdalidade:
SRP:
Mentificagho:
Lote/ltem:
Ata:

Fonte:

Quantidode:
Unidade:
UF:

23.312.871/000%-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Matca: PRATI DDRADUZ?ZI
Fabricante: PRATIDONADULS)
Modele: COMPRIMIDOD

07/10/2022 14:00

Pregao Eletrénico

SIM

NoPiegdn: 102022 / UASGOB0ZR3
1269

Link Ala
WAWW.COMPIASHOVEINAMENIaLs. gov,
br

30.000

Comprimido

AM

VALOR DA PROPOSTA FINAL

e

RS 0,2)

Telclone:
(54) 90775744

RS D.59

Descrighp: SERTRALINA CLORIDIATO 50 MG COMPRIMIDO Nos valores pioposios estario incluses 10003 03 cuslos ppefacionais, encaigos previdenciarios, 1
rabalhistas, Inbulsrios, COMEBICIAIE & QuUASGUEY oulros que incidam direla ou indirelamente no forpecimento dos bens. Todas as espec:hicales do objein cont
035 na pIOpOSIA vinculam B contratada, Velidade da proposta. 60 (sessenta) dias. Validade minime de 12 {doze} meses, demais prerrogativas conforme o edital

. REGISTRO ANVISA: 12568077

Cldade. Telelone:

Erechim

Nome de Contatp:
CASSIAND

Estado:

® -

12.891.754/0001-00

Enderego:
R SERGIRE, 965

HOSPITALARES LTDA

Morca: Pharlob

Fabricanie: Pharlab

Modeto; Comprimido

Descrigho: Sertraling Cloridrato 50my

Telefone:
92) 92679878

Cidade:
Manaus

Estado:
“AM

Endefego.
“ R MARIA MDTA, 69

38.314.675/0001-88  VINORTE COMERCIO DE PRODU10S HOSPITALARES LTDA

Maica: PRATI DONADUZT)

Fabticanie: PRATI DONADUZZ)

Modelo: Senrmling Clondimo

DescricAn; Sertralna Cloridrato Dosagem 50mg

(541 37123655

Emait:

cassianoesempla@hoimail com

WM COMERCIQ SERVICOS E REPRESENTACOES DE EQUIPAMENTOS

Email:

wmepmercicamgmailcom

Eslado; Cidade Enderego Telefone'
AM Mahaus RUA JOSE MIRANDA COFL HOD, 777 (92) 04931012 / 92) 91240453
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Rralphin (yanbdo no die 1WIZZDET 17 300 (P 45.971975.10)
Coage Vdacho: hhumEmemEﬂDHmemlnpm

D e, L -]

ok ensQikuLcl 2520 E QuMDE N2 S25PHE 8d OHLD VP V) Inbri DDE wp Xaa b pNe 30 % 2530'%250d

RS 0,66
RS 1,47
Email
vinpiiecorneIcio@hotimal.com
RS 1,51

08 1 8



¥
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CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR (f, VALDR DA PROPOSTA FINAL

Marcn: GLOLAB 2

Fabricante: CEOLAB ) §

Modelo: CPA o

Descricdo: SERTRALINA CLORIDRATO 50 MG COMP tr———

Estado: Cidade: Enderego: Bne: Eman:

TO Poro Naclonal RQUADRA 13 ORLA OESTE, LOTE1S (54} 9627-3079 cassin. 4DGEhoimail com

00.488.689/0DD1-45 RR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E HOSPITALARES LTDA RS 1,90

Marcs: PRAT)

Fabriconie; PRATI

Modeio: PRAT)

Descriclo: Serirshna Clonidrato Dosagem: bDmp

Lstado: Cidade: Lndeiego; Telefone: Lmai:

AM Mansus A JOAD CAMARA, 535 {92) 92852583 tovam, 26photmel.com

40.455.009/0001-01  ALMEIDA FARMACEUTICA LTDA RS 2,00

Marca: GERMED

Fabiicame GERMED

Mpdelo: 30 CPR

Descri¢d0. Sertralina Clondralo Basagem; S0mp

Estado Cidade. Cnderego: Teletone: Cmail;

GO Goisnia AVENIDA VEREDA DDS BURITIS, 877 (6296170606 welger.gyn@hotmail com

44.536.030/0001-62  E J SCOMERCIO DE PRODUTOS E MEDICAMENTOS HOSPITALARES LTDA R$ 2,10

Marca: PHARLAB / NACIDNAL

Fabricomte PHARLAD

Modelo, COMPRIMIDD

Descngdn. Senrokina Clorididto Dosapem 5Dmg

Egindo: Cidade: Enderego: Telefohe: Email:

AM Manaus R TUPAGI, 33 (92} 84262214 suendd22Bgmail com

43.231.355/0001-02  MEDICINALE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS E MATERIAIS RS 210

HOSPITALARES LTDA

Marce: Genérico

Fabricanie: Geolab

Modeto: cx o/ 450 epr

Pescrigdo: Scrrshna, Clondrato 50 mg - RMS 1542302250100

Eslado: Cidaoe. Enderego; Telelone: Email:

RS Erechim R GENTIL JDAD MIORANDD, 154 {54) 9183-1800 LagoMaassEmen.com

04.578.807/0001-67  E.SILVA DOS SANTOS RS 2,30

Marea: Chsialia

abricame; Nacional

vipaedo: Tolrest

Deacrigdp. SERTAALINA Tl ORIDRATO 50 MG 50mp

Estado: Cidade; Enderego: Telefone:

AM Manbus AV DDMINGOS JORGE VELHO, 202 (92) 9969-8757

07.555.491/0001-86 ULTRAFARMA COMERCIO DE PROCUTOS FARMACEUTICOS LTDA R§ 2,10

Morca; TEUTO

Fabncante: PROCCDENCIA NACIDNAL

Mpdelo: COMPRIMIDD

Descrigdo: Sertrahna Clondrato Dosagem: 5Dmy

Estado: Eidane: Enderego. Telelone: Emsl:

AM Mandus AV RODRIGD DTAVIO. 61 (52) 361 3-’1-530 viiralomnamanavs@emoil. com
Prego (Compras Governamentais) 2: Média das Proposias Finais RS 1.32
ne LA, 5° o INAS oo (7 de Adho de 2027

Org30: PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA DE SAD MIGUEL/AL Dsta: 25/08/2022 10:00
Objeto: Regisiro de Precos pars comratlagho de empresa especializada pass AQUISICRD  Modalidade: Preglo Elerdnico
DE MEDICAMENTOS, visando atender As necessidadns da Secietaria Municipal SRP:; SIM
de Saude da Prefeitura Municipal de Barra de S3o Miguel/A). Identificagdo; N°Pregdc:202022 / UASG 98271

Descricdo; Seirahina cloridialo - Senralina Clondrato Dosagem: 50mg Lote/lem: /5

Rolsono gaedo no d 1122022 17.34.00 (IP. 45.172.175.20)
Codigo Valtacho: BhuLeB%ZbEpeNDENDPGE MOHLL VP VOinbpICCEwp Xoa npNcSQ % 30% 30
NI v, bnGOS Swcas. COm, be/CartfCacoAUL S 16 TIohanetl UL PR 2520 E QanDO% 25 2P G EdOHLY VP VO MO LYOE wp X nphcIONIII0 %2530 2001348



CatMal: 272365 - SERTRALINA CLORIDRATD, DDSAGEM 5CMG Ala: Link Al W ’é‘qe
Adjudicscho: 01/049/202212.07 ¢ N %
Fonte. www.compia: =
br >}
".2
Quantigade: 3.000 %
Unidade: Comprimido @ /
UF: AL
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
04,968.644/0001-29 . B. DE OLIVEIRA JUNIOR DISTRIBUIDORA RS 0,30
*VENCEDOR *
Msarca: GEOLAB
Fabricante: GEDLAB
Modelo: COMPRIMIDD
Descrigbo: Sertroling clondrato - 50 mg TIPD TOLREST QU SIMILAR REGISTRD ANVISA: 1.542.302.250.061.
Esiado: Cidade: Enderego: Telefone:
AL Maceid R PROF, TEONILO GAMA, 13D {082) 2311-059
35.310.181/0001-37 ERFARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 0.37
Marca: GENERICO
Fabricanic: PRATI
Mpdelo; ANVISA 1256802710054 DRIGEM BRASIL
Nescrigho’ SFRTRALINA CLCRIDRATD
Estado Cidace: Enderego. Telefone: Empil;
SP Sao Bernardo do l‘.)mpo R MARE[THAL DEQDORD, 1805 {17) 4337-6606 vendas@erfarma.com.br
43,231.355/0001-02 MEDICINALE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS RS 0,40
HOSPITALARES LTDA
Morco: Grrefito
Fabiicanie: Geolab
Moosio: C¥ ¢/490 ept
DeacrigAo: Sertranna. clonidrato 50 mp - RMS: 1542302250100
Estado: Cloade: Endetego: Jelefone: Emals
RS Erechim R GENTIL JDAD MIDRANDD, 154 (54) 81831800 1ippOmanss@msn.com
29.043.83a8/0001-66  3MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS LTDA, R§ 277
Morca: Isbolaima
Fabricante: Isbofarma
Modelo: unidode
Descrigdo: Sertralina Clondiato Dosagem: 50mg
Estode:  Cidade: Enderego. Home de Contalp. Telefone: Email;
RS Erechim RFRANCISCD FFRDINANDD 1 OSINA, 279 ABIGAIL (54) 3NN 2-D427 heAacoes@Imed.com b
11.195.977;0001-28 MEDICAH COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL] RS 278
Marce: ACHE
Fabricante: ACHE
Modelo: NAD SE APLICA
Descrigho: Sertraina cloridrato - 50 mg TIPO TOLREST CU SIMILAR UND Repistro no M.5.2 1057305540053
Esiado: Cidade, Enderego: Nome de Conlsto: Telefone: Emnil;
AL Macerd AV MLINIZ FALCAD, 103D CARLDS (82) 3436-274T7 medicahaom@gmail.com
Prego [Culros Emtes Poblicos) 1; Média das Propostas Finais RS 1,45
e HAE 5 0w in B5 Je 07 oe oo oc 202]
Orglo. PREFEITURA MUNICIPAL DE HOLAMBRA Dota: 26/08/2022 0820
Prefestura Municipsl de Holambra Modolidade: Preglo Eletrdnico
Objeto. REGISTRD DE PREGOS PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE SAP:. SIM
MEDICAMENTOS (PARTE 02) identificagdo OC: B747008010020220C00037
Lote/item; 1/88
Ata: Link Alg
Fonle; www.bec.sp.gov.br
Quantigade: 25000

Rolatieic gersdo o o 12022 17.34.00 (IP: 45,172.175.20)
KDEA2DPGE

oo Validacho. mwsw nrm.oswmmmmm

MIp L LE%2520E QOKDER AP E OO HLL VP VO MDIIOIDEwp XA S pNCSON 2500 N 2500 3007348




Descrigho: CONTROL SERTRALINA, CLORIDRATO 50MG. CAP/CP/CP REV, ORAL {COTA Unidade: UNIDADE
ATE 25% - LC 147/14) - MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND. UF. SP
SERTRALINA, CLORIDRATD 50 MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE
APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, Via DE
ADMIMISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MILIMA DD PRODUTO NA ENTREGA DE

50%.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
43,607.262/0007-21  INPHARMA HOSPITALAR LTDA RS D5
*VENCEDOR "

Marca: GENERICO/GFOLAR

Fabsicante; Fsbncanie nBo informado

Descrigdo. MEDICAAENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, SFRTRAI INA, CLORIDRATD 50 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSUL A/COMPRIMINO/COMP
RIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIA
A DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade; Endetegp: Teletone: Emoil
PR Toledo A MARIA JOSE NOGUEIRA, 658 {45) 9921-7639/ (45) 99670543 jesn.peiry@hoimail.com
23.228.076/0001-74 CMH - CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES - EIREL) RS 0,16

Marca; GEOLAB

Fabricante: Fabricanic ndo informado

DesciigBp: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMANO, SERTRALINA, CLORIDRATO 50 MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULA COMPRIMIDOD/COMP
RIMIDD REVFSTIDO, FORMA DE APRFSFNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDC/COMPRIAIDO REVESTIDO, VIA DF ADMINISTRACAD DRAL, COM VAIIDADE MINJM
A DO PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Fsiado: Cidadce: Fngerego: Telelone:

PR Maningd R DOUTOR MARID CLAMLCR URBINATTY, 1434 [49) 3255-3774

20.637.873/0001-17  MEDIC VET DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL! ' RS 0,20
i

Marca: SERTRALINA 50MG

tabricame: Fabricane ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, SERTRALINA, CLORIDRATO 50 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULACO MPRIMIDO/COMP
RIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL COM VALIDADE MINIMA
A DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%,

Eslado: Cidade: Enpefego: Telefone: Emais:
SC Turvo R USILIO TONETTD, 76D (48} 3525-0374 ogropecudriacidadealts
28.004.857/0001-07  DANIEL FERRARI ABRANTES - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS R$D,28

Marea, GFNERICO

Fabricante: Fabsicante nBo informago

Descrigdo: MEDICAMEN10S CONTROLADOS DE USO HUMAND. SEI RALINA, CLORIDIRA 10 50 MG, FOIIMA FARMACEU 1HCA CAPSULAsCOMPRIMILO/COMP
RIMIDD REVESTIDD, FORMA DE APRFSENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIND RFVFSTINO, VIA DE ACMINISTRACAD DRAL. COM VALIDADE MINIA
A DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Fstado: Cidade: Fnderego Nome de Conlalp: Telelone; Fmail:
sp Sanips RUA SAD PAULD, 91 CRISTIANE £13) 32011102 vARCBS{DIEITANIMe com.br
23,312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA R$315

Marca: PRATI DONADUZZ)

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, SERTRALINA, CLORIDRATO 50 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA, COMPRIMIDO/COMP
WMIBO REVES1IDO, EORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIBO/COMPRIMIDD HEVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MiNIM
A DO PRODUTD NA ENTREGA DE SD%.

Estado; Cidade: Enderego: Nome de Contate Telefone. Email.
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND (54) IT12-I65% cassisnoexemplarPhoimail.com
14.779,687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICDS LTDA RS 5,00

Marca SERTRALINA SOMG

Fabricante: Fabncante ndo informado

Descrigdn: MEDICAMEN10S CONTRDLADOS DE USD HUMAND, SERTRALINA, CLORIDRAI0 50 MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA:COMPRIMIDD/COMP
RIMIDD REVESTIDD, FORMA DE APRESLNTACAD CAPSULA/CDMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIM
A DD PRODUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade: Enderego:; Nome de Contato: Telefone: Email
sp Caraguaia:obe AV MARGIMNAL DIREIT A, 60 Vanessa {12) 39219192 licita) @ssnsilfpima.com. br

Retatoro gaado no dis 1WYZNZ2 17:34.00 (P: 45.173.176.20)
Cidigo Valiagho: OuLEE%ZDE gdKDE%IDPTEMOHLD VP IVEINDII QIDEWpXO4npNcSO % J0R 3
nnwm-.W.m.mmnmmmmwmzwmmmWMmmnnpmmum 3011 M8
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ltem 107. SERTRALINA ( CLORIDRATD } 100MG- CAIXA COM 30 COMPRIMIDGS.

—_—

Prage Estimado: RS 71,35 (un) Peicentual - » Prego E_snmadb Cixlcul.:d()__ﬁ" a5, . Méd;a}b; Fregos Cbtidos RS 71,35

ARy b

Quontidade Descrigho
3.020 Cainas SERTRALINA [ CLORIDRATO ) 1 DDMG- CAIXA COM 30 COMPRIMIDOS, .

Prego (Compras Governamentais) 1. Média das Proposias Finais
g 1At 5% g IN 65 de D7 de Ao o 207!

Orgao. PREFEITURA MUNICIPAL CE SAD BENTO Data; 17/05/2022 09:00
Objets  Registro De Precos Para A Aquisigho De Medicamentos De Farmacia ABC Ainda Modalidade: Pregao Eleurdnico
Nio Licitados Para Atender A Demanda Da Secretaria Municipal De Saude Desle SRP: SIM
Municipio, Conforme Termo De Referéncia E Especiicacbes. Idenificogo: N°Pregdo:492022 / UASG 982179
Descrigdo: Serualina cloridrato - Dosagem: 100mg, Lote/item: /52
CotMat: 272363 - SERTRALINA CLORIDRATO, DOSAGEM.100MG Ata: Link Ata

Adjudicaglo; 31/05/2022 D8.12
Homologhgho: 31/05/2022 1434
FONtE: www COMPrasgoves NAMENias.gov

br
Quontigade: 221
. Unidade; Comprimido
UF; P8 .
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
22.449.446/0001-30 MARIA DD D DANTAS CARDDSO RS 19,50
*VENCEDOR *
Marco: EURDFARMA
Fabricante: LURDFARMA
Modeio: EURDFARMA
Descrigdo; CLORIDRATO DE SERTRALINA 100 mp C/ 30 COMP
Esinsdo: Cidnde: Endereco: Telefone:
P8 S3¢ Beno AV PREFEITO PEDRO EULAMPIO DA SILVA. 7344 {B3) 34441003/ (83) 3444-2234
27,796.696/0003-60 DROGARIA MAIS SAUDE SOCIEDADE EMPRESARIA LTDA RS 19,60
Morea: GERMED
Fabncante: GERMED
Modelo: CX
Descricdo CLORIDRATO DE SERTRALINA 100 mg C/ 30 COMP
kstadn, Cidade.  Enderego 1elefone: Emoli:
AN MDsS0r0 R MANDEL AMANCIO REBOUCAS NETOD, 112 {84) 2316-0127/ [83) 8751-831) drogonamaissaude ) D0@hoimdl.com
. 20.918.668/0001-20 MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE EIRELI RS 20,66
Moarcs. GEODLAB
Fabricante: GEOLAB
Modelo; Cx 30
Descrichn: SLRTRALINA 100 MG RMS 164230225
Estndo: Cidade: Enderego: Teletone:
RS Erechim R HENRIQUE SCHWERIN, 368 (54)9577-5744
15,218.561/0001-39  NNMED - DISTRIBUICAO, IMPORTACAD E EXPORTACAD CE MEDICAMENTOS RS 24,84
LTDA
Murcis GEDI AR
Fabricanie: GEDLAB
Modelo. GEOLAR
Descricdo: CLORIDAATO DE SERTRALINA 100 my C/ 30 COMP
Estado: Cidade: Enderego Telefone Email
Pp Campina Grange R MAJOR BELMIRO. 20D (83) 331377 hoitacan.nnmedBgmail.com
37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 200,00
Marce: GEDLAB
Fabricante: GEOLAB

Modeio: CX C/30 CP
Deacrigho; CLORIDRAT( DE SERTRALINA 100 my C/ 30 COMP

Rulalins perado no 0 YW12/2022 17.34.00 (IP: 45.173.175.20)
Cadgo Validacho, OkuLEBNIBE gUKDENZBAGEMOOHLbZVP VO InbIIQrOEwD Xa4inpNeSQ 1.4 % 3d
NI Hwwwe. o0 /L Tokenal L7520 EgurDE%2 520 PoE soDHLLZVP IV I rpiyDE wp o 4np NSO % 2500 %2530 302/ M8




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDCR VALOR DA P

Cstado: Cidade: Enderego: Telefone Cmail:
TO Porto Nacional R QUADRA 13 ORLA DESTE. LOTES 154) 9627-9079 cassio.wﬁ@lpm.
- —
SERVIDOR
Pre¢o {Compras Governamentais) 2: Média das Propostas Finnis RS 59,88
ine 1T 5% 08 IN 65 de 07 e Ao 02 2027
Orglo. FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE MARABA Data: 27/12/202) 09.00
Objetn; Registro de pre¢o para eventual aquisiclo parcelaca de medicamentos farmicia  Modalidade: Pregdo Eletrdnico
basica e medicamenios controlados, para atendimento das unidades basicas de SRAP: SIM

saude e hospitais do municipio de Maraba-PA.. Identificagado. N°Prego 1342021 / UASG 927495

Lote/ttem: /621
Ala: Link Ata
FONIe: www.COMprasgovernamentans.gov.
br
Quantidade: 72
Unidade. Comprnmido

Descrigho: Sertralina cloridrato - Dosagem: 100mg 0,
CatMat: 272363 - SERTRALINA CLORIDRATO, DOSAGEM 1C0MG

UF: PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
36.028.477/0001-22 HIPERFAR MATERIAIS HOSPITALAR E MEDICAMENTOS LTDA R$9.8)
*VENCEDOR *
Marea: PRATI
Fabricantie: PRATI
Modelo: PRATIH
Descrigio: SERTRALINA CLORIDRATO 100 MG CAIXA COM 30 COMPRIMIDOS - REGISTRD ANWISA 12568027
Estado: Cigade: Enderego: Telefone: Email:
PA Porouspeboas R139, 5N {94) 9159-5167/ (94) 93010764 neliorodrigues3Ighotmaoil.com
14.905.502/0001-76  EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 24,76

Marca: geolab

Fabricanie; geolab

Modelo; o ¢/3D

Descricdo SCATRALINA (CLORIDAATO) 100MG- CAINA COM 30 COMPRIMIDOS RMS: 1542302250266

tstado: Cidode: Lndefego Telelone. Email
RS Frechim R SFAGIPF, 1645 [54) 1068635 wendas exclusiva@hol mail com
15.439,366/0001-39 EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIREL) RS 2417

Marce: GEDLAB

Fabricante; GEOLAB

Modeto: GEOLAB

Descri¢Ao: SERTRALINA CLORIDRATO, DOSAGEM 100MG RMS: 154230225

Estado:  Cidade:  Endere¢o: Nome de Contelo Telefone: Email;
RS Frectws R JERONIMO TEIXEIRA, 620 Carmila R. Follador (54) 3522-2993 virfarmamegicamentos@hetmail.com
00.156.820/0001-77  HOSPMED EIRELI RS 24,37

Marca: EURDFARMA | ABDRATOR]

Fabiicante: EUROFARMA LABCRATORIDS 5.4,

Mooclo: SFRTRAY A {CI DRIDRATO) 1DUMG- CAIXA COM 30 COMPR)

Descrigdo: SERTRALINA ([CLORIDRATO) I00MG- CAiXA COM 30 COMPRIMIDOS. Especificacdo. SERTRALINA (CLORIDRATD) 100MG- CAIXA COM 30 COMPR)
MIDOS UND caixa QUANT 72 MARCA EUROTARMA FABRICANTE EURDFARMA LABORATORIOS S A, A, ANVISA 100430744 VALIDADE DA ANVISA obi/26 PRD
DUTDS SERAD ENTREGUES COM VALIDADE MINIMA DE 2 (DOIS) ANOS NO GRGAD SOLICITANTE. R524.37

Estado Cidooe: Enderego: Telelone: Email:

] Tetesma A MATO GRDSSO, 1700 (86) 3029-8488 hospmedistnbuidora@gman.com
30,571.825/0001-27  PDL NETO COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 73,80
Marca: GEDLAR

Fabiricante: GEOLAB

Modelo: CX Cr30

DescrigBo; SEATRALINA (CLORIDRATO) 1GOMG- CAIMA COM 30 COMPRIMIDOS. Especificagio; SERTRALINA (CLORIDRATD) 100MG- CAIXA COM 30 COMPR]
MIDODS., REGISTRO MS 1542302250266, PROCEDENCIA: NACIONAL

Q?-, Relmioro pevado no de 10122022 17, 34:00 P 45.173.175.20)
LAY Cooigo Validagho: OkuLEA%2DEQIKDEXZEPGE s0OHLLZVP VO)Inbpi CYDEwpXB4inpNCS0% Jd %30
IRUATD hTip:wwve B OO M C08.COM i /CAMNCAOOAUL UCKiacs TIok Bn =OAILCB% 252D EQUHDERZEZDPLE S0OHLLZVP IVTIbIDICHDE WP RS NP NCSO N Z80% 2530 3037348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROBOSTA FINAL

Cstado; Cigade: Cnderego: Tetefone: Cmai: rch
PA Ananindeua TRAYESSA WE 36, 851 {11) 7438-1806 maiabragilmedi@ymay %
’
—
19.056,683/0001-27  BIOFAR HDSPITALAR LTDA - RS 1 lgﬁ
wnrca: PRATI ﬁmwy

Fabiicante: PHALI
Modeo: COMPRIMIDD
Desprigho SER)RALINA (CLORIDNAT0) YODMC- CAIXA COM 30 COMPTIMIDDS. Especiicacdo SERTRALINA {[CLORIDNATO) 100MG- CAIXA COM 30 COMPR)
MIDOS. Mome Comercial clonteato oe seitrahna 100 MG COM REV CT BL AL PLAS PYCTRANS ¥ 30. REGISTRD: 1256802710151

Estado: Cicade; Enderego: Telzione: Email:
PA ANININCEL AL ESMERALDA, 5 (91} B1AT-DOTT biclar@biolartospialar.com.br
47.374.797/00D1-06  PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 151,00

Morea: GEDLAB
Fabricante: GLOLAB

::::rli:.li?SERTRAUNA {CLORIDRATD) 100MG- CAIXA COM 30 COMPRIMIDOS. Especificacho: SCRTRALINA [CLORIDRATD) 100MG- CAIXA COM 30 COMPR)
AIDOS. RMS 1542302250266
Estade: Cidage: Endere¢o: Telelone: Emal:
T0 Porto Nacional R QUADRA 13 DALA GESTE, LOTEYS (54) 9627-9079 cassio_4D6@Ehoimall com
Pre¢o CMED (Anvisa) 1: RS 97,26
e AT 5% de iN 66 de 07 e Ao o 2071 _ _
Produlo: CLORIDRATO DE SERTRALINA ' EAN: 7891317446963
Principio Alivo. CLORIDRATO DE SERTRALINA Registro: 1004307440093
Apresentac3o 10D MG COM REV CT BL AL PLAS TRANS ¥ 3D Tarja: - (*)
Tipe Produto; Generico Restrigdo Hospitalar: Nio
Laboratono: 61,150.096/0001-92 - EUROFARMA LABONATORIOS S A Conlaz 87: Niio
Classe Teropeutica: N6A4 - ANTIDEPRESSIVOS SSRI CAF: Ndo
Fonte; Agércin Nacional de Sadde Suplementar Data Atualizagdo: 10/01/2022 0D 0D

ltem 108 SEVOFLURAND SOLUGCAD IHALATCRIO 100ML [ARNESTERICD)

Prege Cshimadn, RS 50002 (un) Peicentual - " Prego Estimadn Calculodo. RS R00,062 Matha rdos Pregos Obhaos: RS 50007
. Quanlidade Descrigio DObserva¢o
205 Frascos SEVOFLURAND SOLUGAD INALATORIO 100ML {ANESTESICO)
Preco (Compras Governamentais) ): Média das Proposias Finais RS 500.07
me FAT AR A IN B8 e D7 de o oe 2021
Otgdo: MINISTERID DA EDUCAGAD Data: 19/08/2022 10:00

Empiesa Brasierna de Services Hospitalares/Sede Modalidade: Pregho Elerrdnico
Hospital Universitdrio Getulic Vargas SRP: SIM

Objeto: O objeio da presenie licilaglo ¢ a escolba da proposta mais vaniajosa para a JdentificagBo: N°Pregap:192022 / UASG:155018
evenlual aquisigho de materinis de consumo, sendo medicamentos ProiNaros,

\ . - Lote/Mem: /7
1endo por objetive a reposicio do estoque do Hospital Universildno Getulio

argas (HUGV), medionte Registro de Pregos com validade de 12 {doze) meses, Aa; Link Ala _
contorme condicdes, quantidades e sxigéncias esiabelecidas neste Ecital e seus Fonte: www.CcoOMmpIasgovernamentas. gov.
Anexps.. br
Descrigho: Sevotlurane - Sevoflurano Forma Fasmacdunca; Liquido Inalante Quantidade. 300
CatMat: J0BB77 - SEVOFLURAND, FORMA FARMACEUTICALIQUIDO INALANTE Unidade: Frasco 250,00 ML
UF: AM
Rolairio garade no dis 11272022 17:34:00 (1P 45,473,175.20)
m:w V-M TUM"Z:FER‘MEMWW;MMWmmmw““‘hmm 2007 M8
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CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA
*VENCEDOR =

moren; CRISTALIASEVOCRIS

Fabricante: Cnstdha Produtos Guimicos Farmacduticos Lida
mpdelo. NAD SE APLICA

Cescrigdn: Sevocris 100% - Inalante - Caira com 1 ‘rasco x 250mi (Sevoflurano) * Similar * Vahdsde do Produto 24 meses * Registro no Ministéno oa Saude ).
D268.0143.001-2 * Procedingia: Nacional * Marca Cristalia * Fabricente: Cristdlia Produtos Quimicos Farmaciuticos Lida, * Valor unliiario desonerado do ICMS
/5P, conipme previsto no comvdnio CONFAZ N1, 26703 * Validaoe da Proposta: 90 tias * Prazo de Entrega 30 dws * Condigdo de Pagamento 3D dhas * Declara
MO8, nos 1ermos do presente edital, que o prego colado inclui 10d0s 03 CUGLOS & despesas Inerentes b entregs, 1819 como: 1as83, iretes. embalagens, iImposios.

ENCargos sociais ¢ 1rabalhistas, seguros ¢ ludo mais que possa influir direta ou indiretamente no Cusio do fomeciment * Declaramos 18mBEm, nos termos do
preaente edital que 08 produtos cotados stendem 100as a3 exigéncias do Edital

Eslado: Cidade Fnderego Telelone Email:
sp Lapia ROD ITAPIRA-LINDOIA, S/N {19) 38639500 millon@crisiaba.com.br
60.666.981/0006-75  UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL § A RS 280,00

Mnarea: VOFLUR

Fabricanie: UNIAD QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S/4

Mpdclo’ MARCA

Descrigho VOFLUR TML/ML SOL INAL P324/9BC1 X 250ML sevoflurano ) mi/ml TML/ML LIQ INAL NAS CT FR VD AMB X 2601AL Principio Alive: SEVOFLURAN
0 Repistro M.S.. 1029714200015 Proceuéneia: NACIONAL Con, Barras: TB96006710030 Codigo Allandegario 3004.50.99 Validade Matenais 24 MFSFS C60. G
GREM 533D1B0900D67604

Estado: Cidate: Fnoerego: Telefone Fmail
MG Pousp Alegre ROD FERNAD DIAS - BR 3B, S/N (1Y) §583-2a52 IMATINSBUNIACALIMICA.COm.br
06.065.614/0001-38 SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI RS 448,00

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modcio: SEVOFLURAND 250ML (SEVOCRIS) [C1)

Desericbo. SEVOFLURAND, Solucho Inalatoria - rasco - Solugao Inaletoria. 1mg/mL — 250mL Descrigdo Interna: 10339 - *SEVOFLURAND 250ML (SEVOCRIS)
[C1) Proceudneia: Brasil Registre M.S. 102980148

Estado: Cidade: Endereco; Nome de Contate: Telefone: Emaik
GO Gosdva R 155, 686 Barbaa {62) 3928-8980 liciaeacOBE supermedics.com. b
28.911.309/0001-52 ESPIRITO SANTO DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIREL) RS 471,88

Mares: LINMIAD QUIMICA

Fabncante: UNIAD QUIMICA

Modelo: SIMILAR

Descrigdo "SFVOFLURAND 1 ML/ML. - 250 ML APRESENTAGAD: 1M1 /ML 1 10 INAL CT FR VD AMB X 250HL UNIDADE: FRASCO NOME COMFRCIAL VOFI UR ¥
IPO SIALAR PROCEDENCIA. NACIONAL FABRICANTE: UNIAD QUINMICA FARMACEUTICA NACIDNAL S/A RMS: 1045714200016

cstado Cioade: Endereco: Nome de Conlalo; Teletone: Email;
E3 Guarapan R SERRA NEGRA 78 CAMILA 27} 32611877 espititosaniohos pitalar es@gmail com
40.061.543/0001-33 CREDPHARMA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 471,89

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CRISTADA

Descrigho: Sevoflurano Forma Farmactulica: Liquido Insante

Estado; Cidade: Enderego: Tejefone:
RS Erechim AY TIRADENTES, 480 {543 3712-5159
32.708,161/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIRELI RS 408,75

Marca: CRISTALIA

Fabiicante: CRISTALIA

Modeio: CRISTALIA

Descrigdo. Sevolurano Forma Farmacéubes: Lioudn Inslante -

Estado: Cidade: [Cndereco: Telefone, Emad:
PR Longnnn AV ROBERT KDCH, 1553 {43) 3354-3621 prodine 201 9@ heimail com
17.724.193/0001-26 ALFA HOSPITALAR LTDA RS 750.00

Marca: UNIAD QUIMICA

Fabricanie: UNIAD QUIMICA IND.

Modelo: FRASCD

Descrigdo Sevellurano Forma Farmacéulics: Liguido Inalante, Ymg/mi — 250 mi

Estado: Cidade: Endetego: Nome de Contato: Telefone: Empsil:

AM Mansus AV ACAl 875 Maria das Gragas Lopea de Casurs (68} 32112320 rbewo227@hoimail.com

17.472.278/0007-64 GOLDENPLUS - COMERCID DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS RS BOD.DO
HOSPITALARES LTDA

Relsiono pwvedo ho de 11272022 17,3400 (. 45,178.175.20)
Cooigp Vanoae: GkuLca%ZDE paKDIRZHPOESOHL AP 3 br pIOYOEWD XS4me eSO %N
NI I, P C0m, br/C el Lo ﬂmepmumsnommwmwmpmmm 208 M8
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CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR %—ta\»ﬂyk AL

Marca: Diochimsco 2
Foabricante: Biochimico

Modelo: Frasco

Desciigho: SEVOFLURANO. Solucho Inalhaiona - asco- Solugdoinalazdna. 1mg/ml ~ 250mL PRAZO DE VALIDADE DA PROPOSTA
GA 30 [HAS APOS FMPENHD/ PAGAMI NTD: 30 DIAS APDS FNTREGA/ NDS PRFGDS OFERTADDS FSTAD INCI USDS TODDS 05 CU!
CARGOS PREVIDENCIARIDS. TRABALHISTAS, COMERCIAIS E QUAISQUER CUTROS QUE INCIDAM DIRETA QU INDIRETAIENTE NO FOS
s- AMS 100630277

Estado: Cidace: Enderecn: Telrtone: Email:
R3 Barbo de Cotegipe R GOTARDD MAZZAROLD, 16 (54} 3523-2202 fichacapgpgoidenplus.nel.br
Prego (Compras Governamentais) 2. Média das Proposias Finais RS 500,00
N 1A 57 de 1N 55 de 07 o aho o 2077
Otgdo. GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS Data: 20/06/2022 0910
prefenurs mumicipal de gorernader valatares Modalidade: Pregdo Eletrnico
Objeto Registro ge Pregos para Aquisicao anual de medicomentos e coirelatos, SRP: SIM

destinagos a demanda habnual do Hosptal Municipal de Gov., Valadares e ds IdentificogBo: N*Preglo 482022 / UASG:9Z6607
Aede da Secretania Municipal de Govemador Valadares, & B0 BUMEnto expressivo

L L
a0 enfreniamento ds pandemia covit19, e da sindrome gripal ote/hem: /433

Ala: L
Descrigdo: Sevoflurano - Sevoflurans Forma Farmacéutica. Liquido Inalante . Link Ala
CatMel: 308877 - SEVDFLURAND, FORMA FARMACEUTICALIOUIDO INALANTE ome: N"""'°°'“p"’°°"°"'°"""‘°"'9°"

Quantidade: 450
Unidade: Frasco 250,00 ML
UF: MG

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PRDPOSTA FINAL

44734.671/0001-67  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 500,00
*VENCEDOR ™

Maica: SEVOCRIS/CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Mpdelo: NfA

Descrigao: Sevotris 10D% - Inalante - Caixa com 1 frasco ¥ 250ml (Sevofluranc)  Similar = Vahdode do Produto. 24 meses © Registro no Ministério da Sadde: 1.

0298.0148.001-2 * Proceobneis; Nacipnal * Marca Cristalia * Fabneante; Cnstdlia Produtos Quimicos Farmaculicos Lida. * Validade da Froposta: 6D dias * Pra
20 dr Entrega: 10 dias * Condigho de Pagamento: 30 ties * Declaromos, nos 1e1mos do presente edital, gue o prego cotado inclui todos o3 custos e despesss n

crentes b enlrega, 1808 COMD 1axas, fieles, embalagens. iMposIos, BNCArQos SOCiaiE ¢ 1rabalhisias, SCEUIDS ¢ Tudo M QUE POSSd nfiuir direta pu indirctament
£ "o cUSTo do Tormecimento * Declaramos 1ambem, nos 16/Mos do presente adital gue 05 HOOULOE COIATSS A1ENTem 10083 At exigéntiss do EdiLs)

Estado: Cigade. Fnderego: Telelone: Fmail:

Sp Hapirs RDD ITAPIRA-LINDOIA, &/N (19) JIB6I-BS00 mitongpcsistalia.com.br
Pieco BPS (Ministério da Sande) ): RS 500,00
ne A 3% iz IN 65 o DT die Astho e 202}

Org3o: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BAYEUX Data; 18/D4/2022 00.00
Objero: SEVOFLURAND, FORMA FARMACELTICA LIQUIDO INALANTE entificagBo: BROIDBBT7
Fabricante: UNIAD OUIMICA FARIA. NACIONAL S5/A Fonle; Ministério da Saude
Fornecedor: ALLFAMED COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA Modulidede: Pregdo
Cidade: BAYEUX Quantidade: 10
Unidade: FRASCO 250,00 ML
UF: PB

Relpitng pamdo no O 22021 1734 00 (I #5.173.175.20)
Cocgo Vaioagho. OuLBn2DEQUNDENIDRG EAOHLDIVPIVOInbrpHOyd EwsampNCSQNII NI
DD Hiwiww, £0m, b iCartfcas oA Mok an el L2520 EQEKDERZSZDPGE soDHLL IVP VOL D IIOE wp Xo4 I p NSO K2 530'%2830 087 M8




lterm 109, SUFENTARILA [CITRATO 50 UG/ML SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML

Prego Esmnudos RS 3373 {un)y I’_clcer_\tl}al;_ . F‘l(‘co.Efa!lmf)dol(:ulcul:-irjulR$33?3,
Quantidode Descrigho
60 Ampolas SUFENTANILA {CITRATD 50 UG/ML SOLUGAD INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML

Preco (Compsas Governamentais) 1. Média das Propostas Finais
e 1A 5% de IN 85 de D7 o Ao e 2001

Orgéo; MINISTERIO DA EDUCAGAD

Dats:

»
26/0472022 09.00\SERVIDOR

Hospital Upiversilanio do Piaul Modalidads: Pregdo Elewronico
Objeto: Registro de Prego, consipnado em ata, pelo prazo de 12 (doze) meses, pard SRP:. SIM
eventual aPuislcéo de MEDICAMENTOS ANESTESICD, para alendimento de IdentificagBo: N°Pregdo 482022 / UASG, 155008
pacienies internados e ambulatonss do Hospital Universnano da U_nimsnnade Loterftem: /75
Federal do Piaui = HU UFPY, genco pels Empresa Biasileira de Servigos
Hospilalares - EBSERH, de acordo com as especicagdes, quantitativos ¢ Ata: LinkA1a
condicdes constantes desle Termo de Referdneia.. AdjudicagBo: 22/06/2022 1518
Descric8o: Sulentanila Citrato - Forma Farmaceunca Solugao Injetavel. Concentragdo: 50 HomologagSo: 24/06/202210:18
MCG/ML, FONIE: www.COMPrasgovernamentais. gov
CaiMal. 449401 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRAGAD 50 MCG/ML. FORMA br
FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL Quantidade: 2.000
Unidade: Ampola 3,00 ML
UF: PI
CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
08.778.201/0001-26 DROGAFONTE LTDA R$ 20,00
*VENCEDOR ~
Maica: CRISTALIA-S(SP)
Fabricante: CRISTALIA-S{SP)
Modelo: AP

Descricio: AGUN: 250341 - COD FBSERM: EBFOD54) - CATMAT 4454D1 - SUFENTANILA SOMCG/ML APRES.CX/C/25 AMP. YML Ragistro no M.5.; 1020802160
D70 validade da Proposia: 90 tiss Entrega: 2D dias. Pagamenio: 30 dias. Estamos de acordo com 1000s 03 quesilos exigidos nesie edital: Cumprimes lodos o8
termps ds Ala de Regisio de Preo, a ser lianada com a ventedoda 0o cename, Declarainos que. nos veiores apresentados acime, es130 incJusos 10008 0s thd
U103, eNCArgns trdbalhistac, previdenclarios. iscals e comercais, 1axas, lreles, seguros. deslocamentos de pessonl, cusios ¢ demals despesas que possam inci
ot sobre o fomecimento licitado, iNchusive & margem de lucro; Através do presente declaramos inteira submissBo acs ditames Lei i* 10,520, de 17 de julbe ge
2002, subsidisds pein Lei n® B.666/93 ¢ suas posieriones slleragoes e, b5 clausulas ¢ condigies previaas nests Ticitagao; ASBUTmos o compromisso de bem ¢
fidmeme eqecutar o objeto dests FeNacao caso sejamos vencedores da presente licilacho, Nesta oponunidads, 1emos o declord, sob 23 penss dd Lei, que 1om
amos plent conhetimenio dos produios objelo desia Loitagao; Gue NAD POSELIMOS henhum fato Impedilivo para participaclBo des1e certame e Que nos submet
emos a Ipdas as cldusulas e condicdes previstas nesie echlal. VALIDADE DOS PRODUTODS COTADOS: 24 [vinle e quatroimeses.

Estado: Cldade: Enderego: Telelone: Email:
PE Paulista ROD BN 101 NORTE, SN {#1) 21021819 reynaldo@melaconiadoresassoclados.com.br
44734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 21,90

Marca: CRISTALIA-FASTFEN

Fabricanic: CRISTALIA

Modelo. NAD SE APLICA

Descricho: Fastien SDug/mil - Solugdo injerdvel - Caixa com 25 ampolds » Imi [Citralo de Sufentamia) * Similor * Validaoe do Produto 23 meses * Registro no
Minis:ério da Ssude: 1,0298.0216.007-0 * Procedincia; Nacional * Mares Crisiblia * Fabricante: Cristaha Produios Quimicos Farmacduticos L1cta. * Vakdade da
Proposta 9D dias = Mazo de Enirega: 20 dias * Condigdo te Pagamemo 3D dias * Declaromos. nos lermos do presenie edils), que 0 pVeGD colado inchu 10005 ©
3 cLSIOS & Uesprias inerenies A enhega, tais como: 1axas, ireles, embalagens, impostos, encaigos sociaie e rabalhistas. seguros & tudo Mais que poe3sa infuir
Site13 OU IRMIRLIMENE ho CusIo do lornecsmants * DEclaramos 12mbem, noa 1amnmos do presents eonal que os produlos Colsdos slendem I00ss As exiglncios

oo Coital
Estado: Cioade: Enderego: Telelone: Ems'l:
5P Hapira ROD ITAPIRAA INDOIA, S/N [19) 3863-9500 miliongBeiistaka.com.bs
06.065.614/0001-38  SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI RS 23,07
Marca: CRISTALIA
Fabricante: CRISTALIA
Modelp "SUFENTANILA SDMCG/ML 25X 1ML (ATHTASTFEN)
DescrigBo: *SUFENTANILA SDMCG/ML 25X1 ML (A1{FASTFEN) 1020802160070
Estado: Cidede: Enderego: Nome de Contalp: Telefone; Emailk:
[e{s] Godnia RLC159, 686 Barbara (62) 3926-8969 JicitacaoDBDsuper medita. com.br
16.703.014/0003-07  CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS £ MATERIAIS HOSPITALAR RS 29,00
LTDA
ReValons garado no 0ib 122022 17.34.00 (P, 45.97.175.20)
Looigo Vaiagho. DyuLoBNZDE gaKDENZHPGESOOHLL2VP VD) InbrpiCyDEwD X 4in pNCS0 %I %20
D F iy, > Lo DHCWTNCRIOA onensOkuLeB%2520 EgXDERNIS2 Py a0O HLL VP IVT b CHOE wh X84 np eSO %2530 %2530 o 18




Wz

CNPJ RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR P A’q'rgm.
Marca: CRISTALIA %
-1

\Y

Fabricante: CRISTALIA

Modoio: Ampola 1 ML

Descric3o: Ciralo de sulentanila; 76 meg/mi (equivale 8 50 mog/mi de sufentanila); solusdo injetavel . Validade: ndo inferios a 12 ( %) meses §
SERVIDOR .~

Estado: Cidade- Endereco: Telelone: Emoil:

P Teicsing R VICTOR ANDRADE NDE AGUIAR, 1460 {86} 58060110 orculo. gisi @gmail com

36.580.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 50,00

Marea: CRISTALIA

Fabricanmie: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA

Descrigo: Cnreto de sufentamis; 75 megrmi (equivale B 50 mogimi de sufentanila); soluslo injeltvel

Estado: Cidgage: Enderegp: Tetefone: Emdik
m Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (B6) 33D3-7278 mediatadistrgdgmail.com
24.175.423/0000-00  EXCLUSIVA DISTRIBUDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 63,88

Marca: CRISTALIA

Fabricanie: CRISTALIA

Mpdele Anpols 1141

Descrigdo: Citrato de sufentanila, 75 meg/ml lequivale 3 50 meg/mi de sufentanils). solugdo injetavel / MARCA - CRISTALIA / FABRICANTE - CRISTALIA / REG)
STRO ANVISA - 1029802160070

Estado: Cinade: Enderego: Telelone Emsil:
P Teresing &V NACOES UNIDAS, 1605 {B6) 3220-/922 erchusivadistribuidors @ownlook.com
Preco (Compras Governamentaig) 22 Média 0as Proposias Finais RS 35,25
e, {5k IN Bo e 7 e Ao o 2021
O1940. MINISTERIO DA EDUCACAD Data: 17/03/2022 09:00
Empiesa Biasiterra de Servigos Hospilalares/Sede Modalidade: Pregao Eletrdnico
Complexo Hospialer do Ceard SAP. SIM

Objeto: AguisicAo de MEDICAMENTOS ANESTESICOS E DA PORTARIA 344/98. a fim de Identiticagdo; N°Pregho 252022 7 UASG:)155020
sbastecer o Compiexo Hospitalas da Universidade Federal do Ceara (CH-

) 1e/ltem: /104
UFC/Ebserh), UASG 155020, medionte lcitagao na modakiade PREGAD no Lote/hem: /

forma ELETRONICA para Sistems de Regisiro de Precos {SRP) cujo critério de Ate: Link Ata
julgamento serd do ipo menor prego com validade de 12 (doze) meses. FORTE: Www.COMDIBSQOVEr NAMENIais.gov.
conforme condigdes, quantidades, exipbneias e estimalivas estabelecidas em br
edital_ Quantidade: 1.000
Descrigiio: Sulentanila Citrain - Sulentanila Citrolo Forma Formaceutica: SolugBo Injetavel, Unidode: Ampola 1,00 ML
ConcentracAo. 50 MCG/M UF: CE
CatMal: 449401 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRAGAD 50 MCG/ML, FORMA

FARMACEUTICASOLUGAD INJETAVEL

CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FiNAL

44.734.671/0001-5%  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA RS 20.50

*VENCEDOR *

Mares: CRISTAUAFASTFEN

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

Desenigho: Fastioen SDug/ml - Sohucho injetdvel - Caixa com 25 ampolas x M (Ciirato de Sulentanils) * Swnilar * Validade do Produto: 24 meses * Registio no
Ministérip da Sadde: 1.0298.0216.D07-0 * Proced2ncin: Nacional * Marca: Crisialla * Fabricante: Crisialls Produtos Quimicos Farmacéulicos Lida. * Validade da
Proposia- 90 diss ® 1320 de Entreps: 10 oias * Contigdo de Pagamento: 30 dids * Decleramos, nds 1emmos 0o presente eoial, que O Prego Co1ado Meiui 1odos o
B CUSIOE # deSPEsas ingrenies 3 enlregs. tais COMD: 12409, fre1es, embalagens, imposios, encargos socinis & Irabathistas, seguros & 1Udo Mmals que possa influie
Girela Ou INdIrELMEnE NG CuSID 00 fornesmento * Declaramos 18mbem, nos 1emos do presenie ed: (sl que os produtos colados dlendem todas 3s exighncios
oo Ldnal

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emol:
SP lapira ROD ITAPIRAA INDDIA, S/N (19) 3863-350D mion@Bcristaha.com br
46.590.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDDRA DE PRODUTDS PARA A SAUDE LTDA RS 50,00

Relsidvio pavado no e 11272022 17.34:00 (P, 45,173.175.20)
Coogo Validagio: O uLEI%2LE pIKDE%Z bR EsIORLD VP IVEGInbypIQIOEwp A0 4np NcSO %0 %3
L A o, /T A O3k WL CB% 2520 E pON DSR2 S 20PEsdOHLE VP IVIYIMSMILIDE WD X0 4 p Ne S0 % 2530 2500 08 348




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PW?AL

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: CRISTALIA »
Descrigio: SUFENTANILA (CITRATO) 50MCG ML SOLUCAD INJETAVEL

SERVIDOR ~
Eslado: Cidade: Enderego: Telefone: Email.
P Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (R6) 33037278 imedialatisingdomailoom
Preco (Compras Governameniais) 3; Media das Propostas Finais RS 31,28
e 11, 5% da IN 55 de 17 oe o de 21
Orgdo. MINISTERIO DA EDUCACAD Daota: DV/02/2022 0910
Empiesa Brasileira de Servigos Hospnajares/Sede Modalidade. Pregdo Eletrdnico
Hospial Universitario Dnoire Lopes SAP:. SIM

Objeto: Aquisigho de medicamentos de uso geral (PARTE N)..

Descricdo: Sufentanila Citratp - Sufentanila Citrato Forma Farmaceutica: Solugdo injetdvel,
Concemragdo. S0 MCG/M

Identificagdo: N°Pregdo: 1032027 / UASG:155013
Lote/ltem; /114

Ala: LinkAla
CotMat: 443401 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRAGAD 50 MCG/ML, FORMA Fome. s soovermamemans
. .| 15 N
FARMACEUTICA SOLUGAD INJE TAVEL D"r" W COMPIaSQOVEInAMENt 18,90V

Quantidade: 5950
Unidade: Ampols 1,00 ML

UF: AN
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 2137

»VENCEDOR*

Muoica: CRISTALIAFASTFEN

Fabricanie; Crstaha Produtes Ouimicos Farmaclulicos Lida

Mvpdelo: NAD SE APLICA

Descri¢do Fosilen 50ug/mi- Solugdo Injerdvel - Caixa com 26 empolas x 1ml [Ciralo de Sufentanila} * Sumilar * Vahdode do Produio; 24 meses * Registro mo
Vinistéhip o Sabde: 1.0208.0216.007-0 * Procedéncia: Nacional * Marca Cristélla * Fabwicame; Crisisha Prooutos Duimicos Farmackulicos Ltds. * Validade da
Proposta 90 0ids * Prazo de Enliega: 15 dias * Condigho de Pagamentn 20 dias * Declaramos, nos 1emos 0o presente edils), que o prego cotado inclui 1odos 0
£ CUSIOE @ deSpASat iNerentes & entregs, 1ax9 como: taads, Iretes, embalagens, IMpatog, encargos socias e rabalhisias, teguros e tudo mais que posss influir
direla du indireLamenLe N Custo 80 FerMeEMEnLo * Decinramos Lambem, nos lermos do presente edilal que 0s produlos cotados oiendem 10003 s exigéncias
do Edital

Estado; Cldade. Enderege: Telelone: Emusil.
sP hapira ROD ITAPIRA-LINDOJA, S/N {19) 38639500 milton@ensialia.com.br
D6.D65.614/0003-38  SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI RS 32,48

Mared: LRISTALLA

Fabricame; CRISTALIA

Mpdelo Sufeatania Ciumto Forma Farmaceulcd: Solugbo In

Deacri¢do: Sufentamia Citrato Forma Fermaceulica Solugdo Imetdvel . Conceniracdo: 50 MCG/M

Estado ridode Enderego: Nome de Comate Telefone Emoid
Go Goiama R C159, 685 Barbara [62) 392B-3989 lictacaoD8@ supcrmedica com.br
36.590.911/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 40,00

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICDS FARMACEUTICOS LTDA,
Mpdelo: CRISTALIA

Descrig3o; SOLUGAD DE SORBITOL + MANITOL (27,06 + 5.3G) - 1000ML

Es1ado: Cidode: Enderego: Telefone: Email;
P Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (86) 3303-7278 imediatadisin@®omal com
—

ROSOND QINco no 0 WIZ2022 17:34.00 (P 45.173.175.20)
Cidigo Validagso. DXuLoINDEgoKDENILPT EsoOHLIVFIVEIGpIOE wp X0 npNCSO % %id
D hunaw, DancoBecos. com.brICenfCasoAU ST ios Tiokene(lh L CB% 2S20E Qo KDENZAPHESIOHLD TVP IVOMLRIQIIE W X0 RSO X 2500 %2530 308 1 348



llem 170: SUFENTANILA (CITRATO SMCG/ML, SOLUGAC INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML~

Preco Calimado: A3 1) 43 (un) Percentual - Prego Cnnmado Caleulate RS 11,43

Quantidade Descricdo

250 Ampolas SUFENTANILA (CITRATO SMCG/ML, SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA COM TML. »

Pre¢o (Compras Governamentais) 1. Média das Propostas lNinais
inc 1A 5% de IN 55 de D7 de Ao de 2021

Orgfc. MINISTERYO DA EDUCAGAD Data: 15/09/2022 09.00
Empresa Brasileira de Servicos Hospilalares/Sede Modabkdade; Pregdo Eletrdnico
Hospilal Unicer sitdno Cassiano Anidnio de Morais SRP: SIM

Objeto: Aquincdo de Medicamentos [Ciirato de fentanil, Propofol. Elomidalo e outros) Identilicogfio: N°Prago:1102022 / UASG:155012
pora alender as Unidades Assisiencrais do BUCAM/UFES/ EBSERH..

DescrigBo:. Sulentanila Citralo - Sufentania Citrato Forme Farmaceutica: Solugao Injetdvel,

Lote/hem; /9

Ala: Link Ala
Concentragho. 5 MCB/M
o Fonte: www.com NS Qov.
CalMat: 451292 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRACAD 5§ MCG/ML, FORMA e . COMPrasgovernamentais. gov.

FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL
Quantidade: 230

Unidade: Ampola 2.00 ML
UF. ES

. CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

— — — ~

44,734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS OUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R5 993
*VENCEDOR *

Matca: CRISTALIAFASTFEN

Fabricanie; CRISTALIA PRODUTDS QUIMICOS FARMACELTICDS LTDA

Modelp: NAD SE APLICA

Deacrigho: Fastfen Sup/m - Solugho Injersvel - Coins com 30 Estojos Esterelizacos contendo 1 ampols » 2mi (Cirato de Sufentanila) * Similar * Vahdaoe do Pr
oduto: 24 meses * ReQisITD N0 Ministério da Satde; 1.0298 0216 008-0 * Proceséncia: Nacional * Marca: Cristdlia * Fabricante: Cristalis Produlos Quimicos Far
mackulicos Lida. * Declaramos, nos temmos 0o presente edital. Gue © preco cofado inclul 10008 0 CUSIDS & des Pesas nerentes A enregs, 1als como: Tarny, fret
o8, cbalagens. iMpos10S, encargos sociais e Wabalhistas, seguids ¢ OO Mais Que PosEs influwr ireta ob indirelemente no custo oo fornecimento * Declaram
0% 13Mbém, NoS Lermoa do presente edilal que 0§ ProdiTos CoIAdoS stendem 10088 as exigéncias do Edinal

Estado: Cidade: Fnderego: T‘elefonc' Emak
SP Lapira ROD ITAPIRA-LINDOIA, SN {19) 38639500 miton@cris:alia.com.br
-
13.042.708/0003-19  ZELO COMERCID E DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 10,46

Marca: CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA

Modete; 10298021 6006%

Descrigdn: CITRATO DE SUFENTANILA; 7.5 MCG/MLEEQUIVALE A S MCG/ML DE SUFENTANILA).SOL UCAD INJETAVEL AMPOLA 2 ML

Estado: Cidade Encerego; Telefons: Email;
. ES Serrs AV TALMA ADDRIGUES RIBEIRO. 147 {21) 2289- 18787 (1) 9958-2872 paulocostagzelohe.com br
32.708.161/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIREL) RS 10,70

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modeio: CRISTALIA

Descriclo: Sufenmaniia Citrolo Forma Famaceutica: Sotugdo Injetdvel . Concentragdo: 5 MCG/M

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Cmail:
PR Londrina AV ROBERT KOCH, 1553 (43) 2254 3620 proline2019{@hoimailcom
31,151,224/0001-28  ANJOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 1499

Marce: CRISTALIA

Fabricome: CRISTALIA

Mogdelo: AMPOLA

Descrigho: Sufentamla Citrato Forma Farmaceutica: SolugAo Ingeloved . Coneentragdn: 5 MCGZML AMPOLA 2 ML CAINA COM 30 M.S 1029802160089 VALIDAD

E DV/2028
Estado: Cidade. Endesegn; Nome de Conlato: Ieieione: Email:
RS Frochm R SANTOS PDUMONT, 1118 VOLNEL [59) 315340240 anomedianjomed).com bs
Prego {Compras Governamentais) 2. Médin das Propoestes Finais RS 11,66

nc LAt 57 e IN 65 0e D7 de Adho or 20

gy Hwwnive, oom, by LN 2520 E paKDERIEI0 PoEs0OHLBIVP,

T2 Relaitrio peraco no dis TWIZ2022 17.34.00 PP: 45.472.175.20)
¥ Compo Vildegdo: OuLCA%IDEQIKDENPOE SOCHLEZVP IVOINbrsiDEwp Xd4Inp NCS0%3d %3d
ot MokensQ) TV MBINOOE WA BNCSOR 25302500 3901 348



. WJZ:
Orgo. MINISTERIO DA EDUCACAD Data. 12/09/2022 09 %8 Q“
Empress Brasilera fe Servigos Hospialares/Sede Modalidade: Pregdo Em’,gn g %_l_
Dbjeto: AguisigEo centralizada de medicamentos anestésicos em prol das unvidades SRP: SIM \ >

hospitalares da Rede Ebserh pare o periodo de 2022-2023..

Descricdo: Sufentanila citroto - Forma Farmaceutica: Solugdo Injelavel, Concentiagdo §
MCG/ML.

Identificagdo: *°Pregdo 3220010 UASG 55007 é.’
e ————
Lote/hem: /46 SERVIDOR .~

Ala: Link Ala
CotMal: 451402 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRACAO S MCG/ML FORMA Come. . 1
FARMACEUTICA SOLUGAO INJETAVEL ot b"l""" PIaSQOvEIRAMENtalS.gov.

Quantidade: 15049
Unidade: Ampola 2,00 ML
UF: DF

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RSO
*VENCEDOR *

Marca: TosHen Crstalia

Fabricanie: Crisidlia Produtos Quimicos Farmaciuticos Lids

Modelo: Ndo se aphca 5

DescrigBo. Fasifen Sug/m - Solugdo Injerdvel - Caixa com 30 Esiojos Esterelizados contendo 1 smpola x 2mi (Citra1o de Sufentanila) * Simifar * Validade do Pr

odulo. 24 meses * Regisid K6 Minstério da Saide. 1.0298.0216.008-9 * Procatincia: Necional « Marcs. Crisldlia » Fabricante: Cnsisha Prothnios Quimicos Far

maculicos Lida. « Validade da Proposia: 90 dias conforme inem 7.7 * Prazo de Entrega. conforme item 7.3.1 do Terme de Referdnosa * Condicdo de Pagamento
- conforme Nem $.3 do Tenno de Referéncia, alé o 20° dis apos o recebimento da NF * Declaramos, nos lermos do presente edilal. que o prego cotedo inclul tod
05 DS cusSios e dezpesas inerenies b enirega, 12is como: tanas, fretes, embalagens, 1MPOSTOS. ENCA/QDS soCiais & irabalhistas, seguis & ludo Mais Que posER in
fuir direta oy indirelamente no cusio do lornecimento * Declaramos 1ambEm, nos 1ermMos do presente edinal que o5 produles Cotatos sTendem 10088 b3 exidin

cias do Fehtal

Estado: Cidade’ Enderego: Telefone: Email:

sP hapita ROD ITAPIRA-LINDOIA, $/N 19) 38639500 miton@cristalia.com.bi
32.708.163/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIREL) RS 1D,70

Marca; CRISTALIA

Fabricanie; CRISTALIA

Modeio. CRISTALIA

Descri¢Ao: Forma Faumaceutica Sohugao Injetdvel Concentragde: 5 MCG/ML,

Estado; Cidade: Endesego. Telefone: Empil:
PR Londnno AV ROBERT KOCH, 1553 [43) 3354-3621 prolne2019@hctmalcom
D6.065.614/0001-38  SUPERAMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIREL) RS 14,57

Marca: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: 30x2ML (A1XFASTFEN)

Descricho: ciralo de sutentanila, 7.5 mcg/miL (equivals 3 5 meg/mL de sulentanda); solucdo metdvel

Estodn: Clidode: Enderego: Nome de Conlato: Telefone; Emall:
GO Gonania ACYS59, 686 Barvara (62) 3923-8989 licitacao0B@supcrmedics.com.ns
. - - -
Preco (Compras Governamentais) 3. Médio das Propostos Finpis RS 11,32
s LAes 50 0 Y 65 o 37 e wiho o 200
OrgBo: MINISTERIO DA EDUCAGAD Data; 09/DB/2022 0930
Empresa Brasileira de Servigos Hospilalares/Sede Modalidade: Pregdo Eletrénico
Objeto: Registro de Pregos para a Aquisk;ao de Medicamentos Controladoes, visando SRP: SIM

atender as necessidades da Empiesa Brasileira de Servigos Hospitalares - Filial IdentificagBo; N°Pregdo 202072 / UASG:1 55007
Hospital Unnversitano da Unnersidede Federdl 0o Amapa - HU-UNIFAP/EBSERH.

Descrigho: Sulemanila citrato - Forma Formoceutica: Solugdo Injetdvel, Concentragdo: 5

Lete/Mem:; /9

Ata: Link Ala
MEBAL Font overnamentais
ONte; www.COMPras is.00v.
CatMal: 451402 - SUFENTANILA CITRATO, CONCENTRAGAD.S MCG/ML, FORMA . prasg

FARMACEUTICA SOLUGAD INJETAVEL
Quanlidagde: 200

Unidade: Ampola 2,00 ML
UF: DF

. Relaiono parado no du ISNZZ02Z 17,5400 I 45,173, 175.20)
B (oo vaioaghs: DLt ZbE pEKDERZOPGE MDHLBZVEIVO inbep PDEwp Xo4mp NCSQNIONIY
e D e, P oo brCenty L ﬂkm‘“mpﬂmommmmﬁwn!h’mmuﬂ‘ M11M8




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FORNECEDOR

32.708.161/0001-20 PROLINE MATERIAL HOSPITALAR - EIRELI
*VENCEDOR *

Marca: CRISTALIA
Fabnecanie: CRISTALIA

'..‘--I\
VALOR W@ FINAL

Modelo. CHISIALIA SERVIDOR
Descric3o: Forma Farmmaceunca: Solugio Imetdvel Concentragbo; 5 MCB/ML, ,/
ksindo: Cidade. Enderego: Telelone: Emsil;

PR Losdrina AV ADBERT KOCH, 1553 (43) 3354367 proline20Y9@holmail.com

44,734 671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R$ 7.96

Marca: FASTFEN/CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA

Modeto: N/A

Desciigbo: Fasten Sug/mi - Solucho injetsvel - Caixa com 30 Csiowos Estersizados contendo ) ampols x 2mi (Citrato oe Sufentamia) = Similar * Vahdade do Pr
oduin. 24 meses * Registro no Minisiénn da Saode; 1.0298.0216.008-5 * Procedencia. Nacional * Matea: Cnsidlia * Fsbricante: Crisidlia Produlps Duimicoa Far
matulicos L1ds, * Validade da Proposta. 50 dias * Prezo de Enireges 20 cias * Conoigho de Pagamento: 30 dias * Declaramos. nos 1ermos 0o presente eilal, g
B O Prace cotado inChs 1od0s 05 CUSIDS & deSPEsas inerenTes 3 BnUIEga. IS COMO: 1axas, freles, embalsgens, iMposios, encargos socials e rabalhisias, segur
Dt £ hudo mais que posss wiluir direla bw indirctamente no custo do Jomecimento * DeclsBmos 1ambém, nos ICIMos do presente edilsl que 03 produlos cotad
os aendem 1odas 35 evigéneias do Edital

Estado Cwade: Fnocicgo Telclone: Final:
sp Napira ROD ITAPIRALINDOIA, S/N (19) 3863-9500 m-hongderisialia.com.br
36.590.9131/0001-63  IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA R$ 17,50

Marca: CRISTALIA

Fabricanie. CRISTALIA INDUSTRUA FARMACEUTICA
Modelo: CRISTALIA

Desciigho: C11RATO DE SUFENTANILA; 1.5 MCG/ML (EQUIVALE A S MCG/ML DE SUFENTANILA): SOLUGAD INJETAVEL

»

Telelone: Emai:
{B6) 3203-7278 imedialadistri@gmaitcom

Esindo: Cidade;
o] Teresina

Enoerego:
R GABRIEL FERREIRA, 1605

item 131: TIDPENTAL SORICO 1000MG

Prego Estimado: RS LG BT (un)

Percentual. -

Pre¢e Esumado_ Calculadn RS 56 87

Media dos Pregos Obtidos: RS 5587

Quanlidede Desciigio Observagao
625 Frascos TIOPENTAL SODICO 1000MG
Prego {Compras Governameniais) 1: Média das Piopostas Finais RS 68,14
. inc. 11, 3% 0 IN 85 cle 57 oo AN g 2021
Orgdo; PREFEITURA MUNICIPAL DE CODAJAS/AM Data: 13/09/2022 09:.00

Objeto. Registro dg pregos 1ipo Menor prago por item pars eventual aquisicao de Modalidade: Pregdo Elelrdnico
medicamentos Hospitakares ¢ de farmacia basica para alender as necessidades SRP: NAO
da Secre1ona Mumicipal de Sadde: unidade Hospaalar & Alengiho Basica do Identificag3n: N°Pregdo. 142022 / UASG.O80227
iclpi .
Municlpio de Codo)ds Lotesnem: 1227
Descricho: Tiopental sédico - Tiopental Sodico Dosagem: 1 G, Apresentacdo: Injetavel

CaiMat:

CNPJ

278261 - TIOPENTAL SODICO, DOSAGEM:) G, APRESENTAGAD INJETAVEL

Quantidade:
Unidade:
UF:

RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Ala:
Fonte;

Link Ala

Www COMPrasgovernamentals.gov.
br

24

Frasco-Ampola

AN

VALOR DA PROPOSTA FINAL

07.555.491/0001-86 ULTRAFARMA COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 54,20

*VENCEDOR *
Marea: CRISTALIA
Fabticame; PROCEDENCIA NACIONAL

Modelo: AIAPOLA
Descrigdo: Tiopenial Sodico Dosagem: 1 G, Apresemacho Injeravel

n-m PAado Mo OB YR Z2022 17,3400 (P 45.173.175.20)
Cooigo Valacho: qmmigummhs ZVP VO In b ICHOE wr Xo4 in pNCSO %0
[T oM. bHC: mnmmmmmmsmummmwhpmmxm 3121348




CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALO

Estado; Cidade: Cndereso: Telefone. Email: te
AM Manaus AV RODRIGO OTAVIO, 61 {92)3613-1580 vhrafarmamansus{iomai
- L

13.741.966/0001-2) WL COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA

Marco CRISTALIA

Fabsicante: CRISTALLA

Modelo: CRISTALIA

DescrigBo: Tiopental Socico Dosagem: 1 G, ApresentacBo: Injelave

Esisdo: Cidade Enderego: 1elefone: Email:
AM Manaus R VD AMAZDNAS, 33 97) 36131588/ {92) 8787-3252 wl.profar@hotmail.com
38,314.675/0001-88 VINORTE COMERCIO DE PRODUTDS HDSPITALARES LTDA R$ 60.00

Maren; CRISTALIA
Fabricame; CRISTALIA
Modelo Tiopental Sodico

Deacrigho: Tiopental Sodico Dosagem: 1 G, Apresentacho: Injetdvel ¢

Esindo Cidnde: Enderego: Telefone: Email

AM Mansus  RUA JOSE MIRANDA COELHO, 277 (97) 94541012 / (92) 91249463 vinorecomercin@hoiman.com

26.434.440/0001-40  JFB COMERCIC E SERVICOS DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES RS 60.35
EIREL)

Masea; CRISTAL A /NACIOMAL

Fabricane; CRISTALIA /NACIONAL

Mogelo FRASCO AMPOLA

Descriglo: Tiopenial Sodico Dosagem: 1 G, Apresentaclo: Injetavel

Estade Cidode Enderego: Telefone: Email:
AM Manaus AV GETULID VARGAS, B2 (92) 3233-6252 compras@ibdistnbuidora.com.br
Prege (Compras Governamentais) 2. Médin das Propostas Finais RS 58,29
e 1 1. 5% 8 IN 55 ae 07 o o oe 202}
Orgdo. MINISTERIO DA EDUCAGAD Data: 03/05/2022 09:00
Universidade Federal Rural da Amazénia Modalidade: Pregdo Elelrdnico
Dbjeto: Aquisiglo de Medicamentos Humanos, a fim de atendef a3 necessidades do SRP: SIM

HOSPITAL VETERINARIO PROF. MARIO DIAS TEIREIRA - HOVET - campus Belém, Identificagdo: N°PregBo:82022 / UASG: 153034
conforme especificacdes £ gquantidades descritas no edital ¢ seus anexos..

DescricBo: Tiopental Sadico - Tiopental Sodico Apresentagbo: Injetdvel, Dosagem: )
CatMal: 278261 - TIOPENTAL SODICO, DOSAGEM:) G, APRESENTAGAOINJETAVEL

Lotefliem: /46
Als. Link Ala
FORtE: Www.COMPIASQOVES NAMENtSis gov.
br
Quantidade: 25
Unidade: Frasco-Ampola

UF: PA
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR * VALDR DA PROPOSTA FINAL
-~ _v-r -~ - —— - .

04.664.903/0001-28 FCIAVETER PET LTDA ' RS 5829

=VENCEDOR * s

Marca: THIDPENTAX *

Fabricante: CRISTALIA

Mpdelo FRASCO

Deacrigho: Tiopents) Sadico Apiesentacho: injelavel, Dossgem: ),

Estade:  Cidode Enderego: Nome n; Contalo: Teleione: Ema:

MG Belo Horizonte AV ALTAMIRO AVELIND SOARES 1260 WESLEY {31) 3267-0659  lichacao@locirhoecia.com.br
Preco (Compras Govesrnamenteis) 3: Média das Pioposias Finais RS 54,20
I 1 Art, 5% ca N 65 de 07 de Ao de 2021 _

Orgio: MINISTERIO DA EDUCAGAD Dals: 26/04/2022 09:00
Hospital Universilano do Piaul Modalidade: Pregido Eletrnico

Ralaldro garsoo nb Ok 1012&922 17.34.00 (I°; 45.173.175.20)
¥ Cooige Valioacho: ol mhn L VP 3V Inbepl Qg0 Ewpladin phcSQ %0 %30
LU Y mm Mokene(x Ul ol 252D E QOKDONI SZDPGE s0DHLD ZVP VDM MICIOE wp X0 40pNe SON 2830 %2530 213748




Objeto: Repisue de Prego, consighado em ata, pelo prazo de 12 (doze) meses, para SRP:
eventual nquisigio de MEDICAMENTOS ANESTESICO, para atendimento de identficngBo:
paciertes inlernados e ambulalotiais do Hospital Universitirio da Universidade

Lote/hem.
Federal do Piaul = HU UFPI, gerido pela Empiesa Brasilewa de Servigos Ata:
Hospitalaies = EBSERH, de acoitlo com as especdicagdes, guanbialvos e o ’
rondicdes constantes desie Termo de Referdncia.. Adjudicagdo:
Descrigho: Tiopenial s6dico - Apresentagio: Injetavel, Dosagem: 1 G, Homologag8o: 24/06/20221019
CatMmat; 278261 - TIOPENTAL SODICO, DOSAGEM:) G, APRESENTAGADINJETAVEL Fonle: www.comprasgoveinamentals.gov

.br
Quaniidade: 100
Unidade; Frasco-ampols
UF: PI

CNPJ RAZAOD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

44.734.671/0001-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 36,03
* VENCEDOR *

Mares: CRISTALIA-THIOPENTAX

Fabricante: CRISTALIA

Modelo: NAD SE APLICA

Descrigho: Thiopenter 1¢ - P6 para Solugso Injprdvel - Caind com 25 frascos-smpcla x 1 gramae (Tiopental Sodico) * (N3o acompanhia diluente) « Referéneia * v

alidade do Produto: 24 meses * Registro no Minisiénio da Saide; 1.0208.0003.0D4~4 * Procedéncia; Nacions| * Marca: Cristalia * Fabricante Crisisila Produtos Q
vimicos Farmacéutioos Lida. * Validade da Propesia: 90 diss * Prazo de Entregn: 20 dias * CondigBo oe Pagamento: 30 diaa * Declaramos, nos 1ermos do prese

Me ed.tal, que 0 Preco colaco inchs 10008 08 Cuslos & despesas nefentes A entrega, Iais como: ta«as, fretes, embalagens, impostos, encargos sOCiais & trabami
s18%, SEgUIOS & 1do Mals que possa influlr direta ou indire1sments no custo do lomecimento * Declarames 1ambem. nos 1eymos do presente edital que os prod

ulos colados alendem 1odas as exigncias do Edital '

Estiado: Cidade: Enderego: 1 .elelonz: Emml

sp hapira ROD ITAPIRA-LINDDIA, S/N (19) 38635500 mhoa@erisiaha.com.br

16.703.014/0001-00  CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR RS 42,50
LTDA

Marcd: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modeio. FRASCO AMPOLA

Descri¢Bo: Tiopental sodico; } g po hiofilizade inge1aved, Validade: ndo inferios 8 12 (doze) meses

Estado: Cidade: Enderego: Telefone: Emmil:
P Teresma R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, 1460 (86) 9806-0118 circulo. distBomal.com
0B.778.201/D001-26 DROGAFONTE LTDA 3 RS 43,73

Mprca: CRISTALIA-S{5P)

Fabricante: CRISTALIA-S{SP)

Modelo: F/A

Descricho: AGUH:18120 - COD.EBSERH EBFD2806 - CATMAT: 272850 - TIOPENTAL 1,06 APRES.C)V C/25 F/A Regisiro no M.S: 1023800940044 validade da Pr
oposta: 90 dias Entregar 20 diss. Pegomento: 30 dias. Eslomos de ac0rdo oom 10dos 08 quesilos exgidos nesie edilal, Cumplimos 10008 03 1evmos da Ate de
ReQistio de Prago, a ser firmpda com a vencenors do cename; Declaramos que. nos valores apiesentados acima, estdo incluscs 10008 03 hibulos, encargos tra
balbisins, previpencidrios, Fiscais ¢ comertials, 107as, Iretes, sepuros, desiocomentos de pessool, Cusios B demsis despesas que POSSaM incidir sobre o forneci
mento liciiado, inclusive B margem de lucro; Alraves do presenie declaramos ineira submisso 20s d:tames Lel n° 10.520, de 17 de julho de 2002, subsidiada p
oin Lei N° B.666/03 @ suas posteriores alteraches e, bs clausulas e condigbes previstas nesia licitagBo; ASSumimos o compromisso de bem e liedmeme erecutd
1 0 objeto desta licitagio.coso sejamos vencedores da presente hentagdo; Nesta oportunioade, temos a deciarar, sob as penas da Lel, que 1omamos plenc conhe
cimenio dos produios objeln desta licnago; que nSo PossUTMOS nenhuimn 1At IMDedilive pard panicpagso desie Certame & gue oS Submetemos » Lodes as cf
Susules ¢ condigbes previsias neste edital. VALIDADE DOS PRODUTOS COTADDS. 24 (vime & quatro)meses.

Eslado: Cldege: Enderego: Telefone: : Email:
PE Pavhisis ROD BR 107 NORTE, SN [81) 2102-1819 reynaldo@meiacontadoressssociados.com.br
36.580.911/0001-63 IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA RS 70.00

Marca CRISTALIA

Fabricame: CRISTALIA

Modrio: CRISTALIA

DescricAn Tippental sooico; 1 g, po hofihzado imeraved

Estndo: Cldade: Endeiego: 1elefone: Emalt:
M Teresina R GABRIEL FERREIRA, 1605 (85) 33037278 imediatodistrigmail.com
— T i
24,175.423/0001-00  EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS I;TDA RS 78,72

Mpico: CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Mpdeln: Frasco-ampola

Descrigho: "Tiopental sodico: 1 g; po liolilizado Injetdvel / MARCA - CRISTALIA / FABRI!:AN’TE - CRISTAUA / REGISTRO ANVISA - 102980093004°

Estado: Cidade; Enderego: Telefone Email:
] Teresing AV NACOES UNIDAS, 1605 (96) 3220-7972 exclustivadistriduidorsPoutiook.com
L

Relstonio parade np dis 122022 17.34.00 [P, 45.173,175.20)
o Chopo Veldagha: DAULCANZD EAKDENIDPLE s0DHLLZVPIVOINENPICIOE wp X4 inp NESO %20 %2
Mip: . - oo, beCortie: L e 2520 E QoD% 2SI EacOHLLIVI IVOIINMIIOE WD AN pNCSO N2 530 %2500 a8

E-]




ltem 112 TRAMADROL {Ci ORIDRATO) 50MG CCRMPRIMINDD

Progo Esimado. RS 253 {un) Peicenlual - Prego Fsumadoe Calculain RS 2,53 Medtin dos Pregos Oblidos: &8 252 ‘

Quantidade Descrigdo Obseivagso
9 800 Comprimidos TRAMADOL (CLORIDRATOD) S0MG COMPRIMIDO-
[}
Prego (Oulros Entes Publicos) 1: Média das Proposias Finais RS 2,56
ne. HAsh 5 g N ES e 07 de aahe oe X027
Orplo. UNICAMP/HDSPITAL DE CLINICAS Dawa: 11/07/2022 1054
GOVERNO DD ESTADO DE SAQ PAULO Modalidade: Pregdo Eletidnico
Dbjeto: Regisuo de Pregos de Diazepam, Morfina, Clonazepam, Carbamazepina, SRP. SIM
Garbonato de Linio, Clozapina, Clorpromazing. Haloperigol, Risperigona, Identificagdo: OC: 102202 005520220C0D020

Vigabairin, Topiramalo, Flupxeuna, Clobazam, Acido Valproco. Nortriphling,
Tramadol, Fenobarbital, Levomepromaczina e Metadona, de acordo com o
discrimmado no Ane«o .
Deserigdo: CONTROL TRAMADDL, CLORIDRATD 60MG, CAP/CP/CP REY, VO -
MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATD ~ Quaniidade: 1.900
. S50MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD Unidade; UNIDADE
REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD UF: SP
CAPSLLA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD. VIA DE ADMINISTRACAD
ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE B0%.

Lote/llemm: 1721
Ala: Link Ala
Fonle: wvw.ber: sp.gov.br

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
l‘r -

44734671/0001-5)  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0.80

* VENCEDOR *

Marce: CRISTALIA/TRAIAADON EOMG CAPS

Fabricante: Iabricanie ndo inlormado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL. CLDRIDRATO 50MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULASCOMPRIMIDD/COMPR)
AMIDO REVESTIDG, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDD REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA ENTRLGA DE BO%.

Exindo. Cidode; Enderego: Telefone: Emaoil:
sP Napira ROD ITAPIRAA INDDIA, /N (19} 38639500 miltonghcrisiaba.com.br

— i . -
55.309.074/0001-04 CIRURGICA SAO JOSELTDA RS 432

Marca GESICO C/10- EMBALAGEM NAD I'RACIDONADA

Fabricante: Fabricante ndo informaso

Descrigds MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 50MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA. COMPRIMIDD/COMPRI
MIDD REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAC ORAL, COM VALIDADE MINIMA

. DO PRODUTO NA ENTREGA DE B0,
) Estado: Cigade: Endereco: Tetetone: Email:
sp Jacarel RDD GERALDD SCAVONE, 2300 (1239351211 dot{DasconneL.com.pr
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finais RS 2,42
N AT 59 0o 1N 65 Or D7 cle o de 2021
Orgo. PREFEITURA MUNICIPAL DE DRACENA Data: 21/06s2022 DD:DD
Objeto: Ref. Regisiro de pre¢os para futura e fracionada aquisicao de medicamentos, Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
conforme anexo | - Termo de Reteséncia. SRP. SIM
Descriglo. CLORIDRATO DE TRAMADOL 50MG - X C/ 10 COMP - CLCRIDRATD DE Identiicoglo: 00018022
TRAMADOL 5DMG - CX C/ 10 COMP Loteshem: 1/6
Ata. Link Ata
Fonle: porial.diacena.sp.gov.brBD79/rans
parencia/
Quantidade: 260
Unidade: Cx
UF. SP

> Reisidrio parads Ko dis 11272022 17:34.00 [IP, 45.171175.20)
Cooe Vldacho: OkuLeB%ZDEgIKDEN2DPGE saDHLDZVP VO InbroiQyDEwpXa4inpNeS0 %30 %30
VLD FPvewwe. BONCOORIIODS. 00, br TaniicadoAuionicidace Tlokene() kULCE% 2D E QoK DE%2S20 P E SOOHLBIVP VOB pIOIDEwp X 4P NCSO % 2530 %2530 3187248



-

J’N‘mrf%

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR . > F VALOR DA PROPOSTA FINAL
P )

67.729.178/000451 COMERCIAL CIRURGICA RIDCLARENSE LTDA g ) RS 2,43

*VENCEDOR " % .

Marea; Morca ndo nformada SW

Fabiicanle: Fabncanie ndo Informado '

Desctigdo: Descrigdo nde informade

Estadgo;  Cicade: Endereco: Nome de Contato: Telefone: Email:
SP Jaguariina PL EMILIC MARCONATD, 1000 Edson Costs Dutre {19) 35225801 vendas@riocisrense.com.br
Prego (Outros Emes Poblicos) 3: Média das Propostas Finais RS 2,59
inc BT 5% Jdn iN 55 2 OF de Jaho de 2071
OigBn; PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU Date: 25/02/2022 1D:51
P-eleibura Mupicipal de Bolucaln Modalicade. Prego Elerrdmico
Objeto: CONSTITUIGAD DE SISTEMA DE REGISTRO DE PRECOS ~ PARA POSSIVEL SAP SIM
AQIJISIQAO DE MEDICAMENTODS, PARA ATENDER A0S MANDADOS JUDICIAIS - ldentiﬁcacbn: DC: 82240001 002021000420
PARTICIPAGAD AMPLA

Lote/itemy. 115
Descrigde: CONTROL TRAMADDL, CLORIDRATO 50MG, CAP/CP/CP REV, VD -

Alp;

MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATD 5 LikAla

50MG, FORMA FARMACELITICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COMPRIMIDO Fonte: www.bec.sp.gov.br

REVESYIDO, FDRMA DE APRESENTACAQ Guenticade: 1800

CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD Unidade. UNIDADE

ORAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL. UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPDSTA FINAL
49.228,695/0001-52  LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,50

* VENCEDOR *

Marca: CLOR.TRAMADOL 50MG 1DCS{GYAZ) TEUTD

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND. TRAMADOL, CLORIDRATO 50MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA, COMPRIMIDD/COMPRI
AMIDO NEVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL ’

Estado: Cioade: Enderego: Telefone: Email:
5P Franca AV WILSON BEGD, 745 {16) 3722-8766 melaconassesBgmailcom
14,271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS 0,88

Meied: Gesico

Fabneante: Fabncane ndo informado

Deserlglo: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USO HUMAND, TRAMADDL. CLORIDRATD SOMG, FOITMA FARMACEUTICA CAPSULA COMPRIMIDO/COMPRI
MIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO. Via DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL

Fstade  Cidaue Erdereco: Nome de Contalp: Telefone: Emwl
5P Botucatu R MANOEL DEDDORO PINHEIRO MACHADO, 1218 MICHELE {14) 8140512  licilacoes@iragnare.com.by
27.817.504/0001-55 SP HDSPITALAR LTDA RS0.88

Marca: GESICO

Fabricanie. Fabricanie nio informbdo .

Descricho- MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO S50MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA: COMPRIMIDD/COMPRI
MIDD HEVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD NEVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL. COM VALIDADE MINIMA
DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Esiado: Cldade: Enderego: Nome de Contatp: Teletone: Email:
SP Cotia R PINHAL, 165 Licuagdo {setor} (1) 4777-21569 licitacoo@Psphospitalar.com.br
04,274.988/00D1-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 088

Marca: BESICD SOMG

Fabricante: Fabncante nio informado

DescrigSo. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE UST HUMAND, TRAMADO!L, CLORIDRATO 50MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA - CDMPRIMIDO/COMPRI
MIDD REVLSTIDD, FORMA DE APRCSCNTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD RCVESTIDOD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADL MINIMA
DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidace: Enderece: Telelone: Email;
SP Ribeirbo Preto R HUMAITA, 280 {16) 35939100 fiscal@ativabosp.com.br
55.300,074/0001-04 CIRURGICA SAD JOSE LTDA § RS 2,42

Relsidno gerado no o YW 2022 17.34.00 (. 45.172.175.20)
Codigo Validacso; OkuLcB%2DEHKDENZOPGE sOHLDZVP IV braduOEwp Xd4mpNcSCuId Nl
nup-.mm.bmm.m.hmmmnmm-qummmmmsummmmoeupmmpmm e




E
%
% OR DA PROPOSTA FINAL
%ﬁPSUWCDMPRIMIbOICOMPRI
AD ORAL, COM VALIDADE MINIMA

CNPJ RAZRD SOCIAL DO FDRNECEDOR ’

F nbucame. Fabricnme nio informado
Descricdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 50MG, F
MIDO REVESTIDD. FORMA DE APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, Vi
DO PRONDUTO NA FNTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade; Enderego: Telefone: Emsik
sP Jacarel ROD GERALDO SCAVDNE, 2300 (12335349211 doc@asconnel.com.br
31.321.329/0001-88  CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EJRELI RS10,00

Morca: HIPDLABOR

Fabiicanie: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MCDICAMENTOS CONTROLADOS DE USH HUMAND, TRAMADOL, CLDRIDRATO S50ME, FDAMA FARMALEUTICA CAPSULA: CDMPRIMIDD/COMPR)
MIDD REVESTIDO, FORMA DE APRCSENTACAD CAPSULA/CCMPRIMIDO/COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA
DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cigade: LCrderego: Teletone: Emal:
SP S Joaé dp Rio Pieto RUA ADAUTO PINHEIRD, 250 {17)3220-7237 chmlarmagogmal com

v ltermn 113 TRAMACOL CLORIDRATO 100MG- COMPRIMIDO.

Prego Estimado: K3 515 [un) Pereentual - Prego Estumadn Caleuladn. RE 515 Médin des Pregns Ob1iUns RS 515

Quantidade Descrigdo Observagio
_— - -
28.000 Comprimidos TRAMADOL CLORIDRATO 100MG- COMPRIMIDO,
Prego (Outros Enles Poblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 5,00
inc /A1, 5 %3 IN 65 do 07 the Ao oe 2021 ]
Orgdo: MUNICIPID DE PRESIDENTE ALVES Dala: 13/05/2022 00:00
Obijelo. REGISTRO DE PREGOS AQUISICAD PARCELADA DE MEDICAMENTDS PARA Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
ATENDER A FARMACIA DA URSE MEDICAMENTOS CONTROLADOS DO SRP: SIM
JAUNICIPIO DE PRESIDENTE ALVES Identificacdo: DODDI222
DescrigBo. TRAMADOL 100MG/2ML INJ. (TRAMAL) - TRAMADOL 100MG/2ML INJ. Lote/ltem: 17384
{TRAMAL) Ao Li
Fonite: 200.168.181.162:8079/1ransparenci
al

Quantidade: 200

. Unidade: AMP

UF- P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
65.817.900/0001-71  AGLON COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA RS 5,00
*VENCEDOR *
Mares: Marea ndo informads
Fabricante: Fabricante ndo informado — -
Descricdo: Desctigho ndo informada
Fsiado: Cidage Fnderepo: Telelone: Emanl:
sp Leme AV VISCONDE DE NOVA GRANADA, 1105 119) 3573-7300 splon@agionmedicamentos,com br
Preco {Oulros Entes Publicos) 2. Média das Proposiss Finals RS 5,16
inC. H st 5° e IN 55 e 07 ok sdho oe 2021
Orgdo: Secretaria Municipal de Saude Data: 26/03/2022 0D:0D0
Prefeitura Munitipal de Joia/RS Modalidade: Dispensa por Limie
Objeto: ADUISICAD DE MEDICAMENTOS AMPOLADOS E RESINA SRP: NAD
Descrigo; TRAMADOL 100MG/2ML INJ 2ML - TRAMADOL 100MG/ZML IHJ 2ML identificaglo: 7242022
24 Roisidrio paddo no O YVI22022 17.34.00 [P; 45.173.475.20) -

Codigo Valisacho: quwswmwmsmummmwmemmmmm
h!lpw P (Y uLCBN 2520 E poKDE RSP EAIOHLE VP IVOInbrl DY DE WD Xd4inpNcSQ % 2530 %2500 3171348




.-WTG
Lote/hem: /) A
AL, N/A :5

>

:,_.:
Fonte: 186.209.87,4*!omm1b1 ex ASP® §
acao=1tiem o)
Quantidade: 200 SERVIDOR /
Unidade: Un -
UE: RS
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
64.380.400/0001-84 MCW PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA R§512
*VENCEDQR
Marca: Marca no informada
Fsbricanle: Fabncante ndo intormade
Descrigho: Descrigdo ndo informads
Estado:  Cidade Engerego: Nome de Contato: Telefone: Email.
RS veraCruz  ROD RSC 287, KM 1094500, S/N CMERSCN {51)3740-1450 licita@mewdisiribuidora.com.br
00.802.002/0001-02 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALARLTDA RS 5,20
Marca: Marca nao informada
Fabricante: Fabricante nio informado
Descrgdo Descrigho ndo ntormade
Estado: Cignde. Enderago: Nome de Contato: Telelone: Email:
‘ sC Rigs ¥o Sul EST BOA ESPERANCA, 2320 MAICON [47T) 3520-9000 hecnacoes@alermed.com br
Prego (Dutros Entes Pdblicos) 3: Média das Propostas Finais R§ 5,29
Inc 1 AR 5% 3 IN 55 G D7 06 haho op D01
Orga0: ADMINISTRACAO DA CASA MILITAR Data; 25/0372022 7011
SECRETARIA DE GOVERNO Modalidede: Convite EletiBnico
Objeto: 1AATERIAL DE CONSUMO MEDICAMENTOS COM QU SEM identificagBo: OC: 5101000000120220C00025
NOTIFICACAQ/REGISTRO NA ANVISA DO PRODUTD
Lote/lem; 1/49
Descrigho:. CONTROL TRAMADDL, CLORIDRATO 100 MG, CAP/CP REY LIB PROLONG, Ala: Link
DRAL - MEDICAMENTOS CONTAOLADOS DE USO HUMANO, TRAMADOL, ’
CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO Fonte. www.bec.sp.gov br
REVESTIDO DE LIBERACAD PROLDNGA DA, FORMA DE APRESENTACAD Quantidade: 300
CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDD DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE Unidade: UNIDADE
ADMINIS TRACAD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE UF: SP
50%.
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
44.734.671/00D1-51  CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA R§ 3,25
*VENCEDOR *

Marco: CRISTALIA - TRAMADON

Fabricante: CRISTALIA

Modeio: CRISTALIA - TRAMADON

Descricho; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 100MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGA D&, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDD DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE ADMINISTRAC

AD GRAL COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90%. -

Estado: Cidade: Enderegn: Telelone: Email;

5P Napira RODD ITAPIRA-LINDDA, S/N (19) 38639500 milionfperistalia.com.br
D6.068.107/0001-04  R.A.P.-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS 49

Marea: TRAMADON - CRISTADA

Fabricanie: CRISTALIA

Modelo TRAMADDN - CRISTALIA

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, TRAMADOL CLCRIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIRERAGAD PROLONGA DA, FORMA DE APRESENTALCAD CAPSULA/COMPRIMID( REVESTIDD DE LIBERACAD PRDLONGA DA, VIA DE ADMINISTRAC
AD DRAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO NA LNTRLGA DL 90%.

Extado: Fidade: Enderego Nome de Contato: Felefone. Email:
SP Botucatu R RODRIGUES CF7AR, 174 HILTON {14) 38118800 licnacoes@rapmeticamentos coin. br

LI » — i p— — - 3 -
D4.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 5,04

Relatirio garde no dia 1122022 17:34.00 DP: 45.170.175.20)
Cotigo Validagso; BkuLe8N2DEQINDE%2DPGEAIOHLZVPIVD, InbICI0EwWD X 4inpNCSD %30 %30
D/, P COm. bi FCenficadol N OlicuLc% 2870 E Qo KDER2AZDPCE sd OHLE VP IVIInDpQIOEWD X0 4in pe 50 % 2530 %2530 U TE




CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORRECEDOR

Marea. GESICO RETARD 100MG
Fabricante; EURDFARMA
Modelo: GESICO RE TARD 100MG
Deacricho: MEDICAMENTOS CONTADLADOS DE USD HUMAND. TRAMADOL, CLDRIDRATO 100MG, FORIMA FARMACELTICA CAPSUL A/CDH
TIDO DE LIBERACAO PROLONGA DA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD PROLDNGA DA, VIA DE ADM
AD CRAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DF. 0%,

Estado: Cidade: Enderego: Tebelone: Email:
sp Ribeirdo Preto R HUMATA, 280 [16) 36539100 fiscal®ativahosp.com.bi
5£5.300.074/00D01-04 CIRURGICA SAD JOSELTDA R$ 5,04

Mareo: GESICD 10 - EMBALAGEM NAD FRACIONADA
Fabricanie: EUROFARMA
’, Mpdeio: GESICO C10 - EMBALAGEM NAQ FRACIONADA
* Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDD DE LIBLRACAD PROLONGA DA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE ARMINISTRAC
a0 QRZI, COM VALIDADE HINIRA DO PRODUTD NA ENTRFGA DFE 90%.

Estade; Cidade: Enderego; Telefone: Email;
sp Jacarei ROD GERALDO SCAVORE, 230D 12)3939121) doc@asconnel Lom. b

04.192,876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. RS§ 5,04

Marca: GESICO REJARD 100MG
Fabricante; CURCFARMA -CRISTALIA

. Modelo: GESICO RETARD 100MG
Descrigao: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USC HUMAND. TRAMADOL. CLORIDRATO 100MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE LIBEAACAD PROLONGA DA, FONMA DE APRESENTACAD CAPSLLA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE ADMINISTRAC
AD ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DF 0%,

Estado: Cidnde: Enderego: Telefone: Email:
SP Sanios R 5AD PAULO, 13 {13)312-8555 esquemIEesquemacont. ooim.br
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI RS 5,40

, Morca: 1RAMADON RE [ARD 7 CRISTALIA

Fabricante: CRISTALIA

Modeln: TRAMADON RETARD /7 CRISTALIA

Deserigdo: MEDICAMENTDS CONTROLADDS DE USD HUMAND, TRAMADDL, CLORIDRATO 100MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, FONMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE ADMINISTRAC
AD ORA|, COM VALIDADE MINIMA RO PRODUTO NA ENTRFGA DE 0D%.

Estndo: Cidade: Endereco: Telefone: Email:
SP Mirassol R SANTD ANTONID, 1610 017) 3221-69%8 rogeno@reacontatil com. v

——— e a4

31,321.329/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 6,68

) Marca: TRAMADDN
Fabricante: CRISTALIA
Modelo; THAMADON
1 . Descrigho. MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 100MG, FORIAA FARMACEUTICA CAPSLALA/COMPRIMIDO REVES
. TIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGA DA, VIA DE ADMINISTRAC
l AD DRAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 90%.
l
)

Estado: Cidade: Endereco: Telefone: Emasil:
5P S3n José do Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD. 200 [17) 32297237 chmlarmagpgmail.com

— e

14779,687/0001-30  JOSE CARLDS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 6.98

Marca: 1RAMADDN 100 MG

Fabricanis: CRISTALIA

Modele, §HAMADON 100 MG

Descricho: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, TRAMADOL, CLORIDRATO 100MG. FORMA # ARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLENGA DA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PHOLONGA DA, VIA DE ADMINISTHAC
AD CRAL, COM VAI IDADE MINIMA DO PRODUTD NA FNTREGA DF 90%,

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Contato: Teletone: Emnil;
sp Coragualaiuba AV MARGINAL DIREITA, 60 Vonessa (12)3921-9152 henp) @ssnsilfarmd com.br

T3 Realalinio QIRSo n0 O V1272022 17, 34.00 (P 45.17).175.20)
Coorgo Vaoagho: ORuLesNZDEQoRDE%ZOPGE soDHLLIVPIVCNbrpiQIOE wp XadinpNCSO%Id %30
WIS, bENCOOMDIIC. Com br/Cari Mokans(jioLBN252 EQOKDENIERPTE so OHLL VP VEIIRIOEwp X4 M B NCS0 %2500 %2500 3197 348




Nem 114 TRAMADDL CLORIDRATO 100M5- SOLUCAD INJETAVEL COM ZML

Prego Estimadoe: R3 1204 (o) Percennial - Prego Esnmado Galaulade 8% 12,9%

Quontidade Descrigdo

16.000 Ampeolas TRAMADOL CLORIDRATO 100MG- SOLUGAD INJETAVEL CDMEML

Preco (Outros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Finais
e AT 5% O IN 55 Je 07 de o cle 2021

Oigho: PREFEITURA MUNIC DE STAMERCEDES Data: 1670572022 00:00
Objeto. Aawsicdo parcelada de madicamentes para a Unidace Basica de Saude do Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
Familia (UBSF), Posio de Sande da Famia, (PSF) e Farmacia Basica para o ano SAP. NAD
de 2022, com recursps proprios e de convinio, Identificaglo: 00002122
Descrigho CLORIDRATD DE YRAMADOL YDOMG/2ML IM/IV - CLORIDRATD DE Lote/lem: 1/63

TRAMADOL Y00MG/2ZML v
DOL 100! M/ Ats: L

Fonte: 186.208.136.32 5656/iransparencis
/

Quantidage: 300
Unidade: AMP
UF. Sp
. CNPJ RAZAQ SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
e v -

14.751.638/00D01-79 PRUDENMED COMERCIAL HOSPITALAR EIREL) RS 980

*VENCEDOR "

Marca: Marca ndo informads

Fabricante: Fabhtante ndo informado

Descrigdo: Desciigdo ndo informads

Estado. Cidade: Enderego: Telefone: Email:

5P Presidente Prudente R JOUBERT SOARES IMARCONDES, 118 {18) 3221.5535 prugdenmed@hotmail.com
Prego (Outros Enles Publicos) 2: Média dns Proposias Finais RS 14,50
e AL 5T o8 N 85 e 07 e it o 2021

O1930. PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADDURD Data: 23/11/2021 DO DO
Dbjetn: REGISTRO DE PREGOS PARA AQLHSICAD FUTURA E PARCELADA DE Modolidade: PREGAD PRESENCIAL
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBUICAD GRATUITA, RENAME E JUDICIAIS, SAP: SIM
DesericBo: TRAMADOL 100MG/2ML- FRASCO - TRAMADOL 100MG/2ML- FRASCO Identificagdo: DDO25021
. Lole/item: 1/327
Ata: Link Ala

Fonle: 191.598.25:807%Aransparenca/
Quantidade: 150
Unidade: FRASC
UF: 5P

CNPJ RAZAO SDCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

15.872.607/0001-30  GISLAINE PALMA ZANATA MIRA RS 14,50
*VENCEDOR *
Marca: Marca nbo informada

Fabncante: Fabncante ndo informado
Desciigdo; Descrigo ndo informads

Estado: Cidsde: Enderego: Telefone: Emaik
sP Virndowo R GABRIEL CUSTODIO, TEE [16) 3392-1D52 ecap@ecsp.com.bs

Preco (Oulros Entes Publicos) 3: Médio das Propostas Finais RS 14,50
e # AL 5% 0w IN 85 o 7 de Adho de 021

Rutaiiric perado no dis Y/12/2022 17.34.00 (1P 45,72,175.20)
Cieigs Validecso. RULCI%IDEQAXDEXZHPGESIOHLLIVPIVODINCIOE wpXS4NpPNCSO NI NI
ey com beICenf ohan UL 2520 EQIKDE% 25 Pr)E ss O HLD ZVP VO ICIOR wp o4 npic S0 %2530 %2800 3201 348




- - -

Orgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE VIRADOURD Data:

Objeto: REGISTRO DE PREGOS PARA AQUISICAD FUTURA E PARCELADA DE Modalidade:
MEDICAMENTOS PARA DISTRIBIJICAD GRATUITA RENAME E JUDICIAIS. SAP:
Descrigdo. TRAMADOL 100MG/2ML- FRASCD - TRAMADOL 100MG/ZML- FRASCO tdeniificagdo:
Lote/em:
Ata;
Fonle. 191,5.58.258079/transparencia/
Quanlidode: 50
Unligade: FRASC
UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDDR VALOR DA PROPOSTA FINAL
15.872.607/0001-39  GISLAINE PALMA ZANATA MIRA R$ 14,50
* VENCEDOR *

Morca; Marca ndo informads
Fabricante: Fabiicanie ndo informadp
DescrigAo; Desenicho no informada

Estado: Cidade: Cndereco: Telefone: Email:
SP Viradouro R GABRIEL CUSTODIO, 766 [16) 33921052 ecapbecsp.oom.br

Itemy 115 TRAMADDL + PARACETAMOL 37.5M0G =32 5MG-COMPRIMIDO,

Frego Estimado: R3 576 [un} Percrntual - Mege Eatimado Caleulargp: RS 570 Médin dos Pregos Dbudos RS 576
Quantidade Descrigdo Observagdo
5.920 Comprimidos TRAMADOL + PARACETAMOL 37,5MG +32 5MG-COMPRIMIDO.
Preco (Compras Governameniais) 1: Média das Proposios Finais RS 5,74
e 1AL 5° 02 iN 65 de 07 o o o 20
Org80: PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRA BONITA Data: 27/1072022 08:30
Objeto: Registio de pregos pora aquisicho de dversos medicamentos e suplementos.. Modalidode: Pregio Elendnico
DescrigBo: Paraceiamol - Paracetamol Apresentagao: Associado Com Tramado! Cloridrato, SRP: NAD
Dosagem: 325mg + 37.5mp Identificagdo: N°Pregdo 342022 f LASG.9B6205
Loterhem: /55
. Ats: LinkAta
. FONLE: www COMDIASHOVErNAMEMAIs.gov,
' br

Quantidade: = 00D
Unidade: Comprimido
UF: SP

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

12.885.035/0001-D2  INDVAMED HOSPITALAR LTDA~ x| RS 0,93
* VENCEDOR *

Marca: Zydus Brasi

Fabricante: Zydus Bras)

Modelo; Cenéneo

Descrigdo: Cloridrato de Tramado) + Paracetamol 37.5/325 Mp VO Cp - Cloridrato de Tramadol + Paracetamel 37,5/326 Mg Caia C/30 Cp (Origem; India/Cadil
a Heslihcare) - Regisiro M.S.: 1.5651.0094.001-5 - Observacées do item: Cod. BGREM: 536222030014406

Estade: Cidade: Enderego: Nome de Contalo: Telclone: Email:
RS Erechim R POUTOR JOAD CARUSO, 2116 SABRINE (54) 35221222 sabline Liinovamedhospilalar.com
67.729.178/0004-01  COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA RSDSB

Rl stdno germdo no o 191 212022 17:34.00 (P. 45.173.175.20)
Coooo Validagho: Bl BNIDEQAXDENID PGE MOHLE VP IVOMN IOIEWD X4 np NSO %30 %2
LU 00Ny, be FC ot TiohansQLEEN IS0 E poNDER252DPHE S00HLL ZVP IVOINDMIQIOEwp s NSO %2300 %2530 3217548




i

CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR

Maren: RCVANGE 37.5+4325,0046
Fabricanie; ACHE

Modole: CX C/1BLT X 20CPR
Descricdn. REVANGE 37,5+325.04AG CX C/18LT X 2DCPR {A2) 102910 PARACETAMODL. WADQL 37,5+ 325.0MG VALIDADE DO PRODUTOY:
74 MFSF3 Proccdlncia Nacional Reg Min Saude 1.0673.0440,003-2 Fabricante ACHE

VALOR DA PROPOSTA FINAL

Fsiado Cdate Frdciego Noimwe de Contalo. Teicfore: Fmail
5P Jaguariona PC EMILID MARCONATD. Y0DD Edson Cos1a Dutza (19)3522-5801 vendaafpnocksrense.com.br
06.968.107/0001-04 R.AP.-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$1,18

Marca: GENLRICD

Fabsiconie: ZYDUS

Mpdelo: C/30-1.565.100940.005

Descrigho: Paratram (Tramadol 37,5 mg + Paracetamol 325 mg). OBS: COTADD GENERICO Comprimidos ZYDUS GENERICO €30 - 1.665.100.940.015

+
Estade: Cidade: Enderego: Nome de Conteto: Telefone: Email:

sp Bolucalu A RODRIGUES CEZAR, 174 MILTON {14) 38118800 hicltacoes@/apmedicamentos.com, b
11.105.057/0001-00 AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELY RS 1,60

Marca: GENERICO

Fobricante; 200IAC

Modmo: Cr20

Descrigho: Paratram (Trarnadol 37 5 mg « Paracetamol 325 mg). ZODIAC GENERICO C/ 20 M3: 1221400710014

Cstado: Cidade: Endereco: Nome de Contalo: Telefone: Cmail:
SP Avire A MARCOS TAMASSIA, 153 Evarcro {19 37332600 evandiD. averemedipgmail.com
14,271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, RS§1,70

Masce: ATRACE

Fabriconte: EURDFARMA

Mpdejo: 20

Descrigdo: Paracelamol Apresentagdo: Associade Com Tramatio) Clofidrate , Dosagem: 325mg « 37,5mgp

Estado. Cidade: Endeteco; Nome de Comato: Telelone: Emaik
1 Botucatu R MANDEL DECDORD PINHEIRO MACHADD, 1218 MICHELE (14) 3140512 licinacoes@iragnare.com.br
04.279.088/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA ASY,70

Marca: ATRACE 37.5MG + 325M

Fabricanic; EURDT ARMA

Modeio: SIMILAR

Descrigdo ATRACE 37.5MG + 325MG 7 CT-20 7 1004313940016 7/ EURDFARMA / SIMILAR.

Eslnde: Cidade: Enderego: Telefone: Email;
sP Ribeirdo Preto R HUMAITA, 280 {16) 3993-9100 fiscal@ativahosp.com.br
04.470.877/0001-05 MEDIGRAM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL) RS 296

Marca: ZODIAC

Fubricante: Z0DIAC

Modelo: PARATRAM

Descricho. Paracetamol - Paracetamol Apesentagho: Associado Com Tramadol Cloridrato , Dosagem: J26mg + 37,5mg REG: 1221400710065

Estade: Cidaoe: Enderego: Nome de Contalo; Telefone: Emaik
PR Pate Branco R ITACOLDA, 355 NATACIA (46) 3225-1002 hea@medigram.com. by
76.386.283/0001-13  DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADRDRA LTDA RS 299

marca: LODIAC

Fabricante: ZODIAC

Modedo: PARATRAM

Descricio Paracclamol Apreacniagdo: Associate Com Tramadol Cloridrato . Dosagem: 325myg + 37.5mg- REGISTAD ANVISA 121400710065

Estadn: Cidade: Enderego Nome de Conlsto: Telelone; Email
PR Palo Branco R JOSE FRARDN, V55 VALDECIA [46) 3224-3767 licilacam@dimeva.com.br
01.857.076/0001-09 VALINPHARMA COMERCIC E REPRESENTACOES LTDA RS 3,09

MOrce; poratram

Fabricame: zoowar

Mopdslo: paratram

Descricho: 4.000 "Paratram {Tramadol 37,5 mg + Paraceismol 325 mg).” Comprimidos RMS 1221400710065 parabiam - - rodiac - 30 cp

Esado: Cidsde:  Enderegp: Nome de Contaln: Telefone: Emal;
SP valinhos AV JOAD ANTUNES DOS SANT(S, 1137 RENATO [19) 35200761 valinpharma@volinpharma.com.br
winh el L e -_— - L
Relatono gersas no o 1001272022 17.34:00 (P; 45.173.175.20)
Codigo Vilniagho: nm.ﬂuaa EQUKDENZDPHE sIDHLDZVP IV INDIRICIOEwpXsAinpNCSONIIRI0
IR e, com beiCantfiCaso Mickanstlil cOR2IDE GOKDE%ZS2DPE ESOOHLL VP IVEINbMICIOE wp L4 NSO %2530 %2530 3220348




e——
& r€‘3¢
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR ’ VALDOR DA PROPDSTA FINAL
e
04.851.958/000147 R.P.4 DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA 1 g R$ 3,15
Mores; PARATRAM

Fabricante: ZODIAC ﬁim

Mpoelo: C/30 \ 4

fescricho: REGISTAD 177140071 -

Estade:  Cidnde: Cngerego: Nome de Contsio: Telelone Email

5p Sama Rita do Poassa Qualio R JOAD ERBETA, 277 MARCID {19} 3584-1400 liciiaz;ao@:pamedicamenws.com.br
14.905.502/0001-76  EXCLUSIVA DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 3,63
Marea: ZDDIAC

Fabricante: ZODIAC

Mpdelo: CX C/30

Descricho: Comprimidos Paratiam (Tromadol 37.6 mg + Parscetamol 325 my).

Estndo: Cidade: Enderegn: Telefone. Email
RS Erechim A SCREIPL, 1645 {54) 2106-8626 vendas.exclusiva@hotmailcom
23.312.871/0007-46 EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HDSPITALARES LTDA RS 3,65

Maica: ZDDIAC

Fabricanie; ZODIAC

Modelo: CPR

Descrigho: Paratram (Tramadol 37.5 mg + Paracetamol 325 mg). CPR Nos velores proposios estardo inclusos todos os custos operacionais. encarQos previde
NCIBHDS. 1rabalnistas, ribUARDS, COMCDIMS ¢ QUAISQUES BUTIOS QUE INCidam dircla cu indiretamente no fornecimento dos bens, Vakdate da proposta: 60 (sess
enis) diay. Vahdade minima de 12 (doze) meses, demals prenogetivas confoime o edital, REGISTRO ANVISA: 122140071

Estodo Cidade: Enderego: Nome de Coniato Telefone Empid
RS Erechim R SERGIPE, 955 CASSIAND 154) 3T12-3655 cassianoeremplar@hotmai.com
64.815.807/00D1-04 TRIUNFAL MARILIA COMERCIAL LIMITADA R$373

Marca: Z0DIAC

Fabricante; Z0DIAC

Modelo: REFERENCIA

Descrigdp: PARATRAM 37.5/325MG (A2)

Fsiado: Cidade: Endotego: Nome de Contato: Teletone: Emank
SP Mariia AV SILVIO BERTONHA, 529 LEANDRD (14) 3433-6243 gerenciaf@trivnfal.com. by
45.105.203/0001-19  DROGARIA SAD BENTO LTDA RS 3,73

Marca: ZODIAC

Fabricame: 20DIAC

modelo: GENCRICD

DescricSo Paraceiamol Apresentacdo Associsdo Com Tramadol Cloridratlo, Dosagem: 325mg « 32.5mg

Estado: Cidade: Enderego:

Sp S80 Benio do Sapuce R ALFERES PEDRDSA. 89

15.436.366/0001-39  EREFARMA PRODUTOS PARA SAUDE EIRELE RS 495
Marca: ZODIAC

Fabricanie: ZODIAC
Modelo: ZODIAC
Descrigdo; PARACETAMDL, APRESENTAQID ASSOCIADO C DM TRAMADOL CLORIDRATD, DOSAGEM 325MG + 37,500 RMS 122130071

Estado:  Cidade:  Endereqo: Nome de Contato: Telefone: Email:

RS Erechim R JERONIMO TEIXEIRA, 629 Camila R. Folladot {54) 3522-2003 erelamamedicamentos@hoimail.com

26.043.834/0001-66  IMED DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOSLTDA, RS 5,00

Marca: Zodid -

Fobricante: zodiac

Modelo: unidade

Deacricso. Paracelamol - Paracelamol Apresentacio: Associado Com Tramadol Clondrata, Dossgem: 325mp + 37.5mg

[stado: Cidage: L[nderego: Nome de Contato: Telefone: Email:

RS Esrechim  RFRANCISCD FERDINANDO LOSINA, 229 ABIGAIL {64) ATV2-0427 licitacoes@Imed com. b

05.159,501/0001-68 PRO-REMEDIOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS € R$ 832
COSMETICOS EIREL) '

Marca: ZODIAC

Febricante: ZODIAC

Modelo: ZODIAC

Descrigdo: Paracetamol - Paracetamol Apresentagdo Associndo Com Tramadol Cloridrate . Dosagem: 325mg + 37.5mg

Y Raaidvo perndo no dis 11 212022 17.34.00 (IP, 45.172.175.20)
L cE%IDE QaKDENZHPGE asORLD.

Coago Validagho: O npNCS0%I%N

al RIOIDEwp oS
X DIp Horwe, O D ™ -qmmmewmmwmmwucmmm 32148




CNPJ RAZAD SDCIAL DO FOANECEDOR

YALOR DA TIA FINAL
Csindo: Cidade: Cnderego: Nome de Contato: " Telefone: - Empi; / ) Gq‘\

G0 Rio Verde R SAD PALLC, 3% CLEIDSON (64) 3018261 proremed; 7y

- A g i ———— i————

37.374.797/0001-05 PONTOMEDI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

)
?.oc

Marca: ZODIAC

Fabriconie: ZODIAC m‘
Modeio. CPR /
Descri¢do Poratram (Triomoool 37,5mg + Patacetamol 326 mg).

Estado: Cidade; Enderego: Telelone: Emsil

T0 Poro Nacional R QUADNA 13 ORLA OESTE, LOTEIS 54186279079 cassio_4DGEhoImel.com

Prego {Outros Entes Publicos) 1: Média dos Propostas Finais
in: HAT. 5% da IN B5 oo D7 ot Ao e 7071

Orgio. PREFEITURA MUNIC DE STAMERCEDES
Objeto: Aquisicdo parcelana de medicamentos para a Unidade Basica de Sadde da
Familia (UBSF), Postio de Saude da Familia, (PSF) e Farmacia Basica para o anp
de 2022, com recursos prophios e de convenio.
. Descrigho: CLORIDRATD DE TRAMADOL+ PARACETAMOL (37.5MG+325M0) -
CLORIDRATO DE TRAMADOL~+ PARACETAMOL {37.5MG+325MG)

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

14.751.638/0001-79  PRUDENMED COMERCIAL HOSPITALAR EIREL)
*VENCEDOR *

Marca: Marce ndo informada
Fabricanie: Fabriceme ndo informado
Descricéo: Descrigdo ndo informads

Estado: Cigade Endereco:
sP Presigenie Prudente R JOUBFRT SOARES MARCONDES, 718

- -

Preco BPS (Minisiério da Saode) 1.

I At 5% 0 iN 65 o D7 e Arey e 2021
Orgdo. MLNICIPIO DE DOURADDOUARA
Objeto; PARACETAMOL, APRESENTACAD:ASSOCIADO COM TRAMADOL CLDRIDRATO,

DOSAGEM 325MG + 37,5MG
Fabricante; ACHE LABDRATORIOS FARMACEUTICDS SA

Fornecedor. DM LOGISTICA HOSPITALAR LTDA,

Cidade. DOURADODUARA

tein 116G VENLAFAXINA 75MG COMPRIMIDD

RS 6,50

—— — — - —

Data: 16/05/2022 D000
Modalidade: PREGAD PRESENCIAL
SRP. NAD
IdentificagBo: 0DDDD2)22
Lote/hem: NITS
Ata: Link Ata
Fonle: 186.208.139.32 5656/iransparencia
)

Quantidade: 2.500
Unidade: CP
UF: SP

VALOR DA PROPOSTA FINAL

RS 6,50

Telelfone: Email;
(18) I221-5535 prudenmed@hotmsil.com

SR Spsam. - -

RS 5,05

Data: 04/05/2022 D000
Identificagio. BROZBS01S
Fonte: Ministerio da Saude
Modalidade: Tomada de Precos
Quantidade: 20
Unidade: COMPRIMIDOD
UF: MG

— e

Média dos Pregos Obtdos BS 370

Prego Fetimado R3 370 (um) Pereentual - Preco Estimado Calt_;ulado' RQ 3,770_ .
Quontidade Descrigho
18.000 Comprimidos VENLAFAXINA 75MG COMPRIMIDD

Preco (Compras Governamentais) 1: Média des Proposias Finais

"y Retaiono persao ve ol YW1272022 17.34.00 (P: 45.171.175.20)
Cédigo Vaagh: DiuLeS%2DEpURDERZIPHE MIOHLE VP VO M DIQIDEwpX4inp NCSO %30%3d

Dbservacho

RS 4.73

nmm.mmmmmmmmmmsumsmmmw»mmm 3241348



e FAsT 5% e IV 55 o DT de o de 2027

Otgdo: PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES Data:
Objeto: Registro de Pregos destinado a AQuisicdo de Medicamenios e Maleriais para Modalidade:
Atenger a Demandas Judiciais da Secretaria Municipal ge Saude de Lages, em SRP-

conlormidate com as especificandes prescritas no Aneso ) = Tesmo de
Referéncia. que passam a farer parte imegrante desie Editsl.
Descrigdo: Soluglo - Venlafasinae, Clondrate 75mg Apresentagdo; Capsula de hberacdo
controlada.
CatMal; 135046 - SDLUCAD CONTROLE

Identihcaclo:
Lote/ltem:
Ata:

Fonte: www.Comprasgovernamentois gov.
br

Quantidade: 600
Unidade: Unwlade
UF: SC

CNPY RAZAD SOCIAL DD FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL

04.071.245/0003-60  LICIMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS E PRODUTDS RS 1,83
* VENCEDOR * MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

Mbarca: EUROTARMA

Fabnicante: EUROFARMA LABDRATORIDS SA

Mpdely VENLAKIN

Deacrigho: VENLAYIN 75MG 30 CAP DURA LIB PROL 1C 1) Registro MS: 1.0043.0940:012-0 Detenter do Regisiro: Eurpfanms Laborstorios S/A Fabyicante: Eurof
arma Laboraldvins S.A Procedéncia: Brasil Cod. GTIN 7891317472375 Nome Comercial: venlovin T8mg 30 Cop Dure Lib Prol {C1) Apresemacdo Cicom 30 Cap
nuda Ged D Ct Mics Lib Modi!

Estado: Cidade: Enderego: ‘Telefone: Email:

RS Porto Alegre AV DAS INDUSTRIAS, 275 '(51) J0Te-818) licimed@dicimed.com.be

D4.307.650/0012-08 ONCD PROD DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES E RS 7,63
DONCOLOGICOS LTDA.

Marca EFFXDR ¥R

Fabricante: PFIZER INCLAND PHARMACEUTICALS / WYLTH INDUSTRIA F

Modelo: 75 MG CAP DURA 1IB PROL CT Rl AL PIAS TRANS X 30

Descrigho: NOME COMERCIAL. EFEXOR XR 75 MG PRINCIPIO ATIVD: CLORIDRATO DE VENLAFAXINA APRESENTAGAD: 75 MG CAP DURA LIB PROL CTBL AL
PLAS TRANS X 30 RIS 1833000810060 VALIDADE 24 MESES PROCEDENCIA JRLANDA FABRICANTE: PMIZER IRELAND PHARMACEUTICALS F WYETH INDU
STRIA FARMACEUTICA LTDA 7 MYLAN LABDRATORIOS LTDA.

Estado: Cidade: Enderego: Nome de Conlslo Telefone Email;
ES Serra A TANCREDO NEVES, 337 MARIANA (1)) 21853437 licnacoesBoncopiod com.br
Prego {Dutros Entes Publicos) 1: Média das Propostas Finais RS 3,22
0. #5981 85 08 17 de o o 2071
Org3o. FUNDAGAD FACULDADE DE MEDICINA Data. 19/08/2022 1555
Fundagdo Faculdade de Medicina Modolidade: Pregdo Eletrdnico
S50 PAULD SAE: NAD
Dbjetn: MEDICAMENTDS DIVERSOS Identiticagao: OC: B91DD08D10020220C00047

Descrig3o: CONTRDL VENLAFAXINA, CLORIDRATO 75MG. CAP/CP REV LIB PROLONG.,
DRAL - MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND,
VENLAFAXINACLORIDRATO 75MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIOO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE

Lole/Ntem: 1/3
AtN. N/A
Fonle: www.bec.sp.gov.br

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDD DE LIBERACAD Quantigade: 39.000

PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACAQ DRAL COM VALIDADE MINIMA DO Unidade: UNIDADE

PRODUTO NA ENTREGA DE 90%. UF: 5P
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
12.889.035/0001-02 INDVAMED HOSPITALAR LTDA RS 0,69
*VENCEDOR *
Marca: Cellesa

Fabricante: Fabricante ndo informado

Descrigdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATO 75MG, FOAMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE ZPRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDD DE LIBERACAD PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACA
0 ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 90%.

Estado:  Cidade: Cndereco Nome de Conisio: Teletone Email
RS Erechim R DOUTOR JOAD CARUSO, 2115 SABRINE {64} 3622.1222 sabline k@inovamedhos ptalar.com

Rl plonic (amdo 1o i Y1022 17.34:00 (IP. 45.972.175.20)
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Da.274.988/0001-38  ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

Mpica: VENLAXIN 75MG

Fabricanie: Fabnconme ndo inlormado
Descri¢do MEDICAMENTOS CONTROLADOS DL 1150 HUMAND, VENLAFAYINACLORIDRATD 75MG, FORMA FARMACLCUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
IO DE LIBERACAD PROLONCADA, FORMA DE APRESEN1AGAQ CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, VIA DE ADMINISIRACA
O ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTD NA ENIRLGA DE 90%

Estado: Cidade: Enderego: Ielefone: Email
sp Ribeirdo Preto R HUMAITA, 200 {16) 39934100 fiscal(@ativabosp.com.br
D4.792.876/0001-38  CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA. R30S

Marea: VENLAXIN

Fabricante: Fabricante ndo informado

DescrigSo; MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE LSO HUMAND, VENLAFAZ INACLORIDRAT D 75MG, FORMA F ARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE APRESEN 1ACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA. VIA DE ADMINISTRACA
0 ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 80%

Estaon; Cidade: Enderego: Telefone; Email:
SP Santos R SAD PAULOD, 13 (13)3213-8555 esquemaDepquemacont.com.bi
05.847.630/0001-10  SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 1,00

Marce: GENEMICO

I abricame: Fabricanie nSo informado

Descrighn: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRA ) O 75MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERAC AD PROLONGADA, FORIA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAC PROLDONGADA, VIA DE ADMINISTRACA
O DRAL. COM VALIDADE MINIMA DD PRODUI O NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cinade Enderego: Telrione: Ematl:
sP SAp Bemardo do Campo FST SAMUFL AI’FMBFRG, 1100 (11} 4177-3800 dima). SREMMBCISH.com br
23.312.871/0001-46  EXEMPLARMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 1,40

Mares: GI'OLAB

Fabricanie; Fabricante ndo informado

Descrigho. MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATO 75MG, FORMA M ARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACA
0 ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90%.

Estado: Cldade; Enderego: Nome de Contato: Telefone: Emai;
RS Erechim R SERGIPE, 965 CASSIAND [53) 3712-3655 cassianoexemplarhoimail com
27.B17.504/0001-55 SP HOSPITALAR LTDA RS 2,59

Maoica: VENLAXIN 76MG

Fabricanie: Fabneanic ndo iMornnado

Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAF AXINACLORIDRATO 75MG. FDRMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE | IRERACAD PROIONGADA, FORMA DE. APRESFNTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACA
D ORAL, COM VALIDADE MiNIMA DO PRODUTD NA EN ! REGA DE 90%.

Estodo Cidade. Enderego Nome de Contato Telefone: Email:
SP Cotia R PINHAL 165 Licitacdo [salor) 1) 47772159 liehacaofsphospitalar.com. by
36.325.157/0001-34  COSTA CAMARGOD COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS 3,00

Marca: EUROFARMA/GENERICO

Fabricane; Fabricane ndo informado

Descrigdo. MFDICAJAENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATD 75MG. FORMA FARMACELUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORIA DE APRESEN TACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAG PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACA
O VRAL, COM VALIDADE MIiNIMA DD PRODUTD NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidede:  Endereco: Nome de Contato.  Telefone: Email;
ES vilavelha R JUIZ ALEXANDRE MARIINS DE CASTRO FILHD, B RAFAEL (2123202203  lieilacaofDCOSIacImargo.com b
55.309.074/0001-04 CIRURGICA SAD JOSE LTDA RS 325

Marca: Bup ¢/ 50 - Embatagem ndo fracionada

Fabncante: Fabncame ndo informado

Descrigo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATO 75MG, FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDD REVES
TIDO DE LIBERACAO PROLONGADA, FORIMA DE APRFSEN TAC AD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDO DE LIBERACAC PROLONGADA, ViA DE ADIAINIS IRACA
O DRAL COM VALIDADE MINIMA DD PRODUIO NA ENTREGA DE 90%.

Estado: Cisade: Fnderego Telefone: Emasil.
SP Jacarei ROD GERALDD SCAVONL, 230D {12) 39349201 COCEIASCONNE, COM. b
33.315.644/0001-28 M & D COMERCIAL HOSPITALAR LTDA RS 3,83

Ralstévio genado ho dis 1122022 17.34.00 (OP. 45.173.175.20)
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR

Marca: GEOLAB ’ »
Fabricante: Fabricante ndo informodo

Desciigdp; MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USD HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATO 75MG, F SULA/COMPRIMIDO REVES
TIOO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIAIDD REVESTIDD ADA, VIA DE ADMINISTRACA
© DRAL, COM VAL IDADE MINIMA DO PRODUTO NA ENTREGA DE 90%. /

Estadp: Cidade: Endere¢ol Nome de Contalo:  Telefone! il

SF Mirpssel AV ENGENHEIRD NEWTON FLAVIO SILVA PINTD, 2571 Md comerpial (17} 3242-893)  mdeomercialhospitalorowiock.com
17.756,574/0001-57 MANZATOS FARMA EIRELI RS 7.82

Marce: EMS

Fabsicante Fabrnicanie n3o informago

DescricAo. MEDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, VENLAFAXINACLORIDRATD 75MG, FORMA FARMAGEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD RLVLS
TIDD DE LIBERACAD PROLONGADA, FORIMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDD REVESTIDD DE LIBERACAD PROLDNGADA, VIA DE ADMINISTRACA
O ORAL. COM VALIDADE MINIMA DO PRODUTO NA CNTRLGA DE 90%.

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Empil.

sP Mitassol R SANTD ANTONID, 1610 PN A221-5558 ropeno@rcacomabil.com.br
31.321.320/0007-88 CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00
Marca: geolab

Fabsicanie: Fabricanle ndo inlormado

Descricdo: MEDICAMENTDS CONTROLADOS DE USO HUMAND, VENLAF AXINACLORIDRATD 75MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVES
TIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, FORIA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD PROLONGADA, VIA DE ADIINISTRACA
0} ORAL, COM VALIDADE MINIMA DO PRDDUTO NA ENTREGA DE 50%.

Estado: Cidade; Encgerego: Teletone: Lmail;
5P Sip José do Ric Preto NUA ADAUTO PINHEIRD. 250 (17) 32297237 chmiarma@gmail.com
Pre¢o (Dulros Entes Publicos) 2: Média das Proposias Finais RS 3,76
Inc itaer B¢ g 1N 85 Je 07 de o e 2O}
Orghic. GOVERNO DO ESTADO DE SAD PAULD - SECRETARIA DA SAUDE Dala: 0712720211013
DEPTO. REG.GRANDE SAD PAULO - DRS-) G.5.PAULD Modalidade:
Objeto: Aquisicdo dos medicamentos- amilosidy Smg + hidrocloronazida 50mg e oulros SAP; NAD
{eom exigincia de mared), para alendimento das agses judiciais cadastratas Jdentificagao: OC: 0301910000120210CDD0B]

nos NAF's subordinados a este DRS- |,

Descrigdo. CONTROL VENLAFAXINA - MEDICAMENTOS CCNTROLADOS DE USO
HUMAND, VENLAFAXINA CLORIDRATD 75MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDD DE LIBERACAD PROLONGADA, FORMA DE

Lotesitem: 1413
Ala. Link Mla
Fonte: www bec.sp.gov br

APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO DE LIBERACAD Quantidade: 1.70

PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL COM VALIDADE MINIMA DO Unidade: UNIDADE

PRODUTO NA ENTREGA DE 75%. UF: SP
CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
25.101.524/0001-08  R&C DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI RS 0,75
*VENCEDOR *

Marca; GLNLRICO
Fabricante: Fabsicante nio informado
Descricdo: Descrigdo ndo Informads

Esiado: Cidade: Endereco: Telefone. Emoil
sp Praia Grande AV DOM PEDRO |}, 7B5 (13) 3472-3000 junior comescial@rhcoistribuidora,com b
27.817.504/0001-65 SPHOSPITALAR LTDA RS 0.8D

Marcs VENLAXIN 75MG
Fabricante: Fablicante ndo irformado
Descricho Descrighn n3o lormada

Estadu: Cidade: Enderego: Nome de Comtalp Telelone: Email:
sP Cotia ft PINHAL 165 Licitagho (setor) (NATT-N5e licitacaoRsphospitalas.com.br
15.320.061/0001-74  DANIELA CRISTINA SOUZA SANTOS EIRELI RS 1,06

Marca: VENLAFAXINA 75 MG
Fabricante: Fapritane ndo informado
DesciigAo: Descrigho ndo Informada

Reatino gerado Ao Oia Yi122022 17.34.00 (P, 45.173.175.20)
§ Codgo Valdacho: mmsuwn EmsOHLEZVP IVOyin brriQDEwp Xd 4mpNcS0I0 Nd
YDt e A Tokenatyio Lol 2520 EgoKDE% 257D PgE s OFLL VP VO INePIOIOE wp XS4 NpNCSOR 2830 %2500 327 ¢ M




RAZAO SOCIAL DO FORNMECEDOR
Endereco:

CNPJ

C=tade: Cidade: Nome de Comato:

sP S30 José dos Campos AV PRINCESAISABEL 1791 Vanessa

31.321.329/0001-88  CHM COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL)

Marce: GECLAP
Fabriconte: Fabriconte ndo informado
Descrigdo: Descrigo ndo informada

Cidade:
530 José do Rip Preto

Estado:
SP

Telelone:
(173 3229-7237

Enderego:
RUA ADAUTO PINHEIRO. 290

item 117 ZOLPIDEM YOMG- COMPRIMIDO

ALOR DA PROPOSTA FINAL

$

Cmail:

licha)@sansilfarma.com.br

RS 10.00

Empil;
chimfarma®gmail.com

-

Piego Esimado: RS 180 (un) Percentual - Prege Estimado Caleutado RS 1.80 Medin ins Fregos Obtidos RS 180
Quantidade Descrigdo Observaclo
47.000 Comprimidos ZOLPIDEM 1DMG- COMPRIMIDD.
Prego (Compras Governamemais) 1. Média das Proposias Finais RS 2,15
o 1A 5° ke IN 65 0 G7 de Adho e 2071
Orgho: PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES Data: 04/05/2022 09:.00
Objelo: Registro oe Pregos desnnado a AQuisicdo de Medicamenios e Malerials para Modakdage: Pregao Eleirdmco
Atender 3 Demandas Judiciais 0a Secretaria Municipal de Saode de Lages, em SAP: SIM
conformidade com as especificacdes prescritas po Anexo ) = Termo de IdentificogAo: N°Pregio 312022 / UASG:988183
Refergncia, que passam a fazer parte integrante deste Edital,
Lote/nem: /127
Descrigdo. Solugio - 2oipidem, Hemianarato 10mg.Apresentado. Comprimido Reveslido. Ala:
CalMal: 135046 - SOLUCAD CONTROLE ) .
Fonte: www.COMPIaSgovernamentais. gov.
br
Quontidode; 80
Unidade: Unidade
UF: SC
CNPJ RAZAO SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
g -
20.918.668/0001-20  MEDICINALI PRCDUTOS PARA SAUDE EIREL) RS 2,15
*VENCEDOR *
Marca: BIOLAB
Fabricante: BIOLAB
Modelo: CX 20
Descrigho: Zolpidem, Hemitanaralo Yomg. Apresenagdo: Comprimide Revestido. RMS 109740260
Estado: Cidade. Endere¢o: Telefone:
RS Erachim RHENRIQUE SCHWERIN, 368 (54) 9977-5744
Preco [Outros Entes Poblicos) 1: Média das Propostas Finais RS 1.60
e HA 5% da IN 65 0 OF oe Julho e 2071
Orglo; PREFEITURA MUNICIPAL DE BOTUCATU Data: 25/02/2022 1045
Prefestura Municipal de Botucalu Modalidade: Prep3o Eletrénico
Objeto; CONSTITUIGAD DE SISTEMA DE REGISTRO DE PREGOS PARA POSSIVEL SRP: S$IM
AQUISICAD DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER A DEMANDA DE MANDADOS Identificagdo: OC: B224008D1DD20210C0DA15
5 .
JUDICIAIS - PARTICIPAGAD AMPLA Lote/iem: 1/8
A3 Link Ata
Fonte: www bec.sp.gov.br
Quantidade: 1575

Relsidno gemos no 0 101272002 17.34 00 [l_P; 45.972.1765.20)
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Descrigho CONTROL ZOLPIDEM, HEMITARTARATO 10 MG, CAP/CP/CP REV, DRAL - Unidade: UNIDADE \ @
MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, ZOLPIDEM, LF: 5P ' %

Y

16,357

HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMACEUTICA
CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE

O¥ayy,

APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDND/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE

ADMINISTRACAQ ORAL, COM VALIDADE MINIMA DD PRODUTO HA ENTREGA SERVIDOR 7
VIDE EDITAL.
CNPY RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALOR DA PROPOSTA FINAL
76.472349/D001-58  DIMEBRAS - DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS BRASH. LTDA RSD27
*VENCEDOR *

Marca: Genénico

Fabricame: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTROIL ADOS DE LSO HUMAND, 701 PIDERA, HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMACFUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COM
PRIMIDO REVESTIDO. F ORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO; COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINI
MA DO PROBUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Estado: Cidade: Enderego: Telelone: Emait:
PR Cascavel AV BRASIL, 12285 [45) 3224-1834/ (35) 32243247 dimebrasboimebras.com.br
49.22B.695/0001-52 LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,28

Marca: HEMITAR. ZOLPIDEM 10MG 30CP {GXC1)

Fabncante: Fabricante ndo nformado

Descrichdo: MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USO HUMAND, ZOLPIDEM, HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/CCM
PRIMIDD AFVESTIND, FORMA DF APRESENTACAD CAPSUL A/COMPRIMIDD  COMPRIMIDG REVFSTINO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VAL IDADE MIN)
KA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Fs1ado: Cidade Fnderego: Telefone: Email;
SP France AV WILSON BLGD. 745 (16} 3722-BTGE metlaconassesipomailcom
17.756.574/0001-97 MANZATOS FARMA EIRELI . RSO,

Marca: gemed

Fabricane: Falvicante ndo irfoemado

DeacricBo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USC HUMAND, Z0LPIDEM, HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSILA/COMPRIMIDO/COM
PRIMIDD REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO., COMPRIMIDG REVESTIDO. VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MIN)
Ma DO PRODUTD NA ENTRFGA VIDE EDITAL,

Estaco: Cldade: Enderego: Telefone: Emall:
sp Mirasseol R SANTO ANTONID, 161D (1732215008 ropeno@rcacomabil. com.br
06.968.107/0001-04 R.A.P-APARECIDA - COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA R$ 0,32

Mprcs. GENERICO

Fabricanmie: Fabricante ndo informado

Descrigho: MEDICAIMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, ZOLPIDEI, HEMITARTARATO 10MG. FORMA FARMACEUTICA CAPSULAZ/COMPRIMIDD/COM
PRIMING REVESTIDO, FORMA DE APRFSENTACAD CAPSULA/COMPRIMINGD. COMPRIMIDD REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAI, COM VAT IDADE MIN)
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Esiado Cidace: Fnderego. Nome oz Contalo: Telclone; Emaik:
SP Botucaly R RODRIGUES CEZAR, 174 NILTON (14) 3871-8800 lichocoes@rapmedicsmentos.com.bf
14.776.687/0001-10  JOSE CARLOS DE SOUZA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA RS 0,40

Marca: ZCLPIDEM 10 MG

Fabricanie: Fabrcante ndo informado

Descricdn: MCDICAMENTOS CONTROLADDS DE USD HUMAND, ZOLPIDEM, HEMITARTARATD 10MG, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COM
PRIMIDO NEVESTIDO, FORMA DE APRESEN1ACAD CAPSULA/COMPRIMIDDCOMPRIMIDO REVESYIDD, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MiNI
MA DO PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estadoe:  Cldade: Enderego: Nome de Contato: Telefone: Email:
sp Caraguatatuba AY MARGIHAL DIREITA, 60, VBNeSs {123521-9192 heita ) @sansitfarma.com.br
55.308.074/0001-04  CIRURGICA SAO JOSE LTDA RS D45

Marce Turno o/ 20 - Embatagem ndo fracionaus

[abricante; Fabricante ndo informaso

Descrigdp MEDICAMENIOS CONIRADLADOS DE USD HUMAND, ZOLPIDEM, HEMITARTARATO JOMG, FORMA FARMACEU 1 ICA CAPSULA/C OMPRIMIDO/COM
PRIMIDO RCVESTIDO. FORMA DE APRESENTACAC CAPSULA/COMPRIMIDO, COMPRIMIDD REVESTIDO, vIA DE ADMINISTRACAD DRAL, COM VALIDADE MINI
MA DO PRODUID NA ENTREGA VIDE EDIAL.

Estado; Cigade: Enderego: Teleione: Emal:
sp Jacarel ROD GERALDO SCAVONE, 2300 02)3934121% gdoc\BeIconneL.com. b
27.817.504/0001-55 SP HOSPITALARLTDA R$117

Rulaitno gansdo ho dis 11272022 17:34.00 (IP. 45.972.175.20)
Coogo Vilagio: OkuLed%DEguKDERIDPGE mIDNLD VP IV nbpICHOEwD Xo4npNCSORI0 NI ,
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CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR VALDR DA Pg RANAL

Marcs: TURND 10MG

Fabricanie: Fabricante nlo informado .
DescilgBo: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND, 20LPIDEM, HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMACEUTICA C
PRIMIDO REVESTIDD. FORMA DE APNESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDC; COMPRIMIDO REVESTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD O
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL,

Estado: Cigade: Endereto: Nome de Contalo: felefone; Email:

5P Cotia R PINHAL, 165 Licitagao (se100) M1)4777-2159 licnacso@sphospriales com.bx
14.271.474/0001-82 FRAGNARI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA. R$1,17
morca Tump

Fabricante: Fabncarte ndo inlormado

Desciigdo MEDICAMENTOS CONTROLADOS DE USD HUMAND, ZOLPIDEM, HEMITARTARATO YOMG, FORMA FARMACELTICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COM
PRIMIDO REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAQ CAPSULA/COMPRIMIDO: COMPRIMIDD REVISTIDD, VIA DE ADMINISTRACAD DRAL COM VALIDADE MINI
MA DD PRODUTD NA ENTREGA VIDE EDITAL.

Estado: Cidade Endetego; Nome de Conlato: Telefpne: Emalk
SP Borucatu N MANDEL DEDDORO PINHEIRO MACHADO. 121D MICHELE (14) 38140512  licitacoes@iragnare.com.bi
31.321,329/0007-88  CHM COMERCID DE MEDICAMENTOS EIRELI RS 10,00

Marca: germed

Fabricante: Fabicente nio inlokmado

Descrigho: MEDICAMENTOS CONTRDLADOS DE USO HUMAND. ZOLPIDE!IA, HEMITARTARATO 10MG, FORMA FARMALEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDD/COM
PRIMIDD REVESTIDD, FORMA DE APRESENTACAD CAPSULA/COMPRIMIDO:COMPRIMIDD REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAD ORAL, COM VALIDADE MINI
MA DD PRODUTO NA ENTREGA VIDE EDITAL

Esiado: Cigade: Enderegn: Telefone: Email
sp S30 José oo Rio Preto RUA ADAUTO PINHEIRD, 290 NN R25-1237 chmfarma@gmail.com
Prego (Outros Entes Publicos) 2: Média das Propostas Finnis RS 1,66
inc AT 5708 N 65 00 D7 de o 0¢ 2021 _
O1930: MUNICIPID DA ESTANCIA TURISTICA DE OURD PRETO DO DESTE/RD Data: 09/02/2022 09:00
Objero. AQUISIGAD DE MEDICAMENTDS (MANDADO DE SEGURANGA). Modalidade: PREGAD ELETRONICO
Descricbo. HEMITARTARAID DE ZOLPIDEM 10MG - HEMITARTARATO DE ZOLPIDEM SRP. NAD
10MG Idemilicagdo: 35645
Lote/ltem: 20/2D
Al Lipk Ata

Fonte: licitanet.com.bi
Quanbidade. 360

Unidade. CPR
UF: RO

CNPJ RAZAO SDCIAL DO FORNECEDCR VALOR DA PROPOSTA FINAL
33.561.946/00071-86 LOBOFARMA COMERCIO VAREJISTA DE MEDICAMENTOS EIREL! R$ 0,28
*VENCEDOR ~
MBica: 1eviod Sanuoz/ sms/ nova Guimica/ biolab/ germedy hyperas legrands geolab
Fabricanie; Fabricanie ndo injormado
Mpdelo. comp
Descricho: Descigho ndoinformans s
Endereo: Telefone: Email:
AY GETULIO VARGAS, 2578 {69) 34665150 lcpoferreitad) @omail.com
02.564.852/0001-37  LOBIANCO COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA RS D,54
Maorca GERIMED
Fabricante; Fabriconte ndo informnado
Modelo GENERICD
Descrigdo. Descricdo ndc intormads
Eslade: Cigaoe. Enderego: Telefone;
RO Cacoal AVFHIDA SAD PALI O, 7489 (69 4413-393 / (69) 4413-303

Rotalorio garado Ao o 1122022 17.34:00 IP: 45.473.175.20}
Codige Vaitiaco, OuLEINZDEQOXDER2DPE oD W AIAINPNCSONIINIA
i, eprRCos. Com.briC sk naOiRALCE% 2520 E QOK DS RS20 P E MO HLL IVIPIVIIbIPICHOE wp o4 mpNC SO R 2530% 2500 3307 M8




N

CNPJ RAZAD SOCIAL DO FORNECEDOR . ’ §

g
()h,

Oy

VALOR DA PROPOSTA FINAL

- - - —

00.647.604/0001-53 R NF DE SOUZA & CIALTDA )

P ——p— »
Marcs: TEUID v

Fabricante: Fabricante n3o informadp
Modedo. CPR
Descri¢Ap: Descrigdo nlio nformada

Estado: Cidade: Endeieco:

RO Cacoal R D0S PIONEIROS, 2368

15.864.150/0001-10  FARMACIA E DRDOGARIA GUIOMAR LTDA RS 2,50
Mared YEUTD

Fabsicanie: Facncante ndo informade

Mpdeip. CPR

Descrigdo: Descrigdo ndo informaos

Estado. Cldodge: Enderegn: Telefone: Email;

RO Ouro Preto ¢o Deste AV DANIEL COMBONI, 1047 (69} 3461-2400 escntonocunbibahotmail.com
4D.274.237/0007-85 CLM FARMA COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA RS 3,00
Marce. geolb

Fabricanie: Fabricante ndo informaco

Madeio: peolab

Descrigado; Descricdo ndo informada

Esiatio: Cidade Enderego: Telelone: Eman:

RS Erechim R JACINTO GDDOY, 390 (54) 5140-7848 cimiamna.med@gmal.com

i - r -_

Relstinio pamdo no dis 10/12/2022 17.04 00 (P, 45,173,175.20)
2§ Céoigo Valdaghs: OiLLE% 2D E oo NDENZDPGE s OHLL IVPIVOiIn rpd QpOE w4 pNc50%J0 %00
D S, com, briCerticad oA Avhan e aLLBN2 520 EQONDERZS 2P EaSOHLL VP IVOMOMIOIDE wpXo4np NcSON25 3002530 3317348




T; 0€
> LAUDO DA COTAGCAD

Pre¢o estimade dos itens calculado pela férmula Média Aritmética dos pregos oblidos:
W‘m

tem 1 - ACIDO VALPROICO 100 ML SOMG/ML

- 2 pregos do poria) Compras Govemamentais praticados pela Administrag3o Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias
17/01 /2022 e 18/05/2022. calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

- 1 prego de AquisigBes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas no dia 26/04/2022, calculado pela
formula Média das Propostas Fingis,

#tem 2 - ACIDO VALPROICD 250MG

-3 pregos de AgLisighes e contratagbes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 27/D1/2022 e 20/07/2022,
calculados peda formula Média das Propostas Finais.

Item 3 - ACIDO VALPROICO 500 MG COMPRIMIDD

-3 precos do ponal Compras Governamentais praticados pela Administragio Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias
20/01/2022 e 24/06/2022, calculados pela férmuls Média das Propostas Fingis.

- — - _ —— +
lem 4 - ACIDO VALPROICG CR DE 300MG- COMPRIMIDO. }
- 3 precos de Aquisigdes e contratagbes similares de outros entes piblicos Immologadas/ad;udicadas entre os dias 01/12/2021 e 08/07/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. H
-~ A E——— - — =i D IR [~ 9

liem 5 - ACIDO VALPROICO CR DE 500MG- COMPRIMIDO.

-3 pregos de Agquisicbes e contratagDes similares de outros enles publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 18/03/2022 e 28/07/2022.
calculados pela férmula Média das Propostas Finais,

— v Ty
item 6 - ALFENTANILA CLORIDRATO DE SOLUGAO INJETAVEL 0,544 MG/ML _]

-2 precos do portal Compras Govemnamentais praticados pelo Administragio Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os fias
/0172022 e 25/05/2022, calculados pela {rmuls Média das Propostas Finais. f, ]
-1 prego de Aquisicdes e contratagdes similares de outros entes piblicos homologedas/edjudicasas no dis 04/02/2022, calculado pela

formula Média das Propostas Finais, '

! . ] j

Nem 7 - ALPRAZOLAM D,50MG -COMPRIMIDDS,

- 3 precos 0o porta) Compras Governamentais praticados pela Adminisirag3o Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
17/01/2022 e 29/09/2022, calculados pela tdrmula Média das Propostas Finais.

em B - ALPRAZOLAM TMG C/30 COMP *
L

- 1 prego do postal Compras Governamentais praticados pela Administragao Pﬁblipa de licnagdes homologadas/adjudicadas no dia
10/02/2022, calculade pela fésmula Média das Proposias Finais.
-2 precos de Aguisicdes e contratagdes similares de outios entes publicos homologadasladjudncadas entre os dias 19/04/2022 e 27/07/2022,

calculados pela férmula Média das Propostas Finals.

! )

Item 9 - AMITRIPTILINA COMPRIMIDO 25 MG

-3 pregos de Aquisigdes e conlralagdes similares de oulros entes piblicos homelogadas/adjudicadas entre os dias 23/) 2/202) e 24/02/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

Item 10 - BIPERIDENO CLORIDRATO 2MG r—
r ' |
-3 precos de AquisicBes e conlralagbes similares de oulros entes publicos homobgadaslad;udncadas entre os dias 25105!2022 e D5/10/2022, a
calculados pela férmula Média des Propostas Finais. } ‘
} |

Rualivio gernds #o as 11272022 17.30.00 (1IP; 45,17 176.20)
Cosigo Vaidaeto: OkultNDEHIKDS! %2DPL EssOHLL VP VO INtOOEwp Xa4in pNCSCRI0 N0
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ltem 11 - BIPERIDENO LACTATO

- 1 prego do portal Compras Governamentais praticados peta Administrag3o Publica de licitagbes homologadas/a
03/03/2022, calculado pela formula Média das Propostas Finais.

- 2 pregos de Aquisicdes e conlyatagbes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dia
calculados pela formula Média das Propostas Finais.

lem 12 - BROMAZEPAM 3MG COMPRIMIDD : \
-3 pregos de Aquisigdes e contratagdes similares de oulros entes publicos homologadasladjudicadas entre os dias 21/12/202) e 28/07/2022, |
calculados pela iormula Média das Propostas Finais, . }

L s, —-.

Item 13 - BROMAZEPAM 6MG COMPRIMIDO

-1 prego do porial Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas no dia
23/09/2022, calculado pela férmula Média das Propostas Finais.

- 4 pregos de AquisigBes e contratagdes similares de outros entes publicos hemologadas/adjudicadas entre os dias 27/01/2022 e 28/07/2022.
calculados pela férmula Média das Propostes Finais,

p———

" - o - —

lem 14 - BUPROPIONA 150MG

. -3 pregos do BPS (pesquisa publicada em midia especializada), coletados entre os dias 05/04/2022 00:00:00 e 12/08/2022 00:00:00.

— ]

Ttem 15 - CARBAMAZEPINA 200 MG

-1 preco do portal Compras Governamentais praticados pela AgminisiragBo Publica de licitegdes homologadas/edjudicdas no dis
01/06/2022, calculado pela fdrmula Média das Proposias Finais.

- 2 precos de Aquisicdes e coniratagdes similares de outros entes pablicos homologadas/adjudicadas entre os dias 31/05/2022 e 28/10/2022.
calculados pela iérmula Média das Propostas Finais.

Item 16 - CARBAMAZEPINA 20MG/ML, SUSPENSAAO ORAL FRASCO/100ML. I
- [
: - 3 precos de Aquisicbes e contratagdes similares de ouuos enles publicos t»mologadas/adjudi_cadas envecs dias 14/12/202) e 12/08/2022,
calculados pela formula Média das Propostas Finais. t ‘ . '
, | S

tem 17 - CARBAMAZEPINA 400 MG

- 2 pregos do portal Compras Governameniais praticados pela Administragio Publica de hicitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias

22/ /12020 e 05/09/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais.

- 2 precos de AquisicBes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 05/02/2022 e 14/09/2022,
. calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

— - — Yy

Item 18 - CARBONATO DE LITID 300 MG

- 2 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao anblica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre o3 dias }
16/11/2021 & 24/12/2021, ealculados pels férmula Média das Propostas Finais. |
- 1 preco de Aquisicbes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadaslad;udicadas ne dia 31/03!2022. calculado pela

t formula Média das Propostas Finais.

At — iy e v povie—— S — - 23

- —

item 19 - CARBONATO DE LITIO CR 450MG- COMPRIMIDO.

- 3 precos de Aquisicles e contratacdes similares de outros entes pliblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 00/02/2022 & 20/07/2022,
calculados pela formulp Média das Propostas Finais.

Item 20 - CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO

i - 3 precos de AquisicBes e contratacdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 03/12/2021 e 11/08/2022.
calculados pela 6rmula Média das Propostas Finais.

b 4

Item 21 - CLOMIPRAMINA CLORIDRATO 25 MG

R0 gensco no ois 1122022 17.34:.00 [P 45.171.175.20)
Codigo Vaaegso: OXuLEANIDE poKDERZLPEEs00HLLIVP IWOMbIHOEWSXMinp NSO R0 %0
hitp:iiw, oM. DHC: MohensOPuLCE% 2520 EQUKDE%ZSIDPHE 0 DHLL IV VO Snbrpl O DEwp a4 pRCcSQN2EI0 N2 B30 10 M8




20/D172022 e 31/01/2022, calkculados pela férmula Média das Propostas Finais.
-1 prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializeda), coletado no dia 18/02/2022 00:00:0D

lem 22 - CLONAZEPAM 0,5 MG i

- 2 precos do porial Compras Govenamentais praticades pela Adminisvag3o Pbb'llca de licitagdes homologadasladjudiEadas entre os dias .
26/04/2022 e 1270872022, calculados pele férmula Média das Propostas Finais. |
-1 prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializads), coletado no dia 09/02/2022 00:00:00

- e - —_— - — — e -_

liern 23 - CLONAZEPAM 2 MG

- 3 pregos do BPS [pesquisa publicada em midia especializada), colelados entre os dias 29/11/2021 00:00:00 e 22/07/2022 00:00:00.

- —

llem 24 - CLONAZEPAM 2,5MG/ML, SOLUGAD DRAL FRC. 20ML i

-3 precos de AguisicDes e contralagbes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudicadas enire os dias 04/02/2022 e 12/08/2022,
calculados pela férmula Média des Propostas Finais. i I

tem 25 - CLORIDRATO DE DEXTROCETAMINA 50MG/ML SOL. INJETAVEL AMPOLA C/10ML

- 3 precos de AquisigDes e contratagdes similsres de outros entes plblicos homologadas/adjudicatas entre os dias 18/07/2022 e 11/08/2022,
calculados pela farmula Média das Propostas Finais.
-1 prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializada), coletado no dia 04/04/2022 00.00.00

: t
Item 26 - CLORIDRATO DE S+ CETAMINA 50MG/ML AMPOLA COM 2ML I [
-3 pregos do porta) Compras Govemameniais praticados pela Administragso Publica de Iicilacées han'ologadasfadjudicadas entre os dias
01/05/2022 e 17/08/2022, calculados pela {érmula Média das Proposias Finais. ,

oy L' -

Item 27 - CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA 100MCG -SOLUGAD INJETAVEL -AMPOLA COM 2ML.

- 3 precos do portal Compras Govesnamentais praticados pela Administragao Publica de liciiagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
16/12/7202) e 25/05/2022, calculados pela firmula Média das Propostas Finais,

ltem 28 - CLORPROMAZIINA (CLORIDRATO) 25MG COMPRIMIDD :

- 2 pregos do portal Compras Governamentals praticados pela Administragao Publice de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias
21/06/2022 e 12/08/2022, calculndos pela férmula Média das Propostas Finais.

-1 prego de AquisigBes e contratagBes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudicadas no dia 12/08/2022, calculado pela
formula Média das Propos:as Finais.

ltem 29 - CLORPROMAZINA (CLORIDRATD) 40MG FRASCD C/20ML

- 1 prego do ponal Compras Governamentais praticados pela Administtagie Pablica de licitagSes homologadas/adjudicadas no dia
2170972022, calculado pela 16rmula Média das Propostas Finsis.

- 2 precos de AguisicDes e conlratacBes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 06/05/2022 e 12/07/2022,
calculados pefa ormula Média das Propostas Finais.

» Jtem 30 - CLORPROMAZINA (CLORIDRATOD) 100MG COMPRIMIDO % 1
- 3 precos de Aquisiches e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre og diss 18/02/2022 e 25/05/2022, *
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

ltem 31 - CLORPROMAZINA CLORIDRATO 5MG/ML

- 1 preco do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao PUblica de licitagdes homologadas/adjudicadas no dia
13/10/2022, caiculedo pela idrmula Média das Propostas Finais.

-2 precos de Aquisigdes e contratages similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 12/07,2022 e 20/07/2022,
caleulados pela formula Média das Propostas Finais.

Relsbivip parde 1o de YWIZZ0Z2 17.34.00 (P 45.173.975.20;
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. :
» 1
ltem 32 - CLOZAPINA 25MG- COMPRIMIDO, 'Y

- 2 pregos do portal Compras Governamentais piaticados pela Adminisiragao Publica de licitagBes homelogadas/adjudica
15/12/2021 e 24/05/2022, calculados pela férmula Média das Propostas Finais. b ' £
- 1 prego de AquisicBes e contralagdes similzres de oulros enles publicos homelogaoas/adjudicadas no dia 26/01/2022, calcits 2 BOR/
formula Média das Propostas Finais, . '

- prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializada), coletado no dia 27/04/2022 DD:00:0D

Item 33 - CLOZAPINA 1 0OMG-COMPRIMIDO.

-3 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Poblica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre o8 dias
11/05/2022 e 29/09/2022, cakculados pela fdrmula Média das Propostas Finais,

Item 34 - CODEINA 30MG

v
- 2 pregos do portal Compras Govemnamentais praticados pela Adminisiragio Publica de licitagdes homologadas/adiudicades entre os dias
23/05/2022 e 09/09/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais. *

-1 preco de Aquisicbes e contratagBes similares oe oulros entes publicos homologadas/adjudicadas no dia 13/D5/2022, calculado pela
formula Média das Proposias Finais, .

e e e ———— - PSS

Item 35 - CODEINA + PARACETAMOL 30 MG + 500 MG

- 2 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela AdministragBo Poblica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre 0s dias
27/12/2021 e 2070172022, calculados pela [ormula Média das Propostas Finais.

-1 prego de Aquisigdes e contratagdes simileres de outros entes piblicos homologadas/edjudicadas no dia 20/06/2022, calculado pela
férmula Média das Propostas Finais.

ltem 36 - DIAZEPAM COMPRIMIDO 5 MG . -
]
-3 precos de Aquisigdes e contratages similzres de outros entes piblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 04/01/2022e 2 109/2022, !
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. *
R . !

ftem 37 - DIAZEPAM COMPRIMIDO 10 MG

-3 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de ficitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
00/02/2022 e 16/0B/2022, calculados pela férmula Média das Proposias Finas.

T [}

item 38 - DIAZEPAM SOLUGAD INJETAVEL 5 MG/ML }

. - 2 pregos do ponal Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias |
01/03/2022 e 01/09/2022, calculados pela fdrmmula Média das Propostas Finais. 1
-1 prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializads), coletado no dia 10/01/2022 DO:DO.00

- —, i b P —

e 39 - DISSULFIRAM 250MG-COMPRIMIDD.

-4 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragio Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
15712/2021 e 29/08/2022, calculatos pela férmula Média das Propostas Finais.

Lo

f
Jtem 40 - DIVALPROATO DE SODIO 500MG-COMPRIMIDOD. .

.
a

-3 pregos de Aquisigdes e coniratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas ehire os dias 27/01/2022 ¢ 19/07/2022,
calculados pela férmula Média das Propostaes Finais, '

e .

— s — - -

fiem 41 - DULOXETINA 30MG COMPRIMIDO

- 3 precos de Aquisigdes e contratagdes similares de outros enles publices homologadas/adjudicadas entre os dias 26/01/2022 e 04/0872022,
calculados pela formula Media das Propostas Finais.

ltem 42 - ESCITALOPRAM 10MG COMPRIMIDD L

- -~
Ralsitno gaeado no die 11272022 17.34.00 (IP; 45.173.175.20)
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calculados pela lémmula Média das Propostas Finais.

i — - . [ ] C
Item 43 - ESCITALOPRAM OXALATO 20MG COMPR. f
<
-3 precos de AquisicDes e coniralages similares de outros enies pablicos homologadas/adjudicadas enire os dias 26/ 022,

ealculados pela formula Média das Propostas Finais.

e [ 4 T e
ltem 44 - ETOMIDATO SOLUGAD INJETAVEL 2MG/ML AMPOLA C/10ML !

- 4 precos de Aquisighes e contratagdes similares de outros entes piblicos homobgadas!aujudvcadas entre os dias 11/12/2021 = 22/09/2022,

calculados peja férmula Média das Propostas Finais.
]
— - — —— F 'Y b 5

Hem 45 - FENITOINA SODICA 50MG AMPOLA C/5ML

-1 prego do ponal Compras Governamentais praticados pels Administrag3o Publica de licitagdes homologadas/adudicadas no dia
21/07/2022, calculado pela J6rmula Média das Propostas Finais,

- 2 precos de AquisigBes 2 contratagdes similares de outros entes pablicos homologadas/adjudicadas entre o3 dias 15/12/2021 e 06/05/2022,
calculados pels férmula Média das Propostas Finais.

. ltiem 46 - FENITOINA SODICA 100 MG L I

- 2 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Adminislragdo Publica de licitagBes homologadas/adjudicadas entre os dias I
03/03/2022 e 01/06/2022, calculados pela formnula Média das Propostas Finais. |
-1 prego do 8PS (pesquisa publicada em midia especializada), coletado no dia 05{01/2022 00:00:00

; : .

ltemn 47 - FENOBARBITAL 40 MG/ML

- 3 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de licitagoes homologadas/adjudicadas entre os dias
24/12/202) e D3/10/2022, calculados pela férmula Média das Propostas Finais,

- |
ltem 48 - FENOBARBITAL 100MG ‘

- 3precos de Aquisigies e contraragdes similares de outros entes publicos homologadas!adjudncadas enire os dias 02/12/2021 e 31/03/2022, |
calculados pola férmula Média das Propostas Finais. l i

tem 49 - FENOBARBITAL SODICO 200MG AMPOLA COM 2ML

-3 pregos de AquisigBes e conlratagbes similares de oulros entes piblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 28/04/2022 e 20/06/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

llem 50 - FENTANILA (CITRATD) S/ CANSERVANTE D,05MG/MLAMPOLA 2ML- ESTOJD ESTERIL,
1

- 3 pregos de AquisigBes e coniratagdes similares de outros entes poblicos homolbgaoas!adjudicadas entre os dias 08/06/2022 e 28/06/2022,
calculados pela fdrmula Média das Propostas Finais.

——— — - e 1 -— B

lem 5) - FENTANILA 0,05MG/ML AMPOLA DE 10ML

-1 preco do portsl Compras Governamentais praticados pela Administrag3o Publica de licitagdes homclogadas/adjudicadas no dia
2170972022, calculado pela 1érmula Média das Propostes Finais.

-2 precos de Aquisicdes e contratagdes similares de oulros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 16/11/2021 e 28/01/2022,
calculados pola formula Media dos Propostas Finais.

Item 52 - FENTANILA CITRATO + DROPERIDOL 0,0785MG/ML+2,5MG/ML

e e

- 3 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragio Publica de licitagbes bomologadas/adjudicadas entre os dias '
1170172022 & 15/06/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais. k

lem 53 - FLUMAZENIL LNJETAVEL 0,1MG/ML AMPOLA SML

Rl stério gensdo no dis YIWIZ2022 17.34:00 (P: #5.173.175.20)
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-1 prego do porisl Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de licitagdes homologadas/adjudica
12/08/2022, caleulado pela fdrmula Média das Propostas Finais.

- 2 pregos de AquisigBes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dins fBI
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

item 54 - FLUDXETINA YOMG- CAPSULA, i

- 1 prego do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Pubhca de licitagbes homologadasladjud:csdas no dia
12/08/2022, calculado pela férmuls Midia das Propostas Finass,
-1 prego de Aquisigdes e contratagdes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudccadas no dia 09/05/2022, calculado pela
{ésraula Média das Propostas Finais. l
-1 preco do BPS (pesquisa publcada em midia especializads), coletado no dia 13/05/2022 00-00:00

ltem 55 - FLUDXETINA 20MG -CAPSULA,
-3 precos de Aquisicdes e conlratagdes similares de pulros entes publicos homologadas/adjudicadas entre 03 dias 30/12/202) e 04/10/2022,
calculados pela lérmula Média das Proposias Finais,

—— oy - - - —

!
-3 precos de Aquisiches e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre 0s dias 17/05/2022 e 12/08/2022,

. calculados pela f8rmula Média das Propostas Finais. i

ltlem 56 - GABAPENTINA 300MG.

ftem 57 - HALOPERIDOL 1MG, COMPRIMIDO.

-2 piegos do poital Compras Governamentais praticados pela Administragao Poblica de licitagBes homologadas/adjudicadas entre os dias
27/01/2022 e 17/05/2022, calculados pela formula Média das Proposias Finais.

—

Item 58 - HALOPERIDOL SOLUGAD DRAL 2MG/ML, FRASCO 20ML l_ I

-3 pregos de AquisicBes e contratagbes similares de outros enies piblicos homoiogadas/adjudicaﬂas entre os dias 26/01/2022 e OB/06/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais, 1

Nem 59 - HALOPERIDOL COMPRIMIDO 5MG

-3 pregos de Aguisigdes e contratagBes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 15/12/202) e 23/06/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

— —— — - - T -

ltem 60 - HALOPERIDOL SOLUGAD INJETAVEL 5MG/ML AMPOLA TML

1
. -3 precos de Aquisicdes e contratagdes similares de outros emes publicos homobgadasladjudncadas entre os dias 20/12/2021 e 23/02/2022,
calcutados pela férmula Média das Proposias Finais.

L.

Jn

llem 61 - HALOPERIDOL DECANDATO 70,52 MG SOLUCAD INJETAVEL - AMPOLA

-3 pregos de Aguisiches e contratagBes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre o3 dias 05/06/2022 e 01/09/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

- - - - B

Iterm 62 - IMIPRAMINA 25MG(*)COMPRIMIDD !

-3 pregos de AquisicBes  contratagBes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 19/11/2021 e 03/06/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais,

lem 63 - ISOFLURAND 1ML/ML C/1DDML

- 3 precos de AguisicBes e contratagdes similares de outros entes pablicos homologadas/adjudicadas entre os dias 06/04/2022 e 12/09/2022,
calculados pela 16rmula Média das Propostas Finais.

I
ltem 64 - LEVETIRACETAM 10DMG/ML FRASCO }.
L} -
Ralovic gersdo no dis 191212022 17:34.00 (P 45.173.975.20)
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tem 65 - LEVETIRACETAM 250MG C/30 COMP

. L R L

-3 pregos de Aquisicdes e contratagBes similares de outros entes publicos homologadas, adjudicadas entre os dias 0271
caleulados pela formula Média das Propostas Finais. i "

— . —— — e— L — ol —

i..
(=4

o W
- 3 precos de Aquisi¢des e contratagBes similares de outros entes poblicos homologadas/acjudicadas entre 03 dias 26/07/25}'&.7.1107/2&2.
caleulados peda formula Média das Propostas Finais.

item 66 - LEVOMEPROMAZINA 25MG/SML

——— — - —

e d o

- 3 pregos de AquisigBes e contratagles similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os diss 03/12/202) e 26/07/2022,

calculados peja fdrmula Média das Propostas Finais. , '

- — — -—

Item 67 - LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML FRASCO COM 20ML.

-1 preco do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Poblica de licita¢des homologadas/adjudicadas no dia
21/06/2022, caiculado pela {6:mula Média das Propostas Finais,

- 2 precos de Aquisicdes e contratagdes similares de outros emes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 15/12/2021 e 18/01/2022,
calculados pela I6rmula Média das Propostas Finais,

N ) |

ltem 68 - LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 25MG |

i
-2 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Adminislrag3o Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias
21/06/2022 e 12/08/2022, cakeulados pela fésrmula Média das Probostas Finais. f
-1 preco de AguisigBes e contralagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas no dia 01/06/2022, calculado pela
fdrmula Média das Proposias Finais. I '
’l

Item 69 - LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 1D0MG

-3 pregos de AquisigBes e contratagdes similares de outros entes pablicos homologadas/adjudicadas entre os dias 18/01/2022 e 27/07/2022,
caltulados pela formula Média das Propostas Finais.

- — ———— — Y —

ltem 70 - METILFENIDATO DE 10MG -COMPRIMIDD., ®

4 . )
-3 pregos de Aguisigdes e contratagbes similares de outros entes publicos homelegadas/adjudicadas entre os diag 26/11/2021 e 26/08/2022,
calculados peta formule Média das Propostas Finais. ' '

a
Ilem 71 - METILFENIDATO DE 20MG -COMPRIMIDD.,
- 3 pregos de Aquisighes e contratagbes similares de outros entes piblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 02/12/2021 e 23/06/2022,
calculados pela fdrmula Média das Propostas Finais,
- = ~F '
Item 72 - MIDAZDOLAM 5MG/SML AMPOLA DE SML
4
-3 pregos de Aquisicdes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 28/03/2022 e 20/07/2022. '
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. [
llem 73 - MIDAZOLAM 15MG/3ML, AMPOLA COM 3ML.
- 3 pregos de Aguisigbes e contratagbes similares de outros entes pablicos hormnologadas/adjudicadas enlre os diss 37/12/2021 e 20/04/2022.
calculados pels férmula Média das Propostas Finais.
] i !
Item 74 - MIDAZOLAM 50MG SOLUGAO INJETAVEL COM 10ML

-1 prego do portal Compras Governamentais praticados pels Administragdo Pﬁbli::a de licitagdes homologedas/adjudicadas no dia
12/01/72022, calculado pela férmula Média das Propostas Finais. ' :

-1 pre¢o de AqguisicBes e contratagdes similares de outios entes pablicos hornolegadas/adjudicadas no dis 15/06/2022, calculade pela
férmula Média das Propostas Finais.

-3 prego da CMED (pesquisa publicada em midia especializada), coleado no dia 2:/01!2022 16.50:05

AT
iy
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ltem 75 - MISOPROSTOL 25MCG COMP, VAGINAIS T

- 2 pregos do portal Compras Govesnamentais praticados peda Administragao Publica de licitagdes homologadas/adju A s &
0671272021 e D5/05/2022, calculados pela idimula Média das Propostas Finais. % %
«1 prego do BPS {pesquisa publicada em midia especializada), colelado no dia 18/03/2022 DD:0D10D . ;
. : S
g —¢
hem 76 - MISOPROSTOL 200MCG { %

1
+ 2 precos do portal Compras Governamentais pralicados pela Administragdo Piblica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias

08/03/2022 e 23/03/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais, { .
- ) prego de Aguisicdes e contratagbes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudicadas no cia 0B/06/2022, calculado pela \

formula Média das Propostas Finais, {
- - e, . S ——
em 77 - MORFINA 10 MG/ML 1 ML
-3 pregos de AquisicBes e contratagbes similares de outros entes pablicos homologadas/adjudicadas entre os dias 19/05/2022 e 04/10/2022,
calculados pela formula Média das Propostas Finais.
Jtem 78 - MORFINA {SULFATO) 0,1MG/ML SOLUGAD INJETAVEL AMPOLA C/ M|I. |
]

- 3 precos do ponial Compras Governamentais praticados pela AdministragBo PUblice de licitacdes homologadas/adjudicadas entre os dias
24/01/2022 e 06/06/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais. | I

® o L

ltem 79 - MORFINA (SULFATD) 0,2MG/ML SOLUGAD INJETAVEL - AMPOLA

- 3 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Adminisira¢ao Publica de licitegdes hermologadas/adiudicadas entre os dias
2070472022 e 05/05/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais,

. __;,
item 80 - MORFINA (SULFATO) 10MG- COMP. 1 -

-3 pregos do portal Compras Govenameniais praticados pela Administrago Publice de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias:
10/0372022 e 26/08/2022, calculacos pela férmula Média das Propostas Finais. {

Item 81 - MORFINA( SULFATO) 30MG- COMPRIMIDOS,

-3 pregos do portal Compras Governamentais praticados peda Administrag3o Publica de licitagSes homologadas/adjudicadas entre o8 dias
01:02/2022 e 27/D9/2022, calculados pela [érmula Midia das Propostas Finars.

L ' l
lem B2 - NALDXOLONA 0,4MG/ML AMPOLA COM TML '
. -1 prego do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Piblica de licitagdes homologadas/adjudicadas no dia ¢
10/06/2022, calculado pela férmula Média das Propostas Finais. . .
-3 pregos da CMED (pesqu:sa publicada em midia especializaca), coletados entre os dias 28/01/2022 16:53:41 e 28/01/2022 17:32:.06.
. 1 ——a e H

Itemn B3 - NORTRIPTLINA 10MG COMPRIMIDD,

-1 preco do poital Compras Governameniais praticados pela Administragio Poblica de lienagbes homologadas/adjudicadas no dia
2070472022, caleulado pela férmula Média das Propostas Finais,

- 2 pregos de AguisicBes e contratagBes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 09/12/2021 e 13/06/2022,
calculados pela formula Media das Propostas Finais,

ltem B4 - NORTRIPTLINA 25MG COMPRIMIDO - '

- 2 pregos do portal Compras Govemamentais praticados pela Administrag3o Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
17/05/2022 e 25/08/2022, calculados pela formula Média Bas Propostas Finais.

- 2 precos de Aguisicdes e contratogBes similares de outros enles pubiicos homologadas/adjudicadas entre os dies 17/03/2022 e 13/10/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

Item B5 - NORTRIPTLINA 50MG COMPRIMIDO.

- 1 prego do portal Compras Gevernamentais praticados pele Administragao Publica de licitagbes homoiogadas/adjudicadas no dia

RS0 Qenaco no dis 10272022 17.34:00 (IP: 45.173.175.20)
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04/05/2022, calculado pela formula Megia das Propostas Finais.
- 2 pregos Oe AquisigBes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 13/0
calculados pela formula Média das Propostas Finais.

Itemn B6 - NORTRIPTLINA 75MG COMPRIMIDO.

12/04/2022 e 25/08/2022, calculados pela iormula Média das Propostas Finais.
-1 prego de Aquisiches e contratagBes similares de outros entes piblicos homologadas/adjudicadas no dia 18/07/2022, calculado pela I
iérmuls Média das Propostas Finais, ‘

—n — o

Item B7 - DLANZAPINA 10MG/ML AMPOLA COM TML

-1 prege do portal Compras Governamentais praticados pela Adminisiragao Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas no dia
27/12/2021, calculado pela formula Média das Proposias Finais,

- 2 pregos de Aguisigbes e contratagdes similares de outros entes piblicos homologadas/adjudicadas entse os dias 26/04/2022 e 16/09/2022,
calculados pala férmula Média das Propostas Finais.

- 2 precos do BPS (pesquisa publicada em midia especializada), coletados entre os dias 15/12/2021 00.00:00 e 04/04/2022 00:00:00.

-1 preco da CMED (pesquisa publicada em midia especializada), coletado no dia 28/01/2022 17.07:59

k

- 3 pregos de Aquisicdes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 24/05/2022 e 26/07/2022, f
calculados pela férmula Média das Proposias Finais.

Nem 88 - DLANZAPINA 10MG COMPRIMIDO REVESTIDO

Item 89 - OXICARBAZEPINA 60MG/ML-SOLUGAD ORAL- FRASCO COM 100ML,

-3 precos de AquisicBes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 27/01/2022 e 20/07/2022,
calculados pela férmula Média das Proposias Finais.

¢ )tem 90 - OXICARBAZEPINA 300MG-COMPRIMIDO, —l

-1 prego do portal Compras Governamentais praticados pela Administragio Pubhca de liciagSes hmlogadaslndjumcndas nodia
07/32/202), calculade pela formula Médie das Propostas Finais. %

-2 pregos de Aquisigdes e contralagdes similares de outros entes publicos hombgadasladjudncadas entre os dins 07/12/2027 e 24/03/2022,
calculados peda fermula Média das Propostas Finais,

em 91 - OXICARBAZEPINA 600MG-COMPRIMIDOD.

-3 pregos de Aquisicdes e contratagdes similares de outros enes piblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 02/06/2022 e 141 0/2022,
calculados pela férmula Média das Proposiag Finpis.

— r — — e —— —

ltem 92 - PARECOXIBE SODICO 4DMG/ML 1M/IV.PG LIDFILO- INJETAVEL.

-3 pregos do portal Compras Governamentais praticedos pela Administragso Patglica de licitegBes homologadas/adjudicadas entre os dias
24/03/2022 e 18/07/2022, calculados pela fdrmula Media das Propostas Finzis. | R

P

lem 93 - PAROXETINA 20MG

-1 prego do portal Compras Governamentais pralicados pela Adminisiragdo Pablica o= hicnagdes homologadas/adjudicadas no dia
12/08/2022, calculado pela férmula Média das Propostas Finais.

-2 pregos de Aquisigdes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 02/03/2022 e 25/03/2022,
calculados pela férmula Média das Proposias Finais.

)
-1 prego do perial Compras Governameniais praticados pela Adminisiragao Publnca de licitagdes homologadaslad;uwcndas no dia
12/08/2022, calculado pela férmula Média das Proposias Finais.

- 2 pregos de Aquisigdes e contratagdes similares de outros entes plblicos homobgadaslad;udncadas ente os dias 18/03/2022 e 26/09/2022,
calculados pela férmnls Medio das Propostas Finais.

nem 94 - PERICIAZINA 4DMG/ML SOLUGAD ORAL - FRASCO C/20ML

- e e ——

- - - L [

Relalonic Jeraoo 00 tis YW1272022 17,3400 (P: 45.173.75.20)
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ltem 95 - PETIDINA (CLORIDRATO)= MEPERIDINA 50MG/ML COM 2ML

- 3 pregos de Aquisicdes e conlratagBes similares de oulros enles poblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 17/03/ ¢t 022,
calculados pela fo;mula Média das Propesias Finais.

item 96 - PREGABALINA 75MG COMP, CP

-3 pregos de Aquisicbes e contratagdes similares ce oulros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 26/01
calcuwlados pefa f6rmula Média das Propostas Finais,

— - e —— — —

Item 97 - PREGABALINA 150MG -COMPRIMIDOS.

- 3 pregos de Aquisicdes e contratagdes similares de oulros entes publicos homelogadas/adjudicadas entre os dias 26/01/2022 e 15/08/2022.
calculados pela férmula Média das Proposies Finais.

2
lilem 98 - PROPOFOL, 1OMG/ML l

-3 pregos de Aquisigbes e contratagdes similares de outros entes piiblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 30/06/2022 e 1 6/09/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. '

i - , |

em 99 - PROPOF DL INJETAVEL 2% (20MG/ML) 20ML

- 3 pregos de AguisigBes e contratagdes similares de cutros entes publicos hemologadas/adjudicadas entre os dias 26/11/2021 e 26/08/2022,
calculados pela térmula Média das Propostas Finais.

-— - 5 "
f -

lem 100 - QUETIAPINA 100MG {CPR) ;

- 3 pregos de AquisicBes e contratagbes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dios 22106!2022 e 06/07/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. [ 2 5

Item 101 - REMIFENTANIL {CLORIDRATO ) 5MG, PO PARA SOLUGAO INJETAVEL.

-3 precos do portal Compras Governamentais praticados pela Administrecio Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas entre os dias
13/12/2021 e 25/08/2022, colculados pela fdrmula Madia das Propostas Finais.
* ]
Item 102 - RISPERIDONA 1MG ’ N

-3 precos de Aquisiches e contratagbes similares de outros entes publicos homoiooadasladjudicadas entre o8 dios 1771272021 e 11/08/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais. ’

Nem 103 - RISPERIDONA YMG/ML SOLUGAD DRAL - FRASCO C/30ML

- 3 pregos de Aquisicbes e contratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 021272021 e 12/D4/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

ltem 104 - RISPERIDONA 2MG :

-3 precos de Aquisi¢Bes e contratagbes similares de outros entes pablicos homologadasfadjudlcadas entre oS | dias 31/03/2022 e 03/10/2022,
calculados pela férmula Média das Propostas Finais,

- -~ VS Smsu—— el —r— N Ry -

Item 105 - SERTRALINA 25MG- COMPRIMIDD,

- 3 pregos de Aquisigdes e contratagdes similares de outros enles publicos homologadas/adjudicadas no dia 01/12/2021, calculados pela
formula Média das Propostas Finais.

-~ d r ™
Iltem 106 - SERTRALINA 50MG . t
- 2 pregos do porial Compras Governameniais praticados pela Administsagho PaBIica de licitagdes homologades/adjudicadas entre os dias

26/08/2022 e 07/1072022, calculados pela formula Média das Prepostes Finois. §
-1 prego de Aquisigdes e contratacbes similares de outros entes publicos homologadasladjudncadas no dias 26/08/2022, calculado pela

- -
Rolattro gersdo ne dis 151272022 17.34.00 (IP; 45.173.175.20)
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formula Média das Propostas Finais. ' ¢

) N o ' §
ltem 107 - SERTRALINA ( CLORIDRATO ) 100MG- CAIXA COM 30 COMPRIMIDOS,

- 2 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Piblica de licitagdes hornologadas/adjudi
271242021 e 17/05/2022, calculados pela férmule Meédia das Propostas Finais.
-1 prago da CMED (pesquisa publicada em midia especializada), coletado no dia 28/01/2022 16:43:41

-— — T - wr

Jtem 108 - SEVOFLURANO SOLUGAD INALATORIO Y0OML (ANESTESICO) !

- 2 pregos do ponal Compras Govemamentais praticados pefa AdministragBo Poblice de licitagdes homologoadas/adiudicadas entre os dias
20/06/2022 e 19/08/2022, calculados pela formula Média das Propostas Finais.
-1 prego do BPS (pesquisa publicada em midia especializads). coletado no dia 18/04/2022 00:00:00

- s

hem 109 - SUFENTANILA (CITRATO 50 UG/ML, SOLUGAOD INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML

-3 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragdo Publice de licitagdes homologadas/adjudicadas entre os dias
01/02/72022 & 26/04/2022, calculados pela formula Midia das Propostas Finais,

Item 11D - SUFENTANILA (CITRATO SMCG/ML, SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA COM TML. ]
1

. - 3 precos do portal Compras Governamentais praticados peta Administrag3o Publica de licitagBes homologadas/adjudicadas entre 0s dias
0970872022 e 15/09/2022, calculados pela férmula Média das Proposias Finais.

— P J

lem 111 - TIOPENTAL SODICO 1000MG

- 3 pregos do portal Compras Governamentais praticados pela Administragas Publica de licitagbes homologadas/adjudicadas enire os dias
26/04/2022 e 13/00/2022, calculados pela férmula Média das Propostas Finais.

Item 112 - TRAMADDL (CLORIDRATO) 50MG COMPRIMIDO

- 3 pregos de Aquisigbes e contratagBdes similares de outros entes piiblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 25/02/2022 e 11/07/2022,

calculados pela férmula Média das Propostas Finais. -

- o o e -—— - - 14 -~ - e

ltem 113 - TRAMADOL CLORIDRATD 100MG- COMPRIMIDO,

-3 precos de Aquisicbes e contratagbes similares de outros entes poblicos homologadas/adjudicadas enlre os dias 25/03/2022 e 13/05/2022.
calculados pela férmula Midia das Propoestas Finais.

oo . o !

. ltem 714 - TRAMADOL CLORIDRATO 100MG- SOLUGAD INJETAVEL COM 2ML.

-3 pregos de AquisicBes e contratagdes similares de outfos entes piiblicos homologadaslad,ud»cauas enue os dias 23/11/202) & 16/05/2022,
calculades pela formula Média das Propostas Finais. ! '

lem 115 - TRAMADOL + PARACETAMOL 37,5MG +32,5MG-COMPRIMIDD.

-1 prego do ponal Compras Governamentais praticados pela Adminisuegao Plblica de licitagbes romologadas/adjudicadas no dia
2711072022, colculado pelta formula Média das Propostas Finais,

-1 prego de AquisicBes e conmratagBes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas no dia 16/05/2022, colculado pela
férmula Média das Proposias Finais,

-1 prege do BPS (pesquisa pubhicada em midia especiolizada), coletado no dia 04/05/2022 00.00:.00

ltem 116 - VENLAFAXINA T5MG COMPRIMIDD

-1 preco do porial Compras Governamentais praticados pela Adminisiragao Pablica de lichagdes homologadasiad;udxcadas nodia '
04/05/2022, calculado pela Idrmula Média das Propostas Finais, J
-2 pregos de Aquisicbes e conlratagdes similares de outros entes publicos homologadas/adjudicadas entre os dias 07/12/202) e 19/08/2022,
caleulados pela [érmula Média das Propostas Finais. i

1 —

hem 117 - ZOLPIDEM 10MG- COMPRIMIDO,

Rl storio Qinmoe ho dis YWZIDZE 17.34.00 (P 45.973.975.20)
L Codigo Valoaco: OkulL NI EQaXDENIDPH E sOHLL VP IVO bt CROE wp:
NP Jfeirm_ bENCO0SOMODS COM, wmm»mm—qnmmemmqummmmm 218




<1 prego do portal Compras Governamentais praticados pela Administragao Publica de licitagdes homologadas/adjudicadas n

04/05/2022, calculado pela frmula Média das Propostas Finais. 73

-2 pregos de Aquisiches e contratagdes similares de outros entes piblicos homologadas/adjudicadas entre os dias 0919 2 %
calculados pela formula Média das Propostas Finais.

-y
- R — — _—— ——— e —g)
S

SERVIDOR .
F8 DESCRITIVO DE FORMULAS UTILIZADAS

Média das Proposias Finois

- Capl ps pregos finais da ficitagAo e aplica a média aritmetica. A média (Me) é calculada somande-se 1odos os valores de um conjunio de dados
e dividindc-se pelo numero ce elementos deste conjunto.

- — — — — - — —

Ralsténg garsdo no dis 12022 nxnnP(: 45.173,975.20) - " 0N
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:lf‘_\, Extrato de fontes Utilizadas nesie relatério

)

orma seguia - | u& .’ i ' N -. - :-&

Fonles ulilizadas nesta colagho:

1 - ComprasNet Data: 30/06/2022 13.37.33
WwWw.COmprasgovernamenlais.qov.bs Acessar a fonte aqui
2 - Prefeitura Municipal de Consolo¢3o/MG Data: 13/09/2022 164028
pmeonsolacac-transparencin.gpecioud.com.br Acessar 3 fonte aQui
3 - Prefeitura Municipal de Panorama/SP Data: 1077 1/2022 13:00:28
186.208.139.88:8075/transparencis/ Acessar o fonte aqQui
A - Prefeitura Municipal de Sanla Vitdria do Palmar/RS Data: 15/12/2022 11.00:55
sanlaviloriadopalmar-postais.goveloud.com.br/pronimib/index.asp?acao=18ilem=24& Acessar a fone agui
5 - Prefeitura Municipal de Santana do Matos/RN Data: 24/08/2022 100741
168.195.42.22/Cidadao/ConsullaLicitacoes.aspx Acessar a fonte pqui
6 - Prefeitura Municipal de Viradouro/SP Data: 161172022 17.31:2%
197,5,98.25:8079/rransparencia/ Acessar a fonle aqui
7 - Compras MT Dota: 03/08/2022 16:45:53
cidadao.ice. mt.gov.br/licitacao Acessor a fonte aqui
8 - Prefeitura Municipal de Pilar do Sul/SP ‘ Data:
www_transparencia.pitardosul.sp.gov.br:8079/Transparencia/ . Acessar a fante aqui
g - Prefeilura Municipal de Santa Mercedes/SP Data: 14/10/2022 10:32.03
186.208.139.32:5656/transparencia/ Acessar a fonte agui
10 - Prefeitura Municipal de Gabriel Monleiro/SP Dats: 10/08/2022 12.57.39
177.92.249.163:5656/transparencia/ Acessar o fonte agui
11 - Preleitura Municipal de Quala/SP Data: 14/11/2022 10:30.34
servicos.quata.sp.gov.br80T9/transparencia/ Acessar a fonte aQui
12 - Prefeitura Municipal de Santa Maria/RS Data: 17/08/2022 12:35:15
gestaodepessoal. santamaria.rs.gov.br/pronimib/index.asp?acao=18&item=2 Acessar a fonte agqui
13 - Prefeitura Municipal de Barbosa/SP Data: 1771172022 18:00:19
.45.71.1 4.76 BO79/1ransparencia/ Acessar a fonte aqui
14 - Prefeitura Municipal de Bariri/SP Data: 09/} 172022 10:05.04
porteliransp.bariri.sp.gov.br:BD79/1ransparencia/ Acessar a fonte aqui
15 - Prefeitura Municipal de Boa Ventura de Sio Roque/PR Data: 1471172022 16:36:33
boaventurasrpr.equiplano.com.br:747 4/transparencia/licitacoes Acessaf a fonte agui
16 - P1efeitura Municipal de Flor do Sertdo/SC Data:
187.45,110.193:8085/pronimib/index.asp?acao=1Ritem=2 Acessar a fonle agui
17 - Prefeitura Municipal de FigueirSo/MS Data:
web.qualitysistemas.com.br/processos._licitatorios/prefeitura_municipal_de_figueirao Acessar a fonte agui
18 - Prefeituro Municipal de Guaporé/RS Dsta: 15/07/2022 09:16:09
guapore-poriais.goveloud.com.br/pronimib/index.asp?acao= 1 Bitern=2 Acessar o fonte agui
19 - Prefeitura Municipal de Luizidnia/SP Dala: D9/0B/2022 12:1117
164.163.236. 138:8079/transparencia/ Acessar a fonte aqui
20 - Preleityra Municipal de Rancharia/SP Data:
wwwb./ancharia.sp.gov.br/iransparencia/ Acessar a fonte aqui
21 - Licitanet - Licitagbes on-line Data: 03/08/2022 10:04.27
licitanet.com.br Acessar a fonle aqui

Ralaidvio genado no dis YW12/2022 17.34:00 P 45.973.175.20)
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22 - Prefeitura Municipal de Triunfo/RS

triunfo-portais. govcloud.com. br/pronimib/index.asp?acao=1&item=2

Data:
Acessar a fonte agui

23 - ticitaghes-E

www licitacoes-e.com.br

24 - Prefeitura Municipal de Nioaque/MS

web.qualitysistemas.com.br/processos.licitatorios/prefeituraimunicipal_de_nicaque

Dats:
Acessar a fonie agui

Data: 17/11/2022 09:00:.08
Acessar 3 fonte aguj

25 - Prefeitura Municipal de Barra do Ribewro/RS
186.216.241.106:8181/pronimib/index agp?acao=1&item=2

Data:
Acessar a fonle agui

26 - Prefeiturs Municipal de Bar3o de Antonina/SP

pmbarao.ddns. net:56566/transparencia/

Data: 26/07/2022 084523
Acessar b forie agui

27 - Prefeitura Municipal de Capela de Santans/RS

177.126.154.19:819D/pronimib/index.asp?acoo=18item=2

Dala: 29/06/2D22 185933
Acessnr a fonle poui

28 - Prefeitura Municipal de Guapirama/PR
200.150.82.210:4243/pronimtb/index.asp?acao=18item=2

Dats: 24/08/2022 14:31.35
Acessar a fonte agui

29 - Prefeitura Municipal de Missal/PR
app.missal.pr.gov. br/transparencia/licitacoes

Data: 14/11/2022 10:12.02
Acessar a fonle agui

30 - Prefeitura Municipal de Dolcindpolis/SP
.dolcinopnlis.online:BD?QIuansparencial

Dato: 21/07/2022 15:15:53
Acessar a fonte agui

31 - Prefeitura Municipal de Japora/MS
177.84,25.50.5656/transparencia/

Data: 13/09/2022 14:48:02
Acessar a fonle agui

a2 - Prefeilura Municipal de Monle Azul Paulista/SP

01410B7b) eBl.an mynetname.net:B8079/1ransparencial

33 - Prefeiturs Municipal de Estiva Gerbi/SP

54.232.136.135/pronimib/index.asp?acoo=18iem=2

Dala;
Acessar a fonle aqui

Data: 21/09/2022 08.55:30
Acessar a fonle aqui

34 - Prefeitura Municipsl de Pedra Preta/RN

transparencio.pedrapreta.rn.gov.br.BB/Cidadao/ConsultoLicitacoes.aspx

Data: 10/11/72022 11:50:05
Acessor s fonte aqui

a5 - Prefeitura Municipal de Potirendaba/SP
191.243,12,50:8079/1ransparencia/

Data:
Acessar a fonte aqui

36 - Bannisul
www baniisul.com.br

Data:
Acessar a fonte agui

37 - Prefeitura Municipat de Buritizal/SP

sppmbuntizal.detiorilli.com br:BO79/Transparenciad/

Data: 20/09/2022 1971850
Acessar o fonte aqui

38 - Bolsa Eletrdnica de Compras

www bec.sp.gov.br

Data:
Acessar a fonie agui

39 - Prefeilura Municipal de J6ia/RS

186.209.87.46/pronimib/index.asp?acao=1Ritem=2

Data:
Acessar a fonle agui

40 - Prefeitura Municipal de Cosmépolhis/SP

18.230.49.230/pronimib/index.asp?acao=14item=2

Data; 28/06/2022 13.34.26
Acessar o fonte aqui

- Prefeitura Municipal de Bocaina/SP
201.28.69,179 8079/ransparencia/

42 - Prefeitura Municipal de Caelé/MG
caete govbr. clnud/pronimib/index aspPacao=1Bitems2

Data: 14/11/2022 162047
Acessar a fonte aqui

Data: 14/11/2022 155118
Acessar a fonte agui

43 - Preleitura Municipal de Dracena/SP
porial.dracena.sp.gov.br:8079/ransparencia/

Dala: 19/08/2022 10:05:45
Acessar a fome agui

44 - Prefeitura Municipal de Seira dos Aimores/MG
pmserradosaimores-lransparencia.gpecioud.com,br

Data;
Acessdr a fonte agui

45 - Prefeiturs Municipal de Eldorado do Sul/RS
eldorado-portais. goveloud.com.br/pronimib/index.ssp?acac=1&item=2

Deta:
Acessar a fonte aqui

46 - Prefeituro Municipal de Guara/SP

MDA, DINOOO BOreCes. 0om, i FCertACRs0AU snic),

Rumonopmnod- T2 17, 34.00 (IP: 4597317520
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Servicos.guala.sp.gov.br/Transparencia/

47 - Prefeitura Municipal de Laranjal Paulista/SP
18%.45.236.250:8079/ransparencia/

48 - Preleitlura Municipal de Nova Alianga/SP
200.95.195.94'5656/1ransparencia/

Acessar a fonte agui

Data:

1771172022 18.01.05
Acessar a fonle aguj

Data: 23/10/2022 16:00-56

Acessor a fonle agui

49 - Prefeitura Municipal de Nova Alverada do Sul/MS
177.73.104,37.8079/1ransparencias/

Data;
Acessar a fonte agui

50 - Prefeitura Municipal de Presidente Alves/SP
200.168.181,162:8079/transparencia/

Data: 11/07/2022 08.02.01

Acessar o fonle aguj

51 - Prefeitura Municipal de Arambaré/RS
arambare-portais. govcloud.com.br/pronimtb/index.aspracao=18ilem=2

Data;
Acessar a fome agui

52 - Prefeitura Municipal de Juina/M1
ponal.prefjuina-mu agilicloud.com.br/Cidadao/ConsultaLicitacoes.aspx

Dats:
Acessar o fonle agu

53 - Prefeiura Municipal de L eme/SP
18.228.175.105/pronimtb/index.asp?ecao=18item=2

Dats:
Acessar a fonte agui

54 - Prefeitura Mubicipal de Sales Oliveira/SP
189.112.90.)77:8079/Transparencia/

Dala:
Acessar a fonte agui

.5 - Prefeitura Municipal de 1balé/SP
2

00.205.131.110:5656/transparencia/

Data: 2171172022 09:51.03

Acessar a fonle aquj

56 - Prefeitura Municipal de S3o Francisco de llabapoana/RJ)
138.59.40.26:8079/transparencia/

Data: 30/08/2022 16:13:15

Acessar a fonte agui

57 - Compras CE
www seplag.ce.gov.br

Data:
Acessar a fonte aqui

58 - Prefeitura Municipal de Pirajul/SP
prefeiturapirajui.ddns.net. 3390/ Transparencia/

Dara:
Acessar a fonle aqui

59 - Prefeitura Municipal de Riolandia/SP
177.39.83.121:8079/transparencia/

Data:

1771072022 08.07:41
Acessar a fonle agui

60 - Prefeitura Municipal de Areplva/SP
portaliransp.areolve.sp.gov.br 5679/Uransparencia/

Date:
Acessar a fonte pguij

61 - Prefeitura Municipal de Aval/SP
170.238.88.61:8079/1ransparencia/

Data;
Acessar s fone agui

52 - Prefeitura Municipal de Tapera/RS

Data: 23/05/2022 10:28:0%

Acessar a fonle agqui

.1 77.22.94.131:8081/pronimib/index.asp?acao=1&item=2

63 - Publinexo
hiips://www.publinexo.com.br/publinexoflogin

Data:
Acessar a fonte agui
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' B
PLANILHA MEDIA MEDICAMENTO CONTROLE ESPECIAIS E;

VALOR \

ITEM

DESCRICAD

QUANT.

UNIDADE

UNITARIO RS

TOTAL RS

ACIDO VALPROICO 100 ML 50MG/ML

6.900

FRASCO

12,07

83.283.00

ACIDO VALPROICO 250MG

1560.000

COMPRIMIDO

5,85

936.000,00

ACIDO VALPROICO 500 MG COMPRIMIDO

160.000

COMPRIMIDO

6,76

1.0B1.600,00

ACIDO VALPROICO 300MG- COMPRIMIDO.

35.000

COMPRIMIDO

1,82

63.700,00

ACIDD VALPROICO 500MG- COMPRIMIDO,

43.000

COMPRIMIDOD

2,67

114.810,00

ALFENTANILA CLORIDRATO DE SOLUCAD
INJETAVEL 0,544 MG/ML

Especificacdo : [ 0,5mg/ml de alfentanila base
) AMPOLA COM 10ML.. A embalagem do
produto devera conter a seguinte impressio:
venda proibida pelo comércio. Apresentar
registro dos produtos na Anvisa

240

AMPOLA

70,77

16.584,80

ALPRAZOLAM 0,50MG -COMPRIMIDOS.

5.440

COMPRIMIDO

0,58

3.155,20

ALPRAZOLAM 1MG C/30 COMP
Especificagdo : A embalagem do produto
devera conter a impressdo venda profbida
pelo comércio. Apresentar registro dos
produtos na Anvisa

9.400

CAIXA

20,75

195.050,00

AMITRIPTILINA COMPRIMIDO 25 MG
Especificagdo : A embalagem do produto
devera conter a seguinte impressio: venda
profbida pelo comércio. Apresentar registro
dos produtos na Anvisa.Em caso de fabricante
fora do mercosul, apresentar documento do
pafs de origem traduzido por tradutor oficial,

260.000

COMPRIMIDO

0,54

244.400,00

BIPERIDENO CLORIDRATO 2MG

62.000

COMPRIMIDO

2,40

148.800,00

11

BIPERIDENO LACTATO

Especificagdo : solugdo injetdvel 5 mg/mL
ampola 1 ml. A embalagem do produto devera
conter a seguinte impressdo: venda proibida
pelo comércio. Apresentar registro dos
produtos na Anvisa

325

AMPOLA

8,52

2.769,00

12

BROMAZEPAM 3MG COMPRIMIDO

2.800

COMPRIMIDO

D.88

2.464,00

13

BROMAZEPAM 6MG COMPRIMIDO

4.200

COMPRIMIDO

1,11

4.662,00

14

BUPROPIONA 150MG

17.200

COMPRIMIDO

4,32

74.304,00
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15

CARBAMAZEPINA 200 MG

Especificagdo : Comprimido 200 mg. a
embalagem do produto devera conter a
seguinte impressao: venda proibida pelo
comercio. Apresentar registro dos produtos
na Anvisa

270.000

COMPRIMIDOD

1,43

w74

SERVIDOR ~

-
r
o

386.100,00

16

CARBAMAZEPINA 20MG/ML, SUSPENSAAO
DRAL FRASCO/100ML.

5.200

FRASCO

20,14

104.728,00

17

CARBAMAZEPINA 400 MG

Especificagdo : Comprimido 400 mg. a
embalagem do produte devera conter a
seguinte impressao: venda proibida pelo
comercio. Apresentar registro dos produtos
na Anvisa

75.000

COMPRIMIDO

2,21

165.750.00

18

CARBONATO DE LITIO 300 MG
Especificagdo : Comprimide 300 mg. a
embalagem do programa devera conter a
seguinte impressio: venda proibida pelo
comércio. Apresentar registro dos produtos
na Anvisa

230.000

COMPRIMIDO

1,23

282.500,00

19

CARBONATO DELITIO 450MG-
COMPRIMIDO.

15.400

COMPRIMIDO

1,51

23.254,00

20

CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO

63.000

CCMPRIMIDO

4,87

306.810,00

21

CLOMIPRAMINA CLORIDRATO 25 MG

23.280

COMPRIMIDO

4,43

103.130,40

22

CLONAZEPAM 0,5 MG

24.640

COMPRIMIDO

0,75

1B8.480,00

23

CLONAZEPAM 2 MG

Especificag3o : Comprimidos 2MG, sulcado
(R). devendo apresentar registro dos
produtos na Anvisa

129.600

COMPRIMIDO

1,32

171.072,00

24

CLONAZEPAM 2,5MG/ML, SOLUCAD ORAL
FRC. 20ML specificagdo : Em
gotas, frasco, contendo a impressdo venda
proibida pelo comercio. Apresentar registro
dos produtos na Anvisa

6.300

FRASCOD

643

40.509,00

25

CLORIDRATO DE DEXTROCETAMINA
50MG/ML SOL. INJETAVEL AMPOLA C/10ML

2.000

AMPOLA

178,86

357.720,00

26

CLORIDRATO DE S+ CETAMINA 50MG/ML
AMPOLA COM 2ML

3.600

AMPOLA

39.09

140.724,00

27

CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA
100MCG -SOLUGAO INJETAVEL -AMPOLA
COM 2ML.

7.200

AMPOLA

215,72

1.553.184,00

28

CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 25MG
COMPRIMIDD

34.040

COMPRIMIDO

0,44

14.977,6D

29

CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 40MG
FRASCO C/20ML

300

FRASCO

10,77

3.231,00

30

CLORPROMAZINA {CLORIDRATD) 100MG
COMPRIMIDO

74.600

COMPRIMIDO

1,84

137.264,00

31

CLORPROMAZINA CLORIDRATO SMG/ML,
SOLUCAO INJETAVEL

2.600

AMPOLA

1,99

5.174,00

32

CLOZAPINA 25MG- COMPRIMIDO.

96

COMPRIMIDO

1,83

175,68

33

CLOZAPINA 100MG-COMPRIMIDO.

150

COMPRIMIDO

11,55

1.732,50

34

CODEINA 30MG - COMPRIMIDD

6.400

COMPRIMIDO

3,01

19.264,00




35

CODEINA + PARACETAMOL 30 MG + 500 MG
Especificagdo : Comprimido 30 mg + 500 mg,
a embalagem do produto devera conter a
seguinte impressio: venda profbida pelo
comércio. Apresentar registre dos produtos
na Anvisa

29.500

COMPRIMIDO

3,36

59.120,00

36

DIAZEPAM COMPRIMIDO 5 MG
Especificagdo : DIAZEPAM comprimido 5 mg,
a embalagem devera conter a Impressdo
venda proibida pelo comercio. Apresentar
registro dos produtos na Anvisa

37.800

COMPRIMIDO

1,50

56.700,00

37

DIAZEPAM COMPRIMIDO 10 MG
Especifica¢io : DIAZEPAM comprimido 10
mg, a embalagem devera conter a impressio
venda proibida pelo comércio. Apresentar
registro dos produtos na Anvisa

72.000

COMPRIMIDO

2,46

177.120,00

38

DIAZEPAM SOLUCAO IN)ETAVEL 5 MG/ML
Especificagdo : DIAZEPAM solugdo injetdvel 5
mg/mL ampola 2mL (R) a embalagem devera
conter a impressio venda proibida pelo
comércio. Apresentar registro dos produtos
na Anvisa

2.650

AMPOLA

4,85

12.852,50

39

DISSULF{RAM 250MG-COMPRIMIDO.

6.000

COMPRIMIDD

0,84

5.040,00

40

DIVALPROATO DE SODIO 500MG-
COMPRIMIDD.

14.700

COMPRIMIDO

4,04

59.388,00

41

DULOXETINA 30MG COMPRIMIDC

54.000

COMPRIMIDO

3,71

200.340,00

42

ESCITALOPRAM 10MG COMPRIMIDC

17.000

COMPRIMIDO

5,63

95.710,00

43

ESCITALOPRAM OXALATO 20MG COMPR.

21.600

COMPRIMIDO

8,18

176.688,00

44

ETOMIDATO SOLUCAD INJETAVEL 2MG/ML
AMPOLA C/10ML Especificagdo
: Ampola 10mL ( R ), a embalagem devera
conter a impressio venda proibida pelo
comércio. Apresentar registro dos produtos
na Anvisa

1.860

AMPDLA

31,78

59.110,80

45

FENITOINA SODICA 50MG AMPOLA C/5ML

6.360

AMPOLA

5,81

36.951,60

46

FENITOINA SODICA 100 MG

90.000

COMPRIMIDO

1,82

163.800,00

47

FENOBARBITAL 40 MG/ML

Especificag3o : FENOBARBITAL, solugio oral
gotas 40 mg/ml frasco 20m, a embalagem
devera conter a impressdo venda proibida
pelo comércio. Apresentar registro dos
produtos na Anvisa

1,500

FRASCO

7.21

13.699,00

48

FENOBARBITAL 100MG

Especificacdo : FENOBARBITAL, comprimido
100mg, a embalagem deverd conter a
impressdo venda proibida pelo comércio.
Apresentar registro dos produtos na Anvisa

121.200

COMPRIMIDO

1,81

219.372,00
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FENOBARBITAL SODICO 200MG AMPOLA k DDR/
COM 2ML Especificaglo: \SERV‘ "
Solugdo injetvel, ampola com 2m) uso IM/IV
49|simultineos. 900 ]AMPOLA 3,83 3.447.00
FENTANILA (CITRATO) S/ CANSERVANTE
50(0,05MG/MLAMPOLA 2ML- ESTOJO ESTERIL. 4.350 | AMPOLA 6,79 29.536,50
51 |[FENTANILA 0,05MG/ML AMPOLA DE 10ML 36.000 JAMPOLA 12,23 440.280,00
FENTANILA CITRATO + DROPERIDOL
0.0785MG/ML+2,5MG/ML
Especificagdo : Solugdo injetivel, ampola com
52|2m) em estojo esteril. 1.200 |AMPOLA 40,38 48.456,00
FLUMAZENIL LN)ETAVEL 0,1MG/ML
AMPOLA 5ML Especificagdo:
FLUMAZENIL, solugdo injetdvel 0,1mp/mlL
ampola 5mL, a embalagem devera conter a
~ |impressao venda proibida pelo comércio.
53 )|Apresentar registro dos produtos na Anvisa 7B0[AMPOLA 24,04 18.751,20
54 JFLUDXETINA 10MG 14.000 |CAPSULA 0,90 12.600,00
55 [FLUOXETINA 20MG -CAPSULA. 156.720 |CAPSULA 1,80 282.096,00
56|GABAPENTINA 300MG. 1.440|COMPRIMIDO 1,56 2.246,40
57| HALOPERIDOL 1MG, COMPRIMIDD. 31.900 |COMPRIMIDO 1,07 34.133,00
HALOPERIDOL SOLUCAOC ORAL 2MG/ML,
FRASCO 20ML Especificagdo:
{1tem de RP)devera conter a impressio venda
proibida pelo comércio. Apresentar registro
58|dos produtos na Anvisa 1.680|FRASCO 9,19 15.435,20
HALOPERIDOL COMPRIMIDO 5MG
Especificagio : (Jtem de RP)deverd conter a
impressao venda proibida pelo comércio.
59|Apresentar registro dos produtos na Anvisa 182.000 |COMPRIMIDO 1,81 329.420,00
HALOPERIDOL SOLUCAO INJETAVEL
SMG/ML AMPOLA 1ML Especificagdo: a
embalagem devera conter a impressdo venda
proibida pelo comércio. Apresentar registro
60 |dos produtos na Anvisa 2.800 |AMPCLA 158 4.424,00
HALOPERIDOL DECANDATO 70,52 MG
61|50LUCAD INJETAVEL - AMPOLA 4,000/ AMPOLA 16,35 65.400,00
IMIPRAMINA 25MG(*)COMPRIMIDO
Especificagio : CLORIDRATO DE
62 |IMIPRAMINA DE 25MG, COMPRIMIDOS. 41.000 |COMPRIMIDO 0,88 36.080,00
63 |1SOFLURANO 1ML/ML C/100ML 60| FRASCO 1,66 99,60
64 |LEVETIRACETAM 100MG/ML FRASCO 24|FRASCO 125,26 3.006,24
65| LEVETIRACETAM 250MG C/30 COMP 24|CAIXA 3842 922,08
66|LEVOMEPROMAZINA 25MG/SML INJETAVEL 110 [AMPOLA 10,56 1.161,60
LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML FRASCO
67|COM 20ML. 350|FRASCO 20,30 7.917,00
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LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 25MG /
Especifica¢do : A embalagem deverd conter a
impress3o venda proibida pelo comércio.
68|Apresentar registro dos produtos na Anvisa 37.000 |COMPRIMIDO 0,75 27.750,00
LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 100MG
Especificagdo : A embalagem devera conter a
impressdo venda profbida pelo coméreio.
69]Apresentar registro dos produtos na Anvisa 69.000 | COMPRIMIDO 2,41 166.290,00
70|METILFENIDATO DE 10MG -COMPRIMIDO. 19.800 |COMPRIMIDO 2,26 44.748,00
71|METILFENIDATO DE 20MG -COMPRIMIDO. 2.000|COMPRIMIDO 8,20 16.400,00
MIDAZDLAM SMG/SML AMPOLA DE 5ML
72|SOLUGAD IN)ETAVEL 240|AMPOLA 14,27 3.424,80
MIDAZOLAM 15MG/3ML, AMPOLA COM
73|3ML., SOLUCAO IN)JETAVEL 6.000|AMPOLA 16,53 59.180,00
MIDAZOLAM 50MG SOLUCAD IN)ETAVEL,
74|AMPOLA COM 10ML. 48.000 |AMPOLA 27,13 1.302.240,00
75 |MISOPROSTOL 25MCG COMP. VAGINAIS 3.600 |COMPRIMIDOD 22,30 B0.280,00
MISOPROSTOL 200MCG
Especificagdo : Comprimidos vaginais com
76[200mcg. 3.600 |COMPRIMIDO 92,65 333.684,00
77 |MORFINA 10 MG/ML 1 ML 1.200|AMPOLA 11,59 13.908,00
MORFINA (SULFATO) 0,1MG/ML SOLUGAO
78|INJETAVEL AMPOLA C/1ML, estojo esteril 3.000|AMPOLA 7,72 23.160,00
MORFINA [SULFATO) 0.2MG/ML SOLUGAD
INJETAVEL - AMPOLA Especificacdo:
Morfina (sulfaro} 0,2mg/ml Solugde injetdvel -
79|ampola c/ 1m) em estojo estéril AMPOLA 2.4D0|AMPOLA 15,87 38.088,00
80|MORFINA (SULFATO) 10MG- COMPRIMIDOS 2.800 |COMPRIMIDO 1,89 5.292,00
81|MORFINA( SULFATO) 30MG- COMPRIMIDOS. 2.400 |COMPRIMIDO 4,26 10.224,00
NALOXONA 0.4MG/ML AMPOLA COM 1ML
Especificagdo : Naloxona (cloridrato), solugio
82 |injetdvel com 1m). 500|AMPOLA 140,50 70.250,00
83|NORTRIPTILINA 10MG COMPRIMIDO. 1.260 |COMPRIMIDO 1,10 1.386,00
84|NORTRIPTILINA 25MG COMPRIMIDO 10.880 [COMPRIMIDD 1,92 20.889.60
85|NORTRIPTILINA SOMG COMPRIMIDO. 3.440 |COMPRIMIDD 1,26 4.334,40
NORTRIPTILINA 75MG COMPRIMIDO.CAIXA
86|COM 30 COMPRIMIDOS 1.000 |CAIXA 81,56 81.560,00
OLANZAPINA 10MG/ML AMPOLA COM 1ML,
87 |SOLUCAO INJETAVEL 60|AMPOLA 28,58 1.714,80
OLANZAPINA 10MG COMPRIMIDO
BB|REVESTIDD 1.440|COMPRIMIDO 6,69 9.633,60
OXCARBAZEPINA 60MG/ML-SOLUCAO DRAL-
89{FRASCO COM 100ML. 96| FRASCO 45,521, 4.369,92
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90|OXCARBAZEPINA 300MG-COMPRIMIDO. 10.800 |cOMPRIMIDO \

91|OXCARBAZEPINA 600MG-COMPRIMIDO. 12.600 |COMPRIMIDO 644 B1.144,00
PARECOXIBE SODICO 40MG/ML IM/IV.P0

92 |LIOFILO- INJETAVEL. 10.000 | FRASCO 5737 $73,700,00

93[PARDXETINA 20MG 87.800|COMPRIMIDD 1,58 138.724,00
PERICIAZINA 40MG/ML SOLUGAO ORAL -

94]FRASCO C/20ML 20{FRASCO 27.58 551,60
PETIDINA (CLORIDRATO) MEPERIDINA

95|50MG/ML, INJETAVEL AMPOLA COM 2ML 720|AMPOLA 11,70 B.424,00

96|PREGABALINA 75MG caixa c/30 COMP. 4.048|CAIXA 4542 183.860,16

97|PREGABALINA 150MG -COMPRIMIDOS. 59,000 |COMPRIMIDO 2,11 124.490,00

98|PROPOFOL, 10MG/ML, - AMPOLA COM 10ML. 5.400|AMPOLA 10,67 57.618,00
PROPOFOL INJETAVEL 2% (20MG/ML)

99/20ML 5.400{AMPOLA 40,54 218.916,00




100 |QUETIAPINA 100MG COMPRIMIDOS 1.440|COMPRIMIDO
REMIFENTANIL [CLORIDRATO ) 5MG, PO
PARA SOLUGAD
101 |IN)ETAVEL.FRASCO/AMPOLA 1.560 | FRASCO
102 |RISPERIDCNA 1MG 1.440|COMPRIMIDO 3,23 4.651,20
RISPERIDONA 1MG/ML SOLUCAD ORAL -
FRASCO C/30ML Especificagdo
103|: SOLUCAD ORAL - FRASCO COM 30ML 5.700| FRASCO 49,58 282.606,00
RISPERIDONA 2MG
Especificagio : Comprimidos, a embalagem
deveri conter a impressio venda proibida
pelo comércio. Apresentar registro dos
104 |produtos na Anvisa 4.800 JCOMPRIMIDD 2,09 10.032,00
105 |SERTRALINA 25MG- COMPRIMIDO. 18.000 |[COMPRIMIDO 1,70 30.600,00
106|SERTRALINA 50MG 171.000|COMPRIMIDO 1,44 246.240,00
SERTRALINA [ CLORIDRATO ) 100MG- CAIXA
107|COM 30 COMPRIMIDOS. 3.020|CAIXA 71,35 215.477,00
SEVOFLURANO SOLUCAD INALATORIO
100ML (ANESTESICO) Especificagdo : Deve
conter na embalagem a descrigdo proibida a
venda pelo comércio. Apresentar registro dos
108 |produtos na Anvisa 205 FRASCOD 500,02 102.504,10
SUFENTANILA (CITRATO 50 UG/ML,
SOLUCAD INJETAVEL, AMPDLA COM 1ML,
109 |estojo estéril, uso espinhal, 60|AMPOLA 33,73 2.023,80
SUFENTANILA {CITRATO SMCG/ML,
110{SOLUCAD INJETAVEL, AMPOLA COM 1ML. 250]AMPOLA 1143 2.857,50
111 |TIOPENTAL SODICO 1000MG, 625 [FRASCO 56,87 35.543,75
TRAMADOL [CLORIDRATO) S50MG
112 |COMPRIMIDO 9,800 [COMPRIMIDO 2,53 24.754,00
TRAMADOL CLORIDRATO 100MC-
113 |COMPRIMIDO. 28.000 |COMPRIMIDD 5,15 144.200,00
TRAMADOL CLORIDRATO 100MG- SOLUCAD
114 |INJETAVEL COM 2ML. 46.000 |AMPOLA 12,93 594.780,00
TRAMADOL + PARACETAMOL 37,5MC
115|+32,5MG-COMPRIMIDO. 5.920|COMPRIMIDD 5,76 34.09%,20
116|VENLAFAXINA 75MG COMPRIMIDO 18.000|COMPRIMIDD 3,70 66.600,00
117 }ZOLPIDEM 10MG- COMPRIMIDO. 47.000]COMPRIMIDO 1,80 84.600,00
Total 15.380.029,33
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