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Processo n° 038/2017

Pregão Presencial n° 023/2017

Objeto: Futuras aquisições de medicamentos para manutenção da Secretaria Municipal de Saúde de Rosário da

Limeira/MG.

Adjudicação

O Pregoeiro promoveu a adjudicação ao(s) licitante(s) nos termos e valores dispostos no termo de

assentamento de valores e no mapa de apuração apresentado abaixo.

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS ROMEIRO LTDA - CNPJ: 13.540.210/0001-14

Descrição: Marca: Unid: Quant: Vlr Unit. Vlr Desc. Vlr. Total
ACEBROFILINA 5 MG / ML - FRASCO 120 ML  - FR 2.000,0000 3,7000  - 7.400,00

ACICLOVIR 200 MG  - CPR 1.000,0000 0,4300  - 430,00

ACICLOVIR 50 MG/G - BISNAGA COM 10 DE CREME  - TBO 500,0000 4,0400  - 2.020,00

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG, CAIXA COM 1.000  - CX 60,0000 40,0000  - 2.400,00

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG, TAMPONADO  - CPR 5.000,0000 0,4000  - 2.000,00

ÁCIDO ASCÓRBICO 100 MG/ ML - AMPOLA 5 ML  - AMP 4.000,0000 0,8000  - 3.200,00

ÁCIDO FÓLICO 5 MG  - CPR 50.000,0000 0,0700  - 3.500,00

ÁCIDO TRANEXÂNICO 50 MG - ML, AMPOLA 5 ML  - AMP 1.200,0000 3,3000  - 3.960,00

ÁCIDO VALPRÓICO 250 MG  - CPR 20.000,0000 0,4600  - 9.200,00

ÁGUA DESTILADA 10 ML  - AMP 20.000,0000 0,2000  - 4.000,00

ÁGUA DESTILADA 5 ML  - AMP 2.800,0000 0,1900  - 532,00

ALBENDAZOL 400 MG  - CPR 8.000,0000 0,6000  - 4.800,00

ALBENDAZOL 40 MG/ML - SUSPENSÃO ORAL  FRASCO 10 ML

ALBENDAZOL 40 MG/ML - SUSPENSÃO ORAL

 - FR 2.000,0000 1,6000  - 3.200,00

ALENDRONATO DE SÓDIO 10 MG  - CPR 2.000,0000 0,4500  - 900,00

ALENDRONATO DE SÓDIO 70 MG, CX COM 4 COMPRIMIDO  - CX 1.250,0000 3,5000  - 4.375,00

ALOPURINOL 100 MG  - CPR 6.000,0000 0,0600  - 360,00

ALOPURINOL 300 MG  - CPR 8.000,0000 0,1700  - 1.360,00

AMBROXOL XAROPE 15 MG/5ML, FRASCO COM 120 ML  - FR 3.000,0000 3,7000  - 11.100,00

AMBROXOL XAROPE 30 MG / 5ML, FRASCO COM 120 ML  - FR 3.000,0000 4,1500  - 12.450,00

AMINOFILINA 100 MG  - CPR 20.000,0000 0,0700  - 1.400,00

AMINOFILINA INJ. 0,24 MG / ML IV 10 ML  - AMP 600,0000 1,2000  - 720,00

AMIODARONA 200 MG  - CPR 10.000,0000 0,5000  - 5.000,00

AMIODARONA 50 MG - 3 ML INJ.  - AMP 120,0000 2,7100  - 325,20

AMITRIPTILINA 25 MG  - CPR 80.000,0000 0,1300  - 10.400,00

AMOXILINA 250 MG / 5 ML, PÓ PARA SUSPENSÃO ORAL, FRASCO

150 ML 

 - FR 3.000,0000 7,6000  - 22.800,00

AMOXILINA 500 MG  - CPR 30.000,0000 0,2600  - 7.800,00

AMOXILINA + CLAVULANATO DE POTÁSSIO ( 500 + 125 MG)  - CPR 15.000,0000 2,0000  - 30.000,00

AMPICILINA SÓDICA 1 G, INJETÁVEL, AMPOLA 5ML  - AMP 1.200,0000 10,4500  - 12.540,00

ANLODIPINO 10 MG  - CPR 40.000,0000 0,1600  - 6.400,00

ANLODIPINO 5 MG  - CPR 40.000,0000 0,0900  - 3.600,00

ATENOLOL 25 MG  - CPR 30.000,0000 0,0400  - 1.200,00

ATENOLOL 50 MG  - CPR 40,0000 0,0500  - 2,00

ATROPINA 0,25 MG /ML - INJETÁVEL AMPOLA C/1 ML ATROPINA

0,25 MG /ML - INJETÁVEL AMPOLA C/1 ML

 - AMP 100,0000 0,6500  - 65,00

AZITROMICINA 500 MG - COMPRIMIDOS CARTELA 3 CPS

AZITROMICINA 500 MG - COMPRIMIDOS - Apresentação em

embalagem fracionável , sendo picotado para distribuição na menor

unidade da embalagem (comprimido)contendo em cada unidade:

registro do M.S.; Nome Comercial, concentração, lote,

fabricação,validade e no caso de medicamento genérico a expressão

“Lei 9.787 de 1999”.

 - CT 5.000,0000 2,1600  - 10.800,00

AZITROMICINA DI-HIDRATADA 200 MG / 5 ML 9 15 ML APÓS

RECONSTITUIÇÃO) + DILUENTE PARA AZITROMICINA DI-

HIDRATADA 

 - FR 2.000,0000 5,3000  - 10.600,00

AZTIOPRINA 50 MG  - CPR 2.500,0000 1,4900  - 3.725,00

BENZILPENICILINABENZATINA 1.200.000 UI (IM)  - AMP 2.000,0000 8,0000  - 16.000,00

BICARBONATO DE SÓDIO  8,4 AMPOLA DE 10 ML (EV) 

BICARBONATO DE SÓDIO  8,4 AMPOLA DE 10 ML (EV)

 - UN 400,0000 0,6200  - 248,00

BROMEXINA XAROPE 0,8 MG/ ML, FRASCO COM 120 ML  - FR 2.000,0000 4,5100  - 9.020,00

BROMEXINA XAROPE 1,6 MG/ ML, FRASCO COM 120 ML  - FR 2.000,0000 4,5100  - 9.020,00

BROMOPRIDA 10 MG  - CPR 20.000,0000 0,2100  - 4.200,00
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BROMOPRIDA 10 MG, INJ, AMPOLA 2 ML  - AMP 6.000,0000 0,9200  - 5.520,00

BROMOPRIDA GOTAS 4MG /ML GTSC/ 20ML BROMOPRIDA GOTAS

4MG /ML GTSC/ 20ML

 - UN 1.000,0000 1,5000  - 1.500,00

BULTIBROMETO DE ESC. + DIPIRONA SÓDICA, GOTAS, 20 ML  - FR 1.400,0000 9,0000  - 12.600,00

BULTIBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10 MG  - CPR 20.000,0000 1,0000  - 20.000,00

BUPROPRIONA 150 MG  - CPR 20.000,0000 0,7600  - 15.200,00

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20 MG/ML - INJETÁVEL

AMPOLA 1 ML BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20 MG/ML -

INJETÁVEL AMPOLA 1 ML

 - AMP 4.000,0000 1,5000  - 6.000,00

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 4 MG/ML + DIPIRONA SÓDICA

500 MG/ML - INJETÁVEL AMPOLA 5 ML BUTILBROMETO DE

ESCOPOLAMINA 4 MG/ML + DIPIRONA SÓDICA 500 MG/ML -

INJETÁVEL AMPOLA 5 ML

 - AMP 6.000,0000 2,6700  - 16.020,00

CAPTOPRIL 25 MG  - CPR 20.000,0000 0,0300  - 600,00

CARBAMAZEPINA 200 MG  - CPR 70.000,0000 0,2100  - 14.700,00

CARBAMAZEPINA 20 MG/ML, FRASCO COM 100 ML  - FR 200,0000 9,1600  - 1.832,00

CARBONATO DE CÁLCIO 500 MG + VITAMINA D3, 400 UI  - CPR 12.500,0000 1,1000  - 13.750,00

CARBONATO DE LÍTIO 300 MG  - CPR 15.000,0000 0,4800  - 7.200,00

CARVEDILOL 12,5 MG  - CPR 25.000,0000 0,1900  - 4.750,00

CARVEDILOL 25 MG  - CPR 25.000,0000 0,3200  - 8.000,00

CARVEDILOL 3,125 MG  - CPR 5.000,0000 0,1800  - 900,00

CEDILANIDE INJETÁVEL  - AMP 200,0000 2,5000  - 500,00

CEFALEXINA 500 MG  - CPR 20.000,0000 0,8300  - 16.600,00

CEFRIAXONA 1 G, EV  - AMP 2.000,0000 3,2600  - 6.520,00

CEFRIAXONA DE SÓDICA 1 G, CAIXA COM FRASCO DE 1 AMPOLA

DE DILUENTE DE 3,5 ML (LIDOCAINA 1 PARA APLICAÇÃO) 

 - AMP 2.000,0000 5,4500  - 10.900,00

CETOCONAZOL 20 MG + DIPROPIONATO DE BETAMETASONA 0,5

MG + SULFATO DE NEOMICINA 2,5 MG, TUDO COM 10 GRAMAS 

 - TBO 500,0000 5,2000  - 2.600,00

CETOCONAZOL COMP 200 MG, CAIXA COM 500  - CX 20,0000 80,0000  - 1.600,00

CETOCONAZOL CREME, CAIXA COM 100 BISNAGAS DE 30

GRAMAS CADA 

 - CX 35,0000 257,0000  - 8.995,00

CETOPROFENO 100 MG (EV)  - AMP 4.000,0000 4,1200  - 16.480,00

CETOPROFENO IM 100 MG, AMPOLA 2 ML  - AMP 4.000,0000 2,3000  - 9.200,00

CIMETIDINA 150 MG/ ML, INJETÁVEL, AMPOLA 2 ML  - AMP 1.000,0000 1,1300  - 1.130,00

CIMETIDINA 200 MG  - CPR 10.000,0000 0,1500  - 1.500,00

CINARIZINA 75 MG  - CPR 8.000,0000 0,2500  - 2.000,00

CIPROFLOXACINO 200 MG / 100 ML (BOLSA)  - FR 200,0000 28,9000  - 5.780,00

CIPROFLOXACINO 500 MG  - CPR 20.000,0000 0,3100  - 6.200,00

CITRATO DE FENTANILA 50 MCG/ML, AMPOLA 2 ML  - AMP 225,0000 1,1000  - 247,50

CLONAZEPAN 0,5 MG  - CPR 10.000,0000 0,1000  - 1.000,00

CLONAZEPAN 2,0 MG  - CPR 90.000,0000 0,1000  - 9.000,00

CLONAZEPAN 2,5 MG/ML, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO 20 ML  - FR 425,0000 3,2000  - 1.360,00

CLORETO DE POTÁSSIO 10%, 10 ML  - AMP 2.000,0000 0,3100  - 620,00

CLORETO DE SÓDIO 0,9%, 10 ML  - AMP 3.000,0000 0,2620  - 786,00

CLORETO DE SÓDIO 10%, 10 ML  - AMP 3.000,0000 0,3000  - 900,00

CLORETO DE SÓDIO 9 MG/ML, SOLUÇÃO NASAL, FRASCO COM 50

ML 

 - FR 2.250,0000 4,8000  - 10.800,00

CLORID. DE PROMETAZINA 25 MG  - CPR 40.000,0000 0,1500  - 6.000,00

CLORIDRATO DE BIPERIDENO 2 MG  - CPR 15.000,0000 0,3100  - 4.650,00

CLORIDRATO DE BUPIVACAÍNA + GLICOSE 8% PESADA 0,50% 5

MG/ML, AMPOLA COM 4 ML 

 - AMP 425,0000 2,9000  - 1.232,50

CLORIDRATO DE CLOMIPRAMINA 25 MG  - CPR 4.000,0000 1,4000  - 5.600,00

CLORIDRATO DE DOPAMINA 50 MG/ML, 10 ML  - AMP 150,0000 3,0000  - 450,00

CLORIDRATO DE EPINEFRINA 1 MG/ML, INJETÁVEL, AMPOLA  - AMP 150,0000 5,3000  - 795,00

CLORIDRATO DE FLUOXETINA 20 MG  - CPR 60.000,0000 0,1200  - 7.200,00

CLORIDRATO DE IMIPRAMINA 25 MG  - CPR 25.000,0000 0,4200  - 10.500,00

CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA 2% 20 ML, SEM VASO CONSTRUÇÃO.  - AMP 1.000,0000 3,0000  - 3.000,00

CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA GELEIA 2%, 30 G  - TBO 30,0000 2,5000  - 75,00

CLORIDRATO DE METFORMINA 500 MG  - CPR 3.000,0000 0,1200  - 360,00

CLORIDRATO DE METFORMINA 850 MG  - CPR 10.000,0000 0,1100  - 1.100,00

CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 10 MG  - CPR 13.000,0000 0,2400  - 3.120,00

CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 4 MG / ML - SOLUÇÃO ORAL  - FR 900,0000 0,7500  - 675,00

CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25 MG  - CPR 10.000,0000 0,8500  - 8.500,00

CLORIDRATO DE ONDANSETRONA 2 ML  - AMP 225,0000 1,5200  - 342,00

CLORIDRATO DE PETIDINA 50 MG/ ML - DOLANTINA  - AMP 200,0000 2,2300  - 446,00

CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25 MG / ML, AMPOLA 2ML  - AMP 2.000,0000 1,7900  - 3.580,00

CLORIDRATO DE PROPRANOLOL 40 MG  - CPR 15.000,0000 0,0300  - 450,00

CLORIDRATO DE RANITIDINA 150 MG  - CPR 22.500,0000 0,1200  - 2.700,00

CLORIDRATO DE RANITIDINA, INJETÁVEL 25 MG, AMPOLA 2ML  - AMP 4.000,0000 0,7000  - 2.800,00

CLORIDRATO DE TIAMINA, AMPOLA 1 ML  - AMP 100,0000 14,2500  - 1.425,00

CLORIDRATO DE VERAPAMIL 80 MG  - CPR 2.000,0000 0,1000  - 200,00

CLORPROMAZINA 100 MG  - CPR 10.000,0000 0,3700  - 3.700,00

CLORPROMAZINA 25 MG  - CPR 10.000,0000 0,2900  - 2.900,00

CLORPROMAZINA INJETÁVEL   - AMP 100,0000 1,9900  - 199,00

CODEÍNA 30 MG/ML, AMPOLA 2 ML  - AMP 400,0000 11,1000  - 4.440,00

COMPLEXO B, INJETÁVEL, AMPOLA 2 ML   - AMP 6.000,0000 1,9800  - 11.880,00
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COMPLEXO B VITAMÍNICO COM 30 COMPRIMIDOS  - CPR 5.000,0000 0,1500  - 750,00

DESLANOSÍDEO ( CEDILANIDE) 0,2 MG/ ML, AMPOLA 2 ML ( EV E

IM) 

 - AMP 100,0000 2,5900  - 259,00

DEXAMETASONA 1 MG / G CREME  - TBO 2.250,0000 1,1500  - 2.587,50

DEXAMETASONA 2 MG INJETÁVEL  - AMP 6.000,0000 0,6900  - 4.140,00

DEXAMETASONA 4 MG  - CPR 10.000,0000 0,3200  - 3.200,00

DEXAMETASONA ELIXIR 0,5 MG/5 ML, FRASCO COM 100 ML  - FR 800,0000 3,0000  - 2.400,00

diasepan 10 mg - ampola 2 ml  - AMP 6.000,0000 1,0500  - 6.300,00

DIAZEPAM 10 MG  - CPR 25.000,0000 0,0700  - 1.750,00

DIAZEPAM 5 MG  - CPR 2.500,0000 0,0600  - 150,00

DICLOFENACO DE POTÁSSIO  - CPR 35.000,0000 0,0800  - 2.800,00

DICLOFENACO DE SÓDICO 75 MG / ML - AMPOLA 3 ML  - AMP 7.000,0000 0,8500  - 5.950,00

DICLOFENACO DE SÓDIO 50 MG  - CPR 20.000,0000 0,0600  - 1.200,00

DIGOXINA 0,25 MG  - CPR 10.000,0000 0,0800  - 800,00

DIMETICONA 40 MG  - CPR 2.000,0000 0,1500  - 300,00

DIPIRONA 500 ML / ML, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO 20 ML  - FR 6.000,0000 1,9000  - 11.400,00

DIPIRONA SÓDICA 500 MG  - CPR 16.000,0000 0,1000  - 1.600,00

DIPIRONA SÓDICA 500 MG / 2 ML, INJETÁVEL  - AMP 10.000,0000 0,5900  - 5.900,00

DIPROPIONATO E FOSFATO DE BETAMETASONA, AMPOLA DE 1

ML + SERINGA 

 - CX 500,0000 5,7000  - 2.850,00

DIVALPROATO DE SÓDIO 250 MG  - CPR 10.000,0000 0,4400  - 4.400,00

DOBUTAMINA 12,5 MG / ML - 20 ML  - AMP 300,0000 11,8800  - 3.564,00

DRAMIN B6 DL, 10 ML (EV)  - AMP 800,0000 3,7800  - 3.024,00

ENALAPRIL 10 MG  - CPR 20.000,0000 0,0600  - 1.200,00

ENALAPRIL 20 MG  - CPR 20.000,0000 0,0700  - 1.400,00

ENEMA DE GLICERINA ( FLEET ENEMA)  - FR 125,0000 6,6000  - 825,00

ENOXAPARINA SÓDICA INJETÁVEL 20 MG - 0,2 ML  - AMP 650,0000 18,9000  - 12.285,00

ENOXAPARINA SÓDICA INJETÁVEL 40 MG - AMPOLA 0,4 ML  - AMP 650,0000 22,9500  - 14.917,50

ENOXAPARINA SÓDICA INJETÁVEL 60 MG - AMPOLA 0,6 ML  - AMP 650,0000 27,0000  - 17.550,00

ENOXAPARINA SÓDICA INJETÁVEL 80 MG - AMPOLA 0,8 ML  - AMP 650,0000 43,2000  - 28.080,00

ESPIRONOLACTONA 25 MG, CAIXA COM 500  - CX 45,0000 121,5000  - 5.467,50

FENITOÍNA 100 MG  - CPR 13.000,0000 0,3600  - 4.680,00

FENITOÍNA SÓDICA 50 MG / MG - AMPOLA 5 ML  - AMP 1.000,0000 2,5000  - 2.500,00

FENOBARBITAL 100 MG  - CPR 25.000,0000 0,1400  - 3.500,00

FENOBARBITAL 200 MG / ML + AMPOLA 1 ML  - AMP 500,0000 2,5000  - 1.250,00

FENOBARBITAL 40 MG/ ML, SOLUÇÃO ORAL FRASCO 20 ML  - FR 250,0000 4,0000  - 1.000,00

FLUCONAZOL 150 MG  - CPR 8.000,0000 0,3900  - 3.120,00

FUROSEMIDA 10 MG / ML  - AMP 4.000,0000 0,9000  - 3.600,00

FUROSEMIDA 40 MG  - CPR 30.000,0000 0,0400  - 1.200,00

GLIBENCLAMIDA 5 MG  - CPR 10.000,0000 0,0400  - 400,00

GLICOSE 25% INJETÁVEL AMPOLA 10 ML GLICOSE 25%

INJETÁVEL AMPOLA 10 ML

 - AMP 6.000,0000 0,2900  - 1.740,00

GLICOSE 50 % , 20 ML  - AMP 2.800,0000 0,5600  - 1.568,00

GLICOSE 50% INJETÁVEL AMPOLA 10 ML GLICOSE 50%

INJETÁVEL AMPOLA 10 ML

 - AMP 4.000,0000 0,3100  - 1.240,00

HALDOL 1 MG  - CPR 12.000,0000 0,1800  - 2.160,00

HALDOL 2 MG / ML, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO 30 ML  - FR 300,0000 3,7500  - 1.125,00

HALDOL 5 MG  - CPR 25.000,0000 0,1600  - 4.000,00

HALDOL DECANOATO 70,52 MG / ML, AMPOLA 1 ML  - AMP 2.000,0000 11,2000  - 22.400,00

HALDOL INJETÁVEL 5 MG/ML, AMPOLA 1 ML  - AMP 2.000,0000 1,9900  - 3.980,00

HIDROCORTIZONA 100 MG - INJETÁVEL  - FR 2.000,0000 4,7000  - 9.400,00

HIDROCORTIZONA 500 MG - INJETÁVEL  - FR 2.000,0000 9,9000  - 19.800,00

HIDRÓXIDO DE ALUMINIO SUSPENSÃO  - FR 1.150,0000 5,2000  - 5.980,00

IBUPROFENO 100 MG/ML, GOTAS, FRASCO COM 20 ML  - FR 2.250,0000 4,3500  - 9.787,50

IBUPROFENO 50 MG/ ML, GOTAS, FRASCO COM 30 ML  - FR 1.900,0000 1,3900  - 2.641,00

IBUPROFENO 600 MG  - CPR 40.000,0000 0,1500  - 6.000,00

INSULINA HUMANA REGULAR 100 UI/ML, INJETÁVEL, FRASCO 10

ML 

 - UN 20,0000 28,0000  - 560,00

IVERMECTINA 6 MG  - CPR 2.000,0000 0,6600  - 1.320,00

KOLLAGENASE POMADA DERMATOLÓGICA, TUBO 30 MG  - TBO 650,0000 19,0000  - 12.350,00

LEVODOPA 250 MG + CARBIDOPA 25 MG  - CPR 1.000,0000 0,9000  - 900,00

LEVOTIROXINA SÓDICA 100 MG  - CPR 10.000,0000 0,2000  - 2.000,00

LEVOTIROXINA SÓDICA 25 MG  - CPR 15.000,0000 0,2400  - 3.600,00

LEVOTIROXINA SÓDICA 50 MG  - CPR 15.000,0000 0,2400  - 3.600,00

LORATADINA 10 MG  - CPR 13.000,0000 0,0900  - 1.170,00

LORATADINA 1 MG/ ML, XAROPE  - FR 900,0000 3,0000  - 2.700,00

LOSARTANA 100 MG  - CPR 2.000,0000 0,3500  - 700,00

LOSARTANA POTÁSSICA 25 MG  - CPR 25.000,0000 0,4700  - 11.750,00

LOSARTANA POTÁSSICA 50 MG  - CPR 20.000,0000 0,0500  - 1.000,00

MALEATO DE DEXCLOFENIRAMINA 0,4 MG/ ML, FRASCO 100 ML  - FR 2.000,0000 1,8000  - 3.600,00

MALEATO DE DEXCLOFENIRAMINA 2 MG  - CPR 4.250,0000 0,1100  - 467,50

MEBENDAZOL 100 MG  - CPR 10.000,0000 0,0900  - 900,00

MEBENDAZOL 20 MG / ML, SUSPENSÃO ORAL, FRASCO 30 ML  - FR 400,0000 1,6000  - 640,00

METILDOPA 250 MG  - CPR 30.000,0000 0,3100  - 9.300,00

METILDOPA 500 MG  - CPR 40.000,0000 0,6500  - 26.000,00

METILSUFATO DE NEOSTIGMINA 0,5 MG/ ML, AMPOLA 1 ML  - AMP 90,0000 1,2500  - 112,50
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METRONIDAZOL 250 MG, CAIXA COM 500 COMPRIMIDOS  - CX 20,0000 77,8500  - 1.557,00

METRONIDAZOL CREME 50 GRAMAS + APLICADOR VAGINAL  - TBO 1.000,0000 5,0500  - 5.050,00

MORFINA 10 MG  - CPR 800,0000 0,7800  - 624,00

MORFINA 10 MG/ML, AMPOLA 1 ML  - UN 800,0000 3,1000  - 2.480,00

MORFINA 1 MG/ML, AMPOLA 2 ML  - AMP 800,0000 5,3000  - 4.240,00

MORFINA 30 MG  - UN 425,0000 2,0000  - 850,00

NEOMICINA POMADA  - TBO 10.000,0000 2,3000  - 23.000,00

NIFEDIPINA 10 MG  - CPR 1.000,0000 0,0500  - 50,00

NIFEDIPINA 20 MG  - CPR 5.000,0000 0,0500  - 250,00

NIFEDIPINO 20 MG, RETARD  - CPR 4.000,0000 0,1000  - 400,00

NIMENSULIDA 100 MG, CAIXA COM 500  - CX 60,0000 52,0000  - 3.120,00

NIMENSULIDA GOTAS 50 MG/ML, FRASCO 15 ML  - FR 1.500,0000 2,5000  - 3.750,00

NISTATINA 100.000 UI / ML, FRASCO COM 50 ML  - FR 425,0000 4,0000  - 1.700,00

NISTATINA CREME 25.000 UI/G, TUBO 60 G + APLICADOR VAGINAL  - TBO 3.000,0000 6,0000  - 18.000,00

NITRATO DE MICONAZOL 20 MG/G, CREME VAGINAL, TUBO COM

80 G + APLICADOR VAGINAL 

 - TBO 425,0000 6,5000  - 2.762,50

NITRATO DE MICONAZOL, LOÇÃO CREMOSA 20 MG/GR, FRASCO

COM 30 G 

 - FR 225,0000 2,4400  - 549,00

NITROFURANTOÍNA 100 MG  - CPR 7.000,0000 0,2800  - 1.960,00

OMEPRAZOL 20 MG  - CPR 60.000,0000 0,0600  - 3.600,00

OMEPRAZOL COM DILUENTE INJ. 40 MG/ML, AMPOLA 10 ML  - FR 2.000,0000 8,7000  - 17.400,00

PARACETAMOL 200 MG/ ML, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO 15 ML  - FR 1.150,0000 1,1000  - 1.265,00

PARACETAMOL 500 MG  - CPR 30.000,0000 0,0900  - 2.700,00

PARACETAMOL 500 MG + FOSFATO DE CODEÍNA 30 MG  - CPR 4.250,0000 0,6900  - 2.932,50

PERMETRINA 50 MG/ML LOÇÃO  - FR 225,0000 4,0000  - 900,00

PREDNISOLONA 1 MG/ML, FRASCO COM 100 ML  - FR 1.000,0000 8,2000  - 8.200,00

PREDNISOLONA 20 MG  - CPR 10.000,0000 0,3800  - 3.800,00

PREDNISOLONA 3 MG/ML, FRASCO COM 100 ML  - FR 500,0000 9,1500  - 4.575,00

PREDNISOLONA 5 MG  - CPR 6.000,0000 0,1600  - 960,00

RINGER COM LACTATO 500 ML  - FR 6.000,0000 3,8000  - 22.800,00

RINGER COM LACTATO, FRASCO C/ 1000 ML  - FR 6.000,0000 5,9900  - 35.940,00

SAIS DE REIDRATAÇÃO ORAL, SABOR NATURAL, CAIXA COM 100

ENVELOPES 

 - CX 15.000,0000 0,7500  - 11.250,00

SECNIDAZOL 1000 MG  - CPR 1.000,0000 0,7100  - 710,00

SINVASTATINA 10 MG  - CPR 30.000,0000 0,1100  - 3.300,00

SINVASTATINA 20 MG SINVASTATINA 20 MG  - CPR 40.000,0000 0,1200  - 4.800,00

SINVASTATINA 40 MG  - CPR 40.000,0000 0,2300  - 9.200,00

SORO FISIOLÓGICO 0,9%, FRASCO COM 100 ML  - FR 8.000,0000 2,8000  - 22.400,00

SORO FISIOLÓGICO 0,9%, FRASCO COM 250 ML  - FR 8.000,0000 3,4800  - 27.840,00

SORO FISIOLÓGICO 0,9%, FRASCO COM 500 ML  - FR 20.000,0000 3,9900  - 79.800,00

SORO GLICOSE 5%, 250 ML  - FR 4.000,0000 3,6000  - 14.400,00

SORO GLICOSE 5%, 500 ML  - FR 10.000,0000 3,5000  - 35.000,00

SORO GLICOSE 5%, FRASCO 1000 ML  - FR 10.000,0000 6,2000  - 62.000,00

SULFADIAZINA DE PRATA 1% ( 10 MG/G) BISNAGA 50 G  - FR 500,0000 6,0000  - 3.000,00

SULFADIAZINA DE PRATA, POTE 400 G  - PT 500,0000 38,0000  - 19.000,00

SULFAMETOXAZOL 400 MG + TRIMETROPINA 80 MG COM, CAIXA

COM 500 

 - FR 20,0000 65,0000  - 1.300,00

SULFATO DE GENTAMICINA 40 MG / ML, AMPOLA 2ML  - AMP 225,0000 1,9400  - 436,50

SULFATO DE NEOMICINA + BACITRACINA ZÍNICA 5 MG / G + 250

UI/G, TUBO COM 10 GRAMAS 

 - TBO 15.000,0000 1,7500  - 26.250,00

SULFATO DE SABULTAMOL 0,48 MG/ ML  - FR 200,0000 1,7500  - 350,00

SULFATO FERROSO 25 MG/ML, SOLUÇÃO ORAL  - FR 600,0000 1,4000  - 840,00

SULFATO FERROSO 40 MG  - CPR 40.000,0000 0,0700  - 2.800,00

TRAMADOL 50 MG/ MG, INJ, AMPOLA 1 ML  - AMP 1.500,0000 1,2000  - 1.800,00

VALPROATO DE SÓDIO 250 MG / 5 ML  - FR 250,0000 5,5000  - 1.375,00

VALPROATO DE SÓDIO 500 MG  - CPR 5.000,0000 1,3000  - 6.500,00

VARFARINA SÓDICA 5 MG  - CPR 3.000,0000 0,2500  - 750,00

VITAMINA B1 300 MG (TIAMINA)  - CPR 5.000,0000 0,2100  - 1.050,00

VITAMINA C, 200 MG/ML, FRASCO COM 20 ML  - FR 4.250,0000 1,7000  - 7.225,00

VITAMINA C 500 MG  - CPR 425,0000 0,2600  - 110,50

VITAMINA K, INJ, AMPOLA 1 ML  - CPR 500,0000 1,3500  - 675,00

Valor Total Adjudicado R$ 1.437.030,20

ROSÁRIO DA LIMEIRA, 04 de Abril de 2017.

ETIENE PEREIRA DA SILVA
Agente Administrativo
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