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CONTRATODE FORNECIMENTO N° 057/2026FOR-FMS
REF.: PREGAO FLETRONICO N° 005/2025 - PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 037/2025

INSTRUMENTO CONTRATUAL QUE CELEBRAM
ENTRE S1 0 MUNICIPIO DE SOUTO SOARES E A
EMPRESA MAIS SAUDE MATERIAL
HOSPITALAR LTDA.

1- CONTRATANTES: O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SOUTO SOARES, Pessoa Juridica de
Direito Publico Intemo, com sede na Av. José Sampaio, n° 08, 1° Andar, Centro, inscrito no CNPIME sobon®
10.367.025/0001-81, doravanic denominado CONTRATANTE ¢ a empresa MAIS SAUDE MATERIAL
HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob N° 17.406.286/0001-02, IE 106.223.745, com sede na Avenida
Adolfo Moitinho, 224, Centro, Trecé — BA, CEP: 44.900-000, denominada CONTRATADA.

i - REPRESENTANTES: Representa 0 CONTRATANTE a Secretaria Municipal de Satde, Sra. SELMA
VIEIRA DE SOUZA, brasileira, portadora do RG n.° 1130483516 SSP-BA ¢ CPF n?° 019.036.265-01,
residente ¢ domiciliada na Rua Eutacio Vieira Viana, n° 186, Centro, nesta Cidade ¢ a Senhora Catia Erica
Costa Martins, portadora do RG 0’ 0309384060 e CPE n° 880.157.265-49.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS
PSICOTROPICOS E  COMUNS, MATERIAL  MEDICO-HOSPITALAR, RADIOLOGICO,
LABORATORIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL CIRURGICO, SANEANTES E EQUIPAMENTOS DE
PROTECAQO INDIVIDUAL (EPIS) PARA SUPRIR A DEMANDA DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DE SOUTO SOARES.

CLAUSULA SEGUNDA - DA OBRIGACAO DAS PARTES
2.1 Além das obrigagdes resultantes da observincia da Lei 14.133/2021, sao obrigagdes da CONTRATADA

a) Efctuar a entrega do objeto em perfeitas condigdes, conforme especificagdes, prazo € local constantes 1o
Ediial e seus anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal;

b) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12,13 ¢ 172 27,
do Cédigo de Defesa do Consumidor (L.ei n° 8.078, de 1990);

¢) Substituir, reparar ou corrigir, 3s suas €Xpensas, no prazo fixado neste Termo de Referéncia, o obicto
com avarias ou defeitos;

d) Manter durante toda a execugdo do Contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas. todas as
condicdes de habilitagdo ¢ qualificagdo exigidas na licitagio,

¢) Responsabilizarem-se por quaisquer Onus, despesas, obrigacdes trabathistas, previdenciarias, fiscais, de
acidentes de trabalho, bem como alimentacdo, transporie ou outro beneficio de qualquer natureza,
decorrentes da aquisi¢do dos materiais e com todos 0s encargos sociais previstos na legislagdo vigente €
de quaisquer Outros em decorréncia da sua condigio de empregadora;

f) Assumir todos 0s encargos de possivel demanda trabalhista, civel ou penal relacionados aos rmateriais,
originalmente ou vinculada por prevengdo, conexio ou continéncia;

g) Nio se valer desta ata pard assummir obrigagdes perante terceiros, dando-o como garantia, nem utilizar 0s
direitos de crédito, a serem auferidos em fungio dos servios prestados, em quaisquer operagdes de
desconto bancério, sem prévia autorizacio da Contratante;
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) Executar o fornecimento, inclusive acompanhado da garantia (se for o caso), sem transferéncia de
responsabilidade ou subcontratagdo:
i} Dispor de meios necessarios ao transporte. para a devida entrega de mercadoria no local de destino.

2.2 - Além das obrigacdes resultantes da observancia da Lei 14.133/2021, sdo obrigagdes da CONTRATANTE

a) Efetuar o empenho da despesa, no qual constard da dotagfio orgamentiria especifica de forma a garantir o
pagamento das obrigacdes assumidas;

b) Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos materiais recebidos provisoriamente
com as especificacbes constantes do Edital ¢ da proposta, para fins de aceita¢io ¢ recebimento
definitivo;

¢) Comunicar & Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, fathas ou irregularidades verificadas no objeto
fornecido, para que seja substituido, reparado ou cornigido;

d) Acompanhar ¢ fiscalizar o cumprimento das obrigagdes da Contratada, através de comissio/servidor
especialmente designado;

e} A Administragio nio respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com terceiros,
ainda que vincutados a exccugde do presente Termo de Contrato, bem como por qualguer dano causado
1 terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados;

f) Rejeitar, no todo ou em parte os materiais entregues em desacordo com as especificagoes contidas nesse
Terma de Referéncia;

g) Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto, no prazo ¢ forma
estabelecidos no Edital e seus anexos.

CLAUSULA TERCEIRA — Condicées de Entrega, Prazo e Aceitagiio do Objeto

3.1 Todos os produtes/servigos serdo entregues conforme solicitado ¢ a critério da Secretaria competente, de
acordo com a Ordem de Fornecimento/Servigos emitido pelo setor de Compras.
3.2. Local da Entrega: Os produtos e servigos desta licitago, serdo entregues conforme solicitado.

3.1.2. Prazo de Enirega: no prazo de até 10 (dez) dias corridos, contados do recebimento da ordem de
fornecimento

a) Fomecer ¢ prestar o scrvigo do objeto obedecendo s quantidades requisitadas, qualidade, horarios, prazos ¢
locais estabelecidos para a entrega.

b) A mesma fornecera o(s) objeto(s) de acordo com as especificaces e quantitativos em conformidade com as
condicdes deste instrumento, obrigando-se 2 substituir aquele(s) ndo achado(s) conforme(s) pela contratante.

3.3. Caso haja algum produto que tenha sido entregue em divergéncia com todos os itens constantes nestc termo,
sera recusado sem nenhum Onus para Prefeitura Municipal de Souto Soares — BA, ou qualquer uma das
secretarias, notificando a empresa para substituicdo imediata:

3.4. Substituir ou fornecer novo item/servico, caso esteja em desacordo com a proposta ¢ as especificagdes
constantes no objeto deste Termo, que porventura sejam entregues com defeitos, cm desacordo ou imperfeigdes,
cabendo ao licitante vencedor providenciar o reparo de forma imediata, sem dnus para o Municipio;

3.5. Caso a empresa verifique a impossibilidade de cumprir com o prazo de entrega, devera informar
imediatamente & Secretaria, solicitagio de prorrogagio de prazo de entrega, da qual deverdo constar: motivo do
nio cumprimento do prazo, devidamente comprovado, € 0 novo prazo previsto para entrega;
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3.6. A solicitacio de prorrogagao de prazo serd analisada pela Secretaria na forma da lei e de acordo com 0s
principios de razoabilidade e proporcionalidade, informando-sc & empresa da decisio proferida;

3.7. Em caso de denegagdo da prorrogagio do prazo de entrega, a empresa devera providenciar a entrega de
forma provisoria, respeitando o prazo inicial, € caso ndo, o formecedor ficard sujeito as penalidades previstas para
atraso na entrega;

3.8, Somente serdo aceitos produtos/servigos especificados neste 1€rmo de referéncia, sendo recusados qualquer
produto com especificagdo diferente. Para tanto, sera designado servidor para fiscalizacdo de contrato, € <450 O
produto solicitado nao atenda a especificago solicitada, sera recusado sem nenhuma oneragao para o Municipio
de Souto Soares — BA;

3.9. Em caso de ocorréncias dos itens 6.6 e 6.7 deste Termo de Referéncia, serdo solicitadas reposicao imediata
do Produto também sem nenhum 6nus para a Prefeitura Municipal de Souto Soares — Ba, incluindo despesas de
deslocamento para entrega do produto no local indicado na AF — Autorizagao de Fomecimento em até 10 (dez)
dias das quantidades constatadas;

CLAUSULA QUARTA - DO VALORE CONDICOES DE PAGAMENTO

3.10. O valor global ¢ de R$ 2.744.059,22 (dois milhdes, setecentos € quarenta & quatro mil, cinquenta e nove
reais e vinte ¢ dois centavos), conforme planitha anexa.

4.2. No valor pactuado cstio inclusos todos os tributos e, on cncargos sociais, resultantes da operagao
adjudicatoria concluida, inclusive despesas com fretes e outros.

4.3. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, a contar da efetiva entrega dos materiais desta ticitagdo,
mediante apresentagdo da respectiva Nota Fiscal.

4.4 - A Nota Fiscal/Fatura, devera ser emitida pela licitante vencedora/contratada, obrigatoriamente com o
mesmo nimero de inscrigdo no CNPJ apresentado nos documentos de habilitagio e das propostas de precos, bem

como da Nota de Empenho;

4.5 - Em caso de devolugio da Nota Fiscal/Fatura para corregao, o prazo para pagamento passard a fluir apos a
sua reapresentaco.

4.6. O pagamento sO sera efetuado apds a comprovagao pelo contrato de que se encontra cm dia com suas
obrigacdes para com o sistema de seguridade social, mediante apresentagdo das Certidoes Negativas de Debito
para com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal, para com 0 FGTS e Certiddo Negativa de Debitos
Trabalhistas.

5-DO PRECO E DO REAJUSTE:

5.1 - Os pregos deverdo ser expressos em reais e de conformidade com a proposta vencedora, fixo €
irreajustavel.

5.2 _ Fica ressalvada a possibilidade de alteraciio dos pregos, €aso 0Corra o desequilibrio econdmico financeiro
do Contrato, conforme disposto no Art. 135, paragrafo 3° da Lei 14.133/2021.

CLAUSULA SEXTA - DO PRAZO

6.1. O prazo do contrato seré de doze meses, ou seja, até 10/04/2027, podendo ser prorrogado mediante acordo
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entre as partes ¢ nos 1ermos da Lei 14.133/202]).
CLAUSULA SETIMA —- RECURSO ORCAMENTARIO:

7.1. As despesas decorrentes da execugdo do objeto do presente contrato correrio a cargo da seguinte dotagio
or¢amentaria:

UNTDADE ORCAMENTARIA: 02.05.02 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.

PROJETO/ ATIVIDADE: 2084 — Manutengio das Agoes da Atenciio Hospitalar ¢ Ambulatorial Média e
Alta Complexidade

PROJETO/ ATIVIDADE:2055- MANUTENCAO DAS ACOES DA ATENCAO PRIMARIA

PROJETO/ ATIVIDADE: 2036 — MANUTENCAO DAS ACOES DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
ELEMENTO DE DESPESA: 339030 - Material de Consumo.

Fonte: 1600, 1500, 1621.

8§ - CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES:
8.1 — Nos termos do art. 155 ¢ 156 da Lei n. 14.133/21, fica estipulado as seguintes penalidades:

Art. 155.0 licitante ou 0 contratado sera responsabilizado administrativamente pelas seguintes
infragdes:

1 - dar causa & inexecugdo parcial do contrato;

1] - dar causa a inexecugdo parcial do contrato que cause grave dano Administra¢ao, a0
funcionamento dos servigos publicos ou a0 interesse coletivo;

1 - dar causa a inexecugdo total do contrato;
1V - deixar de entregar a documentagdo exigida para o certame,
V - nio manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;

VI - nilo celebrar o contrato ou ndo eniregar a documentacio exigida para a contratacio, quando
convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

VII - ensejar o retardamento da execugdo ou da entrega do objeto da licitagao sem motivo
justificado;

Vill - apresentar declaragdo ou documentagao falsa exigida para o certame ou prestar declaragao
falsa durante a licitagdo ou a execucdo do contrato;

IX - fraudar a licitagdo ou praticar ato fraudulento na execugio do contrato,

X - comportar-se de modo inidénec ou cometer fraude de qualquer natureza,

X1 - praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagao;

X1 - praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n° 12.846, de 17 de agosto de 2013.

Art. 156. Serdo aplicadas a0 responsavel pelas infracbes administrativas previstas nesta Lei as
seguintes sangoes:

[ - adverténcia;
i - multa;

I1t - impedimento de licitar e contratar,
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IV - declaracio de inidoneidade para licitar ou contratar.

§ 1° Na aplicacdo das sangdes serdo considerados:

I - a natureza e a gravidade da infragao cometida;

11 - as peculiaridades do caso concreto;

T1I - as circunstancias agravanies ou atenuantes,

1V - os danos que dela provierem para a Administragdo Publica;

V - a implantagdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas ¢
orientacdes dos orgios de controle.

§ 2° A sangfo prevista 0o inciso I do caput deste artigo sera aplicada exclusivamenic pela infragdo
administrativa prevista no inciso I do caput do art. 155 desta Lei, quando ndo se¢ justificar a imposicdo de
penalidade mais grave.

§ 3° A sangdo prevista no inciso 11 do caput deste artigo, calculada na forma do edital ou do
contrato, nio podera ser inferior a 0,5% (cinco décimos por cento) nem superior a 30% (trinta por cento) do
valor do contraio licitado ou celebrado com contratagio direta e sera aplicada ao responsavel por qualquer das
nfragdes administrativas previstas no art. 155 desta Lei.

§ 4° A sangdo prevista no inciso [ do caput destc artigo sera aplicada ao responsavel pelas
infracdes administrativas previstas nos incisos 1, 111, IV, V, Vi e Vil do caput do art. 155 desta L.ei, quando nao
se justificar a imposicdo de penalidade mais grave, ¢ impedira o responsavel de licitar ou contratar no ambito da
Administracdo Publica direta e indireta do ente federativo que tiver aplicado a sangdo, pelo prazo maximo de 3
{trés) anos.

§ 5° A sangho prevista no inciso IV do caput deste artigo serd aplicada ao responsavel pelas
infragoes administrativas previstas nos incisos VIIL, IX, X, X1 e XII do caput do art. 135 desta Lei, bem como
pelas infragdes administrativas previstas nos incisos IL. 11, IV. V. VI e VII do caput do referido artigo que
justifiquem a imposigdo de penalidade mais grave que a sancdo referida no § 4° deste artigo. e impedira o
responsavel de licitar ou contratar no ambito da Administragdo Pliblica direta e indireta de todos os entes
federativos, pelo prazo minimo de 3 (trés) anos ¢ maximo de 6 (seis) anos.

8.2. As penalidades somente poderdo ser relevadas ou atenuadas pela autoridade competente aplicando-se o
Principio da Proporcionalidade, em razio de circunstancias fundamentados em fatos reais e comprovados, desde
que formuladas por escrito € no prazo maximo de 5 (cinco) dias tteis da data em que for oficiada a pretensio da
Administra¢io no sentido da aplicagdo da pena.

8.3 - As multas de que trata este capitulo. deverdo ser recothidas pelas adjudicatarias em conta corrente eim
agéncia bancaria devidamente credenciada pelo municipio no prazo maximo de 05 (cinco) a contar da data da
notificagiio, ou quando for o caso, cobrada judicialmente.

8.4 - As multas de que trata este capitulo, serio desconiadas do pagamento eventualmente devido pela
Administracio ou na impossibilidade de ser feito o desconte, recothida pela adjudicataria em conta cofrente em
agéncia bancaria devidamente credenciada pelo municipio no prazo maximo de 05 (cinco) dias a contar da
notificacio, ou quando for o caso. cobrado judicialmente.

CLAUSULA NONA -DA RESCISAO CONTRATUAL

9.1 - A rescisio contratual podera ser determinada por ato unilateral e escrito da Administragio, nos casos
erumerados nos incisos art. 138 da Lei Federal v 14.133/21.
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CLAUSULA DECIMA - DA PUBLICACAO

10.1. Dentro do prazo legal estipulado na Lei n° 14.133/21, contado de sua assinatura, O CONTRATANTE
providenciara a publicagio de resumo deste Contrato na imprensa oficial do municipio.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- DA FISCALIZACAO

11.1 O gerenciamenio € @ fiscalizagdo do presente contrate ficardo a cargo do(s) servidor(s} designado(s)
conforme Decreto n° 053 € 057 de 06 de Janeiro de 2025, a0 qual competird dirimir as dividas que surgirem no
curso da execugdo do contrato € de tudo dara ciéncia a Administragao.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12 1. Fica eleito o Foro desta Comarca para dirimir questoes oriundas deste Contraio.

E por estarem de acordo, lavrou-se o presente Lermo, ern 02 (duas) vias de igual teor e forma, as quais foram lida
e assinadas pelas partes contratantes, na presenga de duas testemunhas.

CATIAERICA  FREms

COSTA ) A et
Sl Juas = MARTINSA%80157265%’ e
Selma Vieira de Souza MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA
Secretaria de Saude CNPJ sobon”’ 17.406.286/0001-02
Contratante Contratada
Testemunhas:
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EXTRATO DE CONTRATO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SOUTO SOARES
CNPJI/MF: 10.367.025/0001-81

CONTRATO DE FORNECTMENTO N° 057/2026FOR-FMS - PREGAO ELETRONICO
N® 005/2025 - PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 037/2025

Contratante: Fundo Municipal de Saide de Souto Soares- Bahia.

Objeto: Contratagio de empresa para futura c cventual aquisi¢io de medicamentos psicotrépicos
e comuns, material médico-hospitatar, radiolégico, faboratorial, insumos, instrumental cirurgico,
saneantes ¢ cquipamentos de protecdo individual (EPIS) para suprir a demanda do fundo
municipal de saide de Soute Soarcs,

Contratade: MATS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob N°
17.406.286/0001-02, TE 106,223.745, com sede na Avenida Adolfo Moitinho, 224, Centro, Trece
—BA, CEP: 44.900-000.

Valor global: RS 2.744,059,22 (dois milhdes, setecentos e quarenta e quatro mil, cinguenta e
nove reais e vinte ¢ dois ceniavos).

Embasamento Legal: Lei n.® 14.133 de 2021.

UNIDADE ORCAMENT ARIA: 02.05.02 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.

PROJETO/ ATIVIDADE: 2084 — Manutengao das Agdes da Atengdo Hospitalar e Ambulatorial
Média e Alia Complexidade

PROJETO/ ATIVIDADE:2055 - MANUTENCAO DAS ACOES DA ATENCAO PRIMARIA
PROJETO/ ATIVIDADE: 2036 - MANUTET\QAO DAS ACOES DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA

ELEMENTO DE DESPESA: 339030 — Material de Consumo.

Fonte: 1600, 1500, 1621,

Periodo de Vigéncia: 10/04/2026 a 10/04/2027.

Gestora do Fundo Municipal de Satide: Selma Vieria de Souza

IR 1-;'_ -1'; wwwsoutosoaresbagovbr
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- .. GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissdo: 02/03/2026 10:40
" i ' SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Negativa de Débitos Tributarios

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Cédigo
Tributario do Estado da Bahia)

Certidao N°: 20261024473

RAZAQ SOCIAL

MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA

INSCRIGAO ESTADUAL CNPJ

106.223.745 17.406.286/0001-02

Fica certificado gue ndo constam, até a presente data, pendéncias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certiddo engloba todos os seus estabelecimentos quanto & inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publica do Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 02/03/2026, conforme Portaria n® 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua

emissao.

AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS FAZENDARIZ
OU VIA INTERNET, NO ENDERECO http://www.sefaz.ba.gov.br

Valida com a apresentagdo conjunta do cartdo original de inscrigdo no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

Pigina 1 de | RelCertidaoNegativa.rpt



MINISTERIQ DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 17.406.286/0001-02

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que
nio constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributdrios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgéos e fundos publicos da administragio direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no dmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo Uinico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada a verificag@o de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http:/fifb.gov.br> ou <htip/Awww.pgfn.gov.br>,

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 10:04:11 do dia 01/12/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida ateé 30/05/2026.

Codigo de controle da certidao: 4D33.E3FC.0F68.FF28

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



CERTIDAO NEGATIVA DE DERITOS TRABALHISTAS

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 17.,406.286/0001-02

Certiddc n®: 73139430/2025

Expedicdo: 01/12/2025, as 10:05:46

Validade: 30/05/2026 - 180 (cento e c¢itenta) dias, contados da data
de sua expedicgéo.

Certifica-se gue MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 17.406.286/0001-02, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidio emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consclidagao
das Leis do Trabalhce, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato (01/2022 da CGJT, de 21 de janeirc de 2022,
Os dados constantes desta Certiddo sdc de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacgdo
a2 todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceiltacdo desta certidido condiciona-se & verificacido de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalhc na
Internet (http://www.tst.jus.br}.

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios & identificacdo das pesscas naturals e Juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenga condenatdria ftransitada em julgado cu em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarics, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ocu demais titulos que, por
dispesicidc legal, contiver forg¢a executiva.



Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo: 17.406.286/0001-02

Razdo
< M ATERIAL HOSPIT
Social: AIS SAUDE M L HOSPITALAR LTDA

Endereco: AV 2 DE AGQOSTQ 910 TERREOALTA VITORIA / LAGOA DE TIO / IRECE / BA
/ 44868-092

A Caixa Econdmica Federal, no usg da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuigbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigactes com o FGTS.

Validade:31/03/2026 a 29/04/2026

Certificacdo Namero: 2026033120112031895443
Informagdo obtida em 31/03/2026 12:56:58

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https //consulta-crf.caixa gov briconsultacrfipages/consultaEmpregador jsf



Prefeitura Municipal de Irecé
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

PRACA TEQTONIO MARQUES DOURADO FILHC, 01 CASA
CENTRC - IRECE - BA  CEP: 449800-000
CNPJ: 13.715.891/0001-04

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
Namero: 000854/2026.E

Nome/Razae Social: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA

Nome Fantasia: MAIS SAUDE
inscrigdo Municipal:  000.005.616/001-08 CPF/CNPJ: 17.406.286/0001-02
Enderego: AVENIDA 2 DE AGOSTO, 910 TERREOALTA VITORIA

LAGOA DO TIO IRECE -BA  CEP: 44868-092

RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA MUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DEBITOS QUE VIEREMA SER
APURADOS POSTERIORMENTE, E CERTIFICADO QUE, ATE A PRESENTE DATA, NAO CONSTAM DEBITOS
TRIBUTARIOS DO CONTRIBUINTE ACIMA CITADO PARA COM ESTE MUNICIPIO.

Observagdo:

i et e L R e e s L b b e et e P et e e g e e e e e Ly e T r s v s e

e T v sk o ok o ks A 0o ke o ok ok e A oo o o b ol e s et o s sl ok okl o I ke e sk ekt b i e e e e e A e AR A A R Rk AR A Ak Ak ke ke Arkede A ok g

dwkddhdddddkhdhddb ko hd kb d Rk r Ak dkhAkkk bk et R d bRk kb dlhkddrddddddk kA kR rErE Atk hkdkhkdththkdddtddtidddddbirdbikikdkddhakkditd

Esta certidao foi emitida em 09/03/2026 com base no Cadigo Tributario Municipal.

Certidao valida até: 08/05/2026

Esta certiddo abrange somente a Inscrigao Municipal acima identificada.

Codigo de controle desta certidao: 4600013311360000005998060000854202603096

Certidao emitida eletronicamente via internet. A aceitacdo desta certido esta condicionada a verificagao de sua
autenticidade na Internet, no enderego eletrénico:
https://irece.saatn.com.br, Econdmico - Certidao Negativa - Verificar Autenticidade

Atengao: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Impresso em 09/03/2026 as 09:53:08
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ATA 02572025 Licitagdo : 005/2025 Fornecedor MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA Vencimento: 31/12/2026

Lote : 1 LOTE 01 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Item Descrigéio Marca Und Prego R§ Qtdade Valor Inicial R$ Saida Saida R$ Qtdade Atual Valor R$

1 ABAIXADOR DE LINGUA EM MADEIRA EMBALADO  gs1iL0 PAC 6,15 230,00 141450 118,00 725,70 112,00 688,80
EM PACOTE COM 100 UND

2 mNww,mum__,m_u\_moﬂﬁw@cwm%mummm%qo MAXI CONFORT  PAC 9,36 100,00 930,00 24,00 223,20 76,00 706,80

3 AGULHA ANESTESICA RAQUI 25X3 1/2 PROCARE UND 1,50 1.200,00 180000 0,00 0,00 1.200,00 1.800,00

4 AGULHA HIPGRDEMICA 20 X 5,5 CAIXA C/100 SR CAIXAS 7,00 1.300,00 9.100,00 162,00 1.134.00 1.138,00 7.966,00

5 AGULHA HIPORDEMICA 25X7 CAIXA C/100 SR CAIXAS 8,00 300,00 240000 50,00 400,00 250,00 2.000,00

8 AGULHA HIPORDEMICA 25X8 CAIXA C/100 SR CAIXAS 8,00 250,00 200000 80,00 640,00 170,00 1.360,00

7 AGULHA HIPORBEMICA 30X7 CAIXA C/100 SR CAIXAS  8.00 250,00 200000 87,00 696,00 163,00 1.304,00

8 AGULHA HIPORDEMICA 30X8 CAIXA C/100 SR CAIXAS 8,00 400,00 320000 220,00 1.760,00 180,00 1.440,00

9 AGULHA HIPORDEMICA 40X12 CAIXA C/100 SR CAIXAS 800 500,00 400000 395,00 3.160,00 105,00 840,00

10 AGULHA HIPORDEMICA13X4, 5 CAIXA C/100 SR CAIXAS 8,00 1.300,00 10.400,00 270,00 2.160,00 1.030,00 8.240,00

11 w%mhwww.ﬁwﬂmm_ L. _ﬁmw%m.%»w.uwwwo com  NATHY UND 2,00 2.000,00 400000 400,00 800,00 1.600,00 3.200,00
250 G.

12 nwmm,_ﬂww_d_mwﬂwwﬂw _ﬁmw bmrwﬂmewFo com NATHY UND 20,00 1.000,00 20.000,00 371,00 7.420,00 629,00 12.580,00
500 G.

13 ALGODAO, ORTOPEDICO, 100%, CRU, BAIXOTEOR  ogTOFEN PAC 4,73 150,00 70950 20,00 94,60 130,00 614,90

DE IMPUREZAS, 10 CMX1.8 METROS, MANTAS
UNIFORMES. EMBALAGEM: PACOTE COM 12
ROLOS,

14 ALGODAO, ORTOPEDICO, 100%, CRU, BAIXO TEOR  orTOFEN PAC 7.26 250,00 181500 27,00 196,02 223.00 161898
DE IMPUREZAS, 15 CMX4,8 METROS , MANTAS
UNIFORMES. EMBALAGEM: PACOTE COM 12
ROLOS.
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15 ALGODAO, ORTOPEDICC, 100%, CRU, BAIXO TEOR
DE IMPUREZAS, 20CMX1,8 M, MANTAS
UNIFORMES. EMBALAGEM: PACOTE COM 12

ROLOS.
16 APARELHO DE PRESSAO PEDESTAL E RODIZIOS
17 ATADURA CREPE 10 CM 1,20 COMPRIMENTQ, 13

FIOS, 60%.ALGODAO 28% POLIAMIDA E 12%
POLIETER. EMBALAGEM: PACOTE COM 12

18 ATADURA CREPE 15 CM 1,20 COMPRIMENTOQ, 13
FIOS, 60%. ALGODAQ 28% POLIAMIDA E 12%
POLIETER. EMBALAGEM: PACOTE COM 12

19 ATADURA CREPE 20 CM 1,20 COMPRIMENTO, 13
FIOS, 80%. ALGODAQ 28% POLIAMIDA E 12%
POLIETER. EMBALAGEM: PACOTE COM 12

20 ATADURA, GESSADA, 10 GM X 3,0 M,. EMBALAGEM:
CAIXA CONTENDO 20 UNIDADES,

21 ATADURA, GESSADA, 15 CM X 3,0 M, .
EMBALAGEM: CAIXA CONTENDQ 20 UNIDADES,

22 ATADURA, GESSADA, 20 CM X 4.0 M, .
EMBALAGEM: CAIXA CONTENDO 20 UNIDADES

23 BANDAGEM TRIANGULAR RESGATE ORTOPEDICA
TAMANHO G

24 BANDAGEM TRIANGULAR RESGATE ORTGPEDICA
TAMANHO M

25 BANDAGEM TRIANGULAR RESGATE ORTOPEDICA
TAMANHO P

26 BOLSA COLETORA OE URINA SISTEMA FECHADO
2000 ML

27 BOLSA DE COLOSTOMIA, TIPO OU SIMILAR AQ
MODELO ACTIVE LIFE, TAMANHO G

28 BOLSA DE COLOSTOMIA, TIPO OU SIMILAR AO
MODELO ACTIVE LIFE, TAMANHO M

29 BOLSA DE COLOSTOMIA, TIPO OU SIMILAR AO
MODELO ACTIVE LIFE, TAMANHO P

20 CAIXA COLETORA DE PERFURDC CORTANTE

CONFECCIONADA EM PAPELAO, COMPOSTA DE
FUNDO RIGIDO E SACO PARA RETENGAQ DE
LiQuIDO 07L

ORTOFEN

PREMIUM

CREMER

CREMER

CREMER

ORTOFEN

ORTOFEN

ORTOFEN

RESGATE 5P

RESGATE SP

RESGATE SP

SOLIDOR

CONVATEC

CONVATEC

CONVATEC

FLEXPELL

PAC

UND

PAC

PAC

PAC

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

UND

UND

UNG

UND

UND

UND

UND

UND

9.41

100,01

6,00

8,00

9,00

60,00

90,00

120,00

3,90

3,80

3,80

3,72

17,00

17,00

17,00

1,67

250,00

15,00

2.000,00

1.600,00

1.500,00

35,00

35,00

25,00

10,00

10,00

10,00

400,00

80,00

60,00

60,00

800,00

2.352,50

1.500,15

12.000,00

12.800,00

13.500,00

2,100,00

3.150,00

3.000,00

39,00

39,00

38,00

1.488,00

1.020,00

1.020,00

1.020,00

§.256,00

25,00

4,00

283,00

1.010,00

775,00

18,00

20,00

7,00

0,00

0,00

0,00

295,00

0,00

0,00

0.00

0.00

235,25

400,04

5.898,00

8.080,00

6.975,00

1.140,00

1.800,00

840,00

0,00

0,00

0,00

1.097,40

0,00

0,00

0.00

0,00

225,00

11,00

1.017.,00

590,00

725,00

18,00

15,00

18,00

10,00

10,00

10,00

105,00

60,00

60,00

60,00

800,00

2.117.25

1.100,11

6.102,00

4.720,00

6.525,00

960,00

1.350,00

2.160,00

39,00

38,00

38,00

390,60

1.020,00

1.020,00

1.020,00

1.256,00
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31 CAIXA COLETORA DE PERFURO CORTANTE FLEXPELL UND 7.00 400,00 2.800,00 270,00 1.890,00 130,00 910,00
CONFECCIONADA EM PAPELAO, COMPOSTA DE

FUNDO RIGIDQ E SACO PARA RETENGAC DE
LIQuIDO 13L

32 CAIXA COLETORA DE PERFURO CORTANTE FLEXPELL UND 8,00 500,00 400000 42500 3.400,00 75,00 600,00
CONFECCIONADA EM PAPELAO, COMPOSTA DE

FUNDO RIGIDO E SACO PARA RETENGAO DE
LiQuIiDO 2oL

33 mm_,m_vo OPERATORIO CIRURGICO 23X25 PACOTE  gioTEXTIL PAC 13,59 300,00 4.077,00 0,00 0,00 300,00 4.077.00

14 mw_,%uo OPERATORIO CIRURGICO 45X50 PACOTE  gioTEXTIL PAC 54,35 100,00 6.43500 86,00 5.534,10 14,00 800,90

CATETER DUPLO LUMEN PARA ACESSO VENOSO
a5 CENTRAL (CVC) COM FIO GUIA TAMANHO ALIVE HEART KIT 20,90 50,00 1.045,00 1,00 20,80 43,00 1.024,10
PEDIATRICO 4 FR X 13 CM 1 KIT DE CATETER
CENTRAL DE INSERGAO PERIFERICA, LINHA DE
INSERGAO CENTRAL SUBCLAVIA

36 CATETER DUPLO LUMEN PARA ACESSC VENOSO  4) \vE HEART KIT 20,50 50,00 1.045,00 1,00 20,40 49,00 1.024,10
CENTRAL (CVC) COM FIO GUIA TAMANHO ADULTO E HE _ _ _ : 0.8
7 FR X 20CM 1 KIT DE CATETER CENTRAL DE
INSERCAO PERIFERICA, LINHA DE INSERGAO

CENTRAL SUBCLAVIA
37 CATETER, JELCO, N. 14 PARA ACESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 400,00 480,00 40,00 48,00 360,00 432,00
38 CATETER, JELCO, N. 16 PARA ACESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 500,00 600,00 331,00 397.20 169,00 202,80
39 CATETER, JELCO, N. 18 PARA AGESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 900,00 1.080,00 550,00 660,00 350,00 420,00
40 CATETER, JELCO, N. 20 PARA ACESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 7.000,00 8.400,00 5.756,00 6.807.20 1.244,00 1.492,80
41 CATETER, JELCO, N. 22 PARA ACESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 7.000,00 8.400,00  6.400,00 7.680,00 600,00 720,00
4z CATETER, JELCO, N. 24 PARA ACESSO VENOSO  SOLIDOR UND 1,20 7.000,00 8.400,00  5.100,00 7.320,00 900,00 1.080,00
43 COLAR CERVICAL C/APOIO MENTONIANO TAM M pToCENTER UND 33,45 100,00 334500  3.00 100,35 97,00 3.244.65

PARTE RIGIDA: 100% POLIETILENG; LAMINADO:
100% POLICLORETO DE VINILA; MALHA 100%
ALGODAO; ESPUMA INTERNA: 100%
POLIURETANO; REVESTIMENTO: 100% POLIAMIDA,

44 COLAR CERVICAL C/APOIO MENTONIANO TAM P ORTOCENTER UND 33,45 50,00 167250 3,00 100,36 47,00 1.572,15
PARTE RIGIDA: 100% POLIETILENO; LAMINADO:
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45

48

47

48

48

50

51

52

53

54

55

56

57

100% POLICLORETO DE VINILA; MALHA 100%
ALGODAQ; ESPUMA INTERNA: 100%

POLIURETANO; REVESTIMENTO: 100% POLIAMIDA.

COLAR CERVICAL PHILADELPHIA RESGATE G
57X14 ALTURA 14

COLAR CERVICAL PHILADELPHIA RESGATE
INFANTIL 43X8,00 ALTURA 12,50

COLAR CERVICAL PHILADELPHIA RESGATE M
57TX12 ALTURA 1350

COLAR CERVICAL PHILADELPHIA RESGATE P
55X10,10 ALTURA 13,30

COLAR CERVICAL RIGIDO. CONFECCIONADO EM
PLASTICO DE ALTA RESISTENCIA, REVESTIDO
COM ESPUMA MACIA TIPO EVA (ETIL VINIL
ACETATO) ESPECIAL, VELCRO, BOTOES DE
NYLON,PADRAO DE CORES UNIVERSALKITS COM
4

COLAR, CERVICAL, EM ESPUMA, REVESTIDO COM
MALHA TUBULAR, COM FECHO EM VELCRO,
TAMANHO GRANDE.

COLAR, CERVICAL, EM ESPUMA, REVESTIDO COM
MALHA TUBULAR, COM FECHO EM VELCRO,
TAMANHO MEDIQ.

COLAR, CERVICAL, EM ESPUMA, REVESTIDO COM
MALHA TUBULAR, COM FECHO EM VELCRO,
TAMANHO PEQUENO.

COLCHAD HOSPITALAR EM COURVIM OU NAFA
MINIMO D28 DIMENSOES APROXIMADAS 1,88X0,88

COMPRESSA DE CAMPO OPERATORIO ESTERIL
25X28 CM, PACOTES COM 50 UNIDADES

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 13F PACOTE COM
10 UNIDADES

COMPRESSA GAZE EM ROLO TIPO QUENO
ELABORADO A PARTIR DE TECIDO HIDROFILO
100% ALGORAO, 13 FIOS/CM?

COMPRESSA, DE GAZE 100% ALGODAO, NAO
ESTERIL, DE USQ UNICO DESCARTAVEL,
HIDROFILA, ISENTA DE ALVEJANTES OTICOS E

ORTOCENTER
ORTOCENTER
ORTOCENTER
ORTOCENTER

ORTOCENTER

M.SO

M.50

M.SO

ANDRADE

QORTOFEN
ORTOFEN

ORTOFEN

BIOTEXTIL

UND

UND

UND

UND

KIT

UND

UND

UND

UND

RAC

PAC

PAC

PAC

52,26

52,26

52,26

52,26

62,71

11,20

11,20

11,20

50,00

6,50

0,20

9.10

2,50

10,00

10,00

10,00

10,00

5,00

150,00

150,00

50,00

50,00

660,00

30.000,00

250.00

6.000,00

522,60

522,60

522,60

522,60

313,55

1.680,00

1.680,00

560,00

2.500,00

3.800,00

6.000,00

2.275,00

15.000,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,60

13,00

0,00

5.400,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

650,00

0,00

1.080.00

0,00

0.00

10,00

10,00

10,00

10,00

5,00

150,00

150,00

50,00

37,00

600,00

24.600,00

250,00

£.000,00

522,60

522 60

522,60

522,60

313,55

1.680,00

1.680,00

560,00

1.850,00

3.900,00

4.920,00

2.275,00

15.000,00
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AMIOO, DEVE TER 05 DOBRAS E 08 CAMADAS
DOBRADAS PARA DENTRO, DIMENSQES FECHADA
DE 7,5 X 7.5 E ABERTA DE 15,0 X 30,0CM,
DENSIDADE DE 09 FIOS POR CM2. SEGUIR NBR
13843. APRESENTACAQ: EMBALAGEM: PACOTES
COM 500 UNIDADES,

8 COMPRESSA, DE GAZE 100% ALGODAO, NAO BIOTEXTIL PA 38.00 . 168. 3 069 .00 132,00 03100 a4,
5 O TERIL. D US0 DMIGO DESCARTAVEL, IOTEXT C 8, 6.000,00 68.000,00  2.969, 83.132, 3.031, 4.868,00

HIDROFILA, ISENTA DE ALVEJANTES OTICOS E
AMIDO, DEVE TER 05 DOBRAS E 08 CAMADAS
DOBRADAS PARA DENTRO, DIMENSOES FECHADA
DE 7,5 X 7,5 E ABERTA DE 15,0 X 30,0CM,
DENSIDADE DE 11 FIOS POR CM2. SEGUIR NBR
13843. APRESENTACAOQ: EMBALAGEM: PACOTES
COM 500 UNIDADRES,

59 DISPOSITIVO INTRA UTERING MIRENA BAYER UND 19,50 10,00 19500 0,00 0,00 10,00 195,00
60 DIl DE GOBRE TCU 380 -A INJEFLEX UND 13,00 100,00 130000 0,00 0,00 100,00 1.300,00
6+ ELETRODO CARDIOLOGICO,PARA MONITORACAG 51 IpoR PAC 13,50 20,00 27180 19,00 258 21 1,00 13,56

CARDIACA, INFANTIL, COM GEL, DESCARTAVEL,
DORSO DE PAPEL MICROPOROSO, REVESTIDO EM
PAPEL HIPOALERGICO NA FACE INTERNA, COM
ADESIVIDADE GARANTIDA EM PRESENCA DE
UMIDADE. EMBALAGEM: PACOTE COM 50
UNIDADES INFANTIL

a2 ELETRODO, PARA MONITORACAQ CARDIACA, SOLIDOR PAC 13,59 30,00 407.70 30,00 407,70 0,00 0,00
ADULTO, COM GEL, DESCARTAVEL, DORSO DE

PAPEL MICROPOROSO, REVESTIDO EM PAPEL
HIPOALERGICO NA FACE INTERNA, COM
ADESIVIDADE GARANTIDA EM PRESENCA DE
UMIDADE. EMBALAGEM: PACOTE COM 50

UNIDADES

63 mm%m_ﬂmmw.m:__,mMcmmqu_m_m%wﬁ.ﬁ@mﬁw Latepa,  ABORIMPORT  UND 1,68 2.000,00 3.360,00 0,00 0,00 2.000,00 3.360,00
64 m%tmﬂwrggmomo;m COMPLETO COMINJETOR | ABOR IMPORT ~ UND 1,40 12.000.00 16.800,00 1165000 46340,00 350,00 490,00
65 wmm__,ﬂo P/TRANSFUSAO DE SANGUE CAMARA LAMEDID UND 3,68 200,00 73600 30,00 110,40 170,00 625,60
66 EQUIPO PARA BOMBA DE INFUSAQ UNIVERSAL HARTMANN UND 6,50 200,00 1.300,00 128,00 832,00 72,00 468,00

LIVRE DE PVC, TUBO EM POLIETILENO
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67 EQUIPO PARA INFUSAD PARENTERAL MULTIPLA, | AgoR IMPORT ~ UND 1,20 10.000,00 1200000  5.300,00 6.360.00 4,700,00 5.640.00
COM 02 VIAS, (INFUSOR)
ESCALPE PARA PUNGAO VENOSA, COM
68 SOLIDOR UND 0.30 9.000,00 2.700.00  3.400,00 1,020.00 5.600,00 1.680,00
BORBOLETA E AGULLA ESTERIL, DESCARTAVEL . —°
N. 2.
ESCALPE PARA PUNCAQ VENOSA, COM 10.000,00
69 _ S R UND 0,30 3.000,00  5.400,00 1.620,00 4.600,00 1.380,00
BORBOLETA E AGULHA, ESTERIL, DESCARTAVEL , OLIDO
N. 23.
70 ESCALPE PARA PUNCAQ VENOSA, COM SOLIDOR UND 0,30 7.000,00 210000 2.700,00 810,00 4.300,00 1,290,00
BORBOLETA E AGULHA, ESTERIL, DESCARTAVEL ,
N. 25.
71 ESCALPE PARA PUNGAO VENOSA, COM SOLIDOR UND 0,30 .000,00 900,00 0,00 0,00 3.000,00 900,00
BORBOLETA E AGULHA, ESTERIL, DESCARTAVEL ,
N. 27.
ESCALPE PARA PUNGAQ VENOSA, COM
72 _ LIDOR UND 30 3.000,00 900,00 1.000,00 300,00 2.000,00 600,00
BORBOLETA E AGULNA, ESTERIL, DESCARTAVEL, 0 0
N. 19.
73 ESCOVA CERVICAL PARA PREVENTIVO G/100 KOLPLAST CAIXAS 32,20 90,00 2.898,00 26,00 837,20 64,00 2 060,80
UNIDADES
74 w%ﬂpmmww%o IMPERMEAVEL EXTRA FLEXIVEL  pyssNER UND 13,00 2.000,00 26.000,00 1.815.44 23.600.72 184,56 2.399,28
75 ESPARADRAPQ MICROPORE10CMX4,5M MISSNER UND 7,00 400,00 2.80000 400,00 2.800,00 0,00 0.00
76 m%%ﬁc% DE AYRE EM MADEIRA PACOTE COM ESTILO PAC 12,00 90,00 1.080,00 3500 420,00 55,00 660,00
77 ESPECULO VAGINAL DESCARTAVEL G VALVAS KOLPLAST UND 170 809,00 1.360,00 480,00 816,00 320,00 544,00

PRODUZIDAS EM POLIESTIRENO CRISTAL
APRESENTANDQ CONTORNOS LISOS E
REGULARES SEM REENTRANCIAS E/OU
PROTUBERANCIAS. PARAFUSO ACOPLADO AC
ESPECULQO, TORNANDO-O PRONTO PARA USO.
NAO, ESTERIL. EMBALADOS INDIVIDUALMENTE.
EMBALAGEM COM 01 UNIDADE

78 ESPECULO VAGINAL DESCARTAVEL M VALVAS KOLPLAST UND 0,70 4.000,00 2.800.00  2.538,00 1.776.60 1.462,00 1.023,40
PRODUZIDAS EM POLIESTIRENO CRISTAL
APRESENTANDO CONTORNOS LISOS E
REGULARES SEM REENTRANCIAS E/OU
PROTUBERANCIAS. PARAFUSO ACOPLADO AQ
ESPECULO, TORNANDO-O PRONTO PARA USO.
NAO ESTERIL. EMBALADOS INDIVIDUALMENTE.
EMBALAGEM COM 01 UNIDADE
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79 ESPECULO VAGINAL DESCARTAVEL P VALVAS KOLPLAST UND 1,50 2.000,00 3.00000  1.350,00 2.025,00 650,00 975,00
PRODUZIDAS EM POLIESTIRENO GRISTAL
APRESENTANDO CONTORNOS LISOS E
REGULARES SEM REENTRANCIAS E/OU
PROTUBERANCIAS. PARAFUSO ACOPLADO A
ESPECULO, TORNANDO-O PRONTO PARA USO.
NAO ESTERIL. EMBALADOS INDIVIDUALMENTE.
EMBALAGEM COM 01 UNIDADE

80 FIO, CIRURGICO, CATGUT CROMADO N.O, CAIXA iy {NE CAIXAS 90,00 24,00 2.160,00 0,00 0,60 24,00 2.160,00
COM 24 UNIDADES. AGULHA 3.0

81 FIO, CIRURGICO, CATGUT CROMADO N.1-0, CAIXA i INE CAIXAS 90,00 24,00 2.160,00 4,00 360,00 20,00 1.800,00
COM 24 UNIDADES. AGULHA 4,0

82 FIO, CIRURGICO, CATGUT CROMADO N.2:0, : CAIXA g |NE CAIXAS 90,00 40,00 360000 1,00 90,00 39,00 3.510,00
COM 24 UNIDADES. AGULHA 4,0

83 FIO, CIRURGICO, CATGUT CROMADO N.3-0, CAIXA g INE CAIXAS 90,00 30,00 2.700,00 7,00 630,00 23,00 2,070,00
COM 24 UNIDADES. AGULHA 4.0

84 FIO, CIRURGICO, CATGUT CROMADO N.4-0, CAIXA  gig1 )NE CAIXAS 90,00 24,60 2.160,00 2,00 180,00 22,00 1.980,00
COM 24 UNIDADES. AGULHA 2,0

85 FIO, CIRURGICO, CATGUT SIMPLES N.0, CAIXA BIOLINE CAIXAS 3449 60,00 2.069,40 0,00 0,00 60.00 2.069,40
COM 24 UNIDADES. AGULHA 3,0

86 FIO, CIRURGICO, CATGUT SIMPLES N.1-0, CAIXA  gioLINE CAIXAS 34,49 60,00 2.069,40 0,00 0,00 60,00 2.069,40
COM 24 UNIDADES. AGULHA 4.0

87 FIO, CIRURGICO, CATGUT SIMPLES N.2.0, : CAIXA  gioyNE CAIXAS 34,49 60,00 2.069,40 0,00 0.00 60,00 2.069,40
COM 24 UNIDADES, AGULHA 4.0

88 FIO, CIRURGICO, CATGUT SIMPLES N.3-0, CAIXA  gioLINE CAIXAS 34,49 55,00 1.896,95 3,00 103,47 52,00 1.793,48
COM 24 UNIDADES, AGULHA 4,0

89 FIO, CIRURGICO, CATGUT SIMPLES N.4-0, CAIXA  gjoLINE CAIXAS 34,49 72,00 248328 2,00 68,98 70,00 2.414,30
COM 24 UNIDADES. AGULHA 2,0

90 FIO, PARA SUTURA, MONONYLON., N. 0, BIOLINE CAIXAS 36,60 20,00 720,00 0,00 0,00 20,00 720,00
TRIANGULAR . CAIXA COM 24 UNIDADES.

91 FIO, PARA SUTURA, MONONYLON, TRIANGULARN. g1 INE CAIXAS 36,00 35,00 1.260,00 3.00 108,00 32,00 1.152,00
5.0, CAIXA COM 24 UNIDADES.

92 FIO, PARA SUTURA, MONONYLON, TRIANGULAR BIOLINE CAIXAS 36,00 24,00 864,00 4,00 144,00 20,00 720,00
N.6-0, CAIXA COM 24 UNIDADES.

a3 F10, PARA SUTURA, MONONYLON, TRIANGULARN. g0 INE CAIXAS 36,00 30,00 1.080,00 0.00 0,00 30,00 1.080.,00
1-0, . CAIXA COM 24 UNIDADES.

94 FIO, PARA SUTURA, MONONYLON, TRIANGULARN.  gi0) INE CAIXAS 38,00 40,00 1.440,00 11,00 396,00 29,00 1.044,00

2-0, CAIXA COM 24 UNIDADES.
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FIO, PARA SUTURA, MONONYLON, TRIANGULAR N.
4-0, CAIXA COM 24 UNIDADES.

FIO, PARA SUTURA, MONONYLON, TRINAGULAR N.
3-0, CAIXA COM 24 UNIDADES,

FITA ADESIVA HOSPITALAR 16MM X 50 METROS

FITA ADESIVA PARA AUTOCLAVE, ROLO COM
19MM X 30 M,

FORRAGAQ ORTOPEDICA TIPO COLCHAD CAIXA
DE OVO SOLTEIRO

FRALDA GERIATRICA TAM. £G
FRALDA GERIATRICA TAM. G
FRALDA GERIATRICA TAM. M

FRALDA GERIATRICA TAM. P

GEL PARA ECG FRASCO C/ 1 LITRO: GEL
CONDUTCR PARA ULTRASSOM, FRASCO, 01
LITROS, INDICADQO PARA USO EM
ULTRASSONQGRAFIA, ELETROCARDIOGRAMA,
LASER OU LUZ INTENSA PULSADA.

KIT PAPANICOLAU ESTERIL TAM. G
KIT PAPANICOLAU ESTERIL TAM. M

KIT PAPANICOLAU ESTERIL TAM. P

KIT TENSIOMETRO+ESTETOSCOPIO BORRACHA
VULCANIZADA, COM DUAS SAIDAS. MANOMETRO:
ANEROIDE, COM ESCALA DE 0 A 300 MMHG, CAIXA
DE METAL ALTAMENTE RESISTENTE COM
PRESILHA DE METAL. PERA INSULFLADORA:
BORRACHA VULCANIZADA, SISTEMA DE RETORNO
EM METAL, COM ESFERA DE ACO INOX DE ALTA
DURABILIDADE

KIT, PARA NEBULIZACAQ, ADULTO, COMPOSTO DE
MASCARA, MANGUEIRA SANFONADA E CONEXAQ.

BIOLINE

BIOLINE

EURQCEL

MISSNER

AQUASONUS

BE LIFE

BE LIFE

BELIFE

BE LIFE

RMC

KOLPLAST

KOLFPLAST

KOLPLAST

PREMIUM

VITALGOLD

CAIXAS

CAIXAS

UND

UND

UND

UND

UND

UND

UND

UND

KiT

KIT

KIT

UND

KIT

36,00

36,00

5,00

5,00

36,58

Q.37

0,37

0,37

0,37

10,00

1,00
1.00
0,94

91,00

8,00

40,00

120,00

250,00

120.00

60,00

15.000,00

25.000,00

20.000,00

10.000,00

200,00

3.000,00
4.000,00
2.000,00

200,00

30,60

1.440,00

4.320,00

1.250,00

§00,00

2.194,80

5.550,00

9.250,00

7.400,00

3.700,00

2.000,00

3.000,00
4.000,00
1.880,00

18.206,00

240,00

27,00

62,00

108,00

50,01

5,00

842,00

548,00

200,00

100,00

56,00

0,00
G.00
0,00

100,00

10,00

972,00

2,232,00

540,00

250,05

182,80

311,64

202,76

74,00

37,00

560,00

0,60
0,00
0,00

9.100,00

80,00

13,00

58,00

142,00

69,99

55,00

14.158,00

24.452,00

19.800,00

9.800,00

144,00

3.000,00
4.000,00
2.000,00

100,00

20,00

468,00

2.088,00

710,00

349,95

2.011,90

5.238,46

9.047,24

7.326,00

3.663,00

1.440,00

3.000,00
4.000,00
1.680,00

9.100,00

160,00
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KIT, PARA NEBULIZACAQ, INFANTIL, COMPOSTO
DE MASCARA, MANGUEIRA SANFONADA E
CONEXAD.

LAMINA DE BISTURI NUMERO 11, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTUR! NUMERO 12, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTURI NUMERQ 15, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTURI NUMERO 20, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTURI NUMERO 21, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA GOM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTURI NUMERG 23, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM ACO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LAMINA DE BISTURI NUMERO 24, DESCARTAVEL,
ESTERIL, EM AGO INOXIDAVEL, . CAIXA COM 100
UNIDADES.

LARINGOSCOPIO ADULTO COM NO MINIMO 3
LAMINAS

LENCOL C/ ELASTICO EM TNT DESCARTAVEL
PACOTE C/10

LENGOL DE PAPEL DESCARTAVEL, NAO
ESTERELIZADO, DIMENSOES 500 MM X 50 M. NAQO
RECLICADC, GOR BRANCA. 100% CELULOSE

LENCOL DE PAPEL DESCARTAVEL, NAQ
ESTERELIZADO, DIMENSOES 700 MM X 50 M. NAQ
RECLICADO, COR BRANCA. 100% CELULOSE

LINHO 0 C/AG CAIXA C/24 UNIDADES
LINHO 1 C/AG CAIXA C/24 UNIDADES

LINHO 2 G/AG CAIXA C/24 UNIDADES

VITALGOLD

LAMEDID

LAMEDID

LAMEDID

LAMEDID

LAMEDID

LAMEDID

LAMEDID

MIKATOS

ANADONA

FLEX

FLEX

BIOLINE
BIOLINE

BIOLINE

KIT

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CONJ

PACNMD
0

ROLO

ROLO

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

8,00

15,68

28,860

28,60

15,68

15,68

28,60

28,60

365,82

6,27

2,60

13,00

20.00
20,00

20,00

30,00

140,00

10,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

10,00

600,00

2.000,00

2.000,60

60,00
60,00

60,00

240,00

1.568,00

286,00

2.860.00

1.568,00

1.568,00

2.860,00

2.860,00

3.658,20

3.762,00

5.200,00

26.000,00

1.200,00
1.200,00

4.200,00

5.00

0,00

10,00

48,00

0,00

4,00

72,00

7,00

2,00

0,00

60,00

1.281,00

0,00
0,00

0,00

40,00

0,00

286,00

1.37280

0,00

62,72

2.058,20

200,20

731,64

0,00

156,00

16.653.00

0,00
0.00

0,00

25,00

100,00

0,00

52,00

100,00

96,00

28,00

93,00

8,00

600,00

1.940,00

719,00

60,00
60,00

60,00

200,00

1.568,00

0,00

1.487.20

1.568,00

1.505,28

800,80

2.659,80

2.926.56

3.762,00

5.044.00

934700

1.200,00
1.200,00

1.200,00
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125 LINHO 3 C/AG CAIXA C/24 UNIDADES BIOLINE CAIXAS 20,00 60.00 1,200.00 0.00 0.00 60,00 1.200.00
LUVA CIRURGICA N5 DESCARTAVEL ESTERIL

126 . MEDIX PARES 1,80 00 90,00 50,00 90,00 00 _
EM LATEX NATURAL 8 S0.0 0 0,00

127 LUVA CIRURGICA N°7.0 DESCARTAVEL ESTERIL  yepix PARES 1,80 100,00 180,00 100,00 180,00 0,00 0,00
EM LATEX NATURAL

128 LUVA CIRURGICA N°7,5 DESCARTAVEL ESTERIL MEDIX PARES 1,80 2.500,00 4500,00 1.890,00 3.402,00 610,00 1.068,00
EM LATEX NATURAL

129 LUVA CIRURGICA N°8,0 DESCARTAVEL ESTERIL MEDIX PARES 1.80 300,00 540,00 300,00 540,00 0,00 0,00
EM LATEX NATURAL

130 LUVA CIRURGICA N°8,5 DESCARTAVEL ESTERIL  mep;x PARES 1,80 50,00 9000 0,00 0.00 50,00 90,00
EM LATEX NATURAL

131 LUVA DE PROCEDIMENTO EM VINL SEM PO, TAM.  \eyx CAIXAS 6,00 500,00 3.000,00 0,00 0,00 500,00 3.000,00
G. CAIXA COM 100 UNIDADES

132 LUVA DE PROCEDIMENTO EM VINIL SEM PO, TAM.  pepy)x CAIXAS 600 500,00 3.00000 20,00 120,00 480,00 2.880,00
M. CAIXA COM 100 UNIDADES

133 LUVA DE PROCEDIMENTO EM VINIL SEM PO, TAM.  mEpix CAIXAS 600 500,00 3.00000 30,00 180,00 470,00 2,820,
P, CAIXA COM 100 UNIDADES 0.00

134 _mﬂ,mw DE PROCEDIMENTO NITRILICA TAM. G CX MEDIX CAIXAS 8,00 500,00 4.000,00 0,00 0,00 500,00 4.000,00

135 Wﬂ,mw DE PROCEDIMENTO NITRILICA TAM. M CX MEDIX CAIXAS 8,00 1.200,00 9.600,00 0,00 0,00 1.200,00 9.600,00

136 mﬁ,mw DE PROCEDIMENTO NITRILICA TAM. P CX MEDIX CAIXAS 8,00 500,00 4,000,00 0,00 0,00 500,00 4.000,00

137 %,mw DE PROCEDIMENTO NITRILICA TAM. PP CX  pep)x CAIXAS 8,00 100,00 800,00 0,00 0,00 100,00 800,00

138 LUVA PLASTICA DESCARTAVEL PACOTE COM 100 pESGARPACK PAC 5,20 5,00 26,00 0,00 0,00 5,00 26,00
UNIDADES

139 LUVA, DE PROCEDIMENTO G, EM LATEX NATURAL, MEDIX CAIXAS 29,50 350,00 10.325.00 211,00 6.224.50 139,00 4.100,50

DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAC,
COMPRIMENTO MINIMC DE 25CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, LUBRIFICADA
COM PO BIOABSORVIVEL, TAMANHO G.
EMBALAGEM: CAIXA COM 100 UNIDADES,
CONTENDO EXTERNAMENTE OS DADOS DE
IDENTIFICAGAQ, PROCEDENCIA, DATA DE
FABRICAGAO PRAZO DE VALIDADE, REGISTRO NO
MINISTERIQ DA SAUDE E CGERTIFICADO DE
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140

142

143

APROVAGAO NO MINISTERIO DO TRABALHO -
E.P.I. COM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO G, EM LATEXNATURAL,  menix
DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO,
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, SEM PO
BIOABSORVIVEL, TAMANHO G. EMBALAGEM:
CAIXA COM 100 UNIDADES, CONTENDO
EXTERNAMENTE OS DADOS DE IDENTIFICAGAO,
PROCEDENCIA, DATA DE FABRICAGAO PRAZO DE
VALIDADE, REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE E
CERTIFICADO DE APROVAGAO NO MINISTERIO DO
TRABALHO - E.P.t. SEM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO M. EM LATEX NATURAL,  pEpix
DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE. RESISTENTE A TRAGAO,
COMPRIMENTO MINIMO DE 25 CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, LUBRIFICADA
COM PO BIOABSORVIVEL, TAMANHO M.
EMBALAGEM: CAJXA COM 100 UNIDADES,
CONTENDO EXTERNAMENTE OS DADOS DE
IDENTIFICAGAQ, PROCEDENCIA, DATA DE
FABRICAGAO, PRAZO DE, REGISTRO NO
MINISTERIO DA SAUDE E CERTIFICAGAQ OE
APROVAGAQ NO MINISTERIO DO TRABALHO- E.P |.
COM PO, GAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO M, EM LATEX NATURAL,  \eDIX
DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO,
COMPRIMENTO MINIMO DE 25 CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, SEM PO
BIOABSORVIVEL, TAMANHO M. EMBALAGEM:
CAIXA COM 100 UNIDADES, CONTENDO
EXTERNAMENTE OS DADOS DE IDENTIFICAGAO.
PROCEDENCIA, DATA DE FABRICAGAQ, PRAZO DE,
REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE E
CERTIFICAGAO DE APROVAGAQ NO MINISTERIO
DO TRABALHO- E P.I. SEM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO P, EM LATEX NATURAL,  MEDIX
DESCARTAVEL, AMBIDESTRA,

CAIXAS 18,75 100,00 1.875.00 10,00
CAIXAS 29,50 4.000,00 118.000,00 1.710,00
CAIXAS 18,75 500,00 9.375,00 200,00
CAIXAS 29,50 2.200,00 654.900.00 735,00

187.50

50.445,00

3.750,00

21.682,50

90,00

2.290,00

300,00

1.465,00

1.687,50

67.555,00

5.625,00

43.217.50
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TEXTURA UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE
TACTIL, BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A
TRAGAQ, COMPRIMENTO MINIMO DE 25 CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM,
LUBRIFICADA COM PO BIOABSORVIVEL, TAMANHO
M. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 UNIDADES,
CONTENDO EXTERNAMENTE OS DADQS DE
IBENTIFICACAQ, PROCEDENCIA, DATA DE
FABRICAGAD, PRAZO DE, REGISTRC NO
MINISTERIO DA SAUDE £ CERTIFICAGAO DE
APROVAGAQ NO MINISTERIO DO TRABALHO- E.P.I,
COM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO P, EM LATEX NATURAL,  \EDIX
DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO,
COMPRIMENTC MINIMQ DE 25 CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, SEM PO
BIOABSORVIVEL, TAMANHO M. EMBALAGEM:
CAIXA COM 100 UNIDADES, CONTENDO
EXTERNAMENTE OS DADOS DE IDENTIFICAGAD,
PROCEDENCIA, DATA DE FABRICAGAQ, PRAZO DE,
REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE E
CERTIFICAGAO DE APROVACAQ NO MINISTERIO
DO TRABALHO- E.P.|. SEM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROGEDIMENTO PP, EM LATEX MEDIX
NATURAL, DESCARTAVEL, AMBIDESTRA, TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL,
BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO,
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, LUBRIFICADA
COM PO BIOGABSORVIVEL, TAMANHO PP.
EMBALAGEM: CAIXA COM 100 UNIDADES,
CONTENDO EXTERNAMENTE OS DADOS DE
IDENTIFICAGAO, PROCEDENCIA, DATA DE
FABRICACAG PRAZO DE VALIDADE, REGISTRO NO
MINISTERIO DA SAUDE E CERTIFICADO DE
APROVAGAO NO MINISTERIO DO TRABALHO -
E.P.I.COM PO, CAIXA COM 100

LUVA, DE PROCEDIMENTO PP, EM LATEX MEDIX
NATURAL, DESCARTAVEL, AMBIDESTRA. TEXTURA
UNIFORME, COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL.

BOA ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRACAO,
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM BAINHA,
ESPESSURA MINIMA DE 0,L6MM, SEM PO

CAIXAS 18,75 100,00 1.875,00
CAIXAS 28,50 200,00 5.900,00
CAIXAS 18,75 50,00 937,50

100,00

170,00

45,00

1.875,00

5.015,00

843,75

0,00

30,00

5,00

0,00

885,00

93,75
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BIOABSORVIVEL, TAMANHO PP. EMBALAGEM:
CAIXA COM 100 UNIDADES, CONTENDO
EXTERNAMENTE OS DADOS DE IDENTIFICAGAQ,
PROCEDENGIA, DATA DE FABRICAGAQ PRAZO DE
VALIDADE, REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE E
CERTIFICADO DE APROVAGAO NO MINISTERIO DO
TRABALHO - E P.|.SEM PO, CAIXA COM 100

MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAO UNIDA

147 : , : M.SO 4,18 250, 104500 7.0 , 43, 1.015,74

CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 08 CM(LARGURA} X 15 DES 00 0 29.26 243,00 015.7
M. (COMPRIMENTO). EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

148 MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAQ M.SO UNIDA 735 25,00 18375 66,15 16.00 11760
CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 10 CM{LARGURA) X 15 DES . a.60 _ . :
M. (COMPRIMENTO). EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

149 MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAC MSO UNIDA 5. 28, so3s0 7 62,58 180 160.92
CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 12 CM{LARGURA) X 15 DES 4 5,00 . 09 00 60,9
M. (COMPRIMENTO). EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

150 MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAO MSO UNIDA 08 20,00 10700 800 68 65 11,00 108.35
CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 15 CM(LARGURA) X 15 DES 5 _
M. (COMPRIMENTO). EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

151 MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAO M.SO UNIDA 1461 20,00 20220 4. 5844 7
CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 20 CM{LARGURA) X 20 DES oo _ 16.90 #33.76
M. (COMPRIMENTQ), EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

152 MALHA, ORTOPEDICA, TUBULAR, DE ALGODAO MSO UNIDA 1461 200,00 292200 100 ] 199.0 2.907
CRU, 13 FIOS, DIMENSOES 25 CM(LARGURA) X 20 DES _ _ 4.61 99,00 807,39
M. (COMPRIMENTO). EMBALAGEM: EM ROLO
INDIVIDUAL

153 MASCARA DESCARTAVEL C/ ELASTICO, TRIPLA MEDIX CAIXAS 5,00 3.500,00 17.500,00 724,00 3.620,00 2.776.00 13.880,00

COM CLIP NASAL CX C/50 COMPQOSIGAQ: 100%
POLIPROPILENG HIDROFOBICO, CAIXA COM 50

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA BOBIN
154 ESTERILIZACAG DE PAPEL GRAU CIRURGICO X ESTERILCARE AS 12,54 150,00 1.881,00 0,00 0,00 150,00 1.881,00
POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 860 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 08 CM X 100 M

155 PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA ESTERILCARE BOBIN 44,00 55,00 242000 000 0,60 55,00 2.420,00
ESTERILIZACAO DE PAPEL GRAU CIRURGICO X AS
POLIESTER/POLIPROPILENG, GRAMATURA DO



PREFEITURA MUNICIPAL DE SOUTO SOARES

AV JOSE SAMPAIO 08 CENTRO
SOUTO SOARES

EXTRATO DE ATA

PAPEL DE 60 G/M* E DQ FILME 54 G/M?,
DIMENSOQOES 10 CM X 100 M

156 PAPEL, GRAL CIRURGICO, EMBALAGEM PARA ESTERILCARE BOBIN 67.40 65,00 373100 24,00 1.377.60 44,00 2.353.40
ESTERILIZACAQ DE PAPEL GRAU CIRURGICO X AS

POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 680 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 12CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA BOBIN
157 ESTERILIZACA® DE PAPEL GRAU CIRURGICO X ESTERILCARE AS 70,00 95,00 6.650,00 49,00 3.430,00 46,00 3.220,00
POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 60 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 15 CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA BOBIN
158 ESTERILIZACAG DE PAPEL GRAU CIRURGICO X ESTERILCARE AS 124,80 40,00 4.692,00 13,00 1.622,40 27.00 3.369,60
POLIESTER/POLIPROPILENC, GRAMATURA DO
PAPEL DE 60 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSQES 25 CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA ESTERILCARE ~ BOBIN 10370 85,00 ’ £6.00 2 078.50
199 ESTERILIZACAO DE PAPEL GRAU CIRURGICO X AS _ , 1093950 3000 386100 . hahe

POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 60 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 30 CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA BOBIN
160 { ' ESTERILCARE 30,00 120,00 600, . . 120, 600,
ESTERILIZACAQ DE PAPEL GRAU CIRURGICO X STERILC AS o 0 3600.00 0.00 0.00 20,00 3:600.00

POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 80 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 35 CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO, EMBALAGEM PARA BOBIN
161 ESTERILIZACAO DE PAPEL GRAU CIRURGICO X ESTERILCARE AS 35,00 120,00 4.200,00 0,00 0,00 120,00 4.200,00
POLIESTER/POLIPROPILENO, GRAMATURA DO
PAPEL DE 60 G/M? E DC FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 40 CM X 100 M

PAPEL, GRAU CIRURGICO. EMBALAGEM PARA BOBIN
162 ' ‘ ESTERILCARE 5,00 35,00 3.325,00 7.00 665, 28,00 2.660,00
ESTERILIZACAO DE PAPEL GRAU CIRURGICO X AS 95,0 %

POLIESTER/POLIPROPILENG, GRAMATURA DO
PAPEL DE 60 G/M? E DO FILME 54 G/M?,
DIMENSOES 20 CM X 100 M,

163 SAPATILHA PROPE DESCARTAVEL PGT G100 ANADONA mmmO 9,00 80,00 720,00 0.00 0.00 80,00 720,00
164 SERINGA 1G ML SEM AGULHA SR UNIDA 0,25 26.0C0,00 §.25000 2155000 5.387.50 3,450,00 862,50

DES
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165 SERINGA 20 ML SEM AGULHA SR mmwg 0.39 20.000,00 7.800,00 15.800,00 6.162,00 4.200,00 1,638,00

166 SERINGA 3 ML SEM AGULHA SR mm__mg 0.14 40.000.00 5.600,00 7.100,00 954,00 32.900,00 4.606,00

167 SERINGA 5ML SEM AGULHA SR m__,m_wob, 0,16 30.000,00 4.800,00 1280000 2.048,00 17.200,00 2.752,00

168 SERINGA DE BAIXA RESISTENGIA EPIDURAL 10ML SR mm.mu» 0,65 1.200,00 780,00 0,00 0,00 1.200,00 780,00

169 SERINGA DE BAIXA RESISTENCIA EPIDURAL 20ML. SR mm_mg 0,65 1.200,60 780,00 0,00 0,00 1.200,00 780,00

170 SERINGA DESCARTAVEL 60ML S/AG BICO SR UNIDA 2,19 150,00 328,50 35,00 76,65 115,00 251.85
CATETER DES

171 SERINGA DESCARTAVEL, DE 01 ML COM AGULHA g UNIDA 0.25 14.000,00 350000  200.00 50.00 13 800,00 3.450 00
13X4.5 DESCARTAVEL REMOVIVEL DES ' ' ' ' ! '

172 SERINGA DESCARTAVEL, DE 03 ML COM AGULHA  gg UNIDA 0.22 50.000,00 1100000 300,00 66,00 49.700,00 10.834.00
DESCARTAVEL DES 90,

73 SERINGA DESCARTAVEL, DE 05 ML COM AGULHA  gR UNIDA 0.29 25.000,00 725000  3.200.00 928.00 21.800,00 6.322.00
DESCARTAVEL DES 0

174 SERINGA DESCARTAVEL, DE 10 ML COM AGULHA  gg UNIDA 0.40 26.000,00 10.000.00  4.150.00 1.660,00 20.850,00 8.240.00
DESCARTAVEL DES 0 4.150, 60
SERINGA DESCARTAVEL, DE 20 ML COM AGULHA UNIDA 15.000,00

175 : R 0,5 _ 7.500,00 2.700,00 1.350,00 12.300,00 6.150,00
DESCARTAVEL S DES 0 00,0 0

176 TELA DE MARLEX 10X10 WALTEX mm_mgp 15,57 100,00 1.557,00 0,00 0,00 100,00 1.557,00

177 TELA DE MARLEX 26X36 WALTEX mm_mo> 31,36 50,00 1.568,00 0.00 0,00 50,00 1 568,00

178 TIRA DE GLICEMIA MEDISIGN C/50 UNIDADES MEDISIGN CAIXAS 500 2.000,00 10.000,00 0,00 0.00 2.000,00 10.000,00

179 TIRA DE GLICEMIA ON CALL PLUS C/50 UNIDADES  ACON CAIXAS 6,00 3.000,00 18.000,00 0,00 0,00 3.000,00 18.000,00

180 TOUCA SANFONADA DESCARTAVEL, BRANCA, ANADONA PACOT 7.00 300,00 2.100,00 206,00 1.442,00 94,00 658,00
HIPOALERGICO, ATQXICO, EM PROLIPROPILENG, ES

COM ELASTICO SEM COSTURA. EMBALAGEM
PACOTE COM 100 UNIDADES.

VICRYL 0 C/AG FIO ANTIBACTERIANO COM
182 BIOLINE IXAS 47,40 0 1.89 0,0 0,00 40,00 1.896.00
ANTISEPTICO A BASE DE CLOREXIDINA CAIXA oL CA ' 40.0 6.00 00 ' 0 0

COM 36 UNIDADES

183 VICRYL 1 C/AG FIO ANTIBACTERIANO COM BIOLINE CAIXAS 47 40 40,00 1.896.00 0,00 0,00 40,00 1.896,00
ANTISEPTICO A BASE DE CLOREXIDINA CAIXA
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COM 36 UNIDADES
VICRYL 2 C/AG FIQ ANTIBACTERIANO COM

4 BIOLINE AIXAS 47,40 40,0 1.896, ‘ _ 40, 1.896,
18 ANTISEPTICO A BASE DE CLOREXIDINA CAIXA ¢ 0 896.00 0.00 0.00 0,00 896,00
COM 36 UNIDADES
VICRYL 3 C/AG FIQ ANTIBACTERIANO COM
185 BIOLINE CA 47 .4 40,00 1.896,0 o, .00 40,00 1.896,0
ANTISEPTICO A BASE DE CLOREXIDINA CAIXA IXAS 0 0 696,00 00 0.0 0 896,00
COM 36 UNIDADES
Total do Lote : 1.029.999,98 637.100,59
Lote: 2 LOTE 02 Secretaria Principal: FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE
item Descrigao Marca und Prego R$ Qtdade Valor [nicial R$ Saida Saida R$ Qtdade Atual Valor R$
1 ACICLOVIR 250 MG PO INJ FRESENIUS wz__uOr 157 1.000,00 1.570,00 0,00 0.00 1.000,00 1.570,00
2 ACIDO ASGORBICO 100 MG/ML SOLUGAC HYPOFARMA AMPOL 1,04 12.000,00 12.480,00  7.400,00 7.696,00 4.600,00 4.784,00
INJETAVEL 5 ML A
ACIDO TRANEXAMICO 50 MG/ML SOLUGAC AMPOL
3 HIPOLABOR 475 1.560,00 7.410,00  1.350,00 6.412,5 10,00 497,50
INJETAVEL 5 ML A 3 0 ?
4 AMICACINA 250MG/2ML FRESENIUS wz_no_. 2,00 1.500,00 3.135.00 0.00 0,00 1 500,00 3.135,00
5 Qm_zom_cz\y 24 MG/ML SOLUGAO INJETAVEL 10 1jpOLABOR »_s_uo_. 4,29 540,00 231660 450,00 1.930,50 90,00 386,10
6 AMIODARONA CLORIDRATO 50 MG/ML SOLUGAO  1ypoL ABOR AMPOL 3,77 420,00 158340 300,00 1.131,00 120,00 452,40
INJETAVEL 3 ML A
7 AMPICILINA SODICA 1 GR PO P/ SOLUGAO BLAU AMPOL 465 +.320,00 £.006.00  1.100,00 5.005.00 220,00 1.001.00
INJETAVEL A
8 AMPICILINA SODICA 500 MG PO P/ SOLUGAO BLAL AMPOL 429 1.320,00 566280 700,00 3.003,00 620,00 2,669,80
INJETAVEL A
g9 ATRACURIO BENZILATO 25MG/2.5ML FRESENIUS wg_uOr 455 1.000,00 4.550,00 0.00 0,00 1.000,00 4.550,00
10 ATROPINA SULFATO 0,25 MG/ML SOLUGAO FARMAGE AMPOL 0,98 520,00 509,60 300,00 294,00 220,00 215,60
INJETAVEL 1 ML A
1 AZITROMICINA 500MG SOL. INJ CRISTALIA AMPOL 418 400,00 1,672.00 0.00 0,00 400,00 1.672,00
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12

13

14

15

18

18

20

21

22

23

24

BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 U! PO P/
SUSPENSAO INJETAVEL L. M.

BENZILPENICILINA BENZATINA 800.000 UI PO P/
SUSPENSAQ INJETAVEL 1. M,

BENZILPENICILINA POTASSICA 5.000.000 Ul PO P/
SOLUGAQ INJETAVEL | M.

BENZILPENICILINA PROCAINA + BENZILPENICILINA
POTASSICA 300.000 U + 100.000 Ul PO P/
SUSPENSAO INJETAVEL |. M.

BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA
FOSFATO DISSODICO 3 MG/ML + 3 MG/ML
SUSPENSAQ INJETAVEL 1 ML

BETAMETASONA,
DIPROPIONATO+BETAMETASONA, FOSFATO
DISSODICOG 6,43MG+2,63MG/ML (EQUIVALENTES A
BMG+2MG/ML)

BICARBONATO DE SODIO 10 % SOLUGAD
INJETAVEL 10 ML

BROMETO DE ROCURONIO 10MG/ML

BUPIVAGAINA CLORIDRATO 0,25 % 2,5 MG/ML &/
VASOCONSTRICTOR SOLUGAQ INJETAVEL 20 ML

BURIVACAINA CLORIDRATO 0,5 % 5 MG/ML S/
VASOCONSTRICTOR SOLUCAQ INJETAVEL 20 ML

BUPIVACAINA, CLORIDRATO 0,5% + GLICOSE 8%
PESADA, SEM CONSERVANTES, 4ML .EM ESTOJO
ESTERIL DESENVOLVIDO PARA CENTRO
CIRURGICG

CEFALOTINA SODICA 1 GR PO P/ SOLUGAQ
INJETAVEL

CEFAZOLINA SODICA 1GR

TEUTO

TEUTO

BLAU

BLAU

UNIAQ QUIMICA

CRISTALIA

FARMACE

CRISTALIA

CRISTALIA

CRISTALIA

CRISTALIA

BLAU

BIOCHIMICO

FRASC
OAMPO
LA

FRASC
OAMPO
LA

FRASC
QAMPO
LA

FRASC
QAMPO
LA

AMPOL
A

AMPOL

AMPOL

FRASC
o-
AMPOL

FRASC
OAMPO

FRASC
OCAMPQ
LA

AMPOL

FRASC

AMPOL
A

AMPOL

8,00

7,15

7.80

5,20

7,80

2,47

1,56

7.80

9,10

6,50

.77

5,20

3,25

3.800,00
600,00
A.No_oo
480,00
120,00

3.000,00
108,00
360,060
120,00
120,00

1.000,00
4.920,00

1.200,00

30.400,00

4.290,00

3.276,00

2.496,00

936,00

7.410,00

168,48

2.808,00

1.092,00

780,00

3.770,00

25.684.00

3.900,00

2.600,00

550,00

0,00

0,00

0,00

0,00

¢,00

0,00

0,00

0,00

800,00

3.400,00

0,00

20.800,00

3.932,50

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

3.016,00

17.680,00

0,00

1.200,00

50,00

420.00

480,00

120,00

3.000,00

108,00

360,00

120,00

120,00

200,00

1.520,00

1.200,00

9.600,00

357,50

3.276,00

2.496,00

936,00

7.410,00

168,48

2.808,00

1.092,00

780,00

754,00

7.904,00

3.800,00
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25

26

27

28

29

30

3

32

33

34

35

36

37

38

39

CEFEPIMA CLORIDRATO 1 GR PO P/ SOLUGAO
INJETAVEL

CEFOTAXIMA SODICA 500 MG PO P/ SOLUCAO
INJETAVEL I. M.

CEFTRIAXONA SODICA 1 GR PO P/ SOLUGAD
INJETAVEL

CEFTRIAXONA SODICA 500 MG PO P/ S0LUGAD
INJETAVEL 1.V

CETOPROFENO 50 MG/ML SOLUCAO INJETAVEL 2
ML

CETROPOFENO 100 MG IV

CIMETIDINA CLORIDRATO 150 MG/ML SOLUGAQ
INJETAVEL 2 ML

CIPROFLOXACINO 200MG/100ML
CIPROFLOXACING 400MG/200ML

CLINDAMICINA FOSFATO 150 MG/ML SOLUGAC
INJETAVEL 4 ML

CLORANFENICOL 1 GR

CLORETODE mcw@,z_m._,OZ_O 100 MG PO PARA
SOLUGAO INJETAVEL

CLCRETO DE SUXAMETONIO 500 MG PO PARA
SOLUGAD INJETAVEL

COMPLEXO B SOLUGAO INJETAVEL 2 ML

DESLANOSIDEO 0,2 MG/ML SOLUGAC INJETAVEL 2
ML

BIOCHIMICO

FRESENIUS

BIOCHIMICO

FRESENIUS

UNIAQ QUIMICA

UNIAQ QUIMICA

HYPQFARMA

FRESENIUS

HALEX ISTAR

HIPOLABOR

BLAU

BLAU

BLAL

HYPOFARMA

UNIAO QUIMICA

AMPOL
A

FRASC
OAMPO
LA

FRASC
DAMPO
LA

AMPOL
A

AMPOL.
A

FRASC
Q
AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOIL,
A

AMPOL
A

AMPOL
A

FRASC
o]
AMPOL
A

FRASC
o
AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

7,86

5,85

4,04

3,66

1,48

4,16

1,24

5,20

7,80

3,38

1,05

19,50

26,00

1.24

2,34

360,00

500,00

7.300,00

740,00

1.20G,00

6.000,00

4.800,00

1.000,00

600,00

300,00

4.000,00

240,00

240,00

9.000,00

660,00

2.808,00

2.925,00

36.062,00

2.708,40

1.776,00

24.960,00

5.852,00

5.200,00

4.680,00

1.014,00

4,200,00

4.680,00

6.240,00

11.160,00

1.544,40

0,00

0,00

6.200,00

0,00

950,00

5.250,00

3.400,00

0,00

0,00

200,00

400,00

10,00

40,00

7.700,00

250,00

.00

0,00

30.628,00

0,00

1.406,00

21.840,00

4.216,00

0,00

0,00

676,00

420,00

185,00

1.040,00

9.548,00

585,00

360,00

500,00

1.100,00

740,00

250,00

750,00

1.400,00

1.000,00

600,00

100,00

3.600,00

230,00

200,00

1.300,00

410,00

2.808,00

2.925,00

5.434,00

2.708,40

370,00

3.120,00

1.736,00

5.200,00

4.680,00

338,00

3.780,00

4.485,00

5.200,00

161200

958,40
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40 DEXAMETASONA 2MG AMPOLA 1 ML FARMAGE »_s_uOr 0,91 4.800,00 436800 200000 1.820,00 2.800,00 2.548.00

41 DEXAMETASONA FOSFATO DISSODICO 4 MG/ML £ ARMACE AMPOL 424 16.800,00 13.392,00  9.270.00 11.49¢ 80 1.530,00 1.897,20
SOLUGAO INJETAVEL 2,5 ML A

42 DICLOFENACO SODICO 25 MG/ML SOLUGAD FARMACE AMPOL 1,04 9.000,00 936000  7.000,00 7.280,00 2.000,00 2.0BC.00
INJETAVEL 3 ML A

43 GIFENIDRAMINA 50MG/ML, 1 AMP, SOL INJ, 1ML CRISTALIA wz__uo_. 6.50 300,00 1.950,00 0,00 0,00 300,00 1.950,00

44 DIMENIDRINATO, CLORIDRATO DE PIRIDOXINA, COSMED AMPOL 1,30 2.000,00 2.600,00 oo 0.00 2.000,00 2.600,00
GLIGOSE, FRUTOSE 3 MG/ML + 5 MG/ML + 100 S A 0.
MG/ML + 100 MG/ML SOL 10ML

45 DIPIRONA SODICA 500 MG/ML mo—‘COﬁO HIPOLABOR AMPOL 0,89 18.000.00 16.020.00 14.000,00 12.460.,00 4.000,00 3.560.00
INJETAVEL 2 ML A

46 DOBUTAMINA CLORIDRATO 12,5 MG/ML SOLUGAC g ay AMPOL 6.83 120,00 819,60 0.00 0,00 120,00 819.60
INJETAVEL 20 ML A

47 DOPAMINA CLORIDRATO 5 MG/ML SOLUGAO CRISTALIA AMPOL 455 4200 1911,00 280,00 1.274.00 140,00 637,00
INJETAVEL 10 ML TALI A 0 ‘

48 ENOXAPARINA SODICA 20 MG/0,2 ML INJ VIATRIS »z_nor 6,50 500,06 3.250,00 0,00 0,00 500,60 3.250,00

49 ENOXAPARINA SODICA 40 MG/0.4 ML INJ VIATRIS wgnOr 17,55 1.560,00 2632500 500,00 8.775,00 1.000,00 17.550,00

50 ENOXAPARINA SODICA 60 MG/0,6 ML INJ VIATRIS n_s_uor 24,70 360,00 8.892,00 36,00 869,20 324,00 8.002,80

51 ENOXAPARINA SODICA 80 MG/0,8 ML INJ VIATRIS w_s_uo_, 13,00 240,00 3.120,00 0,00 0.00 240,00 3.120,00
ERINEFRINA CLORIDRATC 1 MG/ML SOLUGAQ AMPOL

52 HIPOLABOR 1,17 000,00 1,053.00 0,00 1.053,00 0,00 0,00
INJETAVEL 1 ML IO A %
ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO 4 MG/ML + AMPOL 14.200,00

53 HIPOLABOR 1,82 . 25.844.00  7.280,00 13.249,60 6.920,00 12.594,40
DIPIRONA SODICA 500 MG/ML SOLUGAO : o A 8 3
INJETAVEL 5 ML

54 ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO 20 MG/ML HIPOLABOR AMPOL 1.43 4.200,00 6.006,00 250000 3.575,00 1.700,00 2.431,00
SOLUGAD INJETAVEL 1 ML A

55 ETILEFRINA CLORIDRATO 10 MG/ML SOLUGAO UNIAO QUIMICA  AMPOL 173 1.200,00 2076.00 270,00 467,10 930,00 1.608,90
INJETAVEL 1 ML A

56 FITOMENADIONA (VITAMINA K) 10 MG/ML HIPOLABOR AMPOL 2,21 600,00 132600 400,00 884,00 200,00 442,00
SOLUGAO INJETAVEL 1 ML A

57 FUROSEMIDA 10 MG/ML SOLUGAO INJETAVEL ZML - gaNTISA AMPOL 0,85 6.000,00 510000  5.000,00 4.250,00 1.000,00 850,00

A
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67

68

69

70

™

72
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GENTAMICINA SULFATO 20 MG/ML SOLUGAC
INJETAVEL 1 ML

GENTAMICINA SULFATO 40 MG/ML SOLUGAO
INJETAVEL 1 ML

GENTAMICINA SULFATO 80 MG/2 ML SOLUGAD
INJETAVEL 2 ML

GLICONATC DE CALCIO 1 GR/1O ML

HEPARINA SODICA 5.000 U.10,25 ML SOLUGAO
INJETAVEL 0,25 ML S.C.

HEPARINA SODICA 5.000 UKML 5 ML

HIDRALAZINA CLORIDRATO 20 MG/ML SOLUGAD
INJETAVEL 1 ML

HIDROCORTISONA SUCCINATO SGDICO 100 MG
PO P/ SOLUGAO INJETAVEL

HIDROCORTISONA SUCCINATO SODICO 500 MG
PO P/ SOLUGAO INJETAVEL

IMUNOGLOBULINA HUMANA ANTI - RHO (D) 150
MCGML SDLLICAN INJFTAVEL SERINGA PRE-

ENCHIDA 2 ML
INSULINA ASPART NOVORAFPID FLEXPEN

INSULINA HUMANA NPH 100UIML SUSPENSACQ
INJETAVEL 10 ML S.C.

INSULINA HUMANA REGULAR 100UIML SOLUGAO
INJETAVEL 10 ML S.C.

INSULINA HUMANALOG LISPRO REFIL 3ML
INSULINA LANTUS FRASCQ 10ML
INSULINA LANTUS SOLOSTAR CANETA

LEVOBUPIVACAINA 0,5% COM VASO 20ML

FRESENIUS

FRESENIUS

FRESENIUS

HALEX STAR

CRISTALIA

CRISTALIA

CRISTALIA

UNIAQ QUIMICA

UNIAQ QUIMICA

CSL BEHRINGER

NOVO NORDISK

NOVO NORDISK

NOVO NORDISK

ELILILLY

SANOF| MEDLEY

SANOF! MEDLEY

CRISTALIA

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

FRASC
Q
AMPOL
A

AMPOL
A

FRASC
OAMPO
LA

FRASC
OAMPO
LA

AMPOL
A

UNIDA
DE

FRASC
FRASC
UNIDA

UNIDA
DE

UNIDA
DE

FRASC

1,76

1,76

1,30

2,12

9,10

13,00

6.89

3.25

6,05

325,00

23,40

13,00

13,00

19,50

26,00

22,10

11,70

720,00

720,00

1.200,00

120,00

1.120,0C

500,00

480,00

2.760,00

3.360,00

108,00

70,00

1.260,00

280,00

70,00

70,00

70,00

200,00

1.267.20

1.267.20

1.560,00

254,40

10.192.00

6.500,00

3.307.20

8.970,00

20.328,00

35.100,00

1.638,00

16.380,00

3.640,00

1.365,00

1.820.00

1.547,00

2.340,00

0.00

200,00

360,00

20,00

867,00

250,00

200,00

2.600,00

2.200,00

43,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

352,00

390,00

42,40

7.343,70

3.250,00

1.378,00

8.450.00

13.310,00

13.975,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

720,00

520,00

900,00

100,00

313,00

250,00

280,00

160,00

1.160,00

65,00

70,00

1.260,00

280,00

70,00

70,00

70,00

200,00

1.267,20

915,20

1.170,00

212,00

2.848.30

3.250,00

1.929,20

520,00

7.018,00

21,125,00

1.638,00

16.380,00

3.640,00

1.365,00

1.820,00

1.547.00

2.340,00
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89
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91

92

LEVOBUPRIVACAINA 0,5% SEM VASO 20ML.

LEVOFLOXACINO, 5MG/ML SOL INFUS BOLS PLAS
100

LIDOCAINA 2 % (20 MG/ML) S/
VASOCONSTRICOTOR 5 ML

LIDOCAINA CLORIDRATG 1 % SOLUGAO
INJETAVEL

LIDOCAINA CLORIDRATO 2 % (20 MG/ML) +
EPINEFRINA HEMITARTARATO 1:200.000 (5
MCG/ML) SCLUGAO INJETAVEL 20 ML

LIDOCAINA CLORIDRATO 2 % (20 MG/ML) S/
VASOCONSTRICTOR SOLUGAQ INJETAVEL 20 ML

MAGNESIO SULFATO 10 % (100 MG/ML) SOLUGAO
INJETAVEL 10 ML

MAGNESIO SULFATO 50 % (500 MGIML} SOLUGAO
INJETAVEL 10 ML

MEDROXIPROGESTERQNA ACETATO 150 MG/ML
SUSPENSAO INJETAVEL 1 ML L M.

MELOXICAM SOL. INJ IM 10MG/ 1,5ML
MEROPENEM INJ 1GR

MERCPENEM INJ S00MG

METILERGOMETRINA MALEATO 0.4 MG/2 ML
SOLUGAOQ INJETAVEL 2 ML

METILPREDNISOLONA 125MG SOLUGAQ
INJETAVEL

METILPREDNISOLONA 40MG SOLUGAO INJETAVEL

METILPREDNISOLONA 500MG SCLUGAC
INJETAVEL

METOGLOPRAMIDA CLORIDRATO 5 MG/ML
SOLUGAC INJETAVEL 2 ML

METOPROLOL 5MG, SOLUGAO INJETAVEL 1MG/ML
5ML

CRISTALIA

HALEX ISTAR

CRISTALIA

CRISTALIA

CRISTALIA

HIPOLABOR

HALEX ISTAR

HALEX ISTAR

UNIAO QUIMICA

EUROFARMA

BIOCHIMICO

BIOCHIMICO

UNIAQ QUIMICA

UNIAQ QUIMICA

PFIZER

UNIAO QUIMICA

SANTISA

CRISTALIA

FRASC
0

UNIDA
DE

AMPOL
A

AMPOL
A

FRASC
OAMPO
LA

FRASC
DAMPO
LA

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMP

11,70

6,50

1.43

5,20

5,85

4,55

1,69

7,15

10,40

1,30

7.80

520

2,34

7.80

6,50

0,85

13,00

200,00

480,00

1.050,00

15,00

60,00

1.360,00

160,00

160.00

600,00

720,00

400,00

400,00

360,00

300,60

300,00

300,00

4.800,00

200,00

2.340,00

3.120,00

1.501,50

78,00

351.00

6.488,00

270,40

1.144 .00

6.240,00

936,00

3.120.00

2,080,00

842,40

1.170.00

2.340,00

1.950,00

4.080,00

2.600,00

0,00

0.00

900,00

0.00

0,00

550,00

25,00

30,00

236,00

0,00

0,00

0,00

150,00

0,00

0.00

0,00

1.800,00

0,00

0.00

0.00

1.287.00

0,00

0.00

2.502,50

42,25

214,50

2.454,40

0,00

0,00

0,00

351,00

0.00

0,00

0,00

1.615,00

0.00

200,00

480,00

150,00

15,00

60,00

810,00

135,00

130,00

364,00

720,00

400,00

400,00

210,00

300,00

300,00

300,00

2.900,00

200,00

2.340.00

3.120,00

214 .50

78,00

351,00

3.685,50

228,15

929,50

3.785,60

936,00

3.120,00

2.080.00

491,40

1.170,00

2.340,00

1.950,00

2.465,00

2.600,00
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101

102

103

104

105

106

107

108

109
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METRONIDAZOL S00MG/100 ML

NITROPUSSETO DE SODIO 50MG

NOREPINEFRINA HEMITARTARATO 2 MG/ML
SOLUGAO INJETAVEL 4 ML

NORETISTERONA ENANTATO + ESTRADIOL
VALERATO 50 MG/ML + 5 MG/ML SOLUGAO

INJETAVEL 1 ML

NORIPURUM 20MG/ML EV 5 ML

OCITOCINA 5 UIML SOLUGAQ INJETAVEL 1 ML

OMEPRAZOL S0DICO 40 MG PG P/ SOLUGAO

INJETAVEL

ONDASETRONA CLORIDRATO 4 MG/2 ML SOLUGAO

INJETAVEL 2 ML

ONDASETRONA CLORIDRATO 4 MG/2 ML SOLUGAO

INJETAVEL 4 ML

OXACILINA SODICA 500 MG PO P/ SOLUGAD

INJETAVEL

PIPERACILINA + TAZOBACTAN 2,25G FRASCO-

AMPOLA

PIPERACILINA + TAZOBACTAN 4,5G FRASCO-

AMPOLA

PIRACETAM 200 MG/ML SOLUCAQ INJETAVEL 5 ML

POLIMIXINA 500000

PROMETAZINA CLORIDRATO 25 MG/ML SOLUGAO

INJETAVEL 2 ML

PROTAMINA GLORIDRATOQ 10 MG/ML SOLUGAO

INJETAVEL 5 ML
TENOXICAM 20MG

TENOXICAM 40MG

FRESENIUS

HYPOFARMA

HIPOLABOR

CIFARMA,

UNIAO QUIMICA

UNIAO QUIMICA

BLAU

HIPOLABOR

HIPOLABOR

BLAU

UNIAC QUIMICA

UNIAC QUIMICA

SANOFI MEDLEY

UNIAO QUIMICA

HIPOLABOR

CELLERA

CRISTALIA

CRISTALIA

FRASC
o

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

AMPOL
A

533
11,70
2,21

8,19

13,00
3,77
10,40
1,43
1,56
447
5,20
6,50
0,52
2,60
3,86
2,60
1,95

3.25

120,00

250,00

360,00

1.200,00

360,00

600,00

1.200,00

6.000,00

6.000,00

9.600,00

600,00

600,00

1.500,00

300,00

1.800,00

600,00

2.000,00

2.000,00

639,60

2.925,00

795,60

9.828,00

4.680,00

2.262,00

12.480,00

8.580,00

9.360,00

42.912,00

3.120,00

3.800,00

780,00

780,00

6.948,00

1.560,00

3.900,00

6.500,00

60,00

0,00

100,00

113,00

100,00

250,00

800,00

5.050,00

2.750,00

7.300,00

0,00

181,00

20,00

4,60

1.600,00

0,00

0,00

0,00

319,80

0,00

221,00

92547

1.300,00

942,50

8.320,00

7.221,50

4.290,00

32.631,00

0,00

1.176,50

10,40

0.00

6.176,00

0.00

0,00

0,00

60,00

250,00

260,00

1.087,00

260,00

350,00

400,00

950,00

3.250,00

2.300,60

600,00

419,00

1.480,00

300,00

200,00

600,00

2.000,00

2.G00,00

319,80

2.925,00

574,80

8.902,53

3.280,00

1.319,50

4.160,00

1.358,50

5.070,00

10.281,00

3.120,00

2.723,50

769,80

780,00

772,00

1.560,00

3.900.00

6.500,00
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111 TESTOSTERONA UNDECILATO 250 MG/ML EUROFARMA AMPOL 6.49 24,00 156,76 0.00 0,00 2400 156,76
SOLUGAO INJETAVEL 4 ML A
112 TRIANCINOLONA 20MG CX C/5 AMP 1ML APSEN CAIXA 25,76 50,00 1.288,00 0,00 0,00 50,00 1.288,00
113 VERAPAMIL CLORIDRATO 2,5 MG/ML WOFCOb.O BLAU AMPOL 130 500 .00 850.00 0.00 0.00 500 00 850.00
INJETAVEL 2 ML A _ , . A _ ’
Total do Lote : 664.999,54 335,581 .42
Lote: 3 LOTE 03 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
item Descrigao Marca Und Pre¢o R$  Qtdade Valor Inicial R$ Salda Saida R$ Qtdade Atual Valor R$
1 AGUA DESTILADA SOLUGAO INJETAVEL 5L ASFER m>_bm 9,95 400,00 3.980,00 0,00 0,00 400,00 3.980,00
2 AGUA DESTILADA SOLUGAO INJETAVEL 10 ML EQUIPLEX w,m%or 9,32 75.500,00 24.160,00 3900000 12.480,00 36.500,00 11.680,00
3 AGUA DESTILADA SOLUGAD INJETAVEL 100 ML FRESENIUS »Mnor 1,00 2.500,00 2.500,00 0,00 0,00 2.500,00 2.500,00
4 AGUA DESTILAPA SOLUCAO INJETAVEL 250 ML FRESENIUS wm_uor 1,50 2.400,00 3.600,00 0,00 0,00 2.400,00 3.500,00
5 AGUA DESTILADA SOLUCAD INJETAVEL 500 ML FRESENIUS nw%or 2,00 3.000,00 6.000,00 0,00 0,00 3.000,00 6.000,00
6 CLORETQ DE POTASSIO 10 % (100 MG/ML = 1.34 EQUIPLEX AMPOL 0,59 00,00 118,00 20,00 11,80 180,00 106,20
MEQ/ML) SOLUGAO INJETAVEL 10 ML £ AS ' 200, '
7 CLORETO DE POTASSIO 19,1 % (191 MG/ML =256 pquipLEX AMPOL 0.58 200.00 116,00 o 0,00 200,00 116.00
MEQ/ML) SOLUGAQ INJETAVEL 10 ML @ AS ' 00. 00 0. ’
8 CLORETQ DE SODIO 0,9 % (9 MG/ML = 0,154 FRESENI FRASC 4, 4. 18.63540  4.390,00 17.823,40 200,00 812,00
MEQ/ML) SOLUGAQ INJETAVEL 100 ML SISTEMA us 08 06 590,00 0
FECHADQ
9 CLORETO DE SODI0 0,9 % (3 MG/ML = 0,154 FRESENI FRASC 1,00 5. 5.000,00 0,00 0,00 5.000,00 5.000,00
MEQ/ML) SCLUGAQ INJETAVEL 1000 ML SISTEMA us 035 0 000,00 '
FECHADO
10 CLORETO DE SODIO 0.9 % {9 MG/ML = 0,154 FRESENIUS FRASC 4,90 7.000.,00 34.300,00  5.078,00 24.882,20 1.922,60 9.417.80
MEQ/ML) SOLUGAC INJETAVEL 250 ML SISTEMA 0s ’ ' '
FECHADO
CLORETO DE SODIO 0,9 % (9 MG/ML = 0,154 FRASC 20.000,00
11 | : FRESENIUS 6,33 _ 126.600,00  7.351,00 46.531,83 12.649,00 80.068,17
MEQ/ML) SOLUGAO INJETAVEL 500 ML SISTEMA 0Ss

FECHADO
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12 CLORETO DE SODIO 0,9% SOLUCAD SISTEMA LBS FRASC 1,00 6.000,00 6.00000 210,00 210,00 5.790,00 5.790,00
ABERTO 500ML FRASCO 0S
13 CLORETO DE SODIO 20 % (200 MG/ML = 3.4 EQUIPLEX AMPOL 0,65 830,00 539,50 0,00 0.00 830,00 539,50
MEQ/ML) SOLUGAG INJETAVEL 10 ML AS
14 GLICO-FISIOLGGICO 1:1 (GLICOSE 5 % + CLORETO  rRESENIUS FRASC 5,00 9.000,00 45.000,00  1.138.00 5.690,00 7.862,00 39.310,00
DE SODIO 0.9 % = 50 MG/ML + 9MG/ML) 500 ML 0s
SOLUCAO INJETAVEL SISTEMA FECHADO.
15 mw%romm 25% (250 MG/ML) SOLUCAO INJETAVEL  EQuIPLEX ww%o_, 0.59 4.000,00 2.360.00  3.800,00 2.242,00 200,00 118,00
GLICOSE 5 % (50 MG/ML) SOLUGAC INJETAVEL 100 FRASC
1 ESEN 13 4.000,00 5.200,00 00 a, 4.000,00 5.200,00
6 ML SISTEMA FECHADO FRESENIUS 0S 30 0 0.0 0 00
GLICOSE 5 % (50 MG/ML) SOLUGAQ INJETAVEL 250 FRASC
17 ENI 2,00 000, 4.000,00 00 0,0 2.000,00 4.000,00
ML SISTEMA FECHADG FRESENIUS 0S 0 2.000.00 0.0 0.0 0
18 GLICOSE 5 % (50 MG/ML) SOLUGAO INJETAVEL 500 FRESENIUS FRASC .87 7.080,00 4863986 680,00 4.671,60 §.400,00 43.968,00
ML SISTEMA FECHADO 0S
19 mﬁ_..%Wmm 50 % (500 MG/ML) SOLUGAC INJETAVEL  EQUIPLEX w_,m\_uor 0,65 9.000,00 585000 600,00 390,00 8.400,00 5.460,00
20 RINGER G/ LACTATO (SOLUGAQ ISOTONICA HALEX 1STAR FRASC 1,00 3.500,00 350000 000 0,00 3.500,00 3.500,00
CONTENDO CLORETO DE SODIO, CLORETO DE X 0S
POTASSIO, CLORETO DE CALCIO DIDRATADO E
LACTATO DE SODIO) SOLUCAO INJETAVEL 250 ML
SISTEMA FECHADO.
21 RINGER C/ LAGTATO (SOLUGAQ ISOTONICA HALEX ISTAR FRASC 7.70 7.000,00 5§3.90000  4.260,00 9.702,00 5.740,00 44.198,00
CONTENDO CLORETO DE SODIO, CLORETO DE 0s
POTASSIO, CLORETO DE CALCIO DIDRATADO E
LACTATO DE SODIO) SOLUGAO INJETAVEL 500 ML
SISTEMA FECHADO.
Total do Lote : 399.998,50 275.363,67
Lote: 4 LOTE 04 Secretarla Principal:  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ftem Descrigao Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Saida Saida R$ Qtdade Atual Valor R$
1 ACETAZOLAMIDA 250 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,52 2.400,00 1.248,00 0.00 0,00 2.400,00 1.248,00

2 ACICLOVIR 200 MG CIMED CPR 0,25 4.000,00 1.000,00 510,00 127,50 3.490,00 872,50
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3 ACIDO ACETILSALIGILICO 500 MG BAYER CPR 013 3.700,00 48100 000 6,00 3.700,00 481,00
4 ACIDO ACETILSALICILICO INFANTIL 100 MG BRASTERAPICA  CPR 0,04 121 .So_w 4.840,00 E.moo_o 4.840,00 0,00 0,00
5 ACIDO FOLICO 5 MG NATULAB CPR 0,05 36.500,00 1.82500  9.500,00 475,00 27.000,00 1.350,00
6 ACIDO TRANEXAMICO 250MG EMS CFR 0,20 6.000,00 1200,00 4.760,00 940,00 1.300,00 260,00
7 ALBENDAZOL 400 MG MASTIGAVEL PRATI CPR 0,53 5.100,00 270300  1.050,00 556,50 4.050,00 2.146,50
8 ALOPURINOL 100 MG PRATI CPR 0.19 2.400,00 456,00 0,00 0,00 2.400,00 456,00
9 ALOPURINOL. 300 MG PRATI CFPR 0,36 2.400,00 864,00 0,00 0,00 2.400,00 864,00
10 AMIODARONA CLORIDRATO 200 MG GEOLAB CPR 0.47 36.300,00 17.061,00 16.150.00 7.500,50 20.150,00 9.470,50
11 AMOXIGILINA 500 MG UNICHEM GPS 0,27 50.500,00 13.635,00 32.500,00 8.775,00 18.000,00 4.860,00
12 AMPICILINA 500 MG PRATI CPR 0,49 3.600,00 176400 0,00 0,00 3.600,00 1.764,00
13 ANLODIPING BESILATO 10 MG GEOLAB CPR 0,05 6.000,00 30000 0,00 0,00 6.000,00 300,00
14 ANLODIPINO BESILATO 5 MG GEOLAB CPR 0,06 Go.moo.w 7.218,00 Sm.moc_o 6.540,00 11.300,00 678,00
15 ATENOLOL 100 MG PRATI CPR 0.17 18.300,00 311100 600,00 162,00 17.700,00 3.009,00
16 ATENOLOL 25 MG PRAT! CPR 0,04 36.120,00 1.444,80 93.120.00 1.324,80 3.000,00 120,00
17 ATENOLOL 50 MG PRATI CPR 0,07 60.000,00 420000 47.00000 1.890,00 33.000,60 2.310,00
18 AZITROMIGINA OI-HIDRATADA 500 MG CIMED CPR 0,91 36.600,00 3330600 11-700.00 10.647,00 24.900,00 22.659,00
19 BACLOFENO 10 MG TEUTO CPR 0.21 24.000,00 5040,00 10:20000 2.142,00 13.800,00 2.898,00
20 w#ﬁmummm%%oom ESCOPOLAMINA 10MG + PHARLAB CPR 0,15 12.000,00 1.800,00  ©0D 0.00 12.000,00 1.800,00
21 CAPTOPRIL 25 MG CIMED CPR 0.04 38.400,00 153600 1900000 600,00 23.400,00 936,00
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22 CARVEDILOL 12,5 MG EMS CPR 0,08 12.180,00 974.40 0,00 0,00 12.180,00 974,40
23 CARVEDILOL 25 MG EMS CPR 0,13 12.180,00 168340 000 0,00 12.180,00 1.583,40
24 CARVEDILOL 3,125 MG EMS CPR 0.08 12.180,00 974,40 0,00 0,00 12.180,00 974,40
25 CARVEDILOL 6,25 MG EMS CPR 0,08 12.180.00 074,40 0,00 0,00 12.180,00 974.40
2 CEFADROXILA 500MG EUROFARMA CPR 0,20 9.000,00 180000 0,00 0,00 9,000,00 1.800,00
27 CEFALEXINA 500 MG UNIAD QUIMICA  CPR 0,65 96.000,00 g2.400,00 31.500.00 20.475,00 64.500,00 41.925.00
28 CELECOXIBE 200MG EUROFARMA CPR 0,15 13.000,00 1.950,00 5,00 0.00 13.000,00 1.950,00
29 CETOPROFENQO 100MG SANOFI MEDLEY  CPR 0,20 8.000,00 1.600,00 60,00 12,00 7.940,00 1.588,00
30 CINARIZINA 25MG BRAINFARMA CPR 0,12 15.000,00 1.800,00 0,00 0,00 15.000,00 1.800,00
31 CINARIZINA 75MG BRAINFARMA CPR 0,15 18.000,90 2.700,00 750,00 112,50 17.250,00 2.587,50
32 CIPROFLOXACINO CLORIDRATO 500 MG PRATI CPR 0.27 18.000,00 4860,00 12:800.00 3.456,00 5.200,00 1.404,00
33 CLARITROMICINA 500 MG PHARLAR CPR 0,10 36.000,00 360000 0,00 0,00 36.000,00 3.600,00
34 CLINDAMIGINA CLORIDRATO 300 MG UNIAC QUIMICA  CAP 0,50 4.800,00 240000 1.648,00 824,00 3.152,00 1.576,00
35 COMPLEXO B DRG NATULAB CPR 0,08 12.000,00 960,00  4.500,00 360,00 7.500,00 $00,00
36 DEXAMETASONA 4 MG EMS CPR 017 3.600,00 612,00 0,00 0,00 3.600,00 612,00
37 DEXCLORFENIRAMINA MALEATO 2 MG GEOLAB CPR 0,07 9.600,00 672,00  5.600,00 392,00 4.000,00 280,00
38 DIGOXINA 0,25 MG PHARLAB CPR 0,25 7.500,00 1.87500  3.810,00 952,50 3.690,00 922,50
39 DIPIRONA 1GR PRAT] GPR 0,21 20.000,00 420000 000 0.00 20.000,00 4.200,00
40 DIFIRONA SODICA 500 MG PRATI CPR 0,18 61.000,00 10.980,00 94.000.00 9,720,00 7.000,00 1.260,00
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41

42

43

45

46

47

48

49

50

51

52

53

55

56

57

58

59

60

DOXAZOSINA MESILATO 2 MG
DOXAZOSINA MESILATO 4 MG
ENALAPRIL MALEATO 10 MG

ENALAPRIL MALEATO 20 MG
ENALAPRIL MALEATO 5 MG

ESCOROLAMINA BUTILBROMETC 10 MG
ESPIRAMICINA 1,65 M.UL
ESPIRONOLACTONA 100 MG

ESPIRONOLACTONA 28 MG

FENCXIMETILPENICILINA CPR 500000U1
FLUCONAZOL 150 MG

FORMOTEROL + BUDESONIDA 12/400 MCG
FORMOTEROL + BUDESONIDA 6/200 MCG
FUROSEMIDA 40 MG

GLIBENCLAMIDA 5 MG

GLICLAZIDA 30 MG LIBERAGCAO CONTROLADA
GLICLAZIDA 60 MG LIBERAGAO CONTROLADA

HIDRALAZINA CLORIDRATC 25 MG
HIDRALAZINA CLORIDRATO 50 MG

HIDROCLORQTIAZIDA 25 MG

PRATI

PRAT!
HIPOLABOR
HIPOLABOR
CIMED

COSMED
SANOFI MEDLEY
HIPOLABOR

.EMS

EUROFARMA
MEDQUIMICA

ACHE

ACHE

PRATI

GEOLAB

-EMS

EMS

NOVARTIS
NOVARTIS

CIMED

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPS

CAPSU
LA

CAPSU
LA

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

0,18
0,62
0,06
0.07
0,07
0,60
0.40
0,74
017
0,20
0,59
0,30
0,20
0.07
0,65
0,20
0,21
0,51
0.68

0,04

3.600,00
3.000,00

6.000,00

362.000,0
¢

121.000,0
G

3.600,00
3.000,00

6.000,00
97.000,00

8.000,00
6.000,00

6.000,06

7.200,00

180.600,0
a

96.000,00

180.000,0
0

120.000,0
0

3.600,00

3.800,00

601.000,0
0

648,00
1.560,00
360,00
25.340,00
8.470,00
2.160,00
1.200,00
4.440,00

16.490,00

1.600,00
3.540,00

1.800,00

1.440.00

12.635,00

4.800,00

36.000,00

25.200,00

1.836.00
2.448,00

24.040.00

0,00
0,00

0.0

204.500,0
0

107.000.0
0

000
0,00

0,00
75.000,00

0,00
1.600,00

0.00

0.0C

61.500,00

43.500,00

162.000,0
0

79.670,00

0,00

0,00

385.000,0
0

0,00
0.00
0.00

14.315,00

7.4980,00

9,00
0,00
0,00

12.760,00

0,00
944,00

0,00

0,00

4.305,00

2.175,00

32.400,00

16.730,70

0,00
0,00

15.800,00

3.600,00
3.000,00
6.000,00

157.500,00

14.000,00

3.600,00
3.000,00
6.000,00

22.000,00

8.000,00
4.400,00

6.000,00

7.200,00

119.000,00

52.500,00

18.000,00

40.330,00

3.600,00
3.600,00

206 000,00

648,00
1.560,00
360,00

11.025,00

980,00

2.160,00
1.204,00
4.440,00

3.740,00

1.600,00
2.596,00

1.800,00

1.440,00

8.330,00

2.625,00

3.600,00

8.469.30

1.836,00
2.448,00

8.240,00
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61 IBUPROFENQ 300 MG GECLAB CPR 0.17 3.600,00 612,00 0,00
62 IBUPROFENO 600 MG VITAMEDIC CPR 0,21 _B.mmo‘w 2588250 42.700.00
63 ISOSSQRBIDA DINITRATO 5 MG SUBLINGUAL EMS CPR 0,32 2.700,00 864.00 160,00
64 wmﬁﬂco_ﬁ 100 MG + BENSERAZIDA CLORIDRATO  ach CPR 1.78 6.000,00 1068000  2.520,00
65 wm,_o_o%o_ﬁ 200 MG + BENSERAZIDA CLORIDRATO  acHg CPR 3,99 3.600,00 1436400 840,00
66 LEVODOPA 250 MG + CARBIDOPA 25 MG CRISTALIA CPR 0,91 6.000,00 546000 0,00
67 LEVOTIROXINA SODICA 100 MCG MERCK CPR 0,34 7.200,00 244800  4.890,00
68 LEVOTIROXINA SODICA 25 MCG MERCK CPR 0,35 12.000.00 420000 1140000
69 LEVOTIROXINA SODICA 50 MCG MERCK CPR 0,39 12.000,00 468000  7.850.00
70 LORATADINA 10 MG CIMED CFR 0.10 18.000,00 1.80000 13.300.00
71 LOSARTANA POTASSICA 50 MG PRAT! CPR 0.06 @mo.oco_m 57.600,00 571 .Noo_o
72 METEORMINA GLORIDRATO 500 MG PRATI CPR 0,17 71.800,00 12.20600  6.000,00
73 METFORMINA CLORIDRATO 850 MG PRATI CPR 0,17 »mo.ooo_m 81.600,00 mmm.wao.o
74 METILDOPA 250 MG EMS CPR 0,38 36.360,00 13.816,80 16:600.00
75 METILDOPA 500 MG EMS CPR 0,80 960,00 768,00 0,00
76 Mmywmwmwmw SUCCINATO 100MG - LIBERAGAO BIOLAB CPR 0.76 36.300,00 2758800 11.300,00
77 METOPROLOL SUCCINATO 25MG - LIBERAGAO BIOLAB CPR 0.36 30.360,00 10.92060 2528000
CONTROLADA
78 METOPROLOL SUGCINATO 50MG - LIBERAGAQ BIOLAB CPR 0.44 42.000,00 18.480.00 20.780,00
CONTROLADA _ _

79 METRONIDAZOL 250 MG PRATI CPR 0,21 20.000,00 420000 11.100.00

0,00

8.967,00

51,20

4.485,60

3.351.60

0,00
1.662,60

3.990,00

3.061,50

1.330,00

34.284,00

1.020,00

38.845,00

6.308,00

0.0G

8.588,00

9.100,80

9.143,20

2.331,00

3.600,00

80.550,00

2.540,00

3.480,00

2.760,00

§.000,00
2.310,00

600,00

4.150,00

4,700,00

388.600,00

§5.800,00

261.500,00

19.760,00

960,00

25.000,00

5.080,00

21.220,00

8.800,00

612,00
16.915,560

§12.80

6.194,40

11.012,40

5.460,00
785,40

210,00

1.618,50

470,00

23.316,00

11.186.00

42.755,00

7.508,80

768,00

19.000,00

1.828,80

9.336,80

1.869,00
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80

81

82

83

85

86

87

a8

89

0

91

92

93

95

96

97

98

99

MICOFENCLATO DE MOFETILA 500MG
MOXIFLOXACING 400MG CPR
NIFEDIPINO 10 MG

NIFEDIPING RETARD 20 MG

NIMESULIDA 100 MG

OMEPRAZOL 20 MG

PARACETAMOL 500 MG

PIRACETAM B0OMG

PREDNISONA 20 MG

PREDNISONA § MG

PROMETAZINA CLORIDRATO 25 MG

PROPAFENONA GLORIDRATO 150 MG
PROPAFENONA CLORIDRATO 300 MG
PROPILTIOURACIL 100MG
PROPRANOLOL CLORIDRATG 10 MG

PROPRANOLOL CLORIDRATO 40 MG

ROSUVASTATINA CALCICA 20MG
ROSUVASTATINA CALCICA 40MG
SECNIDAZOL 1000MG

SILIMARINA 70MG + RACEMETIONINA 100MG

EMS

EUROFARMA

BRAINFARMA

MEDQUIMICA

PRATI

HIPOLABOR

HIPOLABOR

SANOF! MEDLEY

HIPOLABOR

HIPOLABOR

CRISTALIA

LIBBS

PRATI

BIOLAB

EMS

HIPQLABOR

EMS

ALTHAIA

PHARLAB

ZYDUS NIKKHO

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPS

CPR

CPFR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

0,08

0,08

0,46

0,22

0,07

0,22

0,26
0.73
0,39
0,13
0,05
0.29
0,51
0,52

0,31

1.200,00
1.000,00
2.400,00

36.000,00

122.400,0
0

123.600,0
0

61.000,00

5.000,0G
12.240,00

12.240,00

36.000,00

3.000,00
3.000,00
7.500,00

3.600,00

120.480.0
0

3.600,00
6.000,0Q0
6.000,00

6.000,00

600.00
130,00
408,00

6.120,00

14.688,00

9.888.00

4.880,00

2.300,00

2.692,60

856,80

7.920.00

780,00
2.190,00
2.925,00

468,00

6.024,00

1.044.00
3.060,00
3.120,00

1.860,00

0.00

0,00

0,00
27.500,00
41.450,00

65.000,00

26.000,00

0,00
12.200,00

8.500,00

30.600,00

0,00
0,00
0,00

0.00
23,000,00

000
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

4.675,00

4.974,00

5.200,00

2.080,00

0.0¢

2.684,00

596,00

6.732.00

0,00
0.00
0,00
0.00

1,150,00

0.00
Q.00
0,00

0,00

1.200,00
1.000,00
2.400,00

8.500,00

80.850,00

58.600,00

35.000,00

5.000,00

40,00

3.740,00

5.400,00

3.000,00
3.000,00
7.500,00
3.600,00

97.480,00

3.600,00
6.000,00
6.000,00

6.000,00

600,00
130,00
408,00

1.445,00

9.714,00

4.688,00

2.800,00

2.300,00

8,80

261,80

1.188.00

780,00
2.190,00
2.825.00

468,00

4.874,00

1.044.00
3.060,00
3.120,00

1.860,00
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CENTRO

100 SINVASTATINA 10 MG SANDOZ GPR 0.13 $.000,00 78000 000 0,00 6.000,00 780.00
101 SINVASTATINA 20 MG GLOBO CPR 0,10 Go.ooo.m 12.000,00 79:000.00 7.500.00 45.000,00 4.500,00
102 SINVASTATINA 40 MG PHARLAB CPR 0.18 6.000,00 1.080,00  2.400,00 432,00 3.600,00 648,00
103 w_mrm»gmaoxﬁg + TRIMETOPRIMA 400 MG + 80 pRaT) CPR 0,20 30.240.00 6.048,00  6.500,00 1.300,00 23.740,00 4.748,00
104 SULFATO FERROSO 40 MG NATULAB CPR 0,05 So_amo.w 6.024,00 ©0.00000 3.000,00 60.480,00 3.024,00
105 TIAMINA CLORIDRATO 300 MG PRATI GPR 0,39 6.120,00 238680 0,00 0,00 6.120,00 2.386,80
106 VARFARINA SODICA 5 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,21 12.240,00 257040  3.000,00 630.00 9.240,00 1.940 40
107 VERAPAMIL CLORIDRATO 120 MG AGHE CPR 0,65 3.600,00 234000 0,00 0,00 3.600,00 2.340,00
108 VERAPAMIL CLORIDRATO 80 MG AGHE CPR 0,23 3.600,00 82800 0,00 0.00 3.600,00 828,00
109 VITAMINA C COMPRIMINO EFERVESCENTE 1GR NATULAB CPR 0,19 15.000,00 2.850,00  0.00 0,00 15.000,00 2.850,00
Total do Lote : 794.996,10 427.760,60
Lote: 5 LOTE 05 Secretarla Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ltem Descrigdo Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Salda Salda R$ Qtdade Atual valor R$
1 ALPRAZOLAM 0,5 MG EMS CPR 0,08 3.600,00 28800 000 0.00 3.600,00 288,00
2 ALPRAZOLAM 1 MG EMS CPR 0,08 12.000.00 960,00 8.170,00 653 60 3.830,00 306,40
3 ALPRAZOLAM 2 MG EMS CPR 0,08 18.900.00 144000 1240000 992,00 5.600,00 448.00
4 AMITRIPTILINA CLORIDRATO 25 MG EMS CPR 0,04 So.woo_m 480800 5412000 2.164.80 66.080,00 2.643.20
5 AMITRIPTILINA CLORIDRATQ 75 MG EMS CPR 0,26 3.600.,00 93600 000 £.00 3.600,00 936,00
6 ARIPIPRAZOL 15MG CPR EMS UND 0,16 13.000,00 2.080,00 0,00 0,00 13.000,00 2.080,00
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7 ARIPIPRAZOL SUP ORAL 1MG 150ML ACHE FRS 15,68 150,00 2.352,00 0,00 0,00 150,00 2.352,00
8 BIPERIDENO CLORIDRATO 2 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,41 36.000,00 14.760,00  4.000,00 1.640,00 32.000,00 13.120,00
9 BIPERIDENO CLORIDRATO 4 MG - LIBERACAQ BAGO CPR 0,68 2.400,00 1632.00 0.00 0,80 2.400,00 1.632,00

CONTROLADA
10 BIPERIDENO LACTATO 5 MG/ML SOLUGAQ CRISTALIA AMPOL 337 60,00 202.20 0,00 0,00 60,00 202,20
INJETAVEL 1 ML A

11 BROMAZERAM 3 MG EMS CPR 0,08 3.600,00 288,00 930,00 74,40 2.670,00 213,60
12 BROMAZERAM § MG EMS CPR 0.18 7.200,00 1.296,00  1.380.00 248.40 5.820,00 1.047,60
13 BUPROPIONA CLORIDRATO 150 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,38 3.600,00 136800  2.800.00 1.084,00 800,00 304,00
14 m_wmm»,z»mm!zb, 20 MG/ML SUSPENSAO ORAL 100 1jpoj ABOR Mm>mo 8.10 600,00 4860,00 450,00 3.645.00 150,00 1.215,00
15 CARBAMAZEPINA 200 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,22 Go.:s.m 26.422,00 4800000 10.560,00 72.100,00 15.862,00
16 CARBAMAZEPINA 400 MG CRISTALIA CPR 0.99 3.000,00 2.970,00 0,00 0,00 3.000.00 2.570,00
17 CARBONATO DE LITIO 300 MG HIPOLABOR CPR 0.24 18.000,00 432000 1200000 2.880,00 6.000,C0 1.440,00
18 CARBONATO DE LITIO 450 MG EUROFARMA CPR 0,27 2.500,00 1.215,00 0,60 6,00 4.500,00 1.215,00
19 CITALOPRAM BROMIDRATO 20 MG PRATI CPR 0.15 12.000.,00 1.800,00  5.800,00 870,00 £.200,00 930,00
20 CLOMIPRAMINA CLORIORATO 10 MG EMS CPR 0,26 2.400.00 §24.00 0,00 0,00 2.400,60 624.00
21 CLOMIPRAMINA CLORIDRATO 25 MG EMS CPR 1,04 24.000,00 24.960,00  2.100,00 2.184,00 21.900,00 22.776,00
22 CLOMIPRAMINA CLORIDRATO 75 MG EMS CPR 0.76 2.400,00 1.824,00 0,00 0,00 2.400,00 1.824,00
23 CLONAZEPAM 0,5 MG GEQLAB CPR 007 6.000,00 420,00  5.780,00 40460 220,00 15,40
24 CLONAZEPAM 2 MG GEQLAB CPR 0,06 36.000,00 2.160,00 36.000.00 2.160,00 0,00 0,00
25 m%;q.ﬁ%i 2,5 MG/ML GOTAS SOLUCAO ORAL  po) ABOR mw>mo 2,57 2.400.00 6.168.00  1.250,00 3.212,50 1.150,00 2.955.50

26 CLORPROMAZINA CLORICRATO 25 MG CRISTALIA CPR 0,43 3.600.00 1.548,00 0.Q0 0.00 3.600,00 1.548.00
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27

28

29

30

31

32

33

35

3G

37

38

39

40

41

az

43

44

45

CLORPROMAZINA CLORIDRATO 100 MG

CLORPROMAZINA CLORIDRATO 25 MG/5 ML
SOLUGAQ INJETAVEL 5 ML 1. M.

CLORPROMAZINA CLORIDRATO 4 % 40 MG/ML
GQTAS SOLUCAO ORAL 20 ML

DESVENLAFAXINA 100MG

DIAZEPAM 10 MG

DIAZEPAM 5 MG

DIAZEPAM 5§ MGIML SOLUGAO INJETAVEL 2 ML
DIVALPROATO DE SODIO 250MG COMPRIMIDO

DIVALPROATQ DE SODIO 500MG COMPRIMIDO

ESCETAMINA SOLUCAQ INJETAVEL 50 MG/ML -
AMPOLA 2 ML

FENITOINA SODICA 100 MG

FENITOINA SODICA 5 % 50 MG/ML SOLUGAQ
INJETAVEL 5 ML

FENOBARBITAL 100 MG

FENOBARBITAL SODICO 100 MG/ML SOLUCAD
INJETAVEL 2 ML

FENOBARBITAL SODICO 4 % 40 MG/ML GOTAS
SOLUCAO ORAL 20 ML

FLUOXETINA CLORIDRATO 20 MG

GABAPENTINA 300MG

HALOPERIDOL 0,2 % 2 MG/ML GOTAS SOLUGAO
ORAL 20 ML

HALOPERIDOL 1 MG

CRISTALIA

CRISTALIA

CRISTALIA

EMS

SANTISA

SANTISA

SANTISA

ZYDUS NYKKHO

ZYDUS NYKKHO

CRISTALIA

CRISTALIA

HIPOLABOR

UNIAO QUIMICA

CRISTALIA

UNIAO QUIMICA

HIPOLABOR

PRATI

UNIAG QUIMICA

CRISTALIA

CPR

AMPOL
A

FRASC
O

CPR
CPR

CPR

AMPOL
A

CPR

CPR

AMPOL
A

CPR

AMPOL
A

CPR

AMPOL
A

FRASC
Q

CPR

CPR

FRASC
o

CPR

0.41

3,38

10,80

0,37

0,06

0,08

1.1

0,20

0,27

6,73

0.25

297

0.15

2,93

473

0,09

0.21

4,73

0,22

36.000,00

420,00

120,00
10.000,00
49.200,00

23.000,00

1.000,60

12.000,00

6.000,00
500,00

36.100,00

480,00

96.100,00

120,00

600,00

120.000,0
0

12.000,00

480,00

10.000,00

14.760,00

1.419,60

1.296,00

3.700,00

2.952,00

1.380,00

1.010,00

2.400,00

1.620,00

3.375,00

9.025,00

1.425,60

14.415,00

351,60

2.838,00

10.800,00

2.520,00

2.270,40

2.200,00

7.000,00

50,00

0,00

0,00

14.700,00

5.300,00

100,00

0,00

0,00

0,00

8.1060,00

80,00

26.606,00

25,00

30,00

54.000,00

0,00

10,00

1.200,00

2.870,00

169,00

0.00

0.00

882,00

318,00

101,00

0,00

0,00

0,00

2.025,0C

237,60

3.890,60

73,25

141,90

4.860,00

0,00

47,30

264,00

29.000,00

370,00

120,00

10.000,00

34.500,00

17.700,00

800,00

12.000,00

6.000,00

500,00

28.000,00

400,00

69.500,00

95,00

570,00

66.000,00

12.000,00

470,00

8.800,00

11.890,00

1.250,60

1.296,00

3.700,00

2.070,00

1.062,00

909,00

2.400,00

1.620,00

3.375,00

7.000,00

1.188,00

10.425,00

278,35

2.696,10

5.940,00

2.520,00

222310

1.836,00
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46 HALOPERIDOL 5 MG CRISTALIA CPR 0,18 48.000.,00 8.640,00  2.800,00 504,00 45.200,00 8.136,00
47 HALOPERIDOL § MG/ML SOLUGAQ INJETAVEL 1ML ynjA0 QuIMICA n_str 1,62 890,00 1.441,80 100,00 162,00 790,00 1.279.80
48 ﬂ@www,m\m_rcmrrn.mo>zo>qo 50 MG/ML SOLUGAD  yNiA0 QUIMICA n_%Or 581 1.800,00 1045800 630,00 3.660,30 1.170,00 6.797.70
49 HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 100MG GEOLAB CPR 0,46 3.600,00 165600 000 £.00 3.600,00 1.656,00
50 HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 200 MG GEOLAB CPR 0,76 3.600,00 273600 000 £.00 3.600,00 2.736.00
51 HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 25MG GEOLAB CPR 0,18 3.600,00 648,00 0,00 0,00 3.600,00 648,00
52 LACOSAMIDA 200MG CPR UCB BIOPHARMA  CPR 0.52 1.000,00 52000 0,00 0,00 1.000,00 520,00
53 Mw\qw,mmwﬂarw,mwwﬂﬁm%w_mmﬁo 4% ACMGML  gANOFI MEDLEY m§mo 2025 120,00 243000 120,00 2.430.00 0,00 0,00
54 LEVOMEPROMAZINA MALEATO 100 MG HIPOLABOR CPR 0,80 12.000,00 9.600,00 2.100,00 1.680,00 9.900,00 7.920,00
55 LEVOMEPROMAZINA MALEATO 25 MG CRISTALIA CPR 0,65 6.000,00 3.900,00 400,00 260,00 5.600,00 3.640,00
56 MIDAZOLAM 1 MG/ML SOLUGAG INJETAVELSML  HIPOLAROR wz_no_, 2,70 200,00 540,00 0.00 0,00 200,00 540.00
57 MIDAZOLAM & MG/ML SOLUGAO INJETAVEL 3ML  HIPOLABOR wz_no_. 2,27 475,00 107825 400,00 908,00 75,00 170,25
58 K_ro>mo_r>_s MALEATO 2 MGML SOLUCAO ORAL 10 cRigTALIA mﬁmn 27,00 60,00 162000 0,00 0.00 60,00 1.620,0¢
59 ﬁa%wmmw Ao_,r\_mm_omﬁo 0.4 MG/ML SOLUCAO GRISTALIA wg_uor 6,75 360,00 243000 0,00 0,00 360,00 2.430,00
60 NALTREXONA 50MG COMPRIMIDOPRIMIDO UNIAC QUIMICA  CPR 0.27 8.000,00 216000 0,08 0,00 8.000,00 2.160,00
61 NORTRIPTILINA CLORIDRATO 10 MG CELLERA CPS 1,08 2.400,00 250200 0,00 0,00 2.400,00 2.592,00
62 NORTRIPTILINA CLORIDRATC 25 MG CELLERA CPS 0,36 48.000.00 1728000 17.100.00 6.156,00 30.500,00 11.124,00
63 NORTRIFTILINA CLORIDRATO 50 MG CELLERA CPS 0,59 30.000,00 17.700,00  5.990,00 3.534,10 24.010,00 14.165,90
64 NORTRIPTILINA CLORIDRATO 75 MG CELLERA CPS 125 2.400,00 300000  0.00 0,00 2.400,00 3.000,00

65 PAROXETINA CLORIDRATO 20 MG EUROFARMA CPR 0,22 12.000,00 264000  3.165,00 696,30 8.835,00 1.943,70
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66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

78

79

80

81

82

83

PREGABALINA 150MG
PREGABALINA 75MG

PROPOFOL 10MG / 20ML

QUETIAPINA 50MG

RISPERIDONA 1MG/ML. SOLUGAQ ORAL 30 ML
RISPERIDONA 1 MG

RISPERIDONA 2 MG

RISPERIDONA 3 MG

SERTRALINA CLORIDRATO 100 MG
SERTRALINA CLORIDRATO 25 MG
SERTRALINA CLORIDRATO 50 MG
SEVOFLURANO 100ML

TRAZODONA 100MG

TRAZODONA 50MG

VALPROATO DE SODBIO OU ACIDO VALPROICO 288
MG (EQUIVALENTE A 250 MG DE ACIDO
VALPROICO)

VALPROATO DE SODIO QU ACIDO VALPROICO
57,624 MG (EQUIVALENTE A 50 MG DE ACIDO
VALPRQICO) 50 MG/ML XAROPE 100 ML

VALPROATO DE SODIO OU ACIDO VALPROICO 576
MG (EQUIVALENTE A 500 MG DE ACIDO
VALPROICO)

VENLAFAXINA 150MG

MEDQUIMICA

MEDQUIMICA

CRISTALIA

EUROFARMA

PRATI

PRATI

PRATI

PRATI

PRATI

EUROFARMA

PRATI

CRISTALIA

GLOBQ

ALTHAIA

BIOLAB

HIPOLABOR

BIOLAB

TORRENT

CPR

CPR

AMPOL
A

CPR

FRASC
0

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

CPR

FRASC
0]

CPR

CPR

CFR

FRASC
o]

CPR

CPR

0,31

0,16

5,40

0.34

12,39

0.16

0,21

0,39

316

0,15

35,59

0,26

016

0.49

8,92

0,73

0,27

15.000,00

8.000,0C

500,00

4.500,00
120,00

24.0600,00

12.000,G0

36.000,60

24.000,00

12.000,00

48.000,00

50,00

10.000.00

8.000,00

3.600,00

4.000,00

60.000,00

12.000,00

4.650,00

1.280,00

2.700,00

1.530,00

1.486,80

3.840.00

2.040,00

7.560,00

9.360,00

1.920,00

7.200,00

1.779,50

2.600,00

1.440,00

1.764,00

35.680,00

43.800,00

3.240,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00

13.100,00

10.600,00

8.100,00

12.500,00

0,00

40.500,00

0,00

0,00

0,00

0,00

600,00

35.300,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.096,00

1.802.00

1.701,00

4.875,00

0,00

8.075,00

0,00

0,00

0,00

0,00

5.352,00

25.769,00

0,00

15.000,00

8.000,00

500,00

4.500,00

120,00

10.500,00

1.400,00

27.900,00

11.500,00

12.000,00

7.500,00

50,00

1¢.000,00

9.000,00

3.600,00

3.400,00

24.700,00

12.000,00

4.650,00

1.280,00

2.700,00

1.530,00

1.486,80

1.744 00

238,00

5.859,00

4.485,00

1.920,00

1.125,00

1.779,50

2.600,00

1.440,00

1.764,00

30.328,00

18.031,00

3.240,00
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SOUTO SOARES

CENTRO

EXTRATO DE ATA

84 VENLAFAXINA 75MG TORRENT CPR 0,20 8.000,00 1.600,00 0,00 0.00 8.000,00 1.600,00
Total do Lote : 419,999,75 303.606,70
Lote : 6 LOTE 06 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ftem Descrigao Marca Und Pregc R$ Qtdade Valor Inicial R$ Salda Saida R$ Qtdade Atual Valor R$
1 mMcm_zb, FOSFATO 30 MG + PARACETAMOL 500 UNIAQ QUIMICA  CPR 0,53 9.600,00 508800  3.800,00 2.014.00 5.800,00 3.074.00
2 DEXTROCETAMINA CLORIDRATOQ 50 MG/ML CRISTALIA FRASC 9548 12,60 1.145,76 0,00 0,00 12,00 1.145,76
SOLUGAOQ INJETAVEL 10 ML 0 ' ) ' 0 2 '
3 DULOXETINA CLORIDRATO 30 MG EMS GPR 1,18 2.400,00 2.832,00 0,00 0,00 2.400,00 2.832,00
4 DULOXETINA CLORIDRATO 60 MG EMS CPR 1,96 2.400,00 4.704,00 0,00 0,00 2.400,00 4.704,00
5 FENTANILA CITRATO 50 MCG/ML SOLUGAO HIPOLABOR AMPOL 2,65 600,00 1.590,00 150,00 397.50 450,00 1.192,50
INJETAVEL 5 ML A
6 FLUMAZENIL 0,1 MG/ML SOLUGAC INJETAVEL 5 ML b0 ABOR »z_vo_. 6.86 360,00 246860 20,00 137,20 340,00 2.332.40
7 FLUNITRAZEPAM 1 MG EMS CPR 1,16 2.400,00 2.784,00 0,00 0,00 2.400,00 2.784,00
B FLUNITRAZEPAM 2 MG EMS CPR 1.84 2.400,00 4.416.00 0,00 0.00 2.400,00 4.416.,00
o FLUOXETINA CLORIDRATO 20 MG/ML GOTAS EMS FRASC 1980 120.00 2.952.00 .00 0.00 120,00 2.352.00
SOLUGAD ORAL 20 ML : o} : : ue . , : e
10 IMIPRAMINA CLORIDRATO 25 MG CRISTALIA CPR 0,62 2.400,00 4.488,00 0.00 0.00 2.400,00 1.488,00
1 __,.bm<ma_m>0mq>g 100 MG/ML SOLUGAO ORAL 150 EyROFARMA mx>mo 67,20 120,00 806400  62.00 4.166.40 58,00 3.897,60
12 METILFENIDATO CLORIDRATO 10 MG ALTHAIA CPR 0.28 2.400,00 72,00 0.00 0,00 2.400,00 672,00
13 MIRTAZAPINA 45 MG PRATI CPR 1,37 3.600.00 493200 1.080,00 1.479.60 2.520,00 3.452,40
14 MISOPROSTOL 200 MCG VAGINAL INFAN CPR 5.23 60,00 31380 0,00 0,00 60,00 213,80
15 MISOPROSTOL 25 MCG VAGINAL INFAN CPR 523 60,00 313,80 0,00 0,00 60,00 313,80
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16 MORFINA SULFATO 10 MG CRISTALIA CPR 1,29 300,00 387,00 0.0 0,00 300,00 387,00
MORFINA SULFATO 10 MG/ML SOLUGAD AMPOL

17 CRISTALIA 4,08 1.000,00 4.060,00 100,00 408,00 900,00 3.654,00
INJETAVEL 1 ML A

18 NALOXONA CLORIDRATO 0,4 MG/ML SOLUGAO CRISTALIA AMPOL 7,00 60,00 420,00 0,00 0.00 60,00 420,00
INJETAVEL 1 ML A

19 NITRAZEPAM 5 MG GERMED CPR 0.85 3.600,00 306000 240,00 204,00 3.360.00 2.856.00

20 OXCARBAZEP(NA 300 MG UNIAO QUIMICA  CPR 1,54 2 400,00 3.696,00 0,00 0,00 2.400,00 3.696,00

21 mﬂo>mm>mm_u_z> 60 MG/ML SUSPENSAO ORAL 100 (N1A0 QUIMICA mz»wa 15 00 16,00 1.260,00 0,00 0,00 36,00 1.260,00

22 OXCARBAZEPINA 600 MG SANOFIMEDLEY  CPR 2,24 2.400,00 5.376.00 0.00 0.00 2.400.00 5376,00

23 PERICIAZINA 1 % 10 MG/ML GOTAS SOLUCAQ SANOFIMEDLEY FRASC 45457 60,00 976,20 0,00 0.00 60,00 976,20
ORAL 20 ML o)

24 PERICIAZINA 10 MG SANOFI MEDLEY  CPR 0,78 2.400,00 1.872,00 0,00 0,00 2.400,00 1.872,00

25 PERICIAZINA 4 % 40 MG/ML GOTAS SOLUCAO SANOFI MEDLEY ~ FRASC 33,40 240,00 8.016,00 78,00 2.605,20 162,00 5.410.80
ORAL 20 ML o

26 PETIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML SOLUGAQ CRISTALIA AMPOL 1,54 360,00 554,40 0,00 0,00 360,00 554,40
INJETAVEL 2 ML A

27 SULPIRIDA 50 MG SANOFI MEDLEY  CPS 115 12.000,00 13.800,00  2.800,00 3.220,00 9.200,00 10.580,00

28 TETRACAINA CLORIDRATG 1 % + FENILEFRINA ALLERGAN FRASC 9947 7.00 146,79 0.00 0.00 7.00 146.79
CLORIDRATO 0,1 % SOLUCAO OFTALMICA 10 ML o)

29 TIORIDAZINA CLORIDRATO 100 MG UNIAO QUIMICA  CPR 1,40 12.000,00 16.800,00  2.110,00 2.954.00 9.890,00 13.846.00

30 TIORIDAZINA CLORIDRATO 50 MG UNIAO QUIMICA  CPR 0,72 12.000,00 8.640,00 4.000,00 2.880,00 8.000,00 5.760,00

31 TORIRAMATO 100 MG EMS CPR 0,38 3.600,00 1.368,00 840,00 319,20 2.760,00 1.048,80

a2 TOPIRAMATO 50 MG ZYDUS NYKKHO ~ CPR 0.21 2.400,00 504,00 0,00 0.00 2.400,60 504,00

33 TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2 ML SOLUGAD  1,p0 ABOR AMPOL 1,68 3.720,00 624960  1.060,00 1.780,80 2.660,00 4.468.80
INJETAVEL 2 ML A

34 TRAMADOL CLORIDRATO 50 MG/ML SCLUGAO HIPOLABOR AMPOL 185 42000 777.00 0,00 0.00 420,00 777,00

INJETAVEL 1 ML A
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35 ZOLPIDEM HEMITARTARATO 10 MG ZYDUS NYKKHO  CPR 0.28 2.400,00 §72,00 0,00 0,00 2.400,00 672,00
Total do Lote : 121.799,95 99.236,05
Lote: 7 LOTE 07 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
item Descrigdo Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Salda Salda R$ Qtdade Atual Valor R$
1 wmom,w_.mo_u_:z\y 25MG/5ML SUSPENSAQ ORAL GLOBO Mm>mo 2,00 2.000,00 400000 0,00 0,00 2.000,00 4.000,00
2 wwom_,w_.ﬂﬂoﬂ_r_z> 50MG/SML SUSPENSAO ORAL GLOBO m@pmo 2,00 2.000,00 400000 0,00 0,00 2.000,00 4.000,00
3 ACETILCISTEINA 600 MG (GRANULADO) GEOLAB SACHE 0,95 632,00 60040 256,00 243,20 376,00 357,20
4 wMoﬂ,__‘_,o_mqm_z\, XAROPE 20MG SOLUGAO ORAL  gEQLAB mz>mo 2,00 2.600,00 520000 6,00 12,00 2.594,00 5.188,00
5 wmoﬂ,m_b_ﬂm_z\y XAROPE 40MG SOLUGAO ORAL  gEQLAB mm>mo 2,00 2.600,00 5200,00 0,00 0,00 2.600,00 5.200,00
6 ACICLOVIR 50 MG/G CREME 10 GR PRATI M.Mz> 332 60,00 199,20 4500 149,40 45,00 49,80
7 ACIDO FOLICO 0,2 MG/ML SOLUGAO ORAL 30 ML NATULAB mx>mo 3,60 1.210,00 4.356,00 590,00 2.124,00 620,00 2.232,00
8 ALBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAOD ORAL 10ML  PRATI Mm>mo 1,70 3.800,00 6.460,00 350,00 595,00 3.450,00 5.865,00
9 Qm_mmoxoP 16 MG/5 ML XAROPE PEDIATRICO 100 gpaASTERAPICA mz»mo 3,00 1.740,00 522000 87500 2.625,00 865,00 2.595,00
10 AMBROXOL 30 MG/5 ML XAROPE ADULTO 100 ML BRASTERAPICA Mm>mo 3.00 1.740,00 5220,00 820,00 2.460,00 920,00 2.760,00
11 Q%W_Ar_m__.d_wm n\_m\ﬂw\ mMOnJ_mH_memZ_umwm\,wwﬁ.mﬂom EMS mm>mo 15,40 1.900,00 2926000 670,00 10.318,00 1.230,00 18.942,00
ML APOS RECONSTITUIGAD
12 pﬂﬂ%@anm _,,,‘_m“,_,wm\ m_omum_mm M%%MMWW%WO PRATI m_m.pmn 19,60 48,00 940,80 0,00 0,00 48,00 940,80
APOS RECOSTITUIGAD
13 AMOXICILINA 50 MG/ML PO P/ SUSPENSAO ORAL  pRaT)| FRASC 440 4.950,00 2178000  1.020,00 4,488,00 3.930,00 17.292.00

60 ML APOS RECONSTITUIGAO
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14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

3

32

AMPICILINA 50 MG/ ML SUSPENSAO ORAL 60 ML
AP(S RECONSTITUIGAO

AZITROMICINA DI-HIDRATADA 40 MG/ML PO P/
SUSPENSAOQ ORAL 15 ML APOS RECONSTITUIGAO

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA
GOTAS 20ML 6,67 MG/ML + 3334 MG/ML

CARBOCISTEINA 20MG XAROPE 100ML

CARBOCISTEINA 50MG XAROPE 100ML

CARVAO VEGETAL ATIVADO PO PARA USO ORAL
250 GR

GEFADROXILA 50MG/ML SUSP ORAL OU PO PARA
SOLUGAO ORAL

CEFALEXINA 50 MG/ML PO P/ SUSPENSAQ ORAL
60 ML APOS RECONSTITUIGAD

CETOPROFENO 25MG/G GEL 30G

CLARITROMICINA SUSPENSAQ, 50 MG/ML,
FRASCO 60 ML,

GCLORETO DE §ODIO 0,9 % 9 MG/ML SOLUGAOD
NASAL 50 ML

COLAGENASE + CLORANFENICOL 0.6 U/G + 0,01
G/G POMADA 30 GR

CURATIVO SAF GEL 85 GR

DESLORATADINA 0,5 MG/ML XAROPE. FRASCO 60
ML

DEXAMETASONA 0,1 % SUSPENSAC OFTALMICA
ESTERIL 5 ML

DEXAMETASONA 0,1 MG/ML ELIXIR 100 ML

DEXAMETASONA ACETATO 1 MG/G CREME 10 GR

DEXCLORFENIRAMINA MALEATO 0,4 MG/IML
SOLUGAC ORAL 100 ML

DICLOFENACO RESINATO 15 MG/ML GOTAS
SOLUCAQC ORAL 10 ML

PRATI

PRATI

NATULAB

PRATI

PRATI

QEEL

EURQOFARMA

ABL

DERMA
FORMULA

EMS

NATULAB

CRISTALIA

CONVATEC

EUROFARMA

NOVARTIS

FARMACE

HIPOLABCR

NATULAB

CIMED

FRASC
O

FRASC
O

FRASGC
o)

FRASC
0

FRASGC
0

POTE

FRASC
@)

FRASC
Q

BISNA
GA

FRASC
o]

FRASC
O

BISNA
GA

BISNA
GA

FRASC
O

FRASC
o

FRASC
0

BISNA
GA

FRASC
Q

FRASC
0

8,36

9.87

397

1,60

2,00

21,00

14,00

11,00

2,20

14,00

2,10

16,10

35,00

6,73

12,35

2,80

2,34

2,80

4,90

240,00

2.500,00

1.500,00

1.500,00

1.500,00

24,00

300,00

1.800,00

700,00

350,00

360,00

180,00

72,00

200,00

60,00

4.000,00

3.600,00

4.800,00

60,00

2.006,40

24.675,00

5955,00

2.250,00

3.000,00

504,00

4,200,00

19.800,00

1.540,00

4.500,00

756,00

2.898,00

2.520,00

1.346,00

741,00

11.200,00

8.424,00

13.440,00

294,00

0,00

880,00

0.00

0,00

0,00

2,00

0,00

670,00

0,00

0,00

0,00

108,00

0,00

62,00

0,00

950,00

735,00

1.717.00

0,00

0,00

8.685,60

0.00

0,00

0,80

42,00

0,00

7.370,00

0,00

0,00

0,00

1.738.80

0,00

417,26

0,00

2.660,00

1.719,90

4.807,60

0,00

240,00

1.620,00

1.500,00

1.500,00

1.500,00

22,00

300,00

1.130,00

700,00

350,00

360,00

72,00

72,00

138,00

60,00

3.050,00

2.865,00

3.083,00

60,00

2.006,40

15.989,40

5.955,00

2.250,00

3.000,00

462,00

4.200,00

12.430,00

1.540,00

4.800,00

756,00

1.159,20

2.520,00

928,74

741,00

8.540,00

6.704,10

8.632,40

294,00
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33 mﬁﬁmuﬂ moc_g 500 MG/ML GOTAS SOLUGAQ NATULAB Mmb,mo 1.68 4.100,00 6.888,00  2.450,00 4.116,00 1.650,00 2.772.00

34 DORZOLAMIDA 20MG/ML + MALEATO DE TIMOLOL  gms FRASC 15.00 50.00 250,00 .00 0.00 50.00 750.00
5MG/ML SOLUGAG OFTALMICA 5ML 0

35 ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO 10 MG/ML GOTAS - 1ipoLABOR FRASC 770 360,00 277200 80,00 616,00 280,00 2.156,00
SOLUGAGC ORAL 20 ML 0

6 ESTRIQL 1 MG/G CREME VAGINAL 50 GR BIOLAB M_mz» 12,60 60,00 756,00 0,00 0,00 80,00 756,00

37 FENOTEROL 2MG SOLUCAC AEROSOL 10ML BOEHRINGER Mm>mo 3,66 500,00 1.830,00 0,00 0,00 500,00 1.830,00

38 FENOXIMETILPENICILINA POTASSICA 400.000 U5 gyROFARMA FRASC 4500 120,00 1.800.00 0,00 0,00 120,00 1.800,00
ML PO PARA SOLUGAD ORAL 60 ML o}

39 FIBRINASE COM CLORANFENICOL 30GR CRISTALIA m.m% 11.00 250,00 2.750,00 0.00 0,00 250,00 2.750,00

40 FURGATO DE FLUTICASONA 27,5 MCG SPRAY GSK FRASC 8.00 120,00 960,00 0.00 0.0 120,00 960,00
NASAL 120 DOSES o

41 GLICEROL 12 % 120 MG/ML (SOLUGAO ENEMADE  jp FRASC 8,40 240,00 2016,00 127,00 1.068,80 113,00 949,20
GLICERINA) RETAL 250 ML. o}

42 mmnmwmwg?xmpz_» GLOMERATA SPRENG) SOLUGAO  NaTULAB Mm>mo 2,80 1.440,00 403200  1.000.00 2.800,00 440,00 1.232,00

43 HEDERA HELIX 7MG/ 100ML GEOLAB Mm>mo 2,00 2.060,00 400000 000 0,00 2.000,00 4.000,00

44 HIDROCORTISONA ACETATO 1 % CREME 20 GR UNIAQ QUIMICA m_>m2> 9,80 60,00 588,00 3,00 0,00 £0,00 588,00

a5 HIDROGEL 30 GR MEGALABS MMz» 49,00 24,00 1,176,00 0,00 0,00 24,00 1.176,00

46 Mﬁromm_%mw.m ALUMINIO 84,5 MG/ML SUSPENSAO 5 RgLp m.m>mo 4,05 1.320,00 534600 320,00 1.296,00 1.000,00 4.050.00

a7 H_onx,m_z> CLORIDRATO 2 MG/ML XAROPE 120 GERMED Mm>mo 5,60 140,00 78400 7.0 39,20 133,00 744,80

48 _%_M_Mwmo%mao 100 MGMi. GOTAS SUSPENSAG CIMED PRASC 252 1.320,00 332640 7500 189,00 1.245,00 3.137,40

49 wwcﬁwoﬂmzo 50 MG/ML GOTAS SUSPENSAO ORAL  NaTyLAB m@pmo 3,40 4.320 90 14688,00  2.140,00 7.276.00 2.180,00 7.412,00
IPRATROPIO BROMETO 0,25 MG/ML (EQUIVALENTE FRASC

) . L HIPOLABOR 1.2 40,00 302,40 200, 252,00 0 50,40
S A 0,202 MG/ML DE IPRATROPIO) SOLUGAO IPO o} 6 2400 0.00 40.00

INALANTE 20 ML
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51 LACTULOSE 667 MG/ML XAROPE 120 ML DAIICH! SANKYQ Mm>mo 6,02 360,00 216720 84,00 505,68 276,00 1.661,52
52 w_%%_mw_m%_,mrrom_cgao 100 MG/ML (10 %) SPRAY  criSTALIA mm,pmn 58,80 12,00 70560 0,00 0,00 12,00 705,60
53 Mmoo>_z> CLORIDRATO 2 % (20MG/G) GELE'A 30 pyaRLAB M_m%, 5,73 660,00 3781,80 32500 1.862,25 335,00 1.919,55
54 LORATADINA 1 MG/ML XAROPE 100 ML CIMED mm>mo 3,64 1.520,00 553280 1.010,00 3.676,40 510,00 1.856,40
55 _,m\_m,%pw,ﬁw%a % 200 MG/ML 250 ML SISTEMA FRESENIUS Mm>mo 9,80 180,00 176400 2500 245,00 155,00 1.519,00
56 _,m\_wmmmwmﬂ@k._w% _m_r.ox_uzzo 4 MGIML GTS BELFAR Mm>mo 2,34 240,00 561,60 100,00 234,00 140,00 327,60
57 METRONIDAZOL 100 MG/G GELEIA VAGINAL 50 GR  pRAT| wﬁz» 7,07 3.840,00 27.148,80  1.150,00 8.130,50 2.690,00 19.018,30
58 memmw_ﬁ_uo%mo_. BENZOIL 40 MG/ML SUSPENSAO  Emg mm>mo 6,16 240,00 1.478,40 100,00 616,00 140,00 862,40
59 u%@ﬂﬁ%&ﬂ@ %w%%m@ CREME BELFAR M_Mz_p 3,63 60,00 21780 0,00 0,00 60,00 217,80
60 MICONAZOL 2 % (20 MG/ML) LOGAO 30 ML CIMED Ma;mo 4,19 60,00 251,40 0,00 0,00 60,00 251,40
61 qwmn_vnhmmoﬁ_,.mﬁmﬁo 2 % (20 MGIG) CREME BELFAR W_Mz> 10,64 3.600,00 38.304,00 940,00 10.001,60 2.660,00 28.302,40
62 MUPIROCINA POMADA 15GRAMAS PRATI Mmz_p 3.00 500,00 1.500,00 0,00 0,00 500,00 1.500,00
63 u_ﬂmﬂo_m_w%o m&\_mwnw%\_w%%hm mm»o_qmb,o_zb, PRATI W_Mz> 3.25 1.800,00 5850,00 700,00 2.275.,00 +.100,00 3.575,00
B4 NISTATINA 100.000 UI/ML SUSPENSAC ORAL 50 ML pRAT! mapmo 7.00 256,00 178500 175,00 1.225.00 80,00 560,00
85 NISTATINA 25.000 UG GREME VAGINAL 50 GR PRATI mo_m%, 7,00 240,00 1.680.00 90,00 630,00 150,00 1.050,00
66 NISTATINA COM OXIDO DE ZINCO POM 60 G PRATI m.>m2> 4,90 800,00 392000 0,00 0,00 800,00 3.920,00
67 OLEO DE GIRASSOL 200 ML HADASSAH mx_pmo 6,02 420,00 252840 48,50 291,97 371,50 2.236,43
68 OLEC MINERAL 100 ML FARMACE mm>mo 4,05 360,00 1.458,00 84,00 340,20 276,00 1.117,80
69 OLEQS GRAXOS ESSENCIAIS 200 ML HADASSAH FRASC g2 360,00 216720 0,00 £,00 360,00 2.167,20

O
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OXIBUTININA 1 MG/ML. XAROPE 120 ML

PARACETAMOL 200 MG/ML GTS SCLUGAD ORAL 10
ML

PERMETRINA 1 % (10 MG/ML) LOGAO 60 ML

PERMETRINA 5 % (50 MG/ML) LOGAQ B0 ML

PREDNISOLONA FOSFATO SODICO 1,34 MG/IML
{(EQUIVALENTE A 1 MG/ML DE PREDNISOLONA)
SOLUCAQ ORAL BOML

PREDNISOLONA FOSFATO SODICO 4,02 MG/ML
{EQUIVALENTE A 3 MG/ML DE PREDNISOLONA)
SOLUGAO ORAL 60ML

SAIS PARA REIDRATAGCAO ORAL (CLORETO DE
S0DIO 3,5 GR, CLORETO DE POTASSIO 1,5 GR,
CITRATO BE SODIO 2,9 GR, GLICOSE 20 GR) PO P/
SOLUGAQ ORAL 27,9 GR

SALBUTAMOL SULFATO 100 MCG/DOSE
AEROSSOL ORAL 200 DOSES

SALBUTAMOL SULFATO 6 MG/ML (EQUIVALENTE A
5 MG/ML DE SALBUTAMOL) - SOLUGAQ INALANTE

SIMETICONA 75 MG/ML GOTAS ORAL 10 ML

SULFADIAZINA DE PRATA 1 % (10 MG/G) CREME 30
GR

SULFADIAZINA DE PRATA 1 % (10 MG/G) CREME
400 GR

SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 40 MG/ML + 8
MG/ML SUSPENSAO ORAL 100 ML

SULFATO FERROSO 25 MG/ML GOTAS SCLUGAO
ORAL 3C ML

SULFATO FERROSO 5 MG/ML XARCPE 100 ML

APSEN

NATULAB

NATIVITA

NATIVITA

PRATI

HIPOLABOR

NATULAB

TEUTO

GSK

NATULAB

NATIVITA

NATIVITA

VITAMEDIC

NATULAB

NATULAB

FRASC
Q

FRASC
0

FRASC
O

FRASC
0

FRASC
o

FRASC
O

SACHE

FRASC

FRASC

FRASC

BISNA
GA

POTE

FRASC

FRASC

FRASC

20,92

1,68

2,80

4,19

10,00

9,561

1.34

15,40

523

1,80

587

46,00

3,33

1.64

224

60,00

4.680,00

60,00

60,00

120,00

240,00

3.600,00

3.000,00

500,00

1.440,00

200,00

50,00

1.320,00

624,00

600,00

1.255,20

7.862 .40

168,00

251,40

1.200.00

2.282,40

4.824,00

46.200,00

2.615,00

2.592,00

1.174,00

2.300,00

4.395,60

1.023,36

1.404,00

Total do Lote :

0.00
1.380,00
0.00
0,00

0,80

145,00

1.910.00

1.130.00

5,00

970,00
22,00
15,00
125,00

355,00
139,00

439.999,96

6,00

2.335,20

0,00

0,00

0,00

1.378,95

2.559.40

17.402.00

26,15

1.746,00

129,14

690,00

416,25

582,20

325,26

60,00

3.290,00

60,00

60,00

120,00

95,00

1.690,00

1.870,00

495,00

470,00

178,00

35,00

1.195,00

269,00

461,00

1.255,20
5.527.20
168,00
251,40

1.200,00

903,45

2.264,60

28.798.00

2.588,85

846,00
1.044,86
1.610,00
3.979,35

441,16
1.078.74

314.269,05




§ PREFEITURA MUNICIPAL DE SOUTO SOARES

AV JOSE SAMPAIO 08 CENTRO
SOUTO SOARES

EXTRATO DE ATA

Lote : 9 LOTE 09 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

item Descrigdo Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Salda Salda R$ Qtdade Atual Valor R$

1 AVENTAL ORGAOS GENITAIS PLUMBIFERO 30X30  oneEX UNIDA 35803 200 71606 0.00 0.00 200 716.06
CM 0,50 MMFB, AVENTAL PARA PROTEGAO DOS DES _ ! ! ! ' ' '

ORGAOS GENITAIS, TAMANHO 30X30CM, PARA
PACIENTE (INFANTIL), CONFECCIOGNADQ EM
BORRACHA PLUMBIFERA FLEXIVEL COM
EQUIVALENCIA EM CHUMBO DE 0,50 MM,
ACABAMENTO EM NYLON LAVAVEL.

ADULTO 120XT5CM, ACABAMENTO EM NYLON DES
3 CHASS! 18X24 KONEX mm_wg 136,21 2,00 272,42 0,00 0,00 2,00 272,42
4 CHASSI 24X30 KONEX mm_mc> 161,60 2,00 323,20 0,00 0.00 2,00 323 20
5 CHASS| 30X40 KONEX mm__mE, 223,67 2,00 447,34 0,00 0,00 2,00 447,34
6 CHASSH 35X35 KONEX mm_mg 223,67 2,00 447,34 0,00 0,00 2.00 447,34
7 CHASSI 35X43 KONEX mmw? 226,08 2.00 452,16 0,00 £,00 2,00 452,16
8 ECRAM 18X24 KIRAN mm_mg 255,50 2,00 511,00 0,00 0,00 2,00 511,00
9 ECRAM 24X30 KIRAN m_m_mg 384,46 2,00 768,92 0,00 0,00 2,00 768,92
10 ECRAM 30X40 KIRAN mm,mg 604,90 2,00 1.209,80 0,00 0,00 2,00 1.208,80
11 ECRAM 35%35 KIRAN mm.mu» 638,35 2,00 1.276,70 8,00 0,00 2,00 1.276,70
12 ECRAM 35X43 KIRAN w_mwc) 776,18 2,00 1.552,36 0,00 0,00 2,00 1.552,36
13 FILME 18X24. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 FUJIEILM CAIXAS 228,90 40,00 9.156,00 0,00 0,00 40,00 9.156,00

PELICULAS
14 FILME 24X30. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 FLMIFILM CAIXAS 381,50 50,00 19.07500 17,00 6.485,50 43,00 12.589,50

PELICULAS
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15 FILME 30X40. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 FUJIFILM CAIXAS 636,84 50,00 3179200 23,00 1462432 27,00 17.167 68
PELICULAS

16 FILME 35X35. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 FUJIFILM CAIXAS 649,08 50,00 32.454.00 26,00 16.876.08 24,00 15 577,92
PELICULAS

17 FILME 35X43. EMBALAGEM: CAIXA COM 100 FUJIFILM CAIXAS 79744 50,00 39.872,00 5,00 3.987.20 45,00 35884 80
PELICULAS

18 FILME PARA RAIO-X 20X25 CAIXA C/ 150 FUJIFILM CAIXAS 2418 50,00 1.209,00 4,00 0,00 50,00 1.209,00
PELICULAS

19 FILME PARA RAIO-X 25X30 CAIXA C/ 150 FUJIFILM CAIXAS 40,30 50,00 201500 0,00 0,00 50,00 2.015,00
PELICULAS

20 FILME PARA RAIO-X 26X36 CAIXA C/ 150 FUJIFILM CAIXAS 72,54 50,00 3.627,00 0,00 0,00 50,00 3.627.00
PELICULAS

21 FIXADOR AUTOMATICO PARA RX 38 LITROS, DPC GALOE 45918 24,00 382032 10,00 1.591,80 14,00 222852
FRASCO DE 5 LITROS S

22 FIXADOR MANUAL 20 LITROS DPC mm_mg 70,77 25,00 1.769,25 0,00 0,00 25,00 1.769,25

3 PROTETOR DE TIREQIDE DE CHUMBO ADULTO KONEX UNIDA 435 44 200 664,88 0,00 0.00 2,00 664,88
PARA RX, BORRACHA PLUMBIFERA DES : :

24 REVELADOR AUTOMATICO PARA RAIO-X 38 DFG FRASC  ag140 25,00 9.03500 12,00 4.336,80 13,00 4.698,20
LITROS 0S

25 REVELADOR MANUAL 20 LITROS DPC mm.mg 101,09 25,00 2.527,25 0,00 0,00 25,00 2.527.25

Total do Lote :  165.800,00 117.898,30

Lote: 10 LOTE 10 Secretaria Principal:  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

item Descrigdo Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Saida Saida R$ Qtdade Atual Valor R$

1 ACIDO ACETICO 5% FRASCO DE 1 LITRO ANTARES mm.mg 11,20 10,00 112,00 1,00 11,20 9,00 100,80

2 ACIDO PERACETICO 0,2% 5000ML VIC PHARMA GALAO 21,00 72,00 1.512,00 0,00 0,00 72,00 1.512,00

3 ACIDULANTE NEUTRALIZADOR DE RESIDUOS MEYOR'S SACOS 210,00 10,00 210000 3,00 630,00 7,00 1.470,00
ALCALINGS, SACO DE 20 KG '

4 AGE- ACIDO GRAXO ESSENCIAL FRASCO COM HADASSAH FRASC 6,02 200,00 120400 40,00 240,80 160,00 963,20

200ML Qs
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5 w_mmw OXIGENADA 10 VOLUME, FRASCO COM 1 VIC PHARMA LITROS 10,00 20,00 200,00 0,00 0,00 20,00 200,00
6 AGUA SANITARIA, CLORO ATIVO & LT RADIANTE GALAO 11,20 550,00 6.160.00 101,00 1.131,20 442,00 5.028,80
7 ALCOOL 70% FR 11T, CAIXA COM 12 CICLO FARMA CAIXAS 8206 250,00 2051500 134,00 10.996,04 116,00 9.518,06
8 ALCOOL ABSOLUTO 99,5% 1000 ML, CAIXA COM 12 pRoi INK CAIXAS 92,40 20,00 1.848,00 3,00 277.20 17.00 1.570,80
UNIDADES
9 ALCOOL GEL 70% 500G, CAIXA COM 12 UNIDADES  ¢ic| 0 FARMA CAIXAS 73,92 200,00 14.784,00 41,00 3.030,72 159,00 11.753.28
10 ALCOOL GEL 70% FRASCO DE 5LT CICLO FARMA Mmm>mo 36,40 200,00 728000 118,00 4.295.20 82,00 2 984,80
14 ALCOOL IODADO 0,1%, CAIXA COM 12 UNIDADES ~ VIC PHARMA CAIXAS 277,20 10,00 2.772,00 3,00 831.60 7.00 1.940.40
12 ALCOOL IODADO 0,5%, 1 LITRO AGS CIENTIFICA  LITROS 523 360,00 1.882,80 0,00 0,00 360,00 1.882,80
13 ALCOOGL ISOPROPILICO, CAIXA COM 12 UNIDADES ~ PROLINK CAIXAS 224,44 5,00 112220 0,00 0.00 5,00 1,122.20
14 DESINFETANTE CLORADO ADHECLOR 2%. GALAO 1w GALOE 3500 30.00 1.050.00 3.00 105,00 a7 00 945 00
CISLT s ! ' BN ’ ’ ’ '
DESINFETANTE E ALVEJANTE EM PO INDICADO NA BALDE
15 INDEBA 52,02 20,00 7.040,40 3.00 1.056,06 17,00 5.984,34
OXIDAGAO DE MANCHAS EM ROUPAS, BALDE COM S 3
20 KG
16 DESINFETANTE HOSPITALAR DE 5¢ GERACAC A INDESA GALOE 2900 50,00 1.050,00 50,00 1.050,00 0,00 0,00
BASE DE QUATERNARIO DE AMGNIO PARA s 0 5
SUPERFICIES FIXAS. GALAO G/ 5LT
17 DESINFETANTE HOSPITALAR. GALAO C/ 5LT PROLINK m>_.0m 21,00 300,00 6.300,00 140,00 2.940,00 160,00 3.360,00
18 DETERGENTE ALCALINO HOSPITALAR 5 LITROS ~ UP GALAQ 51,38 24,00 123312 0,00 0,00 24,00 1.233,12
19 DETERGENTE ENZIMATICO. POSSUI 5 ENZIMAS PROLINK CX.CM 22999 20,00 459980 20,00 4,599,380 0,00 0,00
SENDO ELAS : 2
PROTEASE, AMILASE,LIPASE PROTEASE
SUBTILISIN ( LIQUINASE). CARBOHIDRASE. FAIXA
DE PH DO PROSYTO PURO 6,0-8,0. 1 LITROS,
VALIDADE: 24 MESES APOIS A DATA DE
20 DETERGENTE ENZIMATICO. POSSUI 5 ENZIMAS PROLINK GALAO 91,00 24,00 2.184,00 0,00 0,00 24,00 2.184.00

SENDO ELAS :

PROTEASE AMILASE LIPASE PROTEASE
SUBTILISIN ( LIQUINASE), CARBQHIDRASE FAIXA
DE PH DO PROSYTQ PURQ 6,0-8,0. 5 LITROS,
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DATA DE FABRICACAQ.
DETERGENTE GELATINQSO PINHO. GALAO C/ 5LT

DETERGENTE LIQUIDO NEUTRO PARA LOUCAS.
GALAO C/5LT

DETERGENTE/SABAQ EM PO, BALDE COM 20KG

ETER 35%, CAIXA COM 12 UNIDADES
FORMOL LIQUIDO 10%, CAIXAS COM 12 UNIDADES

FORMOL LIQUIDO 37%/40% CAIXAS COM 12
UNIDADES

GLICERINA BIDESTILADA 500 ML

GLUCONATO DE CLOREXIDINA DEGERMANTE 2%
1000ML PARA DEGERMACAO DE MAOS E
BRAGOS.EMBALAGEM QUE CONTENHA DADOS DE
|DENTIFICACAG, PROCEDENCIA, LOTEE
VALIDADE, CONFORME RDC184 DE 22/10/2001

GLUTARALDEIDQ, FRASCO COM 5 LITROS

HIPOCLORITO DE SODIO COM 1% DE CLORO
ATIVO ESTABILIZADO. GALAQ COM 5LT

HIPOCLORITO DE SODIO COM 2% DE CLORO
ATIVO ESTABILIZADO. GALAQ GOM 5LT

LUGOL FORTE 5% 1000ML

PASTA UMECTANTE.BALDE COM 20 LITROS

PRODUTO PARA AMACIAMENTO E ACABAMENTO
DE ROUPAS, BALDE COM 20 LITROS

SABONETE LIQUIDO GALAC DE 5 LITROS

SOLUCAC ALCOOLICA DE CLOREXIDINA 0,5%
1000ML ANTISSEPTICO DERMATOLOGICO PARA
USO HOSPITALAR, EMBALAGEM QUE CONTENHA
DADOS DE IDENTIFICAGAO, PROCEDENCIA, LOTE
E VALIDADE, CONFORME RDC 184 DE 22/10/2001

QUIMICA VT

INDEBA

QUIMICA JVC

VIC PHARMA

ACS CIENTIFICA

ACS CIENTIFICA

VIC PHARMA

VIC PHARMA

CINORD

CICLO FARMA

TOC CLEAN

ACS CIENTIFICA

QUIMICA JVC

QUIMICA JVC

INDEBA

VIC PHARMA,

GALCE
s

GALOE
5

BALDE
8

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

FRASC
0

FRASC
oS

UNIDA
DES

GALGE

GALOE

FRASC
Qs

BALDE
BALDE

GALOE

FRASC
0s

56,39

19,01

302,64

504,00

94,75

206,65

27,91

24,70

68,60

11,70

14,00

175,00

309,40

203,00

21,00

14,32

50,00

250,00

25,00

16,00

6,00

6,00

12,00

120,00

15.00

250,00

470,00

20,00

20,00

20,00

470,00

13.00

2.819,50

4.752,50

7.566,00

8.064.,00

568,50

1,239,890

334,892

2.604,00

1.029,00

2.826,00

6.580.00

3.500,00

6.188,00

4.080,00

9.870,00

186,16

41,00

40,00

10,00

0,00

0,00

Q.00

1,00

232,00

130,00

1,00

2,00

0,00

191,00

0,00

2.311,99

760,40

3.026.40

1.008,00

94,75

0,00

0,00

0,00

68,60

271440

1.820,00

175,00

616,80

0,00

4.011,00

0,00

9,00

210,00

15,00

14,00

5,00

6,00

12,00

120,00

14,00

18,00

340,00

19,00

18,00

20,00

279,00

13,00

507,51

3.99210

4.539,60

7.056,00

473,75

1.239,90

334,92

2.604,00

960,40

210,60

4.760,00

3.325.00

5.569,20

4.060,00

5.869,00

186,16
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ELETRGDOS EM OURO (G-TECH FREE LITE)

37 SOLUGAQ AQUOSA DE CLOREXIDINA 0,2% RICQUIMICA CAIXAS 21,70 16,00 34720 16,00 347,20 0,00 0.00
ANTISSEPTICO DERMATOLOGICO, PARA USO QUIMI
HOSPITALAR. EMBALAGEM QUE CONTENHA
DADOS DE IDENTIFICAGAO, PROCEDENCIA, LOTE
E VALIDADE, CONFORME RDC184 DE 22/10/2001.
CAIXA COM 12 UNIDADES 1000ML
38 SOLUGAO DE CLOREXIDINA 4% DEGERMANTE, — y/c pryaRMA LT 14,20 270,00 302400 000 0.60 270,00 3.024,00
SOLUGAO EM VEICULO AQUOSO E EXCIFIENTES
EM EMBALAGEM DE 1L , FRASCO PLASTICO, COM
PERFEITA VEDAGAQ. NO PRODUTO DEVERA
CONSTAR O NOME DO RESPONSAVEL TECNICO,
LOTE , DATA DE FABRICAGAO £ VALIDADE,
39 SOLUGAC DE ORTQFTALDEIDO 0,55% 5000ML VIC PHARMA GALAO 21,00 48,00 100800 000 0,00 48,00 1.008,00
40 wm“.%%%%m_umo_mxg\,zﬂ 1000ML, CAIXA COM 12 vic PHARMA CAIXAS 588,00 34,00 19.992,00 18,00 10.584,00 16,00 9.408,00
41 SOLUGAQ TOPICA 10%, CAIXA COM 12 UNIDADES  VIC PHARMA CAIXAS 588,00 34,00 19.992,00 15,00 8.820,00 19,00 11.172,00
42 VASELINA LIQUIDA, FRASCO DE 1 LITRO. VIC PHARMA mw>mo 35,00 40,00 1.400,00 13,00 455,00 27,00 945,00
Total do Lote : 193.000,00 124.989 64
Lote : 11 LOTE 11 Secretaria Principal: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ftem Descrigdo Marca Und Prago R$ Qtdade Valor Inicial R$ Saida Salda R$ Qtdade Atual Valor R$
1 AGULHA ULTRA FINA PARA CANETA PARA MEDIX UNIDA 0.15 24.000,00 360000  6.000,00 900,00 18.000,00 2.700,00
APLICAGAQ DE INSULINA 0,23 MM X 4,0 MM/ 32 G X DES
5/32°
2 GLICOSIMETRO PARA DETERMINACAO DE ROCHE UNIDA 30,00 30,00 900,00 0,00 0.00 30,00 900,00
GLICEMIA ATRAVES DO SISTEMA FOTOMETRICO DES
DA GLICOSE POR MEIO DA GLICOSE-COLORANTE
OXIRREDUTASE (ACCU-CHEK ACTIVE}
GLICEMIA ULTILIZANDO TIRAS DE MEDIGAO COM DES
ELETRODOS EM OURG (G-TECH FREE 1)
4 GLICOSIMETRO PARA DETERMINAGAO DE G-TECH UNIDA 3500 120,00 3.600,00 86,00 2.580,00 34,00 1.020,00
GLICEMIA ULTILIZANDO TIRAS DE MEDIGAO COM DES
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GLICOSIMETRO PARA DETERMINAGAO DE
GLICEMIA ATRAVES DO SISTEMA AMPEROMETICO
ONDE A GLICOSE PRESENTE NAS AMOSTRAS
SANGUINEAS REAGE COM OS COMPOSTOS
QUIMICOS EXISTENETES NA TIRA PRODUZINDO
CORRENTE ELETRICA (OKMETER MATGH M)

LANCETA PARA LANCETADOR COM ESPESSURA
ULTRA-FINA CONTENDO PONTA TRIANGULAR
PARA PUNGAQ CAPILAR INDOLOR CONTENDOQ
FORMATO UNIVERSAL PARA A MAIORIA DOS
LANCETADORES EXISTENTES NA ESPESSURA DE
288G

LANCETA AUTOMATICA (SISTEMA RETRATIL}
POSSUINDO ACIONAMENTO POR CONTATO COM
ESPESSURA ULTRA-FINA PARA PUNGAQ CAPILAR
INDOLOR COM AGULHA DO TIPO TRIFACETADA
COM DIAMETRO 23 G

SERINGA ULTRA FINA 50 U (0,5 ML) PARA INSULINA
COM AGULHA 8 MM X 0,30 MM PONTA FIXA COM
CALIBRE 30 G COM GRADUAGCAQ DE 1 EM 1
UNIDADE.

SERINGA ULTRA FINA 100 U {1 ML) PARA INSULINA
COM AGULHA 8 MM X 0,30 MM PONTA FIXA COM
CALIBRE 30 G COM GRADUAGAQ DE 2 EM 2
UNIDARES

TIRA PARA DETERMINAGAO DE GLICEMIA
ATRAVES DO SISTEMA FOTOMETRICO DA
GLICOSE POR MEIO DA GLICOSE-COLORANTE
OXIRREDUTASE C/ 80 UND (ACCU-CHEK ACTIVE)

TIRA PARA DETERMINAGAO DE GLICEMIA
ULTILIZANDO ELETRODOS EM OURO C/ 50 UND (G-
TECH FREE 1)

TIRA PARA DETERMINAGAO DE GLICEMIA
ULTILIZANDO ELETRODOS EM OURQO C/ 50 UND (G-
TECH FREE LITE)

TIRA PARA DETERMINACAO DE GLICEMIA
ATRAVES DO SISTEMA AMPEROMETICO ONDE A
GLICOSE PRESENTE NAS AMOSTRAS
SANGUINEAS REAGE COM 08 COMPOSTOS
QUIMICOS EXISTENETES NA TIRA PRODUZINDO
CORRENTE ELETRICA (OKMETER MATCH 1)

OK BIOTECH

G-TECH

G-TECH

SR

SR

ROCHE

G-TECH

G-TECH

OK BIOTECH

UNIDA
DES

UNIDA
DES

UNIDA
DES

UNIDA
DES

UNIDA
DES

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

CAIXAS

30,00

0,04

Q17

0,36

0.36

52,00

46,00

36,23

50,40

30.00

20.000,00

60.000,00

6.000,00

40.000,00

100,0C

170,00

1.440,00

120,00

800,00

800,00

10.200,00

2.160,00

14.400,00

5.200,00

7.820,00

52.171,20

6.048,00

0,60

200,00

44.000,00

0,00

25.700,00

0,0¢

0.00

940,00

10,00

0.00

8.00

7.480,00

0,00

9.252,00

0,00

0.00

34.056,20

504,00

30,00

19.800,00

16.000,00

6.000,00

14.300,0Q

100,00

170,00

500,00

110,00

800,00

792.00

2.720,00

2.160,00

©.148,00

5.200,00

7.820,00

18.115,00

5.544,00
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Total do Lote : 109.000,00 54.219,80
Lote : 14 L.OTE 14 Secretaria Principal: EUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ftem Descrigio Marca Und Prego R$ Qtdade Valor Inicial R$ Saida Saida RS Qtdade Atual Valor R$
t AVENTAL DESCARTAVEL MANGA LONGA MEDIX UNIDA 224 £.000,00 1120000 0,00 0,00 5.000,00 11,200,00
GRAMATURA 40 DES
2 AVENTAL DESCARTAVEL MANGA/LONGA GITIRAS - mEDIX UNIDA 205 1.000,00 205000 0,00 0,00 1.000,00 2.050,00
TNT BRANCO DES
AVENTAL IMPERMEAVEL, COMPOSIGAO TNT | UNIDA 5 000 00 110 0 00.00 11.050.00
: HIDROFGBRICO, HIDROREPELENTE ,MODELAGEM MEDIX DES 22 50000 05000 0.00 00 5000, R
AJUSTAVEL COM AMARRAGAQ NAS COSTAS,
DECOTE REDONDO AO PESCOGO MANGA LONGA
GRAMATURA 40 1,20 COMPRIMENTO, 66 CM DE
CINTURA, 67 TORAX
4 AVENTAL, USO HOSPITALAR, DESCARTAVEL, MEDIX UNIDA 1,90 1.000,00 1.900,00 0,00 0,00 1.000,00 1.900,00
ERGONOMICO, COR BRANCA,. DES
5 MACACAO HOSPITALAR DESCARTAVEL EM TNT. - kpu UNIDA 2370 500,00 1185000 0,09 0,00 500,00 14.850,00
GRAMATURA 60, COM CAPUZ PARA PROTEGAO, DES
FECHAMENTO EM ZIPER, DIMENSOES
APROXIMADAS DE 1,70CM ALTURA X 0,74CM
LARGURA, PUNHOS COM ELASTICO.
6 MACACAO IMPERMEAVEL DE SEGURANGA 40 BEST FABRIL UNIDA 12,64 200,00 252800 0,00 0,00 200,60 2.528,00
GRAMA LAMINADO G CONFECCIONADO EM FIBRA DES
DE POLIPROPILENO NAQ TECIDO.PROTEGAO DO
TRONCO, MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES
DO USUARIO CONTRA RISCOS DE PRODUTOS
QUIMICOS EM AMBIENTES ONDE O RISCO DE
CONTAMINAGAO SEJA CARAGTERIZADO APENAS
POR POEIRAS, PARTICULAS OU NEVOAS DE
POUCA TOXICIDADE. (PARTICULAS SECAS E
UMIDAS MAIORES QUE 0,5 MICRON)
7 MACACAO IMPERMEAVEL DE SEGURANGA 40 BEST FABRIL UNIDA 12,64 50,00 63200 0,00 0,00 50,00 632,00

GRAMA LAMINADO GG CONFECCGIONADQ EM DES
FIBRA DE POLIPROPILENO NAQ

TECIDO.PROTEGAD DO TRONCO, MEMBROS

SUPERIORES E INFERIORES DO USUARIO

CONTRA RISCOS DE PRODUTOS QUIMICOS EM

AMBIENTES ONDE O RISCO DE CONTAMINAGAO

SEJA CARACTERIZADO APENAS POR POEIRAS,
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DE POLCA TOXICIDADE. (PARTICULAS SECAS E
UMIDAS MAIORES QUE 0,5 MICRON)

8 MACACAQ IMPERMEAVEL DE SEGURANGA 40 BEST FABRIL UNIDA - 1264 200.00 252800 000 0.00 200,00 2.528,00
GRAMA LAMINADO M CONFECCIONADO EM FIBRA DES
DE POLIPROPILENO NAO TECIDO PROTEGAO DO
TRONCO, MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES
DO USUARIO CONTRA RISCOS DE PRODUTOS
QUIMICOS EM AMBIENTES ONDE O RISCO DE
CONTAMINAGAQ SEJA CARACTERIZADO APENAS
POR POEIRAS, PARTICULAS OU NEVOAS DE
POUCA TOXICIDADE. (PARTICULAS SECAS E
UMIDAS MAIORES QUE 0.5 MICRON)

9 MACACAO IMPERMEAVEL DE SEGURANGA 40 BEST FABRIL UNIDA 12,64 200,00 2.528,00 0.00 0,00 200,00 252800
GRAMA LAMINADO P. CONFECCIONADO EM FIBRA DES

DE POLIPROPILENO NAQ TECIDO. PROTEGAO DO
TRONCO, MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES
DO USUARIO CONTRA RISCOS DE PRODUTOS
QUIMICOS EM AMBIENTES ONDE O RISCO DE
CONTAMINACAO SEJA CARACTERIZADO APENAS
POR POEIRAS, PARTICULAS OU NEVOAS DE
POUCA TOXICIDADE. (PARTICULAS SECAS E
UMIDAS MAIORES QUE 0,5 MICRON)

10 MASCARA CIRURGICA SEMI FACIAL DESCARTAVEL  wEpix CAIXAS 5,53 400,00 221200 50,00 276,50 350,00 1.935,50
COM ELASTICO CX Cf50

MASCARA CIRURGICA SEMI FACIAL DESCARTAVEL
1 MEDIX CAIXAS 5,53 150,00 829 50 0,00 0,00 150,00 829,50
COM ELASTICO CX C/50

MASCARA DE PROTEGAQ FACIAL, VISEIRA EM UNIDA
12 ORTHO PAUHER 7, 300,00 2.370,0 £,00 0,00 00,00 2.,370,00
ACRILICO TRANSPARENTE 24X28, CINTA © DES %0 0.0 370,00 o 3000 370

AJUSTAVEL EM POLIPROPILENO REUTILIZAVEL

13 MASCARA HOSPITALAR PFF1 NEVE mmwo» 0.55 1.500,00 825,00 0,00 0,00 1.500.00 825.00

14 MASCARA HOSPITALAR PFF2 COM VALVULA NEVE MMWD) 0,56 1.300,00 715,00 6,00 0,00 1.300,00 715,00

15 wa@mw%; REINALANTE COM RESERVATORIO ADVANTIVE KITS 11,86 50,00 59300 10,00 118,60 40,00 474,40

16 ﬂwwmw.ﬂp REINALANTE COM RESERVATORIO ADVANTIVE KITS 10,80 15,00 159,00 500 53,00 10,00 106,00

17 MASCARA VENTURY NASAL, COM SWIVEL, ADVANTIVE KITS 11,85 15,00 177.75 5,00 59,25 10,00 118,50
ADULTO. EMBALAGEM COM DADOS DE
IDENTIFICACAD DO PRODUTO, MARCA DO
EABRICANTE E REGISTRO NO MINISTERIO DA
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MASCARA VENTURY NASAL, COM SWIVEL
18 _ _ ADVANTIVE IT 1, 15,00 177.75 .00 59, 100 118,50
INFANTIL. EMBALAGEM COM DADOS DE KITS 8 5.0 59.25 0.00
IDENTIFICACAO DO PRODUTO, MARCA DO
FABRICANTE E REGISTRO NO MINISTERIO DA
SAUDE
19 MASCARA, CIRURGICA, DE PROTECAO DESCARPACK UNIDA 0,55 500,00 275,00 0,00 0,00 500,00 275,00
RESPIRATORIA PARA AGENTES BIOLGGICOS, DES
PFF2 COM FILTRO P2 N. 95, COM 2 ORIFICIOS MDE
CADA LADO
Total do Lote : 54.600,00 54.033,40
Resultado do Grupo: Valor total inicial: 4.394.193,78
Registros: 19 Valor total de Saidas: 1.650.134,56
Saldo do Contrato: 2.744.059,22




