36000 - MINISTERIO DA SAUDE
257042 - DISTRITO SANIT. ESP.INDIGENA - ALTAMIRA

RELAGAO DE ITENS - PREGAO ELETRONICO N° 90006/2025-000 SRP

1 - Itens da Licitacao

|1 - Hidrocortisona

Descrigao Detalhada: Hidrocortisona Composigao: Sal Acetato , Concentragédo: 10 MG/G, Forma Farmacéutica: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 700 Quantidade Minima Cotada: 700

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 9,95

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (700)

|2 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 200 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3100 Quantidade Minima Cotada: 3100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,26

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3100)

|3 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 50 MG/G, Uso: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: N&o

Quantidade Total: 250 Quantidade Minima Cotada: 250

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,70

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (250)

|4 - Acido acetilsalicilico

Descrigdo Detalhada: Acido Acetilsalicilico Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 50000 Quantidade Minima Cotada: 50000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,08

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Margem de Preferéncia Normal (%): 10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (50000)
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|5 - Acido acetilsalicilico

Descrigdo Detalhada: Acido Acetilsalicilico Dosagem: 500 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 0,26

Unidade de Fornecimento:

Menor Prego

Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01
Margem de Preferéncia Normal (%): 10,00

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)

Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Margem de Preferéncia Adicional (%):

|6 - Acido Félico

Descrigdo Detalhada: Acido Folico Dosagem: 0,2 MG/ML, Uso: Solugéo Oral - Gotas

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 3500
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 5,56

Frasco 30,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Menor Precgo

Unidade de Fornecimento:

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3500)

Quantidade Minima Cotada: 3500

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

|7 - Acido félico

Descrigdo Detalhada: Acido Folico Dosagem: 5 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 50000
Critério de Julgamento: Menor Preco
Valor Unitario (R$): 0,07

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (50000)

Quantidade Minima Cotada: 50000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

|8 - Acido Salicilico

Descrigdo Detalhada: Acido Salicilico Concentragéo: 5% , Forma Farmacéutica: Pomada , Caracteristica Adicional: Especialmente Manipulado

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 500
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 8,89
Bisnaga 20,00 G
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Menor Prego

Unidade de Fornecimento:

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)

Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

|9 - Acido valpréico

Descrigado Detalhada: Acido Valpréico Dosagem: 250 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 0,52
Unidade de Fornecimento:

Menor Precgo

Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
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10 - Acido Valproéico

Descrigdo Detalhada: Acido Valpréico Dosagem: 50 MG/ML, Forma Farmacéutica: Xarope

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:
Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

100

Menor Prego

6,65

Frasco 100,00 ML
0,01

Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Altamira/PA (100)

11 - Acido valproéico

Descrigado Detalhada: Acido Valpréico Dosagem: 500 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:
Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

3500 Quantidade Minima Cotada: 3500

Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
0,81

Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

0,01

Altamira/PA (3500)

12 - Albendazol

Descrigao Detalhada: Albendazol Dosagem: 40 MG/ML, Uso: Suspenséo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:
Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):
Margem de Preferéncia Normal (%):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao
7000 Quantidade Minima Cotada: 7000
Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
2,10
Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0
0,01
10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Altamira/PA (7000)

13 - Albendazol

Descri¢ao Detalhada: Albendazol Dosagem: 400 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:
Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):
Margem de Preferéncia Normal (%):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo
22000 Quantidade Minima Cotada: 22000
Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
0,56
Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0
0,01
10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):
Altamira/PA (22000)

14 - Alendronato de sédio

Descrigao Detalhada: Alendronato De Sodio Dosagem: 70 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:
Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):
Margem de Preferéncia Normal (%):

Local de Entrega (Quantidade):
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Nao
300 Quantidade Minima Cotada: 300
Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
0,34
Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0
0,01
10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Altamira/PA (300)
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15 - Alopurinol

Descrigao Detalhada: Alopurinol Dosagem: 100 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,21

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

16 - Alopurinol

Descrigao Detalhada: Alopurinol Dosagem: 300 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,40

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)

17 - Amitriptilina cloridrato

Descrigao Detalhada: Amitriptilina Cloridrato Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,08

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)

18 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Principio Ativo: Associada Com Clavulanato De Potéassio , Concentragdo: 50 Mg/MI + 12,5 MG/ML, Forma
Farmacéutica: Suspensao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2600 Quantidade Minima Cotada: 2600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 29,50

Unidade de Fornecimento: Frasco 75,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Margem de Preferéncia Normal (%): 10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2600)

19 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Principio Ativo: Associada Com Clavulanato De Potassio , Concentragéo: 500mg + 125mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000 Quantidade Minima Cotada: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 4,17

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Margem de Preferéncia Normal (%): 10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (16000)
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|20 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragdo: 50mg/MI , Apresentagao: Pé Para Suspenséo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):
Margem de Preferéncia Normal (%):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

6800

Menor Prego
11,72

Frasco 60,00 ML
0,01

Quantidade Minima Cotada: 6800

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

10,00 Margem de Preferéncia Adicional (%):

Altamira/PA (6800)

|21 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragdo: 500mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

80000
Menor Precgo
0,28
Capsula

0,01

Altamira/PA (80000)

Quantidade Minima Cotada: 80000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

|22 - Anlodipino besilato

Descrigao Detalhada: Anlodipino Besilato Dosagem: 10 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao
1500
Menor Prego
0,10
Comprimido
0,01

Altamira/PA (1500)

Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

|23 - Anlodipino besilato

Descri¢ao Detalhada: Anlodipino Besilato Dosagem: 5 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo
1500
Menor Prego
0,05
Comprimido
0,01

Altamira/PA (1500)

Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

|24 - Atenolol

Descrigao Detalhada: Atenolol Dosagem: 100 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao
3000
Menor Precgo
0,18
Comprimido
0,01

Altamira/PA (3000)
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Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesodes: 0
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|25 - Atenolol

Descri¢ao Detalhada: Atenolol Dosagem: 50 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 6000 Quantidade Minima Cotada: 6000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,09

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (6000)
|26 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 40 MG/ML, Apresentagéo: Suspenséo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 8,50

Unidade de Fornecimento: Frasco 15,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
|27 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 16000 Quantidade Minima Cotada: 16000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,97

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (16000)
|28 - Beclometasona Dipropionato

Descrigao Detalhada: Beclometasona Dipropionato Apresentagéo: Spray Nasal , Dosagem: 250mcg/Dose , Caracteristicas Adicionais: Frasco
Doseador Com Aerogador Nasal

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 27,50

Unidade de Fornecimento: Frasco 200,00 DOSES Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)

|29 - Beclometasona Dipropionato

Descrigao Detalhada: Beclometasona Dipropionato Apresentacdo: Spray Nasal , Dosagem: 50mcg/Dose , Caracteristicas Adicionais: Frasco Doseador
Com Aerogador Nasal
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 29,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 200,00 DOSES Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)
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B0 - Benzilpenicilina

Descri¢ao Detalhada: Benzilpenicilina Apresentacdo: Benzatina , Dosagem: 1.200.000ui , Uso: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 7,64

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)

|31 - Benzilpenicilina

Descrigao Detalhada: Benzilpenicilina Apresentagdo: Benzatina , Dosagem: 600.000ui , Uso: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1800 Quantidade Minima Cotada: 1800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 9,38

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1800)

|32 - Benzilpenicilina

Descrigdo Detalhada: Benzilpenicilina Apresentagéo: Potassica , Composig&o: Associada A Penicilina Procainada , Dosagem: 100.000ui + 300.000ui ,
Uso: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,57

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

|33 - Betametasona

Descrigao Detalhada: Betametasona Composigdo: Acetato , Apresentagdo: Associada Com Betametasona Fosfato , Dosagem: 3mg + 3mg/MI , Uso:
Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1300 Quantidade Minima Cotada: 1300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 12,76

Unidade de Fornecimento: Ampola 1,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1300)

|34 - Budesonida

Descrigao Detalhada: Budesonida Apresentagéo: Aerossol Nasal , Concentragédo: 32mcg/Dose , Caracteristicas Adicionais: Frasco Com Valvula
Dosificadora

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 150 Quantidade Minima Cotada: 150

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 13,21

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 DOSE(S) Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (150)
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|35 - Budesonida

Descrigao Detalhada: Budesonida Apresentagdo: Aerossol Nasal , Concentragdo: 64mcg/Dose , Caracteristicas Adicionais: Frasco Com Valvula

Dosificadora

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 150 Quantidade Minima Cotada: 150
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 16,99

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (150)

Frasco 120,00 DOSE(S)

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

|36 - Captopril

Descrigao Detalhada: Captopril Concentracdo: 25 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 15000 Quantidade Minima Cotada: 15000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,06

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (15000)

|37 - Carbamazepina

Descrigao Detalhada: Carbamazepina Dosagem: 20 MG/ML, Apresentagao: Suspenséo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 160 Quantidade Minima Cotada: 160

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 9,95

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (160)

B8 - Carbamazepina

Descrigao Detalhada: Carbamazepina Dosagem: 200 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000 Quantidade Minima Cotada: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,23

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (12000)

|39 - Carbonato de calcio

Descrigao Detalhada: Carbonato De Calcio Apresentagéo: Associado Com Vitamina D3 , Dosagem: 500mg De Calcio + 200u

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,12

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)

PREGAO ELETRONICO N° 90006/2025-000 SRP UASG 257042 26/03/2025 14:52

(8/37)



|40 - Carbonato de calcio

Descrigao Detalhada: Carbonato De Calcio Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,12

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)
|41 - Carbonato de litio

Descrigao Detalhada: Carbonato De Litio Dosagem: 300 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 500 Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,35

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)
p2 - Carvedilol

Descrigao Detalhada: Carvedilol Dosagem: 12,5 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 300 Quantidade Minima Cotada: 300

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,16

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (300)
@3 - Carvedilol

Descrigao Detalhada: Carvedilol Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 300 Quantidade Minima Cotada: 300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,16

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (300)
|44 - Carvedilol
Descrigao Detalhada: Carvedilol Dosagem: 3,125 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1500 Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,14

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)
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|45 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Dosagem: 50 MG/ML, Forma Farmacéutica: P6 P/ Suspensao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 14,28

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
|46 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 40000 Quantidade Minima Cotada: 40000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,77

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (40000)
|47 - Ceftriaxona sédica

Descrigao Detalhada: Ceftriaxona Sddica Concentragdo: 1 G, Forma Farmaceutica: P6 P/ Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 500 Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 5,50

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)
@18 - Cetoconazol

Descrigao Detalhada: Cetoconazol Dosagem: 2% , Apresentagdo: Shampoo
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2300 Quantidade Minima Cotada: 2300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,54

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2300)

|49 - Cianocobalamina

Descrigao Detalhada: Cianocobalamina Concentragdo: 1000 MCG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,80

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
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|50 - Ciprofloxacino cloridrato

Descrigao Detalhada: Ciprofloxacino Cloridrato Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 35000 Quantidade Minima Cotada: 35000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,31

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (35000)

|51 - Claritromicina

Descrigao Detalhada: Claritromicina Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,19

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
|52 - Clonazepam

Descrigao Detalhada: Clonazepam Dosagem: 2,5 MG/ML, Apresentagéo: Solugéo Oral- Gotas
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 50 Quantidade Minima Cotada: 50

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,55

Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (50)
B3 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sdédio Principio Ativo: 0,9%_ Solugéo Injetavel , Aplicagédo: Sistema Fechado
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1200 Quantidade Minima Cotada: 1200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 7,48

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1200)
|54 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sddio Principio Ativo: 0,9%_ Solugéo Injetavel , Aplicagéo: Sistema Fechado

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 4,57

Unidade de Fornecimento: Frasco 250,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)
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|55 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Principio Ativo: 0,9%_ Solugéo Injetavel , Aplicagédo: Sistema Fechado
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 7,15

Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
|56 - Cloreto de sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sddio Concentragao: 0,9 % , Forma Farmaceutica: Solugdo Nasal
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,36

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)
|57 - Clorexidina digluconato

Descrigao Detalhada: Clorexidina Digluconato Concentragéo: 0,12% , Forma Farmacéutica: Colutério
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 13,04

Unidade de Fornecimento: Frasco 250,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)
58 - Amiodarona

Descrigao Detalhada: Amiodarona Dosagem: 200 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1800 Quantidade Minima Cotada: 1800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,54

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1800)
|59 - Amitriptilina cloridrato

Descrigao Detalhada: Amitriptilina Cloridrato Dosagem: 75 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 200 Quantidade Minima Cotada: 200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,68

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (200)
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|60 - Biperideno

Descri¢ao Detalhada: Biperideno Dosagem: 2 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,34

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)

b1 - Clomipramina

Descrigao Detalhada: Clomipramina Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 500 Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,27

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)
FSZ - Clorpromazina

Descrigao Detalhada: Clorpromazina Dosagem: 25 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,42

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
|63 - Clorpromazina

Descrigao Detalhada: Clorpromazina Dosagem: 5 MG/ML, Apresentagao: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 50 Quantidade Minima Cotada: 50

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,40

Unidade de Fornecimento: Ampola 5,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (50)
b4 - Epinefrina

Descrigao Detalhada: Epinefrina Dosagem: 1mg/Ml , Uso: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,51

Unidade de Fornecimento: Ampola 1,00 ML Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)
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|65 - Hidralazina

Descri¢ao Detalhada: Hidralazina Dosagem: 50 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 200 Quantidade Minima Cotada: 200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,63

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (200)
bﬁ - Lidocaina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2% , Apresentacao: Geléia
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 300 Quantidade Minima Cotada: 300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (300)
|67 - Nortriptilina cloridrato

Descrigao Detalhada: Nortriptilina Cloridrato Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 700 Quantidade Minima Cotada: 700

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,47

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (700)
|68 - Nortriptilina cloridrato

Descrigao Detalhada: Nortriptilina Cloridrato Dosagem: 50 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 700 Quantidade Minima Cotada: 700

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,93

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (700)
bQ - Pilocarpina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Pilocarpina Cloridrato Concentragédo: 2% , Indicagédo: Solugdo Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 40 Quantidade Minima Cotada: 40

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 35,49

Unidade de Fornecimento: Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (40)
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|70 - Piridoxina

Descrigao Detalhada: Piridoxina Composigao: Cloridrato , Concentragéo: 40 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 500 Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,97

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)

|71 - Propranolol cloridrato

Descrigao Detalhada: Propranolol Cloridrato Dosagem: 10 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 420 Quantidade Minima Cotada: 420

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,17

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (420)
|72 - Tiamina

Descrigao Detalhada: Tiamina Dosagem: 300 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,36

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)
|73 - Verapamil cloridrato

Descrigao Detalhada: Verapamil Cloridrato Dosagem: 80 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 200 Quantidade Minima Cotada: 200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,62

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (200)

|74 - Clorpromazina

Descrigao Detalhada: Clorpromazina Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,47

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
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|75 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 0,1% , Apresentagdo: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5500 Quantidade Minima Cotada: 5500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,25

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G Quantidade Maxima para Adesées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5500)

|76 - Dexametasona

Descricao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 0,1 MG/ML, Apresentagéo: Elixir
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4500 Quantidade Minima Cotada: 4500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,14

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4500)
|77 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 0,1% , Apresentacéo: Solugdo Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 800 Quantidade Minima Cotada: 800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 9,76

Unidade de Fornecimento: Frasco 5,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (800)
/8 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 4 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12500 Quantidade Minima Cotada: 12500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,37

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (12500)

|79 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 4 MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,07

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,50 ML Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
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|80 - Dexclorfeniramina maleato

Descrigao Detalhada: Dexclorfeniramina Maleato Concentracéo: 0,4 MG/ML, Apresentagdo Farmacéutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5500 Quantidade Minima Cotada: 5500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,15

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5500)

|81 - Dexclorfeniramina maleato

Descrigao Detalhada: Dexclorfeniramina Maleato Dosagem: 2 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 15000 Quantidade Minima Cotada: 15000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,23

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (15000)
|82 - Diazepam

Descrigao Detalhada: Diazepam Dosagem: 10 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 3500 Quantidade Minima Cotada: 3500

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,15

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3500)
83 - Diazepam

Descri¢ao Detalhada: Diazepam Dosagem: 5 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,12

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
|84 - Diazepam

Descrigao Detalhada: Diazepam Dosagem: 5 MG/ML, Apresentagao: Solucéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 50 Quantidade Minima Cotada: 50

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,40

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (50)
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|85 - Digoxina

Descrigao Detalhada: Digoxina Dosagem: 0,05 MG/ML, Apresentagao: Elixir
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 13,64

Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)
86 - Digoxina

Descrigao Detalhada: Digoxina Dosagem: 0,25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1200 Quantidade Minima Cotada: 1200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,25

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1200)
|87 - Dipirona sédica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 90000 Quantidade Minima Cotada: 90000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,28

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (90000)
|88 - Dipirona Sédica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500 MG/ML, Apresentacéo: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,39

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)
|89 - Dipirona Sédica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500 MG/ML, Apresentagéo: Solugao Oral (Gotas)
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5000 Quantidade Minima Cotada: 5000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,40

Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5000)
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|90 - Enalapril maleato

Descrigao Detalhada: Enalapril Maleato Dosagem: 10 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,06

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)

|91 - Enalapril maleato

Descrigao Detalhada: Enalapril Maleato Dosagem: 20 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 6000 Quantidade Minima Cotada: 6000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,06

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (6000)
|92 - Enalapril maleato

Descricao Detalhada: Enalapril Maleato Dosagem: 5 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,07

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
|93 - Eritromicina

Descrigao Detalhada: Eritromicina Apresentagéo: Estolato , Concentragdo: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,79

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

94 - Espironolactona

Descrigao Detalhada: Espironolactona Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 720 Quantidade Minima Cotada: 720

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,84

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (720)

PREGAO ELETRONICO N° 90006/2025-000 SRP UASG 257042 26/03/2025 14:52 (19/37)



|95 - Espironolactona

Descrigao Detalhada: Espironolactona Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1080 Quantidade Minima Cotada: 1080

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,27

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1080)

|96 - Fenitoina sédica

Descrigao Detalhada: Fenitoina Sddica Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,17

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)
|97 - Fenobarbital sédico

Descrigao Detalhada: Fenobarbital Sédico Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 13000 Quantidade Minima Cotada: 13000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,18

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (13000)
98 - Fenobarbital Sédico

Descrigao Detalhada: Fenobarbital S6dico Dosagem: 40 MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugédo Oral - Gotas
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 350 Quantidade Minima Cotada: 350

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 5,15

Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (350)
|99 - Finasterida

Descricao Detalhada: Finasterida Concentragéo: 5 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1500 Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,48

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)

PREGAO ELETRONICO N° 90006/2025-000 SRP UASG 257042 26/03/2025 14:52 (20/37)



100 - Fluconazol

Descrigao Detalhada: Fluconazol Dosagem: 150 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,53

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)

101 - Fluoxetina

Descrigao Detalhada: Fluoxetina Dosagem: 20 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,10

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)
102 - Furosemida

Descrigao Detalhada: Furosemida Composicdo: 10 Mg/MI, Apresentagéo: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,32

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
103 - Furosemida

Descri¢ao Detalhada: Furosemida Dosagem: 40 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,08

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)

104 - Gentamicina

Descrigao Detalhada: Gentamicina Composigédo: Sal Sulfato , Concentragao: 5 MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400 Quantidade Minima Cotada: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 14,24

Unidade de Fornecimento: Frasco 5,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (400)
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105 - Glibenclamida

Descrigao Detalhada: Glibenclamida Dosagem: 5 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,07

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)

106 - Glicerol

Descrigao Detalhada: Glicerol Dosagem: 12% , Apresentacéo: Clister
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 12,49

Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)

107 - Glicerol

Descrigao Detalhada: Glicerol Dosagem: 95% , Apresentacéo: Supositorio Infantil
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 150 Quantidade Minima Cotada: 150

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,41

Unidade de Fornecimento: Supositério Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (150)

108 - Gliclazida

Descrigao Detalhada: Gliclazida Concentragdo: 30 MG, Forma Farmacéutica: Liberagdo Prolongada
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 500 Quantidade Minima Cotada: 500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,24

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (500)

109 - Glicose

Descrigao Detalhada: Glicose Concentragao: 5% , Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel , Caracteristica Adicional: Sistema Fechado, Embalagem
Primaria Isenta De Pvc

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 8,88

Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
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110 - Haloperidol

Descrigao Detalhada: Haloperidol Dosagem: 5 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

5000

Menor Prego
0,30
Comprimido
0,01

Altamira/PA (5000)

Quantidade Minima Cotada: 5000
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

111 - Hidroclorotiazida

Descricao Detalhada: Hidroclorotiazida Dosagem: 25 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

35000
Menor Precgo
0,05
Comprimido
0,01

Altamira/PA (35000)

Quantidade Minima Cotada: 35000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

112 - Hidrocortisona

Descrigao Detalhada: Hidrocortisona Principio Ativo: 500mg , Apresentacéo: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

1800

Menor Prego
6,21
Frasco-Ampola
0,01

Altamira/PA (1800)

Quantidade Minima Cotada: 1800

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

113 - Hidrocortisona

Descrigao Detalhada: Hidrocortisona Principio Ativo: 100mg , Apresentagéo: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

1800

Menor Prego
4,30
Frasco-Ampola
0,01

Altamira/PA (1800)

Quantidade Minima Cotada: 1800
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

114 - Hidroxido de aluminio

Descrigao Detalhada: Hidréxido De Aluminio Concentragdo: 60 MG/ML, Forma Farmaceutica: Suspensao Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

3000

Menor Precgo

3,08

Frasco 100,00 ML
0,01

Altamira/PA (3000)
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Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesodes: 0
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115 - Hipromelose

Descrigao Detalhada: Hipromelose Dosagem: 0,5% , Apresentacéo: Solugdo Oftélmica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 300 Quantidade Minima Cotada: 300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 16,08

Unidade de Fornecimento: Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (300)
116 - Ibuprofeno

Descrigao Detalhada: Ibuprofeno Dosagem: 300 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 70000 Quantidade Minima Cotada: 70000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,17

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (70000)
117 - Ibuprofeno

Descrigao Detalhada: Ibuprofeno Dosagem: 50 MG/ML, Forma Farmacéutica: Suspensé&o Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,90

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)
118 - Ibuprofeno

Descrigao Detalhada: Ibuprofeno Dosagem: 600 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 80000 Quantidade Minima Cotada: 80000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,23

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (80000)

119 - Ipratropio Brometo

Descrigao Detalhada: Ipratropio Brometo Dosagem: 0,25 MG/ML, Uso: Solugéo Para Inalagao
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 600 Quantidade Minima Cotada: 600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,26

Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (600)
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120 - Isossorbida

Descrigao Detalhada: Isossorbida Principio Ativo: Sal Dinitrato , Dosagem: 20 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,18

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

121 - Isossorbida

Descrigao Detalhada: Isossorbida Principio Ativo: Sal Dinitrato , Dosagem: 5 MG, Tipo Medicamento: Sublingual
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000 Quantidade Minima Cotada: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,46

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)
122 - Itraconazol

Descrigao Detalhada: Itraconazol Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 6000 Quantidade Minima Cotada: 6000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,03

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (6000)
123 - Ivermectina

Descrigao Detalhada: Ivermectina Concentragéo: 6 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000 Quantidade Minima Cotada: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,58

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (12000)
124 - Lactulose

Descrigao Detalhada: Lactulose Concentragdo: 667 MG/ML, Forma Farmaceutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 5,66

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
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125 - Levodopa

Descrigdo Detalhada: Levodopa Composicéo: Associado A Carbidopa , Dosagem: 250mg + 25mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 700 Quantidade Minima Cotada: 700

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,99

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (700)

126 - Levotiroxina sodica

Descrigao Detalhada: Levotiroxina Sédica Dosagem: 100 Mcg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 360 Quantidade Minima Cotada: 360

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,24

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (360)
127 - Levotiroxina sédica

Descrigao Detalhada: Levotiroxina Sédica Dosagem: 50 Mcg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 800 Quantidade Minima Cotada: 800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,26

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (800)
128 - Levotiroxina sédica

Descrigao Detalhada: Levotiroxina Sédica Dosagem: 25 Mcg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 360 Quantidade Minima Cotada: 360

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,26

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (360)

129 - Lidocaina cloridrato

Descricao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2% , Apresentagéao: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 600 Quantidade Minima Cotada: 600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 7,78

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (600)
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130 - Loratadina

Descrigao Detalhada: Loratadina Concentragdo: 1mg/MI, Tipo Medicamento: Xarope

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

4200

Menor Prego

4,30

Frasco 100,00 ML
0,01

Altamira/PA (4200)

Quantidade Minima Cotada: 4200
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

131 - Loratadina

Descrigao Detalhada: Loratadina Concentragdo: 10mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

20000
Menor Precgo
0,12
Comprimido
0,01

Altamira/PA (20000)

Quantidade Minima Cotada: 20000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

132 - Losartana potassica

Descrigao Detalhada: Losartana Potassica Dosagem: 50 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao

50000
Menor Prego
0,08
Comprimido
0,01

Altamira/PA (50000)

Quantidade Minima Cotada: 50000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

133 - Medroxiprogesterona Acetato

Descrigao Detalhada: Medroxiprogesterona Acetato Concentragdo: 150 MG/ML, Forma Farmaceutica: Suspensao Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Néo

500

Menor Prego
11,69

Ampola 1,00 ML
0,01

Altamira/PA (500)

Quantidade Minima Cotada: 500
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

134 - Doxazosina mesilato

Descrigao Detalhada: Doxazosina Mesilato Composigéo: 2 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:

Valor Unitario (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):

Nao
2200
Menor Precgo
0,16
Comprimido
0,01

Altamira/PA (2200)
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Quantidade Minima Cotada: 2200

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesodes: 0
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135 - Metformina cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 500 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,17

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)

136 - Metformina cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 850 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 22000 Quantidade Minima Cotada: 22000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,18

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (22000)
137 - Metildopa

Descrigao Detalhada: Metildopa Dosagem: 250 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,67

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
138 - Metoclopramida cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 10 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 7000 Quantidade Minima Cotada: 7000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,13

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (7000)

139 - Metoclopramida cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 4 Mg/MI , Apresentagao: Solugéo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2500 Quantidade Minima Cotada: 2500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,60

Unidade de Fornecimento: Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2500)
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140 - Metoclopramida Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 5 Mg/MI , Apresentagdo: Solugao Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2300

Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 0,79

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2300)

Quantidade Minima Cotada: 2300
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

141 - Metoprolol

Descrigao Detalhada: Metoprolol Composi¢ao: Sal Tartarato , Concentragao: 100 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1200
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 0,77
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1200)

Quantidade Minima Cotada: 1200

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

142 - Benzoilmetronidazol

Descrigao Detalhada: Benzoilmetronidazol Concentragao: 40 MG/ML, Forma Farmacéutica: Suspensao Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Preco
Valor Unitario (R$): 7,32

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)

Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

143 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Concentragao: 100 MG/G, Forma Farmaceutica: Gel Vaginal , Caracteristica Adicional: Com Aplicador

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2500

Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 7,72

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 50,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2500)

Quantidade Minima Cotada: 2500
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

144 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Dosagem: 250 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 40000
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 0,22
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (40000)
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Quantidade Minima Cotada: 40000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesodes: 0
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145 - Metronidazol

Descri¢ao Detalhada: Metronidazol Dosagem: 400 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 46000 Quantidade Minima Cotada: 46000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,42

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (46000)

146 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20 MG/G, Apresentagao: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,53

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 28,00 G Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)

147 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 2% , Apresentagéo: Creme Vaginal
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 1500 Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 10,14

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 80,00 G Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)

148 - Extrato Medicinal

Descrigao Detalhada: Extrato Medicinal Principio Ativo: Guaco (Mikania Glomerata Spreng.) , Concentragdo: 5% , Forma Farmacéutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000 Quantidade Minima Cotada: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,84

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (16000)

149 - Nifedipino

Descrigao Detalhada: Nifedipino Dosagem: 10 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,18

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)
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150 - Nistatina

Descrigao Detalhada: Nistatina Dosagem: 100.000 Ui/MI , Apresentagao: Suspenséao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,40

Unidade de Fornecimento: Frasco 50,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)

151 - Miconazol nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20 MG/G, Apresentagéo: Logao
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 600 Quantidade Minima Cotada: 600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 4,48

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (600)
152 - Nitrofurantoina

Descrigao Detalhada: Nitrofurantoina Dosagem: 100 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,41

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
153 - Petrolato

Descricao Detalhada: Petrolato Aspecto Fisico: Liquido , Tipo: Laxativo , Uso: Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2000 Quantidade Minima Cotada: 2000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,25

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2000)
154 - Omeprazol

Descrigao Detalhada: Omeprazol Concentragao: 20 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 60000 Quantidade Minima Cotada: 60000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,08

Unidade de Fornecimento: Capsula Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (60000)
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155 - Paracetamol

Descrigao Detalhada: Paracetamol Dosagem Solugdo Oral: 200 MG/ML, Apresentagéo: Solugéo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 7000
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 1,62

Frasco 10,00 ML
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Quantidade Minima Cotada: 7000

Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado

Unidade de Fornecimento: Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (7000)

156 - Paracetamol

Descrigao Detalhada: Paracetamol Dosagem Comprimido: 500 M

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 80000
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 0,12
Unidade de Fornecimento:

Quantidade Minima Cotada: 80000

Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado

Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (80000)

157 - Pasta D' Agua

Descrigdo Detalhada: Pasta D' Agua Composigao: Talco + Glicerina + Ox.Zinco + Agua De Cal , Concentragdo: 25% + 25% + 25% + 25%
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 1000
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 9,97

Pote 100,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Quantidade Minima Cotada: 1000

Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado

Unidade de Fornecimento: Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

158 - Permanganato de potassio

Descrigao Detalhada: Permanganato De Potassio Concentragdo: 100 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5000 Quantidade Minima Cotada: 5000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,29

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0
Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5000)

159 - Permetrina

Descrigao Detalhada: Permetrina Dosagem: 10 MG/ML, Indicagado: Logéo
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 1500
Critério de Julgamento:
Valor Unitario (R$): 2,54

Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Quantidade Minima Cotada: 1500

Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado

Unidade de Fornecimento: Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)
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160 - Permetrina

Descrigao Detalhada: Permetrina Concentracdo: 50 MG/ML, Forma Farmaceutica: Logédo
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1500 Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 4,08

Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)

161 - Prednisolona

Descrigao Detalhada: Prednisolona Composic¢ao: Fosfato Sédico , Concentragéo: 3 MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000 Quantidade Minima Cotada: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 7,30

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (4000)
162 - Prednisona

Descrigao Detalhada: Prednisona Dosagem: 20 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 20000 Quantidade Minima Cotada: 20000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,22

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (20000)
163 - Prednisona

Descri¢ao Detalhada: Prednisona Dosagem: 5 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,10

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)

164 - Prometazina cloridrato

Descricao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5000 Quantidade Minima Cotada: 5000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,20

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesoées: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5000)
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165 - Prometazina cloridrato

Descrigao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25 MG/ML, Apresentacéo: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2300 Quantidade Minima Cotada: 2300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 2,59

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2300)

166 - Propranolol cloridrato

Descrigao Detalhada: Propranolol Cloridrato Dosagem: 40 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2500 Quantidade Minima Cotada: 2500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,10

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2500)

167 - Sais para reidratacao oral

Descri¢ao Detalhada: Sais Para Reidratagdo Oral Composicao: Sédio, Potassio, Cloreto, Citrato E Glicose , Concentragédo: 90 Meg/L + 20 Meg/L + 80
Meg/L + 30 Meg/L + 111 MMOL/L, Forma Farmacéutica: Pé P/ Solugdo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 10000 Quantidade Minima Cotada: 10000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,00

Unidade de Fornecimento: Envelope Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (10000)

168 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 100mcg/Dose , Forma Farmacéutica: Aerosol Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400 Quantidade Minima Cotada: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 17,25

Unidade de Fornecimento: Frasco 200,00 DOSE(S) Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (400)

169 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 5 MG/ML, Uso: Solugédo Para Nebulizagdo
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 300 Quantidade Minima Cotada: 300

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 20,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (300)
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170 - Sinvastatina

Descrigao Detalhada: Sinvastatina Dosagem: 10 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 5000
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 0,14
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (5000)

Quantidade Minima Cotada: 5000
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

171 - Sinvastatina

Descricdo Detalhada: Sinvastatina Dosagem: 20 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 0,13
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)

Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesoes: 0

172 - Ringer

Descrigao Detalhada: Ringer Composigéo: Associado Com Lactato De Sédio , Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel , Caracteristica Adicional:

Sistema Fechado

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 3000

Critério de Julgamento: Menor Preco
Valor Unitario (R$): 8,18

Unidade de Fornecimento: Bolsa 500,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)

Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

173 - Sulfadiazina

Descrigao Detalhada: Sulfadiazina Principio Ativo: De Prata , Dosagem: 1% , Indicag&o: Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 6,07

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1000)

Quantidade Minima Cotada: 1000
Critério de Valor: Valor Estimado

Quantidade Maxima para Adesdes: 0

174 - Sulfametoxazol

Descrigdo Detalhada: Sulfametoxazol Composigéo: Associado A Trimetoprima , Concentragao: 40mg + 8mg/MI , Forma Farmacéutica: Suspensao

Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 6000

Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Unitario (R$): 5,34

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (6000)
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175 - Sulfametoxazol

Descrigdo Detalhada: Sulfametoxazol Composigéo: Associado A Trimetoprima , Concentragéo: 400mg + 80mg
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 69200 Quantidade Minima Cotada: 69200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,24

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (69200)

176 - Polimixina B

Descrigao Detalhada: Polimixina B Composigao: Associada Com Neomicina, Fluocinolona E Lidocaina , Concentracdo: 10.000 Ui + 3,5 Mg + 0,25 Mg
+ 20 MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugédo Otolégica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 600 Quantidade Minima Cotada: 600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 5,15

Unidade de Fornecimento: Frasco 10,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (600)

177 - Sulfato de zinco

Descri¢ao Detalhada: Sulfato De Zinco Concentragédo: 4 MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugédo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 2500 Quantidade Minima Cotada: 2500

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 8,74

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (2500)

178 - Sulfato ferroso

Descrigao Detalhada: Sulfato Ferroso Dosagem Ferro: 40mg De Ferro li
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 70000 Quantidade Minima Cotada: 70000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,06

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (70000)

179 - Sulfato Ferroso

Descrigao Detalhada: Sulfato Ferroso Concentragao: 5 MG/ML, Forma Farmaceutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3500 Quantidade Minima Cotada: 3500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 3,52

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML Quantidade Maxima para Adesodes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3500)
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180 - Sulfato ferroso

Descrigao Detalhada: Sulfato Ferroso Dosagem Ferro: 25mg/MI De Ferro li , Forma Farmacéutica: Solugao Oral-Gotas
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 3000 Quantidade Minima Cotada: 3000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 1,48

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (3000)

181 - Timolol

Descrigao Detalhada: Timolol Concentragédo: 0,5% , Indicagéo: Solugao Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 100 Quantidade Minima Cotada: 100

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 4,82

Unidade de Fornecimento: Frasco 5,00 ML Quantidade Maxima para Adesoes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (100)

182 - Extrato medicinal

Descrigao Detalhada: Extrato Medicinal Principio Ativo: Alcachofra (Cynara Scolymus L.) , Concentragéo: 300 M
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000 Quantidade Minima Cotada: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 0,87

Unidade de Fornecimento: Comprimido Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (8000)

183 - Extrato medicinal

Descricao Detalhada: Extrato Medicinal Principio Ativo: Aloe Vera (L.) Burm F., Concentragdo: 50 MG/G, Forma Farmacéutica: Pomada ,
Caracteristica Adicional: Formulagéo Especialmente Manipulada
Tratamento Diferenciado: Tipo | - Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1500 Quantidade Minima Cotada: 1500

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Unitario (R$): 6,28

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G Quantidade Maxima para Adesdes: 0

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Altamira/PA (1500)
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