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Comunicagdo Interna n®: 289/2024

De: Sra. Elaine Aparecida Paiva — Nucleo de Assisténcia Farmacéutica
Para: Sr. Rodrigo Rodrigues Pereira — Assessor da Superintendéncia da Gestdao de
Recursos Materiais, Pregoeiro responsavel pelo Pregéo Eletronico 10/2024.

ASSUNTO: PARECER TECNICO REFERENTE AS FORMULAS LICITADAS NO
PREGAO ELETRONICO 08/2024.

Prezados Senhores,

Com os cordiais cumprimentos, segue o Parecer Técnico das amostras
apresentadas por catalogos referentes aos itens do Edital de Licitagdo do Pregdo
Eletronico para Registro de Pregos N° 08/2024, Processo Administrativo N° 23/2024,
ocorrido em 16/05/2024, “Aquisi¢do de Suplementos e Dietas Especiais™

Dietas Especificas / Suplementos Alimentares Administrativas

ITEM FORMULA MARCA EMPRESA SITUACAO

(870034948) Férmula infantil
nutricionalmente completa, em pé, 100% de
aminoacidos elementares livres. Isenta de
produtos lacteos, ingredientes de origem
animal, proteina lactea, lactose, sacarose,
3 ga.lactose, frl:ltose, gluten e iten; a base de NEOCATE LEONE BbieEs
soja (como 6leo ou demais derivados) em
sua composi¢do, para criangas com
disturbios alimentares relativos a absorg@o
de nutrientes e alergias graves, de zero a
trinta e seis meses. (0 a 36 meses)
Apresentagdo: p6 - Embalagem: lata.

Dietas Especificas / Suplementos Alimentares Administrativos Sob Protocolos

Especiais

ITEM FORMULA MARCA EMPRESA SITUACAO

(870039972) Suplemento / Férmula para
nutricio  enteral e oral em  pé,

nutricionalmente completa, especializada COMERCIAL
para pacientes com Doengas Inflamatorias MEGACARE OTTO EIRELI Reprovado

Intestinais (DII), composta de carboidratos,
lipideos e proteinas com TGF-B2 (Fator de
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Crescimento Transformador Humano |
Recombinante B2) para reparacio da
mucosa intestinal. Isenta de gluten e fibras.
Plelcmmmlmenlc iscnta  de  lactose e

sacarose. A[)ICSCMdQﬁOZ po - Embalagem:
lata.

Segue abaixo a justificativa dos itens reprovados:

Item 15: Férmula apresentada nio possui a indicagdo de uso enteral obrigatoria
de acordo com o edital. Bem como os 3 e 4 colocados que apresentaram a mesma
formula, portanto também reprovados.

Sem mais para o momento, agradego a atengdio dispensada e nos colocamos a

disposicdo para eventuais dividas ou esclarecimentos que possam Surgir.

Atenciosamente,
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Elaine A recida Paiva Luciana Apar\e\:ida Pereira
Nutricionista Convidada
Assis encna Farmacéutica
Nacleo de As b
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