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DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA - DFD Nº 035/2025 
 (Lei Federal nº 14.133/2021 e Decreto Municipal nº 10.196/2023) 

 
PREENCHIMENTO PELA ÁREA REQUISITANTE 

1. ÁREA REQUISISTANTE DA DEMANDA 
Área requisitante Central de Abastecimento Farmacêutico 
Responsável pela demanda Thais Bento Marchi 
Cargo/função Farmacêutica  
Email cafsaude.cm@gmail.com 
Telefone (44) 3524-2198 

 
2. IDENTIFICAÇÃO DA DEMANDA (ART. 78 I DEC. 10.196/23) 
Objeto:  

Aquisição de medicamentos e insumos para atendimento das Farmácias Básica e Especial da 

Secretaria de Saúde de Campo Mourão, contemplando itens remanescentes do Pregão n°83/2025 

(Farmácia Básica) e do Pregão n°42/2024 (Farmácia Especial), para fornecimento pelo período 

de 12 (doze) meses. 

 

  
Código 

IPM 
Código 

CATMAT 
PREGÃO DE MEDICAMENTOS FARMÁCIA 

ESPECIAL 2025 
Unidade 

Qtdade 
a Licitar 

Última 
licitação 

SUBTOTAL 

1 8011938 267511 AMINOFILINA 100MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 14.581 0,047 685,30 

2 8038785 429846 APIXABANA 5MG COMP ELIQUIS JUDICIAL COMPRIMIDO 1.081 4,07 4.399,67 

3 5000838 270140 BIPERIDENO 2MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 170.001 0,245 41.650,00 

4 5029885 272454 
CARBAMAZEPINA 20MG/ML SUSPENSAO 
ORAL FRASCO COM 100ML FRASCO 2.201 5,91 13.007,91 

5 8030188 271988 
CEFUROXIMA (AXETIL) 250MG 
COMPRIMIDO 

COMPRIMIDO 401 3,60 1.443,60 

6 8020341 418729 
CETAPHIL CREME HIDRATANTE 453 – 
JUDICIAL 

FRASCO 81 111,30 9.015,30 

7 8022903 272903 CITALOPRAM 20 MG COMPRIMIDO 1.801 0,11 198,11 

8 8020345 357213 

CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 7MG + 
DIMETICONA 40MG + PEPSINA 50MG 
CÁPSULA GELATINOSA DURA COM 
MICROGÂNULOS DIGEPLUS-JUDICIAL 

CÁPSULA 1.081 1,13 1.221,53 
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9 8016389 271606 
CLORIDRATO DE NORTRIPILINA 25MG 
CÁPSULA 

CÁPSULA 45.001 0,2372 10.674,23 

10 8022794 272365 
CLORIDRATO DE SERTRALINA 50MG 
COMPRIMIDO-JUDICIAL 

COMPRIMIDO 22.025 0,10 2.202,50 

11 5029889 267638 CLORPROMAZINA 100MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 150.001 0,29 43.500,29 

12 8020341 459731 

CREME HIDRATANTE PARA CORPO E ROSTO 
PELE SECA E EXTRASECA. POTE 454G. 
PRODUTO CONTENDO 3 CERAMIDAS 
ESSENCIAIS E ÁCIDO HIALURÔNICO, DE 
AÇÃO PROLONGADA, SEM PERFUME, 
HIPOALERGÊNICO E LIVRE DE PARABENOS, 
COM TEXTURA CREMOSA, LEVE E NÃO 
OLEOSA. PARA ATENDER MANDADO 
JUDICIAL. MARCA INDICADA: CERAVE 

POTE  21 80,00 1.680,00 

13 8020420 325456 DICLORIDRATO DE MANIDIPINO 10MG 
COMPRIMIDO 

COMPRIMIDO 585 1,856 1.085,76 

14 5029895 267660 FENOBARBITAL 100MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 120.001 0,1357 16.284,41 

15 8035391 480484 

FISIOGEN FERRO FORTE (30MG DE FERRO 
SUCROSSÓMICO + 70MG DE VITAMINA C) 
CÁPSULA – ZAMBON- PARA ATENDER 
MANDADO JUDICIAL 

CÁPSULA 585 2,244 1.312,74 

16 8030424 449187 
FOSFOMICINA TROMETAMOL 5,631G 
(EQUIVALENTE A 3G DE FOSFOMICINA) 
GRANULADO – ENVELOPE COM 8G. 

SACHÊ 31 25 775,00 

17 8016380 434874 JARDIANCE (EMPAGLIFLOZINA) 25MG 
(COMPRIMIDO) – JUDICIAL 

COMPRIMIDO 1.351 6,57 8.876,07 

18 8034803 458725 

L-CAPS D+ (ÔMEGA 3 DHA, CONTÉM 
VITAMINAS C, D, E, B2 E B6 E B12 E 
MINERAIS COBRE, SELÊNIO E ZINCO, ZERO 
AÇÚCAR E SEM GLÚTEN) – JUDICIAL 

CÁPSULA 721 1,89 1.362,69 

19 8016593 397462 

LIPOSIC (CARBÔMERO 2,0MG/G + SORBITOL 
48,5MG/G) – GEL PARA USO OFTÁLMICO – 
TUBO COM 10G – BAUSCH & LOMB – 
JUDICIAL 

TUBO 135 34,60 4.671,00 

20 8027640 274186 
LOSEC MUPS (OMEPRAZOL MAGNÉSICO) 
20MG COMPRIMIDO – MARCA: 
ASTRAZENECA 

COMPRIMIDO 1.176 12,75 14.994,00 

21 8023134 272320 
METILFENIDATO (CLORIDRATO) 10MG 
COMPRIMIDO 

COMPRIMIDO 288.781 0,269 77.682,08 

22 5003313 300989 
NEULEPTIL (PERICIAZINA) SOLUÇÃO ORAL 
4% FRASCO C/20ML 

FRASCO 56 20,97 1.174,32 

23 5039090 430482 ÔMEGA 3 EPA/DHA 1000MG CÁPSULA CÁPSULA 2.161 0,255 551,05 
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24 8029756 268513 
OXACILINA SÓDICA 500MG PÓ PARA 
SOLUÇÃO INJETÁVEL IM/EV – FRASCO-
AMPOLA 

FRASCO-
AMPOLA 

3.421 4,02 13.752,42 

25 8022831 275124 PIRACETAM 800MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 811 0,91 738,01 

26 8022817 392111 
PREGABALINA 150MG CÁPSULA (DORENE) – 
JUDICIAL CÁPSULA 4.545 0,408 1.854,36 

27 8030382 269571 
PROXIMETACAÍNA (CLORIDRATO) 0,5% 
SOLUÇÃO OFTÁLMICA ESTÉRIL – FRASCO 
CONTA-GOYAS CONTENDO 5ML 

FRASCO 91 9,29 845,39 

28 8036548 291770 
RECONTER (ESCITALOPRAM) 10MG 
(COMPRIMIDO) – JUDICIAL 

COMPRIMIDO 631 0,10 63,10 

29 8041054 
NÃO 

ENCONTRADO 

SABONETE LÍQUIDO DE GLICERINA DE 
ORIGEM NATURAL; FRASCO COM VÁLVULA 
PUMP 400ML. HIPOALERGÊNICO, LIVRE DE 
PARABENOS, SULFATOS, CORANTES E 
FTALATOS. PRÓPRIO PARA A PELE DO BEBÊ. 
PARA ATENDER MANDADO JUDICIAL. 
MARCA INDICADA: JOHNSONS BABY CHEGA 
DE LÁGRIMAS TECNOLOGIA MICELAR 

FRASCO 21 38,99 818,79 

30 8009356 331389 SITAGLIPTINA 100MG COMPRIMIDO 
(JANUVIA) – JUDICIAL 

COMPRIMIDO 651 8,37 5.448,87 

31 8022834 410294 SITAGLIPTINA 50MG + METFORMINA 
1000MG COMPRIMIDO (JANUMET) 

COMPRIMIDO 2.547 4,39 11.181,33 

32 8020398 309530 SULFATO DE GLICOSAMINA 1,5G SACHÊ 4G SACHÊ 451 2,78 1.253,78 

33 8020350 389956 

TROPINAL – DIPIRONA SÓDICA 300MG/ML 
+ BULTIBROMETO DE ESCOPOLAMINA 
6,5MCG/ML + BROMIDRATO DE 
HIOSCIAMINA 104MCG/ML + 
METILBROMETO DE HOMATROPINA 
1MG/ML SOLUÇÃO ORAL FRASCO-GOTAS 
15ML (TROPINAL). 

FRASCO 72 17,42 1.254,24 

34 8020228 
NÃO 

ENCONTRADO 
UMIDITA AI LOÇÃO PELES SENSIVEIS 
FRASCO COM 120ML FRASCO 41 68,90 2.824,90 

35 8016384 328530 
VALPROATO DE SÓDIO 576MG 
(EQUIVALENTE A 500MG DE ÁCIDO 
VALPRÓICO) COMPRIMIDO 

COMPRIMIDO 260.001 0,57 148.200,57 

36 8022826 397598 
VILDAGLIPTINA 50MG + METFORMINA 
850MG COMPRIMIDO (GALVUS MET) – 
JUDICIAL 

COMPRIMIDO 1.116 2,50 2.790,00 

37 8039618 
NÃO 

ENCONTRADO 

LUVIS S CÁPSULA GELATINOSA – GENOM / 
UNIÃO QUÍMICA – PARA ATENDER 
MANDADO JUDICIAL. FÓRMULA CONTENDO 
LUTEÍNA 10MG + ZEAXANTINA 2MG DA 
FLOR DE TAGETES ERECTA + ÔMEGA 3 DE 
ÓLEO DE PEIXE + BILBERRY + SEMENTE DE 
UVA + VITAMINAS E MINERAIS 

CÁPSULA 631 2,25 1.419,75 

38 8016598 460204 
VITERGAN ZINCO PLUS (POLIVITAMINICO E 
POLIMINERAL) COMPRIMIDO REVESTIDO – 
MARJAM – JUDICIAL 

COMPRIMIDO 811 2,53 2.051,83 

39 8036554 476822 
XARELTO (RIVAROXABANA) 2,5MG 
(COMPRIMIDO) 

COMPRIMIDO 1.081 3,82 4.129,42 
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40 8023485 268069 
CLORPROMAZINA 25MG – INJETAVEL IM – 
AMPOLA COM 5ML 

AMPOLA 1.501 1,68 2.521,68 

41 8011931 272334 
DIMENIDRATO 50MG/ML + VITAMINA B6 
50MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL IM – 
AMPOLA COM 1ML. 

AMPOLA 3.001 3,90 11.703,90 

42 8026805 268956 
LEVONORGESTREL 0,75MG COMPRIMIDO – 
PÍLULA DO DIA SEGUINTE. 

COMPRIMIDO 101 8,20 828,20 

43 8028268 268528 
TEICOPLANINA 400MG PÓ LIOFILIZADO 
PARA SOLUÇÃO INJETÁVEL 

FRASCO-
AMPOLA 

501 27,90 13.977,90 

44 8035936 271157 

INSULINA HUMANA RECOMBINANTE NPH 
100UI/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL VIA 
SUBCUTÂNEA – FRASCO-AMPOLA 10ML – 
USO ADULTO E PEDIÁTRICO 

FRASCO-
AMPOLA 101 14,35 1.449,35 

45 8040299 416731 

MEDROXIPROGESTERONA (ACETATO) 
50MG/ML + ESTRADIOL (CIPIONATO) 
10MG/ML – SOLUÇÃO INJETÁVEL IM – 
AMPOLA 0,5ML 

AMPOLA 501 12,60 6.312,60 

46 8040276 436718 

OS CAL D3 – SUPLEMENTO ALIMENTAR EM 
SOLUÇÃO ORAL – VITAMINA D3 500 
UI/GOTA – FRASCO COM 10ML – SANOFI – 
PARA ATENDER MANDADO JUDICIAL 

FRASCO 54 79,90 4.314,60 

47 8041707 396076 

CARBONATO DE CÁLCIO 1500MG 
(EQUIVALENTE A 600MG DE CÁLCIO 
ELEMENTAR) + VITAMINA D3 
(COLECALCIFEROL) 400UI – COMPRIMIDO. 
PRODUTO COM REGISTRO VIGENTE NO 
MINISTÉRIO DA SAÚDE/ANVISA COMO 
MEDICAMENTO DE NOTIFICAÇÃO 
SIMPLIFICADA CONFORME RDC 
N°576/2021. 

COMPRIMIDO 340.001 0,51 173.400,51 

 
  

 
  TOTAL 671.583,06 

 
 

Valor estimado da contratação: 671.583,06 
 
Quantidades e previsão de consumo: Quantidades estimadas para 12 meses. 
 
Previsão de data em que deve ser assinado o instrumento contratual: 22/09/2025 
 
Vinculação com outra contratação: não há. 
 
Indicação da existência de contratação anterior: Pregão Eletrônico nº 183/2023 e Pregão 
eletrônico 42/2023. 
 
Tipo de demanda: 
(  ) Prestação de serviços 
(X) Aquisição de produto/Equipamento 
(ART. 78, II, III, IV, V, VI DEC. 10.196/23) 

 
3. JUSTIFICATIVA DA DEMANDA (ART. 78 II DEC. 10.196/23) 
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- Trata-se de medicamentos e insumos destinados ao atendimento de pacientes pelas Farmácias Básica e 
Especial, constantes na RELAÇÃO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS (REMUME) ou necessários 
para o atendimento de demandas administrativas e judiciais, cuja aquisição se faz necessária para suprir 
itens remanescentes dos Pregões n°83/2025 e n°42/2024. 
 

 
4. RESULTADOS A SEREM ALCANÇADOS 
- Continuidade dos serviços de saúde que utilizam a medicação em questão, devido a não interrupção na 
utilização e fornecimento; 
- Aquisição alinhada ao novo regramento legal imposto pela Lei nº 14.133, de 1º de abril de 2021. 
 

 
5. FONTES DE RECURSOS 
Nº do Programa governamental Não se aplica. 
Nº da Ação Orçamentária 424, 426, 430 
Fonte de recurso  303 
Elemento de Despesa 333903009, 333903202 e 33390329901 

Observações:  
- Usar o termo “Não se aplica” quando for o caso; 
- O DFD deve ser assinado digitalmente pelo responsável e pelo ordenador de despesa. 

 
 
 
 

 
 
 

____________________________ 
Thais Bento Marchi 

Farmacêutica CRF-PR 36.498 
Divisão de Assistência Farmacêutica 

 
 
 
 

 
____________________________ 

Camila Kravicz Corchak 
Secretária Municipal de Saúde 

        Portaria Nº 10/2025 - GAPRE 
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