
ESTADO DE SÃO PAULO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CUNHA

CNPJ:
PRAÇA CORONEL JOÃO OLÍMPIO, 91
C.E.P.:

45.704.053/0001-21

12530-000 - Cunha - SP

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo de Licitação:
Data do Processo:

Nr.:  13/2018 - PR

28/2018
28/2018

21/03/2018

Folha:  1/8

OBJETO DA LICITAÇÃO:

Ao(s) 5 de Abril de 2018, às 13:09 horas, na sede da(o) PREFEITURA MUNICIPAL DE CUNHA                     , reuniram-se os membros da
Comissão de  Licitação, desiginada pela(o)  Portaria nº  84/2017, para  julgamento  das propostas de preço das proponentes habilitadas para
fornecimento e/ou execução dos  itens descritos no Processo Licitatório nº  28/2018, Licitação nº 13/2018 - PR, na modalidade de PREGÃO
PRESENCIAL.

Inicialmente procedeu-se a leitura do teor das propostas para estudo e análise de preço e outros fatores previstos no edital. Logo após julgadas
as propostas, a comissão emitiu o parecer discriminando o(s) vencedor(es), conforme segue abaixo:

REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS, CONFORME AS ESPECIFICAÇÕES E
QUANTIDADES CONSTANTES DO TERMO DE REFERÊNCIA.

ATA  DE  REUNIÃO  DE  JULGAMENTO  DE  PROPOSTAS  Nr.  28/2018    (Sequência: 1)

Parecer da Comissão:

Item

Participante:

Especificação

6389 - CENTRO VALE-COM.PROD.HOSPITALARES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

99 DICLOFENACO SÓDICO 50MG COMPRIMIDO UNI 40.000,00 VITAMED 0,0000 0,026 1.040,00
228 SULFADIAZINA DE PRATA 1% UNI 200,00 PRATI,

DONADUZZI
0,0000 3,52 704,00

Total do Participante --------> 1.744,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

6926 - CIRURGICA SAO JOSE LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

24 ANASTROZOL 1MG COMPRIMIDO COMP 600,00 EUROFARMA 0,0000 4,00 2.400,00
38 BUPROPIONA 150 MG COMP 3.000,00 EUROFARMA 0,0000 0,44 1.320,00
56 CETOCONAZOL 20 MG+ BETAMETASONA 0,5 MG

CREME
TB 800,00 SOBRAL 0,0000 1,90 1.520,00

123 FENOBARBITAL GOTAS FRASCO FRS 150,00 UNIÃO
QUÍMICA

0,0000 2,702 405,30

128 FORFIG 200MG COMPRIMIDO UNI 1.500,00 MOMENTA 0,0000 1,90 2.850,00
231 SULFATO FERROSO 300MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 NESH 0,0000 0,046 1.380,00
234 TIORIDAZINA 100MG COMP 4.000,00 UNIÃO

QUÍMICA
0,0000 0,696 2.784,00

Total do Participante --------> 12.659,30
_________________________

Item

Participante:

Especificação

6948 - FABIO AMATO DE OLIVEIRA ME

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

27 ANORRO ELLIPTA 62,5 MCG/ 25 MCG (BROMETO DE
UMECLIDINIO,TRIFENATATO DE VILANTEROL)

CX 20,00 GLAXOSMITHIKLINE0,0000 211,00 4.220,00

37 BUDESONIDA SPRAY NASAL 32 MCG FRASCO FRS 400,00 EMS 0,0000 14,00 5.600,00
60 CETOPROFENO GOTAS 20 MG/ML FRS 600,00 TEUTO 0,0000 4,20 2.520,00
70 CITONEURIN (CIANOCOBALAMINA VIT B12 5000

MCG;CLOR.TIAMINA VIT B1 100MG;CLOR.PIRIDOXINA
VIT B6 100MG) COMPRIMIDO

COMP 8.000,00 MERCK 0,0000 1,66 13.280,00

87 DECONGEX PLUS (BIALERG) XAROPE FRASCO FRS 800,00 ACHE 0,0000 15,35 12.280,00
89 DEXA-CITONEURIN (DEXAMETASONA,VIT

B1,B6,CIANOCOBALAMINA 5.000 MCG INJ. ) AMPOLA
AMP 600,00 MERCK 0,0000 7,95 4.770,00

119 ESOMEPRAZOL 20 MG COMP 3.000,00 RANBAXY 0,0000 0,84 2.520,00
125 FLIXOTIDE DISKUS (FLUTICASONA 250MCG) DISKUS DK 20,00 GLAXO 0,0000 96,00 1.920,00
129 FORMOTEROL 12 MCG+ BUDESONIDA 400 MCG CAPS.

INALATÓRIA
CA 600,00 ACHE 0,0000 79,00 47.400,00

145 HYDERGINE 1 MG/ML ( MESILATO DE CODERGOCRINA
1 MG/ML)

UNI 200,00 BIOSINTETICA 0,0000 19,50 3.900,00

148 INSULINA LANTUS INSULINA GLARGINA 100U/ML
FLEXPEN 3ML DE SOL. ORAL AMPOLA

AMP 210,00 SANOFI 0,0000 86,94 18.257,40

150 INSULINA NOVORAPID INSULINA ASPARTE 100 U/ML
FLEXPEN 3ML DE SOL. INJ. CANETA

CN 50,00 NOVO
NORDISK

0,0000 36,73 1.836,50
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Participante:
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6948 - FABIO AMATO DE OLIVEIRA ME

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

151 INSULINA NPH 100 UI/ ML FRS 200,00 ASPEN 0,0000 15,80 3.160,00
152 INSULINA REGULAR 100 UI/ML UNI 200,00 ASPEN 0,0000 15,80 3.160,00
154 JANUMET 50/100MG (SITAGLIPTINA+METFORMINA)

COMPRIMIDO
COMP 3.000,00 MERCK 0,0000 3,87 11.610,00

178 MODURETIC 2,5 MG/25 MG
(HIDROCLOROTIAZIDA/AMILORIDA)

COMP 3.000,00 EMS 0,0000 0,15 450,00

203 PARECETAMOL 400 MG+ MAL. DE CLORFENIRAMINA 4
MG+ CLOR. FENILEFRINA 4 MG

COMP 6.000,00 CIMED 0,0000 0,209 1.254,00

205 PASSIFLORA INCARNATA SEAKALM COMPRIMIDO COMP 24.000,00 NATULAB 0,0000 0,49 11.760,00
222 ROSUVASTATINA 20 MG COMP 2.100,00 NOVAQUIMICA 0,0000 0,82 1.722,00
223 SAF-GEL (ALGINATO DE CALCIO E SÓDIO) 85 G TB 200,00 CONVATEC 0,0000 54,00 10.800,00
226 SERETIDE DISKUS 50/500MCG DISKUS DK 20,00 GLAXO 0,0000 180,00 3.600,00
238 VIDAGLIPTINA 50 MG COMP 2.100,00 NOVARTIS 0,0000 3,85 8.085,00
239 VIDAGLIPTINA 50 MG+ METFORMINA 850 MG COMP 1.200,00 NOVARTIS 0,0000 3,88 4.656,00
252 ETNA (FOSFATO DISSODICO DE CITIDINA 2,5 MG

,TRIFOSFATO TRISSODICO DE URIDINA 1,5 MG E
ACETATO DE HIDROXOCOBALAMINA 1 MG)
COMPRIMIDO

COMP 3.600,00 GROSS 0,0000 2,09 7.524,00

Total do Participante --------> 186.284,90
_________________________

Item

Participante:

Especificação

10765 - PROVLABOR - FARMACIA DE MANIPULAÇÃO LTDA - EPP

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

17 ALPRAZOLAM 2MG COMPRIMIDO COMP 12.000,00 0,0000 0,44 5.280,00
33 BRISOPOLOL 5 MG COMP 3.000,00 0,0000 1,70 5.100,00
59 CETOPROFENO 100MG COMP 30.000,00 0,0000 1,00 30.000,00
71 CITRATO DE POTASSIO 10 MEQ COMP 1.200,00 0,0000 0,90 1.080,00
73 CLOBAZAN 10MG COMPRIMIDO UNI 4.000,00 0,0000 1,26 5.040,00
74 CLOBAZAN 20 MG COMP 3.000,00 0,0000 1,28 3.840,00
86 CREME DE PAPAINA 2% 200G UNI 120,00 0,0000 51,00 6.120,00

101 DILTIAZEM 30MG COMPRIMIDO COMP 38.000,00 0,0000 0,60 22.800,00
115 DUTASTERIDA 0,5MG COMPRIMIDO COMP 900,00 0,0000 0,98 882,00
141 HIDROXICLOROQUINA 400 MG COMP 1.200,00 0,0000 2,10 2.520,00
143 HIDROXIZINA 25MG COMPRIMIDO COMP 9.000,00 0,0000 0,79 7.110,00
144 HIDROXIZINA SOLUÇÃO ORAL 10MG/5ML FRASCO FRS 400,00 0,0000 17,90 7.160,00
165 LIDOCAINA 10% SPRAY 50ML FRS 10,00 0,0000 38,00 380,00
185 NEULEPTIL 4% SOL ORAL  FRASCO FRS 600,00 0,0000 18,90 11.340,00
196 OMEGA 3 1000MG CAPS CAPSULA CA 6.000,00 0,0000 0,34 2.040,00
199 PAPAINA 4 % POTE COM 200 GRAMAS UNI 120,00 0,0000 56,00 6.720,00
200 PAPAINA 6 % POTE COM 200 GRAMAS UNI 100,00 0,0000 61,00 6.100,00
209 POLIVITAMINICO GOTAS (ACETATO DE RETINOL VIT A

5.000 UI;COLECALCIFEROL VIT D 400 UI;ADTIL FRASCO
FRS 500,00 0,0000 14,90 7.450,00

230 SULFATO DE GLUCOSAMINA + CONDROITINA
1,5/1,2MG

UNI 1.800,00 0,0000 1,60 2.880,00

233 TANSULOSINA 0,4MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 0,0000 0,90 2.700,00
240 VIGABATRINA 500 MG (SABRIL) COMP 3.000,00 0,0000 4,80 14.400,00
249 COLÁGENO COM UC II 20 MG CA 1.500,00 0,0000 1,97 2.955,00
251 DUTASTERIDA 0,51MG TANSULOSINA 0,4MG UNI 900,00 0,0000 1,19 1.071,00
254 NITRENDIPINO 10 MG COMP 1.200,00 0,0000 0,79 948,00
255 PERMEAR 300MG - HARPAGOPHYTUM PROCUMBUS

300MG COMPRIMIDO OU CÁPSULA.
COMP 6.000,00 0,0000 4,75 28.500,00

256 RISENDRONATO 35 MG CA 600,00 0,0000 4,95 2.970,00
258 TRACOLIMO 0,1 MG CREME 30 G TB 100,00 0,0000 120,00 12.000,00

Total do Participante --------> 199.386,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

10789 - COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

1 A.A.S. 100 MG COMPRIMIDO COMP 220.000,00 IMEC 0,0000 0,018 3.960,00
10 ACIDO VALPROICO 50MG/ML XAROPE FRASCO FRS 300,00 HIPOLABOR 0,0000 2,19 657,00
32 BIPERIDENO 2MG COMPRIMIDO COMP 20.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,17 3.400,00
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10789 - COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

34 BROMETO DE IPRATROPIO 0,025% FRASCO FRS 500,00 HIPOLABOR 0,0000 0,69 345,00
43 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20MG/ML

AMPOLA
AMP 200,00 HIPOLABOR 0,0000 0,87 174,00

45 CARBAMAZEPINA 2% SUSP ORAL FRASCO FRS 400,00 UNIAO
QUIMICA

0,0000 11,00 4.400,00

49 CARBONATO DE CALCIO + VIT D. COMPRIMIDO COMP 12.000,00 IMEC 0,0000 0,084 1.008,00
69 CITONEURIN (CIANOCOBALAMINA VIT B12 5000

MCG;CLOR.TIAMINA VIT B1 100MG;CLOR.PIRIDOXINA
VIT B6 100MG) INJETAVEL AMPOLA

AMP 600,00 MERCK 0,0000 3,00 1.800,00

79 CLORETO DE SODIO SOLUÇÃO NASAL 30ML FRASCO FRS 2.400,00 FARMACE 0,0000 0,70 1.680,00
81 CLORPROMAZINA 100MG COMPRIMIDO COMP 25.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,168 4.200,00
82 CLORPROMAZINA 25MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,19 3.420,00
85 COMPLEXO B COMPRIMIDO COMP 36.000,00 VITAMED 0,0000 0,038 1.368,00

105 DIMETICONA GOTAS FRASCO FRS 4.000,00 NATULAB 0,0000 0,77 3.080,00
112 DOXASOZINA 2MG COMPRIMIDO COMP 4.000,00 SANDOZ 0,0000 0,12 480,00
120 ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 ASPEN 0,0000 0,142 8.520,00
121 ESPIRONOLACTONA 50 MG COMPRIMIDO UNI 30.000,00 HIPOLABOR 0,0000 0,24 7.200,00
124 FINASTERIDA 5MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 MERCK 0,0000 0,29 1.740,00
127 FLUOXETINA 20MG COMPRIMIDO COMP 70.000,00 TEUTO 0,0000 0,044 3.080,00
136 GLIMEPIRIDA 2 MG COMP 6.000,00 CIMED 0,0000 0,08 480,00
138 HALOPÉRIDOL 5MG COMPRIMIDO COMP 15.000,00 UNIAO

QUIMICA
0,0000 0,077 1.155,00

139 HALOPERIDOL DECANOATO 70,52 MG/ML AMPOLA AMP 1.000,00 UNIAO
QUIMICA

0,0000 7,00 7.000,00

147 IMIPRAMINA CLOR. 25MG COMPRIMIDO COMP 21.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,22 4.620,00
158 LEVOMEPROMAZINA 100MG COMPRIMIDO COMP 20.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,66 13.200,00
160 LEVOMEPROMAZINA 4% SUSP ORAL FRASCO FRS 60,00 CRISTALIA 0,0000 8,25 495,00
161 LEVOTIROXINA 100MCG COMPRIMIDO COMP 24.000,00 MERCK 0,0000 0,083 1.992,00
162 LEVOTIROXINA 25MCG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 MERCK 0,0000 0,083 2.490,00
163 LEVOTIROXINA 50MCG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 MERCK 0,0000 0,083 2.490,00
164 LEVOTIROXINA 75MCG COMPRIMIDO COMP 26.000,00 MERCK 0,0000 0,13 3.380,00
170 METFORMINA 850MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 MERCK 0,0000 0,043 1.290,00
171 METILDOPA 250 MG COMP 20.000,00 SANVAL 0,0000 0,28 5.600,00
177 MIDAZOLAM 15MG COMPRIMIDO COMP 8.000,00 CRISTALIA 0,0000 1,00 8.000,00
189 NIMODIPINO 30MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 VITAMEDIC 0,0000 0,20 600,00
195 OLEO MINERAL SOL ORAL FRASCO FRS 300,00 IMEC 0,0000 1,90 570,00
202 PARACETAMOL 750 MG COMPRIMIDO COMP 35.000,00 PRATI

DONADUZZI
0,0000 0,06 2.100,00

210 POLIVITAMINICO VITFORT COMPRIMIDO COMP 24.000,00 BIONATUS 0,0000 0,082 1.968,00
216 PROMETAZINA 25MG/ML INJ.  AMPOLA AMP 200,00 SANVAL 0,0000 1,75 350,00
218 RANITIDINA 150MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 MEDQUIMICA 0,0000 0,06 3.600,00
221 RITALINA (METILFENIDATO ) 10MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 NOVARTIS 0,0000 1,14 6.840,00
248 COLAGENASE COM CLORANFENICOL 0,6 + 0,01 G

TUBO COM 50 G.
TB 200,00 CRISTALIA 0,0000 37,35 7.470,00

Total do Participante --------> 126.202,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

11131 - SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

7 ACIDO FOLICO 5MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 HIPOFOL 0,0000 0,035 1.050,00
13 ALENDRONATO DE SODIO 70MG COMPRIMIDO COMP 1.200,00 ENDROSTAN 0,0000 0,25 300,00
23 AMITRIPTILINA CLOR. 25MG COMPRIMIDO COMP 80.000,00 TEUTO (G) 0,0000 0,029 2.320,00
25 ANLODIPINO 10MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 E.M.S (G) 0,0000 0,059 1.062,00
26 ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO COMP 42.000,00 TEUTO (G) 0,0000 0,023 966,00
30 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 MEDQUIMICA

(G)
0,0000 0,40 2.400,00

39 BUTILBROMETO DE  ESCOPOLAMINA
20MG/ML+DIPIRONA SODICA 2,5MG/ML AMPOLA

AMP 200,00 FARMACE (G) 0,0000 1,14 228,00

40 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG
COMPRIMIDO

COMP 18.000,00 UNI HIOSCIN 0,0000 0,40 7.200,00

44 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA+DIPIRONA
SODICA 6,67MG/ML+333,4MG/ML GOTAS FRASCO

FRS 600,00 FARMACE (G) 0,0000 4,50 2.700,00
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Item

Participante:
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11131 - SOMA/SP PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

46 CARBAMAZEPINA 200MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 TEUTO (G) 0,0000 0,075 4.500,00
50 CARBONATO DE CALCIO 500MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 IMEC 0,0000 0,05 300,00
51 CARBONATO DE LITIO 300MG COMPRIMIDO COMP 15.000,00 HIPOLABOR

(G)
0,0000 0,16 2.400,00

72 CLARITROMICINA 500MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 E.M.S (G) 0,0000 3,30 9.900,00
75 CLOMIPRAMINA 25 MG COMPRIMIDO COMP 21.000,00 CLO 0,0000 0,62 13.020,00
91 DEXAMETASONA 4MG/ML INJE. AMPOLA AMP 200,00 FARMACE (G) 0,0000 0,52 104,00
97 DICLOFENACO 75MG/ML INJ. AMPOLA AMP 200,00 DICLOFARMA 0,0000 0,48 96,00

108 DIPIRONA 500MG/ML 2ML AMPOLA AMP 200,00 SANTIDOR 0,0000 0,35 70,00
116 ENALAPRIL 20MG COMPRIMIDO COMP 52.000,00 PRESSOMEDE 0,0000 0,036 1.872,00
126 FLUCONAZOL 150MG COMPRIMIDO COMP 4.800,00 MEDQUIMICA

(G)
0,0000 0,20 960,00

130 FUROSEMIDA 10MG/ML AMPOLA AMP 200,00 FUROSEFARMA 0,0000 0,38 76,00
133 GLIBENCIAMIDA 5MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 GLICONIL 0,0000 0,018 540,00
140 HIDROCORTIZONA 500MG AMPOLA AMP 200,00 ANDROCORTIL 0,0000 4,65 930,00
194 NORFLOXACINO 400MG COMPRIMIDO COMP 15.000,00 FLOXIMED 0,0000 0,199 2.985,00
197 OMEOPRAZOL 20MG CAPSULA CA 200.480,00 PRATI (G) 0,0000 0,07 14.033,60
201 PARACETAMOL 500MG COMPRIMIDO COMP 35.000,00 HIPOLABOR

(G)
0,0000 0,035 1.225,00

206 PENTOXIFILINA 400MG COMPRIMIDO COMP 24.000,00 E.M.S (G) 0,0000 0,58 13.920,00
212 PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO COMP 15.000,00 CORTICORTEN 0,0000 0,175 2.625,00
214 PREGABALINA 75 MG CA 3.000,00 MEDQUIMICA

(G)
0,0000 0,74 2.220,00

235 TRAMADOL 50MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 HIPOLABOR
(G)

0,0000 0,099 1.782,00

Total do Participante --------> 91.784,60
_________________________

Item

Participante:

Especificação

11168 - AGLON COMERCIO E REPRESENTAÇÕES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

8 ACIDO VALPROICO 250MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 0,0000 0,23 6.900,00
9 ACIDO VALPROICO 500MG COMPRIMIDO COMP 24.000,00 0,0000 0,49 11.760,00
84 COLAGENASE S/ CLORANFENICOL 30GR TUBO TB 400,00 ABBOTT 0,0000 9,80 3.920,00
110 DIVALPROATO DE SODIO 500MG COMPRIMIDO COMP 9.000,00 ABBOTT 0,0000 1,52 13.680,00
155 LEVODOPA 200MG+BENSERAZIDA 50MG COMPRIMIDO COMP 14.000,00 ROCHE 0,0000 0,90 12.600,00
217 PROPATILNITRATO 10MG SUSTRATE COMPRIMIDO COMP 72.000,00 FARMOQUIMICA0,0000 0,29 20.880,00
243 XARELTO 15MG RIVAROXABANA 15MG COMPRIMIDO COMP 1.400,00 BAYER 0,0000 6,98 9.772,00
244 XARELTO 20MG RIVAROXABANA 20MG COMPRIMIDO COMP 2.800,00 BAYER 0,0000 6,98 19.544,00

Total do Participante --------> 99.056,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

11237 - DUPATRI HOSPITALAR COMERCIO, IMP. E EXPORTAÇÃO LTD

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

14 ALFAEPOETINA 4.000 UI/ ML FRASCO AMPOLA FRS 200,00 0,0000 29,80 5.960,00
76 CLONAZEPAN 2MG COMPRIMIDO COMP 80.000,00 0,0000 0,049 3.920,00
77 CLOPIDOGREL 75MG COMPRIMIDO COMP 28.000,00 0,0000 0,29 8.120,00

106 DIOSMIN (450MG DE DIOSMINA+50MG DE
HESPERIDINA) COMPRIMIDO

COMP 18.000,00 0,0000 0,33 5.940,00

109 DIPROPIONATO DE BETAMETASONA
(5MG/ML)+FOSFATO DISSODICO DE BETAMETASONA
(2MG/ML) INJETAVEL AMPOLA

AMP 800,00 0,0000 2,66 2.128,00

168 METALYSE (TENECTEPLASE 40 MG) SERINGA
PREENCHIDA

UNI 12,00 0,0000 4.638,42 55.661,04

169 METALYSE (TENECTEPLASE 50 MG) SERINGA
PREENCHIDA

UNI 15,00 0,0000 5.732,49 85.987,35

175 METROPOLOL 50MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 0,0000 0,78 2.340,00
198 OXCARBAZEPINA 300 MG COMP 4.000,00 0,0000 0,41 1.640,00
211 PRADAXA (DABIGATRANA) 150 MG CA 2.400,00 0,0000 3,49 8.376,00
245 URSACOL -  ÁCIDO URSODESOXICÓLICO 150 MG COMP 1.200,00 0,0000 2,776 3.331,20
246  URSACOL - ÁCIDO URSODESOXICÓLICO 300 MG COMP 1.200,00 0,0000 5,48 6.576,00
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11237 - DUPATRI HOSPITALAR COMERCIO, IMP. E EXPORTAÇÃO LTD

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

257 SULFATO DE GLICOSAMINA 1,5 MG  SACHÊ UNI 1.500,00 0,0000 2,49 3.735,00

Total do Participante --------> 193.714,59
_________________________

Item

Participante:

Especificação

11305 - ALFALAGOS LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

2 ACEBROFILINA XAROPE ADULTO 10MG/ML FRASCO FRS 1.100,00 CIMED 0,0000 4,35 4.785,00
5 ACETILCISTEINA 200 MG SACHÊ UNI 1.800,00 GEOLAB 0,0000 0,50 900,00
18 AMBROXOL XAROPE ADULTO FRASCO FRS 1.200,00 FARMACE 0,0000 1,59 1.908,00
19 AMBROXOL XAROPE PEDIATRICO FRASCO FRS 800,00 FARMACE 0,0000 1,55 1.240,00
20 AMINOFILINA 100MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 HIPOLABOR 0,0000 0,064 384,00
29 ATORVASTATINA 20 MG COMP 2.400,00 CIMED 0,0000 0,318 763,20
41 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG/ML GOTAS

FRASCO
FRS 600,00 HIPOLABOR 0,0000 8,29 4.974,00

42 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG+DIPIRONA
250MG COMPRIMIDO

COMP 24.000,00 BRAINFARMA 0,0000 0,40 9.600,00

55 CEFTRIAXONA 1 G/ML INJ. AMP 200,00 BLAU 0,0000 1,42 284,00
58 CETOCONAZOL CREME 20MG/G TUBO TB 1.200,00 SOBRAL 0,0000 1,56 1.872,00
61 CICLOBENZAPRINA 10MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 CIMED 0,0000 0,194 1.164,00
63 CILOSTAZOL 50MG COMPRIMIDO COMP 9.000,00 EUROFARMA 0,0000 0,289 2.601,00
88 DELTAMETRINA LOÇÃO 0,02% FRASCO FRS 600,00 IFAL 0,0000 3,865 2.319,00
92 DEXAMETASONA SOL. ORAL FRASCO FRS 1.200,00 SOBRAL 0,0000 1,37 1.644,00
96 DIAZEPAN 5MG/ML INJ. AMPOLA AMP 200,00 SANTISA 0,0000 0,55 110,00

104 DIMETICONA 40MG COMPRIMIDO COMP 3.600,00 GLOBO 0,0000 0,083 298,80
113 DROPROPIZINA 1,5MG/ML XAROPE PEDIÁTRICO FRS 500,00 NEO

QUIMICA
0,0000 3,69 1.845,00

114 DROPROPIZINA 3,0 MG/ML XAROPE ADULTO FRS 500,00 NEO
QUIMICA

0,0000 3,87 1.935,00

117 ENOXAPARINA 40 MG/ML SERINGA PREENCHIDA UNI 200,00 BLAU 0,0000 24,579 4.915,80
157 LEVOFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 ZYDUS 0,0000 0,663 1.989,00
166 LORATADINA 10MG COMPRIMIDO COMP 7.200,00 CIMED 0,0000 0,053 381,60
173 METOCLOPRAMIDA 10MG 5MG/ML INJ. AMP. COM 2ML AMP 200,00 ISOFARMA 0,0000 0,32 64,00
179 MONONITRATO DE ISOSSORBIDA 20MG COMPRIMIDO COMP 38.000,00 ZYDUS 0,0000 0,081 3.078,00
180 MONTELUCASTE 10MG COMPRIMIDO COMP 3.000,00 ZYDUS 0,0000 0,60 1.800,00
181 MONTELUCASTE 4MG COMPRIMIDO COMP 2.400,00 GEOLAB 0,0000 0,87 2.088,00
182 MONTELUCASTE 5MG COMPRIMIDO COMP 4.200,00 GEOLAB 0,0000 0,886 3.721,20
192 NITRAZEPAN 5MG COMPRIMIDO COMP 1.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,15 150,00
204 PAROXETINA 20MG COMPRIMIDO COMP 12.000,00 ZYDUS 0,0000 0,185 2.220,00
213 PREDNISONA 5MG COMPRIMIDO COMP 12.000,00 VITAMEDIC 0,0000 0,079 948,00
215 PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO COMP 20.000,00 TEUTO 0,0000 0,066 1.320,00
232 TAMOXIFENO 20MG COMPRIMIDO COMP 1.200,00 BLAU 0,0000 0,87 1.044,00
236 VARFARINA SÓDICA 5 MG COMP 4.200,00 TEUTO 0,0000 0,113 474,60
242 VITAMINA C GTS 200MG/ML FRASCO FRS 1.500,00 NATULAB 0,0000 1,384 2.076,00
259 XILOCAÍNA 2% ( LIDOCAÍNA 2%)  TUBO 20G TB 100,00 0,0000 2,59 259,00

Total do Participante --------> 65.156,20
_________________________

Item

Participante:

Especificação

11306 - MED CENTER COMERCIAL LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

4 ACETILCISTEINA 100 MG/ML INJ AMPOLA 3ML AMP 120,00 UNIÃO
QUIMICA

0,0000 1,40 168,00

22 AMIODARONA INJ. AMPOLA AMP 200,00 HIPOLABOR 0,0000 1,829 365,80
54 CEDRILAX

(CARISOPRODOL+CAFEINA+DICLOFENACO+PARACETAMOL)
COMPRIMIDO

COMP 56.000,00 NEO
QUIMICA

0,0000 0,132 7.392,00

62 CILOSTAZOL 100MG COMPRIMIDO COMP 12.000,00 EUROFARMA 0,0000 0,499 5.988,00
64 CINARIZINA 25MG COMPRIMIDO COMP 21.000,00 NEO

QUIMICA
0,0000 0,078 1.638,00

65 CINARIZINA 75MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 NEO
QUIMICA

0,0000 0,105 1.890,00



ESTADO DE SÃO PAULO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CUNHA

CNPJ:
PRAÇA CORONEL JOÃO OLÍMPIO, 91
C.E.P.:

45.704.053/0001-21

12530-000 - Cunha - SP

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo de Licitação:
Data do Processo:

Nr.:  13/2018 - PR

28/2018
28/2018

21/03/2018

Folha:  6/8

Item

Participante:

Especificação

11306 - MED CENTER COMERCIAL LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

66 CIPROFIBRATO 100MG COMPRIMIDO COMP 9.000,00 NEO
QUIMICA

0,0000 0,355 3.195,00

80 CLOREXIDINA 0,2% 100 ML (SOLUÇÃO AQUOSA) FRS 150,00 INDALABOR 0,0000 1,408 211,20
94 DEXCLORFENIRAMINA XAROPE FRASCO FRS 1.000,00 NATULAB 0,0000 1,03 1.030,00
95 DIAZEPAN 10MG COMPRIMIDO COMP 20.000,00 NEO

QUIMICA
0,0000 0,067 1.340,00

98 DICLOFENACO DIETILAMONIO GEL TUBO TB 1.800,00 SOBRAL 0,0000 3,07 5.526,00
100 DIGOXINA 25 MG COMP 12.000,00 PHARLAB 0,0000 0,042 504,00
102 DIMENIDRINATO VIT B6 GOTAS (DRAMIN) FRS 500,00 UNIÃO

QUIMICA
0,0000 3,27 1.635,00

103 DIMENIDRINATO VIT B6 INJ. AMPOLA 1ML AMP 200,00 UNIÃO
QUIMICA

0,0000 1,29 258,00

111 DOMPERIDONA 10 MG COMP 6.000,00 MEDLEY 0,0000 0,063 378,00
122 FENOBARBITAL 200 MG AMPOLA C /2ML INJETAVEL. AMP 100,00 CRISTALIA 0,0000 1,62 162,00
135 GLICOSE HIPERTONICA 50% AMPOLA 10 ML AMP 200,00 PHARLAB 0,0000 0,218 43,60
137 HALOPERIDOL 1MG COMPRIMIDO COMP 8.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,115 920,00
142 HIDROXIDO DE ALUMINIO SUSP ORAL FRASCO FRS 1.000,00 NATULAB 0,0000 1,792 1.792,00
146 IBUPROFENO GOTAS 50MG/ML FRS 1.200,00 NATULAB 0,0000 1,126 1.351,20
153 IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO COMP 1.000,00 VITAMEDIC 0,0000 0,193 193,00
159 LEVOMEPROMAZINA 25MG COMPRIMIDO COMP 10.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,333 3.330,00
188 NIMESULIDA GOTAS FRASCO FRS 500,00 VITAMEDIC 0,0000 1,318 659,00
193 NITROFURANTOINA 100MG COMPRIMIDO COMP 4.800,00 TEUTO 0,0000 0,19 912,00
219 RIFAMICINA 10MG/ML 20 ML UNI 150,00 NATULAB 0,0000 2,56 384,00
225 SECNIDAZOL 1.000MG COMPRIMIDO COMP 2.000,00 PHARLAB 0,0000 0,474 948,00
247 ATORVASTATINA 40 MG COMPRIMIDO COMP 2.400,00 NEO

QUIMICA
0,0000 0,579 1.389,60

Total do Participante --------> 43.603,40
_________________________

Item

Participante:

Especificação

13046 - DAKFILM COMERCIAL LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

149 INSULINA LEVEMIR INSULINA DETEMIR 100 U/ML
FLEXPEN 3ML DE SOL. INJ. CANETA

CN 200,00 Novo Nordisk 0,0000 71,00 14.200,00

Total do Participante --------> 14.200,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

13786 - ATONS DO BRASIL DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITAL

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

21 AMIODARONA 200MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 AMIOBAL/BALDACCI0,0000 0,29 5.220,00
52 CARVEDILOL 25MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 KARVIL/TORRENT0,0000 0,15 4.500,00
53 CARVEDILOL CP 6,25MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 KARVIL/TORRENT0,0000 0,10 6.000,00
68 CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO COMP 8.000,00 ALCYTAM/TORRENT0,0000 0,15 1.200,00

134 GLICAZIDA 30MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 AZUKON
MR/TORRENT

0,0000 0,14 840,00

167 LOSARTANA POT. 25 MG COMPRIMIDO COMP 52.000,00 TORLOS/TORRENT0,0000 0,22 11.440,00
183 NEBIVOLOL 5 MG COMP 1.200,00 NEBLOCK/TORRENT0,0000 0,70 840,00
227 SERTRALINA 50MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 SERENATA/TORRENT0,0000 0,089 5.340,00
250 DIOSMINA 900 MG + HEPERIDINA 100 MG CAPSULA CA 3.000,00 DAFLON/SERVIER0,0000 1,66 4.980,00

Total do Participante --------> 40.360,00
_________________________

Item

Participante:

Especificação

13787 - NDS DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

3 ACEBROFILINA XAROPE PEDIATRICO 5MG/ML FRASCO FRS 800,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 2,68 2.144,00

6 ACICLOVIR CREME 50MG/G TUBO TB 600,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 2,65 1.590,00

11 ALBENDAZOL 400MG COMPRIMIDO COMP 1.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,38 380,00

12 ALBENDAZOL SUSP 40MG/ML FRASCO FRS 1.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 1,00 1.000,00
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15 ALOPURINOL 300MG COMPRIMIDO COMP 8.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,135 1.080,00

28 ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO COMP 60.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,033 1.980,00

35 BROMIDRATO DE FENOTEROL GOTAS FRASCO FRS 500,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 2,26 1.130,00

36 BROMOPRIDA 4MG/ML GOTAS FRASCO FRS 1.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 1,05 1.050,00

47 CARBOCISTEINA XAROPE ADULTO FRASCO FRS 1.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 2,35 2.350,00

48 CARBOCISTEINA XAROPE PEDIATRICO FRASCO FRS 800,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 1,95 1.560,00

57 CETOCONAZOL 200MG COMPRIMIDO COMP 4.500,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,12 540,00

67 CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMP 21.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,18 3.780,00

78 CLORETO DE POTASSIO XAROPE FRASCO FRS 100,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 1,80 180,00

107 DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO COMP 30.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,068 2.040,00

118 ERITROMICINA EST. 250MG/ 5ML SUSP. ORAL FRASCO FRS 300,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 4,00 1.200,00

131 GABAPENTINA 300 MG COMP 4.200,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,36 1.512,00

132 GINKO BILOBA 80MG COMPRIMIDO COMP 25.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,15 3.750,00

174 METRONIDAZOL 250 MG COMP 18.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,099 1.782,00

176 MICONAZOL 20 MG/G CREME VAGINAL TB 300,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 4,75 1.425,00

184 NEOMICINA+BACITRINA POMADA 10G TUBO TB 2.800,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,99 2.772,00

190 NISTATINA CREME VAGINAL TUBO TB 2.400,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 3,37 8.088,00

191 NISTATINA SUSP ORAL FRASCO FRS 600,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 2,29 1.374,00

220 RISPERIDONA 1MG/ML FRASCO FRS 120,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 9,58 1.149,60

229 SULFAMETOXAZOL TRIMETOPRIMA 400/80MG COMP 5.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,081 405,00

241 VIT. B1 300MG TIAMINA COMPRIMIDO COMP 80.000,00 PRATI
DONADUZZI

0,0000 0,182 14.560,00

Total do Participante --------> 58.821,60
_________________________

Item

Participante:

Especificação

13788 - CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

16 ALPRAZOLAM 0,5MG COMPRIMIDO COMP 9.000,00 BRAINFARMA 0,0000 0,124 1.116,00
31 BENZOATO DE BENZILA SUSP TOP FRASCO FRS 150,00 IFAL 0,0000 2,45 367,50
83 CODEINA 30MG COMPRIMIDO COMP 6.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,929 5.574,00
93 DEXCLORFENIRAMINA 2MG COMPRIMIDO COMP 18.000,00 GEOLAB 0,0000 0,063 1.134,00

156 LEVODOPA 250+CARBIDOPA 25MG COMPRIMIDO COMP 2.000,00 CRISTALIA 0,0000 0,78 1.560,00
172 METOCLOPRAMIDA 10 MG COMP 8.000,00 HIPOLABOR 0,0000 0,08 640,00
186 NIFEDIPINA 20 MG COMP 50.000,00 GEOLAB 0,0000 0,056 2.800,00
187 NIMESULIDA 100MG COMPRIMIDO COMP 80.000,00 CIMED 0,0000 0,067 5.360,00
207 PERMETRINA 10 MG/ ML LOÇAO 60 ML FRS 400,00 IFAL 0,0000 1,50 600,00
208 POLIVITAMINICO GOTAS (ACETATO DE RETINOL VIT. A

5.000 UI;COLECALCIFEROL VIT D400 UI;NITRATO DE
TIAMINA VIT B11,5 MG;RIBOFLAVINA VIT B2
2,0MG;CLOR DE PIRIDOXINA VIT
B61,0MG;NICOTINAMIDA 10,0MG;ACIDO ASCORBICO
VIT C 50,0MG) PROTOVIT FRASCO

FRS 500,00 PHARMASCIENCE0,0000 6,00 3.000,00

224 SALBUTAMOL 100 MCG SPRAY FRASCO FRS 200,00 PHARMASCIENCE0,0000 6,60 1.320,00



ESTADO DE SÃO PAULO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CUNHA

CNPJ:
PRAÇA CORONEL JOÃO OLÍMPIO, 91
C.E.P.:

45.704.053/0001-21

12530-000 - Cunha - SP

PREGÃO PRESENCIAL

Processo Administrativo:
Processo de Licitação:
Data do Processo:

Nr.:  13/2018 - PR

28/2018
28/2018

21/03/2018

Folha:  8/8

Item

Participante:

Especificação

13788 - CENTERMEDI-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Un.Med. Qtde Cotada Marca Desconto Preço Unitário Preço Total

237 VENALOT 15/90 MG (CUMARINA+TROXERRUTINA)
COMPRIMIDO

COMP 12.000,00 CIFARMA 0,0000 0,14 1.680,00

Total do Participante --------> 25.151,50
_________________________

Total Geral ----------------------> 1.158.124,09

COMISSÃO:

Nada mais havendo a tratar, foi encerrada a reunião de julgamento,  da qual foi assinada a presente ata pela Comissão de Licitação e pelos
representantes das proponentes.

FAUSTO RICARDO DA SILVA OLIVEIRA

JOSE EMILIO DOS REIS NUBILE

GUILHERME PRUDENTE DE C. ALVES

FAUSTO RICARDO DA SILVA OLIVEIRA

Cunha,  5  de  Abril  de  2018

 - ........................................ - Pregoeiro(a)

 - ........................................ - MEMBRO

 - ........................................ - MEMBRO

 - ........................................ - PREGOEIRO

Assinatura dos representantes das empresas que estiveram presentes na sessão de julgamento:

FRANK VILELA JUNUEIRA - ................................................................. - Representante

HERICKA HOTTUM PEREIRA - ................................................................. - Representante

AFRANIO PINHO DE SOUZA - ................................................................. - Representante

DOUGLAS DIAS CARVALHO - ................................................................. - Representante

CLEILTO WESLEY FERRAZ - ................................................................. - Representante

LUIZ FERNANDO CORREA DA SILVA - ................................................................. - Representante

FABIO AMATO DE OLIVEIRA - ................................................................. - Representante

JOSE VICENTE CAPELLETO - ................................................................. - Representante

WALTER CIRELLI RICARDO FILHO - ................................................................. - Representante


