PREGAO ELETRONICO N.
PROCESSO LICITATORIO PRC N.° 099/2023

052/2023 - REGISTRO DE PRECOS N.° 052/2023

":ﬂ

TIPO: “MENOR PRECO POR ITEM” - MODO DE DISPUTA: “ABERTO E FECHADO"

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS QUE
CONSTAM NA REMUME (RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS), APROVADA
PELO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE, RESOLUCAO 107/2023, MEDICAMENTOS DE
URGENCIA/EMERGENCIA, OBJETOS DE ORDEM JUDICIAL IMPUTADAS AO MUNICIPIO DE SANTA
RITA DO SAPUCAI/MG, PARA MANUTENCAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E
MEDICAMENTOS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO CANIL MUNICIPAL E ANIMAIS DE
GRANDE PORTE RESULTADO DE APREENSOES SOB RESPONSABILIDADE DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE OBRAS E SERVICOS URBANOS.(FRUSTRADOS NO PREGAO 024/2023 - REGISTRO DE

PRECOS N.° 024/2023).
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(OCORRE NAS PAGS. 37 E 38)
Onde se lé:
Item Codigo Descrigdio do Produto/Servigo Unidade Quantida
de

1 099.001.532 -AMOXICILINA + CLAVULANATO CD 37200
DE POTASSIO 500 MG + 125 MG

2 099.001.513 -AMOXICILINA+CLAVULANATO R 1200
AMOXICILINA + CLAVULANATO 50+12.5 MG/ML

3 099.001.519 -BECLOMETASONA 250MCG/DOSE FR 230

4 099.001.522  -ESPIRONOLACTONA 25MG CcD 100000

5 099.001.503 -HALOPERIDOL 5MG D 17000

6 099.001.578  -LEVOTIROXINA SODICA 25MCG CD 100000

7 099.001.779 -TIMOLOL MALEATO 5MG/ML FR 100
Timolol, maleato 5 mg/ml sol oftalmica Frasco 5 ml

8 099.001.580 -VALPROATO DE SODIO 50MG/MI FR 200

9 099.001.548  -VERAPAMIL 80MG CD 4000

10 099.002.040 ACIDO FOLICO FRASCO 30ML. FR 1000
Acido Folico 0,02 mg/ml solugdo oral frasco de 30ml

11 099.001.467 BACLOFENO 10MG - CD 3600

12 099.001.696  BROMOPRIDA 4MG/ML-FRASCO 20 ML FR 300

13 099.000.636 BROMOPRIDA SMG/ML SOLUCAO INJ AM 400
injetavel. Amp 2 ml

14 099.001.823 CEFTRIAXONA 500MG PO AM 300
sol.injetavel IM

15 099.001.268 CLORETO DE POTASSIO FR 100
6% solucao oral FR 100ml.

16 099.001.825  CLORIDRATO LINDOCAINA 200MG/G BI 100
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099.001.838
099.001.409

099.001.774

099.001.936
099.002.032

099.001.937

099.001.938

099.000.643
015.000.049

099.001.497
099.001.650
099.001.495

099.001.858
099.001.713

099.001.810
099.001.171

099.001.991

015.000.018

099.002.036
099.001.983
099.001.468
015.000.019

099.000.359

099.001.679

Lidocaina, cloridrato 200 mg/g Pomada 30.

CRESTOR 20 MG -
DIAZEPAM SMG/ML INJ. AMP 2 ML
injetavel ampola de 2 ML.

DIVALPROATO DE SODIO 500MG
LIBERACAO PROLONGADA

FUROSEMIDA 10 MG/2ML INJETAVEL
GLICAZIDA 30MG CP
Glicazida 30mg cp de liberagdo prolongada

GLICOSE HIPERTONICA 25% AMP 10
AMP 10 ML.

GLICOSE HIPERTONICA 50% AMP 10
AMP 10 ML.

HIDROCORTISONA 500MG FRASCO
MELOXICAM SOL. INJET. 15MG/SML
Solucao Injetavel 15 MG/ML. Uso Geral

MIRABEGRONA 50 MG

NIFEDIPINO - 20MG

NISTATINA 100.000 UVG+OXIDO

Nistatina 100.000 Ul/g+oxido de zinco 200mg 60g -
Bisnaga 60g.

NITROFURANTOINA 100 MG
OMALIZUMABE 150MG
INJ.

PANITUMUMABE 20MG
PROPATILNITRATO
10MG

RETINOL ACETATO + COLECALCIF.
Retinol acetato 50.000 UT + Colecalciferol 10.000

Ul sol oral Frasco 10ml.

SULFATO DE VINCRISTINA

WWW.pmsrs.mg.gov.br

SOLUCAO INJETAVEL Img/ Iml. USO GERAL. NECESSARIO
APRESENTAR ALVARA SANITARIO. (NAO E NECESSARIO

APRESENTAR CATALOGO).

TERIPARATIDA 250 MCG/ML
TIORIDAZINA 100MG
TIZANIDINA 2 MG
TOBRAMICINA 3G/ML

COLIRIO- FRASCO DE 5 ML - VALIDADE MNIMA DE 24

MESES. USO GERAL. Apresentar Alvara Sanitario ¢

Autorizacao de Funcionamento expedida pela ANVISA.

VITAMINAS DO COMPLEXO B
(B1,B2.B3,B5.B6).

ZUCLOPENTIXOL 200MG/ML AMP IMI
INJ AMP | ML.

cD 720
AM 1000
CcD 1080
AM 200
CcD 300000
AM 200
AM 200
FR 400
AM 120
CD 360
CD 50000
BI 150
CD 8000
FR 100
FR 144
D 20000
FR 800
FR 180
FR 12
D 3000
CcD 2160
FR 36
CD 51800
AM 150
NO QUADRO DE AVISOS'
(ART. 209 DA LEI ORGANICA DO MUNICIPIC
sn.u-uamnouz/xhy. f,j L O8% (RJLOI'!?
SERVIDOR
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NO QUADRO DE AVISOS
(ART. 209 DA LEY maAIt Do muocuno:

SANTA RITA DO LOF 12023
SERVIOOR
L B ]
| PREFEITURK WWW.pmsrs.mg.gov.br
Leia-se:
Item Codigo Descrigdo do Produto/Servigo Unidade Quantida
de

1 099.001.532  -AMOXICILINA + CLAVULANATO CcD 37200
DE POTASSIO 500 MG + 125 MG

2 099.001.513 -AMOXICILINA+CLAVULANATO FR 1200
AMOXICILINA + CLAVULANATO 50+12.5 MG/ML

3 099.001.519 -BECLOMETASONA 250MCG/DOSE FR 230

4 099.001.522  -ESPIRONOLACTONA 25MG CcD 100000

5 099.001.503  -HALOPERIDOL 5MG cD 17000

6 099.001.578  -LEVOTIROXINA SODICA 25MCG CD 100000

7 099.001.779  -TIMOLOL MALEATO 5MG/ML FR 100
Timolol, maleato 5 mg/ml sol oftalmica Frasco 5 ml.

8 099.001.580 -VALPROATO DE SODIO 50MG/ML FR 200

9 099.001.548  -VERAPAMIL 80MG CD 4000

10 099.002.040  ACIDO FOLICO FRASCO 30ML FR 1000
Acido Foélico 0.02 mg/ml solugdo oral frasco de 30ml

11 099001467 BACLOFENO 10MG - : : P 3600

12 099.001.696  BROMOPRIDA 4MG/ML-FRASCO 20 ML FR 300

13 099.000.636 BROMOPRIDA SMG/ML SOLUCAO INJ. AM 400
injetavel. Amp 2 ml,

14 099.001.823 CEFTRIAXONA 500MG PO AM 300
solinjetavel IM

15 099.001.268 CLORETO DE POTASSIO FR 100
6% solucao oral FR 100ml.

16 099.001.825 CLORIDRATO LINDOCAINA 200MG/G Bl 100
Lidocaina, cloridrato 200 mg/g Pomada 30.

QUG00TIEAR L CRESEOR 20MG= i il i Hi2e

099.001.400 DIAZEPAM SMG/ML INJL AMP2 ML M 1000
injetavel ampola de 2 ML.

1080

20 099.001.936  FUROSEMIDA 10 MG/2ML INJETAVEL . 200

21 099.002.032  GLICAZIDA 30MG CP CD 300000
Glicazida 30mg cp de liberag¢do prolongada.

22 099.001.937 GLICOSE HIPERTONICA 25% AMP 10 AM 200
AMP 10 ML.

23 099.001.938  GLICOSE HIPERTONICA 50% AMP 10 AM 200
AMP 10 ML.

24 099.000.643  HIDROCORTISONA 500MG FRASCO FR 400

25 015.000.049 MELOXICAM SOL.. INJET. 15MG/5MI AM 120
Solucao Injetavel 15 MG/ML. Uso Geral.

26 099.001.497 MIRABEGRONA 50 MG | : i 3 360

27 099.001.650  NIFEDIPINO -20MG _ ; 50000

UQQ:QU].S‘S‘R ' N[FROFURANM)H\AIU(J MG ' D 8000
- 099.001.713  ON i i f i1

Prefeitura Municipal de Santa Rita do Sapucai - MG
Rua Cel. Joaquim Neto, 333 - Centro - CEP: 37540-000
Santa Rita do Sapucai - Minas Gerais - Brasil
Telefone: +55 (35) 3473-3200



T ) . PANITUMUMABE 20MG il i e

32 099.001.171 PROPATILNITRATO CcD 20000
10MG

33 099.001.991 RETINOL ACETATO + COLECALCIF. FR 800

Retinol acetato 50.000 UI + Colecalciferol 10.000
Ul sol oral Frasco 10ml.

34 015.000.018 SULFATO DE VINCRISTINA FR 180
SOLUCAO INJETAVEL Img/ Iml. USO GERAL. NECESSARIO
APRESENTAR ALVARA SANITARIO. (NAO E NECESSARIO
APRESENTAR L‘A'l'/\l‘()(i()).

35 099.002.036 TERIPARATIDA 250 MCG/ML FR 12
36 099.001.983  TIORIDAZINA 100MG : 3000
37 099.001.468 TIZANIDINA 2 MG | .-';V e 160
38 015.000.019  TOBRAMICINA 3G/ML 36
COLIRIO- FRASCO DE 5 ML. - VALIDADE MNIMA DE 24
MESES. USO GERAL . Apresentar Alvara Sanitario ¢
Autorizacao de Funcionamento expedida pela ANVISA.
39 099.000.359  VITAMINAS DO COMPLEXO B cD 51800
(B1,B2.B3.B5,B6).
40 099.001.679  ZUCLOPENTIXOL 200MG/ML AMP 1Ml AM 150

INJ AMP 1 ML.

MEDICAMENTOS DE ORDEM JUDICIAL

ESSA ALTERACAO AFETA DIRETAMENTE A FORMULACAO DE PROPOSTAS.
FICA MANTIDA A DATA DO CERTAME PARA 24/08/2023, AS 08h30min.

NO QUADRO DE AVISOS

(ART. 209 DA LEI umbfim MUNICIPIC) 3
SANTA RITA DO SAPUCAL __.LL_B-M

LoV
SERVIDOR

Prefeitura Municipal de Santa Rita do Sapucai - MG
Rua Cel. Joaquim Neto, 333 - Centro - CEP: 37540-000 4
Santa Rita do Sapucai - Minas Gerais - Brasil
Telefone: +55 (35) 3473-3200



