
Cliente.: 13387-PREFEITURA M. DE ASSU Folha: 161508/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO N° 2025.03.27.0048

Endereco: PCA PEDRO VELLHO, 107 PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
CENTRO - ASSU-RN Abertura: 15/08/2025 Hora: 09:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   1       120.000,00 CAP ACIDO VALPROICO 250MG  APRES CX/25 CAPS 

Registro no M.S.: 1097400460023 BIOLAB SANU(SP)        0,34    40.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   2         4.000,00 FR ACIDO VALPROICO 250MG/5ML   APRES CX/50 FR 100ML (G)

Registro no M.S.: 1134301420048 HIPOLABOR-M(MG)        8,20    32.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   8       300.000,00 CPR AMITRIPTILINA 25 MG   APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029802250053 CRISTALIA-S(SP)        0,04    12.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  10       200.000,00 CPR BIPERIDENO 2MG  APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029805990031 CRISTALIA-S(SP)        0,36    72.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  13        90.000,00 CPR BUPROPIONA 150MG  APRES CX/30 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1235202890032 RANBAXY FAR(RJ)        0,62    55.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  14         6.000,00 FR CARBAMAZEPINA 2 %  SOL. ORAL   APRES CX/50 FR 100ML (G)

Registro no M.S.: 1134302030049 HIPOLABOR-M(MG)        9,12    54.720,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  15       150.000,00 CPR CARBAMAZEPINA 200 MG  APRES CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134302080021 HIPOLABOR-M(MG)        0,16    24.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16       120.000,00 CPR CARBAMAZEPINA 400MG  APRES. CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800440084 CRISTALIA-S(SP)        0,86   103.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  17       400.000,00 CPR CARBONATO DE LITIO 300MG  APRES. CX/500 CPRS  (G)

Registro no M.S.: 1134301670044 HIPOLABOR-M(MG)        0,23    92.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  18       200.000,00 CPR CITALOPRAM 20MG  APRES CX/30 CPRS  (G)

Registro no M.S.: 1235201010047 RANBAXY FAR(RJ)        0,22    44.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  20        90.000,00 CPR CLONAZEPAM 0,5 MG  APRES CX/480 CPRS

Registro no M.S.: 1542301750265 GEOLAB-GO(GO)         0,06     5.400,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  21         5.000,00 FR CLONAZEPAM 2,5MG/ML   APRES CX/50 FR 20ML  (G)

Registro no M.S.: 1542303300046 GEOLAB-GO(GO)         2,92    14.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  22       450.000,00 CPR CLONAZEPAM 2 MG   APRES CX/480 CPRS

Registro no M.S.: 1542301750311 GEOLAB-GO(GO)         0,05    22.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  24        40.000,00 CPR TRAMADOL 100 MG   APRES. CX/10 CPRS

Registro no M.S.: 1029802610221 CRISTALIA-S(SP)        5,25   210.000,00

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 13387-PREFEITURA M. DE ASSU Folha: 161508/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO N° 2025.03.27.0048

Endereco: PCA PEDRO VELLHO, 107 PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
CENTRO - ASSU-RN Abertura: 15/08/2025 Hora: 09:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  25        30.000,00 CAP TRAMADOL 50MG  APRES CX/500 CAPS  (G)

Registro no M.S.: 1134301740034 HIPOLABOR-M(MG)        0,14     4.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  26        12.000,00 AMP TRAMADOL 50MG/ML   APRES CX/100 AMP 2ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301560044 HIPOLABOR-M(MG)        1,64    19.680,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  27       160.000,00 CPR CLORPROMAZINA 100MG  APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029802260245 CRISTALIA-S(SP)        0,35    56.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  28        90.000,00 CPR CLORPROMAZINA 25MG C/200 CPR 

Registro no M.S.: 1029802260229 CRISTALIA-S(SP)        0,25    22.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  30           800,00 FR CLORPROMAZINA 4%  SOL. ORAL GTS  APRES CX/10 FR 20ML

Registro no M.S.: 1029802260131 CRISTALIA-S(SP)        8,30     6.640,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  33         7.000,00 AMP DIAZEPAM 5MG/ML   APRES CX/100 AMP 2ML  (G)

Registro no M.S.: 1018600300011 SANTISA-SP(SP)         0,84     5.880,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  34       160.000,00 CPR DIAZEPAM 10 MG   APRES CX/1000 CPRS

Registro no M.S.: 1018600190119 SANTISA-SP(SP)         0,05     8.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  35        20.000,00 CPR DIAZEPAM 5 MG   APRES CX/1000 CPRS

Registro no M.S.: 1018600190100 SANTISA-SP(SP)         0,05     1.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  40        60.000,00 CAP DULOXETINA 60MG  APRES CX/30 CAPS (G)

Registro no M.S.: 1542303530033 GEOLAB-GO(GO)         2,55   153.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  41       200.000,00 CPR ESCITALOPRAM 10MG  APRES CX/30 CPRS (G) 

Registro no M.S.: 1438102690063 CIMED(MG)         0,11    22.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  43       150.000,00 CPR ESCITALOPRAM 20MG  APRES CX/30 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1438102690586 CIMED(MG)         0,19    28.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  45        80.000,00 CPR FENITOINA 100MG   APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029804530118 CRISTALIA-S(SP)        0,21    16.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  46         3.000,00 AMP FENITOINA 50MG/ML  APRES CX/100 AMP 5ML (G)

Registro no M.S.: 1134301710021 HIPOLABOR-M(MG)        3,64    10.920,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  47       150.000,00 CPR FENOBARBITAL 100 MG  APRES CX/200 CPRS

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 13387-PREFEITURA M. DE ASSU Folha: 161508/0003
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO N° 2025.03.27.0048

Endereco: PCA PEDRO VELLHO, 107 PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
CENTRO - ASSU-RN Abertura: 15/08/2025 Hora: 09:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
Registro no M.S.: 1029800160121 CRISTALIA-S(SP)        0,30    45.000,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  49         1.000,00 FR FENOBARBITAL 40 MG/ML  APRES. CX/90 FR 20 ML  (G)

Registro no M.S.: 1049713300017 UNIAO QUIMI(DF)        6,70     6.700,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  50         5.000,00 AMP FENTANILA 0,05MG  APRES CX/50 AMP 10ML (G)

Registro no M.S.: 1134301510047 HIPOLABOR-M(MG)        4,56    22.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  51         1.200,00 AMP FLUMAZENIL 0,1MG/ML  APRES CX/50 AMP 5ML  (G) 

Registro no M.S.: 1134301960034 HIPOLABOR-M(MG)        8,20     9.840,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  53       300.000,00 CPR FLUOXETINA 20 MG  APRES CX/300 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256802830068 PRATI DONAD(PR)        0,07    21.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  55       180.000,00 CPR HALOPERIDOL 5MG  APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1049714890039 UNIAO QUIMI(DF)        0,10    18.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  56         3.000,00 AMP HALOPERIDOL 5MG/ML   APRES CX/50 AMP 1ML 

Registro no M.S.: 1049701910095 UNIAO QUIMI(DF)        2,30     6.900,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  57         1.200,00 AMP HALOPERIDOL DECANOATO 50MG/ML  APRES CX/3 AMP 1ML

Registro no M.S.: 1049711330016 UNIAO QUIMI(DF)        7,29     8.748,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  58        60.000,00 CPR IMIPRAMINA 25MG  APRES CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800230136 CRISTALIA-S(SP)        0,53    31.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  59       200.000,00 CPR LEVOMEPROMAZINA 100MG  APRES CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134301940025 HIPOLABOR-M(MG)        0,80   160.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  60       150.000,00 CPR LEVOMEPROPAZINA 25MG  APRES. CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800280141 CRISTALIA-S(SP)        0,60    90.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  64         2.000,00 AMP MIDAZOLAM 1MG/ML  APRES CX/100 AMP 5ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301430035 HIPOLABOR-M(MG)        3,10     6.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  65         5.000,00 AMP MIDAZOLAM 5MG/ML  APRES CX/100 AMP 10ML (G)

Registro no M.S.: 1134301430086 HIPOLABOR-M(MG)        4,01    20.050,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  66         5.000,00 AMP MORFINA 10MG/ML  APRES CX/100 AMP 1ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301630034 HIPOLABOR-M(MG)        3,01    15.050,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 13387-PREFEITURA M. DE ASSU Folha: 161508/0004
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO N° 2025.03.27.0048

Endereco: PCA PEDRO VELLHO, 107 PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
CENTRO - ASSU-RN Abertura: 15/08/2025 Hora: 09:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
  67           750,00 AMP NALOXONA 0,4MG/ML   APRES CX/50 AMP 1ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301770049 HIPOLABOR-M(MG)        9,68     7.260,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  68        40.000,00 CAP NORTRIPTILINA 25MG  APRES CX/500 CAPS (G)

Registro no M.S.: 1235201910102 RANBAXY FAR(RJ)        0,55    22.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  69       120.000,00 CPR OXCARBAZEPINA 300MG  APRES CX/60 CPRS  (G)

Registro no M.S.: 1235202110045 RANBAXY FAR(RJ)        1,66   199.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  71       120.000,00 CPR OXCARBAZEPINA 600MG  APRES CX/60 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1235202110088 RANBAXY FAR(RJ)        2,52   302.400,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  72        30.000,00 CPR PARACETAMOL 500MG + CODEINA 30MG  APRES CX/96 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542302010079 GEOLAB-GO(GO)         0,60    18.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  74       200.000,00 CPR PAROXETINA 20MG  APRES CX/30 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542303100020 GEOLAB-GO(GO)         0,26    52.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  79        10.000,00 FR RISPERIDONA 1MG/ML SOL. ORAL  APRES CX/10 FR 30ML 

Registro no M.S.: 1029802000154 CRISTALIA-S(SP)       18,13   181.300,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  82       200.000,00 CPR SERTRALINA 50 MG  APRES CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1438101800116 CIMED(MG)         0,13    26.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  85        70.000,00 CAP VENLAFAXINA 150MG   APRES CX/300 CAPS (G) 

Registro no M.S.: 1542302500246 GEOLAB-GO(GO)         1,79   125.300,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  86        70.000,00 CAP VENLAFAXINA 75MG   APRES CX/28 CAPS (G)

Registro no M.S.: 1235202050166 RANBAXY FAR(RJ)        0,90    63.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  88        30.000,00 CAP PREGABALINA 75 MG  APRES CX/30 CAPS (G) 

Registro no M.S.: 1542303550034 GEOLAB-GO(GO)         0,23     6.900,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  89        24.000,00 CAP PREGABALINA 150MG  APRES CX/30 CAPS  (G) 

Registro no M.S.: 1542303550093 GEOLAB-GO(GO)         0,36     8.640,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral: 2.613.028,00
(DOIS MILHOES, SEISCENTOS E TREZE MIL E VINTE E OITO REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 13387-PREFEITURA M. DE ASSU Folha: 161508/0005
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO N° 2025.03.27.0048

Endereco: PCA PEDRO VELLHO, 107 PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
CENTRO - ASSU-RN Abertura: 15/08/2025 Hora: 09:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedença nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS 
FRACIONÁVEIS. 

DECLARA QUE:
1 ESTÃO INCLUSAS NO VALOR COTADO TODAS AS DESPESAS COM MÃO 
DE OBRA E, BEM COMO, TODOS OS
TRIBUTOS E ENCARGOS FISCAIS, SOCIAIS, TRABALHISTAS, 
PREVIDENCIÁRIOS E COMERCIAIS E, AINDA, OS GASTOS
COM TRANSPORTE E ACONDICIONAMENTO DOS PRODUTOS EM EMBALAGENS 
ADEQUADAS.
2 VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (SESSENTA) DIAS.
3 PRAZO DE INICIO DE FORNECIMENTO/EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS DE 
ACORDO COM O ESTABELECIDO NO TERMO
DE REFERENCIA (ANEXO I) DO EDITAL DESSE PROCESSO.
4 QUE NÃO POSSUI COMO SÓCIO, GERENTE E DIRETORES, SERVIDORES 
DA PREFEITURA MUNICIPAL DE ASSÚ/RN, E
AINDA CÔNJUGE, COMPANHEIRO OU PARENTE ATÉ TERCEIRO GRAU.
5 QUE O PRAZO DE INICIO DA ENTREGA DOS EQUIPAMENTOS SERÁ DE 
ACORDO COM OS TERMOS ESTABELECIDOS
NO ANEXO I, DESTE EDITAL A CONTAR DO RECEBIMENTO, POR PARTE 
DA CONTRATADA, DA ORDEM DE COMPRA OU
DOCUMENTO SIMILAR, NA RUA VEREADOR JOSÉ BEZERRA DE SÁ 
LEITÃO, 588, BELA VISTA, CEP: 59650-000,
ASSÚ/RN, TODOS OS EQUIPAMENTOS SERÃO AVALIADOS, SOB PENA DE 
DEVOLUÇÃO DE NÃO ACEITE, CASO NÃO
ATENDA A DESCRIMINAÇÃO DO TERMO DE REFERÊNCIA DO REFERIDO 
EDITAL OU DE MÁ QUALIDADE. 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


