Cliente.: 22211-MUNICIPIO DE JALES Folha: 161572/0001
L /€
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 07/08/2025

Ref.: PROCESSO No 347/2025
ﬂ ,04 %) /454' S FREGAO ELETRONICO No. 50/2025

x Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45

-

2,
g;g:;oleizDICAMENTO IV\#RV‘/GAC e O, Dj
AR - BEL

——-Item -———- Quantidade Apr. ——=—==rTr T TC Discriminacaco Marca/Fabricante Vlr. Unit. ------- Tota
1 2.500,00 FR 005002602~ ACEBROFILINA INF. SMG/ML XPE FR 120ML (€) (9
Registro no M.S.: 1053501960011 : LLABORATORIO(MG) 8,9336 2.334,0
: P oS S i es¥r- e/
3 1.500,00 BIS 005004557- ACICLOVIR 50 MG CREME BISN. 10 GR (G) \‘| ?
Registro no M.S.: 1256801110829 - | PRATI DONAD(PR) 3,8652 5.797,€
: ; A~ -y
6 60.000,00 CPR 005003557- ACIDO FOLICO 5MG APRES CX/500 CPRS (S) g L
Registro no M.S.: 1134301590024 HIPOLABOR-M(MG) Q@ 0,0547 3.282,
9 1.500,00 FR 005004512 ACIDO VALPROICO 250MG/SML SUSP QRAL APRES CX/50 FR 100ML (G) KL
Registro no M.S.: 1134301420048 ' HIPOLABOR-M(MG) V)| 8,2043 306, /
______________ e ES/1 ~ 2,4/ 6 +
1 6.000,00 AMP 005003962 AGUA PARA INJECAO APRES CX/200 AMP 10ML \'b"m YL
Registro no M.S.: 1108500110066 FARMACE-CE(CE) 0,2917 T.750,
: s b ni e n w0/ o
14 1.700,00 FR  005004558- ALBENDAZOL 4% SUSP ORAL APRES CX/60 FR 10ML (s) \' QL
Registro no M.S.: 1542300440063 // Aﬂ?;e/ GEOLAB-GO(GO) 1,6436 .794,
o " " 7 4 [
16 40.000,00 CPR 005004513- ALOPURINOL 100MG APRES CX/600 CPR (G) \ L’ p
Registro no M.S.: 1256801910033 ﬁ /// PRATI DONAD(PR)Q\ + 1823 7.292,
(Al "
17 35.000,00 CPR 005003696~ ALOPURINOL 300MG APRES CX/500 CPR (G) J QL
Registro no M.S.: 1256801910068 O 2 az// PRATI DONAD(PR)OO' 3646 (2,761,
Pl ) A SR R e " L (] :
24 50.000,00 CPR 005001069~ AMIODARONA 200 MG APRES CX/500 CPR (S) ,DL_,’, ?
Registro no M.S.: 1542300020042 : 0. / ceoLas-coceo) 07 ' 0,5287 " 726.435
E, iy e BRI S BRI T R E e \ g
25 400,00 AMP 005004254~ AMIODARONA 5OMG/ML SOL INJ APRES CX/100 AMP ML (G) CrEG - 39 395- ‘
Registro no M.S.: 1134301220022 4 i a2 HIPOLABOR—M(MG)O. 4, 59‘0 9) .823!
30 110.000,00 CPR 005003625~ ANLODIPINO 5MG APRES cx/soo CPR (S) oﬂaw_ Q
Registro no M.S.: 1542302430043 GEOLAB- GO(QO) 0,0365 4.015
35 50.000,00 CPR 005002204- ATENOLOL S5OMG APRES CX/600 CPR &ﬁw L
Registro no M.S.: 1256801460070 E’S ,0 Y }/ PRATI DONAD(PR 0, 0729 3.645
_____________________________________________________ b =
44 3.000,00 AMP 005004586~ BROMOPRIDA T1OMG APRES cx/1oo AMP 2ML (G) \“ 4_ L°+ 6,
Registro no M.S.: 1134301300034 HIPOLABOR-M(MG) 1,8 . 46¢
47 280.000,00 CPR 005001030~ CARBAMAZEPINA 200 MG APRES CX/500 CPR (G) “0\5 O ;{ (
Al
Registro no M.S.: 1134302080021 HIPOLABOR- M(MG)Q\ 23 66,,26(
v O
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS

Condicoes de Pagamento : 30DIAS




Cliente.: 22211-MUNICIPIO DE JALES
_Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
Ref.: PROCESSO No 347/2025

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

-——-Item -———- Quantidade Apr. Discriminacao

Folha: 161572/0002
Data: 07/08/2025

PREGAO ELETRONICO No. 50/2025
Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45

I

Marca/Fabricante V1r Unit.

48 200,00 FR  005004234- CARBAMAZEPINA 2 % SUSP ORAL APRES CX/50 FR 100ML (G) qu}
Registro no M.S.: 1134302030049 p - HIPOLABOR-M(MG) 9, 1159 1.823
c—:s;{ ~ @90
7

50 160.000,00 CPR 005003577~ CARBONATO LITIO 300 MG APRES CX/600 CPR ap e
Registro no M.S.: 1097403090073 BIOLAB / AC(SP) 0,3027 48 432,0
o - i Jal, 0\
55 1.000,00 FR  005004642- CEFALEXINA 250 MG SUSP ORAL FR 100ML (G) Q
Registro no M.S.: 1556200520019 - ABL(GO) 16 4087 6.408,7
ety - 6,96/ \
58 1.500,00 BIS 005004560- CETOCONAZOL 20MG/G CREME BISN.30 GR (G) J ?L
Registro no M.S.: 1134301310064 y HIPOLABOR-M(MG) bl 4 3756 6.563, 4
i it 021 E;Ilé
61 2.000,00 AMP 005004301~ CETOPROFENO 50MG IM SOL INJ APRES CX/100 AMP 2ML (G) \ Q L
Registro no M.S.: 1134301950020 HIPOLABOR-M(MG }\ 1,8232 3.646,4
______ . i it i w M33 ’
65 50.000,00 CPR 005003353~ CIPROFLOXACINA 500MG APRES CX/300 CPR (G) \ Qlﬁ
Registro no M.S.: 1256801500099 PRATI DONAD(PR)O\ 0,2738 3.690,C
g o S w0 b
70 500.000,00 CPR 005003418~ CLONAZEPAM 2 MG APRES CX/480 CPR (S) OL\&X " ,e L
Registro no M.S.: 1542301750311 GEOLAB-GO(GO) 0,0693 34.650,C(
________________ : « u_0,0%h 0,
81 80.000,00 CPR 005003575~ BIPERIDENO 2MG APRES CX.C/200 CPR (S)

Registro no M.S.: 1029805990031

CRISTALIA-S(SP) o‘ﬁ 0, 364GQ 119. 168, (
a

‘l)l'

86 60.000,00 CPR 005003857 CLORPROMAZINA 100MG APRES CX/200,CPR (S) 3 42
Registro no M.S.: 1029802260245 7/ 0 OZZ // CRISTALIA-S(SP)Q 0,5105  30.630,(
] 87 o 30.000,55_;;;__005001908— CLORPROMAZINA 25MG APRES CX/200 CPR (S) ameE orr 53'70 ? L
_______________________ ?ﬁ?ffii_?i_[i_ 1029802260229 i v .30 CRISTALIA-S(SP)O?.
9 33.000,00 CPR 005004561 - ONDANSETRONA 4MG  APRES CX/30 CPRS QP‘
Registro no M.S.: 1097401940371 9, oZ“? BIOLAB SANU(SP)O 0,3641 VL12.015,:
92 60.000,00 CPR 005003898~ PROMETAZINA 25MG APRES.CX C/200 CPR

Registro no M.S.: 1029800420083 o o 0 j /

CRISTALTA-S(SP) \'&'&! 1878 L1 268,
0,

&l

100 3.000,00 AMP 005004222 - DEXAMETASONA 2MG . APRES.CX C/100 AMP 1ML. (G) ?lﬂ
Registro no M.S.: 1108500320036 FARMACE - E 1,0939 281,
: T « w_ 0,80 ;
102 5.000,00 AMP 005004423~ DEXAMETASONA 4AMG/ML  SOL INJ APRES. CX/100 AMP.2,5ML. (G)

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30DIAS




Cliente.: 22211-MUNICIPIO DE JALES Folha: 161572/0003
_Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ Data: 07/08/2025
Ref.: PROCESSO No 347/2025
PREGAO ELETRONICO No. 50/2025
Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45
Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO
——-Item ---——- Quantidade Apr. --—--——----=-==--- Discriminacgo Marca/Fabricante Unit., ————-—- Total
Registro no M.S.: 1108500320060 ) ¢:> FARMACE-CE(LE) 1,2762 L_6.381.0C
fipy 01 8 %ELOK
104 10.000,00 BIS 005003858- DEXAMETASONA TMG/G CREME APRES CX/50 BIS 10G (G) “Q,I 4_,6'432/
Registro no M.S.: 1134302120021 / HIPOLABOR-M(MG) 2,3701 23.701,0f
________________________________ Ieer J+44T/
105 10.000,00 CPR 005003937~ DEXCLORAFENIRAMINA 2MG APRES.CX C/500 CPRS.
Registro no M.S.: 1542300120020 GEOLAB-GO(GO) 00 0, 0602 QL— 602, 0
_______________ 4 o w05
106 3.000,00 FR 005002230 - DEXCLORFENIRAMINA 0,4MG SUSP ORAL APRES CX/60 FR 100ML (G) % Q
Registro no M.S.: 1108500360021 - FARMACE-CE(CE) ko 2,4613 7.383, 9
da i L = of i f lié
107 100.000,00 CPR 005001008 - DIAZEPAM 10MG APRES.CX C/1000 CPR QQQ YL?
Registro no M.S.: 1018600190119 / SANTISA-SP(SP) 0,0693 .930,0
____________ : C.o%/ O
112 450.000,00 CPR 005003918- DIPIRONA SODICA 500MG APRES CX/200 CPR (G) \ ‘l![ @ las
Registro no M.S.: 1256800410037 PRATI DONAD(PR) ,1914 .130,0
R e ol 0,
113 10.000,00 AMP 005.003.876 - DIPIRONA 500MG SOL INJ APRES CX/100 AMP 2ML (G) Q/ Q
Registro no M.S.: 1018600360022 SANTISA-SP(SP) 0,916 \  9.116,0
g Pt i giade ik &30 '
114 6.000,00 FR 005004469- DIPIRONA 500MG GOTAS APRES CX/100 FR 10ML (G) \6 Q
Registro no M.S.: 1108500300027 FARMACE-CE(CE) w 1,6409 9.845,4
____________________________ RN L SRR & v ./I 103
115 200,00 AMP 005004418~ DOBUTAMINA 12,5 MG/ML SOL INJ APRES CX 10 AMP 20ML (G)
Registro no M.S.: 1038700570015 5 4’}, HYPOFARMA—M(MG)O 8,1496 1.629,¢
_____________________________________ v ’ R
128 3.000,00 AMP 005.004.259 - HIOSCINA+DIPIRONA SOL INJ APRES CX C/100 AMP.SML (G) \N f}_
Registro no M.S.: 1134301210035 HIPOLABOR—M(MG))\ 1,8232 5.469,¢
___________________________________ /.52
130 8.000,00 CPR 005.002.854 - ESPIRONOLACTONA 100 MG APRES CX/500 CPR (G) @ QL
Registro no M.S.: 1134301550030 HIPOLABOR-M(MG) 0 0,9116 7.292,¢
131 80.000,00 CPR 005002806 -ESPIRONOLACTONA 25 MG APRES CX/30 CPRS (G) QD6I V)Q
Registro no M.S.: 1542302660049 AR ,' GEOLAB-GO(GO) 0 0, 3282 6.256,
R TS Tl e T o R R Sy 55/ [is ] :
135 70.000,00 CPR 005001009 -FENITOINA 100MG APRES CX/200 CPR (G) $ﬂw l‘ ?lf
Registro no M.S.: 1029804530118 % £ 0' j ;,h CRISTALIA-S(SP) 0\ 0,3032 1.224,
_______________________________________ g { e A
136 400,00 AMP

005.004.303 ~ FENITOINA 5% SOL INJ APRES CX/100 AMP.5 ML (G) YL
Registro no M.S.: 1134301710021 e & HIPOLABOR—M(MG):} 3,646 1.458,

2,33

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30DIAS




Cliente.:

Tipo: IT

22211-MUNICIPIO DE JALES Folha: 161572/0004

_Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 07/08/2025
Ref.: PROCESSO No 347/2025

EM

Objeto: MEDICAMENTO

PREGAO ELETRONICO No. 50/2025
Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45

O

. . . . . /.\
-—-Item -———- Quantidade Apr. —-—————==—=-==="—= Discriminacao Marca/Fabricante Vly. Unit. »=---- tal
137 70.000,00 CPR 005003892~ FENOBARBITAL 100 MG APRES CX/200 GPR (S) (yk I
Registro no M.S.: 1029800160121 / CRISTALIA-S(SP) 0,218
e TR — 6,04 \
141 20.000,00 CAP 005.003.712 - FLUCONAZOL 150 MG APRES CX/100 CAPS (G) ﬁ ?L
Registro no M.S.: 1057100840107 BELFAR(MG 0,6290 2.580, 0
e % i 91 e i " 0, 4&2 (MG) 0
143 2.000,00 AMP 005004647- FUROSEMIDA 20MG SOL INJ APRES CX/100 AMP. 2ML ) q ?L
Registro no M.S.: 1038700380011 HYPOF ARMA-M(MG 0,9116 823,2
gt ey Sl e « v (359 Go Sl
144 100.000,00 CPR 005004648- FUROSEMIDA 40 MG APRES CX/500 CPR (G) M QL
______________________________ ‘fi‘?ff‘f—f_‘?jf:_f??801950027 it iy 0 05 PRATI DONAD(PR) 0,0765 650, 0
146 1.000,00 AMP 005004505~ GENTAMICINA 80MG SOL INJ APRES CX/100 AMP. 2ML @I YL
Registro no M.S.: 1038700450044 /0 HYPOFARMA-M(MG)k 1,5132 1-513; ¢
____________________________________________________ " ! ‘/6
152 8.000,00 FR 005003585 - XAROPE DE GUACO SUSP ORAL APRES CX/50 FR 100ML &?
R t M.S.: 138410032014 J\ .
___________________ e—e?f ro no e 00320142 L 62 Sé‘ NATULAB(BA) 3,0630 24.504,(
159 5.000,00 AMP 005004387- HEPARINA SOD.5000UI AMP 0,25ML SUB-CUT CX/50 g
Registro no M.S.: 1134302000018 oA C ?q HIPOLABOR-M(MG) 9\ Ty 6574 287 (
160 1.000,00 F/A 005003887~ HIDROCORTISONA 500 MG PO PARA SOL INJ APRES CX/50 F/A (G) q’p g)
Registro no M.S.: 1163701050039 4;: BLAU FARMAC(SP)ll 6,9 8 821
_______________________________________________________ £ co
163 2.500,00 FR 005003891 _IBUPROFENO 50MG/ML GTS APRES CX/100 FR 30ML (G) u{\
Registro no M.S.: 1384100330083 ’ C!? //67 NATULAB(BA) !\ 3,1906 7 976,
_______________________________________________ ‘ i
164 50.000,00 CPR 005003896~ IMIPRAMINA 25 MG APRES CX/200 CPRS (G) 6 0,533 ?L
Registro no M.S.: 1029800230136 o > L7 CRISTALIA- S(SP)qu 0, 9999 30.995,
174 20.000,00 CAP 005002205 _ITRACONAZOL 100MG APRES CX/250 CAPS (S) w ?LO
Registro no M.S.: 1542300090040 GEOLAB-GO(GO) 1,0077 . 154,
_______________________________________________ €« v O, I 0} iz
183 1.500,00 BIS 014001401~ LIDOCAINA 2% GELEIA APRES CX C/10 BIS C/30G ‘Jj)
Registro no M.S.: 1029803570116 CRISTALIA-S(SP 9, 1159 3 673;
_____________________________________________________ 4 4] ?L 02} e B
185 1.500,00 F/A 005004257~ LIDOCAINA 2% S/VASO SOL INJ APRES CX/25 F/A. 20 ML (G) Q}i \‘r
Registro no M.S.: 1134301020015 o 4 06 HIPOLA k M(MG) 5,8342 751
188 80.000,00 CPR 001007143 - LORATADINA 10MG APRES CX/500 CPR (G)

Validade da Proposta ..:

Prazo de Entrega ...... s

Condicoes de Pagamento :

Registro no M.S.: 1542303360073 (¢« n 0 0}
’

60 DIAS
10 DIAS
30DIAS




Cliente.:

REE. ¢
Ref.:

Tipo: ITEM

22211-MUNICIPIO DE JALES
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
PROCESSO No 347/2025

Objeto: MEDICAMENTO

Folha: 161572/0005
Data: 07/08/2025

PREGAO ELETRONICO No. 50/2025
Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45

——-Item -——-—- Quantidade Apr. Discriminacao Marca/Fabricante Vir. Unit. ---—--- Total
192 1.000,00 F/A 005004594- MEROPENEN 1G PO PARA SOL INJ APRES CX (G) G// “4)
Registro no M.S.: 1163701870273 Y BLAU FARMAC(SPA™ 23,1727 23.172,70
5 A (1476
198 3.000,00 BIS 005.003.866 - _METRONIDAZOL 100MG GEL VAG APRES 1S C/50G + APL (G) M QQ yel
Regist M.S.: 1256800 ,é@
egistro no M.S 256800430038 o« "y 5. 45// PRATI DONAD(PR 6@ 6.80
199 50.000,00 CPR 005001676~ METRONIDAZOL 250MG APRES CX/600 CPRS (G) (” : 0"2 ;
Registro no M.S.: 1256801820034 PRATI DONAD(PR 0,2735? 3.675,0C
BN o « w0, idod )0‘\ |
201 3.000,00 BIS 005003373- MICONAZOL 20MG/G CR.VAG APRES CX/50 BIS C/80G + APL (G) f
Registr M.S.: NOTIFICADO HIPOLABOR-M(MG 11,8507 35.:552,.1(
_________ 3 egistro no 0 " 9l 48 ( a
207 120.000,00 CPR 005003439-NIMESULIDA 100 MG APRES CX/350 CPR (G) &6 eLr
Registro no M.S.: 1256802650094 o ' 0, 0}{' PRATI DONAD(PR) 0,1199 4,388, 0f
208 2.000,00 BIS 005003869- NISTATINA 25.000UI/G CR.VAG APRES CX/50 BIS C/60G + APL (G) @ 6;02850 L
Registro no M.S.: 1256800450101 / PRATI DONAD(PR 10 87%
______ i T e ‘§3'2}1£7 \
212 1.500,00 FR  005001739- PARACETAMOL 200MG/ML CX/100 FR 15ML (G) \bg'l (Lﬂ
Registro no M.S.: NOTIFICADO it i /[ /3 “ FARMACE-CE(CE) 1,8232 34,8
213 40.000,00 CPR 005002255~ PARACETAMOL S00MG APRES CX/500 CPR (G) o&’x eL:
Registro no M.S.: 1134301010036 HIPOLABOR-M(MG 0,0912 »648,0
_________ _ G _ v 0,06 e 4
214 30.000,00 CPR 005001912~ PARACETAMOL+CODEINA 500+30MG APRES CX/96 CPR (G) ’#0 “ e
Registro no M.S.: 1542302010079 o i 0,4351‘ GEOLAB-GO(GO) 0,6017 18.051,0
220 60.000,00 CP 005003996~ PREDNISONA 20 MG APRES CX/20 CPR (G) \6 ?
Registro no M.S.: 1053502180028 GLOBO(MG) 0,2461 14.766,(
_______________________________________ " o D = } 8 0\/“'\
221 30.000,00 CPR 005003608 -PREDNISONA 5 MG APRES CX/500 CPR (G) f5 71X (:; I
Registro no M.S.: 1134302130043 HIPOLABOR-M( ,0912 2. 736
_____ : wisleRs bee " 0, Co
223 1.500,00 AMP 005004604- PROMETAZINA 50MG SOL INJ APRES CX/100 AMP 2ML (S) 4 Jaﬂ £L
Registro no M.S.: 1134302020061 e 3, 53 HIPOLABOR- M( 4,&60‘4 .837,(
____________________________________ ol /
237 900.000,00 CMP 005003897-SERTRALINA 50 MG APRES CX/490 CPR (G) \0 ?L
____________ Ifegistro:irj._s.: 1542302250101 o 4 01 /0 “ GEOLAB-GO(GO) 0‘ 0,1641 47.690,
240 100.000,00 CPR 005004110- METOPROLOL SUCCINATO 50MG APRES CX/30 CPR (I)
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ...... : 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30DIAS




Gliente.: 22211-MUNICIPIO DE JALES Folha: 161572/0006

. Att.: COMISSAO PERMA
Ref.: PROCESSO No 34

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

NENTE DE LICITACAO Data: 07/08/2025

7/2025
PREGAO ELETRONICO No. 50/2025
Abertura: 12/08/2025 Hora: 08:45

——-Item --——- Quantidade Apr.  =m=—tst=-——=aTss Discriminacgyo Marca/Fabricante rd Unit. —!?Z-L—Tota1
Registro no M.S.: 1097403340150 ;#;( BIOLAB / AC(SP 0,5470 54,700, 0C
____________ estr- 094 ° R
241 30.000,00 CPR 005004477 _SULFA+TRIMETOPRIMA 400MG+80MG APRES CX/240 CPR (G) ﬂl}x” ?L'
Registro no M.S.: 1256802090153 PRATI DONAD(PR 0,2917 751, 0C
9 noo 0’ J 4’, (PR)
________________________ L2 £ 1
245 1.500,00 FR  005004478- SULFATO FERROSO 125MG/ML  FRASCO 30ML (G) °\\0/ YL
ist M.S.: RDC.24 X o .
Registro no M.S.: RDC.240 e ok 04 AIRELA(SC) ()\ 1,4585 187,7
249 30.000,00 CAP 005001913- TRAMADOL 50MG APRES CX/500 CAPS (G) \&th
Registro no M.S.: 1134301740034 / HIPOLABOR-M(MG) 0,2006 .018,0
e i « o O M2 o
255 1.000,00 AMP 005004593~ VANCOMICINA S00MG PO PARA SOL INJ IV APRES CX/100 FA (G) ?fv ?L
Registro no M.S.: 1163700920031 BLAU FARMAC SP;K 7,2563 7.256,3
________________________________ i e n o 5C% : e
261 10.000,00 AMP 005.001.528 - COMPLEXO "B" SOL INJ APRES CX/100 AMP 2 ML MI- -%Mg L
Registro no M.S.: 1038700290012 l HYPOFARMMG) i1, 2 16.612,0
________________________________________________ o w ) p4dl N\
Total Geral: 1.236.584,93
(UM MILHAO, DUZENTOS E TRINTA E SEIS MIL, QUINHENTOS E OITENTA E QUATRO REAIS E NOVENTA E TRES CENTA-
Declaramos que concordamos com todas as normas que regem
este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedenca nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.
DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS

Condicoes de Pagamento : 30DIAS




