99642 - EPA - SECRETARIA ESTADO DE ADM PENITENCIARIA
925852 - EPA - SECRETARIA ESTADO DE ADM PENITENCIARIA

RELAGAO DE ITENS - PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000

1 - Itens da Licitacao

|1 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 200MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 113.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.280,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

|2 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 30MG/G, Uso: Pomada Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 114.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 16.880,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G1

|3 - Acido Acetilsalicilico

Descrigdo Detalhada: Acido Acetilsalicilico Dosagem: 100MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 115.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: N&o

Quantidade Total: 120000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 9.600,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120000)
Grupo: G1

|4 - Acido Félico

Descrigdo Detalhada: Acido Félico Dosagem: 5MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 116.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 9600

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 576,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (9600)
Grupo: G1
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|5 - Acido Tranexamico

Descrigdo Detalhada: Acido Tranexamico Dosagem: 250MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 117.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1920

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.644,80

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1920)
Grupo: G1

b - Acido Tranexamico

Descrigdo Detalhada: Acido Tranexamico Dosagem: 50MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 118.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.032,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1

|7 - Diluente De Vacina

Descrigdo Detalhada: Diluente De Vacina Composigédo: Agua Para Injecdo, Forma Farmacéutica: Liquido, Esterilidade: Estéril, Adicional: Tampas
Coloridas

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 119.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 14.720,00

Unidade de Fornecimento: Mililitro

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1

|8 - Albendazol

Descrigao Detalhada: Albendazol Concentragdo: 400MG, Forma Farmaceutica: Comprimido Mastigavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 120.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 28.320,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1
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|9 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Principio Ativo: Associada Com Clavulanato De Potéassio, Concentragdo: 875mg + 125mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 121.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 120

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.083,20

Unidade de Fornecimento: Miligrama

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120)
Grupo: G1

10 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragdo: 500mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 122.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 120000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 39.600,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120000)
Grupo: G1

11 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragéo: 250mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 123.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 240

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.786,40

Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (240)
Grupo: G1

12 - Anlodipino Besilato

Descrigao Detalhada: Anlodipino Besilato Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 124.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.120,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1
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13 - Atenolol

Descrigao Detalhada: Atenolol Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 125.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.240,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1

14 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 126.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 72000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 544.320,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (72000)
Grupo: G1

15 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 40MG/ML, Apresentagéo: Suspensao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 127.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.556,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 15,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

16 - Benzilpenicilina

Descrigao Detalhada: Benzilpenicilina Apresentacao: Benzatina, Dosagem: 1.200.000ui, Uso: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 128.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 92.760,00

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G1
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17 - Benzoato De Benzila

Descrigao Detalhada: Benzoato De Benzila Dosagem: 25%, Forma Farmacéutica: Emuls&o Topica
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 129.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 101.120,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

18 - Benzoato De Benzila

Descrigao Detalhada: Benzoato De Benzila Dosagem: 100MG/G, Forma Farmacéutica: Sabonete
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 130.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 96000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 779.520,00

Unidade de Fornecimento: Embalagem 60,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (96000)
Grupo: G1

19 - Bisacodil

Descrigao Detalhada: Bisacodil Dosagem: 5MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 131.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.680,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

|20 - Escopolamina Butilbrometo

Descrigao Detalhada: Escopolamina Butilbrometo Apresentagédo: Associada Com Dipirona Sédica, Dosagem: 10mg + 250mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 132.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 15.040,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1
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|21 - Escopolamina Butilbrometo

Descrigao Detalhada: Escopolamina Butilborometo Dosagem: 20MG/ML, Indicagéo: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 133.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 19.680,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 1,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

|22 - Captopril

Descrigao Detalhada: Captopril Concentragdo: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 134.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 96000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.840,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (96000)
Grupo: G1

|23 - Carbonato De Calcio

Descrigao Detalhada: Carbonato De Calcio Composigédo: Associado Com Vitamina D3, Concentragdo: 500 Mg + 400Ul
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 135.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 480

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 153,60

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (480)
Grupo: G1

|24 - Carvedilol

Descrigao Detalhada: Carvedilol Dosagem: 6,25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 136.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.080,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1
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|25 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 137.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 120000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 133.200,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120000)
Grupo: G1

|26 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Concentragdo: 100MG/ML, Forma Farmaceutica: P6 P/ Suspenséo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 138.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.976,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

|27 - Ceftriaxona Sédica

Descrigao Detalhada: Ceftriaxona Sédica Concentragdo: 1G, Forma Farmaceutica: P6 P/ Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 139.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 12000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 43.800,00

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G1

|28 - Cetoconazol

Descrigao Detalhada: Cetoconazol Dosagem: 200MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 140.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 8.640,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1
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|29 - Cetoprofeno

Descrigao Detalhada: Cetoprofeno Concentragcao: 50MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 141.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 46.800,00

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|30 - Cimetidina

Descrigao Detalhada: Cimetidina Concentragdo: 150MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 142.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 9.600,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

|31 - Ciprofloxacino Cloridrato

Descrigao Detalhada: Ciprofloxacino Cloridrato Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 143.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 10.560,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|32 - Claritromicina

Descrigao Detalhada: Claritromicina Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 144.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 16.080,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1
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B3 - Clopidogrel

Descrigao Detalhada: Clopidogrel Dosagem: 75MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 145.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.600,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G1

|34 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Concentragao: 0,9 %, Forma Farmaceutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participacdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 146.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 49.680,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

|35 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Concentragao: 0,9 %, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 147.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 12800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 91.904,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12800)
Grupo: G1

|36 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Principio Ativo: Associado Ao Cloreto De Benzalconio E Nafazolina, Dosagem: 9 Mg + 0,1 Mg + 0,5MG/ML,
Forma Farmacéutica: Solugdo Nasal

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 148.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.176,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1600)
Grupo: G1
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|37 - Ambroxol

Descrigao Detalhada: Ambroxol Composigao: Sal Cloridrato, Concentragdo: 6MG/ML, Forma Farmacéutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 149.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 147.840,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1

|38 - Lidocaina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2%, Apresentacéo: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 150.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.976,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

|39 - Lidocaina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2%, Apresentacédo: Geléia
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 151.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.264,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

|40 - Metformina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 152.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.760,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1
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|41 - Metformina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 850MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 153.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 72000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 13.680,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (72000)
Grupo: G1

|42 - Prometazina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 154,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 120000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 24.000,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120000)
Grupo: G1

|43 - Prometazina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25MG/ML, Apresentagao: Solucéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 155.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 20.000,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

|44 - Colagenase

Descrigao Detalhada: Colagenase Concentragao: 0,6ui/G, Uso: Pomada
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 156.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 14.000,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1
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@5 - Vitaminas Do Complexo B

Descrigao Detalhada: Vitaminas Do Complexo B Composicéo Basica: B7 + B9 + B12, Uso: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 157.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 28.320,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

|46 - Dexametasona

Descrigdo Detalhada: Dexametasona Composigéo: Acetato, Associada A Neomicina Sulfato, Concentragao: 1 Mg + 5MG/G, Forma Farmaceutica:
Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 158.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 154.560,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1

|47 - Dexametasona

Descri¢ao Detalhada: Dexametasona Concentragao: 1IMG/ML, Forma Farmaceutica: Suspensao Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 159.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 61.152,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

|48 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 4MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 160.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 37.200,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,50 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1
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|49 - Diclofenaco

Descrigao Detalhada: Diclofenaco Apresentagdo: Sal Sédico, Dosagem: 50 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 161.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 19200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.112,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (19200)
Grupo: G1

|50 - Diclofenaco

Descrigao Detalhada: Diclofenaco Composigao: Sal Dietilaménio, Concentracdo: 10MG/G, Forma Farmacéutica: Gel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 162.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.212,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 60,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

|51 - Digoxina

Descrigao Detalhada: Digoxina Dosagem: 0,25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 163.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 7200

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.096,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (7200)
Grupo: G1

|52 - Dimenidrinato

Descrigao Detalhada: Dimenidrinato Apresentagédo: Associado Com Piridoxina Cloridrato, Dosagem: 50mg + 10mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 164.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.800,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2400)
Grupo: G1
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|53 - Dipirona Sédica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500MG/ML, Apresentacgdo: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 165.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 40000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 60.000,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (40000)
Grupo: G1

|54 - Dipirona Sédica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 166.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 60.000,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400000)
Grupo: G1

5 - Domperidona

Descrigao Detalhada: Domperidona Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 167.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 1600

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 192,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1600)
Grupo: G1

|56 - Enalapril Maleato

Descrigao Detalhada: Enalapril Maleato Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 168.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.280,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1
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|57 - Espironolactona

Descrigao Detalhada: Espironolactona Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 169.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.360,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

|58 - Probiético

Descrigao Detalhada: Probiético Composigao: Bacillus Clausii, Concentragdo: 2 Bilhdes DeUFC, Forma Farmacéutica: Suspenséo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 170.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 26.320,00

Unidade de Fornecimento: Flaconete 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G1

|59 - Fluconazol

Descrigao Detalhada: Fluconazol Dosagem: 150MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 171.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.520,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

|60 - Furosemida

Descrigao Detalhada: Furosemida Composigdo: 10 Mg/MI, Apresentacéo: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 172.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 6400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.400,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (6400)
Grupo: G1
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|61 - Furosemida

Descrigao Detalhada: Furosemida Dosagem: 40MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 173.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.240,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1

|62 - Glibenclamida

Descrigao Detalhada: Glibenclamida Dosagem: 5 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 174.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 60000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.400,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (60000)
Grupo: G1

|63 - Glicose

Descrigao Detalhada: Glicose Concentragdo: 5%, Indicagéo: Solugéo Injetavel, Caracteristicas Adicionais: Sistema Fechado
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 175.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 23.960,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G1

|64 - Glicose

Descrigao Detalhada: Glicose Concentragdo: 25%, Indicagdo: Solugao Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 176.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 16.960,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 10,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1
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65 - Glimepirida

Descrigao Detalhada: Glimepirida Dosagem: 2 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 177.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.360,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1

bﬁ - Hidralazina

Descrigao Detalhada: Hidralazina Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 178.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.352,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

|67 - Hidroclorotiazida

Descrigao Detalhada: Hidroclorotiazida Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 179.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 96000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 13.440,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (96000)
Grupo: G1

|68 - Hidrocortisona

Descri¢ao Detalhada: Hidrocortisona Principio Ativo: 500mg, Apresentacéo: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 180.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 56.800,00

Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1
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|69 - Hidréxido De Aluminio

Descrigao Detalhada: Hidréxido De Aluminio Indicagédo: 62mg/MI, Apresentagdo: Suspenséao Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 181.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 66.720,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|70 - Ibuprofeno

Descrigao Detalhada: Ibuprofeno Dosagem: 300MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 182.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 68.000,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400000)
Grupo: G1

|71 - ltraconazol

Descrigao Detalhada: Itraconazol Dosagem: 100MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 183.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.752,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

|72 - lvermectina

Descrigao Detalhada: Ivermectina Concentragdo: 6MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 184.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 19.920,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1
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|73 - Lactulose

Descricao Detalhada: Lactulose Concentragédo: 667MG/ML, Forma Farmaceutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 185.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.592,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1

|74 - Lansoprazol

Descricao Detalhada: Lansoprazol Dosagem: 30mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 186.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 160

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.756,80

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (160)
Grupo: G1

|75 - Levofloxacino

Descrigao Detalhada: Levofloxacino Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 187.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.440,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G1

|76 - Loratadina

Descrigao Detalhada: Loratadina Concentragdo: 10mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 188.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.280,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1
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|77 - Losartana Potassica

Descrigao Detalhada: Losartana Potassica Dosagem: 50MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 189.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 24.000,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400000)
Grupo: G1

|78 - Metildopa

Descricao Detalhada: Metildopa Dosagem: 250 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 190.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.976,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

|79 - Metildopa

Descrigao Detalhada: Metildopa Dosagem: 500 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 191.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.376,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

|80 - Metoclopramida Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 10 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 192.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 48000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.720,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (48000)
Grupo: G1
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|81 - Metoclopramida Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 5 Mg/MI, Apresentacéo: Solugdo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 193.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 9.120,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G1

|82 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Dosagem: 250 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 194,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 80000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 18.400,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (80000)
Grupo: G1

|83 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Concentragao: 100MG/G, Forma Farmaceutica: Gel Vaginal, Caracteristica Adicional: Com Aplicador
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 195.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.896,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 50,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1

|84 - Neomicina

Descrigao Detalhada: Neomicina Composigao: Associada Com Bacitracina, Concentragédo: 5mg + 250ui/G, Tipo Medicamento: Pomada
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 196.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 57.360,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1
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85 - Nifedipino

Descrigao Detalhada: Nifedipino Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 197.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.840,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|86 - Nimesulida

Descricao Detalhada: Nimesulida Dosagem: 100 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 198.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.640,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|87 - Nistatina

Descrigdo Detalhada: Nistatina Apresentag&o: Associada Com Oxido De Zinco, Concentragdo: 100.000ui + 200mg/G, Tipo Medicamento: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 199.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 480

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.534,40

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 60,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (480)
Grupo: G1

|88 - Nistatina

Descrigao Detalhada: Nistatina Dosagem: 25.000 Ui/G, Apresentagao: Creme Vaginal
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 200.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.120,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 60,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1
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|89 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20MG/G, Apresentagdo: Locédo
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 201.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.664,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 30,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

|90 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20MG/G, Apresentagéo: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 202.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 24000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 128.400,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 28,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G1

|91 - Norfloxacino

Descrigao Detalhada: Norfloxacino Dosagem: 400MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 203.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 5600

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.688,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (5600)
Grupo: G1

|92 - Extrato Medicinal

Descricao Detalhada: Extrato Medicinal Principio Ativo: Prépolis, Concentragdo: 50MG/G, Forma Farmacéutica: Creme, Caracteristica Adicional:
Formulagéo Especialmente Manipulada

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 204.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 56.240,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1
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93 - Omeprazol

Descrigao Detalhada: Omeprazol Concentragdo: 20MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 205.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 240000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 14.400,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (240000)
Grupo: G1

|94 - Ondansetrona Cloridrato

Descrigao Detalhada: Ondansetrona Cloridrato Concentragao: 8MG, Forma Farmacéutica: Comprimido Orodispersivel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 206.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.488,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2400)
Grupo: G1

|95 - Paracetamol

Descrigao Detalhada: Paracetamol Dosagem Comprimido: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 207.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 400000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 36.000,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400000)
Grupo: G1

|96 - Permetrina

Descrigao Detalhada: Permetrina Concentragdo: 50MG/ML, Forma Farmaceutica: Logédo
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 208.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 49.200,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G1
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|97 - Polimixina B

Descrigao Detalhada: Polimixina B Composigao: Associada Com Neomicina, Fluocinolona E Lidocaina, Concentragdo: 11.000ui + 3,85mg + 0,275mg +
20mg/Ml, Uso: Solugao Otoldgica

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 209.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 6400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 30.080,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (6400)
Grupo: G1

|98 - Policresuleno

Descrigdo Detalhada: Policresuleno Composigdo: Associado A Cinchocaina Cloridrato, Concentragéo: 50 Mg + 10MG/G, Forma Farmacéutica:
Pomada Retal, Caracteristica Adicional: Com Aplicador
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 210.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 240

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 13.497,60

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (240)
Grupo: G1

|99 - Prednisona

Descrigao Detalhada: Prednisona Dosagem: 20 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 211.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.040,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

100 - Probidtico

Descrigao Detalhada: Probiético Composigéo: Saccharomyces Boulardii - 17, Concentragdo: 100MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 212.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.904,00

Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4800)
Grupo: G1

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852 18/02/2025 13:17 (25/60)



101 - Propranolol Cloridrato

Descrigao Detalhada: Propranolol Cloridrato Dosagem: 40MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 213.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 32000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.440,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (32000)
Grupo: G1

102 - Sais Para Reidratagao Oral

Descrigao Detalhada: Sais Para Reidratagdo Oral Composicédo: Sédio, Potassio, Cloreto, Citrato E Glicose, Concentragéo: 45 Meq/L + 20 Meg/L + 35
Meg/L + 30 Meqg/L + 126MMOL/L, Forma Farmacéutica: Solugéo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 214.

Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 40000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 54.000,00

Unidade de Fornecimento: Envelope

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (40000)
Grupo: G1

103 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 0,4 Mg/MI, Forma Farmacéutica: Xarope
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 215.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.800,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1

104 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 100mcg/Dose, Forma Farmacéutica: Aerosol Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 216.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 61.160,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 DOSE(S)

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G1
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105 - Secnidazol

Descrigao Detalhada: Secnidazol Concentragédo: 1.000MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 217.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 9600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 13.632,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (9600)
Grupo: G1

106 - Simeticona

Descricao Detalhada: Simeticona Concentragéo: 40MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 218.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 9600

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.440,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (9600)
Grupo: G1

107 - Simeticona

Descrigao Detalhada: Simeticona Concentragdo: 75MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugao Oral - Gotas
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 219.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 400

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 944,00

Unidade de Fornecimento: Frasco 15,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G1

108 - Sinvastatina

Descrigao Detalhada: Sinvastatina Dosagem: 20 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 220.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 64000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 10.880,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (64000)
Grupo: G1
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109 - Sulfadiazina

Descrigao Detalhada: Sulfadiazina Principio Ativo: De Prata, Dosagem: 1%, Indicagdo: Creme
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 221.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 800

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.752,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (800)
Grupo: G1

110 - Sulfametoxazol

Descrigdo Detalhada: Sulfametoxazol Composigdo: Associado A Trimetoprima, Concentragdo: 400mg + 80mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 222.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 96000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 22.080,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (96000)
Grupo: G1

111 - Sulfato Ferroso

Descrigao Detalhada: Sulfato Ferroso Dosagem Ferro: 40mg De Ferro li
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Aberta, vinculado ao Item N° 223.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 960,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1

112 - Acido Ascorbico

Descrigdo Detalhada: Acido Ascérbico Dosagem: 100MG/ML, Tipo Uso: Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Aberta, vinculado ao Item N° 224.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 16000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 30.560,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G1
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113 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 200MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 1.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 4000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.320,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2

114 - Aciclovir

Descrigao Detalhada: Aciclovir Dosagem: 30MG/G, Uso: Pomada Oftalmica
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participacdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 2.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 1000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.220,00

Unidade de Fornecimento: Bisnaga 10,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1000)
Grupo: G2

115 - Acido Acetilsalicilico

Descrigdo Detalhada: Acido Acetilsalicilico Dosagem: 100MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 3.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 30000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.400,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (30000)
Grupo: G2

116 - Acido Félico

Descrigdo Detalhada: Acido Félico Dosagem: 5MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 4.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 2400

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 144,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2400)
Grupo: G2
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117 - Acido Tranexamico

Descrigdo Detalhada: Acido Tranexamico Dosagem: 250MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. Item de Participacéo Exclusiva, vinculado ao Iltem N° 5.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 480

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.411,20

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (480)
Grupo: G2

118 - Acido Tranexamico

Descrigdo Detalhada: Acido Tranexamico Dosagem: 50MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participacdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 6.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 200

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.008,00

Unidade de Fornecimento: Ampola 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (200)
Grupo: G2

119 - Diluente De Vacina

Descrigdo Detalhada: Diluente De Vacina Composigédo: Agua Para Injecdo, Forma Farmacéutica: Liquido, Esterilidade: Estéril, Adicional: Tampas
Coloridas

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N° 7.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o

Quantidade Total: 8000

Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.680,00

Unidade de Fornecimento: Mililitro

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2

120 - Albendazol

Descrigao Detalhada: Albendazol Concentragdo: 400MG, Forma Farmaceutica: Comprimido Mastigavel
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. Item de Participacéo Exclusiva, vinculado ao Iltem N° 8.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 12000

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 7.080,00

Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2
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121 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Principio Ativo: Associada Com Clavulanato De Potéassio, Concentragdo: 875mg + 125mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagao Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participacéo Exclusiva, vinculado ao Iltem N° 9.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao

Quantidade Total: 30

Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.270,80

Unidade de Fornecimento: Miligrama

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (30)
Grupo: G2

122 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragdo: 500mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

10.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 30000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 9.900,00
Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (30000)
Grupo: G2

123 - Amoxicilina

Descrigao Detalhada: Amoxicilina Concentragéo: 250mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

11.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 60
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 696,60
Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (60)
Grupo: G2

124 - Anlodipino Besilato

Descrigao Detalhada: Anlodipino Besilato Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

12.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 6000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 780,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (6000)
Grupo: G2
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125 - Atenolol

Descrigao Detalhada: Atenolol Dosagem: 25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

13.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 560,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2

126 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

14.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 18000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 136.080,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (18000)
Grupo: G2

127 - Azitromicina

Descrigao Detalhada: Azitromicina Dosagem: 40MG/ML, Apresentagéo: Suspensao Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

15.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 100
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.139,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 15,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100)
Grupo: G2

128 - Benzilpenicilina

Descrigao Detalhada: Benzilpenicilina Apresentacao: Benzatina, Dosagem: 1.200.000ui, Uso: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

16.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 3000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 23.190,00
Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (3000)
Grupo: G2
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129 - Benzoato De Benzila

Descrigao Detalhada: Benzoato De Benzila Dosagem: 25%, Forma Farmacéutica: Emuls&o Topica

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

17.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 25.280,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2

130 - Benzoato De Benzila

Descrigao Detalhada: Benzoato De Benzila Dosagem: 100MG/G, Forma Farmacéutica: Sabonete

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

18.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 24000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 194.880,00
Unidade de Fornecimento: Embalagem 60,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G2

131 - Bisacodil

Descrigao Detalhada: Bisacodil Dosagem: 5MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

19.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 2000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 420,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2000)
Grupo: G2

132 - Escopolamina Butilbrometo

Descrigao Detalhada: Escopolamina Butilbrometo Apresentagédo: Associada Com Dipirona Sédica, Dosagem: 10mg + 250mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

20.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.760,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2
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133 - Escopolamina Butilbrometo

Descrigao Detalhada: Escopolamina Butilborometo Dosagem: 20MG/ML, Indicagéo: Solugdo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

21,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.920,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 1,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2

134 - Captopril

Descrigao Detalhada: Captopril Concentragdo: 25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

22,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 24000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 960,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (24000)
Grupo: G2

135 - Carbonato De Calcio

Descrigao Detalhada: Carbonato De Calcio Composigédo: Associado Com Vitamina D3, Concentragéo: 500 Mg + 400Ul

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

23.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 120
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 38,40
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (120)
Grupo: G2

136 - Carvedilol

Descrigao Detalhada: Carvedilol Dosagem: 6,25MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

24,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 520,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2
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137 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

25,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 30000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 33.300,00
Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (30000)
Grupo: G2

138 - Cefalexina

Descrigao Detalhada: Cefalexina Concentragédo: 100MG/ML, Forma Farmaceutica: P6 P/ Suspenséo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

26.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 100
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 994,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100)
Grupo: G2

139 - Ceftriaxona Sodica

Descrigao Detalhada: Ceftriaxona Sédica Concentragéo: 1G, Forma Farmaceutica: P6 P/ Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

27.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 3000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 10.950,00
Unidade de Fornecimento: Frasco-Ampola

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (3000)
Grupo: G2

140 - Cetoconazol

Descrigao Detalhada: Cetoconazol Dosagem: 200MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

28.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.160,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2
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141 - Cetoprofeno

Descrigao Detalhada: Cetoprofeno Concentragcao: 50MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

29.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

6000

Menor Prego
11.700,00
Frasco-Ampola
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

142 - Cimetidina

Descrigao Detalhada: Cimetidina Concentragdo: 150MG/ML, Forma Farmaceutica: Solugdo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

30.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

2000

Menor Precgo
2.400,00
Ampola 2,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)

143 - Ciprofloxacino Cloridrato

Descrigao Detalhada: Ciprofloxacino Cloridrato Dosagem: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

31.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

6000

Menor Prego
2.640,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

144 - Claritromicina

Descrigao Detalhada: Claritromicina Dosagem: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

32.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

2000

Menor Prego
4.020,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)
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145 - Clopidogrel

Descrigao Detalhada: Clopidogrel Dosagem: 75MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

33.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

3000

Menor Prego
1.650,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (3000)

146 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Concentragao: 0,9 %, Forma Farmaceutica: Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

34.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

2000

Menor Precgo
12.420,00

Frasco 100,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)

147 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Concentragao: 0,9 %, Forma Farmaceutica: Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

35.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

3200

Menor Prego
22.976,00

Frasco 500,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (3200)

148 - Cloreto De Sédio

Descrigao Detalhada: Cloreto De Sédio Principio Ativo: Associado Ao Cloreto De Benzalconio E Nafazolina, Dosagem: 9 Mg + 0,1 Mg + 0,5MG/ML,
Forma Farmacéutica: Solugdo Nasal

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

36.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

400

Menor Prego
1.044,00

Frasco 30,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (400)
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149 - Ambroxol

Descrigao Detalhada: Ambroxol Composigao: Sal Cloridrato, Concentragdo: 6MG/ML, Forma Farmacéutica: Xarope

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

37.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 12000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 36.960,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2

150 - Lidocaina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2%, Apresentacéo: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

38.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 100
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 494,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 20,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100)
Grupo: G2

151 - Lidocaina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Lidocaina Cloridrato Dosagem: 2%, Apresentacdo: Geléia

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

39.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 100
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 566,00
Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100)
Grupo: G2

152 - Metformina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 500MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

40.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 12000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.440,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852 18/02/2025 13:17 (38/60)



153 - Metformina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metformina Cloridrato Dosagem: 850MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

41.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 18000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.420,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (18000)
Grupo: G2

154 - Prometazina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

42.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 30000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.000,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (30000)
Grupo: G2

155 - Prometazina Cloridrato

Descrigao Detalhada: Prometazina Cloridrato Dosagem: 25MG/ML, Apresentagao: Solucéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

43.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 2000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.000,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2000)
Grupo: G2

156 - Colagenase

Descrigao Detalhada: Colagenase Concentragao: 0,6ui/G, Uso: Pomada

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

44,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 200
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.500,00
Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (200)
Grupo: G2
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157 - Vitaminas Do Complexo B

Descrigao Detalhada: Vitaminas Do Complexo B Composicéo Basica: B7 + B9 + B12, Uso: Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

45,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

4000

Menor Prego
7.080,00
Ampola 2,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (4000)

158 - Dexametasona

Descrigdo Detalhada: Dexametasona Composigdo: Acetato, Associada A Neomicina Sulfato, Concentracao: 1 Mg + 5MG/G, Forma Farmaceutica:

Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

46.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

12000

Menor Precgo
38.640,00
Bisnaga 10,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (12000)

159 - Dexametasona

Descri¢ao Detalhada: Dexametasona Concentragao: 1IMG/ML, Forma Farmaceutica: Suspensao Oftalmica

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

47.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

1200

Menor Prego
15.288,00
Bisnaga 10,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1200)

160 - Dexametasona

Descrigao Detalhada: Dexametasona Dosagem: 4MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

48.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

6000

Menor Prego
9.300,00
Ampola 2,50 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)
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161 - Diclofenaco

Descrigao Detalhada: Diclofenaco Apresentagdo: Sal Sédico, Dosagem: 50 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

49.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

4800

Menor Prego
528,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (4800)

162 - Diclofenaco

Descrigao Detalhada: Diclofenaco Composigao: Sal Dietilaménio, Concentracdo: 10MG/G, Forma Farmacéutica: Gel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

50.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

100

Menor Precgo
553,00

Bisnaga 60,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (100)

163 - Digoxina

Descrigao Detalhada: Digoxina Dosagem: 0,25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

51.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

1800

Menor Prego
774,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1800)

164 - Dimenidrinato

Descrigao Detalhada: Dimenidrinato Apresentagédo: Associado Com Piridoxina Cloridrato, Dosagem: 50mg + 10mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

52.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

600

Menor Prego
450,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (600)
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165 - Dipirona Sodica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500MG/ML, Apresentacgdo: Solugéo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

53.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 10000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 15.000,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (10000)
Grupo: G2

166 - Dipirona Sodica

Descrigao Detalhada: Dipirona Sédica Dosagem: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

54,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 100000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 15.000,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100000)
Grupo: G2

167 - Domperidona

Descrigao Detalhada: Domperidona Dosagem: 10MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

55.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 400
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 48,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (400)
Grupo: G2

168 - Enalapril Maleato

Descrigao Detalhada: Enalapril Maleato Dosagem: 10MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

56.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 320,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2
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169 - Espironolactona

Descrigao Detalhada: Espironolactona Dosagem: 25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

57.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 840,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)
Grupo: G2

170 - Probiético

Descrigao Detalhada: Probiético Composigéo: Bacillus Clausii, Concentragéo: 2 Bilhdes DeUFC, Forma Farmacéutica: Suspenséo Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

58.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 1000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.580,00
Unidade de Fornecimento: Flaconete 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1000)
Grupo: G2

171 - Fluconazol

Descrigao Detalhada: Fluconazol Dosagem: 150MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

59.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 2000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 880,00
Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2000)
Grupo: G2

172 - Furosemida

Descrigao Detalhada: Furosemida Composigdo: 10 Mg/MI, Apresentacéo: Solugdo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

60.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 1600
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.600,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 2,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1600)
Grupo: G2
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173 - Furosemida

Descrigao Detalhada: Furosemida Dosagem: 40MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

61.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 12000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.560,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2

174 - Glibenclamida

Descrigao Detalhada: Glibenclamida Dosagem: 5 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

62.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 15000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.350,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (15000)
Grupo: G2

175 - Glicose

Descrigao Detalhada: Glicose Concentragdo: 5%, Indicagéo: Solugéo Injetavel, Caracteristicas Adicionais: Sistema Fechado

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

63.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 1000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 5.990,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 500,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1000)
Grupo: G2

176 - Glicose

Descrigao Detalhada: Glicose Concentragdo: 25%, Indicagdo: Solugao Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

64.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 4.240,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 10,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2
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177 - Glimepirida

Descrigao Detalhada: Glimepirida Dosagem: 2 Mg
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

65.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

2000

Menor Prego
340,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)

178 - Hidralazina

Descrigao Detalhada: Hidralazina Dosagem: 25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

66.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

1200

Menor Precgo
588,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1200)

179 - Hidroclorotiazida

Descrigao Detalhada: Hidroclorotiazida Dosagem: 25MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

67.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

24000
Menor Prego
3.360,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (24000)

180 - Hidrocortisona

Descri¢ao Detalhada: Hidrocortisona Principio Ativo: 500mg, Apresentacéo: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

68.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

2000

Menor Prego
14.200,00
Frasco-Ampola
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)

18/02/2025 13:17
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181 - Hidréxido De Aluminio

Descrigao Detalhada: Hidréxido De Aluminio Indicagédo: 62mg/MI, Apresentagdo: Suspenséao Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

69.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

6000

Menor Prego
16.680,00

Frasco 100,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

182 - Ibuprofeno

Descrigao Detalhada: Ibuprofeno Dosagem: 300MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

70.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

100000
Menor Precgo
17.000,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (100000)

183 - Itraconazol

Descrigao Detalhada: Itraconazol Dosagem: 100MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

71.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

1200

Menor Prego
1.188,00
Capsula

0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1200)

184 - Ivermectina

Descrigao Detalhada: Ivermectina Concentragdo: 6MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

72.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

6000

Menor Prego
4.980,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

18/02/2025 13:17
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185 - Lactulose

Descricao Detalhada: Lactulose Concentragédo: 667MG/ML, Forma Farmaceutica: Xarope

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

73.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 200
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.398,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 120,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (200)
Grupo: G2

186 - Lansoprazol

Descricao Detalhada: Lansoprazol Dosagem: 30mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

74.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 40
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.439,20
Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (40)
Grupo: G2

187 - Levofloxacino

Descrigao Detalhada: Levofloxacino Dosagem: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

75.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 1000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 860,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1000)
Grupo: G2

188 - Loratadina

Descrigao Detalhada: Loratadina Concentragdo: 10mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

76.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 12000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.320,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2
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189 - Losartana Potassica

Descrigao Detalhada: Losartana Potassica Dosagem: 50MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

77.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 100000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 6.000,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100000)
Grupo: G2

190 - Metildopa

Descricao Detalhada: Metildopa Dosagem: 250 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

78.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 1200
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 744,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1200)
Grupo: G2

191 - Metildopa

Descrigao Detalhada: Metildopa Dosagem: 500 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

79.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 1200
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.344,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1200)
Grupo: G2

192 - Metoclopramida Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 10 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

80.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 12000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.680,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (12000)
Grupo: G2
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193 - Metoclopramida Cloridrato

Descrigao Detalhada: Metoclopramida Cloridrato Dosagem: 5 Mg/MI, Apresentacéo: Solugdo Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

81.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

3000

Menor Prego
2.280,00
Ampola 2,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (3000)

194 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Dosagem: 250 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

82.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

20000
Menor Precgo
4.600,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (20000)

195 - Metronidazol

Descrigao Detalhada: Metronidazol Concentragao: 100MG/G, Forma Farmaceutica: Gel Vaginal, Caracteristica Adicional: Com Aplicador

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

83.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

200

Menor Prego
1.474,00
Bisnaga 50,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (200)

196 - Neomicina

Descrigao Detalhada: Neomicina Composigao: Associada Com Bacitracina, Concentragdo: 5mg + 250ui/G, Tipo Medicamento: Pomada

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

84.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

6000

Menor Prego
14.340,00
Bisnaga 10,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

18/02/2025 13:17
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197 - Nifedipino

Descrigao Detalhada: Nifedipino Dosagem: 10MG
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

85.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

6000

Menor Prego
960,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

198 - Nimesulida

Descricao Detalhada: Nimesulida Dosagem: 100 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

86.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

6000

Menor Precgo
660,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

199 - Nistatina

Descrigdo Detalhada: Nistatina Apresentag&o: Associada Com Oxido De Zinco, Concentragdo: 100.000ui + 200mg/G, Tipo Medicamento: Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

87.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

120

Menor Prego
1.383,60
Bisnaga 60,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (120)

|200 - Nistatina

Descrigao Detalhada: Nistatina Dosagem: 25.000 Ui/G, Apresentagao: Creme Vaginal

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

88.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

200

Menor Prego
1.530,00
Bisnaga 60,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (200)

18/02/2025 13:17
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|201 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20MG/G, Apresentagdo: Locédo

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

89.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

100

Menor Prego
416,00

Frasco 30,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (100)

|202 - Miconazol Nitrato

Descrigao Detalhada: Miconazol Nitrato Dosagem: 20MG/G, Apresentagéo: Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

90.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

6000

Menor Precgo
32.100,00
Bisnaga 28,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (6000)

|203 - Norfloxacino

Descrigao Detalhada: Norfloxacino Dosagem: 400MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

91.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

1400

Menor Prego
672,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1400)

|204 - Extrato Medicinal

Descrigao Detalhada: Extrato Medicinal Principio Ativo: Prépolis, Concentragdo: 50MG/G, Forma Farmacéutica: Creme, Caracteristica Adicional:
Formulagéo Especialmente Manipulada

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

92.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

2000

Menor Prego
14.060,00

Frasco 100,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (2000)

18/02/2025 13:17
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05 - Omeprazol

Descrigao Detalhada: Omeprazol Concentragdo: 20MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

93.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 60000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.600,00
Unidade de Fornecimento: Capsula

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (60000)
Grupo: G2

|206 - Ondansetrona Cloridrato

Descrigao Detalhada: Ondansetrona Cloridrato Concentragao: 8MG, Forma Farmacéutica: Comprimido Orodispersivel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

94,
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 600
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 372,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (600)
Grupo: G2

|207 - Paracetamol

Descrigao Detalhada: Paracetamol Dosagem Comprimido: 500MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

95.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 100000
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 9.000,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100000)
Grupo: G2

|208 - Permetrina

Descrigao Detalhada: Permetrina Concentragdo: 50MG/ML, Forma Farmaceutica: Logédo

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

96.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 2000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 12.300,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 60,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2000)
Grupo: G2
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|209 - Polimixina B

Descrigao Detalhada: Polimixina B Composigao: Associada Com Neomicina, Fluocinolona E Lidocaina, Concentragdo: 11.000ui + 3,85mg + 0,275mg +
20mg/Ml, Uso: Solugao Otoldgica

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

97.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Néo

1600

Menor Prego
7.520,00
Frasco 5,00 ML
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1600)

|210 - Policresuleno

Descrigdo Detalhada: Policresuleno Composigdo: Associado A Cinchocaina Cloridrato, Concentragéo: 50 Mg + 10MG/G, Forma Farmacéutica:

Pomada Retal,

Caracteristica Adicional: Com Aplicador

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

98.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

60

Menor Precgo
3.374,40
Bisnaga 30,00 G
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (60)

|211 - Prednisona

Descrigao Detalhada: Prednisona Dosagem: 20 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

99.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

Nao

4000

Menor Prego
760,00
Comprimido
0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (4000)

|212 - Probiético

Descrigao Detalhada: Probiético Composig¢éo: Saccharomyces Boulardii - 17, Concentragdo: 100MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

100.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010:

Quantidade Total:

Critério de Julgamento:
Valor Total (R$):

Unidade de Fornecimento:

Intervalo Minimo entre Lances (R$):

Local de Entrega (Quantidade):
Grupo: G2

PREGAO ELETRONICO N° 90002/2025-000 UASG 925852

Néo

1200

Menor Prego
1.476,00
Capsula

0,01

Critério de Valor: Valor Estimado

Belém/PA (1200)

18/02/2025 13:17
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|213 - Propranolol Cloridrato

Descrigao Detalhada: Propranolol Cloridrato Dosagem: 40MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

101.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 8000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 1.360,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (8000)
Grupo: G2

|214 - Sais Para Reidratagao Oral

Descrigao Detalhada: Sais Para Reidratagdo Oral Composicédo: Sédio, Potassio, Cloreto, Citrato E Glicose, Concentragéo: 45 Meq/L + 20 Meg/L + 35
Meg/L + 30 Meqg/L + 126MMOL/L, Forma Farmacéutica: Solugéo Oral
Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

102.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 10000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 13.500,00
Unidade de Fornecimento: Envelope

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (10000)
Grupo: G2

|215 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 0,4 Mg/MI, Forma Farmacéutica: Xarope

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

103.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 200
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 450,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (200)
Grupo: G2

|216 - Salbutamol

Descrigao Detalhada: Salbutamol Dosagem: 100mcg/Dose, Forma Farmacéutica: Aerosol Oral

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

104.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 1000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 15.290,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 100,00 DOSE(S)

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (1000)
Grupo: G2
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|217 - Secnidazol

Descrigao Detalhada: Secnidazol Concentragédo: 1.000MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

105.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 2400
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 3.408,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2400)
Grupo: G2

|218 - Simeticona

Descricao Detalhada: Simeticona Concentragéo: 40MG

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

106.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 2400
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 360,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (2400)
Grupo: G2

|219 - Simeticona

Descrigao Detalhada: Simeticona Concentragdo: 75MG/ML, Forma Farmacéutica: Solugao Oral - Gotas

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

107.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 100
Critério de Julgamento: Menor Preco Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 236,00
Unidade de Fornecimento: Frasco 15,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (100)
Grupo: G2

|220 - Sinvastatina

Descrigao Detalhada: Sinvastatina Dosagem: 20 Mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

108.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 16000
Critério de Julgamento: Menor Prego Critério de Valor: Valor Estimado
Valor Total (R$): 2.720,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (16000)
Grupo: G2
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|221 - Sulfadiazina

Descrigao Detalhada: Sulfadiazina Principio Ativo: De Prata, Dosagem: 1%, Indicagdo: Creme

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

109.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 200
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Total (R$): 1.438,00
Unidade de Fornecimento: Bisnaga 30,00 G

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (200)

Grupo: G2

Critério de Valor:

Valor Estimado

|222 - Sulfametoxazol

Descrigdo Detalhada: Sulfametoxazol Composigdo: Associado A Trimetoprima, Concentragdo: 400mg + 80mg

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

110.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 24000
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Total (R$): 5.520,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade):

Grupo: G2

Belém/PA (24000)

Critério de Valor:

Valor Estimado

|223 - Sulfato Ferroso

Descrigao Detalhada: Sulfato Ferroso Dosagem Ferro: 40mg De Ferro li

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagdo Exclusiva, vinculado ao Item N°

111.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Né&o
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Preco
Valor Total (R$): 240,00
Unidade de Fornecimento: Comprimido

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)

Grupo: G2

Critério de Valor:

Valor Estimado

|224 - Acido Ascoérbico

Descrigdo Detalhada: Acido Ascérbico Dosagem: 100MG/ML, Tipo Uso: Injetavel

Tratamento Diferenciado: Tipo Il - Cota para Participagdo Exclusiva de ME/EPP/Cooperativas. ltem de Participagao Exclusiva, vinculado ao Item N°

112.
Aplicabilidade Decreto 7174/2010: Nao
Quantidade Total: 4000
Critério de Julgamento: Menor Prego
Valor Total (R$): 7.640,00
Unidade de Fornecimento: Ampola 5,00 ML

Intervalo Minimo entre Lances (R$): 0,01

Local de Entrega (Quantidade): Belém/PA (4000)

Grupo: G2

2 - Composicao dos Grupos

Critério de Valor:

Valor Estimado

iGrupo 1 - Tipo Il - Participagdo Aberta, vinculado ao Grupo N° 2
N° do Item Descrigao Quantidade Total Unidade de Fornecimento
1 IAciclovir 16000 Comprimido
2 IAciclovir 4000 Bisnaga 10,00 G
3 IAcido Acetilsalicilico 120000 Comprimido
4 Acido Folico 9600 Comprimido
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5 IAcido Tranexamico 1920 Comprimido

6 IAcido Tranexamico 800 Ampola 5,00 ML
7 Diluente De Vacina 32000 Mililitro

8 IAlbendazol 48000 Comprimido

9 IAmoxicilina 120 Miligrama

10 IAmoxicilina 120000 Capsula

11 IAmoxicilina 240 Frasco 60,00 ML
12 IAnlodipino Besilato 24000 Comprimido

13 Atenolol 32000 Comprimido

14 IAzitromicina 72000 Comprimido

15 IAzitromicina 400 Frasco 15,00 ML
16 Benzilpenicilina 12000 Frasco-Ampola
17 Benzoato De Benzila 16000 Frasco 100,00 ML
18 Benzoato De Benzila 96000 Embalagem 60,00 G
19 Bisacodil 8000 Comprimido
20 Escopolamina Butilbrometo 32000 Comprimido

21 Escopolamina Butilbrometo 16000 Ampola 1,00 ML
22 ICaptopril 96000 Comprimido
23 ICarbonato De Célcio 480 Comprimido
24 ICarvedilol 16000 Comprimido
25 ICefalexina 120000 Capsula

26 ICefalexina 400 Frasco 60,00 ML
27 ICeftriaxona Sédica 12000 Frasco-Ampola
28 ICetoconazol 16000 Comprimido

29 ICetoprofeno 24000 Frasco-Ampola
30 ICimetidina 8000 Ampola 2,00 ML
31 Ciprofloxacino Cloridrato 24000 Comprimido

32 IClaritromicina 8000 Comprimido
33 IClopidogrel 12000 Comprimido
34 Cloreto De Sédio 8000 Frasco 100,00 ML
35 Cloreto De Sédio 12800 Frasco 500,00 ML
36 Cloreto De Sédio 1600 Frasco 30,00 ML
37 IAmbroxol 48000 Frasco 120,00 ML
38 Lidocaina Cloridrato 400 Frasco 20,00 ML
39 Lidocaina Cloridrato 400 Bisnaga 30,00 G
40 Metformina Cloridrato 48000 Comprimido

41 Metformina Cloridrato 72000 Comprimido
42 Prometazina Cloridrato 120000 Comprimido
43 Prometazina Cloridrato 8000 Ampola 2,00 ML
44 IColagenase 800 Bisnaga 30,00 G
45 \Vitaminas Do Complexo B 16000 Ampola 2,00 ML
46 Dexametasona 48000 Bisnaga 10,00 G
47 Dexametasona 4800 Bisnaga 10,00 G
48 Dexametasona 24000 Ampola 2,50 ML
49 Diclofenaco 19200 Comprimido

50 Diclofenaco 400 Bisnaga 60,00 G
51 Digoxina 7200 Comprimido
52 Dimenidrinato 2400 Comprimido
53 Dipirona Sédica 40000 Ampola 2,00 ML
54 Dipirona Sédica 400000 Comprimido
55 Domperidona 1600 Comprimido
56 Enalapril Maleato 32000 Comprimido
57 Espironolactona 16000 Comprimido
58 Probidtico 4000 Flaconete 5,00 ML
59 Fluconazol 8000 Capsula

60 Furosemida 6400 Ampola 2,00 ML
61 Furosemida 48000 Comprimido
62 Glibenclamida 60000 Comprimido
63 Glicose 4000 Frasco 500,00 ML
64 Glicose 32000 Ampola 10,00 ML
65 Glimepirida 8000 Comprimido
66 Hidralazina 4800 Comprimido
67 Hidroclorotiazida 96000 Comprimido
68 Hidrocortisona 8000 Frasco-Ampola
69 Hidroxido De Aluminio 24000 Frasco 100,00 ML
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70 Ibuprofeno 400000 Comprimido
71 Itraconazol 4800 Capsula
72 Ilvermectina 24000 Comprimido
73 Lactulose 800 Frasco 120,00 ML
74 Lansoprazol 160 Cépsula
75 Levofloxacino 4000 Comprimido
76 Loratadina 48000 Comprimido
77 Losartana Potassica 400000 Comprimido
78 Metildopa 4800 Comprimido
79 Metildopa 4800 Comprimido
80 Metoclopramida Cloridrato 48000 Comprimido
81 Metoclopramida Cloridrato 12000 Ampola 2,00 ML
82 Metronidazol 80000 Comprimido
83 Metronidazol 800 Bisnaga 50,00 G
84 Neomicina 24000 Bisnaga 10,00 G
85 Nifedipino 24000 Comprimido
86 Nimesulida 24000 Comprimido
87 Nistatina 480 Bisnaga 60,00 G
88 Nistatina 800 Bisnaga 60,00 G
89 Miconazol Nitrato 400 Frasco 30,00 ML
90 Miconazol Nitrato 24000 Bisnaga 28,00 G
91 Norfloxacino 5600 Comprimido
92 Extrato Medicinal 8000 Frasco 100,00 ML
93 IOmeprazol 240000 Cépsula
94 lOndansetrona Cloridrato 2400 Comprimido
95 Paracetamol 400000 Comprimido
96 Permetrina 8000 Frasco 60,00 ML
97 Polimixina B 6400 Frasco 5,00 ML
98 Policresuleno 240 Bisnaga 30,00 G
99 Prednisona 16000 Comprimido
100 Probiotico 4800 Capsula
101 Propranolol Cloridrato 32000 Comprimido
102 [Sais Para Reidratagao Oral 40000 Envelope
103 [Salbutamol 800 Frasco 100,00 ML
104 [Salbutamol 4000 Frasco 100,00 DOSE(S)
105 [Secnidazol 9600 Comprimido
106 [Simeticona 9600 Comprimido
107 [Simeticona 400 Frasco 15,00 ML
108 [Sinvastatina 64000 Comprimido
109 [Sulfadiazina 800 Bisnaga 30,00 G
110 [Sulfametoxazol 96000 Comprimido
111 [Sulfato Ferroso 16000 Comprimido
112 IAcido Ascorbico 16000 Ampola 5,00 ML

IGrupo 2 - Tipo Il - Participagdo Exclusiva, vinculado ao Grupo N° 1

N° do Item Descricao Quantidade Total Unidade de Fornecimento

113 IAciclovir 4000 Comprimido
114 IAciclovir 1000 Bisnaga 10,00 G
115 IAcido Acetilsalicilico 30000 Comprimido
116 IAcido Folico 2400 Comprimido
117 IAcido Tranexamico 480 Comprimido
118 IAcido Tranexamico 200 Ampola 5,00 ML
119 Diluente De Vacina 8000 Mililitro
120 IAlbendazol 12000 Comprimido
121 IAmoxicilina 30 Miligrama
122 IAmoxicilina 30000 Capsula
123 IAmoxicilina 60 Frasco 60,00 ML
124 IAnlodipino Besilato 6000 Comprimido
125 Atenolol 8000 Comprimido
126 IAzitromicina 18000 Comprimido
127 IAzitromicina 100 Frasco 15,00 ML
128 Benzilpenicilina 3000 Frasco-Ampola
129 Benzoato De Benzila 4000 Frasco 100,00 ML
130 Benzoato De Benzila 24000 Embalagem 60,00 G
131 Bisacodil 2000 Comprimido
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132 Escopolamina Butilbrometo 8000 Comprimido
133 Escopolamina Butilbrometo 4000 Ampola 1,00 ML
134 ICaptopril 24000 Comprimido
135 ICarbonato De Célcio 120 Comprimido
136 ICarvedilol 4000 Comprimido
137 ICefalexina 30000 Capsula

138 ICefalexina 100 Frasco 60,00 ML
139 ICeftriaxona Sédica 3000 Frasco-Ampola
140 ICetoconazol 4000 Comprimido
141 ICetoprofeno 6000 Frasco-Ampola
142 ICimetidina 2000 Ampola 2,00 ML
143 Ciprofloxacino Cloridrato 6000 Comprimido
144 IClaritromicina 2000 Comprimido
145 IClopidogrel 3000 Comprimido
146 Cloreto De Sédio 2000 Frasco 100,00 ML
147 Cloreto De Sédio 3200 Frasco 500,00 ML
148 Cloreto De Sédio 400 Frasco 30,00 ML
149 IAmbroxol 12000 Frasco 120,00 ML
150 Lidocaina Cloridrato 100 Frasco 20,00 ML
151 Lidocaina Cloridrato 100 Bisnaga 30,00 G
152 Metformina Cloridrato 12000 Comprimido
153 Metformina Cloridrato 18000 Comprimido
154 Prometazina Cloridrato 30000 Comprimido
155 Prometazina Cloridrato 2000 Ampola 2,00 ML
156 IColagenase 200 Bisnaga 30,00 G
157 \Vitaminas Do Complexo B 4000 Ampola 2,00 ML
158 Dexametasona 12000 Bisnaga 10,00 G
159 Dexametasona 1200 Bisnaga 10,00 G
160 Dexametasona 6000 Ampola 2,50 ML
161 Diclofenaco 4800 Comprimido
162 Diclofenaco 100 Bisnaga 60,00 G
163 Digoxina 1800 Comprimido
164 Dimenidrinato 600 Comprimido
165 Dipirona Sddica 10000 Ampola 2,00 ML
166 Dipirona Sddica 100000 Comprimido
167 Domperidona 400 Comprimido
168 Enalapril Maleato 8000 Comprimido
169 Espironolactona 4000 Comprimido
170 Probidtico 1000 Flaconete 5,00 ML
171 Fluconazol 2000 Capsula

172 Furosemida 1600 Ampola 2,00 ML
173 Furosemida 12000 Comprimido
174 Glibenclamida 15000 Comprimido
175 Glicose 1000 Frasco 500,00 ML
176 Glicose 8000 Ampola 10,00 ML
177 Glimepirida 2000 Comprimido
178 Hidralazina 1200 Comprimido
179 Hidroclorotiazida 24000 Comprimido
180 Hidrocortisona 2000 Frasco-Ampola
181 Hidroxido De Aluminio 6000 Frasco 100,00 ML
182 Ibuprofeno 100000 Comprimido
183 Itraconazol 1200 Capsula

184 Ilvermectina 6000 Comprimido
185 Lactulose 200 Frasco 120,00 ML
186 Lansoprazol 40 Cépsula

187 Levofloxacino 1000 Comprimido
188 Loratadina 12000 Comprimido
189 Losartana Potassica 100000 Comprimido
190 Metildopa 1200 Comprimido
191 Metildopa 1200 Comprimido
192 Metoclopramida Cloridrato 12000 Comprimido
193 Metoclopramida Cloridrato 3000 Ampola 2,00 ML
194 Metronidazol 20000 Comprimido
195 Metronidazol 200 Bisnaga 50,00 G
196 Neomicina 6000 Bisnaga 10,00 G
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197 Nifedipino 6000 Comprimido
198 Nimesulida 6000 Comprimido
199 Nistatina 120 Bisnaga 60,00 G
200 Nistatina 200 Bisnaga 60,00 G
201 Miconazol Nitrato 100 Frasco 30,00 ML
202 Miconazol Nitrato 6000 Bisnaga 28,00 G
203 Norfloxacino 1400 Comprimido
204 Extrato Medicinal 2000 Frasco 100,00 ML
205 IOmeprazol 60000 Cépsula

206 lOndansetrona Cloridrato 600 Comprimido
207 Paracetamol 100000 Comprimido
208 Permetrina 2000 Frasco 60,00 ML
209 Polimixina B 1600 Frasco 5,00 ML
210 Policresuleno 60 Bisnaga 30,00 G
211 Prednisona 4000 Comprimido
212 Probiotico 1200 Capsula

213 Propranolol Cloridrato 8000 Comprimido
214 [Sais Para Reidratagéo Oral 10000 Envelope
215 [Salbutamol 200 Frasco 100,00 ML
216 [Salbutamol 1000 Frasco 100,00 DOSE(S)
217 [Secnidazol 2400 Comprimido
218 [Simeticona 2400 Comprimido
219 [Simeticona 100 Frasco 15,00 ML
220 [Sinvastatina 16000 Comprimido
221 [Sulfadiazina 200 Bisnaga 30,00 G
222 [Sulfametoxazol 24000 Comprimido
223 [Sulfato Ferroso 4000 Comprimido
224 IAcido Ascorbico 4000 Ampola 5,00 ML
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