
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

 
À CENTRAL DE COMPRAS GOVERNAMENTAIS/SEMAD, 
 
Em solicitação referente à análise da documentação técnica da empresa abaixo relacionada, 

sugerimos: 
___________________________________________________________________________ 
ABC FARMACÊUTICO LTDA – ITEM 01: Tecnicamente a empresa está em conformidade com as 
exigências do PE 040/2025. 
 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 807 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 857 - 860 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

864 – 865; 

867 - 872 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

861 – 862; 

866 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

896 - 898 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

812 – 815; 

852 – 853; 863 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

873 - 895 - 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
DROGAFONTE LTDA – ITENS 02, 05, 10, 15, 16 E 17 : Tecnicamente a empresa não está em 
conformidade com as exigências do PE 040/2025. 
 

Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 
 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 902 - 905 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 906; 968 - 1061 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

NÃO CONSTA Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

928 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1064 – 1065; 

1068 – 1069 

FALTA REG. ITENS 15, 16 E 17 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

951 - 960 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

- - 

 

Ao analisarmos os documentos encaminhados pela empresa, não contam a Autorização de 
Funcionamento – AFE - (ANVISA) e os registros dos itens 15, 16 e 17. 
 
Assim, a empresa não se encontra apta a nos fornecer os medicamentos solicitados. 
 
Na oportunidades, solicitamos que seja convocada a próxima empresa classificada no certame a fim 
de buscarmos resultados frutíferos para os itens supracitados. 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SANTE LTDA - ITENS 03 E 08: Tecnicamente a 
empresa está em conformidade com as exigências do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 1074 - 1075 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 1117 - 1123 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

1129 - 1140 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

1083; 1127 - 1128 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1147 – 1148; 

1159 - 1160 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

1124 - 1126 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

1141 – 1146; 

1149 - 1158 

- 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA – ITENS 04, 12, 13, 14 E 18: 
Tecnicamente a empresa está em conformidade com as exigências do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 1173 - 1175 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 
1479 – 1494; 

1577 - 1578 

- 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

1509 - 1520 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

1495 - 1507 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1523 – 1528; 

1535 – 1538; 

1543 – 1556; 

1564; 1570 - 1576 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

1473 - 1478 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

1521 – 1522; 

1533 – 1534; 

1562 – 1563; 

1566 - 1569 

- 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
CLM FARMA COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA - ITEM 06: 
Tecnicamente a empresa está em conformidade com as exigências do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 1583 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 1673 - 1674 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

1679 – 1682; 

1685 - 1691 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

1675 – 1676;  

1678 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1683 - 1684 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

1677 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

1692 - 1693 - 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
NSA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA – ITEM 07: Tecnicamente a empresa está 
em conformidade com as exigências do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 1724 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 1793 - 1798 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

1802 - 1812 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

1799 - 1801 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1833 - 1836 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

1813 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

1814 - 1825 - 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
FRESENIUS LTDA - ITEM 09: Tecnicamente a empresa está em conformidade com as exigências 
do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 1840 - 1842 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica 1955 - 1957 - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

1959 -  Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

1871 – 1873; 

1963 – 1966; 

1990 - 1991 

Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

1992 - 2003 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

1962 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

1967 - 1983 - 
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Secretaria Municipal de Saúde de Vila Velha 

Rua Castelo Branco – 1803 - Centro – Vila Velha – ES 

Tel: 98822-1542 

gaf.saude@vilavelha.es.gov.br 

 

PREFEITURA MUNICIPAL VILA VELHA 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
PROC. Nº: 90440/2024 

 

 
  

DESPACHO 
 

__________________________________________________________________________ 
HOSPIDROGAS LTDA - ITEM 11: Tecnicamente a empresa está em conformidade com as 
exigências do PE 040/2025. 

 
Informamos ainda que os valores ofertados pelo fornecedor se encontram de acordo com a tabela 
CMED atualizada em Maio/2025. 

 

Documentação Folha Validade 

Proposta comercial 2012 Em acordo com RC 793/2024 – 

Versão II 

Atestado de Capacidade Técnica EM ANEXO - 

Autorização de Funcionamento – 

AFE - (ANVISA) 

2042  - 2043 Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Alvará Sanitário (Municipal ou 

Estadual)/ Licença de 

Funcionamento 

EM ANEXO Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Certificado de registro do 

medicamento (ANVISA) 

EM ANEXO Vigente – autenticidade 

comprovada em 04/06/2025  

Certificado de Regularidade 

Técnica Profissional 

EM ANEXO Vigente – autenticidade 

comprovada em 03/06/2025  

Manuais e catálogos de 

identificação do produto 

 - 

 
Sem mais 
 
Aliny Dalmonich Fernandes Calhau                                                      

Farmacêutica – 43877/1 - GAF/SEMSA                                                     
 

Manuela Martins Cruz 
Gerente – GAF/SEMSA  
 

Ratifico o parecer técnico supra por seus próprios fundamentos. 
 

Sem mais, encaminho para prosseguimento dos trâmites processuais. 
 

 

Regina Célia Diniz Cruz 
Subsecretária de Atenção à Saúde/ SEMSA 

 
 

Cátia Cristina Vieira Lisboa 
Secretária Municipal de Saúde/SEMSA 
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