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1º TERMO DE RETIFICAÇÃO DE EDITAL 

                          PREGÃO ELETRÔNICO - PCS.SS.PE.01.240125 

 

OBJETO: Aquisição de Medicamentos para atender as necessidades da Secretaria 

de Saúde do município de Pacujá/CE. 

 

A Secretaria de Saúde do Município de Pacujá-CE, através do Ordenador de 

Despesas, faz saber a todos, que se acha aberta a presente RETIFICAÇÃO DE 

EDITAL do processo licitatório em epígrafe, visando salvaguardar a supremacia do 

interesse da administração pública no tocante a legalidade ao julgamento objetivo, 

e por essa razão, 

 

RESOLVE: 

 

Retificar o Edital e Demais Anexos em conformidade com o que se segue: 

 

1 – DA RETIFICAÇÃO 

1.1 – Quanto a adequação do ANEXO I – Termo de Referência, ficam alterados 

os seguintes grupos: 

 

ONDE SE LÊ: 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 1 - MEDICAMENTOS INJETÁVEIS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12621854 
ÁCIDO ASCÓRBICO 100MG/ML SOL. 
INJ. AMPOLA 5ML 

AMPOLA 7.500 3,82 R$ 28.650,00 

COTA 
PRINCIPAL 

2 12679896 
ÁCIDO TRANEXÂMICO 50MG/ML SOL. 
INJ. 

AMPOLA 1.500 5,55 R$ 8.325,00 

3 367898 ÁGUA DESTILADA 10ML AMPOLA 7.500 1,83 R$ 13.725,00 

4 352317 
ÁGUA DESTILADA 500ML SISTEMA 
FECHADO 

AMPOLA 3.000 7,52 R$ 22.560,00 

5 12679900 ÁGUA DESTILADA 5ML AMPOLA 750 0,58 R$ 435,00 

6 12679914 
BROMOPRIDA 10MG/2ML SOLUÇÃO 
INJ 

AMPOLA 6.000 2,55 R$ 15.300,00 

7 12679926 
CETOPROFENO 100MG SOL. INJ. PÓ 
LIOFILIZADO IV 

FR/AMPOLA 6.000 4,58 R$ 27.480,00 

8 12679930 
CETOPROFENO 50MG/ML AMP. 2ML 
SOL. INJ. 

AMPOLA 3.750 2,81 R$ 10.537,50 

9 207745 CIMETIDINA 150MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 6.000 1,11 R$ 6.660,00 

10 12679956 COMPLEXO B SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 12.000 2,95 R$ 35.400,00 

11 12679960 DEXAMETASONA 2MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 5.250 2,24 R$ 11.760,00 

12 12679974 
DEXAMETASONA 4MG/ML SOL. INJ. C/ 
2,5ML 

AMPOLA 10.500 3,92 R$ 41.160,00 

13 12679986 
DICLOFENACO 25MG/3ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 13.500 1,87 R$ 25.245,00 

14 12679990 DIPIRONA  500MG INJ AMPOLA 15.000 2,93 R$ 43.950,00 

15  12680006 ENOXIPARINA 100MG SOL. INJ. 
SERINGA / 
AMPOLA 

375 26,37 R$ 9.888,75 

16 12680010 
ESCOPOLAMINA (HIOSCINA) 
4MG/ML+DIPIRONA 500MG/ML 
AMPOLA C/ 5ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 

AMPOLA 9.000 5,11 R$ 45.990,00 
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17 12680024 
ESCOPOLAMINA 20MG SOL. 
INJETÁVEL 

AMPOLA 4.500 2,32 R$ 10.440,00 

18 12680036 
FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 7.500 2,10 R$ 15.750,00 

19 12680040 GLICOSE 25% SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 6.000 0,86 R$ 5.160,00 

20 12680054 GLICOSE 50% SOL. INJ. AMPOLA AMPOLA 6.000 1,32 R$ 7.920,00 

21 272796 HEPARINA SÓDICA 5.000UI SOL. INJ. AMPOLA 150 14,57 R$ 2.185,50 

22 12680066 HIDRALAZINA 20MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 150 8,19 R$ 1.228,50 

23 12680070 
HIDROCORTISONA 100MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 3.000 5,87 R$ 17.610,00 

24 12680084 
HIDROCORTISONA 500MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 6.000 7,29 R$ 43.740,00 

25 12680096 
IMUNOGLOBULINA ANTI –D (RHO) 
300MCG SOL. INJ. 

AMPOLA 15 278,47 R$ 4.177,05 

26 12680102 
LIDOCAÍNA 2% S/ VASOCONSTRITOR 
20ML 

FR/AMPOLA 2.250 6,70 R$ 15.075,00 

27 12680114 
METOCLOPRAMIDA 5 MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 2.250 1,12 R$ 2.520,00 

28 12683064 
PROMETAZINA 25MG/2ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 3.750 3,82 R$ 14.325,00 

29 12683076  
SOLUÇÃO DE GLICERINA 12% 500ML 
C/ APLICADOR 

AMPOLA 150 18,75 R$ 2.812,50 

30 12683080 
SOLUÇÃO DE GLICOSE 5% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO  

FR/AMPOLA 2.250 9,13 R$ 20.542,50 

31 12683112 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 100ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 7.500 6,91 R$ 51.825,00 

32 12683124 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 500ML 

AMPOLA SIST. FECHADO 
AMPOLA 7.500 10,12 R$ 75.900,00 

33 12683138 
SOLUÇÃO DE RINGER C/LACTADO 
500ML AMP. SIST. FECHADO 

AMPOLA 6.000 10,33 R$ 61.980,00 

34 12683142 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 250ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 7.500 6,48 R$ 48.600,00 

35 12683172 
SOLUÇÃO GLICOFISIOLÓGICA 1:1 
500ML AMP. SIST. FECHADO (cloreto 
sódio+ glicose) 

AMPOLA 3.000 9,90 R$ 29.700,00 

36 12683184 
VITAMINA K 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL I.M  

AMPOLA 900 3,38 R$ 3.042,00 

37 12683198 OMEPRAZOL 40ML INJETAVEL AMPOLA 3.750 25,89 R$ 97.087,50 

38 12683202 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
1.200.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 1.500 10,09 R$ 15.135,00 

39 12683310 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
600.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 1.500 11,89 R$ 17.835,00 

40 12683324 
CEFTRIAXONA 1G PÓ P/ SOL. INJ. C/ 
DILUENTE E.V. 

FR/AMPOLA 1.500 7,20 R$ 10.800,00 

41 12683336 GENTAMICINA 40MG SOL. INJ AMPOLA 1.500 3,57 R$ 5.355,00 

42 12683340 
GENTAMICINA 80MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 1.500 3,65 R$ 5.475,00 

43 12683366 DIMORF 10 MG AMPOLA 375 11,39 R$ 4.271,25 

44 12683384 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG AMPOLA 525 10,22 R$ 5.365,50 

45 12683458 DIAZEPAM AMPOLA 10MG AMPOLA 900 2,84 R$ 2.556,00 

VALOR TOTAL DO GRUPO 1 R$ 945.479,55 

 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 2 - MEDICAMENTOS INJETÁVEIS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE COTA 
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1 12621854 
ÁCIDO ASCÓRBICO 100MG/ML SOL. 
INJ. AMPOLA 5ML 

AMPOLA 2.500 3,82 R$ 9.550,00 

COTA 
RESERVADA 

2 12679896 
ÁCIDO TRANEXÂMICO 50MG/ML SOL. 
INJ. 

AMPOLA 500 5,55 R$ 2.775,00 

3 367898 ÁGUA DESTILADA 10ML AMPOLA 2.500 1,83 R$ 4.575,00 

4 352317 
ÁGUA DESTILADA 500ML SISTEMA 
FECHADO 

AMPOLA 1.000 7,52 R$ 7.520,00 

5 12679900 ÁGUA DESTILADA 5ML AMPOLA 250 0,58 R$ 145,00 

6 12679914 
BROMOPRIDA 10MG/2ML SOLUÇÃO 
INJ 

AMPOLA 2.000 2,55 R$ 5.100,00 

7 12679926 
CETOPROFENO 100MG SOL. INJ. PÓ 
LIOFILIZADO IV 

FR/AMPOLA 2.000 4,58 R$ 9.160,00 

8 12679930 
CETOPROFENO 50MG/ML AMP. 2ML 
SOL. INJ. 

AMPOLA 1.250 2,81 R$ 3.512,50 

9 207745 CIMETIDINA 150MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 2.000 1,11 R$ 2.220,00 

10 12679956 COMPLEXO B SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 4.000 2,95 R$ 11.800,00 

11 12679960 DEXAMETASONA 2MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 1.750 2,24 R$ 3.920,00 

12 12679974 
DEXAMETASONA 4MG/ML SOL. INJ. C/ 
2,5ML 

AMPOLA 3.500 3,92 R$ 13.720,00 

13 12679986 
DICLOFENACO 25MG/3ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 4.500 1,87 R$ 8.415,00 

14 12679990 DIPIRONA  500MG INJ AMPOLA 5.000 2,93 R$ 14.650,00 

15  12680006 ENOXIPARINA 100MG SOL. INJ. 
SERINGA / 
AMPOLA 

125 26,37 R$ 3.296,25 

16 12680010 
ESCOPOLAMINA (HIOSCINA) 
4MG/ML+DIPIRONA 500MG/ML 
AMPOLA C/ 5ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 

AMPOLA 3.000 5,11 R$ 15.330,00 

17 12680024 
ESCOPOLAMINA 20MG SOL. 
INJETÁVEL 

AMPOLA 1.500 2,32 R$ 3.480,00 

18 12680036 
FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 2.500 2,10 R$ 5.250,00 

19 12680040 GLICOSE 25% SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 2.000 0,86 R$ 1.720,00 

20 12680054 GLICOSE 50% SOL. INJ. AMPOLA AMPOLA 2.000 1,32 R$ 2.640,00 

21 272796 HEPARINA SÓDICA 5.000UI SOL. INJ. AMPOLA 50 14,57 R$ 728,50 

22 12680066 HIDRALAZINA 20MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 50 8,19 R$ 409,50 

23 12680070 
HIDROCORTISONA 100MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 1.000 5,87 R$ 5.870,00 

24 12680084 
HIDROCORTISONA 500MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 2.000 7,29 R$ 14.580,00 

25 12680096 
IMUNOGLOBULINA ANTI –D (RHO) 
300MCG SOL. INJ. 

AMPOLA 5 278,47 R$ 1.392,35 

26 12680102 
LIDOCAÍNA 2% S/ VASOCONSTRITOR 
20ML 

FR/AMPOLA 750 6,70 R$ 5.025,00 

27 12680114 
METOCLOPRAMIDA 5 MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 750 1,12 R$ 840,00 

28 12683064 
PROMETAZINA 25MG/2ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 1.250 3,82 R$ 4.775,00 

29 12683076  
SOLUÇÃO DE GLICERINA 12% 500ML 
C/ APLICADOR 

AMPOLA 50 18,75 R$ 937,50 

30 12683080 
SOLUÇÃO DE GLICOSE 5% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO  

FR/AMPOLA 750 9,13 R$ 6.847,50 

31 12683112 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 100ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 6,91 R$ 17.275,00 

32 12683124 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 10,12 R$ 25.300,00 

33 12683138 
SOLUÇÃO DE RINGER C/LACTADO 
500ML AMP. SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.000 10,33 R$ 20.660,00 

34 12683142 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 250ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 6,48 R$ 16.200,00 
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35 12683172 
SOLUÇÃO GLICOFISIOLÓGICA 1:1 
500ML AMP. SIST. FECHADO (cloreto 
sódio+ glicose) 

AMPOLA 1.000 9,90 R$ 9.900,00 

36 12683184 
VITAMINA K 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL I.M  

AMPOLA 300 3,38 R$ 1.014,00 

37 12683198 OMEPRAZOL 40ML INJETAVEL AMPOLA 1.250 25,89 R$ 32.362,50 

38 12683202 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
1.200.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 500 10,09 R$ 5.045,00 

39 12683310 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
600.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 500 11,89 R$ 5.945,00 

40 12683324 
CEFTRIAXONA 1G PÓ P/ SOL. INJ. C/ 
DILUENTE E.V. 

FR/AMPOLA 500 7,20 R$ 3.600,00 

41 12683336 GENTAMICINA 40MG SOL. INJ AMPOLA 500 3,57 R$ 1.785,00 

42 12683340 
GENTAMICINA 80MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 500 3,65 R$ 1.825,00 

43 12683366 DIMORF 10 MG AMPOLA 125 11,39 R$ 1.423,75 

44 12683384 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG AMPOLA 175 10,22 R$ 1.788,50 

45 12683458 DIAZEPAM AMPOLA 10MG AMPOLA 300 2,84 R$ 852,00 

VALOR TOTAL DO GRUPO 2 R$ 315.159,85 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 3 - COMPRIMIDOS E CAPSULAS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12683626 
ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100MG 
COMPRIMIDO  

COMPR 3.750 0,38 R$ 1.425,00 

COTA 
PRINICPAL 

2 12685234 ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO COMPR 750 0,67 R$ 502,50 

3 12685246 ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO COMPR 15.000 2,97 R$ 44.550,00 

4 12685250 ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO COMPR 11.250 1,67 R$ 18.787,50 

5 12685264 CAPTROPIL 25MG COMPRIMIDO COMPR 22.500 0,21 R$ 4.725,00 

6 12685276 CARVEDILOL 12,5MG COMP. COMPR 7.500 0,30 R$ 2.250,00 

7 12685280 CLOPIDOGREL 75MG COMP. COMPR 3.750 1,37 R$ 5.137,50 

8 12685294 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO COMPR 375 1,38 R$ 517,50 

9 12685308 DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 0,88 R$ 3.300,00 

10 12685312 DOMPERIDONA 10MG COMP. COMPR 2.250 0,30 R$ 675,00 

11 12685324 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO COMPR 15.000 0,12 R$ 1.800,00 

12 12685338 ENALAPRIL 5MG COMP. COMPR 15.000 0,23 R$ 3.450,00 

13 12685342 ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,44 R$ 3.300,00 

14 12685354 FLUCONAZOL 150MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
1.125 2,22 R$ 2.497,50 

15 12685368 HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMP. COMPR 15.000 1,13 R$ 16.950,00 

16 12685372 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,43 R$ 3.225,00 

17 12685398 IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO COMPR 225 4,07 R$ 915,75 

18 12685402 LORATADINA 10MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 1,17 R$ 8.775,00 

19 12685416 
LOSARTANA POTÁSSICO 50MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 15.000 2,10 R$ 31.500,00 

20 12685420 METFORMINA 500MG COMP. COMPR 22.500 0,85 R$ 19.125,00 

21 12685432 METILDOPA 250MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 1,42 R$ 5.325,00 

22 12685446 OMEPRAZOL 20MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
750 2,00 R$ 1.500,00 

23 12685450 PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,82 R$ 6.150,00 

24 12685462 PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,63 R$ 4.725,00 

25 12685476 PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO COMPR 1.500 3,94 R$ 5.910,00 

26 12685480 PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 0,20 R$ 750,00 

27 12685492 SECNIDAZOL 1G COMPRIMIDO COMPR 375 2,49 R$ 933,75 

28 12685506 
AMOXICILINA 500 MG + AC. 
CLAVULÔNICO 125MG CÁPSULA 

CÁPSUL
A 

1.500 2,54 R$ 3.810,00 
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29 12685510 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 
COMPRI
MIDO 

1.500 3,46 R$ 5.190,00 

30 12685524 CEFALEXINA 500MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
6.000 13,40 R$ 80.400,00 

31 12685536 CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 2,14 R$ 8.025,00 

32 12685540 LEVOFLOXACINO 500MG COMP. COMPR 750 6,06 R$ 4.545,00 

33 12685554 NITROFURANTOÍNA 100MG COMPRIMID COMPR 750 0,43 R$ 322,50 

34 12685566 
SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 
400MG+80MG COMPRIMIDO 

COMPR 1.500 3,72 R$ 5.580,00 

35 12685570 CLORIDRATO DE TIZANINA 2MG COMPR 375 1,53 R$ 573,75 

36 12685584 
ARTANI 5MG CAIXA COM 30 
COMPRIMIDOS 

COMPR 450 0,51 R$ 229,50 

VALOR TOTAL DO GRUPO 3 R$ 307.377,75 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 4 - COMPRIMIDOS E CAPSULAS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12683626 
ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100MG 
COMPRIMIDO  

COMPR 1.250 0,38 R$ 475,00 

COTA 
RESERVADA 

2 12685234 ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO COMPR 250 0,67 R$ 167,50 

3 12685246 ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO COMPR 5.000 2,97 R$ 14.850,00 

4 12685250 ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 1,67 R$ 6.262,50 

5 12685264 CAPTROPIL 25MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,21 R$ 1.575,00 

6 12685276 CARVEDILOL 12,5MG COMP. COMPR 2.500 0,30 R$ 750,00 

7 12685280 CLOPIDOGREL 75MG COMP. COMPR 1.250 1,37 R$ 1.712,50 

8 12685294 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO COMPR 125 1,38 R$ 172,50 

9 12685308 DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 0,88 R$ 1.100,00 

10 12685312 DOMPERIDONA 10MG COMP. COMPR 750 0,30 R$ 225,00 

11 12685324 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO COMPR 5.000 0,12 R$ 600,00 

12 12685338 ENALAPRIL 5MG COMP. COMPR 5.000 0,23 R$ 1.150,00 

13 12685342 
ESPIRONOLACTONA 25MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 2500 0,44 R$ 1.100,00 

14 12685354 FLUCONAZOL 150MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
375 2,22 R$ 832,50 

15 12685368 HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMP. COMPR 5.000 1,13 R$ 5.650,00 

16 12685372 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,43 R$ 1.075,00 

17 12685398 IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO COMPR 75 4,07 R$ 305,25 

18 12685402 LORATADINA 10MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 1,17 R$ 2.925,00 

19 12685416 
LOSARTANA POTÁSSICO 50MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 5.000 2,10 R$ 10.500,00 

20 12685420 METFORMINA 500MG COMP. COMPR 7.500 0,85 R$ 6.375,00 

21 12685432 METILDOPA 250MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 1,42 R$ 1.775,00 

22 12685446 OMEPRAZOL 20MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
250 2,00 R$ 500,00 

23 12685450 PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,82 R$ 2.050,00 

24 12685462 PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,63 R$ 1.575,00 

25 12685476 PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO COMPR 500 3,94 R$ 1.970,00 

26 12685480 PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 0,20 R$ 250,00 

27 12685492 SECNIDAZOL 1G COMPRIMIDO COMPR 125 2,49 R$ 311,25 

28 12685506 
AMOXICILINA 500 MG + AC. 
CLAVULÔNICO 125MG CÁPSULA 

CÁPSUL
A 

500 2,54 R$ 1.270,00 

29 12685510 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 
COMPRI
MIDO 

500 3,46 R$ 1.730,00 

30 12685524 CEFALEXINA 500MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
2.000 13,40 R$ 26.800,00 

31 12685536 CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 2,14 R$ 2.675,00 

32 12685540 LEVOFLOXACINO 500MG COMP. COMPR 250 6,06 R$ 1.515,00 

33 12685554 NITROFURANTOÍNA 100MG COMPRIMID COMPR 250 0,43 R$ 107,50 
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34 12685566 
SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 
400MG+80MG COMPRIMIDO 

COMPR 500 3,72 R$ 1.860,00 

35 12685570 CLORIDRATO DE TIZANINA 2MG COMPR 125 1,53 R$ 191,25 

36 12685584 
ARTANI 5MG CAIXA COM 30 
COMPRIMIDOS 

COMPR 150 0,51 R$ 76,50 

VALOR TOTAL DO GRUPO 4 R$ 102.459,25 

 

 
LEIA-SE: 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 1 - MEDICAMENTOS INJETÁVEIS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12621854 
ÁCIDO ASCÓRBICO 100MG/ML SOL. 
INJ. AMPOLA 5ML 

AMPOLA 7.500 3,82 R$ 28.650,00 

COTA 
PRINCIPAL 

2 12679896 
ÁCIDO TRANEXÂMICO 50MG/ML SOL. 
INJ. 

AMPOLA 1.500 5,55 R$ 8.325,00 

3 367898 ÁGUA DESTILADA 10ML AMPOLA 7.500 1,83 R$ 13.725,00 

4 352317 
ÁGUA DESTILADA 500ML SISTEMA 
FECHADO 

AMPOLA 3.000 7,52 R$ 22.560,00 

5 12679900 ÁGUA DESTILADA 5ML AMPOLA 750 0,58 R$ 435,00 

6 12679914 
BROMOPRIDA 10MG/2ML SOLUÇÃO 
INJ 

AMPOLA 6.000 2,55 R$ 15.300,00 

7 12679926 
CETOPROFENO 100MG SOL. INJ. PÓ 
LIOFILIZADO IV 

FR/AMPOLA 6.000 4,58 R$ 27.480,00 

8 12679930 
CETOPROFENO 50MG/ML AMP. 2ML 
SOL. INJ. 

AMPOLA 3.750 2,81 R$ 10.537,50 

9 207745 CIMETIDINA 150MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 6.000 1,11 R$ 6.660,00 

10 12679956 COMPLEXO B SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 12.000 2,95 R$ 35.400,00 

11 12679960 DEXAMETASONA 2MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 5.250 2,24 R$ 11.760,00 

12 12679974 
DEXAMETASONA 4MG/ML SOL. INJ. C/ 
2,5ML 

AMPOLA 10.500 3,92 R$ 41.160,00 

13 12679986 
DICLOFENACO 25MG/3ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 13.500 1,87 R$ 25.245,00 

14 12679990 DIPIRONA  500MG INJ AMPOLA 15.000 2,93 R$ 43.950,00 

15  12680006 ENOXIPARINA 100MG SOL. INJ. 
SERINGA / 
AMPOLA 

375 26,37 R$ 9.888,75 

16 12680010 
ESCOPOLAMINA (HIOSCINA) 
4MG/ML+DIPIRONA 500MG/ML 
AMPOLA C/ 5ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 

AMPOLA 9.000 5,11 R$ 45.990,00 

17 12680024 
ESCOPOLAMINA 20MG SOL. 
INJETÁVEL 

AMPOLA 4.500 2,32 R$ 10.440,00 

18 12680036 
FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 7.500 2,10 R$ 15.750,00 

19 12680040 GLICOSE 25% SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 6.000 0,86 R$ 5.160,00 

20 12680054 GLICOSE 50% SOL. INJ. AMPOLA AMPOLA 6.000 1,32 R$ 7.920,00 

21 272796 HEPARINA SÓDICA 5.000UI SOL. INJ. AMPOLA 150 14,57 R$ 2.185,50 

22 12680066 HIDRALAZINA 20MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 150 8,19 R$ 1.228,50 

23 12680070 
HIDROCORTISONA 100MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 3.000 5,87 R$ 17.610,00 

24 12680084 
HIDROCORTISONA 500MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 6.000 7,29 R$ 43.740,00 

25 12680096 
IMUNOGLOBULINA ANTI –D (RHO) 
300MCG SOL. INJ. 

AMPOLA 15 278,47 R$ 4.177,05 

26 12680102 
LIDOCAÍNA 2% S/ VASOCONSTRITOR 
20ML 

FR/AMPOLA 2.250 6,70 R$ 15.075,00 
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27 12680114 
METOCLOPRAMIDA 5 MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 2.250 1,12 R$ 2.520,00 

28 12683064 
PROMETAZINA 25MG/2ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 3.750 3,82 R$ 14.325,00 

29 12683076  
SOLUÇÃO DE GLICERINA 12% 500ML 
C/ APLICADOR 

AMPOLA 150 18,75 R$ 2.812,50 

30 12683080 
SOLUÇÃO DE GLICOSE 5% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO  

FR/AMPOLA 2.250 9,13 R$ 20.542,50 

31 12683112 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 100ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 7.500 6,91 R$ 51.825,00 

32 12683124 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 7.500 10,12 R$ 75.900,00 

33 12683138 
SOLUÇÃO DE RINGER C/LACTADO 
500ML AMP. SIST. FECHADO 

AMPOLA 6.000 10,33 R$ 61.980,00 

34 12683142 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 250ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 7.500 6,48 R$ 48.600,00 

35 12683172 
SOLUÇÃO GLICOFISIOLÓGICA 1:1 
500ML AMP. SIST. FECHADO (cloreto 
sódio+ glicose) 

AMPOLA 3.000 9,90 R$ 29.700,00 

36 12683184 
VITAMINA K 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL I.M  

AMPOLA 900 3,38 R$ 3.042,00 

37 12683198 OMEPRAZOL 40ML INJETAVEL AMPOLA 3.750 25,89 R$ 97.087,50 

38 12683202 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
1.200.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 1.500 10,09 R$ 15.135,00 

39 12683310 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
600.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 1.500 11,89 R$ 17.835,00 

40 12683324 
CEFTRIAXONA 1G PÓ P/ SOL. INJ. C/ 
DILUENTE E.V. 

FR/AMPOLA 1.500 7,20 R$ 10.800,00 

41 12683336 GENTAMICINA 40MG SOL. INJ AMPOLA 1.500 3,57 R$ 5.355,00 

42 12683340 
GENTAMICINA 80MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 1.500 3,65 R$ 5.475,00 

VALOR TOTAL DO GRUPO 1 R$ 933.286,80 

 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 2 - MEDICAMENTOS INJETÁVEIS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE COTA 

1 12621854 
ÁCIDO ASCÓRBICO 100MG/ML SOL. 
INJ. AMPOLA 5ML 

AMPOLA 2.500 3,82 R$ 9.550,00 

COTA 
RESERVADA 

2 12679896 
ÁCIDO TRANEXÂMICO 50MG/ML SOL. 
INJ. 

AMPOLA 500 5,55 R$ 2.775,00 

3 367898 ÁGUA DESTILADA 10ML AMPOLA 2.500 1,83 R$ 4.575,00 

4 352317 
ÁGUA DESTILADA 500ML SISTEMA 
FECHADO 

AMPOLA 1.000 7,52 R$ 7.520,00 

5 12679900 ÁGUA DESTILADA 5ML AMPOLA 250 0,58 R$ 145,00 

6 12679914 
BROMOPRIDA 10MG/2ML SOLUÇÃO 
INJ 

AMPOLA 2.000 2,55 R$ 5.100,00 

7 12679926 
CETOPROFENO 100MG SOL. INJ. PÓ 
LIOFILIZADO IV 

FR/AMPOLA 2.000 4,58 R$ 9.160,00 

8 12679930 
CETOPROFENO 50MG/ML AMP. 2ML 
SOL. INJ. 

AMPOLA 1.250 2,81 R$ 3.512,50 

9 207745 CIMETIDINA 150MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 2.000 1,11 R$ 2.220,00 

10 12679956 COMPLEXO B SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 4.000 2,95 R$ 11.800,00 

11 12679960 DEXAMETASONA 2MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 1.750 2,24 R$ 3.920,00 

12 12679974 
DEXAMETASONA 4MG/ML SOL. INJ. C/ 
2,5ML 

AMPOLA 3.500 3,92 R$ 13.720,00 
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13 12679986 
DICLOFENACO 25MG/3ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 4.500 1,87 R$ 8.415,00 

14 12679990 DIPIRONA  500MG INJ AMPOLA 5.000 2,93 R$ 14.650,00 

15  12680006 ENOXIPARINA 100MG SOL. INJ. 
SERINGA / 
AMPOLA 

125 26,37 R$ 3.296,25 

16 12680010 
ESCOPOLAMINA (HIOSCINA) 
4MG/ML+DIPIRONA 500MG/ML 
AMPOLA C/ 5ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 

AMPOLA 3.000 5,11 R$ 15.330,00 

17 12680024 
ESCOPOLAMINA 20MG SOL. 
INJETÁVEL 

AMPOLA 1.500 2,32 R$ 3.480,00 

18 12680036 
FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 2.500 2,10 R$ 5.250,00 

19 12680040 GLICOSE 25% SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 2.000 0,86 R$ 1.720,00 

20 12680054 GLICOSE 50% SOL. INJ. AMPOLA AMPOLA 2.000 1,32 R$ 2.640,00 

21 272796 HEPARINA SÓDICA 5.000UI SOL. INJ. AMPOLA 50 14,57 R$ 728,50 

22 12680066 HIDRALAZINA 20MG/ML SOL. INJ. AMPOLA 50 8,19 R$ 409,50 

23 12680070 
HIDROCORTISONA 100MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 1.000 5,87 R$ 5.870,00 

24 12680084 
HIDROCORTISONA 500MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

FR/AMPOLA 2.000 7,29 R$ 14.580,00 

25 12680096 
IMUNOGLOBULINA ANTI –D (RHO) 
300MCG SOL. INJ. 

AMPOLA 5 278,47 R$ 1.392,35 

26 12680102 
LIDOCAÍNA 2% S/ VASOCONSTRITOR 
20ML 

FR/AMPOLA 750 6,70 R$ 5.025,00 

27 12680114 
METOCLOPRAMIDA 5 MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 750 1,12 R$ 840,00 

28 12683064 
PROMETAZINA 25MG/2ML SOLUÇÃO 

INJETÁVEL 
AMPOLA 1.250 3,82 R$ 4.775,00 

29 12683076  
SOLUÇÃO DE GLICERINA 12% 500ML 
C/ APLICADOR 

AMPOLA 50 18,75 R$ 937,50 

30 12683080 
SOLUÇÃO DE GLICOSE 5% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO  

FR/AMPOLA 750 9,13 R$ 6.847,50 

31 12683112 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 100ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 6,91 R$ 17.275,00 

32 12683124 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 500ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 10,12 R$ 25.300,00 

33 12683138 
SOLUÇÃO DE RINGER C/LACTADO 
500ML AMP. SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.000 10,33 R$ 20.660,00 

34 12683142 
SOLUÇÃO FISIOLÓGICO 0,9% 250ML 
AMPOLA SIST. FECHADO 

AMPOLA 2.500 6,48 R$ 16.200,00 

35 12683172 
SOLUÇÃO GLICOFISIOLÓGICA 1:1 
500ML AMP. SIST. FECHADO (cloreto 
sódio+ glicose) 

AMPOLA 1.000 9,90 R$ 9.900,00 

36 12683184 
VITAMINA K 10MG/ML SOLUÇÃO 
INJETÁVEL I.M  

AMPOLA 300 3,38 R$ 1.014,00 

37 12683198 OMEPRAZOL 40ML INJETAVEL AMPOLA 1.250 25,89 R$ 32.362,50 

38 12683202 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
1.200.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 500 10,09 R$ 5.045,00 

39 12683310 
BENZILPENICILINA. BENZATINA 
600.000UI FRS/AMP OU SUSP INJ. 

FR/AMPOLA 500 11,89 R$ 5.945,00 

40 12683324 
CEFTRIAXONA 1G PÓ P/ SOL. INJ. C/ 
DILUENTE E.V. 

FR/AMPOLA 500 7,20 R$ 3.600,00 

41 12683336 GENTAMICINA 40MG SOL. INJ AMPOLA 500 3,57 R$ 1.785,00 

42 12683340 
GENTAMICINA 80MG SOLUÇÃO 
INJETÁVEL 

AMPOLA 500 3,65 R$ 1.825,00 

VALOR TOTAL DO GRUPO 2 R$ 311.095,60 

 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 3 - COMPRIMIDOS E CAPSULAS 
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ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12683626 
ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100MG 
COMPRIMIDO  

COMPR 3.750 0,38 R$ 1.425,00 

COTA 
PRINICPAL 

2 12685234 ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO COMPR 750 0,67 R$ 502,50 

3 12685246 ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO COMPR 15.000 2,97 R$ 44.550,00 

4 12685250 ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO COMPR 11.250 1,67 R$ 18.787,50 

5 12685264 CAPTROPIL 25MG COMPRIMIDO COMPR 22.500 0,21 R$ 4.725,00 

6 12685276 CARVEDILOL 12,5MG COMP. COMPR 7.500 0,30 R$ 2.250,00 

7 12685280 CLOPIDOGREL 75MG COMP. COMPR 3.750 1,37 R$ 5.137,50 

8 12685294 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO COMPR 375 1,38 R$ 517,50 

9 12685308 DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 0,88 R$ 3.300,00 

10 12685312 DOMPERIDONA 10MG COMP. COMPR 2.250 0,30 R$ 675,00 

11 12685324 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO COMPR 15.000 0,12 R$ 1.800,00 

12 12685338 ENALAPRIL 5MG COMP. COMPR 15.000 0,23 R$ 3.450,00 

13 12685342 ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,44 R$ 3.300,00 

14 12685354 FLUCONAZOL 150MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
1.125 2,22 R$ 2.497,50 

15 12685368 HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMP. COMPR 15.000 1,13 R$ 16.950,00 

16 12685372 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,43 R$ 3.225,00 

17 12685398 IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO COMPR 225 4,07 R$ 915,75 

18 12685402 LORATADINA 10MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 1,17 R$ 8.775,00 

19 12685416 
LOSARTANA POTÁSSICO 50MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 15.000 2,10 R$ 31.500,00 

20 12685420 METFORMINA 500MG COMP. COMPR 22.500 0,85 R$ 19.125,00 

21 12685432 METILDOPA 250MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 1,42 R$ 5.325,00 

22 12685446 OMEPRAZOL 20MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
750 2,00 R$ 1.500,00 

23 12685450 PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,82 R$ 6.150,00 

24 12685462 PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,63 R$ 4.725,00 

25 12685476 PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO COMPR 1.500 3,94 R$ 5.910,00 

26 12685480 PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 0,20 R$ 750,00 

27 12685492 SECNIDAZOL 1G COMPRIMIDO COMPR 375 2,49 R$ 933,75 

28 12685506 
AMOXICILINA 500 MG + AC. 
CLAVULÔNICO 125MG CÁPSULA 

CÁPSUL
A 

1.500 2,54 R$ 3.810,00 

29 12685510 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 
COMPRI
MIDO 

1.500 3,46 R$ 5.190,00 

30 12685524 CEFALEXINA 500MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
6.000 13,40 R$ 80.400,00 

31 12685536 CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 2,14 R$ 8.025,00 

32 12685540 LEVOFLOXACINO 500MG COMP. COMPR 750 6,06 R$ 4.545,00 

33 12685554 NITROFURANTOÍNA 100MG COMPRIMID COMPR 750 0,43 R$ 322,50 

34 12685566 
SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 
400MG+80MG COMPRIMIDO 

COMPR 1.500 3,72 R$ 5.580,00 

35 12685570 CLORIDRATO DE TIZANINA 2MG COMPR 375 1,53 R$ 573,75 

VALOR TOTAL DO GRUPO 3 R$ 307.148,25 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 4 - COMPRIMIDOS E CAPSULAS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR TOTAL 
ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

1 12683626 
ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100MG 
COMPRIMIDO  

COMPR 1.250 0,38 R$ 475,00 

COTA 
RESERVADA 

2 12685234 ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO COMPR 250 0,67 R$ 167,50 

3 12685246 ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO COMPR 5.000 2,97 R$ 14.850,00 

4 12685250 ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO COMPR 3.750 1,67 R$ 6.262,50 

5 12685264 CAPTROPIL 25MG COMPRIMIDO COMPR 7.500 0,21 R$ 1.575,00 

6 12685276 CARVEDILOL 12,5MG COMP. COMPR 2.500 0,30 R$ 750,00 

7 12685280 CLOPIDOGREL 75MG COMP. COMPR 1.250 1,37 R$ 1.712,50 
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8 12685294 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO COMPR 125 1,38 R$ 172,50 

9 12685308 DIPIRONA 500MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 0,88 R$ 1.100,00 

10 12685312 DOMPERIDONA 10MG COMP. COMPR 750 0,30 R$ 225,00 

11 12685324 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO COMPR 5.000 0,12 R$ 600,00 

12 12685338 ENALAPRIL 5MG COMP. COMPR 5.000 0,23 R$ 1.150,00 

13 12685342 
ESPIRONOLACTONA 25MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 2500 0,44 R$ 1.100,00 

14 12685354 FLUCONAZOL 150MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
375 2,22 R$ 832,50 

15 12685368 HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMP. COMPR 5.000 1,13 R$ 5.650,00 

16 12685372 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,43 R$ 1.075,00 

17 12685398 IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO COMPR 75 4,07 R$ 305,25 

18 12685402 LORATADINA 10MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 1,17 R$ 2.925,00 

19 12685416 
LOSARTANA POTÁSSICO 50MG 
COMPRIMIDO 

COMPR 5.000 2,10 R$ 10.500,00 

20 12685420 METFORMINA 500MG COMP. COMPR 7.500 0,85 R$ 6.375,00 

21 12685432 METILDOPA 250MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 1,42 R$ 1.775,00 

22 12685446 OMEPRAZOL 20MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
250 2,00 R$ 500,00 

23 12685450 PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,82 R$ 2.050,00 

24 12685462 PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO COMPR 2.500 0,63 R$ 1.575,00 

25 12685476 PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO COMPR 500 3,94 R$ 1.970,00 

26 12685480 PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 0,20 R$ 250,00 

27 12685492 SECNIDAZOL 1G COMPRIMIDO COMPR 125 2,49 R$ 311,25 

28 12685506 
AMOXICILINA 500 MG + AC. 
CLAVULÔNICO 125MG CÁPSULA 

CÁPSUL
A 

500 2,54 R$ 1.270,00 

29 12685510 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 
COMPRI
MIDO 

500 3,46 R$ 1.730,00 

30 12685524 CEFALEXINA 500MG CÁPSULA 
CÁPSUL

A 
2.000 13,40 R$ 26.800,00 

31 12685536 CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO COMPR 1.250 2,14 R$ 2.675,00 

32 12685540 LEVOFLOXACINO 500MG COMP. COMPR 250 6,06 R$ 1.515,00 

33 12685554 NITROFURANTOÍNA 100MG COMPRIMID COMPR 250 0,43 R$ 107,50 

34 12685566 
SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 
400MG+80MG COMPRIMIDO 

COMPR 500 3,72 R$ 1.860,00 

35 12685570 CLORIDRATO DE TIZANINA 2MG COMPR 125 1,53 R$ 191,25 

VALOR TOTAL DO GRUPO 4 R$ 102.382,75 

 
CRIA-SE O GRUPO “8” COM OS SEGUINTES ITENS: 

 
MEDICAMENTOS 

GRUPO 8 - MEDICAMENTOS CONTROLADOS 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UND QTD 
VALOR 

UNITÁRIO 
ESTIMADO 

VALOR 
TOTAL 

ESTIMADO 

TIPO DE 
COTA 

01 12683366 DIMORF 10 MG AMPOLA 500 11,39 5.695,00 

COTA 
EXCLUSIVA 

02 12683384 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG AMPOLA 700 10,22 7.154,00 

03 12683458 DIAZEPAM AMPOLA 10MG AMPOLA 1200 2,84 3.408,00 

04 12685584 
ARTANI 5MG CAIXA COM 30 
COMPRIMIDOS 

COMPR 600 0,51 306,00 

VALOR TOTAL DO GRUPO 8 16.563,00 

 

2 – DA PRORROGAÇÃO DA DATA DE ABERTURA DO CERTAME 

2.1 - Tendo em vista a retificação acima postulada, a presente alteração afeta 

diretamente na formulação da proposta, conforme § 1º do Art. 55 da Lei Federal nº 

14.133/2021, necessitando a reabertura do prazo inicialmente estabelecido, a data 
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de abertura do certame anteriormente marcada para o dia 07/03/2025, terá sua 

reprogramação publicada. 

 

3 – DA INALTERABILIDADE  

3.1 – As demais disposições contidas no Edital permanecem INALTERADAS. 

 

4 – DAS DISPOSIÇÕES FINAIS 

4.1 - Este termo de retificação será publicado nos mesmos meios em que se deram 

o aviso inicial do edital ora retificado, consoante o disposto no conforme § 1º do 

Art. 55 da Lei Federal nº 14.133/2021, e ainda disponibilizado nos mesmos 

endereços eletrônicos divulgados anteriormente. 

 

4.2 – De acordo com a proposta solicitada, encaminhamos o presente termo de 

retificação para compor o processo licitatório em questão, com a devida publicação 

de nova data de abertura. 

 

Pacujá-CE, 06 de março de 2025. 

 

 

 

____________________________________  

Denysandra Alves de Almeida 

Secretária e Ordenadora de Despesas da Secretaria de Saúde do Município de 

Pacujá/CE 

 

 

 

 

PROTOCOLO: 

 

RECEBIDO EM: ___/___/______ - ASS.: _______________________ 

SETOR DE LICITAÇÃO 

 


