. P REFELTURA

UN!DOS PELO PROGRE&SO
_ L aexejades

- ATA DE REGISTRO DE PREGOS

. ATA DE REGISTRO DE PREGOS
PREFEITURA MUNICIPAL DE CALDEIRAG GRANDE BAHIA

.7 /O'MUNICIPIO DE CALDEIRAO GRANDE entidade juridica de direito publico interno, |
L ':if.com sede na administrativa & Deputado Edgar Pereira, n° 109 ~ Centro, centro, Caldelrao
_"",_---Grande — BA ‘CEP 44.750-000, inscrita no CNPJ. n° 13 913 355/0001-13, nesse ato
! :“-frepresentado pelo Chefe do  Poder Executivo, o Sr. PEDRO- HENRIQUE' ARAUJO!_j--',‘.'
- BEZERRA, considerando o julgamento da Ilmtaqao na modalidade de prego, na forma. -
" ‘ff'eletrémca para, na forma eletrénica, para REGISTRO DE PRE(}OS n° 02PE12026
- Processo. Administrativo 0036/26, RESOLVE registrar os precos da empresa, DOC
e -"fCOMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALAR LTDA, Pessoa Juridica de Direito Privado, : S
. ~’¢om sede na Rua Jose Pau Darco N° 133, Cep: 46430-000, Balrro Cau;ara Cidade_' R
- de Guanambl Ba, Telefone (77)99980-9854,e-mail: -
S -_:"'3_'7::eletromco sreqaod6@gmail.com ou ontratodochosgltalar@gmail com , mscnta no
: CNPJ/MF sob n°. 57.836.642/0001-42, neste ato representado(a) por JARLEY LIMA -
5’{;.;_:-'FERRE|RA 'RG n° 21460937-57 SSP/BA CPF N°. 077.298.075-64 (representante .. .
'.j:-_j'legal) conforme atos constitutivos da. empresa oy procuragao apresentada nos autos
s s ._'-".j:atendendo as condlgoes prewstas no edltal su;eﬂando-se as partes as normas constantes'_- -
... naLein°14.133, de 1° de abril de 2021 e suas alteragdes, e em conformldade com-as
ﬁf{dusposugoes a segmr . L S

R ;,_:-._1".0 DO OBJETO
"-:."{"JARLEY

1--1 A presente Ata tem por objeto o reglstro de preg:os para a Aqwsn;ao de"'_:
o r_nedlcamentos matenals penso de uso médico- hospltalares insumos e equamentos.f”
"""-'f_f__-'_-correlatos ‘destinados ao-atendimento das demandas do Fundo Mumcnpal de" Saude :
54 '._--ido Mumcrpro de Caldeirdo Grande- Bahia — para atendlmento das Unidades de Saude_a
do Munlcupal conforme condlgoes quantldades e emgéncuas estabelec:das neste Edital-if '

" Assinado 3
. deforma

Praga Deputado Edgar Perelra n° 109 Centro Caidelréo Grande BA
CEP 44750 OOU | Telefone (74) 3634 2263 | CNPJ 13 913 355!0001 13



: Umtsos reno pamuasso
. o ﬂﬁ!‘ﬂﬂii

e seus anexo ]

'2‘“'_’.,_093 PREt;os

’

' AGUA ~ PARA - INJETAVEIS

'-.SOI-_'UCAO. PARENTERAL 10’ ML I

EQUIPLEX

ESPECIFICA(}ﬁES E QUANTITATIVOS

EQUIPLEX .

5.000,00 |

nfbrme quantltatlvos especn“ cagoes' técnlcas e condl(;:oes esfab
este Termo de _Referénc:;a e seus: anexos L IR :

-2'__1_ O prego reglstrado, as- especn‘" cagoes do objeto a quantldade fornecedores
‘demais condlgoes ofertadas na proposta sao as que seguem:—_. R

e _':'AMPICILINA 16 PO LIOFILIZADO-
L LINJETAVEL - . _

ampol

| TeuTo.

TEUTO:

2.000,00 "

arq g4

o ':--AMP.I_CILiN_A-.-. ;

[ AMPICILINA' . 500MG " PO
© |-LIOFHLIZADGNJETAVEL C/5ML.

ampol

TEUTO

TEUTO:

. 500,00

354

8 '.A'c'ido'Acetillséli'cilic':o.m'dmg

‘COM -

IMEC -

IMEC

10.000,00

0,08

- a0000,

| AMINOFILINA 240 MGML cl 10

SRR SOLUGAQ INJETAVEL -

AMP

"HIPOLABOR

' HIPOLABOR

600,00

0 {.326,00;

| ALCOOL GEL 70% 500ML

- | UND

| cicLo

FARMA .

CICLO -
FARMA

- 500,00

[ PRODUTO; -

| AveooL, - ETILIGO - <70%,

-l SOLU(}AO ANTISSEF’TICA uso
. |: EXTERNO.

| FRASCO ‘COM 1000 ML, COM
'DADOS DE- IDENTiFICACAO DO

| FABRICANTE,"
VALIDADE -

“EMBALAGEM: .| -

LT

'MARCA ~ DO o
o "DATA - DE |
'FABRICACAO E PRAZO DE

PROLINK . | -

PROLINK

- 10.1%. - SOLUGAO -

5_A|_c:00|. |ODADG, " MEDICINAL,

‘EMBALAGEM: FRASCO COM
[ 1000 ‘ML, -COM- DADOS - DE

| IDENTIFICACAO DO PRODUTO,
~ [ MARCA DO FABRICANTE, DATA
.| DE FABRlCAcﬁ\o E PRAZO DE
| vALIDADE ™.

"TOPICA. |

LT

RIOQUIMICA-

RIOQUIMICA -

'200;00_ : |

' '_ Praga Deputado Edgar Peretra n 109 Centrn “Caldelréo Grande BA
CEP 44'1'-501600_]_ Teiefona (74) 3634 2263 ] CNP.} 13 913 355/0Q01‘

18



| ALLGODAO PARA IMOBILIZAGAQ |

|- ORTOPEDICO COM O'OBIETIVO |
| DE ACOLCHOAR ‘B PROTEGER |- |
AS PROEMINENCIA AS OSSEAS | -

“PERMITINDO ‘A PASSAGEM DO

1-AR ELIMINANDO A UMIDADE DA | -

PELE - MlNlMiZANDO 0s
.PROBLEMAS DE MASSERACAO
- _TAMANHO 15CM PCT!’12 -

i ALGODAO PARA IMOBILIZACAO :

: '.ORTOPEDECO COM O OBJETIVO

DE ACOLCHOAR E PROTEGER |~ .
AS.-PROEMINENCIA 8. OSSEAS | © -
PERMITINDO A PASSAGEM: DO |

TAR. ELIMINANDO A UMIDADE DA

1“PELE " MINIMIZANDO . OS [
! PROBLEMAS DE MASSERA(;AO :

TAMANH01OCM F’CT.-"12

ALGODAO HIDROFILO 100%1

'ALGODAO ALVEJADO. INSENTO

‘DE" IMPUREZAS, INODORG E | .-

.INSIPIDO ROLOS COM MANTA

FINA™ com ESPESSURA
UNIFORME CAMADAS: :

- SOBREPOSTAS

| REGULARMENTE; - COMPACTO o
| /ASPECTO' "HOMOGENEQ - E | .- -
MACID, BOA ABSORCAO; ROLO | -
‘COM 800 G EM: EMBALAGEM

INDIVEDUAL

ok ALMOTOL[A PLASTICA BRANCA UM
|2some”

JiPROLAB

J.PROLAB

15000 | 356 |

) ATADURA “CREPOM; | PC
DIMENSOES DE 15 £M13 FIOS |

‘EMBALAGEM PGT.C/2 UNID. NA

|'EMBALAGEM 'DEVERA {ESTAR [ .- -

IMPRESSO " . DADOS - DE

-IDENTIFICACAO *PRAZO" DE [ -
| VALIDADE. E- REGISTRO “NO'

1 MIN!STERIO DA SAUDE

| ECOMAX -

Jecomax

| ATADURA, * CREPOM, | P
;DIMENSOES DE 12 CM 13 FI0S | -

EMBALAGEM PCT C/12.UNID. NA

-'EMBALAGEM DEVERA ESTAR 8

1. IMPRESSO - DADOS
IDENTIFICACAO

| PROCEDENCIA, DATA

| FABRICAGAQ, "7 TIPQ .
-:ES‘TER:UZAQAO PRAZO
VALIDADE E° REGISTRO
‘MINISTERIO DA SAUDE -

" | Ecomax -

250000 | 485




e _aon/nzt

| " DE ' CREPOM, | PCT | ECOMAX * | ECOMAX 3.500,00 | 404 1|
..DIMENSOES DE 10 CM 13°FIOS | o R DR R 2515

|| EMBALAGEM PCT C/12 UNID. NA |
- | EMBALAGEM - DEVERA ESTAR- '
- [ IMPRESSO .~ DADOS - DE |
CFRENTIFICAGAG, | L
| PROCEDENCIA, - " DATA. ' DE:
" | FABRICAGA®, - TIPO . * DE'
- ESTERiLlZA(,:Ao PRAZO DE
- |'VALIDADE ‘£ REGISTRO NO-
MINISTERIO DA SAUDE. '

L DIMENSOES DE 20 CM 13 FIOS. |- -
" | EMBALAGEM PCT CH2 UNID.NA | - -
o EMBALAGEM 'DEVERA ESTAR__-
.+ IMPRESSO DADOS .DE
IDENTiFICACAO SRR
‘] PROCEDENCIA, DATA" DE |
- FABRICAGAD, - ‘TIRO DE |
- ESTERIL:ZAQAO 'PRAZO -DE |~
- . {VALIDADE. E REGISTRO NO [
- PMINISTERIO DA SAUDE™ [

' |'ATADURA, ~ DE. CREPOM; | PCT ECOMAX ECOMAX " 150000 | 809~ | - 12,

- | ATADURA, "~ DE - CREPOM, | PCT .| ECOMAX -~ | ECOMAX 200000 | 1260 |- "
DIMENSOES DE 30 CM 13 FIOS | AR I LT o e A e A

" EMBALAGEM PCT.CA2 UNID, NA-| ~
EMBALAGEM 'DEVERA ESTAR .
"-1IMPRESSO "' 'DADOS - - DE | .-
iDENTlFICAc;Ao al
-{:PROCEDENCIA, - DATA DE |-
.{ FABRICAGAO; TIPO DE’
ESTERJLIZACAO PRAZO, DE |. -
.| VALIDADE E: REGISTRO “NO
L MINISTERIO DASAUDE - '

fADENO'SINA'SMG!ML' 'UND | HIPOLABOR *| HIPOLABOR | 600,00 | 1137 | - e8220¢

| ESFIGMOMAMETRO . COM | UND PREMIUM PREMIUM | " 10,00 105,00 |- h
N BRACADE!RA - EM- 'NYLON-| - O R

. " ]'RESINADO - € .. 'FFECHO . EM.

.. | 'VELCRO COM SELO Do. !METRO '
T EAVISAOBESO ol :

‘BENZILPENICILINA CRISTALINA_ AMP | TEUTO . | TEUTO | 300000 | 699 | < 1787000
11200.000U1 - _ S R N DRt

- |"BICABORNATO' DE SODIO 10% | AMP .| FARMACE | FARMACE | 30000 | 130 1 L 300,00
oML SOLUCAOINJETAVEL e b T T e

BICABORNATO DE' SODIO, 34%-' AMP | FARMACE - | FARMACE 300,00 | 0,78 [T
OML; SOLUCAOINJETAVEL R S SO IR haE

'-B'UPNAcAl'NA?‘--"'% GLICOSE .'AM'P“ HYPOFARMA | HYPOFARMA

S 250,00 "
[ 5MOML4 ML . -

'jPraqa Deputadoﬁcfgar Pereira, n° 109 - Centro, Calde;réo Grande - BA
CEP: 44750. 000 | Telefone: (74)_‘-3634 2263 | CNPJ: 13913, 355,*0003 3




BULTILBROMETO

'ESCOPOLAMINA . DIPIRONA

5ML SOLUCAO INJ ETAVEL

FARMACE =

"FARMACE

3.000,00

3900,06'

"-'}.CEFALOT!NA
| soLugio INJETAVEL

1G PO PARA

AMP

BLAY -

150000 |

o |

.'.'I:-CETOPROFE_NO_. _
’-SOLUCAO'-INFLAVEL B

5OMG #(A

CAMP

 HIPOLABOR

HIPOLABOR

200000 |

Sta00 ]

-~ 2:600,00°

L __CIMETIDINA :
S | SOLU(;AO INJETAVEL

1 300MG/2ML,

AMP

HYPOFARMA

HYP_OFA'RMA

'1.500,00°

09 - -

L :-'._ClPROFLOXACINO_
. 2-400MG;100ML .

| ame

'HALEXISTAR -

'HALEXISTAR

50,00

2611 |

':.;COMPLEXO B; 2 ML, SOLU(;AO
| INJETAVEL

AMP

HYPOFARMA "

HYPOFARMA

© 5.000,00

103 [ BiAs

"_..'_"-."-CEFALEXINA L
| CAPSULATORAGEA SOOMG

COM/C

TEUTO

TEUTO =

© 2.000,00

037 |

_ ;-.'CEFALEXINA SUSP 250MG!5ML', _
_'_C,*SOML o

FRA

TEUTO -

TEUTO.

100,00 - |

"""I._.;:CATETER _
~I'pARA PUN(;AO PERIFERICA, N° |
486 |

iN'TRA'VA's'cULAR :

UND

L.IMPORT

L. IMPORT.

© 4.000,00. -

0,74 . -

296000,

3 | CATETER:

: " INTRAVASCULAR -
| PARA" PUNCAO PERIFERICA, N |
| 226:. . E

UND

L. IMPORT"" -

L.IMPORT

10.000,00

5 .'.'CATETER
| PARA PUNCAO PERIFERICA, N* |
|l -

iNTﬁAVAs'cULAFé :

UND -

L. IMPORT

L. IMPORT

'4.000,00

074

)

|'cateTeR;
L ._'F’ARA PUNCAO PERIFERICA N° '

INTRAVASCULAR

UND-

L. IMPORT - -

L. IMPORT

10.000,00

* 7.100,00

':CATETER CENTRAL DUPLO.
LUMEM 7FRX2OCM S

UND

MEDIKA |

MEDIKA

3.000,00 .|

4594 |

o .C_LORE?(_I_DI_NA 0,5% ALCOOLICA

T

RIOQUIMICA |

- RIOQUIMICA

300,00,

386 |

" 4068,00.

| Cronazeram
o .GOT‘AS C;"2'0ML

25MG, EM

FRA

GEOLAB -

'GEOLAB

1:000,00 .}

5|  CLORPROMAZINA
| GX/S0 AP CIEML

- _5MG;ML

CRISTALIA

CRISTALIA -

- 375,00

18467 |

- CETAMINA 50 MGIML SOLU INJ.

AMP

CRISTALIA .

CRISTALIA -

450000 |

i fnrmadlgltalpor
© JARLEY LINA
L anﬁslamn
: -_;n?su' :

Praca Depatado Edgar Perelra 109~ Centro Caldeu'éo Grande BAY
Cﬁ 44759 GOU [T&lﬂfﬁﬂe (74) 3634- 63| CNPJ 13 9’13 355!0001 13"-"




{{CAMPO . -

- |'COMPRESSA™ ¢ \
. _'_QPERAT_O_RIO).

i | MEDINDO: . 45" x50, |
._I.cc)NSTITUIDO DE 4 CAMADAS' L

CIRUGICA | P

:'COMPRESSA OE GAZE 'npo_
| QUEIID 9TCMXatCM

PCT :

ECOMAX

| Ecomax’

300,00

o _COMPRESSA .-DE".

" | 'HIDROFILA, 7.5 X 1.5 CM 'NAD
| ESTERIL DESCARTAVEL 100-% | .

|- ALGODAO - -EM- TECIDO "TIFO.

| TELA, COM B.CAMADAS, 8 FIOS

-POR‘CM2, INODORA INSIPIDA,
‘ALVEJADA, - ISENTA" 'DE

_IMF‘UREZAS AMiDO GORDURA_ '

| CORANTE E COM ACABAMENTO

o UL LATERAL : PARA® EVITAR O
. | DESFIAMENTO. PACOTE C/500

GAZE '

PCT.

ECOMAX -

"ECOMAX ..

2.000,00

1487

© 2074000

6 -:'.IDESLANOS|DEO 04MG," 2ML ‘

| SOLUGAO NUETAVEL

e

U.QuIMICA

U QUIMICA

300,00,

'1ML SOLucAo INJETAVEL _

:'DEXAMETASONA 2MG/ML ~ AM

_AMP

HYPOFARMA

HYPOFARMA

| 10.000,00

' 'DEXAMETASONA 4MGIML--‘ AM

o __?_2ML SOLUGAO. INJETAVEL o

AMP

'HYPOFARMA

HYPOFARMA

6.000,00 -

097

582000

5" | DICLOFENACO -
| 7SMGIML, -
| INJETAVEL

SOLUQAD

SODICO

AMP *_

| HYPOFARMA -

"HYPOFARMA

©10.000,00

" sawm

:.DOBUTAMINA INJ 12 5 MGIML

'-IV

_UND.'_

HYPOFARMA -

HYPOFARMA

- 400,00

se7 |

2 -.':'.DOPAMINA SMGIML _SOLUQAO-

|/ INJETAVEL 10ML.-

AMP

HIPOLABOR

"HIPOLABOR -

400,00 |

) | DIPIRONA” sOch soa.uc:Ao
|-ORAL 500 MG!ML FR.COM 10ML |

FRA

NATULAB -

NATULAB

© 3.00000

PR I

L -"'.DIP:RONA

| INJETAVEL 500 MG}ML ML

N SOLUCAO-

AMP

HYPOFARMA

'HYPOFARMA

20.000,00 | -

FE I

";—'DRENO DE PENROSE N 02

- ‘CONFECCIONADO  EM - LATEX |

.| NATURAL, . - DESCARTAVEL,

-ESTERIL, ATO)(ICO FLEXIVEL, |

-| FORMATO" TUBULAR,
| UNIFORME EM TODA: A SUA

.| EXTENSAO, 'COM PAREDES |

-FINAS: E. - MALEAVEIS

| EMBALAGEM INDIVIDUAL, ‘EM'

© |{PAPEL" "GRAUT CIRURGICO,

PCT

| INOVATEX |

INOVATEX

5000

-_.-_Fraqa..Deputado Edgar Perelra 7 ._109 Centm Caidelréo Grand_ =BA.
- CEP: 44750 OOOITeIefone (74} 3634 2263 | CNPJ 13 913 .355/0001-13



‘| tMPRESSO © . DADOS .~ DE

oo '_'ESTERILIZACAO . _
S .-F'ROCEDENCIA DATA DE
‘| FABRICACAQ, - PRAZO DE

Y _:'ANVISA F’CTH 2

" | ABERTURA - EM PETALA! NA'|
|{EMBALAGEM DEVERA ESTAR |. |

".-'IDENTIFICACAO _ TIPO DE |-

; | VALIDADE - E REGISTRO NA .

--_-'CONFECCIONADO EM " LATEX
" |[.NATURAL,’
- | ESTERIL," ATOXICO FLEXIVEL;
| FORMATO' - =" -TUBULAR,

EXTENSAO,
CLENAS B

| 'PAPEL - GRAU
"'-'-'ABERTURA EM ° PETALA. NA

L IMPRESSQ. .~ DADOS '.DE
" | IDENTIFICACAD, - TIPO ¢ DE
| ESTERILIZACAO, - :

| FABRICACAO,

| ANVISA.PCT/2,

| DREND. DE PENROSE. N’ 03,

] UNIFORME EM TODA A SUA.
COM - PAREDES |
: . MALEAVEIS. |
: -.'I'EMBALAGEM INDIVIDUAL,. EM | -
CIRURGICO,

* |"EMBALAGEM - DEVERA ESTAR |-

PCT -

DESCARTAVEL, | -

| PROCEDENCIA, DATA _"D'E-_-"'
‘PRAZO " 'DE )
VALIDADE - 'E . REGlSTRO NA|

| INOVATEX

INOVATEX

. | MLIv'C/ TRAVA OE SEG. -

"-ENOXAPARINA ING. _'20MG,*. 0,2'_

AMP .

BLAU -

| BLAus.

1 25000

| MLIV C/ TRAVA DE SEG.

;-:ENOXAPARINA INJ,- 40MG:‘ 04

CAMP

BLAU -

ER: .UM

| 250,00

v C/TRAVADE SEG.

_'ENOXAPARINA INJ BOMG:‘OBML'

AMP

BLAU

BLAU

250,00

|190. | ESPECULO VAGINAL “"MODELO
| - |/COLLINS,"ESTERIL, TAMANHO
;.GRANDE E .

"UND . .

'KOLPLAST -

KOLPLAST .-

500,00

| 186 -~

| COLLINS, ESTERIL TAMANHO
'-_MEDIO

191 |/ESPECULO 'VAGINAL MODELO

UND

| koLpLAsT

_KOLPLAST

500,00 |

o -j-ESPECULO VAGINAL MODELG

' '-PEQUENO :

. |-coLLNS, - ESTE'RIL “TAMANHO

UND -

KOLPLAST -

KOLPLAST -~

. 800,00

g |

ELETRODO -
' _’_-PARA.ECG -

D'E'sc'AR_TAvEp;

L. IMPORT .-

L. IMPORT "

- 2.000,00 |

0217 | 420,00

|“Equipo
| INETOR LATERAL

MICROGQTAS _ 'C!

UND

MEDIX -

MEDIX

© 3.000,00

] f'.hnnslm:r;zga
i d:su P

Praf;a Deputade Edgar Perasra n? 109 Cantm Calda?réo Grande ~BA.

| - CEP: 44?50 0.000 | Telsfone: (74) 3534 2263 | CNPJ 13 913 35510001‘43.



UN[DOS PELO ‘PROG RES‘SO
e 'zcnnan

: “'-EQUnbb

MULTIVIAS com
| crame . -

CUND

JOAOMED

JOAOMED B

110.00000° |

7 - "--.-EQUIPO

TRANSFUSAO DE'
-_'-_SANGUE S

UND

L IMPORT |

L. IMPORT -

| 500,00

| escova - DE

':ZCIRURGICO

ASSE PSIA .

UND

| RIoQuIMICA™

"RIOQUIMICA

500,00 °{ 190 | - es

| ESCOVA ENDOCERVICAL GOM
HASTE . FLEXIVEL .
-/ EMBALAGEM COM 100 UNDS.

'bCT '
ESTERIL, | -

KOLPLAST -

KOLPLAST *

500,00 -

808,00

210 - | ESPARADRAPO IMPERMEAVEL,
. |'NA COR BRANCA, EM' TECIDO

| APROPRIADO - DE “ALGODAO,
‘MASSA ADESIVA A BASE DE |

.| OXIDO DE ZINCO E BORRACHA

. 4 NA QUTRA, COM 30°A, ISENTO |
. |-DE: SUBSTANCIAS ALERGENAS, |
- | ENROLADQ EM CARRETELENO | -

| TAMANHO DE 10 CMX4,5M. NA- |

| EMBALAGEM DEVERA CONTER

! LOTE E VALIDADE

UND

MISSNER ~

| MISSNER

£ 3.000,00 |,

. 965 R

. 28.950,00

: ;-.ES.PARAD_RAPO, --MICROPQRE_,
.| NA COR BRANCA, EM TECIDO
|'MICROPOROSO, -~ .

ZINCO. - | E -

| IMPERMEAVEL,

|- ADERENCIA,

| SUBSTANCIA - .
‘[ DIMENSOES, 10 CM X45

' BORRACHA,

ISENTO  DE

COM -OTIMA’

_ ROSO. © .. MASSA | -

~-| ADESIVA A BASE DE OXIDO DE

. [FZINCO: MICROPOROSO MASSA, |.
. L ADESIVA. A BASE DE OXIDO DE

ALERGENAS- "

“UND

| MISSNER

"|'MISSNER

2.000,00

' |'EMPVC ADULTO EINFANTIL. -

-1 ESPAGADOR PARA AEROSSOL

-UND._

_PLASTICOS

. . . 3B . . . )
PLASTICOS

4000 |

| FurosEMIDA

_' ._'SOLUQAOINJETAVEL -

- 20MG/2ML *

AMP

"HYPOFARMA -

) HYPOFARMA

13.000,00"

VA ADESIVA . PARA

- UND

:{'AUTOCLAVE DIMENSOES 19 |
S MMIX 30 M, RESISTENTE AALTA
T -_TEMPERATURA

MISSNER -

MISSNER

" 350,00

5 _'.'FRALDAS GERIATRA G PCT Cf8.
‘_-UND

PCT -

‘ECOFRAL

| ECOFRAL - -

| 100000 |

'.;-UND

| '.FRALDAS GER[ATRA M ect czs

PCT

'EGOFRAL

ECOFRAL

© 100000

e c,f? Aa UND

- | FRALDAS: GERIATRA GG PCT

'-Pc_T -

| ecorraL

ECOFRAL -

é’é%:;_a Depumdo Edgar Pereira n 109 Cantro Galdelrée Grande - BA

44750000 1-3‘3 sfone: (74) 3634; 22&3 J CNPJ 13, 913 355[0&01 13-



UN!DOS PELGJ’ROGRESSO AR
anulzon A

-.SOLUCAO REMOVEDORA DE

LT

ESPARADRAPO- ETER ET[LICO

- [ 36% CI 1000 ML

| VIC PHARMA -

VIC PHARMA

150,00

Tl FLvE R V- 24x30
. | 'PELICULAS -

cxﬁ od_:

CXA

FUJIFILM -

FUSIFILM

2300

- .._,FILME RX V. 35x35 CX100°
PELICULAS .

cxa

FUNIFILM

| FuuFm -

23,00 -

- :_FENOBARBITAL 40
| 8OLUCAC ORAL

_ '_M_GIML'I

‘FRA

CRlST_AL'_lA _

CRISTALIA .

200,00

'__._'_'FIO PARA * SUTURA, -
0 PousLicOLICO 1)
| AsuLHA Cxzs

ACIDO
0 . COM

UND-

SHALON:

| SHALON

1.100,00

'}GENTAMICINA
. I-INJETAVEL 80 MGJ_’ZML

sowcAo‘

AMP

SANTISA

SANI‘HSA

500,00 -

07" | HALGPERIDOL SMGIML 1ML

] amp

FRESENIUS . -

FRESENIUS

750,00 -

| HEPARINA -
| CASTANEA 5000 Wl
:-'SOLUCAO 1NJETAVEL

“SODICA - . SUB

025ML 3|

AMP

HIPOLABOR .

| HiPOLABOR

600,00

| HIDRALAZINA 'c:_LORlDRATd 20
- |"MGML, SOLUGAQ INJETAVEL - |

AMP

| CRISTAUA

CRISTALIA

| 2.000,00

319

" | HIDROCORTISONA  §00MG, PG
s -PARA- SUSPE NSAO‘-INJETAVEL -

AMP .

BLAU

BLAY

120000 |

432 |

| 1SOSSORBIDA, - DINITRATO DE; |
- | compRmID0 5MG SUBLINGUAL

COM -

| ems

EMS

| 400000

|- 150850RBIDA - MONONITRATO
| compRIMIDO 20MG.- |

coM -

ACHE

ACHE ~

400000 |

S -IBUPROFENO
| SUSPENSAO ORAL SDML

50MGIML-

FRA

NATULAB .

Tl NaTULAB

“as000.

f-.unocalNA 2%
| 20ML,'SOLUGAO INJETAVEL

"COM © VASO;

P

| HYPOFARMA™

HYPOFARMA

30000 |

475 |

:'LIDOCAINA 9% |
| .20ML, SOLUGAD. IN,_JE"I'A\(E_L:'_'

SEM | VASO,’

AMP

HYPOFARMA

HYPOFARMA, °

/300,00

1. 055

|| LORATADINA XAROPE C/100ML -

FRA

“|-AIRELA ©

|'areca

5.000.00° |

- V'LUVA - CIRURGICA. -
:TAMANHC}'T. 5

ESTERIL

' PAR

ECOMAX

| Ecomax .

3.000,00

-LUVA CIRURGICA
' TAMANHO?O

ESTERlL :-

PAR

ECOMAX

| Ecomax .

3.000,00 |

-‘Praga -Deputado Edgar Perexra ri" 109 Centm Calde:réo Grancle BA
CEP: 44?50 000 |Te|efone (74) 3634'2263 I GNF'

3_913 355/0001-13




3 . LUVA CIRURGICA ESTER]L
- _.--TAMANHOSO

© 300000

'-LUVA CIRURGlCA ES'TE'R'IL- ‘PAF

. TAMAN HO 85

100000 | 124 |b o 124001

.',-‘LUVA PROCEDIMENTO G EM
“LATEX: COM PO AMBIDESTRA,

"TEXTURA UNIFORME C/ ALTA B
SENSIVILIDADE = TACTIL, BOA |

.| ELASTICIDADE RESISETNTE A

- | TRacho cxeito0

500000 | 20;

372 | MASCARA, CIRURGICA, TRIPLA,
| DESCARTAVEL, SIMPLES, " DE

USQ. o~ HOSPITALAR,

| GRAMATURA *. MINIMA " DE [
-1 30G/M?, . CONFECCIONADA EM |
2 V'FIBRAS. DE NAO TECIDO (TNT) _

" | ANATOMICA, - , :

-CARACTERISTICAS .

| ADICIONAIS:. SR MODELO o

S b RETANGULAR .. PREGAS:|
+ | HORIZONTAIS E COM ELASTICO | -

“COM - -COMPRIMENTO, CAIXA- '

| _cxso UNIDADES.

10.000,00 | 448 ©

"METILDOPA
| RevesTIDo 250MG

COMPRIMIDO.

HIPOLABOR

'HIPOLABOR

 15.000,00

7 ' MeTILDOPA,
;_REVESTIDO 500MG -

COMPRIMIDO -

HIPOLABOR -

‘HIPOLABOR.

5~ | METOGLOPRAMIDA, - 1
| CLORIDRATO. . = ' 1OMG/ZML, | -

I OLU(;AO INJETAVEL

SANTISA

SANTISA

- 300000 | 0;

) - -'METILERGOMETRINA o
| MALEATO SOL. N 02MG!ML1‘ o

ML

U. QUIMICA *

| U QuIMICA

:METOPROLOL o 10:0MG'
COMPRIMIDO_

P -_.3SUCCINAT0
| RevesTIDO.

'METRONIDAZOL 500MGI1ODML

SOLU.

FRESENIUS -

FRESENIUS ™

10000 | 4

-._'MANITOLZ’O%ZSOML S

| FRESENIUS -

FRESENIUS

100000 | B,

'_.:MORFINAO 2MG!MLCI1ML NS | AN

'CRISTALIA.

CRISTALIA

. 500,00

o NEOCAINA e, 5 CXMD AMP C,-'4 ML' . M
. F'ESADA - '

CRISTALIA - -

CRISTALIA

40000




- _'_NORADRENALINA
NG

'som_cao,

HYPOFARMA

'HYPOFARMA

3 -":OMEPRA:;OL 40MG sou_ucAo'

o _:']NJ

AMP

BLAU

BLAU

120000 |-

6 -.'OCITOCINA son_uc:Ao !NJ 5 (SE]

AMP

BLAU

|BLav -

2 f‘IPARACETAMOL SOLU(;AO' FRA

.-'ORAL EM GOTAS FR 10ML

“FARMACE -

"FARMAGCE, -

| 400000 |

6. '-._:-F'ROMETAZINA AMP-SOMG

[ AmP

CRISTALIA

CRISTALIA

' 6.00000

'..:-PROMETAZINA 50. MG 2 ML

| AMP

CRISTALIA - . .

_CRISTALIA . -

" 4.000,00 -

L 13.400,0p-

0" _-'_"F'APEL TOALHA cit 000

| FENIXPELL -

FENIXPELL

Jeton0

g8y |

689000

: stORo FISIOLOGICO 09% 250
S ML, CARACTERISTICAS FACIL
| :.GONEXAQ DO EQUIPO; LACRES | .
"~ |-QUE EVIDENCIAM VIOLAGAO:
-l PONTOS DE ADlQAO EINFUSAO |
. |.bE- - MEDlCAcAOI -
INDEPENDENTE :
|- IDENTIFICAGAC DOS SITIOS DE |

- '__.Ach:Ao E INFUSAO ‘ATRAVES

.. |'DE~ CORES, :E" SETAS _QUE | . -
| INDICA”ENTRADA E SAIDA  DE

~|-SOLUGAO; 100% POLIETILENO,

.| LIVRE DELATEX E PVC, COR DO

" |'ROTULOGORRESPONDENTE A | -
[:COR DO SITIO DE ADIGAG QUE |’

| CORRESPONDE AQ “TIPO DE

| SORO; CAPACIDADE EXT_RA DE-|

a ',--Amc;ﬁo DE 100 ML’

AMP

HALEXISTAR -

'HALEXISTAR

£ 10.000,00 |

378 0|0 a7:800,00

1 b soRo- GLICOSADO e lamp
- LRsioLocico 250 wL| o

| CARAGTERISTICAS: . FACIL | -

| CONEXAQ DO EQUIRD; LACRES

. {-QUE EVIDENCIAM . VIOLAGAD; |
. {-PONTOS DE AD|¢AO EINFUSAD.| -~

foETT - MEDICAGAO
. INDEPENDENTE! ~ -

~ F'IDENTIFICAGAO DOS SIMoSpE |-
- | ADIGAO.'E INFUSAQ ATRAVES |
- |'DE CORES, ‘£ SETAS. QUE |
|- INDICA ENTRADA E' SAIDA DE | -
1. [ SOLUCAQ; 100% POLIETILENO, |-
| LIVREDE LATEX E PVC: CORDO |
| ROTULO CORRESPONDENTE A-| ©
“COR DO SITIO DE ADICAD QUE

"CORRESPONDE AQ. TIPO" DE | . -

;.Ach:Ao DE 100 ML :

-.| SORO;. CAPACIDADE, EXTRA DE'

FRESENIUS

FRESENIUS |

4.000,00

CE

Prae;a Deputado Edgar Perelra ne 109 ’Cantro Calderréo Graacfa

= BA

P 44?50_000 | Telefane. (74) 3634 22631 CNPJ 13, 91:3 355&1&01'-13




' ua:/zn; o

_'.SORO GLICOSADO 5% 500 ML,
| CARACTERISTICAS:

. FACIL.
| CONEXAG DO EQUIPO; LACRES

- | QUE: EVIDENCIAM VIOLAGAQ;
| PONTOS DE AchAO E INFUSAO

1oE _MEDlCAvo

'.'lNDEPENDENTE

| IDENTIFICAGAC DOS SITIOS DE

| ADICAO E INFUSAQ ATRAVES

| DE GCORES; E.SETAS .QUE |-
INDICA ENTRADA E- SAIDA DE |

 |/SOLUGAD: 100% POLIETILENO,
- |'LIVRE DE LATEX E -PVC:
L ROGTULO - ADEQUADO. AS

AMP

EXIGENCIAS DA RDC 45, COM | °

IDENTIFICAGAD DO PACIENTE E

| DA SOLUGAD, COR DO ROTULO |.

| CORRESPONDENTE A GOR DO
‘SiTIO". -DE . ADICAD - QUE

. | CORRESPONDE AG .TIPO DE

" |'sORO: CAPACIDADE EXTRA DE
L .'ADICAO DE 100 ML

| FResenius”

'FRESENIUS

L 54.800,00

S PARA
-ENVELOPE

-"SAIS PARA REIDRATACJQO PO
SOLUCAO

ENV
ORAL_ U

NATULAB

NATULAB

| 1.000,00

1" ScALP P PUNCAO VENOSA or

|'BORBOLETA - -E

. " AGULHA,
| sTERLL DESC N A

UND

|'mMEDIX

| mEDIX

| -4.00000"

| STERIL, DESC. N°27.

* ['scace pr PUNcAo VENOSA (v

‘| BORBOLETA - E

"UND.
AGULHA 1

MEDIX -

MEDIX =

4.000,00 |,

09 |

STERIL, DESC: N'21.

- I'SCALP P/ PUNCAO VENGSA ck-

| BORBOLETA ' -E - AGULHA,

UND

MEDIX.

| MEDIX

10.000,00" |

015 [

-;SGALP F’," F'UNCAO VENOSA-
~.°| C/BORBOLETA " E-

2 - AGULHA,
'..STERIL DESC N°23..

."U'ND_ _

MEDIX .

MEDIX .

1000000 |

019" |-

86 | SERINGA DESCARTAVEL 20ML.|
i 'I_SEM AGULHA. -

UND .

SR .

['sR

30.000,00° |

~32.306,90,

| SEMAGULHA: .

_-_SERINGA DESCARTAVEL 5 ML'

“UND

SR

SR .

. 20/000,00 |

- | seriNGa DESCARTAVEL BOML_'
| PARA ALIMENTA(;AO :

LUND -

SR

|'sR -

300000

| sonpa - PARA ALIMENTACAO-
| ENTERAL COM FIO GUIAN® 12 |

UND

| MARK MED

MARK MED

- 10.[}.00'\.'-._' B

1 .EO_LJVITAM_I_NE_CQ COMPLEXOB .

-AMP -

HYPOFARMA

HYPOFARMA

. 10.000,00

s |




; 'zoﬁ;zozt

: 530 VITAMINACINJ . |AMP | FARMACE | FARMACE . | 1000000 | 133 | 130000

4. '.'_CATETER " INTRAVASCULAR, | UND | -L.IMPORT * | L.IMPORT | 10.000.00 | . 074 | .7 7.40000'|
B RAT PUNcAo PERIFERICA, NS | | T | e
| 240 - Sy

TOTALGERAL - = - 7| R§1.131.819.22"

o DA ADESAO A ATA DE REGlSTRO DE PREcos'q

ata de € glstro de preg:os durante sua validade podera ser utl!lzada por qualquer

o.Tdoo 00 (mter{ta mu reals)

-_:Pra:;a _Deputado Edgar Perelra n° wa Centro Caidelréo Granda BA

El '44750000|Telefone (74) 3634 2263 | CNPJ; 3_913 355/000143




__Cabera" éo' érgao gerenc;ador autorlzar excepmonal'-_._ e justlf c_aldamente &
prorrogag 30 ¢ do_.prazo para- efetlvagao da contratagao respeltado 0 prazo de'fwgénma‘d
ata, desde que sollcstada pelo érgao nao partuc:pante S

0. VALIDADE DA ATA"' L
‘4.1 O prazo de: wgenma da ata de regtstro de pregos seré de 1 (um) ane. e poderé
Z.'_prorrogado por lgu_al perlodo desde: que comprovado o :prego vantajoso conforrie. 0:
' : 84 ..da Lel n: 14 133!21 o
RI _VISAO E CANCELAMENTO

'5,'_1_' A Admmlstragao realizaré pesqmsa de mercado 'penadicamente em mt_ervalos ng
uperiores a 180" (cento e cntenta) dlas a f' m de vern" car a vanta;os:dade*’dos pr"q
__egsstrados nesta Ata : P :

Q pedldd de fornecunento elsem aphcagao da penalldade se conﬁrmada a véramdade
,dos motive s e co_ provantes apresentados e;

Pra:;a Deputado_ Ed_gar Per_etra n 109 Centro Caide;réo Grande -, BA
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Et'_:l_iE-j-_rAng;njE_ AUDE : --ﬁ:-_ RS R

PREFEITUR&M] PAL: - ..
-~ PEDRO HENRIQUE ARAUJO BEZERRA ;
REPRESENTANTE LEGAL DO ORGAo GERENCIADOR g

.IARLEY LlMA B Assmadp de forma -
P FERREIRA 077298075 digital porJARLEY LIMA
64 . S . FERREERAO7729307564

;Doc COMERCiO DE PRODUTOS HOSPITALAR LTDA R

CNPJIMF sob n?.57.836. 642!0001-42 el

] ' JARLEY LIMA FERREIRA o
G n° 21450937-57 SSPIBA CPF N" 077 293 075-64

*'Pf_a aDeputado Edgar Perelra n® 109 Centm Caldeiréo Grande,"”"B_A
-_:CEP 44?50 ooo | Tele?fnne (74) 3634 2263| GNPJ 13__9 . 355/0001-13;



_:EPrat;a Deputa;io Edgar Perelra n° 109 Centro Ca!delréo Gfande BA:-
"_-"'CEP 44?5&500 lTeléfone ('.’4) 3634 2263 | CNPJ 13 91 3.35510091 -13




