ID: 1247215 Criado em:

N° do Processo: 04016-00060593/2025-10

Status Atual: encerrada

Titulo: Solicitacdo 6696 - AQUISICAO DE MEDICAMENTOS

Justificativa:
(Descricao)

SOLICITACAO PARA NOVO CONTRATO

05/06/2025 09:02

ENTREGA SOB DEMANDA. COM PRAZO DE ENTREGA DE 15 DIAS CORRIDOS APOS

Observacao:

06 LOTE, 115 - GUARA - BRASILIA - DF -CEP: 71200-216

Condic0es:

Conforme o Edital.

O processo publicado teve os seguintes prazos fixados:
Inicio do Acolhimento das Propostas: 05/06/2025 as 09:13
Limite do Acolhimento das Propostas: 12/06/2025 as 23:55

Data da Abertura das Propostas: 12/06/2025 as 23:55

Itens do processo:

EMISSAO DA ORDEM DE COMPRA. A ENTREGA DEVERA SER EFETUADA NO
SEGUINTE ENDERECO:CENTRO DE DISTRIBUICAO DO IGESDF: SIA TRECHO 17 RUA

Fornecedores participantes:

1 3375 BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES
2 1332 CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO

3 1281 DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO

4 2761 METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML

5 1413 METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO

6 1404 PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO

7 1329 PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO

6500

2100

8700
19500
47500
25600

10,82
0,39
0,27

16,41
0,11
0,14
0,52

COMERCIAL CIRURGICA
RIOCLARENSE LTDA
67.729.178/0004-91

(19) 3522-5800
barbara.jardim@rioclarense.com.br

COSTA CAMARGO COM. DE
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
36.325.157/0001-34

(27) 3320-2205
vendas@costacamargo.com.br
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R$ 800,00 2 dias 12/09/2025

R$ 1.000,00 6 dias 12/09/2025

30 ddl

30 ddl
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10

11

12

13

14

15

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS
FARMACEUTICOS LTDA
44.734.671/0022-86

(19) 3863-9464
thomas@cristalia.com.br

DROGARIA COLORADO LTDA
03.344.528/0001-76

(61) 3963-5393
cotacao@drogariacolorado.com.br

ELLO DISTRIBUICAO LTDA
14.115.388/0002-61

(62) 99299-0300
televendas2@ellodistribuicao.com.br

GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

35.231.609/0001-56
(61) 8411-5445

GRHOSPITALAREIRELI@GMAIL.COM

IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA
36.590.911/0001-63

(86) 3303-7278
Imediatadistri@gmail.com

INOVAMED HOSPITALAR LTDA
12.889.035/0002-93

(54) 21067930
ti@inovamedhospitalar.com

MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES

LTDA
09.034.672/0003-54

(62) 3565-1038
licitacao5@maevehospitalar.com.br

ONMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS LTDA
34.707.920/0001-66

(71) 3211-7598
ana.carolina@grupoonmed.com

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
02.816.696/0001-54

(42) 2101-5157
vendas8@pontamed.com.br

PRO HEALTH DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS LTDA
19.805.789/0001-86

(11) 4614-5454
pro-health@outlook.com

PROMEFARMA MEDICAMENTOS E
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
81.706.251/0001-98

(41) 3052-7928
comercial3@promefarma.com.br

UNIAO FARMA COMERCIAL LTDA
29.910.022/0002-51

(62) 3549-9761
comprasdiretasl@uniaofarma.com

VIVA FARMACEUTICA SA
10.447.355/0001-87

(31) 2516-7976
ti@vivafarmaceutica.com.br

R$ 2.000,00

R$ 350,00

R$ 800,00

R$ 1.000,00

R$ 500,00

R$ 5.000,00

R$ 400,00

R$ 11.264,00

R$ 2.500,00

R$ 1.000,00

R$ 1.000,00

R$ 2.500,00

R$ 1.800,00

10 dias

3 dias

30 dias

15 dias

10 dias

15 dias

3 dias

15 dias

4 dias

5 dias

30 dias

15 dias

2 dias

13/09/2025

12/09/2025

30/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

13/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

12/09/2025

30 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

10 ddl

28 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

30 ddl

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CDC 377795 - Fat.
minimo desejado
R$2000,00 -
(Prazo Entrega em
dias uteis).
NE(s):1067155

Consultora De
Vendas Patricia
E-mail
licitacao6@maeve
hospitalar.com.br
62 3121-0711
WhatsApp

Vendedor Lucas
Mendes. whats 42
9 9116-8500 ramal

direto 42 2101-
5163. Microsoft
Teams
vendas8@pontam
ed.com.br.

Primeira compra
favor enviar CRF e

Vig. sanitéria.
Estamos sempre
abertos a
negociacao de
precos dos itens.
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Fornecedores que acessaram 0 processo 97

Fornecedores que cadastraram propostas 15
Fornecedores categoria MEI, ME/EPP 5
Fornecedores avisados 8599

Total de itens do processo
Itens com propostas cadastradas
Itens desertos

O O N N

Itens cancelados

As propostas enviadas tiveram os seguintes precos apresentados:

descricdo do produto respostas
BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL . -
1 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - fornecedor valor valor fabricante embalagem cod. comentario
FR - Codigo: 3375 unitario total referéncia
(Sada PROMEFARMA
Quantidade: 550.0 FR MEDICAMENTOS E Rt NS
Marcas Padronizadas: ACHE PRODUTOS R$ 15,20 R$ 8.360,00 EMS caixa ¢/ 1 1059511806015
~ i HOSPITALARES
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA LTDA
Data: 07/02/2025 Ccéo’\ASTDAI\E %/;rggﬁﬁgs
Fornecedor: ELFA MEDICAMENTOS LTDA HOSPITALARES R$ 15,40 R$ 8.470,00 EMS frascoc/ 1 7896004758268
Fabricante: ACHE
Prego: 10,82 CRHOSPITALARE R$22,07  R$12.138,50 EMS frasco of 1
JUSTIFICATIVA
COLROGR R$2552  R$ 14.036,00 EMS frasco o 1
15.28 ELLO DISTRIBUICAO R$50,00  R$27.500,00 EMS frasco ¢/ 1 REGISTRO DA ANVISAN®
CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO -
2 > COV valor valor : cod. -
CO75MG - Codigo: 1332 fornecedor e total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 6500.0 CO75MG PROMEFARMA
Marcas Padronizadas: RANBAXY MEDICAMENTOS E Registro M.S.:
. ) PRODUTOS R$ 0,39 R$253500  HYPERA caixa ¢/ 30 1oEa0aB06043
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA HOSPITALARES
LTDA
Data: 04/06/2024 R HOSPITALAR E
Fornecedor: ELLO DISTRIBUICAO LTDA SERVICOS LTDA R$ 0,80 R$5.200,00  RANBAXY caixa c/ 30
Fabricante: RANBAXY MAEVE PRODUTOS
Preco: 0,39 HOSPIES;ARES R$ 0,85 R$5.525,00 NEO QUIMICA caixa ¢/ 30
JUSTIFICATIVA
COLROGR o R$64,00 R$416.000,00 RANBAXY caixa ¢/ 30
0,56
DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO -
3 g jcelil valor valor : cod. -
CP0,25MG - Codigo: 1281 fornecedor UG total fabricante embalagem EaenEE comentario
Quantidade: 2100.0 CP0,25MG
DROGARIA )
Marcas Padronizadas: PHARLAB COLORADO LTDA R$0,15 R$ 315,00 TEUTO caixa ¢f 30
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA DISTIIT{r\fBEl?Ills%éA bE
Preco Ref.: 0,27 PRODUTOS PARA A R$ 0,23 R$48300  TEUTO caixa ¢/ 30
SAUDE LTDA
JUSTIFICATIVA MAEVE PRODUTOS
HOSPITALARES R$ 0,23 R$ 483,00  PHARLAB caixac/30 1410700590038
LTDA
GR HOSPITALAR E R$ 0,30 R$ 630,00 PHARLAB caixa c/ 30

SERVICOS LTDA

0,36
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METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL valor valor . cod. L
4 INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML - AM10MG - fornecedor S | fabricante embalagem oGl comentario
Cédigo: 2761 unitario total referencia
Quantidade: 8700.0 AM10MG PCF?(')%LAT%AS
Marcas Padronizadas: CRISTALIA QUIMICOS R$1500 R$13050000 CRISTALIA ~ embalagemd (Resposta via integragao)
_ ) FARMACEUTICOS
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA LTDA
Data: 07/01/2025 PROMEFARMA
MEDICAMENTOS E . Registro M.S.-
Fornecedor: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE PRODUTOS R$16,98 R$147.726,00  CRISTALIA caixa ¢/ 25 1059501050070
LTDA HOSPITALARES
Fabricante: CRISTALIA LTDA
P 116,41 PONTAMED 4484 - METARAMINOL
s FARMACEUTICA R$17,00 R$147.900,00 CRISTALIA unidade o/ 25 HEMITART LML 1L
JUSTIFICATIVA LTDA integrag&o)
COMERCIAL
CIRURGICA R$17,59 R$153.033,00 CRISTALIA caixa ¢/ 25
RIOCLARENSE LTDA
GR HOSPITALAR E ]
17,70 SERVICOS LTDA R$ 28,25 R$ 245.775,00 CRISTALIA frasco c/ 25
UNIAO FARMA i .
COMERCIAL LTDA R$43,83 R$381.321,00 CRISTALIA caixa c/ 25
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG valor valor ) cod .
5 9)) Gkl . .
COMPRIMIDO - CO850MG - Cédigo: 1413 fornecedor UAETE total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 19500.0 CO850MG 2815 - METFORMINA
M Pad izadas: PRATI PONTAMED PRATI . 850MG (G) - GENERICO
arcas Padronizadas: FARMACEUTICA R$ 0,12 R$2.34000 o ADUzzI  Unidade ¢/ 200 Validade, 21/0312027 -
. . LTDA Via 3
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA (Resposta via integragao)
, PROMEFARMA
Data: 09/12/2024 MEDICAMENTOS E )
Fornecedor: MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES PRODUTOS R$ 0,12 R$ 2.340,00 PRATI caixa c/ 200 1256801510027
LTDA HOSPITALARES
LTDA
Fabricante: GEOLAB
INOVAMED .
Preco: 0,11 HOSPITALAR LTDA R$ 0,12 R$ 2.340,00 GEOLAB caixa ¢/ 500 60
DROGARIA .
JUSTIFICATIVA COLORADO LTDA R$ 0,17 R$ 3.315,00 PRATI caixa c/ 30
MAEVE PRODUTOS
HOSPITALARES R$ 0,18 R$ 3.510,00 GEOLAB caixa c/500 1542302700091
LTDA
GR HOSPITALAR E .
SERVICOS LTDA R$ 0,21 R$ 4.095,00 GEOLAB caixa ¢/ 500
Fornecedor selecionado de acordo com o critério de IMEDIATA
desempate 4.8.3 DISTRIBUIDORA DE .
PRODUTOS PARA A R$ 0,24 R$ 4.680,00 GEOLAB comprimido ¢/ 1
SAUDE LTDA
UNIAO FARMA .
COMERCIAL LTDA R$ 0,30 R$ 5.850,00 GEOLAB caixa ¢/ 500
PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO -
6 g el valor valor : cod. -
CO20MG - Codigo: 1404 fornecedor unliiile total fabricante embalagem TEenEE comentario
Quantidade: 47500.0 CO20MG INOVAMED
Marcas Padronizadas: BRAINFARMA / CRISTALIA/NEO| | HOSPITALAR LTDA R$0,155 R$7.36250 HIPOLABOR caixa ¢/ 500 267
QUIMICA CRISTALIA
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA PRODUTOS .
¢ QUIMICOS R$ 0,20 R$9.50000 CRISTALIA  €mbalagemc/ (Resposta via integragao)
Data: 11/03/2025 FARM/E%XHCOS
Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA
) ) COMERCIAL
Fabricante: BRAINFARMA CIRURGICA R$ 0,2482 R$11.789,50  CRISTALIA caixa c/ 200
Preco: 0,14 RIOCLARENSE LTDA
JUSTIFICATIVA CRHOSPITALARE R$029 R$13.77500 HIPOLABOR caixa ¢/ 500
IMEDIATA
DISTRIBUIDORA DE .-
PRODUTOS PARA A R$ 0,34 R$ 16.150,00 CRISTALIA comprimido ¢/ 1
SAUDE LTDA
PRO HEALTH
DISTRIBUIDORA DE )
MEDICAMENTOS R$0,42  R$19.950,00 GLOBO caixa ¢/ 200
LTDA
UNIAO FARMA .
0,51 COMERCIAL LTDA R$ 0,45 R$21.375,00 HIPOLABOR caixa ¢/ 500
DROGARIA .
COLORADG LTDA R$058  R$27.550,00 MEDLEY caixa ¢/ 30
COSTA CAMARGO
COM. DE PRODUTOS .
HOSPITALARES R$0,96  R$45.600,00 HYPERA comprimido ¢/ 20 7896714212098  HYPERA/BRAINFARMA
LTDA
PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO
7 et valor valor : cod. -
CO10MG - Cédigo: 1329 fornecedor URETE total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 25600.0 CO10MG ONMED
Marcas Padronizadas: FARMOQUIMICA DISTRIBUIDORA DE FARMOQUIMIC -
N ) MEDICAMENTOS R$ 0,44 R$ 11.264,00 A comprimido ¢/ 50 SUSTRATE
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA LTDA
Data: 02/10/2024 VIVA FARMOQUIMIC . PROPATILNITRATO 10MG
ata ) FARMACEUTICA SA R$ 0,49  R$12.544,00 R caixa ¢/ 50 "ROPATILNITRATO 10MC
Fornecedor: GLOBAL HOSPITALAR IMPORTAGAO E
COMERCIO LTDA PR%MEFARI\c/)Ié
) MEDICAMENTOS E
Fabricante: FARMOQUIMICA PRODUTOS R$056  R$14.336,00 TARMOQUIMIC  cai ¢/ 200
. HOSPITALARES
Prego: 0,52 LTDA
JUSTIFICATIVA DROGARIA FARMOQUIMIC )
COLORADO LTDA R$ 0,63 R$ 16.128,00 A caixa c/ 50 SUSTRATE25,
GR HOSPITALAR E R$0.87 RS 22.272,00 FARMOAQUIMIC caixa ¢f 50

0,70

SERVICOS LTDA
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As seguintes propostas foram desclassificadas:

descricao do produto respostas
BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL . L.
1 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - fornecedor v_alpr_ valor fabricante embalagem COAd' . comentario
- Cédigo: unitario total referéncia
FR - Cédigo: 3375
: . De acordo com item 3.1.14
Quantidade: 550.0 FR do edital, os fornecedor
M Padronizadas: ACHE COSTA CAMARGO sera desclassificado por
. COM. DE PRODUTOS R$1540  R$8.470,00 EMS frascoc/1 7896004758268 °Presentara proposta com
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA HOSPITALARES praticados no mercado
Data: 30/06/2025 14:00
Data: 07/02/2025 Usuério: VITORIA
Fornecedor: ELFA MEDICAMENTOS LTDA De acordo com item 3114
Fabricante: ACHE seré desclassificado por
GR HOSPITALAR E apresentar a proposta com
Preco: 10,82 SERVICOS LTDA R$ 22,07 R$ 12.138,50 EMS frasco ¢/ 1 alor acima dos pregos
Bata 30/06/902% 1400
Data: :
JUSTIFICATIVA Usuério: VITORIA
De acordo com item 3.1.14
do edital, os fornecedor
DROGARIA sera d(?sclassificadto por
apresentar a proposta com
1528 COLORADO LTDA R$2552  R$14.036,00 EMS frasco ¢/ 1 Nalor Acima dos precos
’ praticados no mercado.
Data: 30/06/2025 13:59
Usuario: VITORIA
CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO -
2 > CON valor valor : -
CO75MG - Cédigo: 1332 fornecedor URETE total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 6500.0 CO75MG De acordo com item 3.1.14
Marcas Padronizadas: RANBAXY do edital, os fornecedor
seréa desclassificado por
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA CRHOSPITALARE R$0,80  R$520000 RANBAXY caixa / 30 A 2. faoposta com
raticados no mercado.
Data: 04/06/2024 pData: 30/06/2025 14:00
Usuério: VITORIA
Fornecedor: ELLO DISTRIBUICAO LTDA . SL":"D o
e acordo com item 3.1..
Fabricante: RANBAXY do edital, os fornecedor
. DROGARIA sera desclassificado por
Preco: 0,39 COLORABG LTDA R$ 64,00 R$416.000,00 RANBAXY caixa ¢/ 30 alyggiﬁ;gﬁapgggg,igggm
raticados no mercado.
JUSTIRICATIVA pDala: 30/06/2025 14:00
Usuario: VITORIA
0,56
METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL . L.
4 INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML - AM10MG - fornecedor el valolr fabricante embalagem - comentario
Codigo: 2761 unitario tota referéncia
i . De acordo com item 3.1.14
Quantidade: 8700.0 AM10MG do ,e%nal‘ |°S f%me;edm
. . sera desclassificado por
Marcas Padronizadas: CRISTALIA GRHOSPITALAR E R$2825 R$24577500 CRISTALIA frasco ¢/ 25 apresentar a P(;°P°S‘a%°’“
INFORMACOES DA ULTIMA COMPRA SERVICOS LTDA pvraaﬁrcsgggioorﬁgceﬁ;
Data: 30/06/2025 14:01
Data: 07/01/2025 Usuério: VITORIA
Fornecedor: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE be acordo com ftem 3.1.14
LTDA sera desclassificado por
Fabricante: CRISTALIA COMES FARNA R$4383 R$381.321,00 CRISTALIA caixa ¢/ 25 ap;:;,ﬁﬁ;?x‘apggg‘;;gggm
. raticados no mercado.
Preco: 16,41 Bata: 30106/2028 14:01
JUSTIFICATIVA Usuério: VITORIA
17,70
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG valor valor . .
5 R "
COMPRIMIDO - CO850MG - Codigo: 1413 fornecedor ulEe total fabricante embalagem TR comentario
Quantidade: 19500.0 CO850MG De acordo com item 3.1.14
Marcas Padronizadas: PRATI do edital, os fornecedor
sera desclassificado por
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA GRS ITALAR E R$021  R$409500  GEOLAB caixa ¢/ 500 e & Ploposta com
raticados no mercado.
Data: 09/12/2024 pDala: 30/06/2025 14:03
Usuario: VITORIA
Fornecedor: MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES suario
LTDA De acordo com item 3.1.14
do edital, os fornecedor
Fabricante: GEOLAB DISTRIBUIDORA DE . e e
Preco: 0,11 PRODUTOS PARA A R$ 0,24 R$ 4.680,00 GEOLAB comprimido ¢/ 1 valor acima dos pregos
SAUDE LTDA pratlcad?s r}o mercado.
Data: 30/06/2025 14:03
JUSTIFICATIVA Usuério: VITORIA
De acordo com item 3.1.14
do g?jital, Ios t_c;_rneé:edor
sera desclassificado por
UNIAO FARMA . apresentar a proposta com
Fornecedor selecionado de acordo com o critério de COMERCIAL LTDA R$0,30 R$ 5.850,00 GEOLAB caixa ¢/ 500 val?r agima dos precos
raticados no mercado.
desempate 4.8.3 F)ata: 30/06/2025 14:02
Usuario: VITORIA
PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO -
6 s CON valor valor : -
CO20MG - Cédigo: 1404 fornecedor e total fabricante embalagem | ¢ lancio comentario
Quantidade: 47500.0 CO20MG De acordo com item 3.1.14
Marcas Padronizadas: BRAINFARMA / CRISTALIA / NEO do edital, os fornecedor
UIMICA sera desclassificado por
2 DROGARIA R$058  R$27.550,00  MEDLEY caixa ¢/ 30 apresentar a proposta com
~ . v " ' valor acima dos precos
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA COLORADO LTDA pracados no mrcado,
Data: 30/06/2025 14:55
Data: 11/03/2025 Usuario: VITORIA
Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA be acordo com item 3.1.14
Fabricante: BRAINFARMA COSTA CAMARGO seré desclassificado por
: COM. DE PRODUTOS . apresentar a proposta com
Prego: 0,14 HOSPITALARES R$ 0,96 R$ 45.600,00 HYPERA comprimido ¢/ 20 7896714212008 ARt St ke
' LTDA praicados no mercad,
ata: o
JUSTIFICATIVA Usuario: VITORIA
0,51
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PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO valor valor cod.

7 AALO : -
CO10MG - Cédigo: 1329 fornecedor UAEE total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 25600.0 CO10MG De acordo com item 3.1.14
Marcas Padronizadas: FARMOQUIMICA ge"rae%'g’;'clgsssfg:@:;g%’r
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA CRHOSPITALARE R$087  R$22.272,00 TARMOQUIMIC o ¢/ 50 R aior Adme tob preos”
praticados no mercado.
Data: 02/10/2024 Data: 30/06/2025 14:04

~ Usuario: VITORIA
Fornecedor: GLOBAL HOSPITALAR IMPORTACAO E
COMERCIO LTDA
Fabricante: FARMOQUIMICA
Preco: 0,52
JUSTIFICATIVA

0,70

Justificativa / Motivo

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - FR - Cédigo: 3375

COSTA CAMARGO COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera -
30/06/2025 14:00 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado

dos pregos praticados no mercado.

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO - CO850MG - CAdigo: 1413
IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VlTé)ARI\IIADEYEaRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos precos praticados no mercado.

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO - CO850MG - Cadigo: 1413
UNIAO FARMA COMERCIAL LTDA

30/06/2025 14:03

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VITSARI\IIADEYIIQ%IRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

30/06/2025 14:02

METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML - AM10MG - Cédigo: 2761

GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera -
30/06/2025 14:01 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado

dos precos praticados no mercado.
METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML - AM10MG - Cédigo: 2761

UNIAO FARMA COMERCIAL LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera -
30/06/2025 14:01 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado

dos pregos praticados no mercado.
PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO - CO20MG - Cadigo: 1404

DROGARIA COLORADO LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VlTé)ARI\IIADEYEaRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos precos praticados no mercado.

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO - CO850MG - Cadigo: 1413
GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

30/06/2025 14:55

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VITSARI\IIADEYIIQ%IRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO - CO10MG - Codigo: 1329
PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

30/06/2025 14:03
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VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
30/06/2025 14:05 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

30/06/2025 14:58 VITSAR,\IIADEYIIQ%IRA Equivoco na desclassificacao. Classificado

CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO - CO75MG - Cédigo: 1332
GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VngARI\IIADEYé{i[RA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - FR - Cédigo: 3375
GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

30/06/2025 14:00

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VITé)ARI\IIADEYg_{RA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos precos praticados no mercado.

30/06/2025 14:00

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - FR - Cédigo: 3375

DROGARIA COLORADO LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordp com item 3.1.14 do edital, os fornecedor seré -
30/06/2025 13:59 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO - CO75MG - Codigo: 1332

DROGARIA COLORADO LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
30/06/2025 14:00 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado

dos precos praticados no mercado.

PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO - CO10MG - Cédigo: 1329

DROGARIA COLORADO LTDA
Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VngARI\IIADEYé{i[RA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos pregos praticados no mercado.

30/06/2025 14:04

VITORIA VIEIRA

30/06/2025 14:58 BANDEIRA Equivoco na desclassificacao. Classificado

PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO - CO20MG - Cédigo: 1404
COSTA CAMARGO COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracéo

De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera
VITé)ARI\IIADEYEaRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado
dos precos praticados no mercado.

PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO - CO10MG - Codigo: 1329
GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

30/06/2025 14:03

Data de alteracao Usuario Comentario Alteracao
VITORIA VIEIRA De acordo com item 3.1.14 do edital, os fornecedor sera -
30/06/2025 14:04 BANDEIRA desclassificado por apresentar a proposta com valor acima Desclassificado

dos pregos praticados no mercado.

Avaliagao técnica:

Lista de avaliacGes técnicas:
Nome do solicitante  Data envio Observagao Nome do técnico Parecer Status Data avaliagao

Nenhum registro.
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Alcada técnica por item:

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES 3375

Solicita-se parecer
técnico das propostas ]
VITORIA VIEIRA  18/06/202 [S0ePIdas. Em caso - gappapa sopre Favoravel para o 18/06/2025

. de reprovacao a area scritivo de todos os Aprovado .
BANDEIRA 508:31 devera justificar DE OLIVEIRA fornecedores. 17:37

minpciosamente o]
motivo da deciséao.

CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO 1332

Solicita-se parecer
técnico das propostas ]
VITORIA VIEIRA  18/06/202 Iecebidas. Emcaso  pappapa SODRE de':a‘."?ra"e' para o 18/06/2025

. de reprovacgdo a area scritivo de todos os Aprovado .
BANDEIRA 508:31 devera justificar DE OLIVEIRA fornecedores 17:26

minuciosamente o
motivo da deciséao.

DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO 1281

Solicita-se parecer
técnico das propostas
recebidas. Em caso Favoravel para o
VITBO ,,_Ez,\llgE\l/gil\RA 12/82/322 de reprovacgdo a area BA[F;EBAOFIQ_'R‘/E%%RE descritivo de todos os Aprovado 18/:?;5./22? 25
) devera justificar fornecedores. )
minuciosamente o
motivo da decisao.

METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML 2761

Solicita-se parecer
técnico das propostas

recebidas. Em caso Favoravel para o
VITSE&'%EY;&RA 12/ 82%22 de reprovacgéo a area BADREBAO'T_'R‘/E%%RE descritivo de todos os Aprovado 18/??./2%) 25
) devera justificar fornecedores. )

minpciosamente o]
motivo da deciséao.

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO 1413

Solicita-se parecer
técnico das propostas ]
VITORIA VIEIRA  18/06/202 Iecebidas. Emcaso  pappapa SODRE de':a‘."?ra"e' para o 18/06/2025

. de reprovacgdo a area scritivo de todos os Aprovado .
BANDEIRA 508:31 devera justificar DE OLIVEIRA fornecedores. 17:32

minuciosamente o
motivo da deciséao.

https://www.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03 Pag. 8




PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO 1404

Solicita-se parecer
técnico das propostas

recebidas. Em caso Favoravel para o
VITS /_ng\l/,IQEI‘RA lglgg%gz de reprovacgdo a area BASEAOTQE%%RE descritivo de todos os Aprovado 18/:?76./56? 25
: devera justificar fornecedores. )

minuciosamente o
motivo da deciséao.

PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO 1329

Solicita-se parecer
técnico das propostas

recebidas. Em caso Favoravel para o
VITSE,\I@E\(%ARA 12/ 82%(1)2 de reprovagao a area BAIDRE’%T'&/E?R%RE descritivo de todos os Aprovado 18/??./3?? 25
) devera justificar fornecedores. )

minpciosamente o]
motivo da deciséao.

Negociacdes:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 02.816.696/0001-54 I.LE.: 90180579-29
Telefone: (42) 2101-5157 Email: vendas8@pontamed.com.br
Responsavel: Anderson Yudi Unoki Telefone Responsavel: (42) 2101-5157

Dados da cotagéo

Vendedor Lucas Mendes. whats 42 9 9116-8500 ramal direto 42 2101-5163. Microsoft Teams vendas8@pontamed.com.br. Primeira
compra favor enviar CRF e Vig. sanitaria. Estamos sempre abertos a negociagdo de precgos dos itens.

Informagdes ao comprador:
Validade da proposta: 13/09/2025 Prazo de entrega: 4 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 2.500,00 Condic6es de pagamento: 28 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.
liberado em 16/06/2025 16:34:17 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script
liberado em 30/06/2025 09:29:38 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 30/06/2025 09:30:10 por: VITORIA.BANDEIRA

liberado em 30/06/2025 09:30:15 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 30/06/2025 13:31:35 por: VITORIA.BANDEIRA

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)

VIVA FARMACEUTICA SA

Dados do fornecedor

CNPJ: 10.447.355/0001-87 I.E.:  00208962.00-67
Telefone: (31) 2516-7976 Email: ti@vivafarmaceutica.com.br
Responsavel: Rosangela Viana Telefone Responsavel: (31) 98698-1725

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 2 dias ap0s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 1.800,00 Condic6es de pagamento: 30 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:18 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)
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‘ PRO HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

Dados do fornecedor

CNPJ: 19.805.789/0001-86 I.LE.:
Telefone: (11) 4614-5454 Email: pro-health@outlook.com
Responsavel: Simone Dos Reis Telefone Responsavel: (11) 4614-5454

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 5 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 1.000,00 Condic6es de pagamento: 30 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:19 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script

PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO

Quantidade: 47500 CO20MGS - cod: 1404

Histérico Preco unitario Data de alteracdo Usuario de alteragédo
Resposta Original R$ 0,42 12/06/2025 16:10:41 Vanessa (pro-health@outlook.com)
Alteragdo 1 R$ 0,40 16/06/2025 17:05:14 Vanessa (pro-health@outlook.com)

TOTAL NEGOCIADO PRODUTO R$ 0,02 (4,76%)

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 950,00 (4,76%)

‘ COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 67.729.178/0004-91 I.LE.: 0629965800102
Telefone: (19) 3522-5800 Email: barbara.jardim@rioclarense.com.br
Responséavel: Jonathan Telefone Responsavel: (31) 3439-4300
Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 2 dias apds a confirmacéo
Faturamento minimo: R$ 800,00 Condicbes de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos os custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:20 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)

‘ PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 81.706.251/0001-98 I.LE.: 101.76046-40
Telefone: (41) 3052-7928 Email: comercial3@promefarma.com.br
Responsavel: Bianca Telefone Responsavel: (41) 3165-7926

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 30 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 1.000,00 CondicOes de pagamento: 30 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.
liberado em 16/06/2025 16:34:20 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script
liberado em 30/06/2025 09:29:33 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 30/06/2025 13:31:34 por: VITORIA.BANDEIRA

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)
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Dados do fornecedor

CNPJ: 44.734.671/0022-86 I.E.: 374.076.430.117
Telefone: (19) 3863-9464 Email: thomas@cristalia.com.br
Responséavel: Ws Telefone Responsavel: (19) 3863-9724

Informagdes ao comprador:
Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Dados da cotagéo

CDC 377795 - Fat. minimo desejado R$2000,00 - (Prazo Entrega em dias Uteis). NE(s):1067155

13/09/2025
R$ 2.000,00

Prazo de entrega:

Condic6es de pagamento:

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos os custos e riscos.

10 dias apods a confirmagéo
30 ddl

‘ CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS A

liberado em 16/06/2025 16:34:23 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)

‘ ELLO DISTRIBUICAO LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 14.115.388/0002-61 ILE.:
Telefone: (62) 99299-0300 Email: televendas2@ellodistribuicao.com.br
Responsavel: Marcelo Barbosa Vieira Telefone Responsavel: (62) 4009-2109

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 30/09/2025
R$ 800,00
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:23 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:00 por: script

Prazo de entrega: 30 dias ap6s a confirmagéo

Faturamento minimo: CondicOes de pagamento: 30 ddl

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES

Quantidade: 550 FRS - c6d: 3375

Preco unitéario
R$ 50,00
R$ 15,18

TOTAL NEGOCIADO PRODUTO ' R$ 34,82 (69,64%)

Historico Data de alteracao Usuario de alteracdo
12/06/2025 15:51:53

17/06/2025 23:13:15

Resposta Original MARCELO (televendas2@ellodistribuicao.com.br)

Alteracéo 1 MARCELO (televendas2@ellodistribuicao.com.br)

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 19.151,00 (69,64%)

‘ INOVAMED HOSPITALAR LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 12.889.035/0002-93 I.E.: 29273030149
Telefone: (54) 21067930 Email: ti@inovamedhospitalar.com
Responsavel: Renata Franz Telefone Responsavel: (54) 2106-7930

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025
R$ 5.000,00
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:24 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

Prazo de entrega: 15 dias ap6s a confirmagédo

Faturamento minimo: CondicOes de pagamento: 30 ddl

liberado em 30/06/2025 09:29:35 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 30/06/2025 13:31:35 por: VITORIA.BANDEIRA

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)
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‘ IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 36.590.911/0001-63 I.E.: 196640601
Telefone: (86) 3303-7278 Email: Imediatadistri@gmail.com
Responsavel: Imediata Distribuidora Telefone Responsavel: (86) 3303-7278

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 10 dias ap6s a confirmagédo
Faturamento minimo: R$ 500,00 Condic6es de pagamento: 30 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:24 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)

‘ DROGARIA COLORADO LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 03.344.528/0001-76 I.E.: 0740068300178
Telefone: (61) 3963-5393 Email: cotacao@drogariacolorado.com.br
Responsavel: Glicério De Sousa Jardim Telefone Responsavel: (61) 98455-5618

Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 3 dias apds a confirmacéo
Faturamento minimo: R$ 350,00 CondicOes de pagamento: 30 ddl
Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.
liberado em 16/06/2025 16:34:25 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO

Quantidade: 19500 CO850MGS - c6d: 1413

Histérico Preco unitéario Data de alteragao Usuario de alteracao
Resposta Original R$ 0,17 06/06/2025 12:23:30 Glicério (cotacao@drogariacolorado.com.br)
Alteracéo 1 R$ 0,16 17/06/2025 14:54:41 Glicério (cotacao@drogariacolorado.com.br)

TOTAL NEGOCIADO PRODUTO  R$ 0,01 (5,88%)

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 195,00 (5,88%)

‘ ONMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 34.707.920/0001-66 I.E.: 160945793
Telefone: (71) 3211-7598 Email: ana.carolina@grupoonmed.com
Responsavel: Ricardo Duarte Telefone Responsavel: (11) 97776-5750
Dados da cotagéo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 15 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 11.264,00 CondicOes de pagamento: 10 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

liberado em 16/06/2025 16:34:25 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)
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‘ MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Informagdes ao comprador:

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Dados do fornecedor
09.034.672/0003-54
(62) 3565-1038
Patricia Nunes

Dados da cotagéo

Consultora De Vendas Patricia
E-mail licitacao6@maevehospitalar.com.br
62 3121-0711 WhatsApp
12/09/2025
R$ 400,00

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor € responsavel por todos 0s custos e riscos.

LE.:
Email:

Telefone Responsavel:

Prazo de entrega:

Condicbes de pagamento:

0822017000205
licitacao5@maevehospitalar.com.br
(62) 3121-0711

3 dias apds a confirmagéo
30 ddI

liberado em 16/06/2025 16:34:26 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO

Histérico
Resposta Original

Alteracéo 1

Quantidade: 6500 CO75MGS - c6d: 1332
Preco unitéario
R$ 0,85
R$ 0,41

TOTAL NEGOCIADO PRODUTO  R$ 0,44 (51,76%)

Data de alteracao
12/06/2025 17:58:51
16/06/2025 17:08:50

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO

Usuario de alteracao

TOMAZ LOBO (licitacao5@maevehospitalar.com.br)
TOMAZ LOBO (licitacao5@maevehospitalar.com.br)

Historico
Resposta Original

Alteragéo 1

Quantidade: 19500 CO850MGS - c6d: 1413
Preco unitéario
R$ 0,18
R$ 0,16

TOTAL NEGOCIADO PRODUTO R$ 0,02 (11,11%)

Data de alteragao
12/06/2025 15:14:36
16/06/2025 17:10:11

Usuario de alteracao

TOMAZ LOBO (licitacao5@maevehospitalar.com.br)
TOMAZ LOBO (licitacao5@maevehospitalar.com.br)

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 3.250,00 (44,66%)

‘ GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Dados do fornecedor
35.231.609/0001-56
(61) 8411-5445

LE.:
Email:
Guilherme Tabosa Telefone Responsavel:
Dados da cotagéo
12/09/2025

R$ 1.000,00

Prazo de entrega:
Condi¢bes de pagamento:
CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

35.231.609/0001-56
GRHOSPITALAREIRELI@GMAIL.COM
(61) 98120-2534

15 dias apoés a confirmagéo
30 ddI

liberado em 16/06/2025 16:34:26 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script

TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

Total R$ 0,00 (0,00%)

‘ UNIAO FARMA COMERCIAL LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 29.910.022/0002-51 I.E.: 0826988900135
Telefone: (62) 3549-9761 Email: comprasdiretasl@uniaofarma.com
Responsavel: Barbara Gongalves Telefone Responsavel: (62) 99990-0777

Dados da cotagéo

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

12/09/2025
R$ 2.500,00

Prazo de entrega:
CondicOes de pagamento:

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

15 dias apo6s a confirmagéo
30 ddl

liberado em 16/06/2025 16:34:27 por: VITORIA.BANDEIRA - bloqueado em 17/06/2025 23:56:01 por: script
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TOTAL NEGOCIADO FORNECEDOR

TOTAIS

Total R$ 0,00 (0,00%)

Total que seria comprado antes da negociacdo (somente itens negociados) R$ 27.500,00

Total comprado apés a negociacédo de precos (somente itens negociados) R$ 8.349,00

Conversas Apoio Zapp:

Nome

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

https://www.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

Informagdes ao comprador:

Total Negociado Pedido de Cotacdo R$ 19.151,00 (69,64%)

Total comprado R$ 0,00

CNPJ: 02.816.696/0001-54
Telefone: (42) 2101-5157

Responsavel: Anderson Yudi Unoki

Dados da cotagéo

LE.:

Email:

Telefone Responsavel:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Dados do fornecedor

90180579-29
vendas8@pontamed.com.br
(42) 2101-5157

Vendedor Lucas Mendes. whats 42 9 9116-8500 ramal direto 42 2101-5163. Microsoft Teams

a negociagao de pregos dos itens.

Validade da proposta: 13/09/2025
Faturamento minimo: R$ 2.500,00

Condicdes de pagamento:

vendas8@pontamed.com.br. Primeira compra favor enviar CRF e Vig. sanitaria. Estamos sempre abertos

Prazo de entrega: 4 dias ap6s a confirmacéo

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem

De acordo 3.1.16, 3.1.17 e 3.1.18 do edital Encerrado o
prazo de cotacéo na plataforma, proceder-se-a com a
publicacéo, no sitio institucional do IGESDF, da relagdo
nominal dos concorrentes. O participante néo relacionado
que comprovar ter cadastrado tempestivamente a cotacdo
na plataforma de compras, teré o prazo de 01 (um) dia util
para solicitar sua inclusdo na relagdo nominal dos
concorrentes. No prazo de 01 (um) dia util, contado da
publicacéo da relagdo nominal dos concorrentes, 0s
participantes do Chamamento que cadastraram a cotagéo
na plataforma poderao atualizar ou complementar os
documentos de habilitagao exigidos neste Edital.

Dito isto, foi constatado que esta faltando alguns
documentos vigente expresso abaixo

Licenga de Funcionamento ou Alvara de Localizagdo

Prazo até 23h 55mm do dia 16/06/2025

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacéo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

Item 05:
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO -
CO850MG - codigo: 1413

Bom dia!

Prezado fornecedor, De acordo com o item 4.7 do edital,
esta aberto o prazo de 4h (9h30 as 13h30) para
desempate, por gentileza apresentar seu de menor preco.

Data envio

13/06/2025 14:09

13/06/2025 14:09

13/06/2025 14:10

13/06/2025 14:10

16/06/2025 16:39

16/06/2025 16:39

30/06/2025 09:30

30/06/2025 09:30

30/06/2025 09:30

Data visualizagédo

13/06/2025 15:21

13/06/2025 15:21

13/06/2025 15:21

13/06/2025 15:21

16/06/2025 17:32

16/06/2025 17:32

30/06/2025 09:47

30/06/2025 09:47

30/06/2025 09:47
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COSTA CAMARGO COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LT

Dados do fornecedor

CNPJ: 36.325.157/0001-34 I.LE.: 81526253
Telefone: (27) 3320-2205 Email: vendas@costacamargo.com.br
Responséavel: Méaira Telefone Responsavel: (27) 99744-8481
Dados da cotagao
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 6 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 1.000,00 Condic6es de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Nome Mensagem Data envio Data visualizagdo

VITORIA VIEIRA BANDEIRA
Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o . .
Empresa: IGESDF Resultado Preliminar no site do IGESDF. 16/06/2025 16:35 17/06/2025 17:05
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
Empresa: IGESDF aquisicao-de-medicamentos/
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Empresa: IGESDF Negociacédo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do 16/06/2025 16:36 17/06/2025 17:05

CNPJ: 28481233000172 dia 17/06/2025
VITORIA VIEIRA BANDEIRA

16/06/2025 16:36 17/06/2025 17:05

Item O1:
Empresa: IGESDF BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 3'2MC.G/DOSE 17/06/2025 17:43 18/06/2025 08:30
CNPJ: 28481233000172 FRASCO COM 120 DOSES - FR - codigo: 3375

VIVA FARMACEUTICA SA

Dados do fornecedor

CNPJ: 10.447.355/0001-87 ILE.: 00208962.00-67
Telefone: (31) 2516-7976 Email: ti@vivafarmaceutica.com.br
Responséavel: Rosangela Viana Telefone Responsavel: (31) 98698-1725

Dados da cotagdo
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 2 dias ap6s a confirmacéo
Faturamento minimo: R$ 1.800,00 Condicdes de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Nome Mensagem Data envio Data visualizagédo
VITORIA VIEIRA BANDEIRA Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF. . .
Empresa: IGESDF https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025- 16/06/2025 16:40 16/06/2025 17:49
CNPJ: 28481233000172 aquisicao-de-medicamentos/

VITORIA VIEIRA BANDEIRA De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Empresa: IGESDF Negociacéo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do 16/06/2025 16:40 16/06/2025 17:49

CNPJ: 28481233000172 dia 17/06/2025

PRO HEALTH DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 19.805.789/0001-86 LE.:
Telefone: (11) 4614-5454 Email: pro-health@outlook.com
Responsavel: Simone Dos Reis Telefone Responsavel: (11) 4614-5454

Dados da cotagao
Validade da proposta: 12/09/2025 Prazo de entrega: 5 dias ap6s a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 1.000,00 Condic6es de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Nome Mensagem Data envio Data visualizagdo
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VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Nome

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

JONATHAN SOUZA E SILVA

Empresa: RIOCLARENSE
CNPJ: 67729178000491

JONATHAN SOUZA E SILVA

Empresa: RIOCLARENSE
CNPJ: 67729178000491

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Nome

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

JEFERSON CAMPOS MASTALER

Empresa: PROMEFARMA
CNPJ: 81706251000198

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacédo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

CNPJ: 67.729.178/0004-91

Telefone: (19) 3522-5800

Responsavel: Jonathan
Dados da cotagao
12/09/2025

R$ 800,00

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Mensagem

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.

https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacao - Prazo para negociagéo até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

Boa noite

negociagéo ok

Item 06:
PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO - CO20MG - c6digo:
1404

CNPJ: 81.706.251/0001-98

Telefone: (41) 3052-7928
Responsavel: Bianca

Dados da cotacdo
12/09/2025

R$ 1.000,00

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Mensagem

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacéo - Prazo para negociagéo até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

Boa tarde! Ja estamos com nossa melhor condi¢éo
comercial.

Item 05:
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO -
CO850MG - codigo: 1413

https://lwww.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

16/06/2025 16:39

16/06/2025 16:39

LE.:

Email:

Telefone Responsavel:

Prazo de entrega:

Condicoes de pagamento:

Data envio

16/06/2025 16:35

16/06/2025 16:35

16/06/2025 16:35

18/06/2025 19:05

18/06/2025 19:06

20/06/2025 08:36

LE.:

Email:

Telefone Responsavel:

Prazo de entrega:

Condicoes de pagamento:

Data envio

16/06/2025 16:40

16/06/2025 16:40

18/06/2025 18:45

20/06/2025 08:36

16/06/2025 16:53

16/06/2025 16:53

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

Dados do fornecedor

0629965800102

barbara.jardim@rioclarense.com.
br

(31) 3439-4300

2 dias ap6s a confirmacéo
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor € responsavel por todos 0s custos e riscos.

Data visualizagédo

16/06/2025 17:37

16/06/2025 17:37

16/06/2025 17:37

20/06/2025 08:36

20/06/2025 08:36

20/06/2025 13:01

PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Dados do fornecedor

101.76046-40

comercial3@promefarma.com.br

(41) 3165-7926

30 dias ap6s a confirmacéo
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Data visualizagédo

18/06/2025 18:43

18/06/2025 18:43

20/06/2025 08:36

23/06/2025 17:55
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VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF Bom dia! 30/06/2025 09:29 30/06/2025 10:13
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA Prezado fornecedor, De acordo com o item 4.7 do edital,
Empresa: IGESDF esté aberto o prazo de 4h (9h30 as 13h30) para 30/06/2025 09:29 30/06/2025 10:13
CNPJ:p28481233000172 desempate, por gentileza apresentar seu de menor preco.

JEFERSON CAMPOS MASTALER
Bom dia! J& estamos com nossa melhor condicédo . .
Empresa: PROMEFARMA comercial, 30/06/2025 10:16 30/06/2025 13:29

CNPJ: 81706251000198

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 44.734.671/0022-86 LLE.: 374.076.430.117
Telefone: (19) 3863-9464 Email: thomas@cristalia.com.br
Responséavel: Ws Telefone Responsavel: (19) 3863-9724

Dados da cotagdo
Informagdes ao comprador: CDC 377795 - Fat. minimo desejado R$2000,00 - (Prazo Entrega em dias Uteis). NE(s):1067155
Validade da proposta: 13/09/2025 Prazo de entrega: 10 dias apds a confirmagéo

Faturamento minimo: R$ 2.000,00 Condicdes de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Nome Mensagem Data envio Data visualizagédo

VITORIA VIEIRA BANDEIRA
Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o . .
Empresa: IGESDF Resultado Preliminar no site do IGESDF. 16/06/2025 16:36 16/06/2025 16:45
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-no6696-2025-

Empresa: IGESDF aquisicao-de-medicamentos/ 16/06/2025 16:36 16/06/2025 16:45
CNPJ: 28481233000172
VITORIA VIEIRA BANDEIRA De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Empresa: IGESDF Negociacéo - Prazo para negociagéo até 23h 55mm do 16/06/2025 16:36 16/06/2025 16:45

CNPJ: 28481233000172 dia 17/06/2025

ELLO DISTRIBUICAO LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 14.115.388/0002-61 LE.:
. .. televendas2@ellodistribuicao.com
Telefone: (62) 99299-0300 Email: br
Responsavel: Marcelo Barbosa Vieira Telefone Responsavel: (62) 4009-2109

Dados da cotagao
Validade da proposta: 30/09/2025 Prazo de entrega: 30 dias apds a confirmagéo
Faturamento minimo: R$ 800,00 Condicoes de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Nome Mensagem Data envio Data visualizagdo
VITORIA VIEIRA BANDEIRA Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF. . .
Empresa: IGESDF https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025- 16/06/2025 16:37 16/06/2025 17:43
CNPJ: 28481233000172 aquisicao-de-medicamentos/

VITORIA VIEIRA BANDEIRA De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Empresa: IGESDF Negociacéo - Prazo para negociagéo até 23h 55mm do 16/06/2025 16:37 16/06/2025 17:43

CNPJ: 28481233000172 dia 17/06/2025
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CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Nome
VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO -
CO

Dados do fornecedor
12.889.035/0002-93
(54) 21067930

LE.:
Email:
Renata Franz Telefone Responsavel:
Dados da cotagao
12/09/2025

R$ 5.000,00

Prazo de entrega:

Condicoes de pagamento:

INOVAMED HOSPITALAR LTDA

29273030149
ti@inovamedhospitalar.com
(54) 2106-7930

15 dias ap6s a confirmagao
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem Data envio

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-no6696-2025-

16/06/2025 16:38
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacédo - Prazo para negociagdo até 23h 55mm do

16/06/2025 16:38
dia 17/06/2025

Item 05:
30/06/2025 09:29
850MG - codigo: 1413

Bom dia! 30/06/2025 09:30

Prezado fornecedor, De acordo com o item 4.7 do edital,
esta aberto o prazo de 4h (9h30 as 13h30) para
desempate, por gentileza apresentar seu de menor preco.

30/06/2025 09:30

UDE L

Data visualizagdo

25/06/2025 14:59

25/06/2025 14:59

IMEDIATA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA A

CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Nome
VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Validade da proposta:
Faturamento minimo:

Frete:

Nome

https://www.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

Dados do fornecedor
36.590.911/0001-63
(86) 3303-7278

LE.:
Email:
Imediata Distribuidora Telefone Responsavel:
Dados da cotagao
12/09/2025

R$ 500,00

Prazo de entrega:

Condicdes de pagamento:

A

196640601
Imediatadistri@gmail.com
(86) 3303-7278

10 dias ap6s a confirmagao
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem Data envio

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-no6696-2025-

16/06/2025 16:38
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacédo - Prazo para negociagdo até 23h 55mm do

16/06/2025 16:38
dia 17/06/2025

Dados do fornecedor

03.344.528/0001-76 LE.:

(61) 3963-5393 Email:

Glicério De Sousa Jardim Telefone Responsavel:
Dados da cotagao
12/09/2025

R$ 350,00

Prazo de entrega:

Condicdes de pagamento:

Data visualizagdo

17/06/2025 11:14

17/06/2025 11:14

DROGARIA COLORADO LT

0740068300178

cotacao@drogariacolorado.com.b
r

(61) 98455-5618

3 dias apos a confirmacéo
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem Data envio

Data visualizacé@o
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VITORIA VIEIRA BANDEIRA Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-

aquisicao-de-medicamentos/

16/06/2025 16:37 17/06/2025 14:53

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de

Negociacédo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

16/06/2025 16:37 17/06/2025 14:53

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA Item 01:

BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE
FRASCO COM 120 DOSES - FR - codigo: 3375

17/06/2025 17:43 18/06/2025 16:07

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

ONMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Dados do fornecedor

Nome
VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Ana Carolina Vasconcelos

Empresa: Onmed Distribuidora
CNPJ: 34707920000166

Ana Carolina Vasconcelos

Empresa: Onmed Distribuidora
CNPJ: 34707920000166

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Validade da proposta:

Faturamento minimo:

Dados da cotagdo
12/09/2025
R$ 11.264,00

Frete:

Mensagem

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacédo - Prazo para negociagdo até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

Boa tarde!

Ja estamos com nossa melhor oferta.

Item 07:
PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO - CO10MG -
codigo: 1329

Condicdes de pagamento:

Data envio

16/06/2025 16:39

16/06/2025 16:39

17/06/2025 14:18

17/06/2025 14:19

20/06/2025 08:36

CNPJ: 34.707.920/0001-66 LLE.: 160945793
Telefone: (71) 3211-7598 Email: ana.carolina@grupoonmed.com
Responséavel: Ricardo Duarte Telefone Responsavel: (11) 97776-5750

Prazo de entrega: 15 dias apds a confirmagéo

10 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Data visualizagédo

17/06/2025 14:18

17/06/2025 14:18

20/06/2025 08:36

20/06/2025 08:36

MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ:
Telefone:

Responsavel:

Informagdes ao comprador:

Validade da proposta:

Faturamento minimo:

Frete:

Nome

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

https://www.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

Dados do fornecedor
09.034.672/0003-54 L.E.:

(62) 3565-1038 Email:

Patricia Nunes Telefone Responsavel:
Dados da cotacdo
Consultora De Vendas Patricia

E-mail licitacao6@maevehospitalar.com.br
62 3121-0711 WhatsApp

12/09/2025

R$ 400,00

Prazo de entrega:

Condicdes de pagamento:

0822017000205

licitacao5@maevehospitalar.com.
br

(62) 3121-0711

3 dias apos a confirmacéo
30 ddl

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem Data envio

Bom dia Vitoria 13/06/2025 08:52

tudo bem?

13/06/2025 08:52

Vitoria consegue reabrir o item 6 13/06/2025 08:53

Data visualizacédo

13/06/2025 13:49

13/06/2025 13:49

13/06/2025 13:49
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TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

RODRIGO PEREIRA DE ARAUJO

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

TOMAZ LOBO DE MELLO FERNANDES

Empresa: MAEVE HOSPITALAR
CNPJ: 09034672000354

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Nome

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

https://lwww.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

conseguiu um credenciamento ja que ele € medicamento
bem dificil de achar

a cotar para voces.

De acordo 3.1.16, 3.1.17 e 3.1.18 do edital Encerrado o
prazo de cotacéo na plataforma, proceder-se-a com a
publicacéo, no sitio institucional do IGESDF, da relagdo
nominal dos concorrentes. O participante ndo relacionado
que comprovar ter cadastrado tempestivamente a cotacéo
na plataforma de compras, teré o prazo de 01 (um) dia util
para solicitar sua inclusdo na relagdo nominal dos
concorrentes. No prazo de 01 (um) dia util, contado da
publicacéo da relagdo nominal dos concorrentes, 0s
participantes do Chamamento que cadastraram a cotagéo
na plataforma poderao atualizar ou complementar os
documentos de habilitagao exigidos neste Edital.

Dito isto, foi constatado que esta faltando alguns
documentos vigente expresso abaixo

Licenca de Funcionamento ou Alvara de Localizagdo
Licenca Sanitaria Estadual / Municipal/ Distrital, vigente

Prazo até 23h 55mm do dia 16/06/2025

Bom dia

ANEXADO NA ABA TRABALHISTA O CERTIFICADO DE
LICENCAS

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacéo - Prazo para negociagdo até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

Boa tarde

alterado

Item 05:
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMPRIMIDO -
CO850MG - codigo: 1413

CNPJ: 35.231.609/0001-56

Telefone: (61) 8411-5445

Responsavel: Guilherme Tabosa

Dados da cotagdo

Validade da proposta: 12/09/2025
Faturamento minimo: R$ 1.000,00

13/06/2025 08:53 13/06/2025 13:49

13/06/2025 08:53 13/06/2025 13:49

13/06/2025 14:11 16/06/2025 11:29

13/06/2025 14:11 16/06/2025 11:29

13/06/2025 14:11

16/06/2025 11:29

13/06/2025 14:11

16/06/2025 11:29

16/06/2025 11:30

16/06/2025 16:38

16/06/2025 11:34

16/06/2025 16:38

16/06/2025 16:38

16/06/2025 17:00

16/06/2025 16:38

16/06/2025 17:00

16/06/2025 17:05

17/06/2025 14:25

16/06/2025 17:08

17/06/2025 14:25

17/06/2025 14:25 18/06/2025 10:48

GR HOSPITALAR E SERVICOS LTDA

Dados do fornecedor

I.E.: 35.231.609/0001-56

Email: COM

Telefone Responsavel: (61) 98120-2534

Prazo de entrega: 15 dias apds a confirmagéo

Condic6es de pagamento: 30 ddl

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responséavel por todos 0s custos e riscos.

Mensagem

Item O1:
BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL 32MCG/DOSE
FRASCO COM 120 DOSES - FR - cédigo: 3375

Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-
aquisicao-de-medicamentos/

Data envio Data visualizagédo

16/06/2025 10:16 16/06/2025 10:32

16/06/2025 16:37 16/06/2025 16:39
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VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Nome

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

VITORIA VIEIRA BANDEIRA

Empresa: IGESDF
CNPJ: 28481233000172

Validade da proposta:

Faturamento minimo:

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacéo - Prazo para negociagdo até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

16/06/2025 16:37 16/06/2025 16:39

UNIAO FARMA COMERCIAL LTDA

Dados do fornecedor

CNPJ: 29.910.022/0002-51 I.LE.: 0826988900135
Telefone: (62) 3549-9761 Email: comprasdiretasl@uniaofarma.co
: ' m
Responsavel: Barbara Gongalves Telefone Responsavel: (62) 99990-0777

Dados da cotagao
12/09/2025
R$ 2.500,00

CIF - Custo, Seguros e Frete:O fornecedor é responsavel por todos 0s custos e riscos.

Prazo de entrega: 15 dias apés a confirmagéo

Condicoes de pagamento: 30 ddl

Frete:

Mensagem Data envio Data visualizacédo
Prezado, boa tarde! Informo que esta publicado o
Resultado Preliminar no site do IGESDF.
https://igesdf.org.br/ato/solicitacao-n06696-2025-

aquisicao-de-medicamentos/

16/06/2025 16:40 16/06/2025 18:07

De acordo com o item 4.1 e 4.2 esta aberto a fase de
Negociacéo - Prazo para negociagao até 23h 55mm do
dia 17/06/2025

16/06/2025 16:40 16/06/2025 18:07

ApO6s negociagao, temos como valores finais apresentados:

descricéo do produto respostas
BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL valor valor ) cod , .
1 32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES - fornecedor P | fabricante embalagem el comentario
FR - Codigo: 3375 unitario tota referéncia
Marcas Padronizadas: ACHE PROMEFARMA
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA MEDICAMENTOS E ) Registro M.S.:
PRODUTOS R$ 15,20 R$ 8.360,00 EMS caixa c/ 1 1023511800015
Data: 07/02/2025 HOSPngkARES
Fornecedor: ELFA MEDICAMENTOS LTDA
Fabricante: ACHE
Prego: 10,82
JUSTIFICATIVA
15,28
CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO -
2 SJCON valor valor ; cod. -
CO75MG - Codigo: 1332 fornecedor UAETE total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 6500.0 CO75MG
Marcas Padronizadas: RANBAXY
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Data: 04/06/2024
MAEVE PRODUTOS
Fornecedor: ELLO DISTRIBUICAO LTDA HOSPITALARES R$ 0,41 R$ 2.665,00 NEO QUIMICA caixa ¢/ 30
Fabricante: RANBAXY LTDA
Preco: 0,39
JUSTIFICATIVA
0,56
DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO -
3 ; 1 0141 valor valor : cod. -
CP0,25MG - Cédigo: 1281 fornecedor UEE total fabricante embalagem e comentario

Quantidade: 2100.0 CP0,25MG
Marcas Padronizadas: PHARLAB

INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Preco Ref.: 0,27
JUSTIFICATIVA

0,36

IMEDIATA
DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS PARA A

SAUDE LTDA

MAEVE PRODUTOS
HOSPITALARES
LTDA

GR HOSPITALAR E
SERVICOS LTDA

R$ 483,00

R$ 483,00

R$ 630,00

PHARLAB

PHARLAB

caixa c/ 30

caixa c/ 30

caixa c/ 30

1410700590038

https://www.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03
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METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL
4 INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML - AM10MG -
Codigo: 2761

Quantidade: 8700.0 AM10MG
Marcas Padronizadas: CRISTALIA
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA

valor
unitario

valor
total

fabricante

cod.
embalagem referéncia

fornecedor

comentario

Data: 09/12/2024
Fornecedor: MAEVE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA

Data: 07/01/2025 PROMEFARMA
) MEDICAMENTOS E ) Redieto NS
Fornecedor: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE PRODUTOS R$ 16,98 R$147.726,00  CRISTALIA caixa c/ 25 e 70
LTDA HOSPITALARES
Fabricante: CRISTALIA LTDA
P 116,41 PONTAMED 4484 - METARAMINOL
s FARMACEUTICA R$ 17,00 R$147.900,00 CRISTALIA unidade ¢/ 25 ﬂﬁgmm_}g“gggﬂ;;y;
JUSTIFICATIVA LTDA integracao)
COMERCIAL
CIRURGICA R$17,59 R$153.033,00 CRISTALIA caixa ¢/ 25
17,70 RIOCLARENSE LTDA
METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG valor valor . o ;
5 o)) tt . .
COMPRIMIDO - CO850MG - Codigo: 1413 fornecedor UG total fabricante embalagem R comentario
Quantidade: 19500.0 CO850MG 2815 - METFORMINA
Marcas Padronizadas: PRATI FARMAGELTICA R$012  R$2.340,00 PRATI idade c/ 850MG (G) - GENERICO
; : 34000 ponADUZzI  Unidade cf 200 Validade: 21/03/2027 -
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA LTDA (Resposta via integragao)

Quantidade: 25600.0 CO10MG
Marcas Padronizadas: FARMOQUIMICA
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA

Data: 02/10/2024

Fornecedor: GLOBAL HOSPITALAR IMPORTAGAO E
COMERCIO LTDA

Fabricante: FARMOQUIMICA
Prego: 0,52
JUSTIFICATIVA

0,70

VIVA
FARMACEUTICA SA R$ 0,49
PROMEFARMA
MEDICAMENTOS E
PRODUTOS R$ 0,56
HOSPITALARES
LTDA
DROGARIA R$0.63

COLORADO LTDA

R$ 12.544,00

R$ 14.336,00

R$ 16.128,00

FARMOQUIMIC
A

FARMOQUIMIC
A

FARMOQUIMIC
A

Fabricante: GEOLAB
INOVAMED .
Preco: 0,11 HOSPITALAR LTDA R$ 0,12 R$ 2.340,00 GEOLAB caixa ¢/ 500 60
DROGARIA .
JUSTIFICATIVA COLORADO LTDA R$ 0,16 R$ 3.120,00 PRATI caixa ¢/ 30
MAEVE PRODUTOS
Fornecedor selecionado de acordo com o critério de HOSPITALARES R$ 0,16 R$ 3.120,00 GEOLAB caixa ¢/ 500 1542302700091
desempate 4.8.3 LTDA
PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO -
6 CON valor valor . cod. St
CO20MG - Cédigo: 1404 fornecedor TR total fabricante embalagem e comentario
Quantidade: 47500.0 CO20MG |
Marcas Padronizadas: BRAINFARMA / CRISTALIA / NEO
QUIMICA CRISTALIA
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA PRODUTOS i
¢ QUIMICOS R$ 0,20 R$950000 CRISTALIA ~ embaagemc/ (Resposta via integragao)
Data: 11/03/2025 FARMﬁEXﬂcos
Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA
) ) COMERCIAL
Fabricante: BRAINFARMA CIRURGICA R$ 0,2482 R$11.789,50  CRISTALIA caixa c/ 200
Preco: 0,14 RIOCLARENSE LTDA
JUSTIFICATIVA CRHOSPITALARE R$029 R$13.77500 HIPOLABOR  caixac/ 500
IMEDIATA
DISTRIBUIDORA DE -
PRODUTOS PARA A R$ 0,34 R$16.150,00  CRISTALIA comprimido ¢/ 1
SAUDE LTDA
PRO HEALTH
DISTRIBUIDORA DE .
0,51 MEDICAMENTOS R$0,40  R$19.000,00 GLOBO caixa ¢/ 200
LTDA
UNIAO FARMA .
COMERCIAL LTDA R$045  R$21.37500 HIPOLABOR caixa ¢/ 500
PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO
7 0 MG ( valor valor . cod. A
CO10MG - Codigo: 1329 fornecedor ulEe total fabricante embalagem TR comentario

caixa ¢/ 50

caixa ¢/ 200

caixa c/ 50

PROPATILNITRATO 10MG
COMP 50UN-SUSTRATE

SUSTRATEZ25,

ltens fracassados:

Nenhum resultado encontrado.

Itens desertos:

Nenhum resultado encontrado.

https://lwww.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03
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Itens cancelados:

Itens selecionados:

Nenhum resultado encontrado.

3375 - BUDESONIDA SUSPENSAO NASAL
32MCG/DOSE FRASCO COM 120 DOSES

2 1332 - CINARIZINA 75 MG COMPRIMIDO

5 1413 - METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG
COMPRIMIDO

3 1281 - DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO

4 2761 - METARAMINOL (HEMITARTARATO) SOL
INJ 10 MG/ML AMPOLA 1 ML

6 1404 - PredniSONA 20 MG COMPRIMIDO

7 1329 - PROPATILNITRATO 10 MG COMPRIMIDO

https://lwww.apoiocotacoes.com.br 30/06/2025 as 15:03

ELLO DISTRIBUICAO LTDA 550 FRS

Subtotal

PROMEFARMA MEDICAMENTOS E
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA ~ 06500 CO75MGS

PROMEFARMA MEDICAMENTOS E 19500
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA CO850MGS

Subtotal

DROGARIA COLORADO LTDA 2100 CP0,25MGS
Subtotal

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS
FARMACEUTICOS LTDA 8700 AM1OMGS

Subtotal

INOVAMED HOSPITALAR LTDA 47500 CO20MGS
Subtotal

ONMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS LTDA 25600 CO10MGS

Subtotal

Total

R$ 15,18

R$ 0,39

R$ 0,12

R$ 0,15

R$ 15,00

R$ 0,155

R$ 0,44

R$ 8.349,00

R$ 8.349,00

R$ 2.535,00

R$ 2.340,00

R$ 4.875,00

R$ 315,00
R$ 315,00

R$ 130.500,00

R$ 130.500,00

R$ 7.362,50
R$ 7.362,50

R$ 11.264,00

R$ 11.264,00

R$ 162.665,50
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