INSTITUTO VIDA E SAUDE

Rua Hermete Silva, 49

Centro - Santo Antdnio de Padua - RJ
VISA CEP: 28.470-000

PROCEDIMENTO DE COMPRAS DE BENS E SERVICOS
COTACAO N.° 1086/2021
Mapa de Julgamento

Fornecedor:
FARMACIA ELOHIM LTDA - CNPJ: 02496950000184
ITEM | CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO OU SERVICO QUANTIDADE| PRECO TOTAL
1 [007988 [|BEZAFIBRATO 200MG 30 1,0000 30,00
2 [002069 |[CLORIDRATO DE TERBINAFINA 250 MG 30 1,9550 58,65
3 |002106 |DIACEREINA 50 MG 30 1,5016 45,05
50MG
4 |004094 |[FENOFIBRATO 200MG 30 1,2183 36,55
5 [o008162 [OXIDO DE MAGNESIO 250MG 60 0,9916 59,50
6 [008032 |[PAROXETINA 30MG 30 2,1000 63,00
7 008111 |[SILDENAFILA 20MG 60 1,7660 105,96
SUB-TOTAL DO FORNECEDOR ==> 398,70
Fornecedor:
HOSPIDROGAS COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - CNPJ: 35997345000146
ITEM | CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO OU SERVICO QUANTIDADE| PRECO TOTAL
1 [003212 [BIMATOPROSTA 0,03% 3ML COLIRIO 4 37,6000 150,40
2 006431 |[CARVEDILOL 25MG 30 0,2300 6,90
25MG
3 [004322 [CELECOXIBE 200MG 60 0,9800 58,80
4 005731 [CLONIDINA 0,100MCG 180 0,2200 39,60
5 [002072 |CLORIDRATO DE DORZOLAMIDA + MALEATO DE TIMOLOL 2%+5MG/ML 4 26,9000 107,60
6 |007558 |CLOZAPINA 100MG 1200 4,4700 5.364,00
7 001603 |[DESVENLAFAXINA 50MG 60 0,9900 59,40
8 |[001630 [DICLORIDRATO DE TRIMETAZIDINA 35 MG 150 1,9900 298,50
9 [006800 [DILTIAZEM 60MG 90 0,4000 36,00
10 [001014 [DIVALPROATO DE SODIO 250 MG 60 0,5700 34,20
11 [004138 |DOXASOZINA 2MG 600 0,1850 111,00
12 [005869 [EZETIMIBA 10MG 60 0,9500 57,00
13 [001690 |[FINASTERIDA 5 MG 540 0,5340 288,36
14 [002100 [GLICAZIDA 30MG 120 0,2790 33,48
15 [001374 [HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 100MG 1770 0,9800 1.734,60
16 |[000782 [PAROXETINA 20 MG 300 0,3990 119,70
17 [001695 |RIVAROXABANA 20 MG 120 4,3000 516,00
SUB-TOTAL DO FORNECEDOR ==> 9.015,54
Fornecedor:
MEDIC LAR COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI - CNPJ: 35979061000127
ITEM | CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO OU SERVICO QUANTIDADE| PRECO TOTAL
1 [002153 | FORMOTEROL + BUDESONIDA 12+400MCG 720 1,8300 1.317,60
2 005217 |ABC PLUS- POLIVITAMINICO 60 1,1000 66,00
PARA SER USADO NA SUPLEMENTAGCAO DAS VITAMINAS A, COMPLEXO B, C,
E, ACIDO FOLICO, MINERAIS, LUTEINA E LICOPENO.
3 [005787 [ALCAFTADINA 0,25% COLIRIO 2 53,4900 106,98
4 001358 [ALPRAZOLAM 2MG 120 0,4000 48,00
2 MG
5 [007941 [AMITRIPTILINA 10MG 60 0,4500 27,00
6 [007202 |[AMOROLFINA 50MG/ML T6PICO ESMALTE 2,5ML 1 110,0000 110,00
7 1007960 [ATENOLOL + CLORTALIDONA (50MG+12,5MG) 30 0,3500 10,50
8 [001608 [ATORVASTATINA CALCICA 40MG 90 0,9900 89,10
40 MG
9 |004535 [AZATIOPRINA 50MG 90 2,8000 252,00
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10 |003214 |BUDESONIDA 64MCG/DOSE 6ML 4 27,9000 111,60
11 | 002418 | CIANOCOBALAMINA+CLORIDRATO DE PIRIDOXINA+NITRATO DE TIAMINA 60 2,3200 139,20
(5.000 MCG/100 MG/100 MG ) - CITONEURIN 5000 Ul
12 |001614 |CLOBAZAN 20MG 60 1,3000 78,00
20MG
13 |001680 |CLORIDRATO DE NARATRIPTANA 25 MG 30 2,3300 69,90
14 |001685 |CLORIDRATO DE NEBIVOLOL 5 MG 60 0,9000 54,00
15 |007126 |DESODORANTE ROOL ON NEUTRO 50ML 2 12,0000 24,00
16 |008157 |DESOGESTREL 150MCG + ETINILESTRADIOL 20MCG 30 0,7600 22,80
17 1002088 |DESOGESTREL 75MCG 30 0,4200 12,60
18 |006228 | DEXAMETASONA+SULFATO DE NEOMICINA + POLIMIXINA B POMADA 1 26,8800 26,88
OFTALMICA 3,5MG+1MG+6000Ul 3,5G
19 002428 |DROSPIRENONA 3 MG+ETINILESTRADIOL 0,03 MG 30 0,9500 28,50
20 (007949 |[FLUNITRAZEPAM 2MG 30 1,2800 38,40
21 (003741 |[FORMOTEROL + BUDESONIDA 12MCG + 200MCG COM INALADOR 240 2,0500 492,00
22 (005138 |[FORMOTEROL 12MCG 180 1,8000 324,00
23 [004516 [FUMARATO DE FORMOTEROL + BUDESONIDA 6+200 MCG COM INALADOR 180 1,8600 334,80
24 (005762 |[FUROATO DE FLUTICASONA 27,5 MCG SPRAY 1 52,5000 52,50
25 (002818 [HEMIFUMARATO DE BISOPROLOL 10MG 30 1,9000 57,00
26 |006536 |HEXAMEDINA+TETRACAINAO 1MG/ML+0,5MG/ML - 50ML (HEXOMEDINE 1 31,9700 31,97
SPRAY)
27 (002130 |[HIALURONATO DE SODIO 0,15% 5ML 4 64,0000 256,00
28 |001677 |HIDRATANTE CORPORAL SEM FRAGRANCIA 500 ML FOI ESPECIALMENTE 2 99,0000 198,00
DESENVOLVIDO PARA PELES SECAS E EXTRA-SECAS, POIS HIDRATA
INTENSIVAMENTE MINIMIZANDO O ASPECTO ESBRANQUICADO E A
DESCAMAGAO CAUSADOS PELO RESSECAMENTO EXCESSIVO. SUA
FORMULA A BASE DE GLICERINA PROPORCIONA EFEITO IMEDIATO E
DURADOURO.
29 (004517 |[HIDROXICLOROQUINA 400MG 30 2,4000 72,00
30 (007143 [INDOMETACINA 50MG 90 0,9200 82,80
31 (008081 [IVABRADINA 7,5MG 60 2,7900 167,40
32 | 004520 |LATANOPROSTA + MALEATO DE TIMOLOL 50 MCG/ML + 5 MG/ML COLIRIO 1 63,9000 63,90
33 |003229 |LATONOPROSTA 50MCG/ML 1 43,0000 43,00
34 (005078 [LEFLUNOMIDA 20MG 30 17,0300 510,90
35 (002447 |[LINAGLIPTINA 5MG 30 7,7000 231,00
36 [006189 |MESALASINA 1G (SUPOSITORIO) 90 24,8500 2.236,50
37 (001501 |[MESILATO DE DOXAZOSINA 4MG 160 0,8800 140,80
38 (004095 |[METFORMINA XR 500 360 0,2100 75,60
39 (001023 |[METILFENIDATO, CLORIDRATO 10 MG 60 2,0000 120,00
40 |005814 |NORETISTERONA 0,35MG 30 0,3600 10,80
41 |005202 |OLOPATADINA 0,2% 5 59,0000 295,00
42 (002493 [POLIVITAMINICO 120 0,6500 78,00
(ACIDO FOLICO+SELENIO+ZINCO+COMPLEXO B+VITAMINA A+VITAMINA E
+FERRO+MAGNESIO)
43 1006302 |PRIMIDONA 100MG 90 0,6900 62,10
44 (001612 [PROPRANOLOL 10MG 120 0,3500 42,00
45 (007969 [QUERATINA 20MG + ACIDO PARAMINOBENZOICO 20 MG + LEVEDURA 60 2,6900 161,40
MEDICINAL 100 MG + NITRATO DE TIAMINA 60 MG + PANTOTENATO DE
CALCIO 60 MG
46 |001693 |SABONETE DE GLICERINA SEM CHEIRO 90G 5 7,0000 35,00
47 1002109 |SHAMPOO NEUTRO (INFANTIL) 200ML - PARA TODOS OS TIPOS DE CABELO, 5 10,4900 52,45
NAO IRRITA OS OLHOS.
48 (002119 ([TIAMAZOL 10 MG 200 0,5400 108,00
49 001366 |TOPIRAMATO 100MG 600 0,6400 384,00
SUB-TOTAL DO FORNECEDOR ==> 9.351,98
Fornecedor:
SNC DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI ME - CNPJ: 33013528000154
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ITEM | CODIGO DESCRIGCAO DO PRODUTO OU SERVICO QUANTIDADE | PRECO TOTAL
1 004984 | BUDESONIDA 100MCG 6ML 1 45,9900 45,99
2 001683 | CICLOBENZAPRINA 10MG 90 0,3000 27,00
3 001606 |CILOSTAZOL 100 MG 120 0,5400 64,80
100MG
4 000776 |CITALOPRAM 20 MG 120 0,2300 27,60
5 002536 | CLORIDRATO DE OXIBUTINA 5MG 360 0,6900 248,40
6 001343 | CLORIDRATO DE VENLAFAXINA 75 MG 90 0,9000 81,00
7 001594 | HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 200MG 480 1,5000 720,00
8 005926 |HIDRATANTE CORPORAL COM FRAGRANCIA 200ML RECIPIENTE EM 4 7,2500 29,00
PL&STICO
PARA PELES SECAS E EXTRA SECAS, HIDRATANDO INTENSIVAMENTE
MINIMIZANDO O ASPECTO ESBRANQUICADO E A DESCAMACAO CAUSADOS
PELO RESSECAMENTO EXCESSIVO. FORMULA CONTEM GLICERINA E OLEO
DE MACADAMIA.
9 001336 | OXALATO DE ESCITALOPRAN 10 MG 180 0,2700 48,60
10 |001364 |PANTOPRAZOL 40 MG 120 0,2900 34,80
11 | 000757 |TOPIRAMATO 25MG 60 0,2200 13,20
SUB-TOTAL DO FORNECEDOR ==> 1.340,39
TOTAL GERAL ==> 20.106,61
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