
Superintendência da Imprensa Oficial do Estado de Mato Grosso

EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 004/2020/SES.

PROCESSO: N° 517049/2019

PREGÃO: 034/2019

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAÚDE torna público o REGISTRO DE PREÇOS das empresas abaixo relacionadas, nas quantidades indicadas abaixo, de acordo com a
classificação obtida em cada lote, atendendo as condições, as especificações técnicas e as propostas oferecidas na licitação em epígrafe, regulamentada pelo edital e anexos,
independentemente de transcrições, tudo conforme a ATA DE REGISTRO DE PREÇOS disponível na integra para consulta na Coordenadoria de Processos de Aquisições e Contratos
e no sítio eletrônico desta Secretaria (www.saude.mt.gov.br).

OBJETO: “Registro de Preço para eventual aquisição de medicamentos de forma a atender as seguintes unidades da Secretaria de Estado de Saúde de Mato Grosso: Centro Estadual
de Referência em Média e Alta Complexidade (CERMAC); MT- HEMOCENTRO; Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU); Superintendência de Assistência Farmacêutica
(SAF), Centro Estadual de Odontologia para Pacientes Especiais (CEOPE); Centro Integrado de Assistência Psicossocial Adauto Botelho; Hospitais Regionais de Alta Floresta,
Cáceres, Colíder, Rondonópolis, Sinop, Sorriso, Hospital Metropolitano de Várzea Grande e Hospital Estadual Santa Casa” (denominado - Lista III) por um período de 12 meses”

RAZÃO SOCIAL: FAMA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELE-ME

CNPJ: 03.250.803/0001-92

Endereço: RUA PROFESSOR JOAO FELIX, 635 - LIXEIRA - CUIABÁ/MT CEP: 78.008-435

Representante: ANDREITE SPADA

RG 14342804 -SSP/MT CPF: 992.663.001-44

E-mail: licitacao@distribuidorafama.com.br / famahospitalar@hotmail.com

RAZÃO SOCIAL: DUPATRI HOSPITALAR COMÉRCIO, IMPORTAÇÃO E EXPORTAÇÃO LTDA

CNPJ: 04.027.894/0007-50

Endereço: AV PEDRO PASCOAL DOS SANTOS, N° 110 PARQUE SUMARÉ- SUMARÉ-SP CEP: 13.178-561

Representante: ADRIANO OLIVEIRA DE SOUZA

RG: 45.491.437-4-SSP/SP CPF: 346.155.038-81

E-mail: dupatri@dupatri.com

RAZÃO SOCIAL: INOVAMED COMÉRCIO DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 12.889.035/0001-02

Endereço: RUA RUBENS DERKS Nº 105 - BAIRRO INDUSTRIAL - CEP: 99.706-300- ERECHIM-RS

Representante: SEDINEI ROBERTO STIEVENS

RG: 1089436834 SJD/DI  CPF: 004.421.050-70

E-mail: inovamed@inovamed-rs.com.br

RAZÃO SOCIAL: MEDCOMERCE COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 37.396.017/0006-24

Endereço: ADEAC Conj. 21, Lote 25 - Águas Claras - CEP: 71.989-600 Brasília-DF

Representante: KARLA RIBEIRO DE CASTRO BRANQUINHO

RG: 3135431 DGPC/GO CPF: 702.696.101-20

E-mail: licitacaogna2@medcomerce.com.br

RAZÃO SOCIAL: COSTA CAMARGO COMÉRCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES

CNPJ: 36.325.157/0001-34

Endereço: RUA JUIZ ALEXANDRE MARTINS DE CASTRO FILHO, Nº08, ITAPOÃ, VILA VELHA-ES

Representante: CARLOS WELBER NUNES MAGRO

RG:1434346 SPTC-ES  CPF:074.180.827-70

E-mail: licitacao@costacamargo.com.br

RAZÃO SOCIAL: HALEXISTAR INDÚSTRIA FARMACEUTICA SA

CNPJ: 01.571.702/0001-98

Endereço: BR 153,KM 03- CHACARA RETIRO -  GOIANIA - GO

Representante: LEANDRO PEREIRA DA SILVA

RG 1388429-8 SSP/MT CPF: 017.406.051-36

E-mail: hospmedcba@uol.com.br

RAZÃO SOCIAL: MED VITTA COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 28.418.133/0001-00

Endereço: AV DAS LARANJEIRAS, QD 45, LT E, GALPÃO 03, PQ. PRIMAVERA CEP: 74.913-122- APARECIDA DE GOIANIA- GO

Representante: ADALBERTO CAVALCANTE DA NOBREGA JUNIOR

RG Nº 189.448 SSP-MS CPF Nº 305.680.561-91

E-mail: Licitacao01@medvittadist.com.br

RAZÃO SOCIAL: CIENTÍFICA MÉDICA HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 07.847.837/0001-10

Endereço: Av Anápolis Quadra 29-A Lt 06- Vila Brasília, Cep 74.911-360- Aparecida de Goiânia-GO  



Representante: SIDNEY DE CASTRO PEREIRA

RG: 99372 MT SSP/GO CPF: 383.337.831-04

E-mail: Licitacao03@cientificahospitalar.com.br

RAZÃO SOCIAL: NACIONAL COMERCIO HOSPITALAR S.A

CNPJ: 52.202.744/0001-92

Endereço: AV. CELSO CHARURI, 7500 JD MANOEL PENNA CEP 14098-515 RIBEIRÃO PRETO/SP

Representante: RICARDO NOVAS CABRERA

RG: 23.577.768-7 SSP/SP CPF: 259.302.368-60

E-mail: alessandro.millan@saluslatam.com

RAZÃO SOCIAL: UNIQUE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

CNPJ: 23.864.942/0001-13

Endereço: AV OTÁVIO BORIN, N° 18 COBILÂNDIA- VILA VELHA-ES

Representante: IGOR DO NASCIMENTO DOS SANTOS

RG: 3049973-SPTC/ES  CPF: 136.547.097-02

E-mail: licitacao@uniquemedicamentos.com.br

RAZÃO SOCIAL: ESPECIFARMA COM DE MEDICAMENTOS E PRO HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 00.085.822/0001-12

Endereço: ESTRADA DA PEDRA, Nº 5.100, GUARATIBA CEP 23.030-380 RIO DE JANEIRO/RJ

Representante: JOSUE PINTO DE FREITAS

RG: 183960MM/RJ CPF: 099.816.757-68

E-mail: cot.lic@especifarma.com.br

LOTE ESPECIFICAÇÃO MARCA UND QTD EMPRESA
VALOR
UNT.

R$

VALOR
TOTAL

R$

1
CLORETO DE POTÁSSIO 19,1%.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. AMPOLA
10ML.

SAMTEC AM 90060
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

0,22 19.813,20

3 CLORETO DE POTÁSSIO 60 MG/ML PRATI FR 2300
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

1,85 4.255,00

4

CLORETO DE SÓDIO + CLORETO DE
POTÁSSIO + CLORETO DE CÁLCIO +
LACTATO DE SÓDIO
(0,006+0,0003+0,0002+0,003)G/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA,
FRASCO OU FRASCO-AMPOLA DE
SISTEMA FECHADO COM 500ML.
UNIDADE.

JP UN 71200
NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

2,67 190.104,00

5

CLORETO DE SÓDIO
0,86%+CLORETO DE POTÁSSIO
0,03%+CLORETO DE CÁLCIO 
0,033%(SOLUÇÃO DE RINGER).
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA OU
FRASCO DE SISTEMA FECHADO
500ML.

HALEX ISTAR UN 18600 HALEXISTAR
IND. FARM.  AS 3,06 56.916,00

7

CLORETO DE SÓDIO 20%, 10 ML,
SOLUÇÃO INJETÁVEL,
ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM,ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇAO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
UNIDADE DE FORNECIMENTO:
AMPOLA COM 10ML.

HALEX ISTAR FR 80400 HALEXISTAR
IND. FARM.  AS 0,2 16.080,00

8

CLORETO DE SÓDIO 9MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA,
FRASCO OU FRASCO-AMPOLA DE
SISTEMA FECHADO COM 1.000ML.
UNIDADE.

JP UN 209700
NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

3,75 786.375,00

9

CLORETO DE SÓDIO 9MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA,
FRASCO OU FRASCO-AMPOLA DE
SISTEMA FECHADO COM 100ML.
UNIDADE.

HALEX ISTAR UN 901420 HALEXISTAR
IND. FARM.  AS 2,01 1.811.854,20
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10
CLORETO DE SÓDIO 9MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA,
FRASCO OU FRASCO-AMPOLA DE
SISTEMA FECHADO COM 250ML.
UNIDADE.

HALEX ISTAR UN 253000
HALEXISTAR
IND. FARM.  AS 2,21 559.130,00

11

CLORETO DE SÓDIO 9MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. BOLSA,
FRASCO OU FRASCO-AMPOLA DE
SISTEMA FECHADO 500ML.
UNIDADE.

EUROFARMA UN 449024

ESPECIFARMA
COM DE MED.
E PRO HOSP. 
LTDA

2,5 1.122.560,00

12

CLORETO DE SÓDIO,
CONCENTRAÇÃO: 0,9%, VOLUME:
10ML, APRESENTAÇÃO: SOLUÇÃO
INJETÁVEL.

SAMTEC SOL.
INJ 227200

FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

0,18 40.896,00

13

CLOREXIDINA (DIGLUCONATO),
SOLUÇÃO DEGERMANTE, DILUÍDA A
2 %; INDICADA PARA REDUÇÃO DA
FLORA MICROBIANA DE USO
EXTERNO; USO ANTI-SÉPTICO;
EMBALADA EM FRASCO DE 1.000
ML. ACONDICIONADA EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE E
PRAZO DE VALIDADE DO PRODUTO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA
DA EMBALAGEM.

RIO QUÍMICA FR 24500

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

11.91 291.795,00

14
CLOREXIDINA 0,12% ENXAGUANTE
BUCAL. FRASCO COM NO MÍNIMO
1000ML.

RIO QUÍMICA FR 1370
NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

14,58 19.974,60

15 CLOREXIDINA 0,12%, SOLUÇÃO
PARA BOCHECHO, 250 ML. RIO QUÍMICA UN 1100

NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

5,76 6.336,00

16
CLOREXIDINA, DIGLICONATO 2%
EM SOLUÇÃO AQUOSA. FRASCO
COM NO MÍNIMO 100ML.

RIO QUÍMICA FR 41350
NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

1,93 79.805,50

18
CLOREXIDINA, DIGLUCONATO 0,2%
SOLUÇÃO AQUOSA. FRASCO COM
NO MÍNIMO 100ML.

RIO QUÍMICA FR 5700

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,29 7.353,00

19
CLOREXIDINA, DIGLUCONATO 0,5%
SOLUÇÃO ALCOÓLICA. FRASCO
COM NO MÍNIMO 100ML.

RIO QUÍMICA FR 16000
NACIONAL
COM. HOSP.
S.A

1,61 25.760,00

20
CLOREXIDINA, DIGLUCONATO
10MG/ML. SOLUÇÃO TÓPICA.
FRASCO 30ML.

RIO QUÍMICA FR 60

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,99 119,4

22

CLORPROMAZINA 25 MG,
COMPRIMIDO, PRAZO DE
VALIDADE: 75% DO PRAZO TOTAL
DE VALIDADE DO PRODUTO,
UNIDADE DE ESTOQUE:
COMPRIMIDO, UNIDADE DE
FORNECIMENTO: COMPRIMIDO
COM 25 MG.

CRISTALIA CM 43310

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

0,23 9.961,30

23

CLORPROMAZINA SOLUÇÃO
INJETÁVEL, AMPOLA DE 5 MG/ML,
PRAZO DE VALIDADE: 75% DO
PRAZO TOTAL DE VALIDADE DO
PRODUTO, UNIDADE DE ESTOQUE:
AMPOLA, UNIDADE DE
FORNECIMENTO:AMPOLA COM 5
ML.

UNIÃO QUÍMICA AM 8120

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,14 9.256,80

27

CLOZAPINA 100 MG, COMPRIMIDO,
ACONDICIONADO EM EMBALAGEM,
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
VALIDADE ESTAMPADA NA
EMBALAGEM. DATA DE VALIDADE,
NO MINIMO,18 MESES (OU PRAZO
DE VALIDADE IGUAL OU SUPERIOR
A 75% DA VALIDADE FINAL DO
PRODUTO) E A INSCRIÇÃO
PROIBIDO A VENDA NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA.
COMPRIMIDO.

CRISTALIA CM 20000

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

2,2 44.000,00
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28 CLOZAPINA 25MG COMPRIMIDO. CRISTALIA CM 8000
MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

0,68 5.440,00

29
CODEÍNA + PARACETAMOL,
CONCENTRAÇÃO: 30 MG + 500 MG,
APRESENTAÇÃO: COMPRIMIDO.

GEOLAB CM 18600
CIENTÍFICA
MÉD.  HOSP.
LTDA

0,57 10.602,00

30

COLAGENASE
CONCENTRAÇÃO/DOSAGEM 1,2
U/G, FORMA FARMACÊUTICA
POMADA, FORMA DE
APRESENTAÇÃO BISNAGA, VIA DE
ADMINISTRAÇÃO TÓPICA.

URUXOL
ABBOTT UM 1.680

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

12,55 21.084,00

32

COLAGENASE+CLORANFENICOL(0,6
UI + 0,01G) 30 G,POMADA,
ACONDICIONADA EM
EMBALAGEM,ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
UNIDADE DE FORNECIMENTO:
BISNAGA COM 30G.

URUXOL
ABBOTT BG 8670

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

10,9 94.503,00

37 DACARBAZINA 200MG. PÓ LIÓFILO
INJETÁVEL. FRASCO-AMPOLA.

DACARB
EUROFARMA FA 600

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

36,5 21.900,00

41

DELTAMETRINA -
CONCENTRAÇÃO/DOSAGEM
20MG/100ML, FORMA
FARMACEUTICA SHAMPOO, FORMA
DE APRESENTAÇÃO FRASCO COM
100 ML, PRAZO DE VALIDADE: 75%
DO PRAZO TOTAL DE VALIDADE DE
PRODUTO.

BELFAR FR 450
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

9 4.050,00

42

DESLANOSIDO, CONCENTRAÇÃO:
0,2 MG/ML, VOLUME: 2 ML,
APRESENTAÇÃO: SOLUÇÃO
INJETÁVEL.

UNIÃO QUÍMICA SOL.
INJ 7350

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,54 11.319,00

43 DESLORATADINA 0,5MG/ML.
XAROPE, 60ML. FRASCO.

GENÉRICO/
EUROFARMA FR 1000

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

13,6 13.600,00

44

ACETATO DE DESMOPRESSINA 0,1
MG/ML NASAL 2,5 ML FRASCO.
PRAZO DE VALIDADE: 75% DO
PRAZO TOTAL DE VALIDADE DO
PRODUTO, UNIDADE DE ESTOQUE:
FRASCO (FR), UNIDADE DE
FORNECIMENTO: FRASCO COM
2,5ML.

BERGAMO FR 190

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

82,62 15.697,80

45
DESMOPRESSINA 4MCG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. AMPOLA 1
ML.

DDVP FERRING AM 620
UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

21,36 13.243,20

47

DEXAMETASONA 0,1%.
ACONDICIONADO EM EMBALAGEM
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
O LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
VALIDADE ESTAMPADA NA
EMBALAGEM. BISNAGA COM NO
MÍNIMO 10 GRAMAS. BISNAGA.

PRATI BG 6460
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

1,26 8.139,60

48

DEXAMETASONA 0,1MG/ML, ELIXIR
FRASCO COM 120 ML + COPO
MEDIDA, ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
PRAZO DE VALIDADE: 75% DO
PRAZO TOTAL DE VALIDADE DO
PRODUTO. ESTAMPADO NA PARTE
EXTERNA DO PRODUTO/CAIXA:
VENDA PROIBIDA AO COMÉRCIO.
FRASCO.

SOBRAL FR 440
FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

1,72 756,8

DEXAMETASONA 4 MG,
COMPRIMIDO, ACONDICIONADOS
EM EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
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49 RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
PRAZO DE VALIDADE: 75% DO
PRAZO TOTAL DE VALIDADE DO
PRODUTO E A INSCRIÇÃO
PROIBIDO A VENDA NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA.

TEUTO CM 2700 INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

0,17 459

50

DEXAMETASONA, FOSFATO
DISSÓDICO 4 MG/ML. SOLUÇÃO
INJETÁVEL. AMPOLA OU FRASCO-
AMPOLA 2,5 ML. UNIDADE.

TEUTO UN 65550
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

0,73 47.851,50

53

DEXAMETASONA SOLUÇÃO
INJETÁVEL 2MG/ML.
ACONDICIONADO EM EMBALAGEM
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
O LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
DE VALIDADE DE NO MÍNIMO 18
MESES. AMPOLA CONTENDO 1ML.
AMPOLA.

HYPOFARMA AM 13300
CIENTÍFICA
MÉD.  HOSP.
LTDA

0,56 7.448,00

54
DEXCLOFENIRAMINA 0,4MG/ML.
SOLUÇÃO ORAL. FRASCO COM NO
MÍNIMO 100ML.

HIPOLABOR FR 2380
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

1,23 2.927,40

56
DEXMEDETOMIDINA , CLORIDRATO
100MCG/ML. SOLUÇÃO INJETÁVEL.
FRASCO-AMPOLA 2 ML.

GENÉRICO/
VOLPHARMA FA 5500

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

19,5 107.250,00

57

DEXPANTENOL 50 MG, POMADA.
ACONDICIONADO EM EMBALAGEM
ORIGINAL DO FABRICANTE, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇAO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
BISNAGA COM 30 G. BISNAGA.

PRATI BG 1600
FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

7,4 11.840,00

58

DEXTRANO 70 + HIPROMELOSE,
CONCENTRAÇÃO: 1 MG/ML + 3
MG/ML, VOLUME 15 ML.
APRESENTAÇÃO: SOLUÇÃO
OFTÁLMICA.

CRISTALIA FR 200

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

12,93 2.586,00

61 DIAZEPAM 1O MG COMPRIMIDO. UNIÃO QUÍMICA CM 133460

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

0,09 12.011,40

63

DIAZEPAN 5MG/ML AMPOLA COM
2ML, ACONDICIONADOS EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO, DE
VALIDADE DE NO MÍNIMO, 18
MESES (OU NO MÍNIMO PRAZO DE
VALIDADE IGUAL A 75% DA
VALIDADE FINAL DO PRODUTO) E A
INSCRIÇÃO PROIBIDO A VENDA NO
COMÉRCIO ESTAMPADOS NA
PARTE EXTERNA.

TEUTO AM 20400
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

0,73 14.892,00

66

DICLOFENACO DIETILAMÔNIO 11,6
MG/G (EQUIVALENTE A 10MG DE
DICLOFENACO POTÁSSICO), GEL
CREME TÓPICO, BISNAGA COM
60G, ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE , COM NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
PRAZO DE VALIDADE: 75% DO
PRAZO TOTAL DE VALIDADE DO
PRODUTO. ESTAMPADO NA PARTE
EXTENA DO PRODUTO/CAIXA:
VENDA PROIBIDA AO COMÉRCIO.
UNIDADE.

SOBRAL UN 1662
FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

3,9 6.481,80

72

DILTIAZEM, CLORIDRATO SR 90 MG
COMPRIMIDO, ACONDICIONADOS
EM EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO, DE
VALIDADE DE NO MÍNIMO, 18
MESES E A INSCRIÇÃO PROIBIDO A
VENDA NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA.

BOEHRINGER CM 1200

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

1,54 1.848,00

DIMENIDRINATO + PIRIDOXINA MED VITTA
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73 (CLORIDRATO) 50 MG/ML + 50
MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL.
AMPOLA 1ML.

UNIÃO QUÍMICA AM 3250 COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,38 4.485,00

75

DIMENIDRINATO 3MG/ML +
PIRIDOXINA 5MG/ML + GLICOSE
100MG/ML + FRUTOSE 100MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. AMPOLA
10ML.

TAKEDA AM 28500

DUPATRI
HOSP. COM.,
IMP.  E EXP.
LTDA

2,34 66.690,00

76
DIMENIDRINATO 50MG +
PIRIDOXINA, CLORIDRATO
(VITAMINA B6) 10MG COMPRIMIDO.

TAKEDA CM 1200
CAMARGO
COM. DE
PROD. HOSP.

0,46 552

77

DIOSMINA 450MG + HESPERIDINA
50MG COMPRIMIDO
ACONDICIONADOS EM EMBALAGEM
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
O LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
VALIDADE ESTAMPADA  NA
EMBALAGEM, DATA DE VALIDADE ,
NO MINIMO, 18 MESES (OU PRAZO
DE VALIDADE IGUAL OU SUPERIOR
A 75% DA VALIDADE  FINAL DO
PRODUTO) A INSCRIÇÃO PROIBIDA 
A VENDA  NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA

SERVIER CM 5100

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

0,5 2.550,00

78
DIPIRONA SÓDICA,
CONCENTRAÇÃO: 500 MG,
APRESENTAÇÃO: COMPRIMIDO.

GREENPHARMA CM 76740
CIENTÍFICA
MÉD.  HOSP.
LTDA

0,11 8.441,40

80
DIPIRONA SÓDICA SOLUÇÃO ORAL
500 MG/ML. FRASCO COM NO
MÍNIMO 10ML.

NATULAB FR 10000
CIENTÍFICA
MÉD.  HOSP.
LTDA

0,84 8.400,00

81

DIVALPROATO DE SÓDIO 500 MG,
COMPRIMIDOS REVESTIDOS COM
LIBERAÇÃO ENTÉRICA,
ACONDICIONADOS EM EMBALAGEM
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
O LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
VALIDADE ESTAMPADA NA
EMBALAGEM, DATA DE VALIDADE ,
NO MINIMO, 18 MESES (OU PRAZO
DE VALIDADE IGUAL OU SUPERIOR
A 75% DA VALIDADE FINAL DO
PRODUTO) A INSCRIÇÃO PROIBIDA
A VENDA NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA.
COMPRIMIDO.

DEPAKOTE ER
ABBOTT CP 400

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

2,45 980

82 DOBUTAMINA 12,5MG/ML. SOLUÇÃO
INJETÁVEL. AMPOLA COM 20 ML. TEUTO AM 13500

INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

9,6 129.600,00

83 DOCETAXEL 40MG/ML SOLUÇÃO
INJETÁVEL. FRASCO-AMPOLA 2ML. GLENMARK FA 550

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

80,08 44.044,00

85

DOMPERIDONA; CONCENTRAÇÃO:
1MG/ML; VOLUME: 100ML;
APRESENTAÇÃO: SOLUÇÃO ORAL.
SOLUÇÃO.

GENÉRICO
EUROFARMA FR 2080

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

9,4 19.552,00

86

DONEPEZILA 5 MG, COMPRIMIDOS,
ACONDICIONADO EM EMBALAGEM,
ORIGINAL DO FABRICANTE, COM O
NOME DO RESPONSÁVEL TÉCNICO,
LOTE, DATA DE FABRICAÇÃO E
VALIDADE ESTAMPADA NA
EMBALAGEM. DATA DE VALIDADE,
NO MINIMO,18 MESES (OU PRAZO
DE VALIDADE IGUAL OU SUPERIOR
A 75% DA VALIDADE FINAL DO
PRODUTO) E A INSCRIÇÃO
PROIBIDO A VENDA NO COMÉRCIO
ESTAMPADOS NA PARTE EXTERNA.
COMPRIMIDO.

CRISTALIA CM 3600

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

1,2 4.320,00

87

CLORIDRATO DE DOPAMINA 5 MG/
ML, 10 ML, INJETÁVEL, 
ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM,ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇAO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
UNIDADE DE FORNECIMENTO:

TEUTO AM 11800
INOVAMED
COM.  DE MED.
LTDA

1,27 14.986,00
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AMPOLA.

89

DOXAZOSINA 2MG, COMPRIMIDO,
ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM,ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇAO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.

GENÉRICO
EUROFARMA CM 6020

UNIQUE DIST.
DE MED.
EIRELI

0,35 2.107,00

91 DOXORRUBICINA 50MG. PÓ
INJETÁVEL. FRASCO-AMPOLA. BERGAMO FA 1800

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

50 90.000,00

94 EFEDRINA, SULFATO 50MG/ML.
SOLUÇÃO INJETÁVEL. AMPOLA 1ML. UNIÃO QUÍMICA AM 16040

MED VITTA
COM.  DE
PROD. HOSP. 
LTDA

2,9 46.516,00

95

ELTROMBOPAG 50MG 
COMPRIMIDO. ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM, DATA
DE VALIDADE , NO MINIMO, 18
MESES (OU PRAZO DE VALIDADE
IGUAL OU SUPERIOR A 75% DA
VALIDADE FINAL DO PRODUTO) A
INSCRIÇÃO PROIBIDA A VENDA NO
COMÉRCIO ESTAMPADOS NA
PARTE EXTERNA.

NOVARTIS CM 5000

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

218,01 1.090.050,00

96

ELTROMBOPAG OLAMINA 25 MG
COMPRIMIDO. ACONDICIONADO EM
EMBALAGEM ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM, DATA
DE VALIDADE , NO MINIMO, 18
MESES (OU PRAZO DE VALIDADE
IGUAL OU SUPERIOR A 75% DA
VALIDADE FINAL DO PRODUTO) A
INSCRIÇÃO PROIBIDA A VENDA NO
COMÉRCIO ESTAMPADOS NA
PARTE EXTERNA. COMPRIMIDO.

NOVARTIS CM 5000

MEDCOMERCE
COM. DE MED.
E PROD.
HOSP.  LTDA

108,99 544.950,00

97

ENALAPRIL 10 MG ACONDICIONADO
EM EMBALAGEM, ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
UNIDADE DE FORNECIMENTO:
COMPRIMIDO.

SANVAL CM 6460
FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

0,05 323

98

ENALAPRIL 20 MG ACONDICIONADO
EM EMBALAGEM, ORIGINAL DO
FABRICANTE, COM O NOME DO
RESPONSÁVEL TÉCNICO, O LOTE,
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE
ESTAMPADA NA EMBALAGEM.
UNIDADE DE FORNECIMENTO:
COMPRIMIDO.

MEDQUIMICA CM 15510
FAMA DIST.
HOSP. EIRELE-
ME

0,07 1.085,70

                                                                                                                     
TOTAL                                                               R$    
                                                  7.617.907,60

VALIDADE DO REGISTRO DE PREÇOS: 12 (doze) meses, contando a data de sua publicação do Diário Oficial do Estado de Mato Grosso.

Cuiabá-MT 06 de fevereiro 2020.

GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO

Secretário de Estado de Saúde
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