I O MA_T Superintendéncia da Imprensa Oficial
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EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS 015/2024/SESMT
PROCESSO ADMINISTRATIVO (SIGADOC) N° SES-PRO-202316017
PREGAO ELETRONICO N° 104/2023

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE torna piblico o REGISTRO DE PRECOS das empresas abaixo relacionadas, nas guantidades
indicadas abaixo, de acordo com a classificagao oblida em cada item/lote, atendendo as condigies, as especificacfes lécnicas e as propostas
oferecidas na licitagdo em epigrafe, regulamentada pelo edital e anexos, independentemente de transcrigdes, Wwdo conforme a ATA DE
REGISTRO DE PRECOS disponivel na integra para consulta na Coordenadoria de Processos de Aguisicdes e Confratos e no silio eletrénico
desla Secretaria (www saude. migov.br).

CBJETO: “Registro de Prego para fulura e eventual Aquisicio de Medicamentos, para alender as demandas dos Hospital Estadual Santa Casa,
Hospital Estadual “Lousite Ferreira da Silva”, Hospital Regional de Alla Floresta “Albert Sabin”, Hospital Regional de Caceres “Dr Antdnio
Fontes™ e Anexo, Hospital Regional de Colider “Dr Masamitsu Takano”, Hospital Regional de Rondonopolis [rm& Elza Giovanella, Hospital
Regicnal de Sinop “Jorge de Abreu” e Hospital Regional de Sormiso, nos termos constante no ANEXO denominado ANTIBIOTICO - LISTA 017

EMPRESA: INOVAMED HOSPITALAR LTDA

CMPJ: 12.889.035/0001-02

ENDEREGO: RUA DR. JOAD CARUSO, N® 2.115, INDUSTRIAL, ERECHIM/RS - CEP: 99.706-250
REPRESEMTAMNTE: ANA PAULA SOARES

CPF:039.515.330-13

RG: 1122674565 S3P/RS

E-MAIL: rozelaine s@inovamedhospitalar.com

EMPRESA: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA

CMPJ: 00.802.002/0001-02

EMDERECO: ESTRADA BOA ESPERANGA, M® 2320, FUNDO CANOAS, RIQ DO SUL/SC - CEP: 89.163-554
REFRESEMNTANTE: MAICON CORDOWVA PEREIRA

CPF:015.886.939-70

RG: 3.242.195 S5P/SC

E-MAIL: altermed@aliermed.com br

EMPRESA: C.A. HOSFITALAR LTDA

CMPJ: 26.457 .348/0001-04

ENMDERECO: AV. BARAD DO RIO BRANCO, S/N, QD. 41, LT. 11, JARDIM LUZ, APARECIDA DE GOIANIA/GO - CEP: 74.915-025
REPRESENTAMNTE: ANTONIA CLEMIR BARROS DA SILVA

CPF: 990.606.393-91

RG: 12602011999-5 SEJSPC-MA

E-MAIL: licitacan. cadistribuidora@hotmail.com

EMPRESA: HALEX ISTAR INDUSTRIA FARMACEUTICA SiA

CMPJ: 01.571.702/0001-98

ENDEREGO: BR 153, KM 03. CHACARA RETIRO, GOIANIAGO

REPRESENTANTE: MARINES ZABOTTE
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CPF 483.629.051-15

RG: 0876971-0 SSP/MT

E-MAIL: licitacao_geral@halexistar.com.br

EMPRESA: HENRIVIX COM. DE MED. E MAT. HOSP. LTDAME
CNPJ: 41.500.407/0001-65

EMDERECO: AVEMIDA GRACA ARANHA, S/M, QUADRA 022, LOTE 0019, SALA 1, BAIRRO JARDIM NOVMA ERA, APARECIDA DE
GOIANIAGOD - CEP: 74.916-070

REFRESEMNTANTE: DAMILO VIEIRA SILVA SOUZA

CPF:029.791.691-29

RG: 4774269 SPTC/GO

E-MAIL: licita01@henrivix.com.br

EMPRESA: MULTIFARMA COMERCIO E REPRESENTAGOES LTDA

CMPJ: 21.681.325/0001-57

EMDERECO: RUA TRES, N2 283, PARGLUE NORTE, VESPASIANO/MG - CEP: 33.200.000
REPRESEMNTANTE: AMANDA RODRIGUES ANDRADE

CPF: 089.070.166-07

RG: MG 10.735.62

E-MAIL: licitacan2@multifarma.com.br

EMPRESA: NUTRI CARE PRODUTOS PARA SAUDE LTDA

CMPJ: 22 680.187/0001-54

ENDEREGO: AV. MIGUEL SUTIL, N® 14.500, COOPHAMIL, GUIABA/MT - CEP: 78.028-015
REFRESEMTANTE: GLAUCIA LAINE GOMES PEREIRA MACEDO
CPF:851.657.641-68

RG: 18850120 - S5P/MT

E-MAIL: licitacan@ nutricaremt.com.br

EMRESA: SOMA PR COMERCIO DE PROD. HOSP. LTDA

CMPJ: 00.656 468/0001-33

ENDERECO: RUA ANITA RIBAS, 410, BACACHERI, CURITIBA/PR - CEP: 82.520-80
REPRESENTAMNTE: LUIZ RENATO GAROFANI

CPF:874.165.659-87

RG: 4.541.423-0

E-MAIL: licita2 pri@somahaspitalar. com.br

EMPRESA: PROSPER COMERCIO E DISTRIBUICAC LTDA

CMPJ: 20.489 064/0001-05

ENDEREGO: RUA 26, N° 195, SETOR MARISTA, GOIANIA/GO - CEP: 74.150-080
REFRESEMTANTE: IGOR MOREIRA BRAGA

CPF:809.823.011-20

RG: 3619954 SSP/GO
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E-MAIL: comercial@prospermedical.com.br / adm_prospermedical@gmail com

EMPRESA: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 07847 .837/0001-10

ENDEREGO: AV. ANAPOLIS, S/N°, QD. 29-A, LT. 08, VILA BRASILIA, APARECIDA DE GOIANIA/GO - CEP: 74.911-360
REPRESENTANTE: ARIANA LANUSSE NETTO LEAQ MARQUES

CPF: 003.482.451-08

RG: 4257325 SSP/GO

E-MaIL: contato@cientificahospitalar. com. br

EMPRESA: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA

CNPJ: 87.729.178/0004-91

ENDEREGO: PRAGA EMILIO MARCONATO, N° 1.000, GALPAO 22, NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSIF,
JAGUARIUNA/SP - CEP: 13.907

REPRESEMNTAMNTE: ALESSANDRA FERNANDA RIGO FERREIRA

CPF: 369.371.578-51

RG: 40.693.871-4 35P/SP

E-MAIL: contratos@rioclarense. com.br

EMPRESA: COSTA CAMARGO COM. DE PROD. HOSPITALARES LTDA

CMPJ: 36.325.157/0001-34

ENDEREGO: JUIZ ALEXANDRE MARTINS DE CASTRO FILHO, N¢ 8, ITAPUA, VILA VELHA/ES - CEP: 29.101 - 800
REFRESEMTANTE: FELIPFE DAVID MELLD FONTANA

CPF: 057.054.937-03

RG: 1.722.478 S5P-ES

E-MAIL: licitacan12@costacamargo.cam. br

EMPRESA: PROMEFARMA MED. E PROD. HOSPITALARES LTDA

CMPJ: 81.706.251/0001-98

ENMDERECO: RUA JOAD AMARAL DE ALMEIDA, N° 100, CIDADE INDUSTRIAL. CURITIBA/PR - CEP: 81.170-520
REPRESENTAMNTE: JEFFERSOMN CAMPOS MASTALER

CPF:037.193.609-89

RG: 8.882 893-3

E-MAIL: promefarma@promefarma.com.br

EMPRESA: CM HOSPITALAR S/A

CMPJ: 12.420.164/0001-57

EMDERECO: AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - DISTRITO EMPRESARIAL - RIBEIRAC PRETO/SP - CEP 14072055
REFRESEMTANTE: LORRAYMNE MERHY ZANCAMNELLA ARIEDE

CPF: 482.692.078-45

RG: 50821213-3

E-MAIL: licitacoes@malrahospitalar.com br
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ESPECIFICACAO MARCA UNID. QTD. EMPRESA
AMICACINA, SULFATO 250MG/ML. SOLUGAO
NJETAVEL AMPOLA 2ML TEUTO AMPOLA  41.055 INOVAMED
AMICACINA, SULFATO SOMG/ML SOLUCAQ CA
INJETAVEL. AMPOLA 2ML. TEUTO AMPOLA — 33.380 e pITALAR
AMOXICILINA 1 G + CLAVULANATO DE f
POTASSIO 200 MG. PO LIOFILO PARA SOLUGAD EUROFARMA/ ppacnn. 51065 COSTA
INJETAVEL  INTRAVENOSA (V).  FRASCO gpyepico  AMPOLA CAMARGO
AMPOLA.
AMOXICILINA 500MG CAPSULA. UNICHEM  CAPSULA 6555 ALTERMED
AMOXICILINA 500MG + CLAVULANATO DE FRASCO
POTASSIO 100MG PO PARA  SOLUCAO BLAU AmMpoLa 10120 PROSPER
INJETAVEL. FRASCO-AMPOLA.
ANFOTERICINA B LIPOSSOMAL. PO LIOFILO
; : UNITED FRASCO- CM

PARA SOLUCAD INJETAVEL INTRAVENOSA. 5.060
ERASCO AP OLA MEDICAL  AMPOLA HOSPITALAR
AZITROMICINA 500 MG, COMPRIMIDO. MEDGQUIMICA COMPRIMIDO 14.835 C. CIRURGICA
BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 Ul BENZETACIL/ FRASCO- . COSTA
INJETAVEL. FRASCO-AMPOLA. EUROFARMA AMPOLA ' CAMARGO
CEFALEXINA 500 MG. CAPSULA OU
COMPRIMIDO. UNIDADE. ABL UN 44.275 NUTRICARE
CEFALOTINA 1G. PO PARA  SOLUCAO FRASCO-

: BLAU 131.905 HENRIVIX
INJETAVEL. FRASCO-AMPOLA. AMPOLA
CEFEPIME 2G. PO PARA SOLUGAD INJETAVEL FRANSCO
EEASCOALIPOLA ABL AMPOLA 57500 NUTRICARE
CEFUROXIMA 750MG PO PARA SOLUGAO FRANSCO
NUETAVEL ABL AMPOLA 25405 NUTRICARE
CIPROFLOXACINO  +  DEXAMETASONA
(35MG+IMG) /ML SOLUGAO OFTALMICA. GEOLAB  FRASCO 983 ALTERMED
FRASCO COM 5 ML.
CIPROFLOXACING  2MG/ML  SOLUCAO
INJETAVEL EM BOLSA OU FRASCO DE SISTEMA ISOFARMA  UNID 50.600 HALEX ISTAR
FECHADO COM 100ML.
CIPROFLOXACING  2MGML  SOLUGAC EUROFARMA/ COSTA
INJETAVEL EM BOLSA OU FRASCO DE SISTEMA UNID. 25300 [ onpes

FECHADO COM 200ML. GENERICT

‘IIALD_H VALOR
UMITARIO TOTAL R%
RS

4,37 179.410.35
1.80 60.444,00
8.50 186.702.50
0.22 1.44210
20,73 208.787.60
1.965,65 9.946.189,00
0.80 11.868,00
2.00 49.395,00
0.51 22 580,25
3.75 494 643,75
13,45 773.375.00
9.25 262.746.25
10,00 9.890,00
6.00 303.600.00
11,00 276.300.00



36

37

a1

43

TOTAL
GERAL:

PHARLAB/
CLARITROMICINA 500MG COMPRIMIDO GENERICO COMPR.

CLINDARMICINA 150MG/ ML SOLUCAD

INJETAVEL. AMPOLA 4ML. HIPOLABOR  AMPOLA

CLORANFEMICOL 5 MG'G « RETINOL 10 MUIG +
METIONINA 5 MG/G + AMINOACIDOS 25MG/G. CRISTALIA  BISNAGA
POMADA OFTALMICA. BISNAGA 3,5 G

COLAGENASE 0,6 UG COM CLORAMFENICOL
0,01 G/G. POMADA DERMATOLOGICA. BISNAGA ABBOTT BISNAGA
COM NO MINIMO 30 G.

R$ 13.447.473 91

2300 SOMA/PR

1.90

135,930 MULTIFARMA 279

1.518 PROMEFARMA 1267

22.885 CIENTIFICA

11,1

4.370,00

379.244.70

19.233,06

25425235

O prazo de vigéncia desta Ala serd de 01 {um) ano, conlado a partir da publicagao do seu extrato no Diario Oficial do Eslado, e podera ser
prarrogado, por igual periodo, desde que comprovado o prego mais vantajoso.

Culaba-MT. 3 de abril de 2024,

GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N* 015/2024/SESMT
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Superintendéncia da Imprensa Oficial do Estado de Mato Grosso
Rua Julio Domingos de Campos - Centro Politico Administrativo | CEP 78050-970 | Cuiaba, MT

Coadigo de autenticacio: be07777b

Consulte a autenticidade do codigo acima em hllps Yiomat. mb.gov.bilegislacac/diario_oficial'consultar



https://iomat.mt.gov.br/legislacao/diario_oficial/consultar
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