
PREFEITURA MUNICIPAL DE AMÉRICO BRASILIENSE-SP 
NÃO MUDAR a formatação, NÃO inserir linhas ou qualquer outra informação no arquivo  ern Excel  além das colunas em amarelo 

Para os itens não cotados, deixar em branco. 

MAPA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL N.° 0020/2023 

ITEM UNIDADE QUANTIDADE 
1 	FR 	1.200,00 
2 	AMP 	200,00 
3 	FR 	6.00000 
4 	CX 	2.000,00 
5 	CP 	12.000,00 
6 	CX 	600,00 
7 	TB 	1.200,00 

CP 	600.000,00 
9 	CP 	120.000,00 

10 	FR 	30000 
11 	CP 	1.000,00 
12 	FR 	2.400,00 
13 	UN 	600,00 
14 	CP 	40.000,00 
15 	FR 	2.400,00 
16 	CP 	60.000,00 
17 	CX 	600,00 
18 	AMP 	1.200,00 
19 	CP 	1.000,00 
20 	FR 	8.000,00 
21 	CP 	9.000,00 
22 	CP 	120.000,00 
23 	CP 	300.000,00 
24 	FR 	5.000,00 
25 	FR 	5.000,00 
26 	AMP 	200,00 
27 	AMP 	200,00 
28 	CP 	12.000,00 
29 	AMP 	400,00 
30 	CP 	120.000,00 
31 	AMP 	400,00 
32 	CP 	90.000,00 
33 	FR 	3.000,00 
34 	AMP 	1.200,00 
35 	FR 	900,00 
36 	CP 	20.000,00 
37 	CP 	60.000,00 
38 	FR 	200,00 
39 	FR 	100,00 
40 	CP 	120.000,00 
41 	CP 	60.000,00 
42 	CP 	360.000,00 
43 	AMP 	240,00 
44 	CP 	36.000,00 
45 	FR 	2.400,00 
46 	AMP 	3.000,00 
47 	FR 	600,00 
48 	AMP 	300,00 
49 	FR 	100,00 
50 	AMP 	400,00 
51 	UN 	120,00 
52 	CP 	30.000,00 
53 	AMP 	100,00 
54 	CP 	180.000,00 
55 	CP 	60.000,00 
56 	CP 	24.000,00 
57 	FR 	4.000,00 
58 	AMP 	24.000,00 
59 	FR 	900,00 
60 	AMP 	24.000,00 
61 	AMP 	24.000,00 

PARA COTAÇÕES DE SAÚDE É.OBRIGATORIO INFORMAR 0  CNN  DO FABRICANTE E CÓDIGO DA ANVISA 
DESCRIÇAO DAS MERCADORIAS OU SERVIÇOS 

ACEBROFILINA XAROPE  FED.  5MG/ML - FRASCO 120 ML 
ACETATO DE BETAMETASONA+FOSFATO DISSODICO DE BETAMETASONA 3 MG/ML 1 ML 
ACETILCISTEINA 20MG/ML XAROPE - 100ML 
ACETILCISTEINA 600MG C/ 10 ENVELOPE 
ACICLOVIR 200 MG 
ACICLOVIR 400MG C/30 
ACICLOVIR CREME 5% (50MG/1G) BISNAGA COM 10 GRAMAS 
ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG 
ACIDO FOLICO 5MG 
ACIDO FOLICO soLugAo ORAL 0,2MG/ML 30ML 
ACIDO FOLINICO 15 MG 
ACIDO GRAXOS ESSENCIAIS + VITAMINA A + VITAMINA E LOCAO 100M L - USO EM PELES LESADAS PARA TRATAMENTO DE FERIDAS AGUDAS SC 
ACIDO TRANEXAMICO AMPOLA 250MG 
ACIDO VALPROICO 250 MG 
ACIDO VALPROICO 250 MG 100 ML XAROPE 
ACIDO VALPROICO 500 MG 
ADENOSINA 3MG/ML AMPOLA 2ML IV CAIXA COM 2 AMPOLAS 
ADRENALINA 1 ML INJETAVEL 
ALBENDAZOL COMPRIMIDO 400MG MASTIGAVEL 
ALBENDAZOL SUSP. ORAL 400MG/10ML 10ML 
ALENDRONATO DE SODIO 70MG 
ALOPURINOL 300MG 
ALPRAZOLAN 1 MG 
AM BROXOL, CLORIDRATO XAROPE ADULTO 100ML 
AM BROXOL, CLORIDRATO XAROPE INFANTIL 100ML 
AMICACINA 500 MG/ML 2 ML 
AMICACINA 50MG/ML AMPOLA COM 2ML 
AMINOFILINA 100 MG 
AMINOFILINA 24 MG/ML 10ML INJETAVEL 
AMIODARONA, CLORIDRATO 200 MG 
AM IODARONA, CLORIDRATO 50 MG/ML 3 ML 
AM ITRIPTILINA 25MG 
AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 250/62,5 MG/5ML 
AMOXICILINA 1000 MG + ACIDO CLAVULANICO 200MG PO PARA soLugAo INJETAVEL IV 
AMOXICILINA 250 MG/5 ML 150ML 
AMOXICILINA 500 MG 
AMOXICILINA+CLAVULANATO DE POTASSIO 500/125MG 
AMPICILINA 1G IV- FRASCO-AMPOLA 
AMPICILINA INJETAVEL 500MG FRASCO-AMPOLA 
ANLODIPINO + BESILATO 10MG 
ANLODIPINO, BESILATO 5MG 
ATENOLOL 50 MG 
ATROPINA SULFATO 0,25 MG/ML 1 ML INJETAVEL 
AZITROMICINA 500MG 
AZITROMICINA PO - SUSPENSAO ORAL - 900MG 
BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000UI 
BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000 UI + DILUENTE F-A 
BENZILPENICILINA PROCAINA 300.000UI + BENZILPENICILINA POTASSICA 100.000UI ( AMPOLA ) 
BENZOATO DE BENZILA 60 ML 
BICARBONATO DE SODIO 8,4% AMPOLA 10ML 
BICARBONATO DE SODIO 8,4% BOLSA COM 250ML 
BIPERIDENO 2MG 
BIPERIDENO 5MG INJETAVEL IML 
BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG 
BROMAZEPAN 3 MG 
BROMOPRIDA 10MG 
BROMOPRIDA 4MG/ML, SOLLICAO ORAL - 20ML 
BROMOPRIDA INJETAVEL 10 MG/ML 2ML 
BUDESONIDA 32 MCG/DOSE  SPRAY  NASAL - 120 DOSES 
BUTILESCOPOLAMINA BROMETO INJETAVEL 1 ML 
BUTILESCOPOLAMINA BROMETO+ DIPIRONA INJETAVEL 5ML 

MITFRLAB PARP WËLITICA LTDA 

	

VALOR UNITÁRIO MARCA 	VALOR TOTAL CNPJ FABRICANTE (com pontos) 	AN VISA 
#VALORI 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 

	

0,25 SANDOZ 	 3000 61.286.647/0001-16 	 1.0047.0329.009-4 

	

31 SANDOZ 	 18600 61.286.647/0001-16 	 1.0047.0329.004-3 
#VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
*VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
((VALOR! 
((VALOR! 
#VALORI 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
((VALOR! 
*VALOR! 
#VALOR! 
((VALOR! 
#VALORI 
*VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
((VALOR! 
#VALORI 

	

0,38 SANDOZ 	 68400 61.286.647/0001-16 	 1.0047.0424.008-2 
((VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
((VALOR! 



I4TFRI.M3 FA  ArriCA LPN 

62 FR 2.000,00 BUTILESCOPOLAMINA, BROMETO GOTAS 20ML 
63 CP 30.000,00 CARBAMAZEPINA 200 MG 
64 FR 1.800,00 CARBAMAZEPINA SUSPENSAO ORAL 20 MG/ML 100 ML 
65 COM 90.000,00 CARBONATO DE CALCIO + COLECALCIFEROL 50MG CaCO3+400U1 
66 CP 30.000,00 CARBONATO DE CALCIO 1250 MG EQUIVALENTE A 500 MG CA++ 
67 CP 30.000,00 CARBONATO DE LITIO 300MG 
68 CX 300,00 CARVEDILOL 12,5MG CX C/ 30 COMPRIMIDOS 
69 CP 90.000,00 CARVEDILOL 25 MG 
70 CP 42.000,00 CARVEDILOL 6,25MG 
71  AMP  200,00 CEDILANIDE 0,4 MG 2 ML INJETAVEL 
72 FR 500,00 CEFALEXINA 250 MG / 5 ML SUSPENSAO ORAL ( FRASCO COM 60 ML) 
73 CP 6.000,00 CEFALEXINA 500 MG 
74 FR 200,00 CEFALOTINA INJETAVEL 1G F-A 
75  AMP  200,00 CEFAZOLINA 1G EV 
76  AMP  600,00 CEFTAZIDIMA 1G - AMPOLA 
77 FR 12.000,00 CEFTRIAXONA SODICA 1G INJETAVEL (IM/IV) F-A. 
78 CP 3.600,00 CETOCONAZOL 200 MG 
79 TB 3.600,00 CETOCONAZOL CREME 2% 30 GRS 
80 FR 600,00 CETOCONAZOL  SHAMPOO  20MG/G 100ML 
81 FR 24.000,00 CETOPROFENO 100 MG (IV) INJETAVEL F-A 
82  AMP  24.000,00 CETOPROFENO 100 MG 2ML  (IM)  INJETAVEL 
83  AMP  1.200,00 CIANOCOBALAMINA + PIRIDOXINA + TIAMINA 5000U 
84  AMP  24.000,00 CIMETIDINA 300MG 2ML INJETAVEL 
85 CP 60.000,00 CIPROFLOXACINO, CLORIDRATO 500 MG 
86 FR 1.200,00 CITRATO DE FENTANILA 0,05 MG/ML 10 ML F-A 
87 CP 9.000,00 CLARITROMICINA 500MG 
88 CP 12.000,00 CLINDAMICINA, CLORIDRATO 300 MG 
89  AMP  6.000,00 CLINDAMICINA, FOSFATO 600MG 4ML 
90 CP 9.000,00 CLOMIPRAMINA 25MG 
91 CP 120.000,00 CLONAZEPAM 2 MG 
92 FR 3.600,00 CLONAZEPAM 2,5 MG FRASCO 20ML 
93  AMP  120,00 CLONIDINA 150MCG/ML 
94 CP 2.400,00 CLONIDINA, 0,150 MG 
95 TB 2.400,00 CLORANFENICOL 0,01 + COLAGENASE 0,06 UI POMADA 30 GR 
96  AMP  600,00 CLORETO DE POTASSIO 19,1% 10 ML INJETAVEL 
97 CP 12.000,00 CLORETO DE POTASSIO 600MG 
98  AMP  600,00 CLORETO DE SODIO 20% INJETAVEL 10ML 
99  AMP  12.000,00 CLORETO DE SODIO 9% INJETAVEL 10ML 

100 FR 12.000,00 CLORETO DE SODIO 0,9% (9MG/ML) soLugiko NASAL 
101  FA  1.200,00 CLORIDRATO DE CESEPIMA 1 GR 
102  UN  100,00 CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 20MG/ML AMPOLA 1ML 
103  AMP  4.800,00 CLORIDRATO DE ONDANSETRONA 4 MG  AMP.  2 ML 
104  AMP  8.000,00 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100MG/2ML EV/IM 
105 CP 12.000,00 CLORPROMAZINA 100 MG 
106 CP 12.000,00 CLORPROMAZINA CLORIDRATO 25MG 
107  AMP  200,00 CLORPROMAZINA CLORIDRATO 25MG - AMPOLA (5MG/ML) 
108  UN  120,00 CODEINA 3 MG/ML soLuçÃo 
109 FR 50,00 COLIRIO OFTALMICO ANESTESICO 10 ML 
110 FR 300,00 CROMOGLICATO DISSODICO 4% - NASAL 
111  AMP  60.000,00 DEXAMETASONA 2MG/ML 1ML INJETAVEL 
112  AMP  60.000,00 DEXAMETASONA 4 MG/ML IV/IM 2,5ML 
113 CP 6.000,00 DEXAMETASONA 4MG 
114 FR 600,00 DEXAMETASONA ELIXIR 120 ML 
115  AMP  200,00 DEXAMETASONA+VITAMINA COMPLETO 812 2ML INJETAVEL 
116 FR 500,00 DEXAMETAZONA SUSP. OFTALMICA 0,1% 5ML 
117 FR 12.000,00 DEXCLORFENIRAMINA XAROPE 120 ML 
118  AMP  100,00 DEXMEDETOMIDA CLORIDRATO 100 MCG/ML ? AMPOLA 2 ML 
119  AMP  300,00 DEXTROCETAMINA 50MG/ML - FRASCO AMPOLA 2ML 
120 CP 60.000,00 DIAZEPAN 10 MG 
121  AMP  1.200,00 DIAZEPAN 5MG/ML INJETAVEL 2ML 
122  AMP  12.000,00 DICLOFENACO SODICO INJETAVEL 75 MG 3 ML 
123 CP 6.000,00 DIGOXINA 0,25 MG 
124  AMP  6.000,00 DIMENITRATO+VITAMINA B6 1 ML INJETAVEL (INTRAMUSCULAR) 
125 CP 12.000,00 DIMETICONA 40 MG 
126 FR 7.200,00 DIMETICONA 75MG 10ML GOTAS 
127 CP 120.000,00 DIP1RONA 500 MG 
128 FR 12.000,00 DIPIRONA SODICA 10 ML GOTAS 
129  AMP  48.000,00 DIPIRONA SODICA INJETAVEL 500 MG/ML 2ML 

#VALOR! 
31/300 56.994.502/0001-30 
41274 56.994.502/0001-30 

#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
A-VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
OVALORI 
*VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 

28200 61.286.647/0001-16 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
OVALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
//VALOR! 
#VALORI 
OVALORI 
#VALORI 
*VALOR! 
iiVALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
//VALOR! 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 

3190 56.994.50210001-30 
#VALORI • 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
//VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
//VALOR! 
#VALORI 

1,06 NOVARTIS 
22,93 NOVARTIS 

0,47 SANDOZ 

6,38 NOVARTIS 

1.0068.0085.004-6 
1.0068.0085.002-1 

1.0047.0351.011-6 

e1.0068.1097.002-8 



#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 

7960 61.286.647/0001-16 
9720 61.286.647/0001-16 

#VALOR! 
#VALOR! 
#VALOR! 
#VALOR! 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
*VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR 
#VALOR1 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 

46 56.994.502/0001-30 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALORI 
#VALOR! 
#VALORI 
#VALORI 

1.0047.0321.003-1 
1.0047.0321.007-4 

1.0068.0013.006-1 

130  
131  
132 
133  
134 
135 

AMP  
AMP  
FR 

AMP  
CX 
CX 

500,00 
100,00 

2.400,00 
100,00 

2.000,00 
900,00 

DIPROPIONATO DE BETAMETAZONA 5MG FOSFATO DISSODICO BETAMETAZONA 2MG 1 ML 
DOBUTAMINA soLuçÃo INJETAVEL 50 MG / ML 5ML 
DOMPERIDONA 1MG/ML C/ 100 ML 
DOPAMINA 50MG/ML 10 ML 
DOXAZOSINA 2MG C!30  CAP  
DOXAZOSINA 4 MG - CAIXA COM 30 CP 

3,98 SANDOZ 
10,8 SANDOZ 

136 CP 120.000,00 ENALAPRIL 10 MG 
137 CP 360.000,00 ENALAPRIL 20 MG 
138  AMP  50,00 ENANTATO DE NORESTISTERONA 50MG + VALERATO DE ESTRADIOL 5MG INJETAVEL 
139 CX 24,00 ENOXAPARINA 40 MG CX C/ 10 AMPOLA 
140 CX 24,00 ENOXAPARINA SODICA 60 MG/ML, CAIXA COM 10 SERINGAS PREENCHIDAS, SOLUCAO INJETAVEL, 0,6 ML 
141 CP 1.920,00 ESPIRAMICINA 500MG 
142 CP 150.000,00 ESPIROLACTONA 25MG 
143 BIS 2.400,00 ESTRIOL CREME VAGINAL 1MG/G ( BISNAGA ) 
144 CP 6.000,00 ESTROGENIOS CONJUGADOS 0,625MG - DRAGEA 
145  AMP  300,00 ETOMIDATO soLugAo INJETAVEL 2MG / ML 10ML 
146 CP 40.000,00 FENITOINA 100 MG 
147  AMP  1.200,00 FENITOINA 5 ML 50 MG/ML INJETAVEL 
148  AMP  300,00 FENOBARBITAL 200 MG/ML 1 ML INJETAVEL 
149 CP 40.000,00 FENOBARBITAL 100MG 
150 FR 600,00 FENOBARBITAL 40 MG/ML 20 ML GOTAS 
151 FR 600,00 FENOTEROL BROMIDRATO 5MG/ML 20 ML 
152 CP 90.000,00 FINASTERIDA 5MG 30CP 
153  AMP  600,00 FITOMENADIONA 10MG/ML 1ML INJETAVEL ( IM/SC ) - AMPOLA 1ML 
154 CP 12.000,00 FLUCONAZOL 150 MG 
155  AMP  120,00 FLUMAZENIL 0,5 MG INJETAVEL 
156 CP 60.000,00 FLUNARIZINA 10MG 
157 CP 60.000,00 FLUOXETINA 20 MG 
158  UN  600,00 FOSFATO DE SODIO MONOBASICO 16GR + FOSFATO DE SODIO DIBASICO 6GR 130  nil  
159  AMP  6.000,00 FUROSEMIDA 10MG/ML INJETAVEL 
160 CP 60.000,00 FUROSEMIDA 40 MG 
161 CX 3.000,00 GABAPENTINA 300 MG - 30CP 
162 TB 200,00 GEL HIDRATANTE COM ALGINATO DE CALCIO E SODIO 85GR - ESTÉRIL 
163  AMP  400,00 GENTAMICINA 80 MG 2M L INJETAVEL 
164 CP 60.000,00 GLIBENCLAM1DA 5 MG 
165 CX 5.000,00 GLICAZIDA 30MG -30 COMPRIMIDOS 
166 CX 3.000,00 GLICAZIDA 60 MG - CAIXAS COM 30 CP 
167  AMP  2.000,00 GLICOSE 25% 10 ML INJETAVEL 
168  AMP  8.000,00 GLICOSE 50% 10 ML INJETAVEL 
169  AMP  300,00 GLUCONATO DE CALCIO 10% 10 ML INJETAVEL 
170 FR 600,00 GUACO XAROPE 0,25MG/ML 100ML 
171 CP 24.000,00 HALOPERIDOL 1 MG 
172 CP 15.000,00 HALOPERIDOL 5 MG 
173  AMP  200,00 HALOPERIDOL 5MG/ML I ML INJETAVEL 
174  UN  1.200,00 HALOPERIDOL DECANOATO 70,52 MG/ML AMPOLA COM 1 ML 
175  AMP  1.200,00 HEM ITARTARATO DE NOREPINEFRINA 8MG/4ML 
176  AMP  12.000,00 HEPARINA INJETAVEL 0,25 MG  SUB  CUTANE0 1 ML 
177 CP 100,00 HIDRALAZINA 50MG 0,46 NOVARTIS 

178 CP 120.000,00 HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG 
179 FR 6.000,00 HIDROCORTISONA, SUCCIN. 100MG INJETAVEL 
180 FR 6.000,00 HIDROCORTISONA, SUCCIN. 500MG INJETAVEL 
181 FR 100,00 HIDROXIDO DE ALUMINIO 62MG/ML SUSP. ORAL 150ML 
182  UN  120,00 HIDROXIETILAMIDO 60,00G, CLORETO DE SODIO 9,00G, AGUA PARA INJECAO Q.S.P. 1.000ML, OSMOLARIDADE TEORICA 308 MOSM/L E PH 4,0 - 5,0, 
183 CP 12.000,00 HIOSCINA 10 MG 
184 CP 120.000,00 IBUPROFENO 300MG 
185 FR 12.000,00 IBUPROFENO 50MG/ML - GOTAS - FRASCO 30ML 
186 FR 800,00 IPRATROPIO, BROMETO 20ML GOTAS 
187 CP 600,00 1SOSSORBIDA, DINIT. 5MG S.L. 
188  AMP  100,00 ISOSSORBIDA, MONONITRATO 10 MG/ML 1 ML 
189 CP 30.000,00 ISOSSORBIDA MONONITRATO 20 MG 
190 CP 12.000,00 ITRACONAZOL 100MG 
191 CP 1.200,00 IVERMECTINA 6MG 
192  FRS  2.400,00 LACTULOSE XAROPE 120 ML 
193 CX 3.000,00 LEVODOPA+BENSERAZIDA 200/50 CAIXA COM 30 
194 CP 500,00 LEVOFLOXACINO 500MG 
195  AMP  300,00 LEVOFLOXACINO INJETÁVEL 5 MG/ML 
196 FR 200,00 LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML - GOTAS - FRASCO COM 20ML 
197 CP 36.000,00 LEVOMEPROMAZINA, CLORIDRATO 100 MG 



198 CP 36.000,00 LEVOMEPROMAZINA, CLORIDRATO 25 MG #VALOR! 

199 CP 180.000,00 LEVOTIROXINA SODICA 100MCG **VALOR! 

200 CP 180.000,00 LEVOTIROXINA SODICA 25MG IVALOR! 

201 CP 180.000,00 LEVOTIROXINA SODICA 50MCG #VALORI 

202 FR 12,00 LIDOCAINA  SPRAY  10% 50 ML **VALOR! 

203 FR 200,00 LIDOCAINA, CLORIDRATO 1% SEM VASO CONSTRITOR 20 ML INJETAVEL F-A #VALORI 

204 TB 3.600,00 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% GELEIA 30  OR  /*VALOR! 

205 FR 1.200,00 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% SEM VASO CONSTRITOR 20 ML F-A #VALORI 

206 FR 12.000,00 LORATADINA 1MG/ML XAROPE- FRASCO 100ML #VALORI 

207 CP 19.200,00 LORATIDINA 10 MG #VALORI 

208 CP 24.000,00 LORAZEPAN 2MG #VALORI 

209 CP 400.000,00 LOSARTAN POTASSICO 50MG #VALORI 

210  AMP  400,00 MAGNESIO SULFATO 10% 10 ML INJETAVEL #VALORI 

211 CP 120,000,00 MELOXICAN 15MG #VALORI 

212  AMP  200,00 MEPERIDINA, CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML INJETAVEL #VALORI 

213 CP 200.000,00 METFORMINA 850 MG #VALORI 

214 CP 60.000,00 METILDOPA 250 MG #VALOR! 

215 FR 1.200,00 METRONIDAZOL 0,5% 100 ML INJETAVEL #VALORI 

216  UN  12,00 MICONAZOL LOCAO 30 ML #VALORI 

217  AMP  2.400,00 MIDAZOLAM 50 MG/10 ML #VALORI 

218  AMP  1.200,00 MIDAZOLAN 15 MG INJETAVEL 2ML #VALORI 

219  AMP  1.200,00 MORFINA SULFATO 10MG/ IML EV/SC #VALORI 

220 TB 24.000,00 NEOMICINA + BACITRACINA POMADA 5 MG+250 UI #VALORI 

221 TB 6.000,00 NISTATINA CREME VAGINAL 100.000UI/4G 600 #VALOR! 

222 FR 1.200,00 NISTATINA soLugAo ORAL 50 ML 100.000 UI/ML #VALORI 

223 CP 20.000,00 NITRAZEPAM 5 MG #VALORI 
224  CAP  12.000,00 NITROFURANTOINA 100 MG #VALORI 

225 CX 24,00 NITROGLICERINA soLugAo INJETAVEL 5MG/ML AMPOLA 5ML/ CAIXA COM 10 **VALOR! 

226  AMP  120,00 NITROPRUSSIATO DE SODIO 50MG / 5ML EV. 5ML #VALORI 

227 CP 350,00 NORETISTERONA 0,35 MG #VALORI 

228 CP 36.000,00 NORFLOXACINA 400 MG #VALORI 

229 CP 6.000,00 NORTRIPTILINA 25 MG (PAMELOR) *VALOR! 
230 CP 300.000,00 OMEPRAZOL 20MG #VALOR! 

231  AMP  3.600,00 OMEPRAZOL 40MG soLuçAo INJETAVEL E.V ( FRASCO/AMPOLA ) #VALORI 
232  AMP  3.000,00 OXACILINA 500MG INJETAVEL #VALORI 

233 TB 14.000,00 OXIDO DE ZINCO VITAMINAS ND POMADA 45G #VALORI 
234  AMP  100,00 OXITOCINA 5UI/ML 1 ML INJETAVEL #VALOR! 

235 TB 24,00 PAPAINA 2% - 30 GR #VALORI 

236 TB 24,00 PAPAINA 3% - 30 GR #VALORI 
237 TB 24,00 PAPAINA 6% - TUBO 30 GRS #VALORI 

238 FR 2.000,00  PARACETAMOL  200 MG/ML 15ML GOTAS *VALOR! 
239 CP 6.000,00  PARACETAMOL  500 MG /*VALOR! 

240 TB 500,00 PASTA DE AGUA (FM) -80 GRAMAS #VALORI 
241  AMP  100,00 PENTOXIFILINA 100 MG 5 ML #VALORI 

242 CP 6.000,00 PERMAGANATO DE POTASSIO 100MG #VALORI 

243 FR 3.000,00 PERMETRINA 5% LogAo #VALORI 

244  AMP  3.600,00 PIPERACIUNA SODICA, TAZOBACTAM SODICO 4,5 GRAMAS- AMPOLA #VALORI 

245 COM 8.000,00 PIRIDOXINA, CLORIDRATO DE 50MG #VALOR! 

246 FR 2.40000 POLIMIXINA B + ASSOCIAÇOES soLugAo OTOLOGICA 10ML #VALORI 
247 CP 24.000,00 POLIVITAMINICO COMPRIMIDOS - ACETATO DE RETINOL 2000 UI, PIRIDOXINA 6,00MG, ACIDO  ASCORBIC°  65,00MG, ACETATO DE TOCOFEROL 10,1 #VALORI 

248 FR 3.000,00 POLIVITAMINICO GOTAS 30ML /*VALOR! 
249 FR 12.000,00 PREDNISOLONA 15MG/5ML FRASCO Cl 60ML #VALORI 

250 CP 60.000,00 PREDNISONA 20 MG #VALORI 
251 CP 36.000,00 PREDNISONA 5 MG #VALORI 

252 CP 20.000,00 PROMETAZINA 25MG //VALOR! 
253  AMP  6.000,00 PROMETAZINA, CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML INJETAVEL #VALORI 

254 CP 120.00000 PROPATILNITRATO 10 MG #VALORI 
255  AMP  300,00 PROPOFOL 10 MG/ML 20 ML INJETAVEL //VALOR! 

256 CP 60.000,00 PROPRANOLOL 40 MG WALORI 
257 CP 600,00 QUETIAPINA FUMARATO 25 MG #VALORI 

258 TB 240,00 RETINOL, ACETATO 1 MILHAO UI % AMINOACIDOS 2,5% METIONINA 0,5% CLORANFENICOL 0,5% 06 3,50 *VALOR! 
259 CP 24.000,00 RISPERIDONA 2 MG /*VALOR! 
260  AMP  . 2.400,00 SACARATO DE HODROXIDO DE FERRO 100 MG FERROS ML *VALOR! 
261  ENV  24.000,00 SACHAROMYCES-BOULARDI1-17 LIOSFILIZADO -200MG #VALORI 

262  UN  6.000,00 SAIS PARA REIDRATAÇA0 ORAL (ENVELOPE) - 27,9 GRAMAS #VALORI 
263 FR 600,00 SALBUTAMOL 100 MCG  AEROSOL  INALATORIO 200 DOSES #VALORI 

264 FR 500,00 SALBUTAMOL 2MG/5ML XAROPE 120 ML //VALOR! 
265 CP 300.000,00 SERTRALINA 50 MG #VALORI 

f: f) 
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266 CP 960.000,00 SINVASTATINA 20 MG 0,07 AS 67200 61.286.647/0001-16 1.0047.0472.032-7 

267  UN  100,00 SOLUÇA0 MANITOL 20% BOLSA COM 250ML #VALORI 

268 CP 90.000,00 SUCCINATO DE METOPROLOL 25 MG #VALORI 

269 CP 90.000,00 SUCCINATO DE METROPOLOL 50MG #VALORI 

270 FR 300,00 SUCCINILCOLINA 100 MG INJETAVEL F-A 5ML #VALORI 

271 CP 2.000,00 SULFADIAZINA 500MG #VALORI 

272 TB 3.600,00 SULFADIAZINA DE PRATA 1% 30 GRAMAS #VALORI 

273  AMP  100,00 SULFAMETOX 40 MG/ML+TRIMETROPINA 80 MG/ML 5 ML INJETAVEL #VALORI 

274  AMP  100,00 SULFATO DE EFEDRINA 50MG/ML 1M L #VALORI 

275 FR 1.500,00 SULFATO DE SALBUTAMOL soLugAo PARA NEBULIZAÇA0 6MG/ML #VALORI 

276 CP 90.000,00 SULFATO FERROSO 40 MG DE FERRO ELEMENTAR #VALORI 

277  AMP  120,00 TARTARATO DE METOPROLOL 5MG/ML #VALORI 

278  AMP  600,00 TERBUTALINA, SULFATO 0,5 MG/ML 1ML INJETAVEL #VALORI 

279 CP 15.000,00 TIAMINA, CLORID. 300 MG ((VALOR! 

280 CP 12.000,00 TIORIOAZINA CLORIDRATO 100MG #VALORI 

281 FR 1.200,00 TOBRAMICINA SULFATO 0,3% soLuçÂo OFTALMICA - FRASCO 5ML 21,75 NOVARTIS 26100 56.994.502/0001-30 1.0068.1100.001-4 

282  AMP  400,00 VANC,OMICINA 1G #VALORI 

283  AMP  1.200,00 VANCOMICINA CLOR. 500 MG #VALORI 

284 CP 24.000,00 VARFARINA SODICA 5MG #VALORI 

285 FR 2.500,00 VITAMINA A+D  (AD-TIL) 10 ML 4,8 COSMED 12000 61.082.426/0001-07 1.7817.0914.001-7 

286  AMP  6.000,00 VITAMINA C 500 MG 5 ML INJETAVEL #VALORI 

287  AMP  12.000,00 VITAMINA DO COMPLEXO B INJETAVEL 2 ML #VALORI 

288 CP 60.000,00 VITAMINA DO COMPLEXO B12 #VALORI 

289 CX 60,00 BACLOFENO 10MG 200P #VALORI 

290 CX 12,00 ROSUVASTATINA CALCICA 10MG 0/30 #VALORI 

291 CX 12,00 SUCCINATO DE DESVENLAFAXINA MONOIDRATADO 100MG - CAIXA 30  CPR  #VALOR! 
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São Paulo, 26 de abril de 2023. 	 elcio@interlab.com.br  

PREFEITURA MUNICIPAL DE AMERICO BRASILIENSE 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO  

REF.:  PREGAO PRESENCIAL P/ REGISTRO DE PRECOS N°. 020/2023 

PROCESSO N° 0068/2023 

ENCERRAMENTO: 03/05/2023 As 09:30 HORAS 

Item N°.: 0005 
ACICLOVIR 200 MG. 
Quantidade: 12.000 COMPRIMIDOS 
Nome Comercial: ACICLOVIR 200 MG. COMPRIMIDO \ 
Fabricado por: SANDOZ DO BRASIL INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA C-----)  
Procedência de fabricação: NACIONAL \ 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/50 COMPRIMIDOS 

 

Número do registro no M.S.:1.0047.0329.009-4 
Valor unitário ... R$ 0,25 (vinte e cinco centavos) 
Valor total ... R$ 3.000,00 (tres mil reais) 

Item N°.: 0006 
ACICLOVIR 400 MG. 
Quantidade: 600 CAIXAS 
Nome Comercial: ACICLOVIR 400 MG.CX.C/30  COMPRIMIDOS 
Fabricado por: LABORATORIO SANDOZ DO BRASIL INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/30 COMPRIMIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0047.0329.004-3 
Valor unitário ... R$ 31,00 (trinta e um reais) 
Valor total ... R$ 18.600,00 (dezoito mil e seiscentos reais) 

t. 
INTERLAB FARAICtUTICA LTDA. 

Av. AGUA FRIA, 981/985 - AGUA FRIA - CEP: 02333-001 -  SAO  PAULO - FONE (11) 2997-9177 - FAX: (11) 2204-5996 
INSCRIÇÃO C.N.P.J. N°43.295.83110001-40 	INSCRIÇÃO ESTADUAL N°108.698.639-115 



INTERLAB FARMACtUTIC TDA. 
2  

Av. AGUA FRIA, 981/985 - AGUA FRIA - CEP: 02333-001 -  SAO  PAULO - FONE (11) 2997-9177 - FAX: (11) 2204-59§—' 
INSCRIÇÃO C.N.P.J. N°43.295.831/0001-40 	INSCRIÇÃO ESTADUAL N° 108.698.639-115 
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Item N°.: 0054 
CLOPIDOGREL, BISSULFATO DE 75 MG. 
Quantidade: 180.000 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Nome Comercial: CLOPIDOGREL 75 MG. COMPRIMIDO REVESTIDO 
Fabricado por: LABORATÓRIO SANDOZ PRIVALE  LTD.  
Detentor produto: LABORATÓRIO SANDOZ DO BRASIL INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA. 
CNPJ N°61.286.647/0001-16 
Procedência de fabricação:  INDIA  - Código Alfandegário n° 3004.90.98 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/28 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0047.0424.008-2 
Valor unitário ... R$ 0,38 (trinta e oito centavos) 
Valor total ... R$ 68.400,00 (sessenta e oito mil, quatrocentos reais) 
Medicamento desonerado de ICMS conforme Convênio 087/2002 — Valor C/ICMS R$ 0,463448 e aplicado  CAP  conforme 
Resolução CMED n°03/2011. 

Item N°.: 0063 
CARBAMAZEPINA 200 MG. 
Quantidade: 30.000 COMPRIMIDOS  
Nome Comercial: TEGRETOL 200 MG. COMPRIMIDO ( 
Fabricado por: LABORATÓRIO ANOVIS INDUSTRIAL FARMACÊUTICA LTDA. ------- 
Detentor do produto: LABORATÓRIO NOVARTIS BIOCIENCIAS S/A. 
CNPJ N° 56.994.502/0001-30 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/20 COMPRIMIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0068.0085.004-6 
Valor unitário ... R$ 1,06 (um real e seis centavos) 
Valor total ... R$ 31.800,00 (trinta e um mil, oitocentos reais) 

Item N°.: 0064 
CARBAMAZEPINA 20 MG./ML. 
Quantidade: 1.800 FRASCOS 
Nome Comercial: TEGRETOL XAROPE FRASCO 100 ML. 
Fabricado por: LABORATÓRIO ANOVIS INDUSTRIAL FARMACÊUTICA LTDA. 
Detentor do produto: LABORATÓRIO NOVARTIS BIOCIENCIAS S/A. k. 
CNPJ N° 56.994.502/0001-30 
Procedência de fabricação: NACIONAL .1 

Apresentação do medicamento: CAIXA 0/01 FRASCO C/100 ML. 
Número do registro no M.S.: 1.0068.0085.002-1 
Valor unitário ... R$ 22,93 (vinte e dois reais e noventa e três centavos) 
Valor total ... R$ 41.274,00 (quarenta e um mil, duzentos e setenta e quatro reais) 



"I i rInterlab Farmacêutica Ltda. 

Item N°.: 0085 
CLORIDRATO DE CIPROFLOXACINO 500 MG. 
Quantidade: 60.000 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Nome Comercial: CIPROFLOXACINO 500 MG. COMPRIMIDO REVESTIDO 
Fabricado por: SANDOZ DO BRASIL INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ N°61.286.647/0001-16 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/14 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0047.0351.011-6 
Valor unitário ... R$ 0,47 (quarenta e sete centavos) 
Valor total ... R$ 28.200,00 (vinte e oito mil, duzentos reais) 

Item N°.: 0116 \ 
DEXAMETASONA 1,0 MG./ML. SUSPENSÃO OFTALMICA 

'--- Quantidade: 500 FRASCOS 
Nome Comercial: MAXIDEX SUSPENSA-  0 OFTALMICA 5 ML 
Fabricado por: LABORATÓRIO NOVARTIS BIOCIENCIAS S/A. 
CNPJ N° 56.994.502/0001-30 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/ 01 FRASCO GOTEJADOR X 5 ML 
Número do registro no M.S.: 1.0068.1097.002-8 
Valor unitário ... R$ 6,38 (seis reais e trinta e oito centavos) 
Valor total ... R$ 3.190,00 (três mil, cento e noventa reais) 

Item N°.: 0134 
MESILATO DE DOXAZOSINA 2 MG. 
Quantidade: 2.000 CAIXAS 
Nome Comercial: DOXAZOSINA 2 MG. CAIXA C/30 COMPRIMIDOS 
Fabricado por: Laboratório SALUTAS PHARMA GMBH 
Detentor do produto: SANDOZ DO BRASIL INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA. 
CNPJ N°61.286.647/0001-16 
Procedência de fabricação: Alemanha - Código alfandegário n° 3004.90.79 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/ 03  BLISTERS  C/ 10 COMPRIMIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0047.0321.003-1 
Valor unitário ... R$ 3,98 (três reais e noventa e oito centavos) 
Valor total ... R$ 7.960,00 (sete mil, novecentos e sessenta reais) / 

INTERLAB FARMACLUTICA LTDA. 
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Item N°.: 0135 
MESILATO DE DOXAZOSINA 4 MG. 
Quantidade: 900 CAIXAS 
Nome Comercial: DOXAZOSINA 4 MG. CAIXA C/30 COMPRIMIDOS 
Fabricado por: LABORATÓRIO SALUTAS PHARMA GMBH 
Detentor do produto: SANDOZ DO BRASIL INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA. 
CNPJ N°61.286.647/0001-16 
Procedência de fabricação: ALEMANHA - Código alfandegário n° 3004.88.84 , 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/ 03  BLISTERS  Cl 10 COMPRIMIDOS 

\\ Número do registro no M.S.: 1.0047.0321.007-4 
Valor unitário ... R$ 10,80 (dez reais e oitenta centavos) 1—'-- 
Valor total ... R$ 9.720,00 (nove mil, setecentos e vinte reais) \ 

Item N°.: 0177 
CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 50 MG. 
Quantidade: 100 DRAGEAS 
Nome Comercial: APRESOLINA 50 MG. DRAGEA 
Fabricado por: LABORATÓRIO ANOVIS INDUSTRIAL FARMACÊUTICA LTDA. 
Detentor do produto: LABORATÓRIO NOVARTIS BIOCIENCIAS S/A. 
CNPJ N° 56.994.502/0001-30 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/60 DRAGEAS 
Número do registro no M.S.: 1.0068.0013.006-1 
Valor unitário ... R$ 0,46 (quarenta e seis centavos) 
Valor total ... R$ 46,00 (quarenta e seis reais) 

Item N°.: 0266 
SINVASTATINA 20 MG. 	

, 

Quantidade: 960.000 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Nome Comercial: SINVASTATINA 20 MG. COMPRIMIDO REVESTIDO 
Fabricado por: LABORATÓRIOS SANDOZ DO BRASIL INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA. 
CNPJ N° 61.286.647/0001-16 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/150 COMPRIMIDOS REVESTIDOS 
Número do registro no M.S.: 1.0047.0472.032-7 
Valor unitário ... R$ 0,07 (sete centavos) 
Valor total ... R$ 67.200,00 (sessenta e sete mil, duzentos reais) 
Medicamento desonerado de ICMS conforme Convênio 087/2002 — Valor C/ICMS R$ 0,085372 e aplicado  CAP  conformel 
Resolução CMED n°03/2011. 	 ! 

INTE.RLAB FARIIIACEUTICA LTDA. 
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Item N°.: 0281 
TOBRAMICINA 3 MG/ML (0,3%) SOLUCAO OFTALMICA 
Quantidade: 1.200 FRASCOS 
Nome Comercial: TOBREX SOLUÇA-  0 OFTALMICA 5 ML 
Fabricado por: LABORATÓRIO ANOVIS INDUSTRIAL FARMACÊUTICA LTDA. 
Detentor do produto: LABORATÓRIO NOVARTIS BIOCIENCIAS S/A. 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA Cl 01 FRASCO GOTEJADOR X 5 ML 
Número do registro no M.S.: 1.0068.1100.001-4 
Valor unitário ... R$ 21,75 (vinte e um reais e setenta e cinco centavos) 
Valor total ... R$ 26.100,00 (vinte e seis mil, cem reais) 

Item N°.: 0285 
ACETATO DE RETINOL 50.000UI/ML. + COLECALCIFEROL 10.000UI/ML. 
Quantidade: 2.500 FRASCOS 
Nome Comercial:  AD  TIL SOLUCAO ORAL FRASCO 10 ML. 
Fabricado por: LABORATORIO TAKEDA PHARMA LTDA. 
Detentor do produto: COSMED INDUSTRIA DE COSMETICOS E MEDICAMENTOS S.A. 
Procedência de fabricação: NACIONAL 
Apresentação do medicamento: CAIXA C/01 FRASCO  VD  AMB GOTEJADOR X 10 ML. 
Número do registro no M.S.: 1.7817.0914.001-7 
Valor unitário ... R$ 4,80 (quatro reais e oitenta centavos) 
Valor total ... R$ 12.000,00 (doze mil reais) 

Valor Global...R$ 317.490,00 ( trezentos e dezessete mil, quatrocentos e noventa reais) 

INTERLAB FARMACLUTICA LTDA. 
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CONDIÇÕES GERAIS 

• Validade da proposta : 60 (sessenta) dias conforme consta no Edital — (IPI-Isento); 
• Condições de pagamento: 30 (trinta) dias conforme consta no respectivo Edital; 
• Prazo de entrega: 05 (cinco) dias uteis no local indicado conforme consta no Edital; 
• "A empresa se sujeita as normas do Edital e as Leis Federais n° 10.520/2002, 

.666/1.993, 8.883/1.994 e, Decreto Municipal n° 4.068/2006, Lei complementar n° 
123/2006, e demais Leis cujas normas incidam a presente Licitação." 

• Validade  minima  dos medicamentos: superior a 12 (doze) meses contados a partir 
da entrega. 

• Os medicamentos com dizeres: " - VENDA PROIBIDA PELO COMÉRCIO -"; 
• As despesas referente a frete, transporte correrão por nossa conta e risco. 
• ADEQUAR A QUANTIDADE SOLICITADA DE ACORDO COM A EMBALAG 

COTADA EM NOSSA PROPOSTA. 

INTERLA FARMACÊUTICA LTDA. 

A\ 	  
Laércio Vert's 	Mis Santos  Jr  — sócio gerente 

R.G.n° 7.866. 31 - 5 — CPF.: 034.113.418-07 

BANCO PARA PAGAMENTO 
BANCO DO BRASIL 
AGÊNCIA N° 3320-0 

CONTA CORRENTE N° 1.960-7 

Av. AGUA FRIA, 981/985 - AGUA FRIA - CEP: 02333-001 -  SAO  PAULO - FONE (11) 2997-9177 - FAX: (11) 2204-5996 
INSCRIÇÃO C.N.P.J. N° 43/95.831/0001-40 	INSCRIÇÃO ESTADUAL N° 108.698.639-115 
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:A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE AMÉRICO BRASILIENSE 
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAÚDE 
DEPARTAMENTO DE COMPRAS E LICITAÇÕES 

EDITAL DE PREGÃO (PRESENCIAL) N°. 0020/2023 
PROCESSO 	 N° 0068/2023 
ENCERRAMENTO: 03/05/2023 As 09:30 horas 
(AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS) 

DECLARAÇÃO 

A empresa Interlab Farmacêutica Ltda, devidamente inscrita no (CNIPJ)"-S-cia—oi n ° 

43.295 831/0001-40, com sede na Av. Agua Fria n ° 981/985 - São Paulo — SP DECLARAI 

a) Aceita todas as condições estabelecidas neste edital e seus anexos. 

b) Que o preço apresentado abrange todas as despesas incidentes sobre o objeto da licitação (a 
exemplo de impostos, taxas, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e 
gastos com transporte), bem como os descontos porventura concedidos. 

c) Que se compromete a efetuar a entrega dos produtos no preço e prazos constantes de sua 
proposta; 

d) Que o prazo de validade da proposta é de 60 dias 

e) Sob penas da lei, que não possui em seu quadro societário servidor público da ativa, ou 

empregado de empresa pública ou de sociedade de economia mista, por serviços prestados, 
inclusive consultoria e assistência técnica, salvo nas hipóteses previstas na LDO. 

São Paulo, 26 de Abril de 2023. 

INTERj AB 
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PREFEITURA MUNICIPAL DE AMÉRICO BRASILIENSE 
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAÚDE 
DEPARTAMENTO DE COMPRAS E LICITAÇÕES 

EDITAL DE PREGÃO (PRESENCIAL) N°. 0020/2023 
PROCESSO 	 N" 0068/2023 
ENCERRAMENTO: 03/05/2023 'As 09:30 horas 
(AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS) 

I) Dados Cadastrais da empresa: 

DADOS CADASTRAIS 

Razão Social: Interlab Farmacêutica Ltda. 

Endereço: Av. Agua Fria n°. 981/985 

Município: São Paulo 

Inscrição no CNPJ: 43.295.831/0001-40 

Telefone (11) 2997-9177  

E-mail:  cadastro@interlab.com,br  

Bairro: Agua Fria 

Estado: SP 	CEP: 02333-001 

Fax: (11) 2204-5996 

e-mail  — envio de Autorização de Fornecimento: elciointerlab.com.br. 

II) Dados cadastrais do representante legal que assinará o contrato: 

Nome: Laercio Veríssimo dos Santos  Junior 	Cargo: Sócio 

Nacionalidade: Brasileiro 	 Estado Civil: Solteiro 

CPF: 034.113.418-07 	 RG: 7.866.931-5 

Endereço: Rua Maria Lopes n°. 597 	 Bairro: Vila Rosa 

Município: São Paulo 	 Estado: SP 	CEP: 02376-000 

Data de Nascimento: 02/11/1960  

e-mail  institucional: cadastroAinterlab.com.br  e-mail  pessoal: elcioAinterlab.com.br  

São Paulo, 26 de Abril de 2023. 

La6rc:o Verissimo 	 - 

G. n" 7 	 - 	03t,  113 1-0F.,--Lr  
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