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MUNICÍPIO DE FREDERICO WESTPHALEN
RIO GRANDE DO SUL

CNPJ: 87.612.917/0001-25
SETOR DE LICITAÇÕES

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 26/2021
ANEXO I - ESPECIFICAÇÃO DO OBJETO E FORMULÁRIO PADRONIZADO DE PROPOSTA

Fornecedor:
Endereço:
CPF/CNPJ:

Número: Cidade: UF:
Insc. Estadual: Fone:

Item Qtde. Unid. Descrição Marca Valor Valor Total

Favor cotar os preços para fornecimento dos materiais/serviços abaixo especificados:

Item
Sub.

E-mail: Validade da Proposta:

Unitário
COM1 220,00 ACIDO ACETILSALICÍLICO tamponado

100mg/cp.

COM2 540,00 LEVODOPA 100MG + BENSARAZIDA 25

MG HBS/CP

PAR3 6,00 MEIA CALÇA KENDALL ALTA
COMPREENSÃO SEM PONTEIRA

PAR4 6,00 MEIA CALÇA KENDALL MÉDIA
COMPREENSÃO SEM PONTEIRA

COM5 210,00 SUCCINATO DE METOPROLOL 50mg/cp.

COM6 1.200,00 SUCCINATO DE METOPROLOL
100mg/cp.

COM7 600,00 AMITRIPTILINA 25mg/cp.

FR8 6,00 BECLOMETASONA 250mcg/dose spray

COM9 360,00 BETAISTINA 24 mg.

COM10 1.000,00 BROMAZEPAM 6mg/cp.

COM11 1.000,00 CARBAMAZEPINA CR 200mg/cp.

COM12 180,00 CLONAZEPAM 0,5mg/cp.

BG13 20,00 DICLOFENACO DIETILAMÔNIO
11,6mg/g gel 60g.

COM14 20,00 DIGOXINA 0,25 mg/cp

COM15 600,00 Depakote 500mg./cp. Obs: Conforme receita

médica, não pode ser substituido pelo
genérico ou similar.

COM16 120,00 ESCITALOPRAM 10mg/cp.

FR17 7,00 ESCITALOPRAM 20mg/ml 15ml.

Assinatura e Carimbo
do Fornecedor

Em, ____/____/______ CONDIÇÕES DIVERSAS
Vide EDITAL
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COM18 600,00 FUROSEMIDA 40mg/cp.

COM19 1.000,00 HALOPERIDOL 5mg/cp.

COM20 200,00 HIDROCLORITIAZIDA 50mg/cp.

UN21 300,00 LEITE EM PÓ INTEGRAL 400g.

BG22 300,00 LIDOCAÍNA 2%  gel.

COM23 420,00 OLANZAPINA 5mg/cp.

COM24 360,00 OLANZAPINA 10mg/cp.

UN25 20,00 ÓLEO MINERAL 100ml.

COM26 360,00 PARACETAMOL + CAFEÍNA +

CARISOPRODOL  + DICLOFENACO
SÓDICO /CP.

COM27 180,00 PROPANOLOL 40mg/cp.

COM28 2.000,00 SERTRALINA,  50mg/cp.

COM29 180,00 SINVASTATINA 40mg/cp.

UN30 2.000,00 SONDA URETRAL DESCARTAVEL

SILICONIZADA N.10.

BG31 12,00 SULFADIAZINA DE PRATA POMADA
50g.

COM32 540,00 TOPIRAMATO 100mg/cp.

COM33 720,00 TOPIRAMATO 50mg/cp.

COM34 13.000,00 BIPERIDENO, 2MG/CP.
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COM35 11.000,00 CARBONATO DE LÍTIO 300MG/CP.

COM36 6.000,00 CITALOPRAM 20MG/CP.

COM37 6.000,00 CLORIDRATO DE SERTALINA 50MG/CP.

COM38 5.000,00 CLORPROMAZINA 25MG/CP.

COM39 1.000,00 COMPLEXO B.

COM40 9.000,00 FLUOXETINA 20 MG/CP.

COM41 600,00 HALOPERIDOL 1MG/CP.

COM42 9.500,00 HALOPERIDOL 5MG/CP.

COM43 3.000,00 IMIPRAMINA 25MG/CP.

COM44 6.000,00 LEVOMEPROMAZINA 100MG/CP.

FR45 40,00 LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML 20

COM46 2.500,00 LORAZEPAM 2MG/CP.

AMP47 50,00 PROMETAZINA 25MG/ML 2ML

COM48 3.000,00 PROMETAZINA 25MG/CP.

COM49 800,00 TIAMINA 300MG/CP.

COM50 35.000,00 Ácido Acetilsalicílico 100mg/cp.

COM51 3.520,00 Cinarizina 25mg/cp.

COM52 5.000,00 Carbonato de Lítio 300mg/cp.
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FR53 50,00 Dipirona  50mg/mL  solução oral frasco
100ml.

COM54 1.500,00 Digoxina 0,25mg/cp.

FR55 500,00 Glicinato Férrico Gotas 30ml.

FR56 500,00 Hidroxido Alumínio 37mg/ml + Hidroxido

Magnésio 40 mgml + dimeticona 5 mg/ml
frasco 150 ml.

FR57 100,00 Loratadina 5 mg/ml xpe 100ml

COM58 1.000,00 Metronidazol 400mg/cp.

BG59 20,00 Miconazol, nitrato de, Creme dermatológico

28g .

COM60 8.000,00 Paracetamol 500mg + Codeina 30mg/cp.

COM61 2.000,00 Verapamil 80mg/cp.

UN62 14.000,00 Seringa desc 1ml c/agulha fixa 06x0,25mm
(para insulina)

T O T A L

Assinatura e Carimbo
do Fornecedor

Em, ____/____/______ CONDIÇÕES DIVERSAS
Vide EDITAL


