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Compras 

Termo de Adjudicação / Homologação 
Pregão Eletrônico no  24/2025 

A Autoridade Competente da (o) Prefeitura Municipal de Guaíra/SP, sr.(a) ANTONIO 
MANOEL DA SILVA JUNIOR, no uso das atribuições legais, conforme a legislação vigente 
(Lei 14.133/21 e Lei 10.520/02), após constatar a legitimidade dos atos procedimentos e 
correção jurídica das fases internas e externas do procedimento, resolve HOMOLOGAR o 
resultado do Pregão Eletrônico n° 24/2025, Processo n° 64/2025, Edital n° 31/2025, Registro 
de Preços n° 21/2025 cujo objeto trata de AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS 
GENÉRICOS PARA ATENDER ORDENS JUDICIAIS: 

Item 
JOSIANE CRISTINA FUSCO CARRARO - EPP 

CNPJ: 21.940.274/0001-30 
AV JOSE ANTUNES DE LISBOA, 56,56- JARDIM 

DO BOSQUE, LEME - SP, CEP: 13613-130 
Telefone: (19) 3572-1087 

Descrição do Produto/Serviço 

Unidade Quant. Valor 
Unitário 

Valor 
Total 

33 LATUDA 20MG Marca: DAIICHI SANKYO/LATUD CPO 480 4,60 2.208,00 
34 LATUDA 40M0 Marca: DAIICHI SANKYO/LATUD CPO 480 6,98 3.350,40 

Total do Proponente 5.558,40 

Item 
MEDSI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS 

LTDA 
CNPJ: 30.754.325/0001-20 

AV. RUDOLF DAFFERNER, N° 400,400 EDIF 
NOVA YORK - BOA VISTA, SOROCABA - SP, 

CEP: 18085-005 
Telefone: (15) 3228-6707 

Descrição do Produto/Serviço 

Unidade Quant. Valor 
Unitário 

Valor 
Total 

69 VIMPAT 100MG Marca: Vimpat 1 00m - UCB UN 480 7,57 3.633,60 
70 VIMPAT 150MG Marca: Vimpat 150mg - UCB UN 480 11,37 5.457,60 

Total do Proponente 9.091,20 

Item 
BRASIL FARMAON MEDICAMENTOS 

FARMACEUTICOS LTDA 
CNPJ: 40.254.918/0001-81 

Rua 07,120 ******** - SETOR FLAMBOYANT, 
CATALAO - GO, CEP: 75710-864 

Telefone: (16) 3238-1900 
Descrição do Produto/Serviço 

Unidade Quant. Valor 
Unitário 

Valor 
Total 

2 ARCOXIA 90MG Marca: MERCK CP 1440 3,66 5.270,40 

6 CALMAN FRASCO 100 ML Marca: ATIVUS FR 24 49,00 1.176,00 
7 CARVEDILOL 25 MG Marca: CIMED CPO 960 0,15 144,00 
15 CYMOALTA 60MG Marca: EL! LILLY CP 1440 6,95 10.008,00 

20 ETNA Marca: GROSS CP 2160 2,44 5.270,40 
22 GLIFAGE XR 500MG Marca: MERCK CP 960 0,288 276,48 
32 LAMITOR CD 100MG Marca: TORRENT CP 1440 2,54 3.657,60 
37 MILGAMMA 150MG Marca: FARMASA CP 480 2,44 1.171,20 
40 NEBLOCK SMG Marca: TORRENT CP 720 1,65 1.188,00 
59 SOMALGIN CARDIO 100MG Marca: SIGMA CP 720 0,35 252,00 
66 VASOGARD IOOMG Marca: BIOSINTETICA CP 1440 1,32 1.900,80 
71 WELLBUTR1N XL 300MG Marca: CPO 480 7,74 3.715,20 
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GLAXOSMITHKLINE 
74 AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTÁSSIO 

875+125MG Marca: DELTA 
CP 6480 3,06 19.828,80 

76 CLORIDRATO DENEBIVOLOL 5MG Marca: 
PHARLAB 

UN 3240 0,612 1.982,88 

78 MALEATO DE INDACATEROL I50MCG - FRASCO 
30 DOSES Marca: NOVARTIS 

FR 216 146,00 31.536,00 

81 SULFATO DE GLICOSAMINA 500MG + SULFATO 
DE CONDROITINA 400 MG Marca: ZODIAC 

CP 10800 1,692 18.273,60 

Total do Proponente 105.651,36 

Item 
MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE LTDA 

CNPJ: 20.918.668/0001-20 
JACINTO GODOY, 676 - CENTRO, ERECHIM - 

RS, CEP: 99700-384 
Telefone: 5499775744 

Descrição do Produto/Serviço 

Unidade Quant. Valor 
Unitário 

Valor 
Total 

1 ADDERA D3 5000U1 Marca: HYPERA CX C/30 CP 720 4,38 3.153,60 
68 VENLIFT OD 75MG Marca: TORRENT CP 720 3,70 2.664,00 
83 TOPIRAMATO 25MG Marca: EUROFARMA UNI 15000 0,45 6.750,00 

Total do Proponente 12.567,60 

Item 
XISMED DISTRIBUIDORA LTDA 

CNPJ: 27.908.285/0001-10 
SÃO PAULO, 41 SALA 607 - VILA BELMIRO, 

SANTOS - SP, CEP: 11075-330 
Telefone: 1321383173 

Descrição do Produto/Serviço 

Unidade Quant. Valor 
Unitário 

Valor 
Total 

73 ALOPURINOL 300MG Marca: GENERICO SANDOZ CPO 30000 0,244 7.320,00 
75 AMOXICILINA 400MG + CLAVUNALATO 57MG - 

70ML Marca: GENERICO PRATI 
FRS 1080 23,30 25.164,00 

79 MIRTAZAPINA 30MG Marca: GENERICO SANDOZ UN 21600 0,58 12.528,00 
80 SUCCINATO DE METROPOLOL 50MG Marca: 

GENERICO ACCORD 
UN 54000 0,42 22.680,00 

Total do Proponente 67.692,00 

Determino a convocação da empresa para assinatura das Atas. 

Publique-se. 

Guaíra/SP, 02 de junho de 2025. 

ANTONIO MANOEL DA SILVA'JUNIOR 
Prefeito 


