¥ FUNEAS PARANA SR

Fundag¢do Estatal de Atencio GOVERNG DO EsTADO \O A\

em Saude do Parana SECRETARIA DA SAUDE | f Fls. 9

PLANO DE CONTRATAGOES ANUAL - 2024 - UNIDADE: HZNL - MEDICAMENTOS | ._6
UNIDADE , PERIODO NECESSARIO PARA INICIAR A CONTRATAGAO PRECO Nl _%,
DESCRIGCAO DO OBJETO R ELEGIVEL MARQUE UM (X) NA COLUNA CORRESPONDENTE ESTIMADO Y :;_9_1{:-,,
ITEM el co. (DESCRICAO COMPLETA, INCLUSIVE A Forma | DE MEDIDA | qp mES ) ME/EPP? | MODALIDADE _(BASEADO NO TOTAL
SERVICOS?| GMS DE APRESENTAGAO) (KG, UNIT, ANUAL _ (PE, DL, IL, CRED) ULTIMO FORNEC:
LITRO, ETC) (SIMINAO) JAN|FEV| MAR | ABR| MAI [ JUN |[JuL| AGO [SET| ouT | NoV [DEZ| FUNEAS/ SESA/
COMP/ DELS ETC)
Acebrofilina 10 mg/ mL OR XPE ADULTO 120 mL
1 BENS 6501-212 (Hospitais) 20 240 X R$ 474 R$ 1.137,60
Acetilcisteina 100 mg/ mL SOL INJ AMP 3 mL
2 BENS 6501-217 (Hospitais) 40 480 X R$ 1,94| R$ 929,10
Acetilcisteina 120 mg/ g GRAN SOL ENV 5 g
3 BENS 6501-49875(Hospitais) 300 3.600 X R$ 0,71 R$ 2.556,00
4 BENS 6501-219 |Aciclovir 200 mg COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,19] R$ 114,00
5 BENS 6501-220 |Aciclovir 250 mg P4 liofil FA (Hospitais) 55 660 X R$ 6,17| R$ 4.072,20
6 BENS | 6501-221 mm;”f mg/ g CREM DERMBG 109 4 48 X R$ 2134 R$  1.024,32
7 BENS 6501-226 |Acido Acetilsalicilico 100 mg COM (Hospitais) 400 4.800 X R$ 0,04| R$ 211,20
Acido Ascérbico (Vitamina C) 100 mg/ mL EV/IM
8 BENS 6501-228 (<0 Ny AMP 5 mL (Hospitais) 15 180 X R$ 4,60 R$ 828,00
9 BENS 6501-233 |Acido Félico 5 mg COM (Hospitais) 60 720 X R$ 0,04| R$ 28,80
Acidos Graxos + Retinol (Vitamina A) + Tocoferol
( )
10 BENS 6501-234 |(Vitamina E) + Lecitina de Soja VT EMU DERM FR 100 1.200 X R$ 2,92 R$ 3.504,00
100 mL (Hospitais)
Acido Tranexamico 50 mg/ mL SOL INJ AMP 5 mL
11 BENS 6501-233 (Hospitais) 60 720 X R$ 4,50 R$ 3.240,00
Acido Valpréico (Valproato de Sédio) 250 mg CAP
12 BENS 6502-1021 MOLE 344 C1 (Hospitais) 60 720 X R$ 0,66 R$ 475,20
6501-  |Acido Valpréico (Valproato de Sédio) 500 mg COM
13 BENS 149877 |VER 344 C1 (Hospitais) 13 156 X R$ 0,55 R$ 85,80
Acido Valpréico (Valproato de Sédio) 50 mg/ mL
14 BENS 6502-1022 XPE FR 100 mL 344 C1 (Hospitais) 3 36 X R$ 7,87 R$ 283,32
15 BENS 6501-235 |Adenosina 3 mg/ mL SOL INJ AMP 2 mL (Hospitais) 10 120 X R$ 9,96| R$ 1.195,20
16 BENS fgg;é Agua Solugdo Injetavel Estéril 1.000 mL (Hospitais) 20 240 X R$ 11,87| R$ 2.848,80
17 BENS 6501-241 [Agua Soluggo Injetavel Estéril 250 mL (Hospitais) 25 300 X R$ 2,86 R$ 858,00
18 | BENS | 6501-243 | 52 Seuseo netvel sl AMP A0 mE 500 6.000 X RS 1,06| R$  6.360,00
19 BENS 6502-1089 [Albendazol 400 mg COM MAST (Hospitais) 15 180 X R$ 0,32| R$ 57,60
20 BENS 6501-247 |Albumina Humana 20 % SOL INJ 50 mL (Hospitais) 50 600 X R$ 114,001 R$  68.400,00
AlLfentanila, Cloridrato 0,544 mg/ mL EV SOL INJ
21 BENS 6502-1026 AMP 5 mL 344 A1 (Hospitais) 30 360 X R$ 19,70 R$ 7.092,00
22 BENS 6501-250 |AloPURinol 100 mg COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,17] R$ 61,20
23 BENS 6501-251 |AloPURinol 300 mg COM (Hospitais) 15 180 X R$ 0,36| R$ 64,80
24 | BENS | 6501253 [foeee bl m XPEADULTOFR 100 ML 15 180 X RS 218[ RS 39240
25 | BENS | 6501255 [focatha zo0malmt SOLINAMPZ ML 85 1.020 X RS 9,00[ R$  9.180,00
26 | BENS | 6501259 [(frOF ne 24 melmt SOLIVANE IO 10 120 X RS 1499 R$  1.798,80
27 BENS 6501-260 |AmioDARONA 200 mg COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,57| R$ 342,00
28 BENS | 6501-261 &";gggf;?”“ 80 mg/ mL. SOL INJ AMP 3 mi. 50 600 X R$ 255 R§  1.530,00
29 BENS 6502-1025 |AmiTRIPtilina 25 mg COM REV 344 C1 (Hospitais) 120 1.440 X R$ 0,63| R$ 907,20
6401-  |Amoxicilina 1 g + Clavulanato 200 mg PO SOL INJ
30 BENS 40409 |FA (Hospitais) 100 1.200 X R$ 13,50| R$  16.200,00
31 BENS 6501-267 |Amoxicilina 500 mg CAP DURA COMP (Hospitais) 20 240 X R$ 1,10 R$ 264,00
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32 | BENS | 6501264 [gry/cite S0 T Clawianato 125 mg COM 50 600 X RS 229 R$  1.374,00
[*)
33 BENS 6501-1217 |Ampicilina 1 g PO SOL INJ FA AMP (Hospitais) 30 360 X R$ 3,40| R$ 1.2 2"34
[ { Bl
34 | BENS | 6501269 2t e 80 Subactam 099 O SOLINIFA 50 600 X RS 648| R$ 348800},
35 | BENS |6501-1221 |Aniodipino 5 mg OR COM (Hospitais) 500 6.000 X R$ 003| R$ 188007
36 BENS 6501-271 |Atenolol 25 mg COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,05 R$ 30,00-
37 BENS 6501-272 |Atenolol 50 mg COM (Hospitais) 20 240 X R$ 0,08| R$ 18,96
38 BENS 6501-274 |Atorvastatina 20 mg COM REV (Hospitais) 70 840 X R$ 0,44 R$ 369,60
39 | BENS | 6501276 |jole 10 mo/MIEVSOL RUANE2Em: 10 120 X RS 11,00{ R$  1.320,00
40 | BENS | 6501275 [yl 10 me/mL BV SOLINIAMP S 30 360 X RS 22,00| R$  7.920,00
41 BENS 6501-279 |Atropina 0,5 mg/ mL SOL INJ AMP 1 mL (Hospitais) 140 1.680 X R$ 6,70 R$  11.256,00
42 BENS 6501-1226 |AZITromicina 500 mg COM REV (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,94| R$ 1.128,00
43 BENS 6501-282 |AZITromicina 500 mg PO SOL INJ FA (Hospitais) 50 600 X R$ 14,15| R$ 8.490,00
6501-  |Azul de Metileno 10 mg/ mL (1%) EV/OR SOL INJ
44 BENS 50122 |AMP 5 Mi (Manipulado) 10 120 X R$ 8,40| R$ 1.008,00
45 BENS :253210 Ef“z"’n':‘f‘(ﬁ;’s”;,;‘g‘; meg/ mL INAL OR SUS AER 130 1.560 X R$ 418| R$  6.520,80
46 | BENS |6501-1389 [poibehoine BENEATIN 1:200.000 Ui Po 10 120 X RS 9,50| R$  1.140,00
Benzilpenicilina POTASSICA 5.000.000 Ul EV/IM
47 BENS 6501-1393 P6 liofil FA (Hospitais) 15 180 X R$ 6,86| R$ 1.234,80
BETAmetasona, Dipropionato 0,5 mg/g +
48 BENS 6501-4245 | GENTAmicina 1mg/ g VT POMDERM BG 30 g 3 36 X R$ 9,14| R$ 329,04
(Hospitais)
BETAmetasona, Dipropionato 5 mg/ mL +
49 BENS 6501-4245 [BETAmetasona, Fosfato Dissodico 2 mg/ mL IM 25 300 X R$ 6,00 R$ 1.800,00
SUS INJ AMP 1 mL (Hospitais)
50 BENS  |6501-1230 i‘f*’(:’;’g‘;:‘;ge Sédio 8,4 % EV SOL INJ AMP 10 50 600 X R$ 0,98| R$ 588,00
51 BENS | 6501204 |2 7qihonee Do 0o 84 % EVSOL INEOLS 260 5 60 X RS 2766| R$  1.659,60
52 BENS 6502-2657 [Biperideno 2 mg OR COM 344 C1 (Hospitais) 10 120 X R$ 0,27| R$ 32,40
53 BENS 6501-295 |Bisacodil 5 mg DRA (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,14]| R$ 168,00
54 BENS 6501-297 [BromoPRIDA 10 mg COM (Hospitais) 80 960 X R$ 0,20] R$ 192.00
55 | BENS | 6501-208 [flomePiOA % mo/m OR SOLFRZ0ML 6 72 X RS 298[ R$ 214,56
56 | BENS | 6501209 [flomePiioh o ma/mt SOLINIANE 2mb 1500 | 18.000 X RS 325 R$  58.500,00
57 BENS 6501-2552 (BHL:)psi:;ua:iasi;a 5 mg/ mL (0,5%) SOL INJ FA 20 mL 7 84 X R$ 469| R$ 393,60
BUpivacaina 5 mg/ mL + EPINEFrina 5 mcg/ mL IT
58 BENS | 6501305 |go0 |n FA 20 mi. (Hospitais) 14 168 X R$ 700/ R$  1.176,00
BUpivacaina 5 mg/ mL + Glicose 80 mg/ mL IT SOL
59 BENS 6501-304 [INJ AMP EMBALAGEM COM INTERIOR 200 2.400 X R$ 424 R$ 10.176,00
ESTERIL 4 mL (Hospitais)
60 | BENS |6501-3781 |7 fuecale sodrica s ma/mt [T SOLINANP 20 240 X RS 877| RS  2.104,80
61 BENS 6501-307 |Captopril 25 mg COM (Hospitais) 70 840 X R$ 0,03| R$ 25,20
62 BENS  |6502-1032 f:;fgt";'ge"‘”a 200 mg OR COM 344 C1 80 960 X R$ 0,18| R$ 172,80
63 BENS 563;); Carvao Ativado OR PO ENV 25 g (Manipulado) 6 72 X R$ 8,50| R$ 612,00
64 BENS 6501-310 |CarVEDilol 12,5 mg COM (Hospitais) 220 2.640 X R$ 0,13]| R$ 343,20
65 BENS 6501-312 |CarVEDilol 3,125 mg COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,09 R$ 32,40
66 BENS 6501-311 |CarVEDilol 6,25 mg COM (Hospitais) 60 720 X R$ 0,12| R$ 86,40
67 BENS 6501-3020 |Cefalexina 500 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,31| R$ 111,60
68 BENS 6501-316 |CefaLOTina 1 g EV/IM P06 liofil FA (Hospitais) 100 1.200 X R$ 4,78| R$ 5.736,00
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69 BENS 6501-317 |CeFAZolina 1 g EV/IM P6 liofil FA (Hospitais) 1.000 12.000 X R$ 3,60 R$ 43.200,00|
. - o ¢ (-‘-Hf'
70 BENS 6501-1234 |Cefepima 1 g Pé liofil FA (Hospitais) 50 600 X R$ 9,29 R$ 5.57/3({}0_ __.,f<<>\
T y ) \

71 BENS 6501-320 |CefTAZidima 1 g EV/IM PO SOL INJ FA (Hospitais) 10 120 X RS$ 9.00| RS 1.(?8_0@? 11 \. A

72 BENS | 6501-322 |CefTRIAXona 1 g PG liofil FA (Hospiais) 1,500 18.000 X RS 337 RS 60.660.00] —° /§)

73 | BENS | 6501324 | FRIelE 5O me/m VIIEUC COLUTFR 260 20 240 X RS 1328 RS 3.48R20%5 50/
Cetoconazol 20 mg/ g VT CREM DERM BG 30 g

74 BENS 6501-326 (Hospitais) 5 60 X R$ 10,00| R$ 600,00

75 BENS 6501-329 |Cetoprofeno 100 mg EV P liofil FA (Hospitais) 600 7.200 X R$ 3,401 R$  24.480,00
Cetoprofeno 50 mg/ mL IM SOL INJ AMP 2 mL

76 BENS 6501-330 (Hospitais) 50 600 X R$ 2,99| R$ 1.794,00

77 BENS 6501-328 |Cetoprofeno 50 mg OR CAP DURA (Hospitais) 150 1.800 X R$ 0,32 R$ 576,00
Cianocobalamina (Vitamina B12) 5.000 mcg +
Piridoxina (Vitamina B6) 100 mg + Tiamina

78 BENS 6501-1245 (Vitamina B1) 100 mg (Citoneurin ou Nevrix) IM SOL 20 240 X R$ 4,67 R$ 1.120,80
INJ AMP (Hospitais)

79 BENS 6501-1246 |Ciclobenzaprina 10 mg OR COM (Hospitais) 35 420 X R$ 0,08 R$ 33,60

80 BENS 6501-332 |Cilostazol 100 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X RS 0.61] R$ 219.60

81 BENS 6501-335 |Cinarizina 25 mg OR COM (Hospitais) 15 180 X R$ 0,31] R$ 55,80

82 BENS | 6501-337 ﬁ"‘(’;s;'lf:lz)”"" 2mg/mL SOL INJ 100 mL 600 7.200 X R$ 14,64| R$ 105.408,00

83 BENS 6501-505 |Ciprofloxacino 500 mg OR COM REV (Hospitais) 60 720 X R$ 0,59| R$ 424,80

84 BENS szgzl; Cisatracurio 2 mg/mL EV SOL INJ AMP 10 mL 30 360 X R$ 19,80 R$ 7.128,00
Clindamicina, Cloridrato 300 mg OR CAP DURA

85 BENS 6501-510 (Hospitais) 3 36 X R$ 1,20| R$ 43,20
Clindamicina, Fosfato 150 mg/ mL EV/IM SOL INJ

86 BENS  |6502-1083 |y o b o) 600 7.200 X R$ 4,10 R$  29.520,00

87 BENS 6502-1083 [Clonazepam 0,5 mg OR COM 344 B1 (Hospitais) 10 120 X R$ 0,06 R$ 7,20
Clonazepam 2,5 mg/ mL SOL OR FR 20 mL 344 B1

88 BENS  |6502-2708 | /oo 3 36 X R$ 440 R$ 158,40

89 BENS 6502-1084 |Clonazepam 2 mg COM 344 B1 (Hospitais) 7 84 X R$ 0,06| R$ 5,04

90 BENS 6501-513 |CloNIDina 0,15 mg OR COM (Hospitais) 50 600 X R$ 6,56 R$ 3.936,00

91 BENS 6501-512 [CloNIDina 0,1 mg OR COM (Hospitais) 200 2.400 X R$ 0,18| R$ 432,00

92 BENS 6501-514 |CloNIDina 0,2 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,19 R$ 68,40
CloNIDina 150 mcg/ mL EV/IM/EPI/T SOL INJ

93 BENS | 6501515 | 400 1 osaiaie) 50 600 X R$ 728 R$  4.368,00

94 BENS 6501-1249 |Clopidogrel 75 mg OR COM REV (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,46| R$ 552,00
Cloreto De Potassio 19,1 % SOL INJ AMP 10 mL

95 BENS | 6501519 | ool O 200 2.400 X R$ 0,55 R$  1.320,00

96 | BENS | 6501520 [l Do Petdesio 0 OR SOL ORFR ML 25 300 X RS 264 RS 792,00

97 BENS |6501-1274 fk"‘;r:;ﬁa?:) S6dio 0,9 % SOL INJ 1.000 mL 800 9.600 X R$ 9,32| R$  89.472,00

98 BENS 6501-1267 |Cloreto De Sédio 0,9 % SOL INJ 100 mL (Hospitais) 4.000 48.000 X R$ 4,33 R$ 207.840,00

99 BENS 6501-35 |Cloreto De Sadio 0,9 % SOL INJ 250 mL (Hospitais) 4.000 48.000 X R$ 558 R$ 267.840,00

100 BENS 6501-1273 |Cloreto De Sédio 0,9 % SOL INJ 500 mL (Hospitais) 1.600 19.200 X R$ 6,83| R$ 131.136,00

101 BENS |6501-1266 fk"‘;r:;ﬁa?:) S6dio 0,8 % SOL INJ AMP 10 mL 60 720 X R$ 0,36| R$ 259,20

102 BENS |6501-1275 fk"‘;r:;ﬁa?:) Sodio 20 % SOL INJ AMP 10 mL 110 1.320 X R$ 0,63| R$ 831,60

103 BENS |6502-1087 ﬁ"‘:spgﬁgfgz'”“ 100 mg OR COM REV 344 344 C1 10 120 X R$ 0,25| R$ 30,00

104 BENS |6502-1088 ﬁ"‘:spgﬁgfgz'”“ 25mg OR COM REV 344 C1 30 360 X R$ 0,30| R$ 108,00
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ClorproMAZINA 5 mg/ mL IM SOL INJ AMP 5 mL |
105 BENS 6502-1089 |344'c1 (Hospitais) 5 60 X R$ 2,48| R$ 148}(\1_ é-r-
- —\¢
. Codeina 3 mg/ mL SOL OR FR 120 mL 344 A2 = ~o
106 BENS 6502-1092 (Hospitais) 10 120 X R$ 69,00| R$ 8.%86? Rl 12 {’ \)
6501-  |Colagenase 1,2 Ul/g POM DERM BG 30 g 2 ( L 6 | @
107 BENS 57939 |(Hospitais) 15 180 X R$ 23,00| R$ 4. @0\@ _/¢;§ /
6501-  [Colagenase 0,6 U/ g + Cloranfenicol 1 g/ g VT Part— _‘?,/
108 BENS 19208 |POM DERM BG 30 g (Hospitais) 15 180 X R$ 35,00 R$ 6.30M_ 000~
109 BENS 6501-529 |Colchicina 0,5 mg OR COM (Hospitais) 10 120 X R$ 0,38 R$ 45,60
110 | BENS S |aapio B Viamina EVIM SOL [N AP 2 mt 100 1.200 X R$ 460| R§  5.520,00
pitais)
111 | BENS 2:3;9 Complexo B, Vitamina OR COM REV (Hospitais) 50 600 X R$ 048] R$ 288,00
112 BENS 6501-1279 |Dantroleno Sédico 20 mg EV Pé liofil FA (Hospitais) 12 144 X R$ 193,44| R$  27.855,36
113 | BENS | 6501533 [[pemerna 02 me/mt VIXANPFR 100 mE 2 24 X RS 26,00 R$ 624,00
114 | BENS | 6501-523 [oier oot 02 malmt EVIM SOL NI ANP 2mb 10 120 X RS 1,39| R$ 166,80
115 BENS 6501-546 |DEXAmetasona 4 mg OR COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,16| R$ 96,00
DEXAmetasona, Acetato 1 mg/ g VT CREM DERM
116 BENS 6501-541 BG 10 g (Hospitais) 25 300 X R$ 0,98| R$ 294,00
DEXAmetasona, Fosfato Dissédico 2 mg/ mL EV/IM
117 BENS 6501-547 SOL INJ AMP 1 mL (Hospitais) 350 4.200 X R$ 4,28| R$ 17.976,00
DEXAmetasona, Fosfato Dissédico 4 mg/ mL EV/IM
118 BENS 6501-548 SOL INJ AMP 2.5 mL (Hospitais) 500 6.000 X R$ 19,00 R$ 114.000,00
119 | BENS | 6501-549 [ peirenramne 04 mamb SOL ORFR100 mL 20 240 X RS 2,86 R$ 686,40
120 BENS 6501-550 |Dexclorfeniramina 2 mg COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,06| R$ 36,00
Dextrana 1 mg/ mL + Hipromelose 3 mg/ mL
121 BENS 6501-551 |(Lubrificante Oftalmico) SOL OFT FR 15 mL 1 12 X R$ 21,79 R$ 261,48
(Hospitais)
122 BENS 6502-1097 |Diazepam 10 mg COM 344 B1 (Hospitais) 150 1.800 X R$ 0,20 R$ 360,00
123 BENS 6502-1099 [Diazepam 5 mg COM 344 B1 (Hospitais) 300 3.600 X R$ 0,16 R$ 576,00
124 | BENS |6502-1098 [(/\eram o ma/ b SOL N ANP 2 mb 34481 60 720 X RS 088 RS 633,60
125 BENS 6501-557 |Diclofenaco Potassico 50 mg COM VER (Hospitais) 30 360 X R$ 0,12| R$ 43,20
126 | BENS |6501-4714 [(looiaco Sodico 20 malmb SOL I AMP S mt 25 300 X RS 143| R$ 429,00
127 BENS 6501-561 |Diclofenaco Sédico 50 mg COM REV (Hospitais) 20 240 X R$ 0,12| R$ 28,80
128 BENS 6501-570 [Digoxina 0,25 mg OR COM (Hospitais) 20 240 X R$ 0,19| R$ 45,60
Dimenidrinato 25 mg/ mL + Piridoxina 5 mg/ mL
129 BENS 6501-584 [ 0" 2 FR 20 mL (Hospitais) 10 120 X R$ 4,27 R$ 512,40
Dimenidrinato 3 mg/ mL + Piridoxina (Vitamina B6) 5
130 BENS 6501-587 |mg/ mL + Glicose 100 mg/ mL + Frutose 100 mg/ 200 2.400 X R$ 27,00 R$ 64.800,00
mL SOL INJ AMP 10 mL (Hospitais)
Dimenidrinato 50 mg/ mL + Piridoxina 50 mg/ mL IM
131 BENS 6501-586 SOL INJ AMP 1 mL (Hospitais) 50 600 X R$ 2,70| R$ 1.620,00
6501-  [Dimenidrinato 50 mg + Piridoxina 10 mg OR COM
132 BENS 83792 |REV (Hospitais) 50 600 X R$ 0,46 R$ 276,00
133 BENS 6501-589 [Dimeticona / Simeticona 40 mg OR COM (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,13| R$ 156,00
Dimeticona / Simeticona 75 mg/ mL OR EMU FR 15
134 BENS 6501-590 mL (Hospitais) 50 600 X R$ 1,66| R$ 996,00
Diosmina 450 mg + Hesperidina 50 mg OR COM
135 BENS 6501-2727 ey, (Hospitais) 15 180 X R$ 0,85 R$ 153,00
DipiRONA 300 mg +Isometepteno 30 mg+ Cafeina
136 BENS 6501-1285 | . mgCOM VER (Hospitais) 30 360 X R$ 0,70 R$ 252,00
DipiRONA 300 mg + Orfenadrina 35 mg + Cafeina
137 BENS 6501-592 50 mg OR COM (Hospitas) 30 360 X R$ 0,52| R$ 187,20
138 | BENS 6501-36 f’;{;‘;ﬁ:@f"o mg/ ml. EV/IM SOL INJ AMP 2 mL 5.000 60.000 X R$ 1,57| R$  94.200,00
139 | BENS 6501-32 f’;z‘;ﬁ:@f"o mg/ ml. OR SOL FR 10 mL 30 360 X R$ 2,33| R$ 838,80
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AMP 1 mL (Hospitais)

140 BENS 6501-37 [DipiRONA 500 mg OR COM (Hospitais) 300 3.600 X R$ 0,18| R$ 648,00
141 | BENS | 6501721 |02 ierine 2o mal mb EVSOL IIANZ 20 mt 15 180 X RS 840| R$  1.512001°C0;
N 2 \C’ \
142 | BENS | 6501723 [[preeriiona T me/m OR SUSFRT00 M 8 9% X RS 10,00| R$ 60/00:| 13 \ |
= o
DOPamina 5 mg/ mL EV SOL INJ AMP 10 mL S Mop. 6 /&)
143 BENS 6501-725 (Hospitais) 10 120 X R$ 4,34 R$ 5&@(&8\9 ‘ Cy
7T P .
144 | BENS | 6501-2740 |Doxazosina 2 mg OR COM (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,07| R$ 84060 00
145 | BENS | 6501746 [(iodhe 2 me/mt BV SOL UAMZ T mk 60 720 X RS 573| R$  4.125,60
146 BENS 6501-747 |Enalapril 10 mg OR COM (Hospitais) 200 2.400 X R$ 0,10| R$ 240,00
147 BENS 6501-748 |Enalapril 20 mg OR COM (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,06 R$ 72,00
148 BENS 6501-749 |Enalapril 5 mg OR COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,08| R$ 48,00
Enoxaparina Sédica 20 mg SC/EV SOL INJ SER
149 BENS 6501-750 0,2 mL (Hospitais) 30 360 X R$ 10,82| R$ 3.895,20
Enoxaparina Sédica 40 mg SC/EV SOL INJ SER
150 BENS 6501-38 0,4 mL (Hospitais) 600 7.200 X R$ 13,60 R$  97.920,00
Enoxaparina Sédica 60 mg SC/EV SOL INJ SER
151 BENS 6501-752 0,6 mL (Hospitais) 50 600 X R$ 24,80 R$ 14.880,00
Enoxaparina Sédica 80 mg SC/EV SOL INJ SER
152 BENS 6501-753 0,8 mL (Hospitais) 40 480 X R$ 25,00 R$ 12.000,00
EPINEFrina 1 mg/ mL (Adrenalina) SOL INJ AMP 1
153 BENS 6501-754 mL (Hospitais) 110 1.320 X R$ 497| R$ 6.560,40
Escetamina 50 mg/ mL (dextrocetamina) EV/IM
154 BENS 6502-3671 [ "INy AMP 2 ml 344 C1 (Hospitais) 45 540 X R$ 15,98| R$ 8.629,20
Escopolamina 10 mg + DipiRONA 250 mg OR COM
155 BENS 6501-3757 [opy, (Hospitais) 50 600 X R$ 0,42 R$ 252,00
156 | BENS |6501-1764 [sooroerina 10 me/mb OR SOLFR20mL 6 72 X RS 803| R§ 578,16
pitais)
157 BENS 6501-2751 |Escopolamina 10 mg OR COM REV (Hospitais) 50 600 X R$ 0,51 R$ 306,00
Escopolamina 20 mg/ mL EV/IM/SC SOL INJ AMP
158 BENS 6501-1765 [, (Hospitais) 250 3.000 X R$ 1,23| R$ 3.690,00
Escopolamina 4 mg/ mL + DipiRONA 500 mg/ mL
159 BENS 6501-2488 |/ 1\ SO INJ AMP 5 m (Hospitais) 500 6.000 X R$ 2,13 R$  12.780,00
Escopolamina 6,7 mg/ mL + DipiRONA 333,4 mg/
160 BENS 6501-3756 [ "2 SOL OR FR 20 mL (Hospitais) 4 48 X R$ 8,03 R$ 385,44
161 BENS 6501-769 |Espironolactona 100 mg OR COM (Hospitais) 70 840 X R$ 0,77 R$ 646,80
162 BENS 6501-770 |Espironolactona 25 mg OR COM (Hospitais) 200 2.400 X R$ 0,18| R$ 432,00
163 | BENS |6501-1209 [ty [0 ma/ mb EVIMISC SOLINTAMP Tt 35 420 X RS 115| R§ 483,00
Etomidato 2 mg/ mL EV SOL INJ AMP 10 mL 344
164 BENS 6502-1104 |-, (Hospitais) 15 180 X R$ 14,83| R$ 2.669,40
165 BENS 6502-1105 [Fenitoina 100 mg OR COM 344 C1 (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,25 R$ 300,00
166 | BENS |6502-1107 [f5oioe o0 me/m SOL NIAME S ml 334 C1 50 600 X RS 257| R$  1.542,00
Fenobarbital 100 mg/ mL SOL INJ AMP 2 mL 344
167 BENS 6502-1109 |5 (Hospitais) 5 60 X R$ 2,20 R$ 132,00
168 BENS 6502-1108 [Fenobarbital 100 mg OR COM 344 B1 (Hospitais) 50 600 X R$ 0,18| R$ 108,00
169 | BENS |6501-3120 [fSooie o ma/ mb ORINAL SOLFR 20 mE 40 480 X RS 20,93| R$  10.046,40
FentaNILA 0,05 mg/ mL + Droperidol 2,5 mg/ mL
170 BENS 6502-1100 [\ "INy AMP 2 mL. 344 C1 (Hospitais) 25 300 X R$ 12,44 R$ 3.732,00
171 | BENS |6502-1124 [ ool 000 mo/mb SOLINTANE 2mb 4% A1 300 3.600 X RS 232[ R$  8.352,00
172 | BENS |6502-1125 [fhiell S 009 mo/mb SOLIFATOmL 354 AT 150 1.800 X RS 300( R$  5.400,00
173 BENS 6501-3123 [Finasterida 5 mg OR COM REV (Hospitais) 50 600 X R$ 3,26 R$ 1.956,00
174 BENS 6501-3033 Fitomenadiona 10 mg/ mL (vitamina K) IM SOL INJ 15 180 X R$ 2,95 R$ 531,00
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175 BENS 6501-3033 [Fluconazol 150 mg OR CAP DURA (Hospitais) 20 240 X R$ 0,44| R$
176 BENS 6501-782 |Fluconazol 2 mg/ mL SOL INJ 100 mL (Hospitais) 25 300 X R$ 9,60| R$
Flumazenil 0,1 mg/ mL SOL INJ AMP 5 mL 344 C1
177 BENS 6501-782 | itais) 5 60 X R$ 13,79 R$
Fluoxetina 20 mg OR CAP DURA 344 C1
178 | BENS  |6502-1127 |, 7010 50 600 X R$ 0,08| R$ ;
Formoterol Capsula para Inalagdo 12mcg
179 BENS | 6501-784 ||\ 1iospitwis) COM APLICADOR 250 3.000 X R$ 1,50 R$  4.500,00
Fosfato de Sédio Monobasico 16 g/ 100 mL +
180 BENS 6501-2557 [Fosfato de Sodio Dibasico 6 g/ 100 mL (Fleet 20 240 X R$ 4,98| R$ 1.195,20
enema) SOL FR 130 mL (Hospitais)
181 | BENS | 6501785 [f\comaa 10 ma/m SOLNUAME 2mt 800 9.600 X RS 1,57| R$  15.072,00
182 BENS 6501-786 |Furosemida 40 mg OR COM (Hospitais) 450 5.400 X R$ 4,30 R$  23.220,00
183 BENS | 6501-786 qu'gg‘;‘:;;“o mg/ ml. EV/IM SOL INJ AMP 2 50 600 X R$ 1,39| R$ 834,00
184 BENS 6501-791 |Glibenclamida 5 mg OR COM (Hospitais) 10 120 X R$ 0,04 R$ 4,80
185 | BENS |es01-1321 (G,jf:;‘n”:i;f % RET SOL RET FR 500 mL 30 360 X R$ 750 R§  2.700,00
186 BENS |6501-1349 ﬁ:‘(f:;f‘;f’s)[’e Calcio 10 % SOL INJ AMP 10 mL 20 240 X R$ 1,54| R$ 369,60
Gliconato De Clorexidina 0,12 % (12 mg/mL)
187 BENS 6501-2558 VT/BUC COLUT FR 250 MI (Hospitais) 10 120 X R$ 21,89 R$ 2.626,80
188 BENS 6501-1338 |Glicose 10 % SOL INJ 1.000 mL (Hospitais) 25 300 X R$ 13,39| R$ 4.017,00
189 BENS 6501-1337 |Glicose 10 % SOL INJ 500 mL (Hospitais) 30 360 X R$ 9,43| R$ 3.394,80
190 BENS 6501-1347 |Glicose 50 % SOL INJ AMP 10 mL (Hospitais) 500 6.000 X R$ 3,72| R$  22.320,00
191 BENS |6501-1342 (f:f:;:afsf *+ Clor.S6dio 0,8 % SOL INJ 1.000 mL 80 960 X R$ 11,00| R$  10.560,00
192 | BENS |6501-1342 01605 5 % * Clor.S6dio 0.9 % SOL INJ 250 mt 8 96 X RS 424| R$ 407,04
(Hospitais)
193 BENS  |6501-1342 (f:f:;:afsf *+ Clor.S6dio 0,9 % SOL INJ 500 mL 130 1.560 X R$ 7,00 R$  10.920,00
194 BENS 6501-1346 |Glicose 5 % SOL INJ 1.000 mL (Hospitais) 90 1.080 X R$ 8,00| R$ 8.640,00
195 BENS 6501-1344 |Glicose 5 % SOL INJ 100 mL (Hospitais) 100 1.200 X R$ 241| R$ 2.896,55
196 BENS 6501-1344 |Glicose 5 % SOL INJ 250 mL (Hospitais) 70 840 X R$ 2,00| R$ 1.680,00
197 BENS 6501-1345 |Glicose 5 % SOL INJ 500 mL (Hospitais) 70 840 X R$ 3,80| R$ 3.192,00
198 | BENS |e502-1139 (H:;‘s":f;s";"' 2mg/mL OR SOL FR 20 mL. 344 C1 4 48 X R$ 3,20| R$ 153,60
HaloPERidol 5 mg/ mL IM SOL INJ AMP 1 mL 344
199 BENS 6502-3691 C1 (Hospitais) 50 600 X R$ 2,70| R$ 1.620,00
200 BENS 6502-1140 [HaloPERidol 5 mg OR COM 344 C1 (Hospitais) 30 360 X R$ 0,21| R$ 75,60
201 BENS  |6501-1352 e 2000 U1 SC SOL I AP 020 mt 600 7.200 X R$ 9,08| R$  65.376,00
202 BENS 6501-1352 HidrALAZINA 25 mg OR COM REV (Hospitais) 140 1.680 X R$ 0,21| R$ 352,80
203 BENS 6501-793 |HidroCLOROTiazida 25 mg OR COM (Hospitais) 200 2.400 X R$ 0,03 R$ 72,00
204 BENS 6501-1757 |Hidrocortisona 100 mg EV/IM P36 liofil FA (Hospitais) 1.500 18.000 X R$ 1,94 R$  34.920,00
205 BENS 6501-1758 |Hidrocortisona 500 mg EV/IM P36 liofil FA (Hospitais) 100 1.200 X R$ 6,07| R$ 7.284,00
Hidroxido De Aluminio 62 mg/ Ml OR SUS FR 100
206 BENS 6501-1758 |mL 15 180 X R$ 18,00| R$ 3.240,00
(Hospitais)
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207 BENS B Hidré)fidg Férrico 20 mg/ mL EV SOL INJ AMP 5 mL 8 96 X R$ 7.34| R$ 704,%, .
(Hospitais) - QC[:‘_'\
o e
Hidroxietilamido(130 / 0,4 - 6%) 60mg/ mL (Voluven) AT ~NO
208 | BENS (65011777 |y 'Sor 1y BOLS 500 mL (Hospitais) 1 12 X R$ 41,12 R$ ?493,(4518 15\ )
- ey
Ibuprofeno 50 mg/ mL OR SOL FR 30 mL 1 Zimo). 6 /X&)
209 | BENS 6501795 |2 o0 14 168 X R$ 1,90| R$ 3\1;_9;@’ /Cy
210 BENS 6501-796 |Ibuprofeno 600 mg OR COM REV (Hospitais) 60 720 X R$ 0,14| R$ 100,80 jbCf.’
Insulina Humana Regular 100 Ul / mL SOL INJ FA S
211 BENS | 6501-3160 ¢’ "o nine) 10 120 X R$ 28,00 R$  3.360,00
Insulina NPH Humana 100 Ul / mL SC SUS INJ FA
212 | BENS  [6501-3158 7 e 10 120 X R$ 2500 R$  3.000,00
213 BENS 86323; lodoformio PO FR 10 g (hospitais) 3 36 X R$ 29,00 R$ 1.044,00
214 | BENS | 6501-1767 | [ top0 20 ma/ mb INAL SOLFR 20 mL 20 240 X RS 934 R$  2.241,60
215 BENS 6501-798 [Isossorbida, Dinitrato 10 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,23| R$ 82,80
216 BENS | 6501-799 :i"f;;{:i‘:f' Dinitrato 5 mg SUBL COM SUBL 20 240 X R$ 027| R$ 64,80
217 BENS | 6501-801 :i"f;;{:i‘:f' Mononitrato 20 mg OR COM 60 720 X R$ 021| R$ 151,20
218 BENS 6501-804 |lvermectina 6 mg OR COM (Hospitais) 20 240 X RS 044 R$ 105.60
Lactato De Sédio 3 mg/ mL + Cloreto De Sédio 6
mg/ mL + Cloreto De Calcio 2 mg/ mL + Cloreto De
219 BENS 6501-2530 Potassio 0,3 mg/ mL (Ringer Lactato) SOL INJ 500 2.000 24.000 X R$ 6,21| R$ 149.040,00
mL (Hospitais)
220 BENS | 6501-898 (ng‘s‘;';’:z;m mg/ ml. OR SOL FR 120 mL 50 600 X R$ 859| R§  5.154,00
LEVOBupivacaina 5 mg/ mL + EPINEFrina 5 mcg/
221 BENS  |6501-3709 | e B A S0 (Hospitais) 170 2.040 X R$ 30,20 R$  61.608,00
6501-  [LEVOBupivacaina 5 mg/ mL sem vasoconstritor IT
222 | BENS 76728 |SOL INJ FA 20 mL (Hospitas) 20 240 X R$ 21,06 R$  5.054,40
223 BENS 6501-819 |Levofloxacino 500 mg OR COM REV (Hospitais) 20 240 X R$ 0,56| R$ 134,40
224 | BENS | 6501818 | foo mnecl'®® Mo/ ML BV SOLINIBOLS T00 ML 50 600 X RS 1400| R$  8.400,00
225 BENS 6501-821 |LevoTIROXina 100 mcg OR COM (Hospitais) 50 600 X R$ 0,18| R$ 108,00
226 BENS 6501-2817 [LevoTIROXina 25 mcg OR COM (Hospitais) 80 960 X R$ 0,09 R$ 86,40
227 BENS 6501-2818 [LevoTIROXina 50 mcg OR COM (Hospitais) 60 720 X R$ 0,08 R$ 57,60
228 BENS 6501-820 |LevoTIROXina 75 mcg OR COM (Hospitais) 40 480 R$ 0.24| R$ 115.20
Lidocaina 100 mg/ mL (10%) VT SOL FR SPR 50
229 BENS 6501-2538 mL (Hospitais) 2 24 X R$ 55,00 R$ 1.320,00
230 BENS  |6501-2534 (L;do":;t";‘;;(’ mg/ mi. (1%) SOL INJ FA 20 mL 2 24 X R$ 10,98| R$ 263,52
Lidocaina 10 mg/ mL + EPINEFrina 5 mcg/ mL SOL
231 BENS 6501-2535 INJ FA 20 mL (Hospitais) 6 72 X R$ 9,20| R$ 662,40
Lidocaina 20 mg/ mL + EPINEFrina 5 mcg/ mL
232 | BENS | 650144 |00 A %0 ml (Hospitare) 60 720 X R$ 350 R$  2.520,00
233 BENS |6501-2536 (L;'do"::t';‘z)zo mg/ i IT/EV SOL INJ FA 20 mL 130 1.560 X R$ 575| R§  8.970,00
234 BENS |6501-2251 (L;'do":;t'gz)z % (20 mg/g) VT GEL BG 30 g 100 1.200 X R$ 225| R$  2.700,00
235 BENS 6501-825 [Loratadina 10 mg OR COM (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,71] R$ 852,00
236 BENS | 6501-826 ?ﬁj:;fa"i:)""‘ass"’a 50 mg OR COM REV 800 9.600 X R$ 0,07| R$ 672,00
237 | BENS | 6501-2252 |y 200 M9/ mh BV SOL IV EOLS 250 mE 20 240 X RS 6,70[ R$  1.608,00
238 BENS 6501-832 |Meropenem 1 g Po liofil FA (Hospitais) 250 3.000 X R$ 2499| R$  74.970,00
239 BENS 6501-831 |Meropenem 500 mg EV P¢ liofil FA (Hospitais) 170 2.040 X R$ 12,50 R$  25.500,00
240 | BENS |6501-1771 [yfperamnel 10 me/mb EVIM SOLIIAME Tt 40 480 X RS 589 R$  2827,20
241 BENS 6501-1772 [Metformina 500 mg OR COM REV (Hospitais) 30 360 X R$ 0,10 R$ 36,00
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242 BENS 6501-1773 |Metformina 850 mg OR COM REV (Hospitais) 30 360 X R$ 0,08| R$ 28,80- .
o C O

243 BENS 6501-833 [Metildopa 250 mg OR COM REV (Hospitais) 5 60 X R$ 0.62| R$ 3720 -—\<>\

" 7 v\
244 BENS | 6501-842 ("ﬁf;;’;'{’a‘i’s'fm'da 4 mg/ mL OR SOL OR FR 10 mL 12 144 X R$ 4,18| R$ go1/9z 16

N \ -:i \ IO, L '.S.'
245 | BENS | 6501-844 mf‘f,j';‘gj;‘s";a 5 mg/ ml EV/IM SOL INJ AMP 2 1.200 14.400 X R$ 055| RS 7.920,00 L; /

L
. § ¥ gl n 0 )
246 BENS |6501-2839 (“:"if;’;::'l‘;') Succinato 25 mg OR Comp.lib.C 100 1.200 X R$ 0,27| R$ 324,004~
247 | BENS |6501-2838 |/ oPioios Suceneto 00 me OR Comp b 80 960 X RS 046| R$ 441,60
248 BENS 6501-3908 |Metoprolol, Tartarato 100 mg OR COM (Hospitais) 40 480 X R$ 0,23| R$ 110,40
249 | BENS | 6501876 | obon (eereto Tme/m BV SOL U AP S 10 120 X RS 34,00| R$  4.080,00
250 | BENS | 6501881 | oneae! 00 Mo g VAG CELBE S0 1 12 X RS 090 R$ 10,80
251 BENS 6501-877 |Metronidazol 250 mg OR COM (Hospitais) 80 960 X R$ 0,48| R$ 460,80
252 BENS | 6501-880 (“:"if;’l‘t'::)”' 5 mg/mL BV SOL INJ BOLS 100 mL 350 4.200 X R$ 9,58| R$  40.236,00
253 BENS 6502-2843 [Midazolam 15 mg OR COM 344 B1 (Hospitais) 3 40 X R$ 1,27 R$ 50,75
254 | BENS |6502-1161 [jooroen o me/m SOLINIAMP 10 mL 344 81 110 1.320 X RS 20,00| R$  26.400,00
255 | BENS | 6502-1160 joroen o me/m SOLINIANP 3 mb 34481 150 1.800 X RS 450| R$  8.100,00
256 | BENS | 6502-1164 [yt o 0 mo/ M SOL INAMP Tk 384 A7 120 1.440 X RS 574 R$  8.265,60
257 | BENS | 6502-1166 e 10/ mh SOL I AP 1 mL 354 AT 150 1.800 X RS 338[ R$  6.084,00
258 BENS 6502-1167 [Morfina 10 mg OR COM 344 A1 (Hospitais) 10 120 X R$ 0,57 R$ 68,40
259 | BENS | 6502-1165 e | o/ M- SOLINIAMP 2mb 4% AT 450 5.400 X RS 581 R$  31.374,00
260 | BENS | 6501-3937 |50 ioe tcatany o o me @ VT CEL 20 240 X RS 11,10| R$  2.664,00
261 | BENS | 6502-1169 | foorene b mo/mi SOL NI AMP Tl 44 6T 8 9% X RS 383| RS 367,68
262 | BENS | 6501-1779 |pEnie fme | Baciacna 200 Ue VT POM 50 600 X RS 635 R$  3.810,00
263 | BENS | 6501-1780 | fom eina 00 ma/mt SOLINAME Tt 200 2,400 X RS 1,74| R$  4.176,00
264 BENS 6501-901 |Nimesulida 100 mg OR COM (Hospitais) 20 240 X R$ 0,11 R$ 26,40
265 BENS 23;);"‘ :\:—Et:;iirt'l:i;)OOAOOO Ul / mL OR SUS FR 50 mL 8 96 X R$ 5,10 R$ 489 60
266 | BENS | 6501903 |y 29000 U/ 0 VAG CREMBE A0 20 240 X RS 13,00| R$  3.120,00
267 BENS 6501-909 |Nitrofurantoina 100 mg OR CAP DURA (Hospitais) 15 180 X R$ 0,35 R$ 63,00
268 BENS |6501-2501 ?‘;‘;‘;ﬁggfr"”“ 5 mg/mL SOL INJ AMP 10 mL 6 72 X R$ 3546| R$  2.563,12
6501- NitroPRUSSETO De Saédio 25 mg/ mL EV SOL INJ
269 BENS ca70s  |AMP 2L (Hosaitar) 10 120 X R$ 18,99| R$  2.278,80
NOREPinefrina, Hemitartarato 2 mg/ mL (equivale a
270 BENS 6501-911 [1 mg/mL de Norepinefrina Base) SOL INJ AMP 4 170 2.040 X R$ 3,45| R$ 7.038,00
mL (Hospitais)

271 BENS 6501-1770 [Oleo Mineral 100% Puro OR FR 100 mL (Hospitais) 30 360 X R$ 4,71 R$ 1.695,60
272 BENS 6501-913 |Omeprazol 20 mg CAP DURA (Hospitais) - 800 9.600 X R$ 0,08 R$ 768,00
273 BENS 6501-914 |Omeprazol 40 mg OR CAP DURA (Hospitais) 350 4.200 X R$ 0,55| R$ 2.310,00
274 BENS 6501-915 |Omeprazol 40 mg Po liofil FA (Hospitais) - 800 9.600 X R$ 11,98| R$ 115.008,00
275 BENS |6501-1356 &T;’;f;;ma 2mg/mL EV/IM SOL INJ AMP 2 mL 900 10.800 X R$ 3,02| R$  32.616,00
276 BENS 6501-2869 |Ondansetrona 8 mg COM REV (Hospitais) 40 480 X R$ 2,50| R$ 1.200,00
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Ornitina 0,6 g/ g OR GRAN SOL ENV 5 g

SPR 200 DOSE (Hospitais)

277 | BENS  |6501-1371 | 0CRR 5 60 X R$ 11,22| R$ 673,20
278 | BENS | 6501916 &Xj;‘)'i‘;?jéd‘“ 500 mg EV/IM P6 liofil FA 1.200 14.400 X R$ 096| R$ 1385400
[ Bl
Oxido De Zinco 150 mg + Retinol (Vitamina A) 5.000 = |L
279 BENS 6501-1381 [UI + Colecalciferol (Vitamina D) 900 Ul/ g VT POM 20 240 X R$ 3,62 R$ 8@5@‘
DERM BG 45 g (Hospitais) \G)
6505-  |Papaina 100 mg/ g (10%) DERM GEL BG <
280 BENS 87405 | (Manipulado) 3 36 X R$ 9,99| R$ 359,
6505- Papaina 40 mg/ g (4%) DERM GEL BG
281 BENS 87406 | (Manipulado) 4 48 X R$ 9,99| R$ 479,52
6505- Papaina 60 mg/ g (6%) DERM GEL BG
282 BENS 86611 | (Manipulado) 10 120 X R$ 9,99| R$ 1.198,80
283 | BENS | 6501017 | frasmemol 200 me/mk OR SOLFRIOM: 12 144 X RS 499| RS 718,56
284 BENS 6501-919 |Paracetamol 500 mg OR COM (Hospitais) 170 2.040 X R$ 0,10| R$ 204,00
285 BENS 6501-1388 |Paracetamol 750 mg COM (Hospitais) 350 4.200 X R$ 0,20 R$ 840,00
286 | BENS | 6501-1395 | fmenaonato De Potssio 100 ma VT COM 7 84 X RS 0,28| R$ 23,52
287 BENS s;gslé Permetrina 1 % LOG FR (Hospitais) 2 24 X R$ 172| R 41,28
288 | BENS | 6501937 (F’;'f)“;ﬁfa"l';‘f 49 + Tazobactam 500 mg P fiofl FA 900 10.800 X R$ 18,99| R$ 205.092,00
Polimixina B 10.000 UNID/ mL + Neomicina 5 mg/
289 BENS 6501-2521 [mL + Hidrocortisona 10 mg/ mL OTO SUS FR 10 2 24 X R$ 9,04 R$ 216,96
mL (Hospitais)
290 | BENS | 6501938 | oine B o00000 VIEVIMITO SOLINIFA 25 300 X RS 22,00| R$  6.600,00
PrednisoLONA, Fosfato Sédico 1 mg/ mL OR SOL
291 BENS 6501-3065 FR 100 mL (Hospitais) 7 84 X R$ 6,48| R$ 544,32
292 BENS 6501-4819 |PredniSONA 20 mg OR COM (Hospitais) 120 1.440 X R$ 0,15| R$ 216,00
293 BENS 6501-4820 |PredniSONA 5 mg OR COM (Hospitais) 20 240 X R$ 0,16| R$ 38,40
294 | BENS | 6s01-942 |omeiene 20 mamt M SOLINT AP 2mt 80 960 X RS 280 R$  2.688,00
295 BENS 6501-941 |Prometazina 25 mg OR COM REV (Hospitais) 50 600 X R$ 0,12| R$ 72,00
296 BENS 6501-1781 |Propatilnitrato 10 mg OR COM (Hospitais) 10 120 X R$ 0,20 R$ 24,00
297 | BENS |6502-1183 |joroo 10/ b EVEMUINFAZ0 b 344 CT 170 2.040 X RS 771| RS 15.728,40
298 BENS 6501-944 |Propranolol 40 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X RS 0.03| R$ 10.80
Proximetacaina 5 mg/ mL OFT SOL FR 5 mL 344
299 BENS 6502-1185 [C1 1 12 X R$ 11,76 | R$ 141,12
(Hospitais)
300 | BENS [6502-2900 gy omie 100 ma OF COMREVHCT 50 600 X RS 076[ R$ 456,00
301 | BENS [6502-2902 | o ahit 20 m OF COMREVIHCT 150 1.800 X RS 023[ R$ 414,00
Retinol (Vitamina A) 10.000 Ul/ g + Aminoécidos 25
302 BENS 6502-2902 |mg/ g + Metionina 5 mg/ g + Cloranfenicol 5 mg/ g 2 24 X R$ 11,95| R$ 286,80
(Pomada Oftalmica) OFT POM BG 3,5 g (Hospitais)
303 BENS 6502-2913 |Risperidona 1 mg OR COM REV 344 C1 (Hospitais) 160 1.920 X R$ 0,74| R$ 1.420,80
304 BENS 6501-1783 [Rocurdnio 10 mg/ mL SOL INJ FA 5 mL (Hospitais) 100 1.200 X R$ 10,21| R$  12.252,00
305 | BENS |6501-1784 ;‘1‘;‘::;2')”5‘ 10 mg/mL. SOL INJ AMP 20mL. 50 600 X R$ 16,50| R$  9.900,00
6501-  [Saccharomyces Boulardii 100 mg OR CAP DURA
306 BENS 48885 | (Hospitais) 120 1.440 X R$ 0,88| R$ 1.267,20
307 BENS |6501-4824 f:;z:faﬁz)Re‘dratagé" ORPOENV27.9¢ 10 120 X R$ 0,70| R$ 84,00
308 BENS 6501-3722 Salbutamol 100mcg/ dose INAL OR Aerossol FR 55 660 X R$ 8,60 R$ 5.676,00
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309 BENS 6502-1188 Sertralina 50 mg COM REV 344 C1 (Hospitais) 60 720 X R$ 0,10 R$ 72}0 —
- Cc,
% 2
310 | BENS |6502-1189 | e (00 et M) INAL SOL PR 260 15 180 X RS 35478| RS 6386040 | 8\;3 \
£ 151 10
311 BENS 6501-962 |Sinvastatina 20 mg OR COM REV (Hospitais) 50 600 X R$ 0,17] R$ 18200 ¢ /@
312 BENS 6501-963 [Sinvastatina 40 mg OR COM REV (Hospitais) 280 3.360 X R$ 0,28| R$ 940,80 &
. s —_—
313 | BENS [6502-1190 | etienta® mea/mt SOLINANE 2 mk 344 A1 15 180 X RS 2080 RS 5.36400 00
314 | BENS 76358315 ugamadex 100 mo/ml. £V SOL INJ FA2 ml 50 600 X RS 12116| R$  72.696,00
315 | BENS | 6501-965 [Sar e i 10 e/ € VT CREMDERY 10 120 X RS 579| R$ 694,80
316 | BENS | 6501967 ig;j“;::";;fa‘j's;‘oo mg + Trimetoprima 80 mg OR 50 600 X R$ 0,49| R$ 294,00
Sulfametoxazol 80 mg/ mL + Trimetoprima 16 mg/
317 BENS 6501-968 mL EV SOL INJ AMP 5 mL (Hospitais) 70 840 X R$ 3,38| R$ 2.839,20
318 | BENS [6501-2531 e ne Meeneelo 107 SOL I AME 10 mE 30 360 X RS 252[ R$ 907,20
319 | BENS  [6501-3977 | o s ooneeio o0 % SOL I AME 10 mE 50 600 X RS 959 R$  5.754,00
320 BENS 6501-2529 [Sulfato Ferroso 40 mg OR COM REYV (Hospitais) 30 360 X R$ 0,28| R$ 100,80
321 BENS - Sulfiram 4 g SABONETE 80 g (Hospitais) 1 12 X R$ 16,00] RS 192.00
322 BENS 6501-1788 |Suxametdnio 100 mg EV/IM P liofil FA (Hospitais) 30 360 X R$ 20,13| R$ 7.246,80
323 BENS 6501-985 | Tenoxicam 20 mg COM REV (Hospitais) 30 360 X R$ 3,00 R$ 1.080,00
324 BENS 6501-986 |Tenoxicam 20 mg PO SOL INJ FA (Hospitais) 500 6.000 X R$ 6,82 R$  40.920,00
325 | BENS | 6501-986 | oo 0 M M SOH I AN 160 1.920 X RS 1,30| R$  2.496,00
Tetracaina, Cloridrato 10 mg/ mL + Fenilefrina 1 mg/
326 BENS 6502-5404 mL SOL OFT FR 10 mL 344 C1 (Hospitais) 1 12 X R$ 11,64| R$ 139,68
327 BENS 6501-3808 [Tiamina (Vitamina B1) 300 mg OR (Hospitais) 100 1.200 X R$ 0,85 R$ 1.020,00
328 | BENS [6501-5050 | seneina dme/mh OFT SOLFR &ML 3 36 X RS 633 RS 227,88
329 BENS 6502-1200 | Tramadol 100 mg OR COM REV 344 A2 (Hospitais) 20 240 X R$ 0,73| R$ 175,20
330 | BENS [6502-1202 [y o0 e b (100 me) SOL I AP 2 mi 850 10.200 X RS 300( R$  30.600,00
331 | BENS  [6502-1203 {5 pg i o 30 me) EVIM SOL I AP 400 4.800 X RS 220( R$  10.560,00
332 BENS 6502-1201 [Tramadol 50 mg OR CAP DURA 344 A2 (Hospitais) 80 960 X R$ 0,68 R$ 652,80
333 BENS 6501-1007 [Vancomicina 500 mg EV P6 liofil FA (Hospitais) 400 4.800 X R$ 4241 R$  20.352,00
334 BENS 6501-1008 |Varfarina 2,5 mg OR COM (Hospitais) 30 360 X R$ 0,30| R$ 108,00
335 BENS 6501-1009 |Varfarina 5 mg OR COM (Hospitais) 80 960 X R$ 0,19| R$ 182,40
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