
ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHA 
Av. Major Heráclito, s/n, Centro - CEP: 65.218-000 

CNPJ 06.158.729/0001-77 
Matinha/MA 

CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 03/2025 

TERMO DE CONTRATO DE COMPRA Nº 

03/2025, QUE FAZEM ENTRE SI 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHA 

ENTE PÚBLICO LICITANTE E A EMPRESA 

MAlS SAUDE LTDA. 

A Prefeitura Municipal de Matinha, ente de Direito Público, situada na Av. Major Heráclito, S/N - 

Centro-Matinha/MA, CNPJ n° 06.158.729/0001-77, doravante denominada CONTRATANTE, neste 

ato, representada pela Sr. prefeito Nilton Carlos Silva Everton, brasileiro, residente neste Município, 

RG n° 040770602102 - SSP/MA e CPF nº 475.119.403-82 doravante denominada CONTRATANTE, 

e o(a) MAlS SAUDE LTDA, inscrito(a) no CNPJ/MF sob o nº 10.436.813/0001-82, sediado(a) na 

AV PROFESSOR V ALTER ALENCAR, 1738. MACAUBA, TERESINA, doravante designada 

CONTRATADA, neste ato representada pelo (a) Sr.(a) FRANCISCO DAS CHAGAS SILVEIRA 

DA SILVA JUNIOR, portador(a) da Carteira de e CPF nº 003.509.463-02, tendo em vista o que 

consta no Processo nº 59/2025 e em observância às disposições da Lei nº 14.133/2021, da Lei nº 

123/2006 e, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato, decorrente do Pregão Eletrônico nº 

012/2024, oriundo do Município de Prefeitura Municipal de Buriti dos Lopes - PI,  mediante as 

cláusulas e condições a seguir enunciadas.  

CLÁUSULA PRIMEIRA – OBJETO. 

O objeto do presente Termo de Contrato é a aquisição de AQUISICAO DE MEDICAMENTOS, POR 

MEIO DE REGISTRO DE PRECOS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA 

DE SAUDE DO MUNICIPIO DE MATINHA, conforme especificações e quantitativos 

estabelecidos no Termo de Referência, anexo do Edital.  

Este Termo de Contrato vincula-se ao Edital do Pregão Eletrônico, identificado no preâmbulo e à 

proposta vencedora, independentemente de transcrição.  

Discriminação do objeto: 

ITEM QTE UND DESCRIÇÃO MARCA V. UNIT P.TOTAL

42 42500 COM CARVEDILOL COMP DE 

25MG 

 EMS R$ 0,22 R$ 9.350,00 

44 42500 COM CARVEDILOL COMP DE 

6,25MG 

BIOLAB R$ 0,16 R$ 6.800,00 

51 10625 COM CINARIZINA COMP DE 

25MG 

RANBAXY R$ 0,30 R$ 3.187,50 

52 10625 COM CINARIZINA COMP DE 

75MG 

NEO QUIMICA R$ 0,38 R$ 4.037,50 
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66 17000 COM DIMETICONA COMP DE 

40MG 

PHARMASCIEN

CE 

R$ 0,10 R$ 1.700,00 

67 1275 FR DIMETICONA 75MG/ML FR 

10ML 

AIRELA R$ 1,83 R$ 2.333,25 

71 4250 COMP DOMPERIDONA 10MG 

30CPR (G) 

NOVA 

QUIMICA 

R$ 0,19 R$ 807,50 

72 127 FR DOMPERIDONA 1MG/ML 

SUSP 100ML+SER FRC 

MEDLEY R$ 15,49 R$ 1.967,23 

73 85000 COM ENALAPRIL COMP DE 

10MG 

HIPOLABOR R$ 0,04 R$ 3.400,00 

74 85000 COM ENALAPRIL COMP DE 

20MG 

HIPOLABOR R$ 0,06 R$ 5.100,00 

75 85000 COM ENALAPRIL COMP DE 5MG BELFAR R$ 0,05 R$ 4.250,00 

76 425 UND ENOXAPARINA (VERSA) 

40MG/0,4ML 

BLAU R$ 17,38 R$ 7.386,50 

77 212 UND ENOXAPARINA 20 

MG/0,2ML AMP 

BLAU R$ 16,88 R$ 3.578,56 

78 212 UND ENOXAPARINA 

60MG/0,6ML 

BLAU R$ 21,50 R$ 4.558,00 

79 2550 FR ERITROMICINA 

250MG/5ML FR 60ML 

PRATI R$ 6,95 R$ 17.722,50 

91 170000 COM HIDROCLOROTIAZIDA 

COMP DE 25MG 

MEDQUIMICA R$ 0,04 R$ 6.800,00 

92 170000 COM HIDROCLOROTIAZIDA 

COMP DE 50MG 

NEO QUIMICA R$ 0,16 R$ 27.200,00 

95 10625 COM HIOSCINA COMPOSTA 

10MG+250MG 

BELFAR R$ 0,34 R$ 3.612,50 

96 1275 FR HIOSCINA COMPOSTA 

GOTAS FR 20ML 

NATULAB R$ 7,46 R$ 9.511,50 

97 850 FR HIOSCINA SIMPLES 

10MG/ML FRC 

HIPOLABOR R$ 9,19 R$ 7.811,50 

98 19125 COM IBUPROFENO COMP DE 

300MG 

VITAMEDIC R$ 0,15 R$ 2.868,75 

99 2125 FR IBUPROFENO 50MG/ML 

GOTAS FR 30 ML 

NATULAB R$ 2,75 R$ 5.843,75 

100 8500 COM IBUPROFENO COMP DE 

600MG 

VITAMEDIC R$ 0,23 R$ 1.955,00 

102 425 UND INSULINA 

HUMANA/NOVOLIN 

100UI/ML 10ML AMP 

NOVO 

NORDISK 

R$ 31,89 R$ 13.553,25 

103 425 UND INSULINA HUMANA 

REGULAR 100UI 10ML 

AMP 

ASPEN 

PHARMA 

R$ 36,46 R$ 15.495,50 

104 2125 UND IODETO DE POTASSIO 2% 

100ML 

CAZI R$ 6,69 R$ 14.216,25 

106 4250 COM ISOSSORBIDA COMP DE 10 

MG 

E.M.S R$ 0,33 R$ 1.402,50 

107 2975 COM ISOSSORBIDA COMP DE 

5MG SUBL 

EMS R$ 0,35 R$ 1.041,25 

108 4250 COM ITRACONAZOL 100 MG 

CÁPSULA 

GEOLAB R$ 1,13 R$ 4.802,50 
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109 4250 COM IVERMECTINA COMP 6 MG VITAMEDIC R$ 0,63 R$ 2.677,50 

110 85 FR LACTULOSE 667 MG/ML 

XAROPE 

AIRELA R$ 6,63 R$ 563,55 

111 8500 COM LEVOFLOXACINO COMP 

500MG 

GERMED R$ 0,98 R$ 8.330,00 

112 2125 COM LEVOFLOXACINO 750MG 

CPR 

SANDOZ R$ 4,60 R$ 9.775,00 

131 1275 BISN

AGA 

MICONAZOL 20MG/G 

CREME 28G 

HIPOLABOR R$ 2,89 R$ 3.684,75 

132 416 BISN

AGA 

MICONAZOL 20MG/G 

CREME VAGINAL 80G+14 

APLIC 

HIPOLABOR R$ 10,13 R$ 4.214,08 

134 8500 COM NIFEDIPINA ORAL COMP 

DE 10MG 

NEO QUIMICA R$ 0,15 R$ 1.275,00 

135 10625 COM NIFEDIPINA ORAL COMP 

DE 20MG 

NEO QUIMICA R$ 0,14 R$ 1.487,50 

141 8500 COM NORETISTERONA COMP 

DE 0,35 MG 

BIOLAB R$ 0,30 R$ 2.550,00 

149 127 UND PERMETRINA 1% FR 60ML NATIVITA R$ 2,78 R$ 353,06 

150 255 FR PREDNISOLONA 1 MG/ML 

SOLUÇÃO ORAL 100 ML 

HIPOLABOR R$ 6,25 R$ 1.593,75 

154 12750 COM PROPRANOLOL COMP DE 

40MG 

OSORIO DE 

MORAES 

R$ 0,04 R$ 510,00 

155 4250 COM ROSUVASTATINA 

CALCICA 20MG 30CPR 

GEOLAB R$ 0,88 R$ 3.740,00 

156 2975 PCT SAIS P/ REIDRATACAO 

ORAL PCT 

NATULAB R$ 1,33 R$ 3.956,75 

157 743 UND SALBUTAMOL 0,4MG/ML 

FR XPE 100ML (2MG/5ML) 

NATULAB R$ 2,06 R$ 1.530,58 

158 5503 COM SECNIDAZOL COMP DE 

1000 MG 

PHARLAB R$ 1,20 R$ 6.603,60 

169 21 AMP ALBUMINA HUMANA 20% 

C/50ML 

BLAU R$ 8,55 R$ 179,55 

185 223 AMP CEFAZOLINA 1,0G HIPOFARMA R$ 4,94 R$ 1.101,62 

186 68 AMP CEFEPIMA 1GR FA PO 

IM/IV 

FARMACE R$ 6,53 R$ 444,04 

187 212 AMP CEFTAZIDIMA 1G AMP BLAU R$ 14,38 R$ 3.048,56 

195 3400 AMP CLORETO DE SODIO 0,9% 

C/10ML 

SANTISA R$ 0,28 R$ 952,00 

196 5100 AMP CLORETO DE SODIO 10% 

AMP 10ML 

TEUTO R$ 0,60 R$ 3.060,00 

197 2125 AMP CLORETO DE SODIO 20% 

10ML 

SAMTEC R$ 0,59 R$ 1.253,75 

199 425 AMP DESLANOSIDIO 0,2MG/ML 

AMP 2ML 

SAMTEC R$ 2,02 R$ 858,50 

206 1487 AMP EPINEFRINA 1MG/ML 

(1G/1000ML) AMP 1ML 

AUROBINDO R$ 1,75 R$ 2.602,25 



  
 

 

 

 

ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHA 
Av. Major Heráclito, s/n, Centro - CEP: 65.218-000 

CNPJ 06.158.729/0001-77 
Matinha/MA 

 
208 743 AMP FITOMENADIONA 10 MG 

IM AMP 1 ML INJETÁVEL 

HIPOLABOR R$ 1,75 R$ 1.300,25 

220 2380 AMP HIOSCINA COMPOSTA 

INJETÁVEL 20MG+2,5G 

AMP 5ML 

HYPOFARMA R$ 1,73 R$ 4.117,40 

221 2125 AMP HIOSCINA SIMPLES 

INJETÁVEL 20MG/ML AMP 

1ML (ESCOPOLAMINA) 

U. QUIMICA R$ 1,00 R$ 2.125,00 

222 212 UND LEVOFLOXACINO 500MG 

100ML INJ IV ( 5MG/ML 

100ML ) BOLSA 

SANTISA R$ 8,24 R$ 1.746,88 

227 127 AMP MEROPENEM 1G BLAU R$ 17,50 R$ 2.222,50 

231 743 AMP OCITOCINA 5UI/ML 

AMPOLA 1ML INJ 

HYPOFARMA R$ 2,30 R$ 1.708,90 

252 2125 BOLS

A 

SORO GLICOSADO 5% 

250ML S/F BOLSA 

HIPOLABOR R$ 6,35 R$ 13.493,75 

258 892 AMP SULFATO DE MAGNESIO 

10% AMP 10ML 

FRESENIUS R$ 1,33 R$ 1.186,36 

259 892 AMP SULFATO DE MAGNESIO 

50% AMP 10ML 

HALEX ISTAR R$ 7,33 R$ 6.538,36 

262 425 CAP SUPOSITORIO DE 

GLICERINA AD. 

HALEX ISTAR R$ 1,75 R$ 743,75 

263 425 CAP SUPOSITORIO DE 

GLICERINA INF. 

HALEX ISTAR R$ 1,19 R$ 505,75 

264 212 AMP SUXAMETONIO 100MG HALEX ISTAR R$ 19,14 R$ 4.057,68 

266 1785 COM TETRACICLINA 500MG BLAU R$ 8,99 R$ 16.047,15 

268 1275 COM VALSARTANA COMP DE 

160MG 

BLAU R$ 1,01 R$ 1.287,75 

284 29 AMP CETAMINA 50MG/ML 2ML 

AMP 

CRISTALIA R$ 25,44 R$ 737,76 

285 2125 COM CITALOPRAN COMP DE 

20MG 

PRATI R$ 0,19 R$ 403,75 

303 119 AMP FENTANILA 78,5MCG AMP 

2ML (50MCG) 

HIPOLABOR R$ 2,96 R$ 352,24 

304 148 AMP FENTANILA 78,5MCG AMP 

5ML (50MCG) 

U. QUIMICA R$ 3,41 R$ 504,68 

306 85 CAIX

A 

HALO DECANOATO 

70,52MG/ML(50MG/ML)1M

L CAIXA COM 5 AMPOLAS 

U. QUIMICA R$ 6,28 R$ 533,80 

315 2125 COM LORAZEPAN COMP DE 

1MG 

PFIZER R$ 1,42 R$ 3.017,50 

316 4250 COM LORAZEPAN COMP DE 

2MG 

E.M.S R$ 0,11 R$ 467,50 

317 297 AMP MIDAZOLAM 5MG/ML 

AMP 10ML 

U. QUIMICA R$ 3,93 R$ 1.167,21 

318 425 AMP MIDAZOLAM 5MG/ML 

AMP 3ML 

HIPOLABOR R$ 2,78 R$ 1.181,50 

319 178 COM MISOPROSTOL COMP DE 

200MCG 

HEBRON R$ 53,23 R$ 9.474,94 
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320 425 AMP MORFINA 0,2MG/ML AMP 

1ML 

U. QUIMICA R$ 4,31 R$ 1.831,75 

321 850 AMP MORFINA 10MG/ML AMP 

1ML 

HIPOLABOR R$ 2,13 R$ 1.810,50 

322 2125 COM NORTRIPTILINA COMP DE 

25MG 

EUROFARMA R$ 0,59 R$ 1.253,75 

323 2125 COM NORTRIPTILINA COMP DE 

50MG 

RANBAXY R$ 1,95 R$ 4.143,75 

324 850 COM OXCARBAMAZEPINA 

COMP DE 300MG 

U. QUIMICA R$ 0,99 R$ 841,50 

325 850 COM OXCARBAMAZEPINA 

600MG CPR 

RANBAXY R$ 1,79 R$ 1.521,50 

326 42 UND OXCARBAMAZEPINA 

SUSP 6% FR 100ML 

U. QUIMICA R$ 52,74 R$ 2.215,08 

329 425 AMP PETIDINA 50MG/ML AMP 

2ML 

U. QUIMICA R$ 2,18 R$ 926,50 

330 1275 COM PREGABALINA COMP DE 

75MG 

TEUTO R$ 0,35 R$ 446,25 

331 255 AMP PROPOFOL 10MG 20ML 

AMP 

CRISTALIA R$ 10,38 R$ 2.646,90 

341 743 AMP TRAMADOL 100MG AMP 

2ML 

TEUTO R$ 1,84 R$ 1.367,12 

342 743 AMP TRAMADOL 50MG/ML 

AMP 1ML 

TEUTO R$ 1,38 R$ 1.025,34 

343 4462 COM TRAMADOL COMP DE 

50MG 

TEUTO R$ 0,39 R$ 1.740,18 

345 170 PCT ABSORVENTE 

HOSPITALAR 

P/INCONTINÊNCIA PCT 

COM 20 UNIDADES 

CCM R$ 9,01 R$ 1.531,70 

349 425 UND AGULHA DE RAQUI Nº 22G 

(ANESTESICA ESPINHAL) 

PROCARE R$ 3,37 R$ 1.432,25 

369 85 UND ALMONTOLIA PLAST 

(ÂMBAR/TRANSP.), CAP. 

250MLBICO RETO 

J. PROLAB R$ 4,05 R$ 344,25 

370 85 UND ALMONTOLIA PLAST 

(ÂMBAR/TRANSP.), CAP. 

500ML BICO RETO 

J. PROLAB R$ 7,21 R$ 612,85 

371 14 UND AP. DE PRESSÃO ADULTO 

C/ ESTETOSCOPIO 

(ESFIGMOMANÔMETRO) - 

NYLON/FECHO VELCRO 

PREMIUM R$ 

118,13 

R$ 1.653,82 

372 14 UND AP. DE PRESSÃO ADULTO 

S/ ESTETOSCOPIO 

(ESFIGMOMANÔMETRO) - 

NYLON/FECHO VELCRO 

PREMIUM R$ 97,50 R$ 1.365,00 

373 14 UND AP. DE PRESSÃO DIGITAL 

(ESFIGMOMANÔMETRO) 

(ESFIGMOMANÔMETRO) - 

NYLON/FECHO VELCRO 

ACCUMED R$ 81,18 R$ 1.136,52 

374 14 UND AP. DE PRESSÃO 

INFANTIL C/ 

ESTETOSCOPIO 

PREMIUM R$ 

118,13 

R$ 1.653,82 
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(ESFIGMOMANÔMETRO) - 

NYLON/FECHO VELCRO 

375 8 UND AP. DE PRESSÃO 

INFANTIL S/ 

ESTETOSCOPIO 

(ESFIGMOMANÔMETRO) - 

NYLON/FECHO VELCRO 

PREMIUM R$ 97,50 R$ 780,00 

376 1190 PCT ATADURA DE CREPE 

10CM X 3M, 13 FIOS, 

ALGODÃO, NÃO ESTÉRIL, 

PCT C/12 ROL 

LUDAN YORK R$ 4,80 R$ 5.712,00 

377 1428 PCT ATADURA DE CREPE 

12CM X 3M, 09 FIOS, 

ALGODÃO, NÃO ESTÉRIL, 

PCT C/12 ROL 

ORTOFEN R$ 5,16 R$ 7.368,48 

378 1428 PCT ATADURA DE CREPE 

12CM X 3M, 13 FIOS, 

ALGODÃO, NÃO ESTÉRIL, 

PCT C/12 ROL 

LUDAN YORK R$ 5,23 R$ 7.468,44 

379 1249 PCT ATADURA DE CREPE 

15CM X 3M, 09 FIOS, 

ALGODÃO, NÃO ESTÉRIL, 

PCT C/12 ROL 

ORTOFEN R$ 6,21 R$ 7.756,29 

380 1249 PCT ATADURA DE CREPE 

20CM X 3M, 09 FIOS, 

ALGODÃO, NÃO ESTÉRIL, 

PCT C/12 ROL 

ORTOFEN R$ 8,41 R$ 10.504,09 

381 1190 PCT ATADURA DE CREPE C, 

ALGODÃO,NÃO ESTÉRIL, 

PCTC/12 ROL 

ORTOFEN R$ 6,21 R$ 7.389,90 

382 21 CAIX

A 

ATADURA DE GESSO 

10CMX3,0M CAIXA C/20 

ROLOS 

ORTOFEN R$ 54,08 R$ 1.135,68 

384 21 CAIX

A 

ATADURA DE GESSO 

15CMX3,0M CAIXA C/20 

ROLOS 

ORTOFEN R$ 80,48 R$ 1.690,08 

385 21 CAIX

A 

ATADURA DE GESSO 

20CMX4,0M CAIXA C/20 

ROLOS 

ORTOFEN R$ 

135,95 

R$ 2.854,95 

386 212 PCT AVENTAL CAPOTE 1,40 X 

1,00 30GR C/10 

BELIFE R$ 17,38 R$ 3.684,56 

387 2040 PCT AVENTAL DESC C/MANGA 

LONGA PCT C/10 UNID 

GRAMATURA 20G 

BELIFE R$ 17,38 R$ 35.455,20 

390 85 PCT BOLSA P/ COLOSTOMIA 

63MM N/EST 10 UN 

MEDSONDA R$ 7,73 R$ 657,05 

391 297 PCT BOLSA PARA 

COLOSTOMIA 30MM 

MEDSONDA R$ 7,16 R$ 2.126,52 

392 85 PCT CAMPO OPERATÓRIO 

45X50CM S/RADIOPACO 

PCT C/50 UND 

AMED R$ 56,15 R$ 4.772,75 

393 1275 UND CATETER JELCO 14 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 
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394 1275 UND CATETER JELCO 16 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 

395 1275 UND CATETER JELCO 18 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 

396 1275 UND CATETER JELCO 20 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 

397 1275 UND CATETER JELCO 22 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 

398 1275 UND CATETER JELCO 24 INJEX R$ 0,54 R$ 688,50 

399 1275 UND CATETER P/OXIGENIO 

TIPO TIPO ÓCULOS 

ADULTO 

BIOSANI R$ 1,08 R$ 1.377,00 

405 1190 UND CLAMP UMBILICAL 

(PRENDEDOR UMBILICAL) 

FOYOMED R$ 0,39 R$ 464,10 

406 119 CAIX

A 

COLETOR DE MATERIAL 

PERFURO CORTANTE 03 

LITROS (CAIXA C/10) 

DESCARBOX R$ 38,25 R$ 4.551,75 

407 208 CAIX

A 

COLETOR DE MATERIAL 

PERFURO CORTANTE 07 

LITROS (CAIXA C/10) 

DESCARBOX R$ 38,25 R$ 7.956,00 

408 238 CAIX

A 

COLETOR DE MATERIAL 

PERFURO CORTANTE 13 

LITROS (CAIXA C/10) 

DESCARBOX R$ 51,00 R$ 12.138,00 

409 178 CAIX

A 

COLETOR DE MATERIAL 

PERFURO CORTANTE 20 

LITROS (CAIXA C/10) 

DESCARBOX R$ 68,50 R$ 12.193,00 

410 85 PCT COLETOR DE URINA 

INFANTIL FEMININO PCT 

C/10 UNID - ESTERIL 

MEDSONDA R$ 5,50 R$ 467,50 

411 85 PCT COLETOR DE URINA 

INFANTIL MASCULINO 

PCT C/10 UNID - ESTERIL 

MEDSONDA R$ 5,50 R$ 467,50 

412 2550 UND COLETOR PLAST DESC 

UNIVERSAL 80ML 

C/TAMPA P/COLETA DE 

ESCARRO 

CRAL R$ 0,43 R$ 1.096,50 

413 510 UND COLETOR URINA, DESC, 

SISTEMA ABERTO, 

1.200ML - TIPO GARRAFA - 

S/ PRESERVATIVO 

MEDSONDA R$ 4,09 R$ 2.085,90 

414 1062 UND COLETOR URINA, DESC, 

SISTEMA FECHADO, 

2.000ML TIPO BOLSA 

TKL R$ 3,33 R$ 3.536,46 

416 42 LT DETERGENTE 

ENZIMATICO 4 ENZIMAS 

1000ML 

VIC PHARMA R$ 19,13 R$ 803,46 

417 1190 UND DISPOSITIVO CONEXÃO 2 

VIAS - COM CORTA 

FLUXO 

TKL R$ 0,69 R$ 821,10 

418 14 PCT DRENO DE PENROSE Nº 02, 

PCT C/12 UNID S/ GAZE 

NÃO ESTERIL 

INOVATEX R$ 34,80 R$ 487,20 
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420 35 PCT ELETRODO P/ECG DESC 

ADULTO/INFANTIL C/ 50 

MAXICOR R$ 12,50 R$ 437,50 

421 510 UND EQUIPO NUTRIÇÃO 

ENTERAL 

TKL R$ 0,95 R$ 484,50 

423 2380 UND EQUIPO P/SORO 

MICROGOTAS C/ INJETOR 

LATERAL 

LABOR 

IMPORT 

R$ 1,25 R$ 2.975,00 

424 680 UND EQUIPO 

P/TRANSFERÊNCIA 

SANGUE CÂMARA DUPLA 

BIOBASE R$ 3,45 R$ 2.346,00 

425 59 PCT ESCOVA GINECOLÓGICA 

DESC NÃO ESTÉRIL C/ 100 

UNID. 

CRAL R$ 30,00 R$ 1.770,00 

426 1062 UND ESCOVA P/ASSEPSIA DAS 

MÃOS C/PVPI 

RIO QUIMICA R$ 2,51 R$ 2.665,62 

427 1785 UND ESPARADRAPO 

IMPERMEÁVEL 10CM X 4,5 

M C/CAPA 

MAXICOR R$ 8,49 R$ 15.154,65 

429 595 UND ESPECULO VAGINAL 

DESC GRANDE NÃO 

ESTÉRIL 

VAGISPEC R$ 2,01 R$ 1.195,95 

430 680 UND ESPECULO VAGINAL 

DESC MÉDIO NÃO 

ESTÉRIL 

CRAL R$ 1,34 R$ 911,20 

431 680 UND ESPECULO VAGINAL 

DESC PEQUENO NÃO 

ESTÉRIL 

CRAL R$ 1,34 R$ 911,20 

432 29 UND ESTETOSCOPIO DUPLO ACCUMED R$ 19,28 R$ 559,12 

433 42 LITRO ETER SULFÚRICO FRA 

C/1000ML (REMOVEX) 

VIC PHARMA R$ 35,18 R$ 1.477,56 

434 6 CAIX

A 

FILME P/RAIO X 18X24 

CAIXA C/100 UNID 

AGFA R$ 

135,00 

R$ 810,00 

435 6 CAIX

A 

FILME P/RAIO X 24X30 

CAIXA C/100 UNID 

FUJIFILM R$ 

219,64 

R$ 1.317,84 

436 6 CAIX

A 

FILME P/RAIO X 30X40 

CAIXA C/100 UNID 

AGFA R$ 

375,63 

R$ 2.253,78 

437 6 CAIX

A 

FILME P/RAIO X 35X43 

CAIXA C/100 UNID 

AGFA R$ 

475,63 

R$ 2.853,78 

438 85 ROLO FITA CIRÚRGICA 

MICROPOROSA 

C/CARRETEL 50X10MM 

MAXICOR R$ 4,65 R$ 395,25 

439 127 ROLO FITA HOSPITALAR 16MM 

X 50M 

MASTERFIX R$ 3,41 R$ 433,07 

440 238 ROLO FITA HOSPITALAR 19MM 

X 50M 

MASTERFIX R$ 4,25 R$ 1.011,50 

441 297 ROLO FITA P/AUTOCLAVE, 

19MM X 30M 

MASTERFIX R$ 3,78 R$ 1.122,66 

442 208 CAIX

A 

FITA P/GLICEMIA CAIXA 

C/50 TIRAS 

BIOLAND R$ 21,25 R$ 4.420,00 

443 3 GALÃ

O 

FIXADOR AUTOMÁTICO 

P/RAIOS-X P/38 LITROS 

IBF R$ 

296,75 

R$ 890,25 
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444 29 UND FIXADOR P/ CITOLOGIA 

100 ML 

CRAL R$ 8,03 R$ 232,87 

445 21 FR FORMOL LIQUIDO 10% 

1000ML 

PROC9 R$ 21,25 R$ 446,25 

446 21 FR FORMOL LIQUIDO 37% 

1000ML 

QUIMESP R$ 23,75 R$ 498,75 

447 170 PCT FRALDA DESC ADULTO 

EXTRA G PCT C/07 UNID 

NATHY R$ 12,38 R$ 2.104,60 

448 127 PCT FRALDA DESC ADULTO 

GRANDE PCT C/08 UNID 

NATHY R$ 11,49 R$ 1.459,23 

449 85 PCT FRALDA DESC ADULTO 

MÉDIO PCT C/08 UNID 

NATHY R$ 11,49 R$ 976,65 

451 743 FR FRASCO P/ NUTRIÇÃO 

ENTERAL 300 ML 

EQUIPLEX R$ 1,13 R$ 839,59 

452 637 FR FRASCO P/ NUTRIÇÃO 

ENTERAL 500 ML 

NUTRIMED R$ 1,58 R$ 1.006,46 

454 89 PCT GAZE EM ROLO 

91CMX91M 9 FIOS 

(QUEIJO) 

ORTOFEN R$ 21,26 R$ 1.892,14 

456 357 PCT GAZE HIDRÓFILA 13 FIOS 

7,5 X 7,5CM PCT C/500 

UNID 

ORTOFEN R$ 27,70 R$ 9.888,90 

458 51 LITRO GEL 

P/ELETROCARDIOGRAMA 

1000G - ECG 

MULTIGEL R$ 6,25 R$ 318,75 

459 25 GALÃ

O 

GEL P/ULTRASSOM 5000G MULTIGEL R$ 22,44 R$ 561,00 

462 59 KIT KIT MASCARA 

P/INALAÇÃO ADULTO 

FOYOMED R$ 9,45 R$ 557,55 

463 59 KIT KIT MASCARA 

P/INALAÇÃO INFANTIL 

FOYOMED R$ 7,86 R$ 463,74 

464 850 KIT KIT PAPANICOLAU TAM. 

"G" NÃO ESTERIL 

CRAL R$ 3,01 R$ 2.558,50 

471 21 UND LANTERNA PEQUENA 

P/EXAME CLÍNICO - LED 

BIOLAND R$ 15,71 R$ 329,91 

472 170 ROLO LENÇOL DE PAPEL 

DESCARTAVEL PICOTADO 

PARA MACA DE 50X50 C/ 

50 M 

PETALAS R$ 6,81 R$ 1.157,70 

473 3825 PAR LUVA CIRÚRGICA 

ESTÉRIL 7,0 PAR 

ABL R$ 1,14 R$ 4.360,50 

474 6375 PAR LUVA CIRÚRGICA 

ESTÉRIL 7,5 PAR 

ABL R$ 1,14 R$ 7.267,50 

475 6375 PAR LUVA CIRÚRGICA 

ESTÉRIL 8,5 PAR 

ABL R$ 1,14 R$ 7.267,50 

476 6375 PAR LUVA CIRÚRGICA 

ESTÉRILC 

ABL R$ 1,14 R$ 7.267,50 

477 425 CAIX

A 

LUVA DE PROCEDIMENTO 

EXTRA GRANDE CAIXA 

C/100 UNID 

MEDIX R$ 12,50 R$ 5.312,50 

478 850 CAIX

A 

LUVA DE PROCEDIMENTO 

GRANDE CAIXA C/100 

UNID 

MEDIX R$ 12,50 R$ 10.625,00 
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479 850 CAIX

A 

LUVA DE PROCEDIMENTO 

MEDIA CAIXA C/100 UNID 

MEDIX R$ 12,50 R$ 10.625,00 

480 1275 CAIX

A 

LUVA DE PROCEDIMENTO 

PEQUENA CAIXA C/100 

UNID 

MEDIX R$ 12,50 R$ 15.937,50 

481 340 UND MASCARA DESC TIPO 

BICO DE PATO 

P/TUBERCULOSE N 95 

MEDICAL KDU R$ 1,38 R$ 469,20 

482 416 CAIX

A 

MASCARA DESC TRIPLA 

CAIXA C/50 UNID 

C/ELASTICO 

MEDICAL KDU R$ 3,75 R$ 1.560,00 

483 8 UND MASCARA PARA 

RESSUSCITADOR 

INFANTIL Nº 2 (SILICONE) 

PROTEC R$ 61,33 R$ 490,64 

484 8 UND MASCARA PARA 

RESSUSCITADOR 

NEONATAL Nº 0 

(SILICONE) 

PROTEC R$ 61,33 R$ 490,64 

485 127 UND MONITOR GLICEMIA ON CALL PLUS R$ 47,50 R$ 6.032,50 

486 42 CAIX

A 

MONONYLON 0 

C/AGULHA, CAIXA C/24 

ENVELOPES 

PLAST 

SUTURE 

R$ 62,50 R$ 2.625,00 

487 42 CAIX

A 

MONONYLON 1-0 

C/AGULHA, CAIXA C/24 

ENVELOPES 

PLAST 

SUTURE 

R$ 62,50 R$ 2.625,00 

488 42 CAIX

A 

MONONYLON 2-0 

C/AGULHA, CAIXA C/24 

ENVELOPES 

PLAST 

SUTURE 

R$ 62,50 R$ 2.625,00 

489 42 CAIX

A 

MONONYLON 3-0 

C/AGULHA, CAIXA C/24 

ENVELOPES 

PLAST 

SUTURE 

R$ 62,50 R$ 2.625,00 

490 42 CAIX

A 

MONONYLON 4-0 

C/AGULHA, CAIXA C/24 

ENVELOPES 

PLAST 

SUTURE 

R$ 62,50 R$ 2.625,00 

491 106 UND OCULOS CIRURGICO 

TRANSPARENTE 

SS PLUS R$ 10,63 R$ 1.126,78 

492 10 UND OXIMETRO DIGITAL DE 

PULSO PORTÁTIL DE 

DEDO, DIGITAL, A PILHA 

WINNER R$ 62,18 R$ 621,80 

493 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 100 MM X 100 M 

HARBO 

MEDICAL 

R$ 38,75 R$ 968,75 

494 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 120 MM X 100 M 

INJEX R$ 44,88 R$ 1.122,00 

495 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 150 MM X 100 M 

INJEX R$ 55,88 R$ 1.397,00 

496 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 200 MM X 100 M 

HARBO 

MEDICAL 

R$ 77,50 R$ 1.937,50 

497 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 250 MM X 100 M 

INJEX R$ 93,13 R$ 2.328,25 

498 25 ROLO PAPEL GRAU CIRÚRGICO 

ROLO 300 MM X 100 M 

INJEX R$ 

112,50 

R$ 2.812,50 
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500 212 ROLO PAPEL LENÇOL 50CM 

X50M NATURAL 

PETALAS R$ 6,85 R$ 1.452,20 

505 357 LITRO POVIDINE DEGERMANTE 

FRA 1.000 ML (PVPI) 

VIC PHARMA R$ 43,74 R$ 15.615,18 

506 357 LITRO POVIDINE TÓPICO FRA 

1.000 ML (PVPI) 

RIO QUIMICA R$ 46,67 R$ 16.661,19 

507 170 CAIX

A 

PRESERVATIVO 

LUBRIFICADO C/144 UNID 

INOVATEX R$ 72,00 R$ 12.240,00 

508 170 CAIX

A 

PRESERVATIVO NÃO 

LUBRIFICADO C/144 UNID 

INOVATEX R$ 53,45 R$ 9.086,50 

511 4 UND RESSUSCITADOR 

INFANTIL 

C/RESERVATÓRIO 

SILICONE (AMBU - 

REANIMADOR) 

FARMATEX R$ 

168,68 

R$ 674,72 

512 4 GALÃ

O 

REVELADOR 

AUTOMÁTICO P/RAIOS-X 

P/38 LITROS 

IBF R$ 

545,00 

R$ 2.180,00 

513 255 PCT SACO P/LIXO INFEC. 

HOSPITALAR 100L 

BRANCO C/100UN 

HEALTH 

CLEAN 

R$ 32,50 R$ 8.287,50 

514 148 PCT SAPATILHA DESC 

BRANCA PCT C/100 UNID 

GR 20 - PROPÉ 

BELIFE R$ 8,38 R$ 1.240,24 

515 5100 UND SCALP 19G TKL R$ 0,20 R$ 1.020,00 

516 5100 UND SCALP 21G TKL R$ 0,20 R$ 1.020,00 

517 5100 UND SCALP 23G TKL R$ 0,20 R$ 1.020,00 

518 5100 UND SCALP 25G TKL R$ 0,20 R$ 1.020,00 

519 5100 UND SCALP 27G TKL R$ 0,20 R$ 1.020,00 

520 59500 UND SERINGA DE 01ML 

C/AGULHA 13X4,5 

SR R$ 0,16 R$ 9.520,00 

522 51000 UND SERINGA DE 03ML 

C/AGULHA 25X07 

INJEX R$ 0,20 R$ 10.200,00 

523 53125 UND SERINGA DE 03ML, SEM 

AGULHA 

DESCARPACK R$ 0,13 R$ 6.906,25 

524 63750 UND SERINGA DE 05ML 

C/AGULHA 25X07 

SR R$ 0,20 R$ 12.750,00 

525 59500 UND SERINGA DE 05ML, SEM 

AGULHA 

DESCARPACK R$ 0,16 R$ 9.520,00 

526 42500 UND SERINGA DE 10ML 

C/AGULHA 25X7 

MULTILASER R$ 0,35 R$ 14.875,00 

527 42500 UND SERINGA DE 10ML, SEM 

AGULHA 

DESCARPACK R$ 0,21 R$ 8.925,00 

528 34000 UND SERINGA DE 20ML 

C/AGULHA 20X07 

DESCARPACK R$ 0,40 R$ 13.600,00 

529 850 UND SERINGA DE 60ML, SEM 

AGULHA 

ABL R$ 2,06 R$ 1.751,00 
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530 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

3.0 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

531 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

3.5 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

532 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

4.0 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

533 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

4.5 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

534 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

5.0 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

535 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

6.0 C/BALÃO 

SEVEN CARE R$ 2,76 R$ 703,80 

536 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

7.0 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

537 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

8.0 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,74 R$ 953,70 

538 255 UND SONDA ENDOTRAQUEAL 

8.5 C/BALÃO 

WELL LEAD R$ 3,51 R$ 895,05 

539 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 10 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,35 R$ 599,25 

540 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 12 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,35 R$ 599,25 

541 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 14 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,35 R$ 599,25 

542 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 16 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,41 R$ 614,55 

543 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 18 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,41 R$ 614,55 

544 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 20 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,41 R$ 614,55 

545 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 22 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,41 R$ 614,55 

546 255 UND SONDA FOLLEY 2V Nº 24 

C/BALÃO (DEMORA) 

TKL R$ 2,41 R$ 614,55 

547 255 UND SONDA FOLLEY 3V Nº 16 

C/BALÃO (DEMORA) 

BIOMASS R$ 4,88 R$ 1.244,40 

548 255 UND SONDA FOLLEY 3V Nº 20 

C/BALÃO (DEMORA) 

BIOMASS R$ 4,88 R$ 1.244,40 

549 255 UND SONDA GÁSTRICA DE 

LEVINE Nº 10 

SOLIDOR R$ 1,68 R$ 428,40 

550 255 UND SONDA GÁSTRICA DE 

LEVINE Nº 12 

SOLIDOR R$ 1,68 R$ 428,40 

551 255 UND SONDA GÁSTRICA DE 

LEVINE Nº 14 

SOLIDOR R$ 1,68 R$ 428,40 

552 255 UND SONDA GÁSTRICA DE 

LEVINE Nº 6 

SOLIDOR R$ 1,68 R$ 428,40 

553 255 UND SONDA GÁSTRICA DE 

LEVINE Nº 8 

SOLIDOR R$ 1,68 R$ 428,40 

554 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

CURTA Nº 08 

MEDSONDA R$ 0,70 R$ 148,40 

555 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

CURTA Nº 20 

MEDSONDA R$ 0,70 R$ 148,40 



  
 

 

 

 

ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHA 
Av. Major Heráclito, s/n, Centro - CEP: 65.218-000 

CNPJ 06.158.729/0001-77 
Matinha/MA 

 
556 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 06 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

557 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 08 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

558 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 12 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

559 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 14 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

560 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 16 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

561 212 UND SONDA NASOGÁSTRICA 

LONGA Nº 18 

MEDSONDA R$ 1,02 R$ 216,24 

562 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 10 

EMBRAMED R$ 0,68 R$ 144,16 

563 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 12 

MEDSONDA R$ 0,74 R$ 156,88 

564 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 14 

MEDSONDA R$ 0,74 R$ 156,88 

565 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 16 

MEDSONDA R$ 0,86 R$ 182,32 

566 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 18 

MEDSONDA R$ 1,25 R$ 265,00 

567 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 20 

MEDSONDA R$ 1,25 R$ 265,00 

568 212 UND SONDA P/ASPIRAÇÃO 

TRAQUEAL Nº 8 

MEDSONDA R$ 0,75 R$ 159,00 

569 212 UND SONDA URETRAL Nº 04 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,65 R$ 137,80 

570 212 UND SONDA URETRAL Nº 06 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,64 R$ 135,68 

571 212 UND SONDA URETRAL Nº 08 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,64 R$ 135,68 

572 212 UND SONDA URETRAL Nº 10 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,65 R$ 137,80 

573 212 UND SONDA URETRAL Nº 12 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,65 R$ 137,80 

574 212 UND SONDA URETRAL Nº 14 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,66 R$ 139,92 

575 212 UND SONDA URETRAL Nº 16 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,63 R$ 133,56 

576 21 UND SONDA URETRAL Nº 18 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,63 R$ 13,23 

577 21 UND SONDA URETRAL Nº 20 

(ALÍVIO) 

MEDIX R$ 0,63 R$ 13,23 

578 12 UND TELA INORGANICA 

CIRURGICA 7,5X7,5CM 

VENKURI R$ 41,25 R$ 495,00 

579 21 UND TELA INORGANICA 

15X15CM 

SHALON R$ 61,25 R$ 1.286,25 

580 12 UND TELA INORGANICA 

CIRURGICA 30X30 CM 

SHALON R$ 

165,00 

R$ 1.980,00 

581 850 UND TERMOMETRO CLÍNICO 

DIGITAL, P/VERIFICAÇÃO 

BIOLAND R$ 10,24 R$ 8.704,00 
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DE TEMPERATURA 

AXILAR 

582 59 UND TERMOMETRO CORPORAL 

C/ INFRAVERMELHO 

LASER 

MEDEK R$ 86,63 R$ 5.111,17 

584 127 PCT TOUCA DESC 

SANFONADA C/ELÁSTICO 

BRANCA PCT C/100 UNID 

MEDIX R$ 7,00 R$ 889,00 

585 74 LITRO VASELINA LIQUIDA 

1000ML 

VIC PHARMA R$ 35,51 R$ 2.627,74 

586 14 BISN

AGA 

VASELINA SOLIDA 30G RIO QUIMICA R$ 6,75 R$ 94,50 

587 14 PCT ACIDO FOSFORICO 37% 

2,5ML PCT C/ 3 UNIDADES 

AF BRASIL R$ 7,08 R$ 99,12 

588 29 VIDR

O 

ACRÍLICO TERMO, P/ 

MICRO INCOLOR 225G 

TRIUNFO R$ 52,35 R$ 1.518,15 

589 29 LITRO ACRÍLICO TERMO, P/ 

MICRO ROSA 250G 

EVODEN R$ 58,24 R$ 1.688,96 

596 8 PCT ALGINATO ALGITEC PLUS 

TUTTI FRUTTI 410 G 

MAQUIRA R$ 37,49 R$ 299,92 

597 42 PCT ALGODAO ROLETES 

100UN 

MAX CLEAN R$ 4,10 R$ 172,20 

609 17 FR CLORHEXIDINA 0,12% 

1000ML SOL P/BOC 

RIO QUIMICA R$ 22,88 R$ 388,96 

610 1041 PCT COMPRESSA DE GAZE 500 

UNIDADES 7,5 X 7,5 CM 9 

FIOS 

ANAPOLIS R$ 26,48 R$ 27.565,68 

611 42 CAIX

A 

CONE DE PAPEL 1ª SERIE 

15-40 

DENTSPLY R$ 57,49 R$ 2.414,58 

649 21 KIT KIT DE POSICONADORES, 

PI RAIOS-X 

MAQUIRA R$ 86,24 R$ 1.811,04 

652 12 CAIX

A 

LIMA 15-40 25MM 

HEDSTROEM 1SERIE 

TDK R$ 28,13 R$ 337,56 

653 8 CAIX

A 

LIMA 15-40 32MM KERR 

1SERIE 

TDK R$ 28,13 R$ 225,04 

654 29 CAIX

A 

LIMA 45-80 25MM KERR 

2SERIE C/ 06 

TDK R$ 28,13 R$ 815,77 

655 42 UND LIMALHA CAPSULAR 1 

PORC. 50UN (ALLOY) 

SDI R$ 7,45 R$ 312,90 

661 59 UND OLEO LUBRIF. AR/BR 

REFIL 200ML C/01 BICO 

IODONTOSUL R$ 36,33 R$ 2.143,47 

687 212 BSN VASELINA SÓLIDA DE 30G RIO QUIMICA R$ 6,75 R$ 1.431,00 

688 42 KIT ACIDO URICO LIQU REF 

140-1 

LABTEST R$ 83,56 R$ 3.509,52 

689 42 CAIX

A 

PANOTICO RAPIDO P/COL 

500ML KIT 

RENYLAB R$ 

132,98 

R$ 5.585,16 

691 42 KIT HBSAG 25T ECO 

DIAGNOSTICO 

R$ 

162,50 

R$ 6.825,00 

692 85 CAIX

A 

HIV 1/2 CX C/ C/20 TESTES LABTEST R$ 

117,64 

R$ 9.999,40 

693 212 KIT KIT DE DENGUE BIO 25 LABTEST R$ 

497,75 

R$ 105.523,00 
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694 127 KIT KIT DOSAGEM 

TRIGLICERIDEOS 200T 

BIOCLIN R$ 

300,00 

R$ 38.100,00 

695 127 UND LÂMINA P/ MICROSCOPIO 

FOSCA 26X76 CX C/50 

PRECISION R$ 11,70 R$ 1.485,90 

696 127 CAIX

A 

LAMINULAS P/ 

MICROSCOPIA 24X60MM 

EXATA R$ 16,04 R$ 2.037,08 

697 42 UND PCR LATEX 2,5ML VIDA R$ 66,82 R$ 2.806,44 

698 42 KIT PSA 20T BIOCON R$ 

203,49 

R$ 8.546,58 

699 42 FR SORO ANTI-A FRASCO 10 

ML 

EBRAM R$ 31,20 R$ 1.310,40 

700 42 FR SORO ANTI-B EBRAM R$ 31,25 R$ 1.312,50 

701 42 FR SORO CONTROLE RH EBRAM R$ 43,35 R$ 1.820,70 

702 2125 FR TUBO 12X75 PLASTICO 

TRANSPARENTE PCT 

C/1000 

CRAL R$ 0,19 R$ 403,75 

703 212 PCT TUBO CAPILAR SEM 

HEPARINA c/500 

UNIDADES 

CRAL R$ 48,36 R$ 10.252,32 

704 2125 UND TUBO VACUO SOROLOGIA 

COM GEL 3,5ML 13X75MM 

VACUETTE R$ 1,21 R$ 2.571,25 

705 850 UND TUBO VACUO 4ML TAMPA 

ROXA EDTA K2 

BD R$ 0,80 R$ 680,00 

706 850 UND TUBO VACUO 4ML TAMPA 

ROXA EDTA K3 

FIRSTLAB R$ 0,81 R$ 688,50 

707 850 UND TUBO VACUO 4ML TAMPA 

AMARELA COM GEL ATIV. 

COAG 

CRAL R$ 1,26 R$ 1.071,00 

708 425 UND TUBO A VACUO TAMPA 

AMARELA 4ML 

VACUPLAST R$ 1,55 R$ 658,75 

709 425 UND TUBO A VACUO TAMPA 

AMARELA 5ML 

FIRSTLAB R$ 1,25 R$ 531,25 

710 42 FR ACIDO URICO 

MONOREAGENTE 

BIOCLIN R$ 

165,50 

R$ 6.951,00 

711 42 KIT ALBUMINA BOVINA 22% 

MONOCLONAL 

EBRAM R$ 53,08 R$ 2.229,36 

712 42 KIT ANTICOAGULANTE 

GLISTAB – EDTA 

FLUORETADO MINIMO 500 

ML 

NEWPROV R$ 55,70 R$ 2.339,40 

713 42 FR ANTIESTREPTOLISINA “O” 

/ASO –LÁTEX 

BIO TECNICA R$ 

415,00 

R$ 17.430,00 

714 42 KIT BILIRRUBINA TOTAL VIDA R$ 

150,00 

R$ 6.300,00 

715 42 KIT CK-NAC LABTEST R$ 

322,80 

R$ 13.557,60 

716 42 KIT COLESTEROL HDL – 

PRECIPITANTE 

LABTEST R$ 58,50 R$ 2.457,00 

717 42 KIT COLESTEROL TOTAL 

MONOREAGENTE 

BIOCLIN R$ 

102,40 

R$ 4.300,80 
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718 42 KIT CORANTE PANÓTICO 

RÁPIDO PARA 

HEMOGRAMA (FRS N º1, 2 

E 3) 

RENYLAB R$ 84,20 R$ 3.536,40 

719 42 KIT CREATININA K 300T LABTEST R$ 89,80 R$ 3.771,60 

720 21 FR ÉTER ETÍLICO 50% 

COMERCIAL 1,000 ML 

EXODO 

CIENTIFICA 

R$ 

259,50 

R$ 5.449,50 

721 42 FR FITA REATIVA PARA 

UROANÁLISES C/ NO 

MÍNIMODEZ 

PARÂMETROS 

BIOCON R$ 90,80 R$ 3.813,60 

722 42 KIT FOSFATASE ALCALINA 

COLORIMÉTRICO C/ 100 

LABTEST R$ 

138,30 

R$ 5.808,60 

723 42 KIT HBS-AG TESTE RÁPIDO 

NO MÍNIMO 20 TESTES 

LABTEST R$ 

110,00 

R$ 4.620,00 

724 42 KIT HCV TESTE RÁPIDO 

MÍNIMO 20 TESTES 

LABTEST R$ 

129,50 

R$ 5.439,00 

725 42 CAIX

A 

PADRÃO DE BILIRRUBINA VIDA R$ 

106,27 

R$ 4.463,34 

726 127 KIT PROTEÍNAS TOTAIS 250ML LABTEST R$ 64,00 R$ 8.128,00 

727 127 KIT TRANSAMINASE 

OXÁLICA”TGO-AST” 

COLORIMÉTRICO 

VIDA R$ 

107,52 

R$ 13.655,04 

728 127 KIT TRANSAMINASE 

PIRÚVICA”TGP-ALT” 

COLORIMÉTRICO 

VIDA R$ 

105,00 

R$ 13.335,00 

729 42 KIT TRIGLICERÍDEOS 

ENZIMÁTICO 

COLORIMÉTRICO 200T 

BIOCLIN R$ 

382,50 

R$ 16.065,00 

730 42 KIT UREIA UV 200ML BIOCLIN R$ 

172,80 

R$ 7.257,60 

731 85 KIT VDRL – ANTÍGENO 

PRONTO (PRONTO PARA 

USO) 

BIOCLIN R$ 93,75 R$ 7.968,75 

VALOR DO LOTE R$ 1.301.104,02 

 

 

 

O prazo de vigência deste Termo de Contrato é aquele fixado no Termo de Referência, com início 

na data de 30/01/2025 e encerramento em 31/12/2025, prorrogável na forma do art. 107 da Lei nº 

14.133/2021.  

  

CLÁUSULA TERCEIRA – PREÇO.  

  

O valor do presente Termo de Contrato é de R$ R$ 1.301.104,02 (Hum Milhão, trezentos e um mil, 

cento e quatro reais e dois centavos).  
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No valor acima estão incluídas todas as despesas ordinárias diretas e indiretas decorrentes da 

execução contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciários, 

fiscais e comerciais incidentes, taxa de administração, frete, seguro e outros necessários ao 

cumprimento integral do objeto da contratação.  

  

CLÁUSULA QUARTA – DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA.  

  

As despesas decorrentes desta contratação estão programadas em dotação orçamentária própria, 

prevista no orçamento, para o exercício de 2025 na classificação abaixo:  

02 16 01 FMS 

10 301 0024 2039 0000 Manut. Atenção Básica em Saúde da Família 

10 301 0024 2041 0000 Manut. da Atenção Básica - Agente Comunitário de Saúde 

10 301 0024 2042 0000 Manutenção da Atenção Básica em Saúde 

10 301 0024 2067 0000 Manutenção da Atenção Básica – NASF 

10 301 0024 2081 0000 Manutenção das Ações de Enfrentamento a Pandemias e Endemias 

10 301 0024 2082 0000 MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE COMBATE A COVID-19 

10 302 0024 2043 0000 Manutenção da Atenção de Média Complex. Ambulatorial e Hosp 

10 303 0024 2045 0000 Manutenção a Assistência Farmacêutica 

Natureza da Despesa: 3.3.90.30.00 Material De Consumo 

  

CLÁUSULA QUINTA – PAGAMENTO E CRITÉRIOS DE ATUALIZAÇÃO MONETÁRIA.  

  

O prazo para pagamento e demais condições a ele referentes encontram-se no Termo de Referência, 

anexo ao Edital.  

  

Em caso de atraso de pagamento, motivado pela Administração Pública, o valor a ser pago será 

atualizado financeiramente desse a data prevista para o pagamento até a data do efetivo pagamento, 

tendo como base o Índice IGPM do mês anterior ao pagamento da parcela.   

  

CLÁUSULA SEXTA – REAJUSTE.  

  

As regras acerca do reajuste do valor contratual são as estabelecidas no Termo de Referência, anexo 

ao Edital.  

  

CLÁUSULA SÉTIMA – REPACTUAÇÃO E REEQUILÍBRIO  

  

O prazo para resposta ao pedido do Contratado de repactuação de preços será de 30 (trinta) dias úteis.  

  

O prazo para resposta ao pedido do Contratado de reestabelecimento do equilíbrio econômico-

financeiro do contrato de preços será de 30(trinta) dias úteis.  
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CLÁUSULA OITAVA – GARANTIA DE EXECUÇÃO.  

  

Conforme Edital.  

  

CLÁUSULA NONA - ENTREGA E RECEBIMENTO DO OBJETO.  

  

As condições de entrega e recebimento do objeto são aquelas previstas no Termo de Referência, anexo 

ao Edital.  

  

CLAÚSULA DÉCIMA – FISCALIZAÇÃO.  

  

A fiscalização da execução do objeto será efetuada por Comissão/Representante designado pela 

CONTRATANTE, na forma estabelecida no Termo de Referência, anexo ao Edital.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA – OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE E DA 

CONTRATADA.  

  

As obrigações da CONTRATANTE e da CONTRATADA são aquelas previstas no Termo de 

Referência, anexo ao Edital.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA – SANÇÕES ADMINISTRATIVAS.  

  

As sanções referentes à execução do contrato são aquelas previstas no Termo de Referência, anexo 

ao Edital.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA – EXTINÇÃO.  

  

Por ato unilateral e escrito da Administração, nas situações previstas no inciso I do art. 138 da Lei nº  

14.133/2021, e com as consequências indicadas no art. 139 da mesma Lei, sem prejuízo da aplicação 

das sanções previstas no Termo de Referência, anexo ao Edital.  

  

Amigavelmente, nos termos do art. 138, inciso II, da Lei nº 14.133/2021.  

  

A extinção contratual deverá ser formalmente motivada nos autos de processo administrativo 

assegurado à CONTRATADA o direito à prévia e ampla defesa, verificada a ocorrência de um dos 

motivos previstos no art. 137 da Lei nº 14.133/2021.  

  

A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE em caso de rescisão administrativa 

prevista no art. 115 da Lei nº 14.133/2021.  

  



  
 

 

 

 

ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHA 
Av. Major Heráclito, s/n, Centro - CEP: 65.218-000 

CNPJ 06.158.729/0001-77 
Matinha/MA 

 

O TERMO DE RESCISÃO SERÁ PRECEDIDO DE RELATÓRIO INDICATIVO DOS 

SEGUINTES ASPECTOS, CONFORME O CASO:  

  

Balanço dos eventos contratuais já cumpridos ou parcialmente cumpridos;  

  

Relação dos pagamentos já efetuados e ainda devidos;  

  

Indenizações e multas.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA – VEDAÇÕES.  

  

É VEDADO À CONTRATADA:  

  

Caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operação financeira;  

  

Interromper a execução contratual sob alegação de inadimplemento por parte da CONTRATANTE, 

salvo nos casos previstos em lei.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA – ALTERAÇÕES.  

  

Eventuais alterações contratuais reger-se-ão pela disciplina do art. 124 da Lei nº 14.133/2021.  

  

A CONTRATADA é obrigada a aceitar, nas mesmas condições contratuais, os acréscimos ou 

supressões que se fizerem necessários, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial 

atualizado do contrato.  

  

As supressões resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderão exceder o limite 

de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.  

  

 CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - DOS CASOS OMISSOS.  

  

Os casos omissos serão decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposições contidas na Lei nº 

14.133/2021 e demais normas de licitações e contratos administrativos e, subsidiariamente, segundo 

as normas e princípios gerais dos contratos.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA SÉTIMA – PUBLICAÇÃO.  

  

Incumbirá à CONTRATANTE providenciar a publicação deste instrumento, por extrato, no Diário 

Oficial das Prefeituras Piauienses, de acordo com o previsto na Lei nº 14.133/2021.  

  

CLÁUSULA DÉCIMA OITAVA – FORO.  
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É eleito o Foro da Comarca de Buriti dos Lopes-PI para dirimir os litígios que decorrerem da 

execução deste Termo de Contrato que não possam ser compostos pela conciliação, conforme art. 

92, §1º da Lei nº  

14.133/2021.  

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi lavrado em duas (duas) vias 

de igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.   

Matinha-MA, 30 de janeiro de 2025. 

_______________________________________ 

MAlS SAUDE LTDA 

CONTRATANTE  

_______________________________________ 

NILTON CARLOS SILVA EVERTON  

CONTRATADA  

TESTEMUNHAS: 

_________________________________________ 

CPF: 

_________________________________________ 

CPF:
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