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1º TERMO DE ADITAMENTO 

Assunto: Ajuste de Quantitativo do município de Pres. Epitácio 

ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 140/2022 

Ref. - PREGÃO ELETRÔNICO Nº 20/2022 - CIOP 

PROCESSO Nº 25/2022-CIOP 

 

O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DO OESTE PAULISTA - CIOP, pessoa 

jurídica de direito público, inscrita no CNPJ do MF sob nº 18.960.233/0001-00, 

com sede na Rua Coronel Albino, nº 550, do Município de Presidente 

Prudente/SP, doravante designada CIOP, neste ato representado por sua 

Diretora Executiva, Senhora Maria Heloisa da Silva Cuvolo, portador do  

RG nº 26.573.013-2SSP/SP e CPF nº. 267.651.128-98,  resolve firmar o 

presente ajuste para Registro de Preços, nos termos da Lei nº 8.666/93 e 

nº 10.520/02 e Resoluções nº 04 e 05 de 2021 do CIOP e as demais 

normas legais aplicáveis, conforme documento de credenciamento ou 

procuração insertos nos autos, e as demais normas legais aplicáveis, 

bem como do edital de Pregão nos autos do processo em epígrafe, 

mediante as condições e cláusulas a seguir estabelecidas. A 

formalização do presente Termo de Aditamento Amigável decorre de 

Despacho da Chefia de Licitação e Diretoria Executiva fundamentando 

a inclusão do quantitativo do município de Presidente Epitácio que, 

mesmo presente no processo interno, acabou não incluso no Edital. 

Ficou salientando a possibilidade de sanar o vício haja vista a ausência 

de prejuízo ao procedimento de licitação, uma vez que no Sistema de 

Registro de Preços não há reserva financeira com vinculação de rubrica 

orçamentária, bem como havendo aquiescência da detentora da ata.   

 

DETENTORA: INOVAMED HOSPITALAR LTDA, possuidora do CNPJ nº 12.889.035/0001-02 

estabelecida na Rua Dr. João Caruso 2115, no município de Erechim, Estado de Rio Grande 

do Sul. Representante Legal:  SEDINEI STIEVENS, RG nº  1089436834 SJS/RS e CPF nº  

004.421.050-70 com correio eletrônico inovamed@inovamedhospitalar.com e telefone de 

contato nº (54) 2106- 7930. 

I - OBJETO 

1.1. REGISTRO DE PREÇOS PARA AQUISIÇÕES FUTURAS DE INSUMOS E MEDICAMENTOS 

NÃO INCLUÍDOS NA RENAME (RELAÇÃO NACIONAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS) PARA 26 

(VINTE E SEIS) MUNICÍPIOS CONSORCIADOS PELO PRAZO DE 06 (SEIS) MESES. 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

02 

ACEBROFILIN

A 25 MG/ 5 

ML - XAROPE 

INFANTIL 

FRASCO 120 

ML 

CAIXA C/ 

50  

FRASCOS 

CIMED 79.900 
 R$                        

3,290  

 R$                                      

262.871,00  

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
mailto:inovamed@inovamedhospitalar.com
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Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

300 3.000 2.700  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

03 

ACEBROFILINA 

50 MG/ 5 ML - 

XAROPE 

ADULTO 

FRASCO 120 

ML 

CAIXA C/ 

50  

FRASCOS 

CIMED 68.850 
 R$                        

8,990  

 R$                                      

618.961,50  

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

500 3.000 2.500 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

05 

ACETILCISTEÍ

NA 

20MG/ML 

XAROPE 

INFANTIL 

FRASCO 

120ML 

CAIXA C/ 

01  

FRASCOS 

GEOLAB/ 

CISTEIL 
77.800 R$6,9100 

R$ 

537.598,000 

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

300 2.000 1.700  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

06 

ACETILCISTEÍNA 

40MG/ML 

XAROPE 

ADULTO 

FRASCO 

120ML 

CAIXA C/ 

50  

FRASCOS 

AIRELA/ 

FLUIVE 
64.850       R$ 5,9900  R$388.451,500 

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

300 2.000 1.700 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

62 CELECOXIBE 

200 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
ZYDUS 67.500 

 R$                        

0,799  

 R$                                        

53.932,50  

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
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Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

73 CICLOBENZAPRI

NA 10MG 
COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
CIMED 181.100 

 R$                        

0,075  

 R$                                        

13.582,50  

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

20.000 30.000 10.000 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

74 CICLOBENZA

PRINA 5 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
CIMED 251.400 

 R$                        

0,068  

 R$                                        

17.095,20  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

20.000 30.000 10.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

119 

DERMOPROT

ETOR À BASE 

DE AGE 

(ÁCIDOS 

GRAXOS 

ESSENCIAIS), 

TCM 

(TRIGLICERÍD

EOS DE 

CADEIA 

MÉDIA), 

VITAMINA A 

E VITAMINA 

E - LOÇÃO 

OLEOSA 

FRASCO 200 

ML 

CAIXA C/ 

30  

FRASCOS 

TROL 

COSMETICO

/ 

DERMATOL 

43.810 
 R$                        

5,999  

 R$                                      

262.816,19  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

2.000 3.000 1.000  

 

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
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ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

129 

DICLOFENAC

O 

DIETILAMÔNI

O 11,6 

MG/ML– GEL  

BISNAGA 60 

GR 

CAIXA C/ 

01 BISNAGA 
CIMED 37.250 

 R$                        

3,240  

 R$                                      

120.690,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

500 2.000 1.500  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

147 
DIVALPROAT

O DE SÓDIO 

250 MG 

COMP 

CAIXA C/ 

20 COMP 
ZYDUS 610.400 

 R$                        

0,492  

 R$                                      

300.316,80  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 60.000 60.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

167 
ESCITALOPR

AM,OXALAT

O 20MG 

COMP. 

CAIXA C/ 

30 COMP 
CIMED 1.007.750 

 R$                        

0,369  

 R$                                      

371.859,75  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

3.000 60.000 57.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

198 GLIMEPIRIDA 4 

MG 
COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

 C/15 COMP 

CIMED 262.420 
 R$                        

0,129  

 R$                                        

33.852,18  

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

20.000 5.000 15.000 

 

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
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ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

199 GLIMEPIRIDA 

2MG 
COMP. 

CAIXA C/ 

15 BLISTERS 

 C/30 COMP 

CIMED 291.100 
 R$                        

0,079  

 R$                                        

22.996,90  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

20.000 5.000 15.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

201 HEDERA HELIX L. 

7 MG/ML 

FRASCO 100 

ML 

CAIXA C/ 

01 FRASCO 
CIMED 32.015 

 R$                        

6,560  

 R$                                      

210.018,40  

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

0 2.000 2.000 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

220 
LAMOTRIGIN

A 100 MG 

**CAP** 

COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
ZYDUS 40.840 

 R$                        

0,198  

 R$                                           

8.086,32  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  

 

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

238 LOSARTANA 100 

MG 
COMP 

CAIXA C/ 

60 COMP 

BIOLAB/  

ARADOIS 
68.900 

 R$                        

0,299  

 R$                                        

20.601,10  

Onde se lê: 

17-Presidente 

EPitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade   

0 10.000 10.000 

 

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br


 

  CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DO OESTE PAULISTA 

 

6 
_______________________________________________________________________________________________________ 

Rua: Coronel Albino, nº 550 – Fone: (18) 3223-1116 – CEP: 19020-360 – Pres. Prudente 
E-mail: licitacaocompra@ciop.sp.gov.br – site: www.ciop.sp.gov.br  

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

244 
METOTREXAT

O 2,5 MG  

**CAP** 

COMP 

CAIXA C/ 

24 COMP 
BLAU 35.920 

 R$                        

0,779  

 R$                                        

27.981,68  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

262 NIMESULIDA 

100 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

50 BLISTERS  

C/12 COMP 

CIMED 1.031.000 
 R$                        

0,089  

 R$                                        

91.759,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

100.000 100.000 0  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

265 

NISTATINA 

25.000 UI/G - 

CREME 

VAGINAL 

BISNAGA 60 

GR 

CAIXA C/ 

50 BISNAGAS 

+  

50 

APLICADORES 

 GREEN 

PHARMA 44.200 
 R$                        

3,599  

 R$                                      

159.075,80  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 1.000 1.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

283 PANTOPRAZ

OL 20MG 
COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/14 COMP 

CIMED 152.900 
 R$                        

0,117  

 R$                                        

17.889,30  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

   

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
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0 70.000 70.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

284 PANTOPRAZ

OL 40MG 
COMP 

CAIXA C/ 

03 BLISTERS 

C/14 COMP 

CIMED 221.950 
 R$                        

0,167  

 R$                                        

37.065,65  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 50.000 50.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

290 PAROXETINA 

20 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

03 BLISTERS  

C/ 10 COMP 

ZYDUS 755.350 
 R$                        

0,209  

 R$                                      

157.868,15  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

30.000 50.000 20.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

291 
PASSIFLORA 

INCARNATA 

260 MG 

COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/10 COMP 

CIMED/ 

SOSSEG 
136.700 

 R$                        

0,410  

 R$                                        

56.047,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 60.000 60.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

327 

RETINOL,PAL

MITATO  

10000UI/G + 

OXIDO DE 

POMADA 45 

MG 

CAIXA C/ 

01 BISNAGA 
CIMED 24.900 

 R$                        

3,249  

 R$                                        

80.900,10  

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br
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ZINCO 

100MG/G 

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 2.000 2.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

334 RIVAROXAB

ANA 20 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
CIMED 130.750 

 R$                        

0,449  
 

R$58.706,750 

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

6.000 15.000 9.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

338 

ROSUVASTAT

INA 

CALCICA 10 

MG 

COMP 

CAIXA C/ 

06 BLISTERS 

C/ 15 COMP 

CIMED 169.200 
 R$                        

0,168  

 R$                                        

28.425,60  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

6.000 50.000 44.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

340 

ROSUVASTAT

INA 

CÁLCICA 20 

MG 

COMP 

CAIXA C/ 

06 BLISTERS 

C/15 COMP 

CIMED 174.400 
 R$                        

0,352  

 R$                                        

61.388,80  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

6.000 50.000 44.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 
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361 TANSULOSIN

A 0,4 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

30 COMP 
ZYDUS 49.250 

 R$                        

0,980  

 R$                                        

48.265,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 1.000 1.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

369 
TOPIRAMAT

O 100 MG  

**CAP** 

COMP 

CAIXA C/ 

60 COMP 
ZYDUS 51.000 

 R$                        

0,345  

 R$                                        

17.595,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

371 
TOPIRAMAT

O 50 MG  

**CAP** 

COMP 

CAIXA C/ 

04 BLISTERS 

C/15 COMP 

ZYDUS 74.000 
 R$                        

0,182  

 R$                                        

13.468,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 15.000 15.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

376 
TRANEXÂMI

CO,ÁCIDO  

250MG 

COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/06 COMP 

ZYDUS/ 

TRANSAMIN 
46.000 

 R$                        

1,649  

 R$                                        

75.854,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  
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ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

379 
TRAZODONA

,CLORIDRAT

O 50 MG 

COMP 

CAIXA C/ 

60 COMP 
ZYDUS 278.400 

 R$                        

0,275  

 R$                                        

76.560,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 30.000 30.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

384 
VALERIANA 

OFFICINALIS 

L. 50 MG 

COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/10 COMP 

CIMED/ 

VALERIMED 
44.000 

 R$                        

0,202  

 R$                                           

8.888,00  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 5.000 5.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

386 VALSARTAN

A 160 MG 
COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/15 COMP 

CIMED 216.780 
 R$                        

0,660  

 R$                                      

143.074,80  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

0 30.000 30.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

389 VALSARTAN

A 80MG 
COMP 

CAIXA C/ 

02 BLISTERS 

C/15 COMP 

CIMED 90.500 
 R$                        

0,529  

 R$                                        

47.874,50  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

   

mailto:licitacaocompra@ciop.sp.gov.br


 

  CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DO OESTE PAULISTA 

 

11 
_______________________________________________________________________________________________________ 

Rua: Coronel Albino, nº 550 – Fone: (18) 3223-1116 – CEP: 19020-360 – Pres. Prudente 
E-mail: licitacaocompra@ciop.sp.gov.br – site: www.ciop.sp.gov.br  

0 5.000 5.000  

 

ITEM DESCRIÇÃO 

 

UNID. 

FORNEC. 

EMBALAGEM 

(QUANT.) 

MARCA/ 

MODELO 

QUANTIDADE 

TOTAL 

ADITADA 

VALOR 

UNITÁRIO 

VALOR 

TOTAL 

ADITADO 

398 

VITAMINA A 

1000 UI + 

VITAMINA D 

400 UI/G + 

ÓXIDO DE 

ZINCO 100 

MG 

BISNAGA 45 

GR 

CAIXA C/ 

01 BISNAGA 

CIMED/ 

BABYMED 
78.500 

 R$                        

2,879  

 R$                                      

226.001,50  

Onde se lê: 17-

Presidente 

Epitácio 

Leia-se: 17-

Presidente 

Epitácio 

Diferença a 

mais de 

quantidade  

 

  

300 2.000 1.700  

 

Valor total da Ata de Registro de Preço aditado em: R$ 4.678.418,47 (quatro milhões, 

seiscentos e setenta e oito mil, quatrocentos e dezoito reais e quarenta e sete centavos). 

 

II – As demais cláusulas permanecem inalteradas.  

 

Presidente Prudente, 01 de novembro de 2022 

 

 

 

 

MARIA HELOISA DA SILVA CUVOLO 

Diretora Executiva 

 

 

 

 

 

 

INOVAMED HOSPITALAR LTDA 

CNPJ nº 12.889.035/0001-02  

SEDINEI STIEVENS 

RG nº  1089436834 SJS/RS e CPF nº  004.421.050-70 

Representante 
 

 

Testemunhas: 

                                    

 

 

1) __________________________________________ 

Marcel dos Santos Cardoso 

CPF n.º 329.925.938-50 

2) __________________________________________ 

Geisiane dos Santos Araújo 

CPF n.º 044.934.641-27 
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