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Prefeitura Municipal de Iúna 
Governo do Estado do Espírito Santo 

ORÇAMENTO ESTIMADO 

Processo Nº 000918/2019 

Ítem(*) Código Especificação Unidade Qtd Unitário Valor Total 

00001 00012856 ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COMP 300000 0,02 6.000,00 

00002 00020328 ACIDO FOLICO 5 MG COMP 50000 0,04 2.000,00 

00003 00021779 ALBENDAZOL SUSPENSAO 40MG/ML FR 3000 0,94 2.820,00 

00004 00023408 ALOPURINOL 100MG COMP 5000 0,04 200,00 

00005 00023409 ALOPURINOL 300MG COMP 3000 0,16 480,00 

00006 00025205 AMBROXOL 15MG/5ML FR 2000 1,65 3.300,00 

00007 00025206 AMBROXOL 30MG/5ML FR 2000 1,60 3.200,00 

00008 00010717 AMINOFILINA 100 MG COMP 3000 0,07 210,00 

00009 00001961 AMOXICILINA 500 MG CAPS 30000 0,14 4.200,00 

00010 00023412 ANLODIPINO 10MG - BESILATO COMP 15000 0,05 750,00 

00011 00020329 ANLODIPINO 5 MG - BESILATO COMP 50000 0,02 1.000,00 

00012 00017264 AZITROMICINA 500 MG COMP 5000 0,53 2.650,00 

00013 00009064 BROMETO DE IPRATROPIO 0,25 MG/ML FR. C/ 20 ML FR 80 0,76 60,80 

00014 00032521 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10 MG + DIPIRONA 250 MG COMP 20000 0,39 7.800,00 

00015 00000635 CARBAMAZEPINA COMPRIMIDOS 200 MG COMP 100000 0,07 7.000,00 

00016 00023414 CARBAMAZEPINA SOLUCAO 20MG/ML FR 1000 10,71 10.710,00 

00017 00031459 CARVEDILOL 12,5MG COMP 10000 0,12 1.200,00 

00018 00029904 CARVEDILOL 3,125 MG UNID 20000 0,09 1.800,00 

00019 00023416 CARVEDILOL 6,25MG COMP 20000 0,09 1.800,00 

00020 00010720 CEFALEXINA 250 MG/5 ML FRASCO 60ML FR 3000 4,95 14.850,00 

00021 00013018 CEFALEXINA 500MG COMP 30000 0,29 8.700,00 

00022 00030734 
CETOCONAZOL CREME 

- bisnaga com 30 mg 
BISN 300 1,97 591,00 

00023 00001962 CIMETIDINA COMPRIMIDOS 200 MG COMP 20000 0,11 2.200,00 

00024 00019525 CIPROFLOXACINO 500MG COMP 10000 0,17 1.700,00 

00025 00001965 CLORPROMAZINA 100 MG COMP 80000 0,17 13.600,00 

00026 00015562 DEXAMETASONA CREME BISNAGA 10GRS 1MG/G BISN 2000 0,90 1.800,00 
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00027 00001032 DIGOXINA 0,25 MG COMP 10000 0,05 500,00 

00028 00000626 DIPIRONA COMPRIMIDOS 500 MG COMP 300000 0,07 21.000,00 

00029 00000934 DIPIRONA GOTAS 10 ML FR 5000 0,64 3.200,00 

00030 00001969 ERITROMICINA 250 MG/5ML COM 60 ML EM SUSPENSAO FR 100 4,67 467,00 

00031 00023420 ESCOPOLAMINA 10MG COMP 10000 0,40 4.000,00 

00032 00027846 
ESPIROLACTONA 25MG 

medicamentos 
UN 100000 0,13 13.000,00 

00033 00017741 FENOBARBITAL 40MG/ML FR. C/ 20 ML. FR 1000 2,80 2.800,00 

00034 00001971 FENOBARBITAL COMPRIMIDOS 100 MG COMP 100000 0,09 9.000,00 

00035 00010408 FLUCONAZOL 150 MG CAPS 4000 0,28 1.120,00 

00036 00016218 FUROSEMIDA 40MG COMP 50000 0,03 1.500,00 

00037 00001972 GLIBENCLAMIDA COMPRIMIDOS 05 MG COMP 200000 0,02 4.000,00 

00038 00020345 IBUPROFENO 300 MG COMP 300000 0,14 42.000,00 

00039 00020347 IVERMECTINA 6 MG COMP 1000 0,22 220,00 

00040 00017269 
LORATADINA 1MG/ML XAROPE 

lote com 500 frascos 
LOTE 2000 2,12 4.240,00 

00041 00023425 LOSARTANA POTASSICA 50MG COMP 500000 0,03 15.000,00 

00042 00008080 MALEATO DE ENALAPRIL 20 MG COMP 20000 0,04 800,00 

00043 00012604 MALEATO DEXCLORFENIRAMINA 2 MG/5 ML FR 2000 0,92 1.840,00 

00044 00000628 MEBENDAZOL 20MG/ML FR. C/ 30 ML FR 500 1,07 535,00 

00045 00026050 
MEDROXIPROGESTERONA 

150mg/ml 
COMP 100 8,97 897,00 

00046 00023427 METFORMINA 500MG COMP 30000 0,06 1.800,00 

00047 00012890 METFORMINA 850MG COMP 200000 0,04 8.000,00 

00048 00001976 METOCLOPRAMIDA COMPRIMIDOS 10 MG COMP 5000 0,08 400,00 

00049 00000632 METOCLOPRAMIDA GOTAS 10ML FR 1000 0,64 640,00 

00050 00000947 METRONIDAZOL COMPRIMIDOS 250 MG COMP 30000 0,10 3.000,00 

00051 00018390 METRONIDAZOL CREME VAGINAL - BISNAGA 50 GR + APLICADOR BIS 4000 3,77 15.080,00 

00052 00016223 NEOMICINA+BACITRACINA BISNAGA 10GRS BISN 5000 1,07 5.350,00 

00053 00012893 NIFEDIPINA 20MG COMP 5000 0,06 300,00 
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00054 00008733 NIMESULIDA 100 MG COMP 100000 0,06 6.000,00 

00055 00020351 NIMESULIDA 50 MG/ML FR. C/ 15 ML. FR 500 1,75 875,00 

00056 00012459 
NISTATINA CREME VAGINAL 

bisnaga 60g 
BISN 4000 3,71 14.840,00 

00057 00030732 
NISTATINA ORAL 

- solução oral com 50 ml + conta gotas 
FR 300 2,57 771,00 

00058 00016557 OMEPRAZOL 20MG COMP 900000 0,07 63.000,00 

00059 00026052 OXCARBAZEPINA 300MG COMP 20000 0,31 6.200,00 

00060 00012602 PARACETAMOL 200 MG/ML FR. C/ 15 ML FR 5000 0,66 3.300,00 

00061 00004990 PARACETAMOL COMPRIMIDOS 500MG COMP 500000 0,04 20.000,00 

00062 00018393 PREDNISOLONA SUSPENSAO 15MG/5ML FR. C/ 60 ML. FR 2000 3,08 6.160,00 

00063 00012688 PREDNISONA 20 MG COMP 10000 0,18 1.800,00 

00064 00014354 PREDNISONA 5MG COMP 5000 0,08 400,00 

00065 00001982 PROPRANOLOL COMPRIMIDOS 40 MG COMP 100000 0,02 2.000,00 

00066 00017263 RANITIDINA 150 MG COMP 15000 0,09 1.350,00 

00067 00004562 SAIS PARA REIDRATACAO ORAL 27,9G ENV 3000 0,45 1.350,00 

00068 00020157 SECNIDAZOL 1000 MG COMP 2000 0,48 960,00 

00069 00013236 SINVASTATINA 20 MG COMP 300000 0,06 18.000,00 

00070 00014349 SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPINA 400+80MG COMP 5000 0,09 450,00 

00071 00001027 
SULFATO FERROSO COMPRIMIDOS 

40mg 
COMP 100000 0,04 4.000,00 

00072 00015570 SULFATO FERROSO GOTAS FRASCO 30 ML FR 100 0,80 80,00 

00073 00023430 TIAMINA 300MG COMP 10000 0,20 2.000,00 

414.846,80 

 


