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ATO DE ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 
Depois de constatada a regularidade dos atos procedimentais, a autoridade competente ADJUDICA e HOMOLOGA o processo do PREGÃO ELETRÔNICO 
Nº PE25004­SMS: Registro de Preços para futuras e eventuais aquisições de dietas e fórmulas enterais destinados às Unidades Básicas de Saúde e 
Programa Melhor em Casa da Secretaria Municipal da Saúde, conforme as especificações e quantitativos previstos neste Edital e seus anexos.  
 
ITEM  VENCEDORA  UND  QTD  DESCRIÇÃO  MARCA/ 

FABRICANTE  VLR. UNITÁRIO  VLR. ESTIMADO  VLR. LICITADO  DIFERENÇA  ECONOMIA (%) 

1 

PRIME VITA 
NUTRICAO E 
PRODUTOS 

HOSPITALARES 
LTDA 

LITRO  300 

DIETA LÍQUIDA P/ USO ENTERAL OU ORAL, SISTEMA 
ABERTO,  PODENDO  SER  ULTILIZADA  P/  LESÃO  POR 
PRESSÃO  E  OUTRAS  SITUAÇÕES  QUE  EXIJAM  O 
ESTÍMULO  DE  CICATRIZAÇÃO.    ESPECIFICAÇÃO 
COMPLEMENTAR:  HIPERPROTEICA,  CONTENDO 
ARGININA,  ISENTA  DE  SACAROSE,  LACTOSE  E 
GLÚTEN. APRESENTAÇÃO 01 LT.  

NUTRISON/ 
ADVANCED/ 
CUBISON TP 

 R$              
55,00  

 R$       
23.154,00  

 R$         
16.500,00  

 R$       
6.654,00   28,74% 

2 

ART MEDICA 
COMERCIO E 

REPRESENTACOES 
DE PRODUTOS 
HOSPITALARES 

LTDA 

LITRO  1.000 

DIETA LÍQUIDA P/ USO ENTERAL OU ORAL, SISTEMA 
ABERTO,  PODENDO  SER  ULTILIZADA  P/  LESÃO  POR 
PRESSÃO  E  OUTRAS  SITUAÇÕES  QUE  EXIJAM  O 
ESTÍMULO  DE  CICATRIZAÇÃO.    ESPECIFICAÇÃO 
COMPLEMENTAR:  HIPERPROTEICA,  CONTENDO 
ARGININA,  ISENTA  DE  SACAROSE,  LACTOSE  E 
GLÚTEN. APRESENTAÇÃO 01 LT.  

NUTRISON/ 
ADVANCED/ 
CUBISON TP 

 R$              
45,05  

 R$       
77.180,00  

 R$         
45.050,00  

 R$    
32.130,00   41,63% 

3  FRACASSADO  LATA  100 

DIETA ENTERAL,  INDICAÇÃO MÓDULO DE PROTEÍNA 
ASPECTO FÍSICO PÓ, USO ENTERAL OU ORAL, FONTE 
DE  PROTEÍNA  CASEINATO  CÁLCIO  OU  SORO  LEITE 
HIDROLISADO.  ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR: 
COMPONENTES  ADICIONAIS  AMINOÁCIDOS, 
CARACTERÍSTICAS ADICIONAIS SENTO DE SACAROSE, 
LACTOSE E/OU GLÚTEN. COMPOSTO DE NO MÍNIMO 
90% DE PROTEÍNA, SENDO 100% À BASE DE SORO  
DO  LEITE.  COM  FÁCIL  DISSOLUÇÃO  EM  ÁGUA, 
PODENDO  SER  ADICIONADO  A  PREPARAÇÕES 
QUENTES, FRIAS OU GELADAS.  ISENTA DE SACAROSE 
E  DE  SABOR.  EMBALAGEM  COM  DIZERES  DE 
ROTULAGEM,  FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE  VALIDADE  E 
REGISTRO  NO  MINISTÉRIO  DA  SAÚDE. 
APRESENTAÇÃO: LATA COM NO MÍNIMO 250G.  

­   R$              
­    

 R$       
16.465,00  

 R$               
­    

 R$    
16.465,00   0,00% 

Para consultar, acesse https://proadi.sobral.ce.gov.br/documentoEletronico/consultar e informe o e-DOC aHdmV7a6  
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4  FRACASSADO  LATA  600 

DIETA ENTERAL,  INDICAÇÃO MÓDULO DE PROTEÍNA 
ASPECTO FÍSICO PÓ, USO ENTERAL OU ORAL, FONTE 
DE  PROTEÍNA  CASEINATO  CÁLCIO  OU  SORO  LEITE 
HIDROLISADO.  ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR: 
COMPONENTES  ADICIONAIS  AMINOÁCIDOS, 
CARACTERÍSTICAS ADICIONAIS SENTO DE SACAROSE, 
LACTOSE E/OU GLÚTEN. COMPOSTO DE NO MÍNIMO 
90% DE PROTEÍNA, SENDO 100% À BASE DE SORO DO 
LEITE. COM FÁCIL DISSOLUÇÃO EM ÁGUA, PODENDO 
SER  ADICIONADO  A  PREPARAÇÕES QUENTES,  FRIAS 
OU  GELADAS.  ISENTA  DE  SACAROSE  E DE  SABOR. 
EMBALAGEM  COM  DIZERES  DE  ROTULAGEM, 
FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE  VALIDADE  E  REGISTRO NO 
MINISTÉRIO DA  SAÚDE. APRESENTAÇÃO: LATA COM 
NO MÍNIMO 250G 

­   R$              
­    

 R$       
98.790,00  

 R$               
­    

 R$    
98.790,00   0,00% 

5 

MEDICAL CENTER 
COMERCIO DE 
PRODUTOS 

HOSPITALARES 
LTDA 

LITRO  300 

DIETA  ENTERAL  LÍQUIDA,  SISTEMA  FECHADO, 
POLIMÉRICA,  NUTRICIONALMENTE  COMPLETA, 
HIPERCALÓRICA, COM DENSIDADE CALÓRICA DE 1,5 
KCAL/ML.    ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR: 
HIPERPROTÉICA, COM  PROTEÍNAS NO MÍNIMO  75G 
DE PROTEÍNA POR LITRO. EMBALAGEM DE 1L, COM 
DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO PRODUTO, MARCA DO 
FABRICANTE,  DATA  DE  FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE 
VALIDADE  E  REGISTRO  NO MINISTÉRIO  DA  SAÚDE. 
ACOMPANHAR ADAPTADOR. 

Fresubin HP 
Energy/Fresenius 

 R$              
67,20  

 R$       
23.511,00  

 R$         
20.160,00  

 R$       
3.351,00   14,25% 

6 

SELLENE 
COMERCIO E 

REPRESENTACOES 
LTDA 

LITRO  1.200 

DIETA  ENTERAL  LÍQUIDA,  SISTEMA  FECHADO, 
POLIMÉRICA, NUTRICIONALMENTE COMPLETA,
HIPERCALÓRICA, COM DENSIDADE CALÓRICA DE 1,5 
KCAL/ML.    ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR: 
HIPERPROTÉICA, COM  PROTEÍNAS NO MÍNIMO  75G 
DE PROTEÍNA POR LITRO. EMBALAGEM DE 1L, COM 
DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO PRODUTO, MARCA DO 
FABRICANTE,  DATA  DE  FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE 
VALIDADE  E  REGISTRO  NO MINISTÉRIO  DA  SAÚDE. 
ACOMPANHAR ADAPTADOR. 

NOVASOURCE HP 
S/F 1L ­ LAB. NESTLÉ 

 R$              
52,22  

 R$       
94.044,00  

 R$         
62.664,00  

 R$    
31.380,00   33,37% 

7  FRACASSADO  LATA  300 

DIETA  ENTERAL,  INDICAÇÃO  SUPLEMENTAÇÃO, 
ASPECTO  FÍSICO  PÓ,  USO  ORAL,  ENRIQUECIDO  DE 
CÁLCIO,  PROTEÍNA  E  VITAMINA  D.  ESPECIFICAÇÃO 
COMPLEMENTAR:  HIPERCALÓRICO,  INDICADO  PARA 
GARANTIR  O  BOM  ESTADO  NUTRICIONAL  DE 
INDIVÍDUOS  COM  MAIS  DE  50  ANOS.  ISENTO  DE 
SACAROSE E GLÚTEN. ACRESCIDO DE FOS E INULINA. 
COM OU SEM SABOR. EMBALAGEM COM DIZERES DE 
ROTULAGEM,  DATA  DE  FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE 
VALIDADE  E  REGISTRO  NO MINISTÉRIO  DA  SAÚDE. 
APRESENTAÇÃO: LATA NO MÍNIMO 350G 

­   R$              
­    

 R$       
32.859,00  

 R$               
­    

 R$    
32.859,00   0,00% 

Para consultar, acesse https://proadi.sobral.ce.gov.br/documentoEletronico/consultar e informe o e-DOC aHdmV7a6  
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8  FRACASSADO  LATA  300,00 

DIETA ENTERAL, INDICAÇÃO MÓDULO DE PROTEÍNA, 
ASPECTO FÍSICO PÓ, USO ENTERAL OU ORAL, FONTE 
DE  PROTEÍNA  DO  SORO  DO  LEITE.    ESPECIFICAÇÃO 
COMPLEMENTAR:  CARACTERÍSTICAS  ADICIONAIS 
ISENTA DE  LACTOSE  E GLÚTEN. COMPOSTO DE, NO 
MÍNIMO,  80%  DE  PROTEÍNA,  SENDO  100%  DE 
PROTEÍNA  HIDROLISADA  DO  SORO  DO  LEITE.  COM 
FÁCIL  DISSOLUÇÃO  EM  ÁGUA,  PODENDO  SER 
ADICIONADO  A  PREPARAÇÕES  QUENTES,  FRIAS  OU 
GELADAS.  ISENTA  DE  SACAROSE  E  DE  SABOR. 
EMBALAGEM  COM  DIZERES  DE  ROTULAGEM, 
FABRICAÇÃO,  PRAZO  DE  VALIDADE  E  REGISTRO NO 
MINISTÉRIO DA  SAÚDE. APRESENTAÇÃO: LATA COM 
NO MÍNIMO 250G. 

­   R$              
­    

 R$       
52.410,00  

 R$               
­    

 R$    
52.410,00   0,00% 

9  FRACASSADO  UNID  300 

DIETA  ENTERAL  LÍQUIDA,  NUTRICIONALMENTE 
COMPLETA, POLIMÉRICA, ESPECÍFICA PARA PACIENTE 
HEPATOPATA COM ENCEFALOPATIA. ESPECIFICAÇÃO 
COMPLEMENTAR:  CONTENDO MAIOR  QUANTIDADE 
DE  AMINOÁCIDOS  RAMIFICADOS,  COM  OU  SEM 
FIBRA, ISENTA DE SACAROSE, LACTOSE E GLÚTEN, EM 
SISTEMA  FECHADO  DE  500  A  1000ML,  COM 
ADAPTADOR UNIVERSAL. 

­   R$              
­    

 R$       
22.119,00  

 R$               
­    

 R$    
22.119,00   0,00% 

10  FRACASSADO  UNID  140 

DIETA  ENTERAL  LÍQUIDA,  NUTRICIONALMENTE 
COMPLETA,  OLIGOMÉRICA,  COM  DENSIDADE 
CALÓRICA  DE  NO  MÍNIMO  1,3  KCAL/ML.  
ESPECIFICAÇÃO COMPLEMENTAR: COM NO MÍNIMO 
33 GRAMAS DE PROTEINA POR UNIDADE, ISENTA DE 
FIBRAS  E  GLUTEN,  EM  SISTEMA  FECHADO  COM 
ADAPTADOR  UNIVERSAL.  EMBALAGEM  COM,  NO 
MÍNIMO, 500ML. 

­   R$              
­    

 R$       
22.905,40  

 R$               
­    

 R$    
22.905,40   0,00% 

11 

SELLENE 
COMERCIO E 

REPRESENTACOES 
LTDA 

UNID  560 

DIETA  ENTERAL  LÍQUIDA,  NUTRICIONALMENTE 
COMPLETA,  OLIGOMÉRICA,  COM  DENSIDADE 
CALÓRICA  DE  NO  MÍNIMO  1,3  KCAL/ML.  
ESPECIFICAÇÃO COMPLEMENTAR: COM NO MÍNIMO 
33 GRAMAS DE PROTEINA POR UNIDADE, ISENTA DE 
FIBRAS  E  GLUTEN,  EM  SISTEMA  FECHADO  COM 
ADAPTADOR  UNIVERSAL.  EMBALAGEM  COM,  NO 
MÍNIMO, 500ML.  

PEPTAMEN HN S/F 
LAB. NESTLÉ 

 R$              
70,42  

 R$       
91.621,60  

 R$         
39.435,20  

 R$    
52.186,40   56,96% 

12 

MEDICAL CENTER 
COMERCIO DE 
PRODUTOS 

HOSPITALARES 
LTDA 

LITRO  600 

FÓRMULA  ENTERAL  OLIGOMÉRICA  OU 
MONOMÉRICA,  NUTRICIONALMENTE  COMPLETA, 
ISENTA  DE  SACAROSE,  LACTOSE, GLÚTEN  E  FIBRAS.  
ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR:  DE  DENSIDADE 
CALÓRICA MAIOR  OU  IGUAL  A  1,0  KCAL/ML,  TEOR 
PROTEICO  MAIOR  OU  IGUAL  A  15%  DO  VALOR 
CALÓRICO  TOTAL.  SISTEMA  ABERTO  OU  FECHADO 
COM ADAPTADOR DE CONEXÃO. EMBALAGEM COM 
1 LITRO. 

Survimed OPD/ 
Fresenius 

 R$              
105,56  

 R$       
67.068,00  

 R$         
63.336,00  

 R$       
3.732,00   5,56% 

Para consultar, acesse https://proadi.sobral.ce.gov.br/documentoEletronico/consultar e informe o e-DOC aHdmV7a6  
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13  FRACASSADO  LATA  36 

ALIMENTO  PARA  DIETA  ENTERAL  OU  ORAL, 
POLIMÉRICO,  NUTRICIONALMENTE  COMPLETO, 
ISENTO  DE  LACTOSE,  GLÚTEN  E  RESIDUOS.  LATA 
400G.    ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR:  DOENÇA 
INFLAMATORIA  INTESTINAL,  DOENÇA  DE  CROHN, 
PROTEINAS  14%  DO  VCT,  CONTENDO  GLICIDEOS  E 
LIPIDEOS,  EM  PÓ,  COM  DENSIDADE  CALÓRICA  DE 
NORMOCALÓRICO, MATERIALHERMETICAMENTE  
FECHADO, A APRESENTAÇÃO DO PRODUTO DEVERÁ 
OBEDECER  À  NTA  83  DECRETO  LEI  12486  DE 
20/10/78. MODULEN (NESTLÉ). 

­   R$              
­    

 R$       
21.735,72  

 R$               
­    

 R$    
21.735,72   0,00% 

14 

SELLENE 
COMERCIO E 

REPRESENTACOES 
LTDA 

LATA  144 

ALIMENTO  PARA  DIETA  ENTERAL  OU  ORAL, 
POLIMÉRICO,  NUTRICIONALMENTE  COMPLETO, 
ISENTO  DE  LACTOSE,  GLÚTEN  E  RESIDUOS.  LATA 
400G.    ESPECIFICAÇÃO  COMPLEMENTAR:  DOENÇA 
INFLAMATORIA  INTESTINAL,  DOENÇA  DE  CROHN, 
PROTEINAS  14%  DO  VCT,  CONTENDO  GLICIDEOS  E 
LIPIDEOS,  EM  PÓ,  COM  DENSIDADE  CALÓRICA  DE 
NORMOCALÓRICO,  MATERIAL  HERMETICAMENTE 
FECHADO, A APRESENTAÇÃO DO PRODUTO DEVERÁ 
OBEDECER  À  NTA  83  DECRETO  LEI  12486  DE 
20/10/78. MODULEN (NESTLÉ).  

MODULEN ­ LAB. 
NESTLÉ 

 R$              
338,99  

 R$       
86.942,88  

 R$         
48.814,56  

 R$    
38.128,32   43,85% 

                 TOTAIS   R$   730.805,60    R$    295.959,76    R$ 434.845,84     

     

  

  

           
VLR. ESTIMADO 

DIFERENÇA 
ENTRE 

ESTIMADO E 
FRACASSADO / 

DESERTO 

VLR. LICITADO 
DIFERENÇA 

                  R$  % 

SUB­TOTAIS ­­­­­­­­­­­­­­>           R$    730.805,60  R$    463.521,48  R$     295.959,76  167.561,72  36,15% 
                     

Vlr. Não Adquirido           R$    267.284,12   
     

 
ATO DE ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO: 
Aprovação total (X)                                
 
 
 

FRANCISCO MEYKEL AMÂNCIO GOMES 
Secretário Executivo da Secretaria de Saúde 

Para consultar, acesse https://proadi.sobral.ce.gov.br/documentoEletronico/consultar e informe o e-DOC aHdmV7a6  

Documento assinado digitalmente

FRANCISCO MEYKEL AMANCIO
GOMES
Data: 22/09/2025 11:23:12
Verifique em https://validar.iti.gov.br
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