




   Estado do Rio de Janeiro
   Prefeitura Municipal de Angra dos Reis        
   Secretaria de Saúde Angra dos Reis

                 Secretaria Executiva de Saúde

ATA DE REGISTRO DE PREÇOS Nº 0003- 2024-A
PROCESSO ADMINISTRATIVO: 2023042220

   No dia 25 (vinte e cinco) do mês de Janeiro  de 2024, o MUNICÍPIO DE ANGRA DOS REIS, pessoa jurídica de direito
público interno,  inscrito  no CNPJ sob o nº 29.172.467/0001-09,  com sede na Prefeitura Municipal  de Angra dos Reis e
domicílio na  PRAÇA NILO PEÇANHA Nº  186, Centro,  nesta cidade,  por intermédio da Secretaria  Municipal  de Saúde,  com
endereço  na  Rua  Almirante  Machado  Portela  -  sala  201,  Nº  85,  BAIRRO:  BALNEÁRIO,  ANGRA DOS REIS -  RJ,  neste  ato
representado pelo Secretário de Saúde, GLAUCO FONSECA DE OLIVEIRA, nos termos da Lei Federal  nº 10.520, de 17/07/2002,
Decreto Municipal nº 10.024, de 20/01/2016, Decreto Municipal nº 9.829, de 11/09/2015, pelo Capítulo V, Seção Única, da Lei Complementar nº
123, de 14/12/2006, Lei Federal nº 12.846, de 01/08/2013, com aplicação subsidiária da Lei Federal  nº 8.666, de 21/06/1993 e, demais
normas legais aplicáveis,  em face da classificação da proposta apresentada no PREGÃO PRESENCIAL  Nº 0030/2023,
RESOLVE registrar os preços ofertados pelo fornecedor beneficiário VERTICAL RJ SOLUÇÕES PARA SAÚDE LTDA ,sediada
na RUA FRANCISCO DE SOUSA E MELO , n°1590, GALPÃO 02, ARMAZÉM 135 –CORDOVIL-RIO DE JANEIRO RJ,CEP
21.010410 ,inscrito no CNPJ nº 13.123.772/0002-43, Tel:(21)2490,1851 ramal 505 e e-mail:licitacao.rj@verticalsaude.com.br
neste ato representado pela Sr.(a)RAFAELA DA ROSA PEREIRA CAVALCANTE , portador  da Carteira de Identidade nº
20.963.504-4 DETRAN/ RJ  e CPF nº 116.039.397-41.

Item Descrição Unid

Quantidade

Valor
Unit. MarcaÓrgão

Gerenc
iador

Total
registrado
e limite por

adesão

Limite
decorren

te de
adesões

FORMULAS INFANTIS

01

Fórmula infantil, isenta de lactose à base
de leite de vaca, óleos vegetais e

maltodextrina. Enriquecida  com vitaminas,
nucleotídeo, minerais, ferro e outros

oligoelementos para crianças  menores de
01 ano.

Apresentação em pó, sem sabor, lata ≥
400g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 2.880 2.880 14400 R$ 47,13
APTAMIL SL
PROEXPERT

02

Fórmula infantil anti-regurgitação e/ou
refluxo gastroesofágico. Apresentação em

pó, lata ≥ 400g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 2.880 2.880 14400 R$ 42,37
APTAMIL AR
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5

Fórmula infantil de rotina-partida para
lactente de 0 à 6 meses de idade.

Enriquecida com ferro, adicionada de
prebióticos. Apresentação em pó, sem

sabor.  Lata ≥ 400g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 5.352 5.352 26760 R$ 26,30
APTAMIL 1
PREMIUM

6

Fórmula infantil de segundo seguimento (a
partir do 6º mês de vida), enriquecida com

ferro e adicionada de prebióticos.
Apresentação em pó, sem sabor. Lata ≥

400g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 2.952 2.952 14760 R$ 25,35
APTAMIL 2
PREMIUM

8

Fórmula infantil semi elementar e
hipoalergênica, a base de proteína

extensamente hidrolisada   de soro de leite,  
de 0 a 36 meses. Isenta de lactose,

galactose, sacarose, frutose e glúten.
Apresentação em pó. Lata com 400g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 2.040 2.040 10200 R$ 97,85
PREGOMIN

PEPTI

PRODUTOS NUTRICIONAIS

13

Suplemento hipercalórico (≥ 1,5kcal/ml),
hiperproteico ≥ 20% (enriquecido com

vitaminas e minerais. Isento de  lactose,
sacarose e glúten. Apresentação em pó,
sabor baunilha ou sem sabor.  Lata de ≥

360g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

LATA 3.576 3.576 17880 R$ 84,50

NUTRIDRINK
PROTEIN

BAUNILHA OU
SEM SABOR 

FÓRMULA PARA   NUTRIÇÃO ENTERAL
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17

Fórmula para nutrição enteral, líquida,
fórmula nutricionalmente completa,

polimérica, normocalórica (1,0 – 1,2 kcal/ml),
acentuadamente hiperproteica (≥ 20%),

isento de lactose e glúten, enriquecida com
zinco, vitamina C, arginina, antioxidantes,

em embalagem original.SISTEMA  ABERTO
com 1000ml.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

Litro 1.116 1.116 5580 R$ 81,00
 NUTRISON
ADVANCED

CUBISON  

MÓDULOS  NUTRICIONAIS

21

Módulo L-glutamina, pó, módulo de L-
Glutamina (100%), em embalagem original.

Sachê mínimo de 5g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

Sachê 3.600 3.600 18000 R$ 5,15 GLUTAMAX 

23

Módulo de proteína para nutrição enteral e
oral com 100% de proteína isolada do soro

do leite. Sem sabor. Lata de 300g

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE
FICHA TÉCNICA)

Lata 14.400 14.400 72000
R$

113,60

WHEY
PROTEIN
ISOLATE  

ESPESSANTE

25

Espessante a base de maltodextrina, amido
de milho modificado, estabilizantes: goma

tara, goma xantana e goma guar. NÃO
CONTÉM GLÚTEN  Lata minímo 225g.

(OBRIGATÓRIA APRESENTAÇÃO DE

FICHA TÉCNICA)

Lata 3.600 3.600 18000 R$ 84,00
NUTILIS 

 

  Constitui anexo do presente instrumento a ata de realização da sessão pública, que conterá as informações dos licitantes
que aceitarem cotar os bens ou serviços pelos preços acima, ora registrados, nos termos do inciso II, §1º e §4º do art. 11 do
Decreto 9.829/2015, para Formação do Cadastro de Reserva.

  O Edital do Pregão PRESENCIAL  nº 0030/2023 e seus Anexos no Processo Administrativo nº 2023042220 integram
esta Ata de Registro de Preços, independentemente de transcrição. 

      O prazo de validade improrrogável da Ata de Registro de Preços é de 12 (doze) meses, contados de sua assinatura.

A presente Ata, após lida e achada conforme, é assinada pelo representante legal do Município de Angra dos Reis e pelo
Fornecedor Beneficiário.

Município De Angra Dos Reis

--------------------------------------------------------
Glauco Fonseca de Oliveira

  Secretário De Saúde 

 Vertical Rj Soluções Para Saúde Ltda

-------------------------------------------------------
Rafaela da Rosa Pereira Cavalcante

Representante
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