
Prefeitura Municipal de argim 13¢
GOVERNO MUNICIPAL

CNPJ n° (1.391.1E6fl001-86
[0.4.7 0\/

ANEXOI . J / M”
TERMO DE REFERENCIA
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1 - OBJETO DA CONTRATAGAO
1.1 - Aquisigéo de medicamentos destinados ao atendimento das necessidades da Secretaria Municipal de
Sande Jardim/CE.

2 - JUSTIFICATIVA
2.1 - A presente aquisigao visa assegurar a regular prestagao de servigos de sadde publica pelo Municipio de
Jardim/CE.

3 - JUSTIFICATIVA PARA DIVISAO DE LOTES .
3.1 - Quanto a composigao dos lotes, temos que os itens foram unificados em “LOTES" em virtude dos
mesmos guardarem compatibilidade entre si, ou seja, estao divididos pela semelhanga dos produtos,
observando-se, inclusive as regras mercadolégicas para a aquisigao dos produtos, de modo a nao prejudicar
a concorrencia entre os participantes, mantendo a competitividade necessaria a disputa.
3.2 - No objeto em tela, caso fosse adotado o criterio de julgamento por item, poderia se gerar um nL'imero
grande de vencedores para o atendimento de um mesmo objeto, o que dificultaria a coordenagao das
atividades, pois a(s) Secretaria(s) solicitante(s) nao conta(m) com servidores suficientes para fiscalizar e
acompanhar um elevado namero de contratos. Desta feita, optamos pelo critério de julgamento "Menor Prego
por Lote", contudo, havendo a divisao, como ja mencionado, com base na semelhanga dos produtos
unlficados em seus respectivos lotes, assim como a diviséo em um maior mimero de lotes possiveis, o que
assegura uma maior amplitude na concorréncia e uma maior seguranga e exatidao no fornecimento dos
produtos, os quais, em virtude da sua similaridade e necessidade da Administragao, com esta composigao de
lotes, serao fornecidos por um mesmo fornecedor, evitando-se, de tal forma, atrasos na entrega, entregas
parciais com a auséncia de alguns dos itens, e solugao de continuidade nas fungoes primordiais desta
Administragao PUblica, ocasionada pela nao integralidade dos produtos imprescindiveis ao atendimento do
Interesse Pl'iblico, com relagao aos itens componentes do respectivo Iote.
3.3 - No que diz respeito ao Principio da Economicidade e em contratar a proposta mais vantajosa,
individualizar a contratagéo do aludido objeto sobrecarrega a Administragéo Pablica e encarece o contrato
final, uma vez que os licitantes possuirao uma margem de negociagao bem maior por estarem
comercializando uma maior parcela (Lote) do objeto Iicitado. Dessa forma, na divisao por lote do objeto em
tela, ha um grande ganho para a Administraoéo na economia de escala, tendo em vista que implicaria em
aumento de quantitativos e, consequentemente, numa redugao de pregos a serem pagos pela Administragao.
Administragao PL’Iica.

4 - ESPECIFICAQOES, QUANTIDADES E VALOR ESTIMADO
4.1 — A empresa a ser contratada, devera fornecer os produtos conforme descrigao na plani|ha abaixo:

Lote 01 - Medicamentos
1 Item 1 Especificagio ' l'nid. - Qtde. Valor unitfirio’ Valor Total “

l ! .
1 0001 AffillA PARA INJECAO - ESTERIL E APIROGENICA — AMP. COM AMPOLA 600? 0’47 282,00

0002 . 9§Iéifg§4$lNJECAO — ESTER". E APIROGENICA — FRASCO COM: AMPOLA 1200 : 2’00 2.400‘00

T0003 gag]: fgmlNJECAO — ESTERIL E APIROGENICA — FRASCO COM; AMPOLA l 3000 2‘24 6720,00 .

l ' _ i : __ —__ ________

l 0004 AMINOFILINA SOL. INJET. 24MG/ML - AMP. . AMPOLA i 600 , 2,6? 1.596.00J

‘ 0005 BENZILPENICILINABENZATINA PO PARA SUSPENSAO INJETJ AMPOLA i 1200 19,51 _ _ 23.4l2,00j
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600.000Ul/FRASCO-AMP.-AMP. _ V; ___: ' '
10006 BICARBONATO DE SODIO- lNJET. 10% lOML - AMP. _1AMPOLA __ L00. 2 61
’ 0007 CLORETO DE POTASS1O — INJET. 10% 10ML - AMP. AMPOLA 1200 1 ___ 0.60
10008 CLORETO DE SODIO — INJET. 10% 10ML - AMP. 1 AMPOLA 1 1800
‘0009 CLOR1DRATO DE DOPAMlNA - SOL. INJET. SMG/ML - AMP. 1AMPOLA ‘1 3001 11917.00
1 _ q 1 _ 1 110010 ERIEO‘RIADRRIQTO DE RANlTlDlNA SOL. INJET.25MO1ML AMP. DE1AMPOLA 1 6000 3517 1902000

0011 DESLANOSIDEO—INJET.0,2MG/ML-AMP. 1AMP0LA 1 600 4,60 2.760.00
0012 EPINEFRlNA- INJET. lMG/ML- AMP AMPOLA 900 5.68 5112.00
0013 HEMlTARTARATO DE NORAEPINEFRINA— l.NJET 2MG/ML AMP. AMPOLA ‘ 300 5.82 1.746.00
0014 LlDOCAlNA 2% - CLOR1DRATO DE LlDOCAlNA 2% SEM VASO1 ‘

CONSTRITOR- AMP, 20ML_ AMR . AMPOLA 12001 10.07 12.084.00

10015 NEOCAINA PARA RAQUIANESTESIA — (CORIDRATO D ‘ 1
BUP1VACA1NA+ GLICOSE 8%) — SOL. lNJET. — AMP. DE 4ML AMPOLA 1201 31.36 3.76320
AMP.‘

0016 NORlPURUM lNTRAMUSCULAR—INJET. 100MG/ML-AMP. 1AMP0LA 1201 _ 14.25 1710.00
0017 PENTOXlFlLlNAZOMG—INJET.-AMP. AMPOLA 6001 2.84 1.704.00
0018 SULFATO DE MAGNESIO 10%— lNJET. 10ML - AMP. AMPOLA 600 15.98 9588.00
0019 XYLESTESIN (CLORIDRATO DE LlDOCAlNA + GLlCOSE 5%) — 1

1 2ML PARA RAQUlANESTESlA - AMP. 5MPOLA ‘ 120 _ 34*9‘ 4‘189’20
1 ___ Total: R$ 101,315,491

Lote 02 - Medicamentos _.__ __
rltem 1 Especificacao l'nid. 1 Qtde.3 Valor unitério1 Valor Total1
10001 :A/lldhllCflLlNA(SODlCA)— PO PARA SUSPENSAOlNJET. lG/FRASCO1AMPOLA 6001 11101 660690

10002 BENlLPENlClLINA POTASSICA (PENlClLlNA G CRISTALINA) — P01 " " 'fi‘
1 LIOFlLlZADO PARA SOL. INJET. 5.000.00u1/PRASCO—AMP. - AMP. AMPOLA 60°_1___ 10*“ 6‘444‘00
0003 BENZILPENICILINABENZATINA PO PARA SUSPENSAO lNJET.1 ‘ ‘

1 1 1 1
1 1.2.00 OOOUl/FRASCO-AMP. AMP. AMPOLA 1:501 _ ”3‘57 3621150
0004 BROMETO DE NBUTlLESCOPOLAMlNA4MG/ML + DIPIRONA1

SODICA 500MG/ML- SOL. lNJET.— AMP. 5ML AMP. AMPOLA 54001 4‘40 2376090
10005 BROMOPRIDA INJET. 10MG/2ML— AMP. COM 7ML AMP. 1AMP0LA 1 5400‘ 3.80 20.520.00
10006 BEELBROMETO DE ESCOPOLAMlNA ZOMG/ML SOL. INJET. -1 UND 12001 2.94 3528100

1 0007 CEFTRlAXONA 500MG EV — AMP. ' 1 AMPOLA ‘ _ 3000 16.45 49.350100
10008 CEFTRlAXONAlM lG- AMP. 1 AMPOLA 3001 21.41 6423.00
0009 CLORIDRATO DE ETILEFRINA — SOL. lNJET. lOMG - AMP. AMPOLA 1 300‘ 3.69 1,107.00
0010 CLOR1DRATO DE NALOXONA SOL. lNJET. 0.4-MG/ML AMP. ‘AMPOLA _____ 901 14.42 1297.80
0011 Cgbh/llllgLEXOB— El. 132 135. B6 EPP SOL. lNJET.— AMP. COM 2ML AMPOLA 1 30001 2.60 7800100

-
1
110012 212:;OPENACO SODlCO 75MG — SOL. INJET. — AMP. COM 3ML — AMPOLA 1 54001 223 12.04200

W _ ' _ "___ Total: R$ 175.089.3m

Lote 03 - Medicamentos _ _ __
1 Item 1 Especificagfio 1 l'nid. 1 Qtde. ‘ Valor unitfirio1 Valor Total
10001 ERGOTRATE 0.2MG—SOL.1NJET.—0.2MO/ML—AMP. 1ML-AMP. ‘AMPOLA ‘ 4501 4.22 1.899.00
10002 METRON1DAZOL5MG/ML— 100ML- AMP. 1AMP0LA 1 1800‘ 7.18 12.924.00
10003 OClTOClNA— SOL INJET. 5Ul/1ML AMP. AMPOLA 3001‘ 4.17 1.251.00
0004 OXAClLlNA SODICA — PO PARA SUSPENSAO lNJET. 500MG 1

1 FRASCO_AMP_ AMP AMPOLA 6000 6.22 37.320.00

10005 SUCClNATO SODICO DE l-llDROCORTlSONA — PO P/ SOL. INJET. ' '1 ' '
‘ SOOMG/FRASCO-AMP” AMP. AMPOLA 1 2400 14.77 35.44800
0006 SUCCINATO SODICO DE HlDROCORTlSONA — PO PARA SOL. 1

1 INJET. lOOMG/FRASCO-AMP. AMP. AMPOLA 1 240° 7’83 '8‘792'00
1 Total: R$ 107.634.00

Late 04 - Medicamentos
‘ Item 1 Especificacfio 1 l nid. Qtde.1 Valor unitfirio1 Valor Totaj1
00011CE1=TR1Ax0NA — PO PARA SOL. lNJET. EV. FRASCO AMP1 ‘ 1 1

CONTENDO PO ESTERIL EQUIVALENTE A 10 AMP. AM POLA 4200 1 ”‘60 82'320‘00
0002 ClMETlDINAlSOMG/ZML lNJET. AMP. 1AMP0LA 1 6001 2.69 1.614.00
0003 ClPROFLOXACINO SOL. INJET S1STEMA FECHADO BOLSA1‘ 1 2

PLAST1CA DE 100ML (2 MG/ML) AMP. _ AMPOLA 1 9001 4321 1 38'889‘00J
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I 0004 CIPROFLOXACINO SOL INJET. SISTEMA FECHADO BOLSA‘ . ,,
f PLAST1CA DE 200ML (2 MG/ML)- AMP. AM POLA 900 a 46"'
I Total: Rs 164.41%

Late 05 - Medicamentos
I ltemI Especificacao l'nid. Qtde.I Valor unitarlo I Valor Total

I0001 I ENOXAPARINA SODICA SOL INJET. 40MG/0 4ML- AMP. AM POLA ; 3450 56,09I 193.510.50
.._ Total: RS193.510,50

Lote 06 - Medicamentos .
Wm I Especificacio linid. Qtde. Valor unitario Valor Total

0 _ o _0001 iflEOSE 50/o SOL. lNJET ASOA AMP PLASTICA COM lOML-I‘AMPOLA . 3000; 0‘77 2310,00

0002 IMUNOGLOBUINA 300MCG [NJ — AMP. I AMPOLA I 45 : 471.62 21.22290

0003 MEROPENEM PO PARA SOL. INJET. lG - AMP. I AMPOLA ' 900 I 54.47 49.02300

0004 mEPRAZOL SODICO PO LIOFlLO INJET. 40MG FRASCO AMP. '1 AMPOLA 4800 10,18 48.86400

0005 mNSAMlN 50MG— SOL. INJET. DE 50MG/ML— AMP. COM 5ML- AMPOLA I 1800f 16,29 29322.00

. 0006 I VITAMINA K (FITOMENADIONA) — SOL. INJET. lOMG/ML — AMP.
I ICOM 2ML_ AMP. AMPOLA 1800; 3.58 6.44400

i Total: R$ 157.185.90

Late 07 - Medicamentos _
ITtem Especificacao Unjd. . Qtd__e.l Valor unitario Valor Totafl
0001 CEFALOTINA— PO PARA SOL. INJET. lG/FRASCO-AMP. - AMP. AMPOLA 2 1200 23.53 28.236,00I

I0002 SEEKZOLINA SODICA —- PO PARA SOL. INJET. lG/FRASCO-AMP. '1AMPOLA 900I 21151 1935900

. . I .
I 0003 CETOPROFENO 100MG/2ML1NJET. EV - AMP. I AMPOLA I 3000 . 9.37 28.11000

!0004 CLORAFENICOL 1G INJET.- AMP. AMPOLA 9—00 I 9.43 8.48700

10005 CLORIDRATO DE HIDRALAZINA — SOL INJET. 20MG/ML — AMP.‘ .
AMPOLA 900 : 15,46 1391400

I COM IML- AMP. . a
0006 EthiRIEISSFI-O DE METOCLOPRAMIDA 5MG/ML INJET.— AMP. COM AMPOLA I 5400a 134 7236.00

0007 CLORIDRATO DE ONDASENTRONA- SOL. INJET.- 2MG/ML- AMP. AMPOLA I 3000' 3.26 9.78000

0008 CLORlDRATO DE VANCOMICINA PO LlOFlLIZADO PARA SOL I i
[N.lET.500MG-AMP.1AMPOLA . 300I 10.10 3.03000

| 0009 I FOSFATO DE CLINDAMICINA ISOMG/ML AMP. COM 4ML- AMP. AMPOLA I 4800 I 6.94 33,312.00
|

IOOIOIiIIQIIéCONATO DE CALCIO— SOL INJET. A 10% - AMP. COM 10ML -I AMPOLA I 600'_ 4,93 2958,00

I 0011 HEPARINA SODICA 5 000U1/0.25ML— SOL INJET. (SUBCUTANEA) —I I I
AMP. COM025ML- AMP AMPOLA I 900I 16,21 14.589.00

. I0012 mQCETAM 200MG -— SOL. INJET. 200MG/ML — AMP. COM 5ML 'IAMPOLA . 120: 8.18 981.60

0013 SULFATO DE GENTAMICINA 40MG— SOL INJET. 20MG/ML— AMP 3 I
COM 2ML— AMP. I AMPOLA 2400 I 2.12 5,088.00

0014 SULFATO DE GENTAMICINA 20MG— SOL INJET. 20MG/ML— AMP. I I
COM lML- AMP. AMPOLA_. “—2‘IooI 2.12 5,088.00

0015 SULFATO DE GENTAMlClNA SOMG— SOL. lNJET. 40MG/ML— AMP.
ICOM 2ML- AMP AMPOLA . 2400I 2,71 I 6,504,00

Total: RS 186.672.60

Lote 08 - Medicamentos
Item Especificacao I Unid. ‘ Qtde.i Valor unitario Valor Total

0001 CLORIDRATO DE CEFEPIMA PO PARA SOL. INJET. 2G.- AMP. I AMPOLA I .900 I 21,74 19.566.00

I0002 mLRONA SODICA 500MG/ML- SOL. INJET. — AMP COM 2 5ML -IAMPOLA 5400i 1.54 8,316.00

: 0003 ERTAPENEM [G [V - AMP. AMPOLA I 120 156,07 18.728.40

0004 FOSFATO DlSSODlCO DE DEXAM ETASONA — SOL. [NJ ET DE 2
4MG/ML— AMP. COM 2,5ML- AMP. I AMPOLA i 5400I 2.10 11,340.00

0005 FUROSEMIDA — SOL. INJET. lOMG/ML— AMP. COM 2ML - AMP. I AMPOLA I 2400 I 1.42 3,408.00

0006 METOCLOPRAMIDA SMG/ML lNJET.— AMP. COM 2ML- AMP. I AMPOLA I 60005 1.35 8,100.00

0007 PIPERACILINA SODICA + TAZOBACTAM SODICO PO PARA SOLI I
I .INJET. 2 250 E4 5 G FRASCO AMP- AMP AMPOLA 1800' 35,35 63.630.00

I Total: RS 133.088.40
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Late 09 - Medicamentos
ltem Especificacao . Unid. Qtde. I Valor unitario Valor Total

I 0001 SORO FlSlOLOGICO 0,9% lOOML - AMP. ' AMPOLA - 6000 5,87 35.220,00

0002 SORO FlSlOLOGlCO 0,9% 250ML - AMP. . . , AMPOLA f 4800 5.68 27.264,00

0003 SORO FlSlOOGlCO 09% 500ML - AMP. I AMPOLA 6000 7,40 44.40000

0004 SORO GLlCOFISlOLOGlCO 500ML - AMP. IAMPOLA - 4800 = 7.71 37.008,00

0005 SORO GLlCOSADO 5% 500ML - AMP. . AMPOLA i . 4800 7,39 . 35.47200

0006 SORO RINGER LACTADO 500ML - AMP. ,I AMPOLA I 4800 I 7,98 38.30400

I 0007 VITAMlNA C 500MG — SOL. lNJET. - AMP. COM 5ML — AMP. I AMPOLA E 2400 I 1,96 4.704,00
Total: RS 222372.00 .

Lote 10 - Medicamentos
I Item Especificacio _ _ Unid. Qtde.: Valor unitario Valor Total
‘ 0001 AMINOFILINA 100MG- COMP. I COMP ; 600 0.27 162,00

0002 €0043§1C1L1NA 875MG + CLAVULANATO 125 — COMPRIMIDOS -:COMP ; 3000 I 4,84I 14.52000

0003 ATENOLOL 25MG - COMP. _ I I_COMP s 300 E 0,10 30.00

‘ 0004 ATENOLOL 50MG - COMP. COMP I 47400 » 0,28 13.27200

0005 BISACODIL 5MG - COMP. COMP . 600 0,52 312.00

. 0006 BROMIDRATO DE FENOTEROL 20ML GOTAS — UNlD. UND I 315I 8.21 2586.15
0007 CAPTOPRIL 25MG - UNlD. ;UND .2100 0,11 231,00

0008 CEFALEXINA - 500MG - COM_P. E COMP 1470 I 0,72 1058.40

_0009 DEXAM ETASONA ELlR_ 0.1MG/ML 120ML - UNlD. IUND 420 3,22 1352,40

I 0010 DIGOXINA 0,25MG - COMP. I COMP 600 - 0,28 168,00
I 0011 DIPlRONA 500MG/ML GOTAS 10ML - UNlD. I UND 1950I 1,87 3.646.50
. 0012 ESPIRONOLACTONA 100MG - COMP. COMP 1260 . 0,72 907,20
0013 FUROSEMIDA 40MG - COMP. _ COMP 23580 0,09 2,122.20

0014 HIDROXIDO DE ALUMlNlO 100ML SUSPENSAO ORAL - UNlD. UND = 63 2,74 172,62

0015 IBUPROFENO 50MG 30ML GOTAS - UNlD. _ _ . UND I 1500 _ 4.31 6.46500

0016 LEVOFLOXAClNO 500MG - COMP. _ I COMP 540 i 7,51 4.055,40

0017 EASSIHAROMYCES CEREVlSlAE FLACONETE DE 5 ML lNFANTlL '! UND 120OI 6,01 721100

0018 AMlODARONA 100 MG - COMP. . . COMP 600; 0,93 ‘ 558,00

0019 BESILATO AN LODlPlNO 5MG- COMP. I COMP 47220 I 0,17 8027.40

1 0020 BROMETO DE lPRATROPlO 0 250MG/ML GOTAS 20ML- UNlD. I UND 315 I 4.30 1354,50
I 0021 BULTlBROMETO DE ESCOPOLAM INA + DlPlRONA 6 67MG/ML +I I ;

333.4 MG/MLGOTAS- UNlD. IUND I : 420I 11.17 4.691.40

I 0022 CAVERDILOL- 25MG- COMP. _ COMP. 480 0,51 244,80

I 0023 CAVERDILOL- 6 25MG- COMP i COMP i 300i 0,28 84,00
0024 C(EIEEEfigéA SUSPENSAO ORAL 250 MG/ 5ML. FRASCO COMIIFR I 210 I 19.11 4013.10

0025 ClPROFLOXAClNO MONOIDRATADO 590MG - COMP. I COMPI 600 i ' 0.72 432,00
. 0026 ClPROFLOXAClNO MONOlDRATADO 750MG- COMP. COMP 900 ' 7.73 6,957.00

0027 CLORIDRATO DE AMBROXOL. XAROPE 15MG/ 5 ML FRASCO COM i
120ML. lNFANTlL- UNlD. I-UND i 249 I 4‘23 1015.20

0028 CLORIDRATO DE AMBROXOL. XAROPE 30MG/ 5 ML. FRASCO COMI I I
120ML. ADULTO UNlD. . UND 240% 4’23 ””520

0029 CLORlDRATO DE TlAMlNA 300MG - COMP. COMP . 600 ' 0.62 372,00

0030 ESPIRONOLACTONA 25MG — COMP. _ COMP I 24600 I 0,51 12.54600

0031 HlDROCLOROTlAZlDA 25MG - COMP. _ COMP ' 141000 I 0.06 8.460,00

0032 IBUPROFENO 300MG - COMP. v COMP E 900 0,43 387,00

0033 IBUPROFENO 600MG - COMP. I COMP I 24300 I 0,71 | 17.25300

0034 MALEATO DE DEXCDORFENlRAMlNA SOL. ORAL 2 MG/5ML.I i .
FRASCO COM 100ML - UNlD. _ UND 24° 1 4’02 I 964‘80

0035 MALEATO DE ENALAPRIL 20MG - COMP. I _ I gCOMP 47400? 0.16 7584.00

0036 MONONITRATO DE [SOSSORBIDA lOMG - COMP. I COMP I 600 I 0,95 570,00

‘ 0037 MONONlTRATO DE ISOSSORBIDA SMG - COMP. . COMP I 600 I 0,90 540,00

0038 SACCHAROMYCES CEREVlSlAE 200MG — SACHE — UNlD. : UND ‘ 2400 I 3,61 8664.00

0039 CLORlDRATO DE PROMETAZINA 25MG - COMP. I I COMP . 6630 0.28 1856,40
Total: RS l45.862,67

Late 11 - Medicamentos . H
Item I Especificacao - l'nid. Qtde. Valor unitarioI Valor Total

I 0001 II AClDO FOLICO 5MG — COMPRIMIDOS - COMP. COMP 480 i 0,10 48.00

I0002 I CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA IOMG COMPRIMIDO - COMP. COMP 300 I 0,37 111,00
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0003 CLORlDRATO DE PROPRANOLOL 40MG — COMP. ‘ COMP ! 24030 ' 0,09 . .
0004 D1P1RONA 500MG 7 COMPR1M1DOS — COMP. 1 COMP 23940 1 0,30 7.182,00
0005 DOX1C1CL1NA. COMPR1M1DOS SOLUVEIS 7 lOOMG — COMP. ‘COMP 2400 2,15 5.160,00

9006 LACTULOSE — XAROPE — 667MG/ML — FRS. 7 ‘ FR 1800 22.20 39.960,00
0007 LEVOFLOXACINO 750MG — COMP. 7 ‘ COMP 600 . 18,48 1 1.088,00
0008 LIDOCAINA GELEIA USO TOPlCO 20MGI=ML 306 — BISN. 1315 420 10.25 4305.00
0009 LORATADINA COMPR1M1DO REVESTIDO IOMG - COMP - COMP 600 5 0.14 84.00

_0010 LOSARTANA POTASSICA SOMG COMPR1M1DOS — COMP COMP 142200 0,16 22.752.00
0011 MALEATO DE ENALAPRIL lOMG - COMP. COMP 600 . 0,13 78,00
0012 METILDOPA 250MG - COMP. 1 COMP 23880 1.68 40.11840
0013 MET1LDOPA 500MG — COMP. i COMP 480 ' 1.77 849.60
0014 NlFEDIPlNO 10MG — COMP. _ COMP 360 0.23 82.80 =
0015 NIFEDlPlNO 20MG — COMP. , 1 COMP 360 0,27 9720]
0016 OMEPRAZOL 20MG - COMP. " COMP 1200 ' 0.13 156.00 5
0017 PARACETAMOL 200MG 7 10ML GOTAS - UNlD. UND 420 . 213 894,60
0018 SULFATO DE SALBUTAMOL XAROPE 2MG 100ML - UNID. 'UND . 210 2.91 611.10
0019 VITELINATO DE PRATA 10% COLIRIO — 5ML — UNlD. _ UND : 105 10,25 1.07625

' 0020 _ BROMOPRIDA GOTAS 4MG/ML 7 20ML — UNVID. UND ! 480 , 5,86 . 2,812,80
! Total: Rs 139.629.45

Lote 12 - Medicamentos 7
:ltem Especificacfio llnid. Qtde. Valor unitério Valor Total

0001 SIMETICONA 7 GOTAS 75MG/ML _ GTS. VUND 1050 ; 2,51 2635,50
0002 ALBENDAZOL 400MG 7 COMPR1M1DOS — COMP. 1 COMP 300 5 1,20 360,00
0003 ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG 7 COMPR1M1DOS — COMP. COMP 2100 = 006 126,00

1 0004 BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG - COMP. . COMP 7 1626 0,79 1284.54
| 0005 CILOSTAZOL l00MG 7 COMPR1M1DOS — COM P, . COMP 2400 ' 1.15 2,760.00
' 0006 CLORIDRATO DE METFORMINA 500MG 7 COMPR1M1DOS 7 COMP. ' COMP 141600 . 0,24 33.98400
1 0007 CLORIDRATO DE METFORMINA 850MG 7 COMPR1M1DOS - COMP. 1 COMP 7 1200 0,33 396.00
5 0008 CLORIDRATO DE RAN ITIDINA 150MG — COM P. ‘ COMP 5400 0.40 2160.00
. 0009 GLIBENCLAMlDA SMG 7 COMPR1M1DOS - COMP, COMP 24000 0,09 2.160,00
[0010 LORATADINA lMG/ML 100ML SUSPENSAO ORAL — UNID. UND 2940 7,43 21.84420
' 0011 METRONIDAZOL 7 CREME VAGINAL SQG — POM. , UND 300 . 14,10 4230.00
0012 METRONlDAZOL 250MG - COMP. 7 , COMP 600 ; 0,33 198,00
0013 NIMESULIDA lOOMG - COMP. ; COMP 480 0,23 1 10,40

. 0014 NlSTATlNA SUSPENSAO 100000111 50ML — UNID. UND 210 12,03 2526,30
! 0015 NORFLOXACINO 400MG — COMP. 7 g COMP 600 : 0,97 582,00
! 0016 OMEPRAZOL 40MG - COMP. ' COMP 1200 T 0.30 360,00
0017 PREDNISONA 5MG — COMPR1M1DOS — COMP. COMP 2400 1 0.22 528.00
70018 VITAMINA C GOTAS 20ML - UNlD. 2 UND 300 5 3.44 1032.00
0019 ACETATO DE DEXAMETASONA CREME lOG - UNlD. UND 300 5,21 156300

50020 AZITROMICINA— SUSPENSAO 600MG — SUSP. :UND 300; 18,63 5.589.00
[0021 AZITROMICINA 500MG 7 COMPRIMIDOS — COMP. ' COMP 3000 ' 223 6690,00
0022 FLUOCINOLONAACETONIDA + SULFATO DE POLlMlXINA 13 7

SULFA’TO DE NEOMICINA + CLORIDRATO DE LIDOCAlNA 7 SOL.E Sol 84: 10 87 913 08
OTOLOGICA 0,250MG + 10.000111+ 3.50MG + 20MO FRASCO C1 10ML ‘ ‘
- SOL.

0023 NIMODlPlNO 30MG 7 COMPR1M1DO — COMP. . e COMP 315 1.64 516.60
0024 OLEO MINERAL 7 SOL. 100ML — SOL. Sol 420 5,29 2.221.80
0025 PREDNISONA 20MG 7 COMPR1M1DOS - COMP. : COMP 1800 5 0,55 990,00
0026 SlNVASTATlNA 20MG 7 COMPR1M1DOS — COMP. ' COMP 900 0.24 216.00
0027 SINVASTATINA 40MG 7 COMPR1M1DOS _ COMP. 5 COMP 1500 = 029 435,00
0028 SULFAMETAXAZOL + TRlMETROPlNA 200+40MG/ML 7 SUSPENSAO UND 600 5.92 3552,00

50 ML - SUSP.
0029 . SULFATO FERROSO 7 SUSPENSAO ZfiMGfML _ SUSP. 5 UND 300 I ’ 7,87 2.361,00
0030 AMOXICILINA 250MG/ML 7 SUSPENSAO 60ML — SUSP. UND 480 1 12,45 5.976,00
0031 AMOX1C1L1NA 500 MG 7 COMPR1M1DOS — COM P _'COMP 23400 0.40 9360.00
0032 BENZOILMETRONIDAZOL 7 SUSPENSAO 40MG/ML — SUSP. 1 _UND 300 18,92 5.676.00
0033 CLORIDRATO DE BETAISTINA 24MG 7 COMPRlM lDO - COMP : COMP ! 315 0.95 299.25
0034 FLUCONAZOL 7 COMPRIMIDOS lSOMG — COMP. . COMP 600 . 1.07 642.00
0035 lVERMECTlNA we 7 COMPRIMIDO — COMP ; COMP 210 i 0.70 147.00
0036 NEOM1C1NA+ BACITRACINA- 100 — POM. , 7 =UND 300' 5,37 1.611,00

0037 NITRATO DE MICONAZOL 7 POMADA 28G — POM. UND 240 7.10 1.704,00
0038 PARACETAMOL 500MG 7 COMPR1M1DOS — COMP. ; COMP 900 5 0.20 180.00
0039 PARACETAMOL 750MG 7 COMPR1M1DOS — COM P i COMP . 900 0,77 693,00
0040 PREDNISONA XAROPE 7 SOLUCAO 60ML - SUSP. . Ull Vi 1770 1 1,00 j 19.470.00

Rua Leonel Alencar, n" 347 — Centro - .Iardim/CE — CEP: 63290—000



GOVERNO MUNICIPAL FLS:___Sé_1_1I1
CNPJ n° 07.391.006/0001--86 f_ .

' 0041 1SULFADIAZINA DE PRATA— POMADA 300 - POM. UND 300 i 9,591W ,, 2 877,10 e/
0042 SULFAMETAXAOL+TRIMETROPINA 400MG+80MG - COMP. 1 COMP 360 _ O 33. / -J 11‘6

, 0043 VARFARINA 5MG — COMPRIMIDOS - COMP. 1 COMP 420 j 0,53 .60

i Total: RS 15I.301,07

Late 13 - Medicamentos .
I Item Especificacao 1 Unid. Qtde.§ Valor unitario Valor Total
1 0001 CETAMINA SOMG/ML— SOL. INJET. — AMP. COM 10ML - AMP. 1 AMPOLA 1 42 ' 153,00 6426.00

1 0002 CITRATO DE FENTANILA 0,05 MG/ML SOL. INJET. lMG/ML - AMP. 1 AMPOLA , 420 19,04 7996,80

. 0003 CLORIDRATO DE TRAMADOL SOMG — SOL. INJET. SOMG/ML — AM P1 1
- COM 2ML- AMP, AMPOLA 1 3600 1 1,88 6768.00

0004 CLORIDRATO DE TRAMADOL SOMG COMPRIMIDO - COMP. 1 COMP 1 420 1 1.31 550.20
0005 DIAZEPAM IOMG SOL. INJET. 5MG/ML- AM P. COM 2ML - AMP. 1 AMPOLA 1 2400 1,84 4.416,00

‘ 0006 ETOMIDATO - SOL. INJET. 2 MG/ML - AMP. _ 1 AMPOLA ' 300 1 24.76 7.42800
. _ / _ 1 10007 PImEOINA SODICA SOMG SOL. INJET. SOMG. ML AMP. COM 5ML AMPOLA 1 4801 8.01 334430

- |0008 :EESBARBITAL 200MG— SOL. INJET. 200MG/ML— AMP. COM lML -1AMPOLA 630 1 6,20 3.906,00

0009 MIDAZOLAM— SOL. INJET. NA CONCENTRACAO DE 15MG— AMP. 1
I COM 3ML- AMP. AMPOLA 840 1 5.23 439320

I _ - |10010 SAIIiIIIiATO DE MORFINA— SOL. INJET. 0 2MG,ML— AMP. COM lML AMPOLA , 480 _ 15,84 7.60320

0011 SULFATO DE MORFINA 10MG - COMPRIMIDO - COMP. 1 COMP 8401 4,10 3.44400
0012 CARBAMAZEPINA 200MG — COMPRIM IDO - COMP. 1 COMP 1 1 1 100 1 0,42 4.662,00

0013 CLORIDRATO DE PETIDINA - SOL. INJET. 59MG/M L - AM P. AMPOLA ‘ 3000 1 8.67 2601000

1 0014 FENOBARBITAL 100MG — COMPRIMIDOS - COMP. COMP _ 3900 0,50 195000
10015 FLUMAZENIL 0,5 MG — AMP. COM 5ML - AMP. AMPOLA 3 210' 24,23 5088.30
0016 MgfllfiATO DE LEVOMEPROMAZINA 25MG — COM PRIMIDOS -1 COMP I 3000 . 1.40 420000

0017 MALEATO DE MIDAZOLAM 15MG - COMP. ] COMP 1 300 5,22 1566.00
0018 SULFATO DE MORFINA 30MG — COMPRIMIDO - COMP. .1 COMP 1 1050 1 4,49 4.71450
0019 :LbjllliATo DE MORFINA SOL. INJET. IOMG/ML. AMP. COM 1ML -1 AMPOLA 1 24001 9.63 2111100

, . 1 .
1 Total: Rs 128.079.00

Lote 14 - Medicamentos _ .
Item 1 Especificagao 1 Unid Qtde. 1 Valor unitario Valor Total

| 0001 INSULINA DEGLUDECA 100 UI/ML - SOL. INJET. - CAN. 1 UND I 60 1 157,55 9453.00
1 0002 INSULINA GLARGINA 100 Ul/ML - SOL. INJET. - ICAN. UND 5 360 1 86,47 31,129.20
0003 INSULINA ULTRA RAPIDA 100 Ul/ML - SOL. INJET. - CAN. | UND 3601 44,75 16.110,00

Total: R$ 56.69220 1

Lote 15 - Medicamentos
Item Especificagao Unid. I Qtde. i Valor unitario Valor Total

10001 LEVONORGESTREL + ETINILESTRADIOL (),15+0 03MG- CART. 1 CARTEL i 4680 1 6,12 28.641.60
‘ 0002 NORETISTERONA 0,35MG- CART. CARTEL ' 150 1 8,21 1 1,231.50
0003 GLUCOSAMINA + CONDOITRINA 1.5 + 1.2MG - SACHE 1_UND 2700 6,391 17.253.00
0004 BECLOMETASONA 250MCG - SPRAY ORAL - FRS. FR 1 450 63,71 28.669,50
0005 BECLOMETASONA 50MCG- SPRAY NASAL-FRS.1 FR 1 450 1 _ 57,78 26.001,00
0006 (SORBITOL + LAURILSULFATO DE SODIO) SOL. RETAL 714 MG + 1

. 7 70 MG_ BISN. BIS 12001 5.11 6.132.00
Total: RS 107328.60

Lote 16 - Medicamentos .
1 Item Especificacao _ j Unid. Qtde.l Valor unitario Valor Total
0001 FENITOINA lOOMG — COMPRIMIDO — COMP. 1 COMP 1 3600 1 0,37 1332.00
0002 CLOMIPRAMINA ZSMG — COMPRIMIDO - COMP. , COMP 1 3600 1,25 4.500

1 0003 DOMPERIDONA lMG/ML - FRS. 1 FR 600 1 28.84 17.30400

1 0004 DULOXETINA 30MG 7 COMPRIM [DO - COMP. 1 COMP 450 _ 5.18 2.33100

1 0005 FENOBARBITAL 40MG/ML — SOL. ORAL - FRS. _ FR 360 1 10.74 3.86640

0006 GABAPENTINA 300MG — COM PRIMIDO - COMP. COMP - 1500 i 3.58 5,370.00

0007 GLICLAZIDA MR 60MG — COMPRIMIDO - COMP. COMP 1 23400 ' 1.59 . 37,206.00

0008 LEVODOPA/CARBIDOPA 100+25MG 7 COMPRIMIDO - COMP. . COMP . 5 360 i 1.52 547.20

1 0009 1 MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA — SOL. ORAL - FRS. 1 FR 270 1 32.13 8.67510
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0010 zlgklliATO DE LEVOMEPROMAZINA 100MG 7 COMPRIMIDOS 7 COMP 2400 2’92 wxjoqfifij)

0011 PREGABALINA 75MG — COMPRIMIDO — COMP. 1 COMP . 900 2,30 2070,0041

0012 1 VENLAFAXINA 75MG — COMPRIMIDO — COMP. COMP ' 4500 2.32 10440.92
Total: RS 100.649.70

Lote 17 - Medicamentos
Item 1 Especificagao . Unid. Qtde. 1 Valor unitfiriol Valor Total 1

‘ 0001 ACICLOVIR PO LlOFlLIZADO PARA SOL. INJET. 250MG — UNID. UND 600 22,32 1 13.392,(&1

0002 CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25MG/ML. AMP. COM 2ML — AMP. i AMPOLA ; 3000 5 6,191 18570.00

0003 NORIPURUM EV SOL. lNJET. lOOMG/S ML — AMP; , AMPOLA i 1200 36,32 1 43.584,00

0004 SULBACTAM SODICO + AMPlClLINA SODlCA PO PARA SOL. INJET.1
10 + 2G FRASCO AMP. _ AMP. : AMPOLA 1 600 50,42 30.25200

0005 11:41:)TARATO DE METOPROLOL SOL. INJET. SMG AMP. DE 5ML —1 AMPOLA 300 68,84 20.652,00

0006 ENALATO DE NORETISTERONA + VALERATO DE ESTRADIOL 50+5: f. - 7-, MG/ML _ SOL. [MET _ AMP. EAMPOLA 1-00 1 16,68 20.01600
1 0007 GQCJE$AT£M2E MEDROXIPROGESTERONA 150MGiML - SUSPENSAOI AMPOLA 1 1200, 2102 2522400

10008 AMIODARONA 50MG/ML - AMP. 1 AM POLA 1800 1 5,22 9396,00

170009 SULFATO DE ATROPINA 0,25MG/ML 1V - AMP. ' AMPOLA = 1200 2,1 1 2532.00

1. Total: Rs 183.61@l

Late 18 - Medicamentos
1ltem Especificagfio Unid. Qtde. 1 Valor unitario Valor Total

, _. i 1
0001 galls/IEONATO DE CALClO + COLICALCIFEROL 600MG+400U1 COMP 23400 , 0,56 13.10400.

0002 CLORIDRATO DE ONDANSETRONA 4MG — COMP. E COMP 900 1 3.20 2.880%

0003 SULFATO FERROSO 40MG 7 COMPRlMlDOS - COMP. COMP 600 0,19 1 14,00

1 0004 METILFENIDATO 10MG 7 COMPRIMIDO - COMP. . COMP 900 1 0,89 801,00

1 0005 DINITRATO DE ISOSSORBIDA SMG 7 SUBLINGUAL — COMP. _ ' COMP 420 ' 0,51 214,20

0006 ALBENDAZOL - SUSPENSAO 40MG/ML - SUSP. _ UND 180 3,10 558.00

0007 AMOXICILINA 50MG/ML — SUSPENSAO ORAL — FRS. 5 FR 2340 1 10,36 24.24240

0008 AMPICILINA 250MG — SUSPENSAO 60ML - FRS. ‘ FR 315 1 10,07 3.172,05

”0009 AZlTROMlClNA — SUSPENSAO ORAL 40MG/ML — SUSP. _ 1 UND 450 1 20,79 9.35550

0010 CLORIDRATO DE RANITIDINA — SUSPENSAO 150MG/10ML - SUSP. UND 1261 33,16 4.178.16

1&1 1 . SULFATO DE ZlNCO HEPTAHlDRATADO 17,60MG — FRS. 1 FR 1800 10,43 18774.00

1 0012 1 CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 4MG 7 GOTAS lOML — UNlD. UND 420 5 2,58 1.083.60
Total: R$ 78.476,9L

Lote 19 - Psicotrépicos
1 Item Especificagfio 1 7 Unid. Qtde. 1 Valor unitfirio Valor Total

1 0001 CLORIDRATO DE AMITRIPTlLlNA 25MG — COMPRIMIDOS - COMP. ! COMP 7920 ! 0,22 1,742.40

1 0002 HALOPERIDOL SMG — COMPRIMIDO — COMP. . COMP 525 ; 0,70 367,50

1 0003 ghfiRlDRATO DE CLORPROPAZlNA 25MG 7 SOL. INJET. 25MG/ML —1 AMPOLA i 4201 729 3.061.80

10004 DECANOATO DE HALOPERIDOL. SOL. INJET. 50MG/ML — AMP. DE AMPOLA 300. 23 66 7 098$
L. lML - AMP. = - ‘ ' ‘
1 0005 DIAZEPAM 10MG 7 COMPRlMlDOS - COMP. COMP 11850 026‘ 3,081.00

(0006 DIAZEPAM SMG 7 COMPRIMIDOS — COMP. _ - COMP 1050 1 0,20 210.00

1 0007 OXALATO DE EXCITALOPRAM 10MG 7 COMPRlMIDOS — COMP. I COMP 960 0,70 672,00

1 0008 ACIDO VALPROICO 500MG— COMPRIMIDO — COMP. = COMP 4860 1 1,21 5880,60

10009 ALPRAZOLAM 0,5MG- COMPRIMIDO — COMP. iCOMP 2160 1 0,17 367,20

0010 ALPRAZOLAM 2MG 7 COMPRIMIDO - COMP. COMP 2760 0,49 1,352,40

10011 BIPERIDENO 2MG — COMPRIMIDO — COMP. : COMP 7860 1 0,73 5737,80

1 0012 CARBAMAZEPINA 100MG/ML — SOL. ORAL — FRS. ' FR 7720: . 23,89 17.20080

0013 CARBONATO DE LlTlO 300MG — COMPRlMlDO - COMP. COMP 3780 ; 0.91 343980

70014 CLONAZEPAM - SOL. ORAL - FRS. 1 FR . 300 1 9,21 2763.00

0015 CLONAZEPAM 0,5MG — COMPRlMIDO — COMP. 1 COMP 1860 0,31 576,60

0016 CLONAZEPAM 2MG — COMPRIMlDO — COMP. COMP 2760 0,25 690,00

0017 DECANOATO DE HALOPERIDOL. SOL. INJET. 70.52MGI’ML — AMP.7 DE 1ML _ AM}, , _ AMPOLA 1 360 18,48 6.652,80
0018 FLUOXETINA 20MG — COMPRlMlDO - COMP. COMP 10800 : 0,26 2.808,00

0019 FLUOXETINA 20MG - SOL. ORAL - FRS. _ FR _ 600 3 28,41 17.046.00

0020 HALOPERIDOL SMG 7 SOL. lNJET. SMG/ML — AMP. AMPOLA 3 600 ' 4.94 2964.00
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1 0021 MIRTAZAPINA 30MG 7 COMPRIMIDO _ COMP. COMP 450 ,7 5,90 . 40
0022 NORTRIPTILINA 25MG 7 COMPRIMIDO — COMP. ‘ COMP ; 3600 0.95 ‘ $420.00

10023 OXALATO DE ESCITALOPRAM 7 SOL. ORAL — FRS. 1 FR ‘ 360 ‘ 60,24 1 21.686.40J‘
0024 OXALATO DE ESClTALOPRAM 20MO 7 COMPRIMIDOS — COMP. 1 COMP . 360 ‘ 2.181 784.221

1 0025 OXCARBAZEPINA 300 MG 7 COMPRIMIDO — COMP, _ COMP ‘ 1500 ‘ 1.87 2805.00;
‘ 0026 PAROXETINA 20MG 7 COMPRIM IDO — COMP. COMP 73900 1 -7. 0.63 2.268001
@27 RISPERIDONA lMG 7 COMPRIM 1130 — COMP. COMP 4800?? 0,79 3.839.401
3 0028 RlSPERIDONA lMG/ML — SOL. ORAL — FRS. 1 FR 300 3904 11.712.001
. 0029 RISPERIDONA 3MG 7 COMPRIMIDO — COMP. ., COMP i 4860 7 0.86 i 4179601
[0030 iZOLPIDEM SMG 7 COMPRIMIDO — COMP. COMP 300 2.391 717.00:
. Total: R$ 137.778.9fl

4.2 - O valor maximo admitido para esta aquisigao e de R$ 2.671.296,60 (dois milhoes seiscentos e setenta e
um mil duzentos e noventa e seis reais e sessenta centavos), de acordo com pesquisas de pregos realizadas
pelo Municipio de Jardim com empresas atuantes no ramo do objeto Iicitado.

5 - PRAZO DE VIGENCIA CONTRATUAL
5.1 - O presente Contrato tera vigéncia ate 31/12/2020, a contar da data de sua assinatura, ou enquanto
decorrer o fornecimento dos produtos dentro da vigéncia do mesmo.

6 - ENTREGA DOS PRODUTOS E DO RECEBIMENTO
6.1 - Os produtos serao fornecidos de acordo com as soiicitaoées requisitadas peia Secretaria/Fundo
competente, devendo os mesmos ser entregues junto a sede desta, ou onde for mencionado nas respectivas
Ordens de Compra, ficando a Administragao no direito de soiicitar apenas aquela quantidade que |he for
estritamente necessaria, sendo as despesas com a entrega de responsabilidade da empresa Contratada.
6.2 - Os produtos deverao ser entregues no prazo de 05 (cinco) dias, a contar do recebimento da respectiva
Ordem de Compra.
6.3 - A Contratada ficara obrigada a trocar, as suas expensas, os produtos que vierem a ser recusados por
justo motivo, sendo que o ato do recebimento nao importara a sua aceitagao.
6.4 - A Contratada devera efetuar as entregas em transporte adequado para tanto, sendo que os produtos
deveréo estar todos em embalagens fechadas, contendo a identificagao da data de industrializaoao e o prazo
de validade, quando for o caso.
6.5 - Caso a Prefeitura venha optar por entrega programada a contratada devera dispor de instalaoées
condizentes e compativeis para a guarda e armazenamento dos produtos.
6.6 - O recebimento dos produtos sera efetuado nos seguintes termos:
6.6.1 - Provisoriamente, para efeito de posterior verificagao da conformidade do produto com a especificagao;
6.6.2 — Definitivamente, apOs verificagao da qualidade e quantidade do produto, pelo setor responsavel pela
soiicitagao e consequentemente aceitagao.

7 - ORIGEM DOS RECURSOS
7.1 - As despesas deste Contrato correrao por conta de recursos oriundos do Tesouro Municipal, previstos
nas seguintes Dotagoes Orgamentarias:

Orgéo Unid. Org. ProjetolAtividade ‘j 'if Elemento de Despesa f.
1.. 07 02 10.302003720640000 ; . 33.90.3000 1
1 07 02 10.303003720650000 7 1 3.3.90.3000 ;

1 07 W 01 10.122000120570000 ‘ 33.90.3000

8 - DO PAGAMENTO
8.1 - O pagamento dos produtos fornecidos sera efetuado pela Administraoao, mensaimente, obedecidas as
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requisiooes, em moeda corrente, conforme o valor apresentado na fatura correspondente e ce * deoVJpelco;
setor competente limitando—se o desembolso maximo em conformidade com a disponibilidade de re"‘-‘ . ' '
financeiros do Tesouro Municipal, em prazo nao superior a 30 (trinta) dias.
8.2 - O pagamento sera efetuado através de Cheque Nominal a Empresa ou Transferéncia Bancaria.

9 - DAS OBRIGAQOES DA CONTRATADA
9.1 - As obrigagoes da CONTRATADA sao as descrlmlnadas na Minuta Contratual, parte integrante do Edital,
independentemente de sua transcrioao.

10 - OBRIGAQOES DA CONTRATANTE
10.1 - As obrigagoes da CONTRATANTE $530 as descrlminadas na Minuta Contratual, parte integrante do
Edital, independentemente de sua transcrioao.

Jardim/CE, 06 de julho de 2020.

127.
Camilla Rackelli da Cluz Gamb

Ordenadora de Despesas
Secretaria Municipal de Séude

flaiL .
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