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Tornamos publico a quem interessar possa que, por determinacao do Excelentissimo
Senhor Prefeito do Municipio de Descalvado, Estado de S3o Paulo, encontra-se aberto nesta Prefeitura
a presente Licitagdo, na modalidade de PREGAO (PRESENCIAL) objetivando o REGISTRO DE
PRECOS, a qual sera processada sob a forma de fornecimento, parcelado, sendo o tipo de licitacdo o
de MENOR PRECO (unitario) por item, e sera regida pela Lei Federal n° 10.520, de 17 de julho de
2.002; Decreto Municipal n° 3.203, de 29 de maio de 2.008, com as alteracdes introduzidas pelo
Decreto Municipal n° 4.088, de 06 de marco de 2.014; Decreto Municipal 3.640, de 18 de outubro de
2.010; Portarias n° 90, de 10 de marco de 2.014; n° 104, de 27 de setembro de 2.017 e n° 19, de 07
de marco de 2.018, aplicando-se subsidiariamente, no que couberem, as disposicoes da Lei Federal n°
8.666, de 21 de junho de 1.993, com suas alteragbes; Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro
de 2.006, com suas alteracOes; a Lei Federal n° 8.078, de 11 de setembro de 1.990 (Cédigo de Defesa
do Consumidor), a Lei Organica do Municipio, de 05 de abril de 1.990, promulgada com novo texto em
03 de novembro de 2.010 e as normas estabelecidas neste Instrumento Convocatdrio e seus Anexos,
gue integram o presente, independentemente de transcricoes.

Os Envelopes contendo as Propostas e os Documentos de Habilitacdo serdo recebidos
no endereco abaixo citado, na sessao publica, apds o credenciamento dos interessados, que se
apresentarem para participar do certame, iniciando-se no dia 1.3 de setembro de 2.021, a partir das
08h30min.

A sessdo de processamento do Pregdo sera realizada na sede da Prefeitura Municipal
(Anfiteatro Municipal), a Rua José Quirino Ribeiro, n°® 55, Bairro Jardim Belém, nesta cidade, na
mesma data, a partir das 08h45min, e serd conduzida pelo Pregoeiro, com auxilio da Equipe de
Apoio, designados nos autos deste procedimento licitatdrio.

Seria de boa iniciativa gue as empresas interessadas em participar do certame entrem

em contato com a Secdo de Licitacdo, através do telefone: (19) 3583.9316, ou pelo e-mail:

pregao@descalvado.sp.gov.br, para obtencdo da planilha eletronica de precos, a fim de agilizar o

lancamento das propostas (subitem 6.4.).

1 OBJETO DA LICITACAO.

1.1. O objeto da presente Licitacdo é o Registro de Precos para eventuais aquisicoes
parceladas de medicamentos para atender aos pacientes que passam por triagem social,
atendendo a Secretaria de Salde da Prefeitura do Municipio de Descalvado, Estado de Sdo Paulo,
cujas caracteristicas e especificagdes encontram-se no Anmexo I, que integra este Edital,

independentemente de transcrigdes.
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2. DO PRAZO E LOCAL DE ENTREGA.

2.1. Os produtos do presente Ato Convocatorio serdo recepcionados no Almoxarifado da
Farmacia Municipal, localizado a Rua XV de Novembro n® 351-A, Centro, nesta cidade de Descalvado,
Sdo Paulo, no horario compreendido entre 07 e 11h e entre 13 e 16h, nos dias Uteis e de expediente
normal, com a orientacdo do Almoxarife que determinard o local para o descarregamento do(s)
produto(s) que podera ser no proprio Almoxarifado. As entregas deverao ser realizadas no prazo

maximo de 30 (trinta) dias, contados a partir da data da formalizacdo do pedido.

3. DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO.
3.1. Poderao apresentar-se a Licitagao:

3.1.1. Para as cotas principais dos itens n°® 01 a 152: quaisquer empresas
interessadas, regularmente estabelecidas no Pais, pertinentes ao objeto desta, inscritos ou ndo na
Secao de Cadastro desta Prefeitura Municipal, que preencherem as condicdes de credenciamento e as
exigéncias impostas neste Edital e seus Anexos.

3.1.2. Para as cotas reservadas dos itens n° 153 a 304: exclusivamente,
“Microempresas e Empresas de Pequeno Porte”, interessadas, regularmente estabelecidas no
Pais, pertinentes ao objeto desta, inscritos ou ndo na Secdo de Cadastro desta Prefeitura Municipal,
que preencherem as condicoes de credenciamento e as exigéncias impostas neste Edital e seus
Anexos.

3.2. Estdo impedidas de participar, das fases do processo licitatorio, as empresas que:

a) estejam agrupadas em forma de consorcio;

b) estejam cumprindo penalidade de suspensdao temporaria ou outras
penalidades impostas pela Administracdo Publica do Municipio, motivas pelas hipoteses previstas no
artigo 87 da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1.993;

c) tenham sido declaradas inidéneas em qualquer esfera de Governo;

d) estejam sob faléncia ou recuperacao judicial, dissolugao ou liquidacdo.

4. DO CREDENCIAMENTO (ANEXO II).
4.1. Para o credenciamento deverao ser apresentados os seguintes documentos:

a) tratando-se de representante legal, o estatuto social, contrato social ou outro
instrumento de registro comercial, registrado na Junta Comercial, devidamente autenticado, no qual
estejam expressos seus poderes para exercer direitos e assumir obrigacdes em decorréncia de tal
investidura;

b) tratando-se de procurador, a procuragdo por instrumento publico ou particular, da
qual constem poderes especificos para formular lances, negociar preco, interpor recursos e desistir de
sua interposicdo e praticar todos os demais atos pertinentes ao certame, acompanhado do
correspondente documento, dentre os indicados na alinea "a", que comprove os poderes do mandante

para a outorga.
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4.2. O representante legal e o procurador deverao identificar-se exibindo documento oficial de
identificacdo que contenha foto.

4.3. Sera admitido apenas 01 (um) representante para cada licitante credenciada, sendo que
cada um deles podera representar apenas uma credenciada.

4.4. O ndo comparecimento de representante até o inicio da abertura dos envelopes, a ndo
apresentacao da documentacao destinada ao credenciamento ou a apresentacdo em desconformidade
com as exigéncias aqui previstas, ndo sera motivo para a desclassificacao ou inabilitacdo da licitante.
Nesta hipdtese estard caracterizada a situacdo de licitante nao-credenciada, ficando impedida da
participacdo da fase de lances verbais, de interpor recursos e de qualquer manifestacao durante a
sessao do pregao.

4.5. Desenvolvido o CREDENCIAMENTO das Proponentes que comparecerem, o Pregoeiro

declarara encerrada esta fase/etapa.

5. APRESENTACAO - PROPOSTA E DOCUMENTOS DE HABILITACAO.

5.1. A proposta e os documentos para habilitacao deverdao ser apresentados, separadamente,
em 02 (dois) envelopes ndo transparentes, fechados e indevassaveis, contendo em sua parte externa,
a identificacao da licitante, e os seguintes dizeres:

- ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS
- NOME DA PARTICIPANTE.
- PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

- ENVELOPE 02 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO
- NOME DA PARTICIPANTE.
- PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

6. DO CONTEUDO DO ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS:

6.1. A proposta devera ser elaborada conforme modelo Anexo IIT deste edital, em uma via,
redigida com clareza, em lingua portuguesa, salvo quanto as expressdes técnicas de uso corrente,
devidamente preenchida e identificada, sem rasuras ou ressalvas, emendas, borrdes ou entrelinhas
que prejudiqguem sua analise, rubricada e assinada pelo representante legal da empresa licitante ou
pelo procurador, juntando-se a procuragdo, informando:

6.1.1. O prego, unitario e total, expresso em moeda corrente nacional, com no
maximo trés casas decimais, em algarismo e por extenso, fixo € irreajustavel.

6.1.2. E indispensével a insercdo do Nimero de Registro junto ao Ministério da
Saude/ANVISA do(s) item(ns) proposto(s) e especificagdo da marca do(s) produto(s), conforme
quinta coluna do modelo de proposta (Anexo III) deste Edital.

6.1.3. Em caso de divergéncia entre o valor expresso em algarismo e por extenso,

prevalecera para todos os efeitos, este ultimo.
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6.1.4. A apresentacao da proposta implica, automaticamente, na aceitacdo pela
empresa licitante de que o prazo de validade da proposta de precos escrita e do lance na fase de
disputa, sera de 60 (sessenta) dias no minimo, contados da data da abertura da sessdo publica do
pregao.

6.2. E permitida a transcricio do modelo de proposta de precos e respectivos anexos para
preenchimento em formulario proprio da empresa licitante, devendo, contudo, serem mantidos todos
os termos constantes do referido modelo de proposta, sob pena de desclassificacdo da proposta, a
critério do pregoeiro, em fungao da relevancia do fato.

6.3. No caso de erro(s) aritmético(s) configurado(s) na proposta escrita, o Pregoeiro e a
Equipe de Apoio efetuarao as devidas corregdes, valendo para fins de selecao e classificagcao, o valor
correto.

6.4. Os licitantes interessados, além de apresentarem a proposta impressa através da
apresentacao do envelope 02, poderdo entrar em contato com a Segdo de Licitacdo, pelo telefone (19)

3583.9316, ou pelo e-mail: pregao@descalvado.sp.gov.br, e solicitarem a planilha da proposta em

midia (arquivo Excel), agilizando assim o lancamento das propostas e o inicio da sessdo de

processamento do certame.

7. DO CONTEUDO DO ENVELOPE 02 - DOCUMENTOS DE HABILITA g'/f O:

7.1. O ENVELOPE “02" - DOCUMENTACAO, deverd conter, obrigatoriamente, sob pena de
INABILITACAO AUTOMATICA da participante, 01 (uma) via dos documentos, que poderdo ser
apresentados no original, ou por qualquer processo de copia. Em face a vigéncia do novo Codigo Civil
Brasileiro (art. 225), 0s documentos apresentados em reproducdes mecanicas ou eletronicas néo
precisardo ser autenticados, mas, para se evitar suspensoes das sessoes do procedimento licitatorio,
provocadas por contestacdo de autenticidade por uma das partes, seria de boa iniciativa que os
representantes portassem consigo os orfginais dos documentos apresentados em reprodugdo, para a
confirmacdo da exatiddo dos mesmos.

7.2. O Envelope "Documentos de Habilitacdo" devera conter os documentos que seguem:

7.2.1. Habilitacdo Juridica:
a) registro comercial no caso de empresa individual;
b) ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente

registrado na Junta Comercial, em se tratando de sociedades comerciais;

c) documentos de eleicdo dos atuais administradores, tratando-se de
sociedades por acdes, acompanhados da documentagdo mencionada na alinea “b” deste subitem;

d) ato constitutivo devidamente registrado no Cartdério de Registro Civil de
Pessoas Juridicas tratando-se de sociedades civis, acompanhado de prova da diretoria em exercicio;

e) decreto de autorizacdo e ato de registro ou autorizagao para funcionamento
expedido pelo 6rgdo competente, tratando-se de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento

no pais, quando a atividade assim o exigir.
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7.2.1.1. Os documentos relacionados nas alineas "a" a "d" deste
subitem 7.2.1. ndo precisardao constar do Envelope “Documentos de Habilitacdo", se tiverem sido

apresentados para o credenciamento neste Pregdo.

7.2.2. Prova de Regularidade ou outra equivalente, na forma da lei:
a) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (C.N.P.1.);
b) prova de inscricdes nos Cadastros de Contribuintes: Estadual ou Municipal,
da sede da Participante, pertinente e compativel com o objeto da Licitagdo;
c) apresentacdo da Certiddo Negativa de Débitos Relativos aos Tributos
Federais e a Divida Ativa da Unido e ao Instituto Nacional do Seguro Social (I.N.S.S.);
d) apresentagao da Certiddo Negativa de Débitos Estaduais (inscritos e ndo
inscritos, caso houver);
e) apresentacao do Certificado de Regularidade de Situacdo (C.R.F.) com o
F.G.T.S. (Fundo de Garantia Por Tempo de Servico);
f) apresentacao da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (C.N.D.T.); e
g) apresentacdo da Certiddo Negativa de Débitos, da Fazenda Municipal,
referente a Tributos Mobiliarios, observando-se:
7.2.2.1. Se a licitante for matriz, todos os documentos deverao estar
em nome da matriz, e se for a filial, todos os documentos deverdo estar em nome da filial, exceto
aqueles documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em nome
da matriz.
7.2.2.2. Serdao consideradas como prova de regularidade, perante as
Fazendas, as Certiddoes constando que os débitos se encontram parcelados e com suas parcelas
quitadas nos respectivos vencimentos ou, que os débitos estdo ajuizados e garantidos com penhoras
de bens ou, ainda, os que estejam com suas exigibilidades suspensas.
7.2.2.3. Em face ao disposto no artigo 43 da Lei Complementar n°
123, de 14 de dezembro de 2.006 e suas alteracOes, as microempresas e empresas de pequeno porte
participantes deverdo apresentar toda a documentacdo exigida para efeito de comprovacdo de
regularidade fiscal e trabalhista (subitem “7.2.2.” deste Edital), mesmo que estas apresentem
restrigdes.
7.2.2.4. Se a empresa estiver em recuperagao judicial, estara
desobrigada de atender as exigéncias das alineas “c” a “g”, desde que, apresente o Plano de
Recuperagdo ja homologado pelo juizo competente e em pleno vigor, conforme Sumula n® 50 do
Tribunal de Contas do Estado de S3ao Paulo, sem prejuizo do atendimento a todos os requisitos de

habilitagdo econdmico-financeira estabelecidos neste Edital.

7.2.3. Qualificagdo Economico-financeira:
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a) certidao negativa de faléncia, recuperacao judicial ou extrajudicial
expedida pelo distribuidor da sede da pessoa juridica. Ndo constando da certiddo seu prazo de
validade, serad aceito documento emitido até 90 (noventa) dias imediatamente anteriores a data de
apresentagao das propostas.

a.1.) as proponentes que estiverem em processo de recuperagao
judicial ou extrajudicial deverao apresentar o comprovante da homologacdo/deferimento pelo juizo
competente do Plano de Recuperacdo em pleno vigor.

7.2.4. Documentacao Complementar:

a) declaracdo de pleno atendimento aos requisitos de habilitacdo e
concordancia com os termos do Instrumento Convocatério (Amexo 1V), que devera ser
apresentada fora dos Envelopes n° "01” e "02";

b) declaracdo, firmada pelo representante legal ou procurador da Licitante
que, sob as penas da Lei, atende as exigéncias do inciso XXXIII do artigo 7°, da Constituicao da
Republica Federativa do Brasil, como imp&e artigo 27, inciso V, da Lei Federal n° 8.666, de 21 de
junho de 1.993 (Anexo V);

c) declaracao da inexisténcia de fato impeditivo a participacao do certame
licitatorio (Anexo VI);

d) declaracdo, firmada pelo representante legal ou procurador da Licitante
que, os Produtos propostos serao entregues com seus prazos de validades iguais ou
superiores a 80% (oitenta por cento) do seu prazo de validade, conforme o prazo de
validade estabelecido na ficha técnica do produto, contados a partir da data da entrega, €, caso
o prazo de validade nao corresponda ao exigido, sera providenciado a substituicdo do(s) produto(s)
em desacordo, no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da data da recusa no
recebimento (Anexo VIII);

e) Autorizacao de Funcionamento emitida pela ANVISA, se houver;

f) Licenca Sanitaria em vigor, emitida pela Vigilancia Sanitaria Municipal
ou Estadual referente a sede da licitante, se houver; e

g) Inscrigdo da empresa no Conselho Regional de Farmacia ou outro
Conselho que autorize o profissional a responsabilizar-se tecnicamente.

7.2.4.1. Faculta-se a adogdo dos modelos de declaragbes fornecidos com este
Edital através dos Anexos: II, II1, 1V, V, VI, VII e VIII.

7.3. As certidOes que ndo apresentarem prazo de validade serdo aceitas com no maximo 90

(noventa) dias, contados a partir de suas emissoes.

8. DO PROCEDIMENTO E DO JULGAMENTO.
8.1. No horario e local, indicados no predmbulo, sera aberta a sessdo de processamento do
Pregdo, iniciando-se com o credenciamento dos interessados em participar do certame, com duracao

minima de 15 (quinze) minutos.
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8.2. Apds os respectivos credenciamentos, as licitantes entregarao ao Pregoeiro a declaracdao
de pleno atendimento aos requisitos de habilitacdo, de acordo com o estabelecido no Anexo
IV do Edital e, em envelopes separados, a proposta de precos e os documentos de habilitacao.

8.3. Iniciada a abertura do primeiro envelope proposta, estara encerrado o credenciamento e,
por consequéncia, a possibilidade de admissdo de novos participantes no certame, devendo o
pregoeiro informar, se houver, a presenca entre os licitantes de microempresas e empresas de
pequeno porte que fardo uso dos beneficios estabelecidos pela Lei Complementar n® 123, de 14 de
dezembro de 2.006, com suas alteracoes.

8.4. As microempresas e empresas de pequeno porte que pretendem usar do direito de
preferéncia no critério de desempate, quando do julgamento das propostas, nos termos da Lei
Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2.006 e suas alteragGes, deverdo apresentar, também,
declaracdo de que estdo enquadradas como Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (conforme
0 caso) nos termos do artigo 3° da referida Lei Complementar, conforme modelo do Anexo VII, que
devera ser apresentada fora dos Envelopes 01 e 02, e em face ao disposto nos artigos 42 e 43
do mesmo diploma legal, as participantes deverao apresentar toda a documentagao exigida para efeito
de comprovacdo de regularidade fiscal e trabalhista (subitem “7.2.2.” do Edital), mesmo que esta
apresente restrigoes.

8.5. A analise das propostas pelo Pregoeiro visara ao atendimento das condi¢Ges estabelecidas
neste Edital e seus anexos, sendo desclassificadas as propostas:

a) cujo objeto ndo atenda as especificagles, prazos e condigdes fixados no Edital;

b) que apresentem preco baseado exclusivamente em proposta das demais licitantes.

8.5.1. No tocante aos precos, as propostas serdo verificadas quanto a exatiddo das
operagoes aritméticas que conduziram ao valor total orcado, procedendo-se as correcoes no caso de
eventuais erros, tomando-se como corretos os precos unitarios. As correcOes efetuadas serdo
consideradas para apuracao do valor da proposta.

8.5.2. Serao desconsideradas ofertas ou vantagens baseadas nas propostas das
demais licitantes.

8.6. As propostas nao desclassificadas serdo selecionadas para a etapa de lances, com
observancia dos seguintes critérios:

a) selecdo da proposta de menor preco e das demais com precos até 10% (dez por
cento) superior aquela;

b) ndo havendo pelo menos 03 (trés) precos na condicdo definida na alinea anterior,
serdo selecionadas as propostas que apresentarem os menores pregos, até o maximo de 03 (trés). No
caso de empate nos pregos, serao admitidas todas as propostas empatadas, independentemente do
numero de licitantes.

8.6.1. Para efeito de selegdo sera considerado o prego unitario do item.
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8.7. O Pregoeiro convidara individualmente os autores das propostas selecionadas a formular
lances de forma sequencial, a partir do autor da proposta de maior prego e os demais em ordem
decrescente de valor, decidindo-se por meio de sorteio no caso de empate de precos.

8.7.1. A licitante sorteada em primeiro lugar podera escolher a posicdo na ordenacdo
de lances em relacao aos demais empatados, e assim sucessivamente até a definicdo completa da
ordem de lances.

8.8. Os lances deverdo ser formulados em valores distintos e decrescentes, inferiores a
proposta de menor preco, observada a reducao minima entre os lances de R$ 0,001 (um
milésimo de real), aplicavel inclusive em relagdo ao primeiro. A aplicagdo do valor de redugao
minima entre os lances incidira sobre o preco unitario de cada item.

8.9. A etapa de lances sera considerada encerrada quando todos os participantes dessa etapa
declinarem da formulagao de lances.

8.10. Encerrada a etapa de lances, serdo classificadas as propostas selecionadas e nao
selecionadas para a etapa seguinte, na ordem crescente dos valores, considerando-se para as
selecionadas o Ultimo preco ofertado, com base nessa classificacdo, sera assegurada as licitantes
microempresas e empresas de pequeno porte preferéncia a contratacdo, observadas as seguintes
regras:

8.10.1. O pregoeiro convocara a microempresa ou empresa de pequeno porte,
detentora da proposta de menor valor, dentre aquelas cujos valores sejam iguais ou superiores até 5%
(cinco por cento) ao valor da proposta melhor classificada, para que apresente preco inferior ao do
melhor classificado, no prazo de 05 (cinco) minutos, sob pena de preclusao do direito de preferéncia.

8.10.2. A convocacao sera feita mediante sorteio, no caso de haver propostas
empatadas nas condigdes do subitem 8.10.1.

8.10.3. Nao havendo a apresentagao de novo preco, inferior ao prego da proposta
melhor classificada, serdo convocadas para o exercicio do direito de preferéncia, respeitada a ordem
de classificacdo, as demais microempresas e empresas de pequeno porte, cujos valores das propostas
se enquadrem nas condigOes indicadas no subitem 8.10.1.

8.10.4. Caso a detentora da melhor oferta, de acordo com a classificacao de que trata
o subitem 8.10., seja microempresa ou empresa de pequeno porte ndo sera assegurado o direito de
preferéncia, passando-se, desde logo, a negociacdo do preco.

8.10.5. Nos itens de participacao exclusiva de Microempresas e Empresas de Pequeno
Porte (cota reservada) ndo sera aplicado o direito de preferéncia, por todas as participantes estarem
concorrendo em igualdade de condigdes.

8.11. Apds a negociacdo, se houver, o Pregoeiro examinara a aceitabilidade do menor prego,
decidindo motivadamente a respeito.

8.12. A aceitabilidade sera aferida a partir dos pregos de mercado vigentes na data da
apresentacao das propostas, apurados mediante pesquisa realizada pelo 6rgao licitante, que sera

juntada aos autos por ocasido do julgamento.
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8.13. Considerada aceitavel a oferta de menor preco, sera aberto o envelope contendo os
documentos de habilitacdo de seu autor.

8.14. Eventuais falhas, omissdes ou outras irregularidades nos documentos de habilitacao,
poderdo ser sanadas na sessao publica de processamento do Pregdo, desde que ndo contrariem a Lei,
até o julgamento das habilitacdes, inclusive mediante:

a) substituicdo e apresentacdo de documentos, referentes a regularidade fiscal e
trabalhista; ou

b) verificacao efetuada por meio eletronico habil de informagdes.

8.14.1. A verificagao obtida por meio eletronico e permitida por Lei, sera certificada
pelo Pregoeiro e os documentos deverao ser anexados aos autos, também, se ndo ferir a Legislacdo,
salvo impossibilidade devidamente justificada.

8.14.2. A Administracao ndo se responsabilizara pela eventual indisponibilidade dos
meios eletronicos, no momento da verificacdo. Ocorrendo essa indisponibilidade e ndo sendo
apresentados os documentos alcancados pela verificagdo, a licitante sera inabilitada.

8.15. Para habilitacdo de microempresas ou empresas de pequeno porte, ndo sera exigida
comprovacao de regularidade fiscal e trabalhista, mas recomenda-se a apresentacdo dos documentos
indicados no subitem 7.2.2., alineas “a” a “g”, deste Edital, ainda que os mesmos veiculem restricoes
impeditivas a referida comprovagao.

8.15.1. Para efeito de assinatura da Ata de Registro de Precos, a licitante habilitada
nas condicdes do subitem 8.15., devera comprovar sua regularidade fiscal e trabalhista, sob pena de
decadéncia do direito a contratacdo, sem prejuizo da aplicagao das sangbes cabiveis.

8.15.2. A comprovagao de que trata o subitem 8.15.1., devera ser efetuada mediante
a apresentagao das competentes certidGes negativas de débitos, ou positivas com efeitos de negativas,
no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, contado a partir do momento em que a licitante for declarada
melhor oferta/vencedora do certame, prorrogavel por igual periodo, a critério da Administracgdo.

8.16. Constatado o atendimento dos requisitos de habilitacao previstos neste Edital, a licitante
serd habilitada e declarada vencedora do certame.

8.17. Se a oferta ndo for aceitdvel, ou se a licitante desatender as exigéncias para a
habilitagdo, o Pregoeiro examinara a oferta subsequente de menor preco, negociara com o seu autor,
decidird sobre a sua aceitabilidade e, em caso positivo, verificard as condigdes de habilitagdo e assim
sucessivamente, até a apuracdo de uma oferta aceitdvel cujo autor atenda aos requisitos de
habilitagao, caso em que sera declarado vencedor.

8.18. Para a cota reservada, ndo havendo vencedor, o objeto podera ser adjudicado ao
vencedor da cota principal, ou diante de sua recusa, aos licitantes remanescentes, de forma sucessiva,
desde que os valores e condigdes ofertados pelo interessado, em negociagdo, sejam aceitaveis,

observando ainda o seguinte:
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8.18.1. Se a mesma licitante vencer a cota reservada e a cota principal, a contratacao

devera ocorrer pelo menor preco ofertado pela empresa.

9. DO RECURSO, DA ADJUDICACAO E DA HOMOLOGACAO.

9.1. Declarado o vencedor, a licitante que quiser recorrer devera manifestar imediata e
motivadamente a sua intencdo, abrindo-se entdo o prazo de 03 (trés) dias para apresentacao de
memoriais, ficando as demais licitantes desde logo intimadas para apresentar contrarrazbes em igual
numero de dias, que comecardo a correr no término do prazo do recorrente, sendo-lhes assegurada
vista imediata dos autos.

9.2. A auséncia de manifestacao imediata e motivada da licitante importara: a decadéncia do
direito de recurso, a adjudicacao do objeto do certame pelo Pregoeiro a licitante vencedora e o
encaminhamento do processo a autoridade competente para a homologagao.

9.3. Interposto o recurso, o Pregoeiro podera reconsiderar a sua decisdo ou encaminha-lo
devidamente informado a autoridade competente.

9.4. Decididos os recursos e constatada a regularidade dos atos praticados, a autoridade
competente adjudicara o objeto do certame a licitante vencedora e homologara o procedimento.

9.5. O recurso tera efeito suspensivo e o seu acolhimento importara a invalidacdo dos atos
insuscetiveis de aproveitamento.

9.6. A Adjudicagao sera feita por item, a Proponente que, atendendo a todas as condigbes
expressas neste Edital e seus Anexos, for classificada em primeiro lugar de acordo com o critério de

julgamento estabelecido no item "8".

10. DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS.

10.1. Homologado o procedimento, o licitante vencedor sera convocado para que, dentro do
prazo de 05 (cinco) dias Uteis a contar da data da notificacdo pela Segao de Licitacdo, assine a Ata de
Registro de Precos, cuja minuta integra este Edital, sob pena de decair o direito ao registro de precos,
podendo, ainda, sujeitar-se as penalidades estabelecidas no item 16 deste Edital.

10.1.1. A empresa vencedora, como condicdo para a assinatura da ATA de Registro de
Precos, devera apresentar copia autenticada da Licenga para funcionamento, expedida pela Vigilancia
Sanitaria do Estado ou Municipio da sede da licitante.

a) se a empresa estiver dispensada ou isenta da licenga para funcionamento
pelo Departamento de Vigilancia Sanitdria do Estado ou do Municipio, para fins de comercializagdo,
deverd apresentar uma declaracdo atestando a sua condicdo de isenta ou dispensada, anexando
documento comprobatério dessa condicdo, especificando o item, o lote e os produtos ou materiais, de
gue esta isenta.

10.2. O prazo de convocagdo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, quando
solicitado pela parte durante o seu transcurso e desde que ocorra motivo justificado e aceito pela

Administragdo Municipal.
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10.3. Colhidas as assinaturas, sera providenciada a imediata publicacdo da Ata.

10.4. Tratando-se de microempresa ou empresa de pequeno porte, cuja documentagao de
regularidade fiscal e trabalhista tenha indicado restricoes a época da fase de habilitacdo, devera
comprovar, previamente a assinatura do termo da Ata de Registro de Pregos, a regularidade fiscal e
trabalhista, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da declaracdo de melhor oferta proferida pelo
Pregoeiro na sessdo de processamento do certame, prorrogavel por igual periodo, a critério da
Prefeitura do Municipio de Descalvado, sob pena de a contratacdo ndo se realizar, decaindo do direito
a contratacdo, sem prejuizo das sancdes previstas nos artigos 7° da Lei Federal n® 10.520/02 e 87 da
Lei Federal n° 8.666/93.

10.5. Nao ocorrendo a regularizagao prevista no subitem anterior, retomar-se-ao, em sessao
publica, os procedimentos relativos a esta licitagdo, sendo assegurado o exercicio do direito de
preferéncia na hipotese de haver participacdo de demais microempresas e empresas de pequeno
porte.

10.6. Na hipdtese de nenhuma microempresa e empresa de pequeno porte atender aos
requisitos deste Edital, serda convocada outra empresa na ordem de classificagdo das ofertas, com
vistas a contratacdo.

10.7. O prazo de validade do registro de precos sera de 12 (doze) meses, contado a partir
da data da publicacdo da respectiva Ata.

10.8. O fornecimento dos materiais serd efetuado mediante expedicao, pela Secao de
Licitacdo, da “Autorizacdo de Fornecimento Parcial”, da qual constardo: a data de expedigao,
especificagdes dos produtos, quantitativos, prazos, local de entrega e precos unitario e total, que
substituird o Termo de Contrato.

10.9. Os materiais deverao ser entregues no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos,
contados da data do recebimento da Autorizacdo de Fornecimento Parcial expedida pela Secdo de
Licitacdo.

10.10. Durante o prazo de validade da Ata de Registro de Pregos, sua detentora, fica obrigada
a fornecer os produtos ofertados, nas quantidades indicadas pela Secdo de Licitacdo, em cada
“Autorizacdo de Fornecimento Parcial”.

10.11. O Municipio de Descalvado ndo estd obrigado a adquirir uma quantidade minima do
material, ficando a seu exclusivo critério, a definicdo da quantidade e do momento de aquisicao.

10.12. Os quantitativos totais expressos no Amexo I — Especificagdes dos Produtos e/ou
Similares sdo estimativos e representam as previsdes da Secretaria de Saude para as compras durante
o periodo de 12 (doze) meses.

10.13. N&o serdo aceitos os pedidos de acréscimos que se fizerem nas compras, em até 25%
(vinte e cinco por cento), conforme cita o0 §1° do artigo 12 do Decreto Federal n°® 7.892/2013.

10.14. A existéncia do preco registrado ndo obriga o Municipio de Descalvado a firmar as
contratagdes que dele poderdao advir, facultada a utilizacdo de outros meios, respeitada a legislagao
vigente, sendo assegurado a detentora da Ata de Registro de Precos preferéncia em igualdade de

condicOes.
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10.15. O produto sera devolvido, na hipdtese de 0 mesmo nao corresponder as especificacoes
da Ata de Registro de Precos, devendo ser substituido pela empresa detentora da Ata no prazo
maximo de 05 (cinco) dias Uteis.

10.16. Constituem motivos para o cancelamento da Ata de Registro de Pregos as situacoes
referidas nos artigos 77, 78 e 79 da Lei Federal n® 8.666/1.993, além do disposto no artigo 13, e
incisos, do Decreto Municipal n° 3.640/2.010.

10.17. Os precos registrados obrigam os proponentes e poderao, justificadamente, ser objeto
de reequilibrio econdmico — financeiro, para mais ou para menos.

10.18. Independentemente de solicitacdo dos contratados, a Administragao podera convocar o
licitante vencedor, apds a assinatura do Termo da Ata de Registro de Precos, para negociar a reducdo
dos precos visando manter o mesmo objeto cotado na qualidade e especificacdes indicadas na
proposta, em virtude da reducdo dos pregos de mercado.

10.19. O licitante vencedor podera ter ainda a Ata de Registro de Precos cancelada,
desonerando-se de compromisso ajustado, quando, a critério da Administracdo, comprovar o
desequilibrio econémico-financeiro.

10.20. A comprovacao devera ser feita acompanhada de documentos, tais como lista de preco
de fabricantes, notas fiscais de aquisicdo de matérias-primas, servigos e outros insumos, de transporte
de mercadorias, alusivas a época da elaboragao da proposta e do momento do pedido de desoneracdo
do compromisso.

10.21. Reconhecendo o desequilibrio econémico-financeiro, a Administracao podera cancelar
formalmente o registro em relacdo ao item.

10.22. A Administracdo, simultaneamente ou apds a desoneracdo, podera promover licitacao
especifica para o item, bem como se utilizar de outros meios, a fim de manter os precos de acordo

com os praticados no mercado.

11. CONDIC&ES EANTECIPA §5ES DE PAGAMENTOS.

11.1. Os pagamentos serao efetuados em até 10 (dez) dias Uteis, apds cada entrega do objeto
do presente Ato Convocatdrio, com a apresentacdo da NOTA FISCAL, acompanhada da respectiva
FATURA, em 03 (trés) vias, e comprovacao das entregas efetuadas, com a aprovacao da Secretaria
de Saude do Municipio.

11.2. Conferida a Nota Fiscal e, ndo estando ela de acordo com os produtos e precos
contratados, o ORGAO GERENCIADOR devolvera 3 DETENTORA DA ATA com os motivos da recusa,
por escrito, sendo que, nesta hipdtese, o prazo de pagamento se prorrogara pelo tempo decorrido até
a devida regularizagao.

11.3. O pagamento estd condicionado ao cumprimento do estabelecido na Proposta

apresentada de acordo com o Instrumento Convocatorio.
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11.4. Nao serao concedidas antecipacdes nos pagamentos dos créditos relativos a este

certame, ainda que a requerimento da empresa licitante vencedora.

12. DOS RECURSOS ORCAMENTA'RI 0S.

12.1. As despesas decorrentes do cumprimento deste procedimento licitatdrio serao
empenhadas nos exercicios de 2.021 e subsequente, do Orgamento Geral do Municipio, através da
Categoria Econdmica n° 3.3.90.30.00 (Material de Consumo), pertencentes a Secretaria de Saude do
Municipio:

> Secretaria de Saude - Funcionais Programaticas n°: 10.30102122.009,
10.30102122.010, 10.30102122.098, 10.30202632.009, 10.30302642.092, 10.30302642.093,
10.30302642.094 e 10.30302952.521.

13. DA FORMALIZA C/f O DO CONTRATO.

13.1. Com fundamento no artigo 62, paragrafo quarto, da Lei Federal n° 8.666, de 21 de
junho de 1.993, as obrigacdes decorrentes desta Licitacdo consubstanciam-se na prépria NOTA DE
EMPENHO E NA ATA DE REGISTRO DE PRECOS, sendo considerada, no caso, como
adimplemento total do Contrato, para todos os efeitos de direito, a efetiva entrega, em sua totalidade

a Administragdo, de cada item adjudicado.

14.  DOS ACRESCIMOS E SUPRESSOES.

14.1. Conforme consta no artigo 12 do Decreto Municipal n® 3.640/2.010 e também no artigo
12, §1° do Decreto Federal n® 7.892/2.013, o objeto licitado ndo sofrera os acréscimos nos
quantitativos que trata o §1° do artigo 65 da Lei Federal n°® 8.666/93.

15. DO RECEBIMENTO DO OBJETO.

15.1. O recebimento, do objeto do presente Instrumento Convocatério, dar-se-a no endereco
do Almoxarifado da Farmacia Municipal do Municipio de Descalvado, Estado de Sdo Paulo (conforme
item 2. deste Edital).

15.2. Ocorrerda a rejeicao, no recebimento dos produtos, se estes ndo estiverem em
conformidade com o presente Instrumento Convocatorio.

15.3. A empresa Licitante vencedora ficara obrigada a trocar, as suas expensas, o produto que
for rejeitado, sendo que o ato do recebimento ndo importara na sua aceitacdo.

15.4. Independentemente da aceitagdo, o(a) Licitante vencedor(a) garantira a qualidade do
produto, obrigando-se a repor aquele que estiver em desacordo no prazo maximo de 05 (cinco) dias

Uteis, contado a partir da data de sua recusa.

16. DAS PENALIDADES.
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16.1. Sem prejuizo das sancgdes previstas no artigo 7° da Lei Federal n® 10.520/02 e artigo 87
da Lei Federal n° 8.666/93, a DETENTORA DA ATA ficara sujeita as seguintes penalidades, garantida a
defesa prévia:

a) adverténcia;

b) multa;

c) suspensao temporaria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com
a Administracdo Publica enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicao, por prazo nao
superior a 02 (dois) anos;

d) declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo, ou até que seja promovida a reabilitacao
perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o contratado
ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sancdo aplicada com
base no item “c” anterior.

16.1.1. As penalidades previstas neste item nos subitens “a”, “c” e “d” poderao ser
aplicadas cumulativamente com a penalidade do subitem “b”, facultada a defesa prévia do interessado
no prazo de 05 (cinco) dias Uteis.

16.2. Pelo atraso injustificado na entrega dos produtos:

16.2.1. Atraso de até 30 (trinta) dias: multa de 0,3% (trés décimos por cento) por dia
de atraso, calculada sobre o valor total da Ordem de Fornecimento;

16.2.2. A partir do 300 (trigésimo) dia entende-se como inexecugdo total da obrigagdo.

16.3. Pela inexecucao total do ajuste: multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor total da
Ordem de Fornecimento.

16.4. Aplicadas as multas, a Administracdo descontara do primeiro pagamento que fizer a
DETENTORA DA ATA, ap0s a sua imposicao.

16.5. As multas previstas ndo tém carater compensatorio, porém moratorio e
consequentemente o pagamento delas ndo exime a DETENTORA DA ATA da reparacao dos eventuais
danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha a acarretar a Administragao.

16.5.1. O valor da multa serd automaticamente descontado de pagamento a que a
DETENTORA DA ATA tenha direito, originario de fornecimento anterior ou futuro.

16.5.2. Nao havendo possibilidade dessa forma de compensacgdo, o valor da multa,
atualizado, devera ser pago pelo inadimplente na Tesouraria Municipal, na condigao “a vista”. Na

ocorréncia do ndo pagamento, o valor sera cobrado judicialmente.

17. DOS ANEXOS E DAS INFORMACOES.

17.1. Encontram-se anexos ao presente Instrumento Convocatério o que segue:

ANEXO I - Das caracteristicas e especificacées minimas;
ANEXO IT - Do modelo de Credenciamento;

ANEXO IIT - Do modelo de Proposta Comercial;
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ANEXO IV - Do modelo de Declaracado (Concordancia com o Edital);

ANEXO V - Do modelo de Declaracdo (Regularidade Ministério do Trabalho);
ANEXO VI - Do modelo de Declaracao (Inexisténcia de Fato Impeditivo);
ANEXO VII - Do modelo de Declaracdao (ME e EPP);

ANEXO VIII - Do modelo de Declaracdo (Do Prazo de Validade dos Produtos);
ANEXO IX - Da Minuta da Ata de Registro de Precos; e

ANEXO X - Do Termo de Ciéncia e Notificacdo.

17.2. Quaisquer informacdes relacionadas a esta licitacdo, serdao prestados pela Secdo de

Licitagdo, sito a Rua José Quirino Ribeiro, n°® 55, nesta cidade, também, pelo telefone n® (19)

3583.9316, ou, ainda pelo e-mail: pregao@descalvado.sp.gov.br, no horario compreendido entre 10 e

16 horas, nos dias Uteis, de segunda a sexta-feira. Os pedidos de esclarecimentos e impugnacédo

ao Edital deverdo ser protocolados, tempestivamente, no endereco, dias e horarios acima

citados, nao sendo aceitos esses documentos recebidos via e-mail.

18. DA RETIRADA DO EDITAL.

18.1. O Edital completo podera ser retirado na Secdo de Licitagdo da Prefeitura Municipal de
Descalvado, Sao Paulo, a Rua José Quirino Ribeiro, n° 55, nesta Cidade, no periodo compreendido
entre 10 e 16 horas, nos dias Uteis, de segunda a sexta-feira, e, também, encontra-se disponivel no

site: www.descalvado.sp.gov.br, “Licitacbes”.

19. LEGISLACAO APLICAVEL.

19.1. A presente Licitacdo subordina-se as disposicoes da Lei Federal n°® 10.520, de 17 de
julho de 2.002; Decreto Municipal n° 3.203, de 29 de maio de 2.008, com as alteragles introduzidas
pelo Decreto Municipal n° 4.088, de 06 de margo de 2.014; Decreto Municipal n°® 3.640, de 18 de
outubro de 2.010; da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1.993, com suas alteragOes; Lei
Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2.006, com suas alteragGes; a Lei Federal n° 8.078, de
11 de setembro de 1.990 (Cddigo de Defesa do Consumidor), a Lei Organica do Municipio, de 05 de
abril de 1.990, promulgada com novo texto em 03 de novembro de 2.010 e outras que vierem a ser
introduzidas.

20. DISPOSI CﬁES FINAIS.

20.1. Nao havendo expediente nesta Prefeitura Municipal no dia determinado para a realizagao
desta Licitacdo, a mesma ficara, automaticamente, transferida para o primeiro dia Gtil seguinte, no
mesmo horario.

20.2. Nenhuma indenizacao sera devida, a(s) Licitante(s), pela organizacdo da(s) Proposta(s).

20.3. A Prefeitura Municipal de Descalvado, S3o Paulo, podera solicitar, a seu critério,

esclarecimentos e informagGes complementares ou efetuar diligéncias, caso julgue necessario.
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20.4. A Prefeitura do Municipio de Descalvado, Sdo Paulo, se reserva no direito de ANULAR ou
REVOGAR, no todo ou em parte, a presente Licitacdo, de acordo com o estatuido no artigo 49 da Lei
Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1.993.

20.5. Nao serao admitidas a esta Licitacdo as pessoas juridicas suspensas ou impedidas de
licitar com a Administracdo Publica.

20.6. N3o serdo aceitos documentos ou propostas por telex, fac-simile e/ou e-mail.

20.7. Das sessOes publicas serdo lavradas Atas, as quais serao assinadas pelos Proponentes, e,
ainda, pelos membros encarregados da realizagdo da Licitacdo, e devera conter detalhes de todas as

ocorréncias.
21. DO FORO.
21.1. Para dirimir controvérsia decorrente deste certame, o Foro competente é o da Comarca

de Descalvado, Estado de S3o Paulo, excluido qualquer outro por mais privilegiado que seja.

Dar-se-lhe-a a divulgacao prevista em Lei, para que todos tomem

conhecimento e ninguém possa alegar ignorancia (artigo 4° da Lei Federal n° 10.520/2.002).

Descalvado, 18 de agosto de 2.021.

ANTONIO CARLOS RESCHINI
PREFEITO
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ANEXO I

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

OBJETO: Registro de Precos para eventuais aquisicdes parceladas de medicamentos para atender aos
pacientes que passam por triagem social, atendendo a Secretaria de Salde da Prefeitura do Municipio

de Descalvado, Estado de Sao Paulo.

Relacdo das quantidades e especificacées minimas

COTA PRINCIPAL
Item | Unid. | Qtde. Descricao do objeto licitado
150 MG DE BISGLICINATO FERROSO + 5 MG DE ACIDO FOLICO CP
REVESTIDO
ACIDO ACETILSALICILICO 81 MG ASSOCIADO A CARBONATO DE MAGNESIO
24,30 MG +GLICINATO DE ALUMINIO 12,15 MG COMPRIMIDO REVESTIDO
3 | CPR | 810 | ALOGLIPTINA 25 MG
4 | CPR | 1.620 | AMINAFTONA, CONCENTRAGAO:75 MG
5 | CPR | 810 |APIXABANA, CONCENTRACAO:5 MG CP
6 | CPR | 810 |ARIPIPRAZOL 10 MG
7
8
9

1 CPR | 1.215

2 CPR | 1.215

FR 14 | ARIPIPRAZOL 20 MG/ML FR 30 ML

CPR | 405 |ATENOLOL + CLORTALIDONA 100/25

FR 14 ATODERM CREME 500 ML

10 | UND | 405 |BACILLUS CLAUSII FLACONETE

11 | CPR | 7.290 | BACLOFENO 10MG

12 | CPR | 9.720 | BAMIFILINA CLORIDRATO, DOSAGEM:600 MG

13 | CPR | 810 |BARISTAR (SUPLEMENTO VITAMINICO + MINERAL)

BENZOATO DE ALOGLIPTINA 25 MG + CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 30
MG

15 | CPR | 810 |BESILATO DE LEVANLODIPINO 5 MG

16 | CPR | 1.620 | BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:2,5 MG CP (CONCOR 2,5 MG)
17 | CPR | 6.885 | BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:5 MG CP

18 FR 27 | BLOQUEADOR SOLAR SUNMAX FLUID FPS 60 FRASCO COM 120 ML
BROMETO DE TIOTROPIO 2,5MCG/DOSE SOL.INAL - FRASCO 4ML COM 60
DOSES + INALADOR

20 | CPR | 1.215 | BROMIDRATO DE CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO

14 | CPR | 405

19 FR 14
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21 | UND 54 | BUPRENORFINA 10 MG - ADESIVO TRANSDERMICO

22 | CPR | 405 |CANDESARTAN CILEXETILA 16 + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG

23 | CPR | 405 |CANDESARTAN CILEXETILA 16 MG

24 | CPR | 2.025 | CARBAMAZEPINA 400 MG - DESINTEGRACAO LENTA CP

25 FR 14 | CARBOXIMELCELULOSE + GLICERINA 0,5 + 0,9% FR 10ML

CARMELOSE SODICA, CONCENTRACAO:5 MG/ML, FORMA

26 FR 135 R ~ ,
FARMACEUTICA:SOLUCAO OFTALMICA ESTERIL

CEFTRIAXONA 1G (IM) AMPOLA - ACOMPANHA DILUENTE (LIDOCAINA 1%)
COM 3,5 ML.

27 | AMP | 4.500

28 | AMP | 450 |CEFTRIAXONA 500 MG (IM)

29 | BAR 27 | CETAPHIL BARRA SABONETE

30 | CPR | 405 |CITRATO DE POTASSIO 10MEQ COMPRIMIDO

31 | CPR | 1.620 | CLOBAZAM 10 MG COMPRIMIDO

32 | CPR | 1.620 | CLOBAZAM 20MG

CLORIDRATO DE AZELASTINA 1 MG/G + PROPIONATO DE FLUTICASONA

33 FR 14 - .
0,365 MG/G - SUSPENSAO SPRAY INALATORIA NASAL 23 G

34 | CPR | 2.835 | CLORIDRATO DE DULOXETINA 60 MG

35 | CPR | 6.075 | CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG

36 | UND | 810 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG LA

37 | CPR | 1.215 | CLORIDRATO DE METILFENIDATO 18MG COMPRIMIDO

38 | CPR | 810 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 20 MG LA

39 | CPR | 405 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 30 MG LA

40 | UND | 405 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 40 MG LA

41 FR 41 | CLORIDRATO DE OXIBUTININA 1 MG/ML - 120 ML

42 | CPR | 2.025 | CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG COMPRIMIDO

43 | CPR | 1.620 | CLORIDRATO DE TANSULOSINA 0,4 MG

44 FR 180 |CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG/ ML GTS 10 ML

45 | CPR | 3.240 | CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG CP

46 | CPR | 405 |COLECALCIFEROL (VITAMINA D) 2000 UI

47 | CPR | 405 |COLECALCIFEROL, CONCENTRACAO:1000 UI CAPSULA

48 | CPR | 1.620 | DESVENLAFAXINA 100 MG CP

49 | CPR | 405 |DIACEREINA, CONCENTRACAO:50 MG

50 | CPR | 1.620 | DICLOFENACO SODICO E CODEINA 50/50 MG

51 | CPR | 378 |DICLORIDRATO DE MANIDIPINO + CLORIDRATO DE DELAPRIL 10/30MG

DIPROPIANATO DE BECLOMETASONA + FUMARATO DE FORMOTEROL
100/6MG.SENDO CAIXA COM 120 DOSES.

52 CX 27

53 | CPR | 2.835 | DIVALPROATO DE SODIO, CONCENTRACAO:500 MG, FORMA
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FARMACEUTICA:LIBERACAO PROLONGADA CP

54 | CPR | 1.215 | DOMPERIDONA 10 MG (MOTILIUM 10MG)

55 FR 203 | DOMPERIDONA 1MG/ML SUSPENSAO 100ML

DUTASTERIDA, COMPOSICAO:ASSOCIADO A TANSULOSINA,

56 | CPS | 810 .
CONCENTRACAO:0,5 MG + 0,4 MG CAPSULA

57 | CPR |13.365 | EMPAGLIFLOZINA, CONCENTRACAQ:25 MG CP

58 | AMP | 180 |ENOXAPARINA SODICA 60MG/0,60 ML SUBCUTANEA

59 | AMP | 180 |ENOXAPARINA SODICA 80MG/0,80 ML SUBCUTANEA

60 | AMP | 180 |ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 20 MG/0,20 ML

61 | AMP | 3.600 | ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 40 MG/0,40 ML SUBCUTANEA

EPINEFRINA, CONCENTRACAO:0,15 MG FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO

62 | UND 4 , ,
INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA APLICADORA

63 FR 14 | EPISOL INFANTIL 70 FPS 100 G

64 | CPR | 1.215 | ESOMEPRAZOL MAGNESIO 40 MG

65 FR 14 | EXTREM DERME FACIAL (DERMA FINE)

66 | CPR | 405 |EZETIMIBA 10 MG

FENOXIMETILPENICILINA, COMPOSICAO:POTASSICA,

67 | CPR | 810 ~
CONCENTRAGAO:500.000UI COMPRIMIDO

FENOXIMETILPENICILINA, COMPOSICAO:POTASSICA,

68 FR 108 o o o
CONCENTRAGAO:80.000UI/ML, APRESENTAGCAO:SOLUCAO ORAL FR 60 ML

69 FR 14 | FINESOAP SABONETE LIQUIDO

70 FR 27 | FISIOGEL LOCAO 100 ML

FLUTICASONA, COMPOSICAO:FUORATO, CONCENTRACAO:27,5 MCG/DOSE,

71 FR 27 A
FORMA FARMACEUTICA:SPRAY NASAL 120 DOSES

FLUTICASONA, COMPOSICAQ:PROPIONATO,
72 FR 14 | CONCENTRAGAQ:250MCG/DOSE, FORMA FARMACEUTICA:DISCO PO
INALANTE SPRAY COM 60 DOSES

73 | CPR | 756 |FOSFATO DE SITAGLIPTINA 50 MG /CLORIDRATO DE METFORMINA 850 MG

FUMARATO DE FORMOTEROL DI-HIDRATADO + BUDESONIDA SPRAY 6/200
MCG 120 DOSES

74 FR 27

75 | CPR | 405 |FUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG

76 | UND | 1.215 | FURAMATO DE QUETIAPINA 25 MG

77 | UND | 473 |INSULINA GLULISINA FRASCO 3 ML REFIL PARA CANETA

INSULINA, ORIGEM:ASPARTE, DOSAGEM:100U/ML, APLICAGAO:INJETAVEL
CANETA DESCARTAVEL 3 ML

78 | UND | 149

INSULINA, ORIGEM:LISPRO, DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
FRASCO 10 ML

79 | AMP | 135
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INSULINA, ORIGEM:LISPRO, DOSAGEM:100U/ML, APLICACAQO:INJETAVEL
REFIL 3 ML PARA CANETA

80 FR 54

INSULINA, TIPO:DEGLUDECA, CONCENTRAGAO:100 UI/ML, FORMA
81 | UND | 351 |FARMACEUTICA:SOLUGCAO INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM
APLICADOR

INSULINA, TIPO:GLARGINA, 100 UI/ML, FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO
82 | AMP | 450 |INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA APLICADORA
DESCARTAVEL 3 ML

INSULINA, TIPO:GLARGINA, CONCENTRACAQ:100 UI/ML, FORMA

83 | AMP | 720 ~ .
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL FRASCO 10 ML

INSULINA, TIPO:GLARGINA, CONCENTRACAQ:100 UI/ML, FORMA

84 FR 450 ~ .
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL REFIL 3 ML P/ CANETA

INSULINA, TIPO:GLARGINA, CONCENTRACAQ:300 UI/ML, FORMA
85 | UND 54 | FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM
CANETA APLICADORA DESCARTAVEL

86 | CPR | 5.670 |ITRACONAZOL 100MG COMP.

87 | CPR | 405 |LACTOBACILLUS ACIDOPHILUS 1.10 (9) LA-14 COMPRIMIDO

88 FR 108 |LACTULOSE XAROPE, 667 MG/ML 120 ML

89 | CPR | 810 |LEVETIRACETAM, CONCENTRACAOQ:750 MG CP

90 | CPR | 405 |LEVOTIROXINA SODICA, DOSAGEM:112 MCG COMPRIMIDO

91 | CPR | 8.100 |LINAGLIPTINA 5 MG CP

92 | CPR | 1.215 | LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRACAQ:30 MG

93 | CPS | 405 |LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRACAQ:50 MG CAPSULA

94 | CPR | 405 |LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRACAQ:70 MG

MACROGOL, PRINCIPIO ATIVO:MACROGOL 3350,
COMPOSICAO:BICARBONATO DE SODIO, CLORETOS DE SODIO E

95 | ENV | 810 |POTASSIO, CONCENTRAGAQ:13,125 G + 177,5 MG + 46,6 MG + 350,7 MG,
FORMA FARMACEUTICA:PO PARA PREPARACAO EXTEMPORANEA  SACHE
14 G

96 | CPS | 405 |MAGNESIO DIMALATO 260 MG

97 | CPR | 1.620 | MICOFENOLATO DE MOFETIL 500 MG

98 | CPR | 405 |MIDAZOLAM 15 MG

99 | CPR | 405 |MIRTAZAPINA 30 MG

100 | CPR | 405 |MIRTAZAPINA 45 MG

MOMETASONA FUROATO, CONCENTRACAO:0,1%, APRESENTACAO:CREME
C/ 20 GRAMAS

101 | TUB 41

102 | CPR | 405 | MONTELUCASTE SODICO 5 MG COMPRIMIDO MASTIGAVEL
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MONTELUCASTE SODICO, CONCENTRACAQ:4 MG, FORMA

103 | ENV | 405 n
FARMACEUTICA:GRANULADO

104 | AMP | 405 |N-ACETILCISTEINA 100 MG/ML

NEUTROGENA SUN FRESH PROTETOR SOLAR FPS 50 FORMULA ULTRALEVE ,
105 | FR 27 | HIDRATANTE E ALTA PROTECAO, INVISIVEL NA PELE RESISTENTE A AGUA
E SUOR FR 200 ML

106 | CPR | 5.265 | NIMODIPINA 30 MG

107 | CPR | 1.620 | OMEPRAZOL MAGNESIO 10 MG

108 | CPR | 405 |OTILONIO BROMETO, CONCENTRACAO:40 MG CP

109 | CPR | 810 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 10MG

110 | CPR | 810 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 20 MG

OXICODONA CLORIDRATO, CONCENTRACAQ:20 MG, FORMA

111 | CPR | 1.512 R ~
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

OXICODONA CLORIDRATO, CONCENTRACAQ:40 MG, FORMA

112 | CPR | 756 R ~
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

113 | CPR | 4.050 | PENTOXIFILINA 400MG

PREDNISOLONA, ACETATO : 10 MG/ML, FORMA

114 FR 27 o .
FARMACEUTICA:SUSPENSAO OFTALMICA ESTERIL 5 ML

115 | CPR | 5.265 | PREGABALINA 150 MG

116 | UND | 8.505 | PREGABALINA 75MG CP

117 | SAC | 405 |PROBIATOP 1G. - SACHE

118 | CPR | 1.620 | PROGESTERONA 200 MG

PROMETAZINA CLORIDRATO, COMPOSICAO:ASSOCIADA AO
119 FR 14 | SULFOGUAIACOLATO DE POTASSIO, CONCENTRACAQ:0,5 MG + 9 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA:XAROPE FR 100 ML

120 | CPR |51.300 | PROPATILNITRATO 10 MG

RISPERIDONA 1 MG / ML SOLUCAO ORAL, EMBALAGEM CONTENDO
FRASCO COM 30 ML, ACOMPANHADO DE PIPETA DOSADORA.

121 FR 108

122 | CPR | 1.620 | RISPERIDONA 1MG

123 | CPR | 1.620 | RISPERIDONA 2MG

124 | CPR | 810 |RIVAROXABANA 2,5 MG

125 | CPR | 9.720 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:10 MG

126 | CPR | 3.780 |RIVAROXABANA, CONCENTRAGAOQ:15 MG

127 | CPR |40.824 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:20 MG

128 | CPR | 810 |ROSUVASTATINA 10MG COMPRIMIDO

129 | CPR | 1.620 | ROSUVASTATINA 20 MG

130 | AMP | 900 |SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 100 MG/5 ML SOLUCAO INJETAVEL
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ENDOVENOSA

131 | UND | 405 |SITAGLIPTINA 100 MG

132 | FR 14 | SKIN CREAM (DERMA FINE)

133 | CPR | 3.240 | SUCCINATO DE SOLIFENACINA 5 MG CP

134 | UND | 1.215 | SUCRALFATO FLACONETE COM 10ML

SULFATO DE GLICOSAMINA 1500MG + SULFATO DE CONDROITINA 1200MG
SACHE

135 | ENV | 6.480

SUPLEMENTO ALIMENTAR CONTENDO VITAMINAS, MINERAIS E
CAROTENOS , CONTEM ESSENCIALMENTE VITAMINAS ANTIOXIDANTES
136 | CPR | 405 |(VITAMINA C e E), MINERAIS (ZINCO E SELENCIO), LUTEINA E
ZEAXANTINA, USADO PARA TRATAMENTO OCULAR, CONTENDO 60
COMPRIMIDOS (OCUVITE LUTEIN)

137 | CPR | 810 |TADALAFILA 5MG

138 | CPR |10.800 | TTAMAZOL 10 MG

139 | CPR | 7.200 | TRAMADOL 50MG - CAPSULA

140 | CPR | 7.200 | TRAMADOL CLORIDRATO, DOSAGEM:100 MG

141 | CPR | 810 |TRILEPTAL 300 MG

142 | CPR | 810 |TRILEPTAL 600 MG

UMECLIDINIO BROMETO, COMPOSICAO:ASSOCIADO AO TRIFENATATO DE
143 FR 81 | VILANTEROL, CONCENTRACAO:62,5 MCG/DOSE + 25 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:PO INALANTE, ADICIONAL:COM INALADOR 30 DOSES

VALSARTANA, COMPOSICAO:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,

144 | CPS | 5.670 o
CONCENTRAGAO:103 MG +97 MG

VALSARTANA, COMPOSICAO:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,

145 | CPR |13.608 o
CONCENTRAGAO:26 MG + 24 MG

VALSARTANA, COMPOSICAO:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,

146 | CPR | 9.720 o
CONCENTRAGAO:51 MG + 49 MG

147 | CPR | 4.050 | VENLAFAXINA CLORIDRATO 75 MG CP

VENLAFAXINA, COMPOSICAQ:SAL CLORIDRATO, CONCENTRACAO:150 MG,

148 | CPR | 4.050 o o
APRESENTACAO:LIBERACAO CONTROLADA

149 | CPR |36.288 | VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG

150 | CPR | 6.048 | VILDAGLIPTINA 50MG

151 | CPR | 405 |VIMPOCETINA 5MG

152 | CPR | 810 |ZOLPIDEM 10MG COMPRIMIDO
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COTA RESERVADA

Item | Unid. | Qtde. Descricao do objeto licitado

150 MG DE BISGLICINATO FERROSO + 5 MG DE ACIDO FOLICO CP
REVESTIDO

153 | CPR | 135

ACIDO ACETILSALICILICO 81 MG ASSOCIADO A CARBONATO DE MAGNESIO
24,30 MG +GLICINATO DE ALUMINIO 12,15 MG COMPRIMIDO REVESTIDO

154 | CPR | 135

155 | CPR | 90 | ALOGLIPTINA 25 MG

156 | CPR | 180 |AMINAFTONA, CONCENTRACAO:75 MG

157 | CPR 90 |APIXABANA, CONCENTRACAQ:5 MG CP

158 | CPR | 90 |ARIPIPRAZOL 10 MG

159 | FR 1 |ARIPIPRAZOL 20 MG/ML FR 30 ML

160 | CPR | 45 |ATENOLOL + CLORTALIDONA 100/25

161 | FR 1 ATODERM CREME 500 ML

162 | UND | 45 |BACILLUS CLAUSII FLACONETE

163 | CPR | 810 |BACLOFENO 10MG

164 | CPR | 1.080 | BAMIFILINA CLORIDRATO, DOSAGEM:600 MG

165 | CPR 90 |BARISTAR (SUPLEMENTO VITAMINICO + MINERAL)

BENZOATO DE ALOGLIPTINA 25 MG + CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 30
MG

166 | CPR | 45

167 | CPR 90 |BESILATO DE LEVANLODIPINO 5 MG

168 | CPR | 180 |BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGAO:2,5 MG CP (CONCOR 2,5 MG)

169 | CPR | 765 |BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRACAO:5 MG CP

170 | FR 3 | BLOQUEADOR SOLAR SUNMAX FLUID FPS 60 FRASCO COM 120 ML

BROMETO DE TIOTROPIO 2,5MCG/DOSE SOL.INAL - FRASCO 4ML COM 60
DOSES + INALADOR

171 FR 1

172 | CPR | 135 |BROMIDRATO DE CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO

173 | UND 6 | BUPRENORFINA 10 MG - ADESIVO TRANSDERMICO

174 | CPR 45 | CANDESARTAN CILEXETILA 16 + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG

175 | CPR | 45 |CANDESARTAN CILEXETILA 16 MG

176 | CPR | 225 |CARBAMAZEPINA 400 MG - DESINTEGRACAO LENTA CP

177 FR 1 | CARBOXIMELCELULOSE + GLICERINA 0,5 + 0,9% FR 10ML

CARMELOSE SODICA, CONCENTRACAO:5 MG/ML, FORMA

178 FR 15 R o .
FARMACEUTICA:SOLUCAO OFTALMICA ESTERIL

CEFTRIAXONA 1G (IM) AMPOLA - ACOMPANHA DILUENTE (LIDOCAINA 1%)
COM 3,5 ML.

179 | AMP | 500
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180 | AMP | 50 |CEFTRIAXONA 500 MG (IM)

181 | BAR 3 | CETAPHIL BARRA SABONETE

182 | CPR | 45 |CITRATO DE POTASSIO 10MEQ COMPRIMIDO

183 | CPR | 180 |CLOBAZAM 10 MG COMPRIMIDO

184 | CPR | 180 |CLOBAZAM 20MG

CLORIDRATO DE AZELASTINA 1 MG/G + PROPIONATO DE FLUTICASONA

185 | FR 1 o .
0,365 MG/G - SUSPENSAO SPRAY INALATORIA NASAL 23 G

186 | CPR | 315 |CLORIDRATO DE DULOXETINA 60 MG

187 | CPR | 675 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG

188 | UND | 90 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG LA

189 | CPR | 135 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 18MG COMPRIMIDO

190 | CPR 90 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 20 MG LA

191 | CPR | 45 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 30 MG LA

192 | UND | 45 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 40 MG LA

193 FR 4 | CLORIDRATO DE OXIBUTININA 1 MG/ML - 120 ML

194 | CPR | 225 |CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG COMPRIMIDO

195 | CPR | 180 |CLORIDRATO DE TANSULOSINA 0,4 MG

196 | FR 20 |CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG/ ML GTS 10 ML

197 | CPR | 360 |CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG CP

198 | CPR | 45 |COLECALCIFEROL (VITAMINA D) 2000 UI

199 | CPR 45 | COLECALCIFEROL, CONCENTRACAOQ:1000 UI CAPSULA

200 | CPR | 180 |DESVENLAFAXINA 100 MG CP

201 | CPR 45 | DIACEREINA, CONCENTRAGAO:50 MG

202 | CPR | 180 |DICLOFENACO SODICO E CODEINA 50/50 MG

203 | CPR 42 | DICLORIDRATO DE MANIDIPINO + CLORIDRATO DE DELAPRIL 10/30MG

DIPROPIANATO DE BECLOMETASONA + FUMARATO DE FORMOTEROL
100/6MG.SENDO CAIXA COM 120 DOSES.

204 | CX 3

DIVALPROATO DE SODIO, CONCENTRAGAQ:500 MG, FORMA

205 | CPR | 315 R o
FARMACEUTICA:LIBERACAO PROLONGADA CP

206 | CPR | 135 |DOMPERIDONA 10 MG (MOTILIUM 10MG)

207 FR 22 | DOMPERIDONA 1MG/ML SUSPENSAO 100ML

DUTASTERIDA, COMPOSICAO:ASSOCIADO A TANSULOSINA,

208 | CPS 90 o
CONCENTRACAO:0,5 MG + 0,4 MG CAPSULA

209 | CPR | 1.485 | EMPAGLIFLOZINA, CONCENTRACAOQ:25 MG CP

210 | AMP | 20 |ENOXAPARINA SODICA 60MG/0,60 ML SUBCUTANEA

211 | AMP | 20 |ENOXAPARINA SODICA 80MG/0,80 ML SUBCUTANEA

212 | AMP | 20 |ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 20 MG/0,20 ML
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213 | AMP | 400 | ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 40 MG/0,40 ML SUBCUTANEA

o4 oo | 1 EPINE|’=RINA, CONCENT’RA(;AO:O,IS MG FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO
INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA APLICADORA

215 | FR 1 | EPISOL INFANTIL 70 FPS 100 G

216 | CPR | 135 |ESOMEPRAZOL MAGNESIO 40 MG

217 | FR 1 | EXTREM DERME FACIAL (DERMA FINE)

218 | CPR | 45 |EZETIMIBA 10 MG
FENOXIMETILPENICILINA, COMPOSICAO:POTASSICA,

219 | CPR )90 CONCENTRACA0:500.000UI COMPRIMIDO

20 | R | 10 FENOXIMETILISENICILINA, COMPOSICAO:PO‘I’NASSICA, ]
CONCENTRACAO0:80.000UI/ML, APRESENTAGAO:SOLUGAO ORAL FR 60 ML

221 | FR 1 | FINESOAP SABONETE LIQUIDO

222 | FR 3 |FISIOGEL LOCAO 100 ML

3 | 5 FLUTICASONA, CAOMPOSICAO:FUORATO, CONCENTRACAO:27,5 MCG/DOSE,
FORMA FARMACEUTICA:SPRAY NASAL 120 DOSES
FLUTICASONA, COMPOSICAQ:PROPIONATO,

224 | FR 1 | CONCENTRACAO:250MCG/DOSE, FORMA FARMACEUTICA:DISCO PO
INALANTE SPRAY COM 60 DOSES

225 | CPR | 84 |FOSFATO DE SITAGLIPTINA 50 MG /CLORIDRATO DE METFORMINA 850 MG

6 | R 5 FUMARATO DE FORMOTEROL DI-HIDRATADO + BUDESONIDA SPRAY 6/200
MCG 120 DOSES

227 | CPR | 45 |FUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG

228 | UND | 135 |FURAMATO DE QUETIAPINA 25 MG

229 | UND | 52 |INSULINA GLULISINA FRASCO 3 ML REFIL PARA CANETA

230 | un | 16 INSULINA, ORIGEM:ASPARTE, DOSAGEM:100U/ML, APLICAGCAO:INJETAVEL
CANETA DESCARTAVEL 3 ML

231 | awp | 15 INSULINA, ORIGEM:LISPRO, DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
FRASCO 10 ML

3 | ; INSULINA, ORIGEM:LISPRO, DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
REFIL 3 ML PARA CANETA
INSULINA, TIPO:DEGLUDECA, CONCENTRACAQ:100 UI/ML, FORMA

233 | UND | 39 |FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM
APLICADOR
INSULINA, TIPO:GLARGINA, 100 UI/ML, FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO

234 | AMP | 50 |INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA APLICADORA
DESCARTAVEL 3 ML

235 | avp | 80 INSULINA, TIPO:GLARGENA, CONFENTRAC;AO:lOO UI/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL FRASCO 10 ML
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INSULINA, TIPO:GLARGINA, CONCENTRAGAQ:100 UI/ML, FORMA

236 FR 50 o ,
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL REFIL 3 ML P/ CANETA

INSULINA, TIPO:GLARGINA, CONCENTRACAQ:300 UI/ML, FORMA
237 | UND 6 | FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL, CARACTERISTICA ADICIONAL:COM
CANETA APLICADORA DESCARTAVEL

238 | CPR | 630 |ITRACONAZOL 100MG COMP.

239 | CPR | 45 |LACTOBACILLUS ACIDOPHILUS 1.10 (9) LA-14 COMPRIMIDO

240 | FR 12 | LACTULOSE XAROPE, 667 MG/ML 120 ML

241 | CPR | 90 |LEVETIRACETAM, CONCENTRACAQ:750 MG CP

242 | CPR | 45 |LEVOTIROXINA SODICA, DOSAGEM:112 MCG COMPRIMIDO

243 | CPR | 900 |LINAGLIPTINA 5 MG CP

244 | CPR | 135 |LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRAGCAO:30 MG

245 | CPS | 45 |LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRAGAQ:50 MG CAPSULA

246 | CPR 45 | LISDEXANFETAMINA DIMESILATO, CONCENTRAGAQ:70 MG

MACROGOL, PRINCIPIO ATIVO:MACROGOL 3350,
COMPOSICAO:BICARBONATO DE SODIO, CLORETOS DE SODIO E POTASSIO,
CONCENTRACA0:13,125 G + 177,5 MG + 46,6 MG + 350,7 MG, FORMA
FARMACEUTICA:PO PARA PREPARAGAO EXTEMPORANEA  SACHE 14 G

247 | ENV | 90

248 | CPS 45 | MAGNESIO DIMALATO 260 MG

249 | CPR | 180 |MICOFENOLATO DE MOFETIL 500 MG

250 | CPR | 45 |MIDAZOLAM 15 MG

251 | CPR 45 | MIRTAZAPINA 30 MG

252 | CPR | 45 |MIRTAZAPINA 45 MG

MOMETASONA FUROATO, CONCENTRACAQ:0,1%, APRESENTACAO:CREME C/
20 GRAMAS

253 | TuB 4

254 | CPR 45 | MONTELUCASTE SODICO 5 MG COMPRIMIDO MASTIGAVEL

MONTELUCASTE SODICO, CONCENTRACAQ:4 MG, FORMA

255 | ENV | 45 A
FARMACEUTICA:GRANULADO

256 | AMP | 45 |N-ACETILCISTEINA 100 MG/ML

NEUTROGENA SUN FRESH PROTETOR SOLAR FPS 50 FORMULA ULTRALEVE ,
257 FR 3 |HIDRATANTE E ALTA PROTECAQO, INVISIVEL NA PELE RESISTENTE A AGUA E
SUOR FR 200 ML

258 | CPR | 585 |NIMODIPINA 30 MG

259 | CPR | 180 |OMEPRAZOL MAGNESIO 10 MG

260 | CPR | 45 |OTILONIO BROMETO, CONCENTRACAQ:40 MG CP

261 | CPR 90 | OXALATO DE ESCITALOPRAM 10MG

262 | CPR | 90 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 20 MG
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OXICODONA CLORIDRATO, CONCENTRAGAQ:20 MG, FORMA

263 | CPR | 168 FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

s6q | cor | sa OXICOD?NA CLORIDRAT(~), CONCENTRAGAO:40 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

265 | CPR | 450 |PENTOXIFILINA 400MG

266 | FR 5 PREDNISOLONA, ACETATCi : 10 IV’IG/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SUSPENSAO OFTALMICA ESTERIL 5 ML

267 | CPR | 585 |PREGABALINA 150 MG

268 | UND | 945 |PREGABALINA 75MG CP

269 | SAC | 45 |PROBIATOP 1G. - SACHE

270 | CPR | 180 |PROGESTERONA 200 MG
PROMETAZINA CLORIDRATO, COMPOSICAO:ASSOCIADA AO

271 | FR 1 | SULFOGUAIACOLATO DE POTASSIO, CONCENTRAGAO:0,5 MG + 9 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA:XAROPE FR 100 ML

272 | CPR |5.700 | PROPATILNITRATO 10 MG

s | | 0 RISPERIDONA 1 MG / ML SOLUGAO ORAL, EMBALAGEM CONTENDO FRASCO
COM 30 ML, ACOMPANHADO DE PIPETA DOSADORA.

274 | CPR | 180 |RISPERIDONA 1MG

275 | CPR | 180 |RISPERIDONA 2MG

276 | CPR | 90 |RIVAROXABANA 2,5 MG

277 | CPR |1.080 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:10 MG

278 | CPR | 420 |RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:15 MG

279 | CPR | 4.536 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:20 MG

280 | CPR | 90 |ROSUVASTATINA 10MG COMPRIMIDO

281 | CPR | 180 |ROSUVASTATINA 20 MG

250 | v | 100 SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 100 MG/5 ML SOLUGAO INJETAVEL
ENDOVENOSA

283 | UND | 45 |[SITAGLIPTINA 100 MG

284 | FR 1 | SKIN CREAM (DERMA FINE)

285 | CPR | 360 |SUCCINATO DE SOLIFENACINA 5 MG CP

286 | UND | 135 |SUCRALFATO FLACONETE COM 10ML

257 | env | 720 SULFATO DE GLICOSAMINA 1500MG + SULFATO DE CONDROITINA 1200MG
SACHE
SUPLEMENTO ALIMENTAR CONTENDO VITAMINAS, MINERAIS E CAROTENOS
, CONTEM ESSENCIALMENTE VITAMINAS ANTIOXIDANTES (VITAMINA C e

288 | CPR 145 E), MINERAIS (ZINCO E SELENCIO), LUTEINA E ZEAXANTINA, USADO PARA
TRATAMENTO OCULAR, CONTENDO 60 COMPRIMIDOS (OCUVITE LUTEIN)
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289 | CPR | 90 |TADALAFILA 5MG
290 | CPR | 1.200 | TIAMAZOL 10 MG

291 | CPR | 800 |TRAMADOL 50MG - CAPSULA

292 | CPR | 800 |TRAMADOL CLORIDRATO, DOSAGEM:100 MG

293 | CPR | 90 |TRILEPTAL 300 MG

294 | CPR | 90 |TRILEPTAL 600 MG

UMECLIDINIO BROMETO, COMPOSIGAO:ASSOCIADO AO TRIFENATATO DE
295 | FR 9 | VILANTEROL, CONCENTRAGAOQ:62,5 MCG/DOSE + 25 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:PO INALANTE, ADICIONAL:COM INALADOR 30 DOSES
VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,
CONCENTRACA0:103 MG +97 MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,
CONCENTRACAO:26 MG + 24 MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO SACUBITRIL,
CONCENTRACAO:51 MG + 49 MG

299 | CPR | 450 |VENLAFAXINA CLORIDRATO 75 MG CP

VENLAFAXINA, COMPOSICAQ:SAL CLORIDRATO, CONCENTRAGAQ:150 MG,
APRESENTAGCAO:LIBERACAO CONTROLADA

301 | CPR |4.032 | VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG

302 | CPR | 672 |VILDAGLIPTINA 50MG

303 | CPR | 45 |VIMPOCETINA 5MG

304 | CPR | 90 |ZOLPIDEM 10MG COMPRIMIDO

296 | CPS | 630

297 | CPR | 1.512

298 | CPR | 1.080

300 | CPR | 450

TERMO DE REFERENCIA

Do Objeto
Ata de registro de precos para a aquisicdo de medicamentos para distribuicdo aos pacientes que
passaram por triagem social, com entrega de forma parcelada pelo periodo de 12 (doze) meses,

conforme solicitacdo anexa.

Da Justificativa

A Secretaria Municipal de Salde de Descalvado/SP solicita a realizacdo de processo licitatorio para ata
de registro de pregos, visando futura aquisicdo dos medicamentos destacados na solicitacdo n°
2021/004611, uma vez que esses medicamentos serdo distribuidos aos pacientes que passaram por

triagem social no municipio.
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Da Modalidade de Licitacao

Para a aquisi¢iio deste objeto estd sendo empregada a modalidade de licitagdo denominada PREGAO,
a qual observara os preceitos de direito publico e, em especial as disposicoes da Lei Federal n® 10.520,
de 17 de julho de 2002, e, subsidiariamente, da Lei Federal n°® 8666, de 21 de junho de 1993 e suas

alteracdes, Lei Complementar n® 123/2006 e suas alteracdes, por entender ser um bem comum.

Do Critério de Julgamento
Sera vencedora a licitante que apresentar o MENOR VALOR UNITARIO POR ITEM.

Das Condicoes de Pagamento
O pagamento sera efetuado em 10 (dez) dias Uteis contados a partir da data da entrega efetiva dos
medicamentos, sendo que a mesma devera ser sempre acompanhada da respectiva Nota Fiscal

Eletronica e com o aceite do Setor Competente deste Municipio.

Do Registro de Precos

O registro de pregos sera efetivado conforme as disposigdes do edital que rege a presente licitagao.

Das Condicoes e Local de Entrega

O objeto desta licitagdo devera ser entregue parceladamente, mediante a expedicao de autorizacao de
fornecimento pelo Setor Competente, a qual devera ser atendida no prazo maximo de 30 (trinta) dias
a contar da data do recebimento da respectiva Autorizacdo de Fornecimento.

As entregas dos objetos desta licitacdo serdo realizadas no Almoxarifado da Saude, localizado a Rua
XV de Novembro, 351 - A, Centro, no municipio de Descalvado/SP, em horario comercial.

Os medicamentos quando da entrega, deverao ter a data de fabricacdo recente, sendo no maximo de
06 (seis) meses, e validade de no minimo 18 (dezoito) meses, sendo que ambos os prazos terao por
data referencial a data da efetiva entrega dos medicamentos.

A Licitante devera constar em sua proposta qual a forma de apresentagdo primaria e/ou secundaria
dos medicamentos e/ou produtos.

O fornecedor que sagrar-se vencedor devera informar a Secretaria de Salde a apresentacdo primaria
e/ou secundaria que sera entregue, para fins de execucdo dos itens, sem que reste saldo no empenho
a ser liquidado.

O transporte e o descarregamento do objeto correrdo por conta exclusiva da licitante vencedora, sem
qualquer custo adicional solicitado posteriormente.

Todas as despesas de transporte, tributos, frete, carregamento, descarregamento, encargos
trabalhistas e previdenciarios e outros custos decorrentes direta e indiretamente do fornecimento do

objeto desta licitagdo, correrao por conta exclusiva da licitante vencedora.
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Das Condicoes de Recebimento do Objeto

O fornecedor esta sujeito a fiscalizacgdo dos medicamentos no ato da entrega e posteriormente,
reservando-se a esta Prefeitura Municipal, através do responsavel, o direito de ndo receber os
medicamentos, caso os mesmos ndo se encontrem em condigoes satisfatdrias ou no caso de o produto
nao ser de boa qualidade.

Para todos os medicamentos, considerar que o peso, a unidade e a qualidade sdo pré-requisitos para
recebimento.

Caso o medicamento seja entregue em desacordo com os requisitos estabelecidos pela Prefeitura, ou
em quantidade inferior ao estabelecido, a empresa devera substitui-lo ou complementa-lo em no
maximo 05 (cinco) dias.

As entregas poderdo, eventualmente, ser suspensas ou alteradas, a critério desta Prefeitura Municipal.
Fica reservado a esta Administracao em qualquer fase do certame, o direito de realizar testes que
comprovem a qualidade do medicamento ofertado. Para tanto, o medicamento serd submetido a
analises técnicas pertinentes e ficam, desde ja, cientes os licitantes de que o medicamento
insatisfatorio em qualquer das analises sera automaticamente recusado, devendo ser imediatamente
substituido.

O recebimento sera efetivado nos seguintes termos:

- PROVISORIAMENTE, para efeito de posterior verificagdo do medicamento ofertado com as
especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e similaridade com as amostras aprovadas no
certame.

- DEFINITIVAMENTE, apds a verificacdo da qualidade e quantidade do medicamento e consequente
aceitacdo pelo Setor Competente.

A empresa vencedora do certame obriga-se a fornecer o objeto a que se refere este Termo de
Referéncia de acordo estritamente com as especificacdes aqui descritas, sendo de sua inteira
responsabilidade a substituicdo do mesmo quando constatado no seu recebimento ndao estar em
conformidade com as referidas especificacOes.

Recebido o objeto, se a qualquer tempo durante a sua utilizacdo normal vier a se constatar
discrepancia com as especificagbes, proceder-se-a a imediata notificacdo da empresa Detentora da Ata
para efetuar a substituicdo do mesmo.

Deverdo ser atendidas pela empresa Detentora da Ata, além das determinagGes da fiscalizagao desta
Prefeitura, todas as prescrigdes que por circunstancia da Lei devam ser acatadas.

A empresa Detentora da Ata devera no tocante ao fornecimento e entrega do item objeto deste

certame, OBEDECER rigorosamente a todas as disposicOes legais pertinentes.

Da execucao

A forma de EXECUGAO serd de forma indireta e deverdo ser executados em conformidade com a
proposta apresentada pela Detentora da Ata, que passa a fazer parte integrante do presente
REGISTRO DE PRECOS, conforme consta em Edital.
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Recursos Orcamentarios

As despesas decorrentes do cumprimento deste procedimento licitatorio serdo empenhadas no
exercicio de 2021 e subsequentes, do Orcamento Geral do Municipio, da Secretaria de Salde,
Funcionais Programaticas n°: 10.30102122.009, 10.30102122.010, 10.30102122.098,
10.30202632.009, 10.30302642.092, 10.30302952.521.

Das alteracoes deste Termo de Referéncia
Esse Termo de Referéncia podera sofrer alteragdes até a data de divulgacao ou publicacdo do
Instrumento Convocatorio, a fim de fornecer corretamente os dados para apresentagao da proposta

comercial, bem como, para se adequar as condicoes estabelecidas pela legislagao vigente.

- FISCALIZACAO:

O Orgdo Gerenciador, por intermédio de sua Secretaria Municipal de Salde, exercerd o
acompanhamento e a FISCALIZACAO dos produtos fornecidos, através de uma equipe constituida para
esse fim.

A FISCALIZAGAO sera exercida no interesse exclusivo desta Prefeitura Municipal, ndo excluindo e nem
reduzindo a responsabilidade da Detentora da Ata, inclusive perante terceiros, por qualquer
irregularidade, sendo que, na sua ocorréncia, ndo deverd implicar em corresponsabilidade do Orgdo

Gerenciador.

Compete a FISCALIZACAO:

a) Esclarecer, no maximo de 05 (cinco) dias Uteis, as duvidas que lhes sejam apresentadas pela
Detentora da Ata, ATRAVES DE CORRESPONDENCIA PROTOCOLADA;

b) Rejeitar todo e qualquer produto de ma qualidade ou ndo especificado e estipular o prazo para
sua retificacdo, sempre por escrito e devidamente protocolado;

c) Exigir da Detentora da Ata o cumprimento integral do objeto deste instrumento Contratual;

d) Emitir parecer para a liberacdo das faturas atreladas a analise e aceitagdo dos produtos
fornecidos;

e) Dar permanente assisténcia ao fornecimento dos produtos e dar solugdo aos problemas
surgidos;

f) Fiscalizar e acompanhar a execugao dos produtos fornecidos.

Descalvado, 18 de agosto de 2.021.

ANTONIO CARLOS RESCHINI
PREFEITO
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ANEXO IT

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo - Instrumento de Credenciamento/Procuracao.

A

Prefeitura do Municipio de Descalvado
Rua José Quirino Ribeiro, n° 55,
Cidade/Estado: Descalvado — Sao Paulo.
CEP: 13.690-000

Ref.: Credenciamento/Procuracao.

A SIgNAtAria......ccc v , inscrita no C.N.P.J (MF) sob o n°® 00.000.000/0001-00,
estabelecida @ RUa.......ccvvveeeeeeeeennennn, , N° 000, na cidade de...........cceeeeeenn. , Estadode ......cceeevennnnnns ,
neste ato representada pelo(a) Sr(@). ...covvrriiiiiiiiiiiii e, , homeia e constitui seu bastante
procurador 0 Sr. ...cceveiiieeee e, , RGN° i, , CPF (MF) n° 000.000.000-00, para o fim

especial de representa-la junto a Prefeitura do Municipio de Descalvado, Estado de Sdo Paulo, no
Processo Licitatério — Pregdo Presencial n° 057/2.021, com poderes para apresentar Envelopes
Proposta e Documentos de Habilitacao, formular ofertas e lances de precos na sessdo publica,
apresentar impugnac0es, interpor recursos, bem como praticar todos os demais atos pertinentes ao

certame.

Local e Data

Nome e assinatura da Licitante
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ANEXO IIT

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Proposta Comercial.
A

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE DESCALVADO - SP.
REF.: PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

FAN Yo 0] 0] = [PPSR , estabelecida na Rua........ccoevvvvevnnvrnnnnnns ,
n° 000, na cidade de.........cooeeevvniveennnnnnns , Estado de......c..covvvvieennnnns , CEP n° 00.000-000, inscrita no
CNPJ n° 00.000.000/0001-00, telefone n°® (xx) 0000-0000, fax n°® (xx) 0000-0000, e-mail:................. ,

se propOe a fornecer os produtos abaixo relacionados, objeto do Pregao Presencial n° 057/2.021, a

serem entregues no Municipio de Descalvado, Estado de Sdo Paulo, nos precos e condigdes seguintes:

COTA PRINCIPAL

Marca/ | Valor Valor
Item | Unid. | Qtde. Descricao do objeto licitado Fabric./ | Unitario | Total
N° Reg. | em R$ | em R$

150 MG DE BISGLICINATO FERROSO + 5 MG

1 CPR | 1.215 , .
DE ACIDO FOLICO CP REVESTIDO

ACIDO ACETILSALICILICO 81 MG ASSOCIADO
A CARBONATO DE MAGNESIO 24,30 MG
+GLICINATO DE ALUMINIO 12,15 MG
COMPRIMIDO REVESTIDO

2 CPR | 1.215

CPR | 810 | ALOGLIPTINA 25 MG

CPR | 1.620 | AMINAFTONA, CONCENTRACAOQ:75 MG

CPR | 810 |APIXABANA, CONCENTRACAQ:5 MG CP

CPR | 810 |ARIPIPRAZOL 10 MG

FR 14 | ARIPIPRAZOL 20 MG/ML FR 30 ML

CPR | 405 |ATENOLOL + CLORTALIDONA 100/25

O| O N| o L | W

FR 14 ATODERM CREME 500 ML

10 | UND | 405 |BACILLUS CLAUSII FLACONETE
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11 | CPR | 7.290 | BACLOFENO 10MG

12 | CPR | 9.720 | BAMIFILINA CLORIDRATO, DOSAGEM:600 MG

BARISTAR (SUPLEMENTO VITAMINICO +
MINERAL)

13 | CPR | 810

BENZOATO DE ALOGLIPTINA 25 MG +
CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 30 MG

14 | CPR | 405

15 | CPR | 810 |BESILATO DE LEVANLODIPINO 5 MG

BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:5
MG CP

16 | CPR | 1.620

BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:5
MG CP

17 | CPR | 6.885

BLOQUEADOR SOLAR SUNMAX FLUID FPS 60
FRASCO COM 120 ML

18 FR 27

BROMETO DE TIOTROPIO 2,5MCG/DOSE
19 FR 14 | SOL.INAL - FRASCO 4ML COM 60 DOSES +

INALADOR

BROMIDRATO DE CITALOPRAM 20MG
20 | CPR | 1.215

COMPRIMIDO

BUPRENORFINA 10 MG - ADESIVO
21 | UND 54 ,

TRANSDERMICO

CANDESARTAN CILEXETILA 16 +
HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG

22 | CPR | 405

23 | CPR | 405 |CANDESARTAN CILEXETILA 16 MG

CARBAMAZEPINA 400 MG - DESINTEGRACAO
LENTA CP

24 | CPR | 2.025

CARBOXIMELCELULOSE + GLICERINA 0,5 +
0,9% FR 10ML

25 FR 14

CARMELOSE SODICA, CONCENTRACAO:5
26 | FR | 135 |MG/ML, FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO
OFTALMICA ESTERIL

CEFTRIAXONA 1G (IM) AMPOLA -
27 | AMP | 4.500 | ACOMPANHA DILUENTE (LIDOCAINA 1%)
COM 3,5 ML.

28 | AMP | 450 |CEFTRIAXONA 500 MG (IM)

29 | BAR 27 | CETAPHIL BARRA SABONETE

30 | CPR | 405 |CITRATO DE POTASSIO 10MEQ COMPRIMIDO

31 | CPR | 1.620 |CLOBAZAM 10 MG COMPRIMIDO

32 | CPR | 1.620 | CLOBAZAM 20MG
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CLORIDRATO DE AZELASTINA 1 MG/G +
33 FR 14 | PROPIONATO DE FLUTICASONA 0,365 MG/G -
SUSPENSAO SPRAY INALATORIA NASAL 23 G

34 | CPR | 2.835 |CLORIDRATO DE DULOXETINA 60 MG

35 | CPR | 6.075 | CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG

36 | UND | 810 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG LA

CLORIDRATO DE METILFENIDATO 18MG
COMPRIMIDO

37 | CPR | 1.215

38 | CPR | 810 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 20 MG LA

39 | CPR | 405 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 30 MG LA

40 | UND | 405 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 40 MG LA

CLORIDRATO DE OXIBUTININA 1 MG/ML -
120 ML

41 FR 41

CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG
COMPRIMIDO

42 | CPR | 2.025

43 | CPR | 1.620 | CLORIDRATO DE TANSULOSINA 0,4 MG

CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG/ ML GTS
10 ML

44 FR 180

45 | CPR | 3.240 | CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG CP

46 | CPR | 405 |COLECALCIFEROL (VITAMINA D) 2000 UI

COLECALCIFEROL, CONCENTRAGAQ:1000 UI
CAPSULA

47 | CPR | 405

48 | CPR | 1.620 | DESVENLAFAXINA 100 MG CP

49 | CPR | 405 |DIACEREINA, CONCENTRACAO:50 MG

50 | CPR | 1.620 | DICLOFENACO SODICO E CODEINA 50/50 MG

DICLORIDRATO DE MANIDIPINO +
CLORIDRATO DE DELAPRIL 10/30MG

51 | CPR | 378

DIPROPIANATO DE BECLOMETASONA +
52 CcX 27 | FUMARATO DE FORMOTEROL
100/6MG.SENDO CAIXA COM 120 DOSES.

DIVALPROATO DE SODIO,
53 | CPR | 2.835 | CONCENTRACAO:500 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO PROLONGADA CP

54 | CPR | 1.215 | DOMPERIDONA 10 MG (MOTILIUM 10MG)

55 FR 203 | DOMPERIDONA 1MG/ML SUSPENSAO 100ML

DUTASTERIDA, COMPOSICAO:ASSOCIADO A
56 | CPS | 810 |TANSULOSINA, CONCENTRACAO:0,5 MG + 0,4
MG CAPSULA
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57 | CPR |13.365 | EMPAGLIFLOZINA, CONCENTRACAQ:25 MG CP

ENOXAPARINA SODICA 60MG/0,60 ML
58 | AMP | 180

SUBCUTANEA

ENOXAPARINA SODICA 80MG/0,80 ML
59 | AMP | 180

SUBCUTANEA

ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 20
60 | AMP | 180

MG/0,20 ML

ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 40
MG/0,40 ML SUBCUTANEA

61 | AMP | 3.600

EPINEFRINA, CONCENTRACAOQ:0,15 MG
FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA

62 | UND 4

63 FR 14 | EPISOL INFANTIL 70 FPS 100 G

64 | CPR | 1.215 | ESOMEPRAZOL MAGNESIO 40 MG

65 FR 14 | EXTREM DERME FACIAL (DERMA FINE)

66 | CPR | 405 |EZETIMIBA 10 MG

FENOXIMETILPENICILINA,
67 | CPR | 810 |COMPOSICAO:POTASSICA,
CONCENTRACA0:500.000UI COMPRIMIDO

FENOXIMETILPENICILINA,
COMPOSICAO:POTASSICA,
CONCENTRAGCAO:80.000UI/ML,
APRESENTAGAO:SOLUCAO ORAL FR 60 ML

68 FR 108

69 FR 14 | FINESOAP SABONETE LIQUIDO

70 | FR 27 |FISIOGEL LOCAO 100 ML

FLUTICASONA, COMPOSICAOQ:FUORATO,
71 FR 27 | CONCENTRACAQ:27,5 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:SPRAY NASAL 120 DOSES

FLUTICASONA, COMPOSICAO:PROPIONATO,
CONCENTRACAO:250MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:DISCO PO INALANTE SPRAY
COM 60 DOSES

72 FR 14

FOSFATO DE SITAGLIPTINA 50 MG
/CLORIDRATO DE METFORMINA 850 MG

73 | CPR | 756

FUMARATO DE FORMOTEROL DI-HIDRATADO
74 FR 27 |+ BUDESONIDA SPRAY 6/200 MCG 120
DOSES
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75 | CPR | 405 |FUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG

76 | UND | 1.215 | FURAMATO DE QUETIAPINA 25 MG

INSULINA GLULISINA FRASCO 3 ML REFIL
PARA CANETA

77 | UND | 473

INSULINA, ORIGEM:ASPARTE,
78 | UND | 149 |DOSAGEM:100U/ML, APLICAGAO:INJETAVEL
CANETA DESCARTAVEL 3 ML

INSULINA, ORIGEM:LISPRO,
79 | AMP | 135 |DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
FRASCO 10 ML

INSULINA, ORIGEM:LISPRO,
80 FR 54 | DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
REFIL 3 ML PARA CANETA

INSULINA, TIPO:DEGLUDECA,
CONCENTRACAOQ:100 UI/ML, FORMA
81 | UND | 351 |FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM
APLICADOR

INSULINA, TIPO:GLARGINA, 100 UI/ML,
FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA DESCARTAVEL 3 ML

82 | AMP | 450

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAOQ:100 UI/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL FRASCO
10 ML

83 | AMP | 720

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAOQ:100 UI/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL REFIL 3
ML P/ CANETA

84 FR 450

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAQ:300 UI/ML, FORMA

85 | UND 54 | FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA DESCARTAVEL

86 | CPR | 5.670 |ITRACONAZOL 100MG COMP.

LACTOBACILLUS ACIDOPHILUS 1.10 (9) LA-14
COMPRIMIDO

87 | CPR | 405
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88 FR 108 |LACTULOSE XAROPE, 667 MG/ML 120 ML

89 | CPR | 810 |LEVETIRACETAM, CONCENTRACAO:750 MG CP

LEVOTIROXINA SODICA, DOSAGEM: 112 MCG
COMPRIMIDO

90 | CPR | 405

91 | CPR | 8.100 |LINAGLIPTINA 5 MG CP

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

92 | CPR | 1.215 .
CONCENTRACAO:30 MG

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

93 | CPS | 405 .
CONCENTRACAO:50 MG CAPSULA

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

94 | CPR | 405 .
CONCENTRACAO:70 MG

MACROGOL, PRINCIPIO ATIVO:MACROGOL
3350, COMPOSICAO:BICARBONATO DE
SODIO, CLORETOS DE SODIO E POTASSIO,
95 | ENV | 810 |CONCENTRACAO:13,125G + 177,5 MG + 46,6
MG + 350,7 MG, FORMA FARMACEUTICA:PO
PARA PREPARACAO EXTEMPORANEA  SACHE
14 G

96 | CPS | 405 |MAGNESIO DIMALATO 260 MG

97 | CPR | 1.620 | MICOFENOLATO DE MOFETIL 500 MG

98 | CPR | 405 |MIDAZOLAM 15 MG

99 | CPR | 405 |MIRTAZAPINA 30 MG

100 | CPR | 405 |MIRTAZAPINA 45 MG

MOMETASONA FUROATO,
101 | TUB 41 | CONCENTRAGAQ:0,1%,
APRESENTACAO:CREME C/ 20 GRAMAS

MONTELUCASTE SODICO 5 MG COMPRIMIDO
MASTIGAVEL

102 | CPR | 405

MONTELUCASTE SODICO, CONCENTRACAO:4

103 | ENV | 405 n
MG, FORMA FARMACEUTICA:GRANULADO

104 | AMP | 405 |N-ACETILCISTEINA 100 MG/ML

NEUTROGENA SUN FRESH PROTETOR SOLAR
FPS 50 FORMULA ULTRALEVE , HIDRATANTE E
ALTA PROTECAO, INVISIVEL NA PELE
RESISTENTE A AGUA E SUOR FR 200 ML

105 FR 27

106 | CPR | 5.265 | NIMODIPINA 30 MG

107 | CPR | 1.620 | OMEPRAZOL MAGNESIO 10 MG

108 | CPR | 405 |OTILONIO BROMETO, CONCENTRACAO:40 MG
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CP

109 | CPR | 810 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 10MG

110 | CPR | 810 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 20 MG

OXICODONA CLORIDRATO,
111 | CPR | 1.512 | CONCENTRAGAO:20 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

OXICODONA CLORIDRATO,
112 | CPR | 756 |CONCENTRAGCAO:40 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

113 | CPR | 4.050 | PENTOXIFILINA 400MG

PREDNISOLONA, ACETATO : 10 MG/ML,
114 | FR 27 | FORMA FARMACEUTICA:SUSPENSAQ
OFTALMICA ESTERIL 5 ML

115 | CPR | 5.265 | PREGABALINA 150 MG

116 | UND | 8.505 | PREGABALINA 75MG CP

117 | SAC | 405 |PROBIATOP 1G. - SACHE

118 | CPR | 1.620 | PROGESTERONA 200 MG

PROMETAZINA CLORIDRATO,
COMPOSICAO:ASSOCIADA AO

119 | FR 14 | SULFOGUAIACOLATO DE POTASSIO,
CONCENTRACA0:0,5 MG + 9 MG/ML, FORMA
FARMACEUTICA:XAROPE FR 100 ML

120 | CPR |51.300 | PROPATILNITRATO 10 MG

RISPERIDONA 1 MG / ML SOLUCAO ORAL,
121 FR 108 | EMBALAGEM CONTENDO FRASCO COM 30 ML,
ACOMPANHADO DE PIPETA DOSADORA.

122 | CPR | 1.620 | RISPERIDONA 1MG

123 | CPR | 1.620 | RISPERIDONA 2MG

124 | CPR | 810 |RIVAROXABANA 2,5 MG

125 | CPR | 9.720 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAQ:10 MG

126 | CPR | 3.780 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:15 MG

127 | CPR [40.824 | RIVAROXABANA, CONCENTRAGCAQ:20 MG

128 | CPR | 810 |ROSUVASTATINA 10MG COMPRIMIDO

129 | CPR | 1.620 | ROSUVASTATINA 20 MG

SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 100

130 | AMP | 900 o
MG/5 ML SOLUCAO INJETAVEL ENDOVENOSA

131 | UND | 405 |SITAGLIPTINA 100 MG
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132 | FR 14 | SKIN CREAM (DERMA FINE)

133 | CPR | 3.240 | SUCCINATO DE SOLIFENACINA 5 MG CP

134 | UND | 1.215 | SUCRALFATO FLACONETE COM 10ML

SULFATO DE GLICOSAMINA 1500MG +
SULFATO DE CONDROITINA 1200MG SACHE

135 | ENV | 6.480

SUPLEMENTO ALIMENTAR CONTENDO
VITAMINAS, MINERAIS E CAROTENOS ,
CONTEM ESSENCIALMENTE VITAMINAS
ANTIOXIDANTES (VITAMINA C e E), MINERAIS
(ZINCO E SELENCIO), LUTEINA E
ZEAXANTINA, USADO PARA TRATAMENTO
OCULAR, CONTENDO 60 COMPRIMIDOS
(OCUVITE LUTEIN)

136 | CPR | 405

137 | CPR | 810 |TADALAFILA 5MG

138 | CPR |10.800 | TTAMAZOL 10 MG

139 | CPR | 7.200 | TRAMADOL 50MG - CAPSULA

140 | CPR | 7.200 | TRAMADOL CLORIDRATO, DOSAGEM:100 MG

141 | CPR | 810 |TRILEPTAL 300 MG

142 | CPR | 810 |TRILEPTAL 600 MG

UMECLIDINIO BROMETO,
COMPOSICAO:ASSOCIADO AO TRIFENATATO
DE VILANTEROL, CONCENTRAGAO:62,5
MCG/DOSE + 25 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:PO INALANTE,
ADICIONAL:COM INALADOR 30 DOSES

143 | FR 81

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO
144 | CPS | 5.670 | SACUBITRIL, CONCENTRACAO:103 MG +97
MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO
145 | CPR |13.608 | SACUBITRIL, CONCENTRACAQ:26 MG + 24
MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AO
146 | CPR | 9.720 | SACUBITRIL, CONCENTRACAQ:51 MG + 49
MG

147 | CPR | 4.050 | VENLAFAXINA CLORIDRATO 75 MG CP

VENLAFAXINA, COMPOSICAQ:SAL
148 | CPR | 4.050 | CLORIDRATO, CONCENTRAGAQ:150 MG,
APRESENTACAO:LIBERACAO CONTROLADA
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149 | CPR |36.288 | VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG
150 | CPR | 6.048 | VILDAGLIPTINA 50MG

151 | CPR | 405 |VIMPOCETINA 5MG

152 | CPR | 810 |ZOLPIDEM 10MG COMPRIMIDO

Valor total da proposta em R$ e por extenso:

COTA RESERVADA

Marca/ | Valor Valor
Item | Unid. | Qtde. Descricao do objeto licitado Fabric./ | Unitario | Total
N° Reg. | em R$ | em R$
150 MG DE BISGLICINATO FERROSO + 5 MG
153 | CPR | 135 , .
DE ACIDO FOLICO CP REVESTIDO
ACIDO ACETILSALICILICO 81 MG ASSOCIADO
A CARBONATO DE MAGNESIO 24,30 MG
154 | CPR | 135
+GLICINATO DE ALUMINIO 12,15 MG
COMPRIMIDO REVESTIDO
155 | CPR | 90 | ALOGLIPTINA 25 MG
156 | CPR | 180 |AMINAFTONA, CONCENTRAGAO:75 MG
157 | CPR | 90 |APIXABANA, CONCENTRACAO:5 MG CP
158 | CPR 90 |ARIPIPRAZOL 10 MG
159 | FR 1 | ARIPIPRAZOL 20 MG/ML FR 30 ML
160 | CPR | 45 |ATENOLOL + CLORTALIDONA 100/25
161 FR 1 ATODERM CREME 500 ML
162 | UND | 45 |BACILLUS CLAUSII FLACONETE
163 | CPR | 810 |BACLOFENO 10MG
164 | CPR | 1.080 | BAMIFILINA CLORIDRATO, DOSAGEM:600 MG
BARISTAR (SUPLEMENTO VITAMINICO +
165 | CPR | 90
MINERAL)
BENZOATO DE ALOGLIPTINA 25 MG +
166 | CPR | 45
CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 30 MG
167 | CPR 90 |BESILATO DE LEVANLODIPINO 5 MG
BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:5
168 | CPR | 180
MG CP
BISOPROLOL FUMARATO, CONCENTRAGCAO:5
169 | CPR | 765
MG CP
70 | m 3 BLOQUEADOR SOLAR SUNMAX FLUID FPS 60
FRASCO COM 120 ML
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BROMETO DE TIOTROPIO 2,5MCG/DOSE
171 FR 1 | SOL.INAL - FRASCO 4ML COM 60 DOSES +

INALADOR

BROMIDRATO DE CITALOPRAM 20MG
172 | CPR | 135

COMPRIMIDO

BUPRENORFINA 10 MG - ADESIVO
173 | UND 6 ,

TRANSDERMICO

CANDESARTAN CILEXETILA 16 +
HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG

174 | CPR | 45

175 | CPR 45 | CANDESARTAN CILEXETILA 16 MG

CARBAMAZEPINA 400 MG - DESINTEGRACAQ
LENTA CP

176 | CPR | 225

CARBOXIMELCELULOSE + GLICERINA 0,5 +
0,9% FR 10ML

177 FR 1

CARMELOSE SODICA, CONCENTRACAO:5
178 | FR 15 |MG/ML, FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO
OFTALMICA ESTERIL

CEFTRIAXONA 1G (IM) AMPOLA - ACOMPANHA

179 | AMP | 500 ,
DILUENTE (LIDOCAINA 1%) COM 3,5 ML.

180 | AMP | 50 |CEFTRIAXONA 500 MG (IM)

181 | BAR 3 | CETAPHIL BARRA SABONETE

182 | CPR | 45 |CITRATO DE POTASSIO 10MEQ COMPRIMIDO

183 | CPR | 180 |CLOBAZAM 10 MG COMPRIMIDO

184 | CPR | 180 |CLOBAZAM 20MG

CLORIDRATO DE AZELASTINA 1 MG/G +
185 FR 1 PROPIONATO DE FLUTICASONA 0,365 MG/G -
SUSPENSAO SPRAY INALATORIA NASAL 23 G

186 | CPR | 315 |CLORIDRATO DE DULOXETINA 60 MG

187 | CPR | 675 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG

188 | UND | 90 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 10 MG LA

CLORIDRATO DE METILFENIDATO 18MG
COMPRIMIDO

189 | CPR | 135

190 | CPR 90 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 20 MG LA

191 | CPR | 45 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 30 MG LA

192 | UND | 45 |CLORIDRATO DE METILFENIDATO 40 MG LA

CLORIDRATO DE OXIBUTININA 1 MG/ML - 120
ML

193 FR 4

194 | CPR | 225 |CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG
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COMPRIMIDO

195 | CPR | 180 |CLORIDRATO DE TANSULOSINA 0,4 MG

CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MG/ ML GTS
10 ML

196 | FR 20

197 | CPR | 360 |CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG CP

198 | CPR | 45 |COLECALCIFEROL (VITAMINA D) 2000 UI

COLECALCIFEROL, CONCENTRAGAQ:1000 UI
CAPSULA

199 | CPR | 45

200 | CPR | 180 |DESVENLAFAXINA 100 MG CP

201 | CPR | 45 |DIACEREINA, CONCENTRAGAQ:50 MG

202 | CPR | 180 |DICLOFENACO SODICO E CODEINA 50/50 MG

DICLORIDRATO DE MANIDIPINO +
CLORIDRATO DE DELAPRIL 10/30MG

203 | CPR | 42

DIPROPIANATO DE BECLOMETASONA +
204 | CX 3 | FUMARATO DE FORMOTEROL
100/6MG.SENDO CAIXA COM 120 DOSES.

DIVALPROATO DE SODIO,
205 | CPR | 315 |CONCENTRACAQ:500 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO PROLONGADA CP

206 | CPR | 135 |DOMPERIDONA 10 MG (MOTILIUM 10MG)

207 | FR 22 | DOMPERIDONA 1MG/ML SUSPENSAO 100ML

DUTASTERIDA, COMPOSICAO:ASSOCIADO A
208 | CPS 90 | TANSULOSINA, CONCENTRACAQ:0,5 MG + 0,4
MG CAPSULA

209 | CPR | 1.485 | EMPAGLIFLOZINA, CONCENTRACAOQ:25 MG CP

ENOXAPARINA SODICA 60MG/0,60 ML
210 | AMP | 20

SUBCUTANEA

ENOXAPARINA SODICA 80MG/0,80 ML
211 | AMP | 20

SUBCUTANEA

ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 20 MG/0,20
212 | AMP | 20 ML

ENOXAPARINA SODICA INJETAVEL 40 MG/0,40
ML SUBCUTANEA

213 | AMP | 400

EPINEFRINA, CONCENTRAGAQ:0,15 MG FORMA
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA

214 | UND 1

215 FR 1 EPISOL INFANTIL 70 FPS 100 G
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216 | CPR | 135 |ESOMEPRAZOL MAGNESIO 40 MG

217 FR 1 EXTREM DERME FACIAL (DERMA FINE)

218 | CPR | 45 |EZETIMIBA 10 MG

FENOXIMETILPENICILINA,
219 | CPR | 90 |COMPOSICAO:POTASSICA,
CONCENTRACA0:500.000UI COMPRIMIDO

FENOXIMETILPENICILINA,
COMPOSIGAO:POTASSICA,
CONCENTRACA0:80.000UI/ML,
APRESENTAGAO:SOLUCAO ORAL FR 60 ML

220 | FR 12

221 | FR 1 | FINESOAP SABONETE LIQUIDO

222 | FR 3 |FISIOGEL LOCAO 100 ML

FLUTICASONA, COMPOSICAO:FUORATO,
223 | FR | 3 |CONCENTRACAO:27,5 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:SPRAY NASAL 120 DOSES

FLUTICASONA, COMPOSIGAQ:PROPIONATO,
CONCENTRACAQ:250MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:DISCO PO INALANTE SPRAY
COM 60 DOSES

224 | FR 1

FOSFATO DE SITAGLIPTINA 50 MG
/CLORIDRATO DE METFORMINA 850 MG

225 | CPR | 84

FUMARATO DE FORMOTEROL DI-HIDRATADO
+ BUDESONIDA SPRAY 6/200 MCG 120 DOSES

226 | FR 3

227 | CPR | 45 |FUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG

228 | UND | 135 |FURAMATO DE QUETIAPINA 25 MG

INSULINA GLULISINA FRASCO 3 ML REFIL
PARA CANETA

229 | UND | 52

INSULINA, ORIGEM:ASPARTE,
230 | UND 16 | DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
CANETA DESCARTAVEL 3 ML

INSULINA, ORIGEM:LISPRO,
231 | AMP 15 | DOSAGEM:100U/ML, APLICACAO:INJETAVEL
FRASCO 10 ML

INSULINA, ORIGEM:LISPRO,
232 FR 6 |DOSAGEM:100U/ML, APLICAGAQ:INJETAVEL
REFIL 3 ML PARA CANETA

INSULINA, TIPO:DEGLUDECA,

233 | UND | 39 o
CONCENTRAGAO:100 UI/ML, FORMA
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FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM APLICADOR

INSULINA, TIPO:GLARGINA, 100 UI/ML,
FORMA FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA DESCARTAVEL 3 ML

234 | AMP | 50

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAQ:100 UI/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL FRASCO
10 ML

235 | AMP | 80

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAQ:100 UI/ML, FORMA
FARMACEUTICA:SOLUCAO INJETAVEL REFIL 3
ML P/ CANETA

236 | FR 50

INSULINA, TIPO:GLARGINA,
CONCENTRACAO:300 UI/ML, FORMA

237 | UND | 6 |FARMACEUTICA:SOLUGAO INJETAVEL,
CARACTERISTICA ADICIONAL:COM CANETA
APLICADORA DESCARTAVEL

238 | CPR | 630 |ITRACONAZOL 100MG COMP.

LACTOBACILLUS ACIDOPHILUS 1.10 (9) LA-14
COMPRIMIDO

239 | CPR | 45

240 | FR 12 | LACTULOSE XAROPE, 667 MG/ML 120 ML

241 | CPR 90 |LEVETIRACETAM, CONCENTRACAQ:750 MG CP

LEVOTIROXINA SODICA, DOSAGEM: 112 MCG
COMPRIMIDO

242 | CPR | 45

243 | CPR | 900 |LINAGLIPTINA 5 MG CP

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

244 | CPR | 135 o
CONCENTRAGCAO:30 MG

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

245 | CPS 45 o
CONCENTRACAO:50 MG CAPSULA

LISDEXANFETAMINA DIMESILATO,

246 | CPR | 45 o
CONCENTRACAO:70 MG

MACROGOL, PRINCIPIO ATIVO:MACROGOL
3350, COMPOSICAO:BICARBONATO DE SODIO,
247 | ENV | 90 |CLORETOS DE SODIO E POTASSIO,
CONCENTRACAO0:13,125 G + 177,5 MG + 46,6
MG + 350,7 MG, FORMA FARMACEUTICA:PO




Prefeitura do Municipio de Descalvado

ESTADO DE SAO PAULO
CEP 13690-000

PARA PREPARACAO EXTEMPORANEA ~ SACHE
14 G

248 | CPS | 45 |MAGNESIO DIMALATO 260 MG

249 | CPR | 180 |MICOFENOLATO DE MOFETIL 500 MG

250 | CPR | 45 |MIDAZOLAM 15 MG

251 | CPR | 45 |MIRTAZAPINA 30 MG

252 | CPR | 45 |MIRTAZAPINA 45 MG

MOMETASONA FUROATO,
253 | TuB 4 | CONCENTRAGAO:0,1%,
APRESENTACAO:CREME C/ 20 GRAMAS

MONTELUCASTE SODICO 5 MG COMPRIMIDO
MASTIGAVEL

254 | CPR 45

MONTELUCASTE SODICO, CONCENTRAGAO: 4

255 | ENV | 45 A
MG, FORMA FARMACEUTICA:GRANULADO

256 | AMP | 45 |N-ACETILCISTEINA 100 MG/ML

NEUTROGENA SUN FRESH PROTETOR SOLAR
FPS 50 FORMULA ULTRALEVE , HIDRATANTE E
ALTA PROTECAO, INVISIVEL NA PELE
RESISTENTE A AGUA E SUOR FR 200 ML

257 | FR 3

258 | CPR | 585 |NIMODIPINA 30 MG

259 | CPR | 180 |OMEPRAZOL MAGNESIO 10 MG

OTILONIO BROMETO, CONCENTRACAO:40 MG
cp

260 | CPR | 45

261 | CPR | 90 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 10MG

262 | CPR 90 |OXALATO DE ESCITALOPRAM 20 MG

OXICODONA CLORIDRATO,
263 | CPR | 168 |CONCENTRAGAQ:20 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERAGAO CONTROLADA

OXICODONA CLORIDRATO,
264 | CPR 84 | CONCENTRACAQ:40 MG, FORMA
FARMACEUTICA:LIBERACAO CONTROLADA

265 | CPR | 450 |PENTOXIFILINA 400MG

PREDNISOLONA, ACETATO : 10 MG/ML,
266 FR 3 | FORMA FARMACEUTICA:SUSPENSAO
OFTALMICA ESTERIL 5 ML

267 | CPR | 585 |PREGABALINA 150 MG
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268 | UND | 945 |PREGABALINA 75MG CP

269 | SAC | 45 |PROBIATOP 1G. - SACHE

270 | CPR | 180 |PROGESTERONA 200 MG

PROMETAZINA CLORIDRATO,
COMPOSICAO:ASSOCIADA AO

271 FR 1 | SULFOGUAIACOLATO DE POTASSIO,
CONCENTRACA0:0,5 MG + 9 MG/ML, FORMA
FARMACEUTICA:XAROPE FR 100 ML

272 | CPR | 5.700 | PROPATILNITRATO 10 MG

RISPERIDONA 1 MG / ML SOLUCAO ORAL,
273 | FR 12 | EMBALAGEM CONTENDO FRASCO COM 30 ML,
ACOMPANHADO DE PIPETA DOSADORA.

274 | CPR | 180 |RISPERIDONA 1MG

275 | CPR | 180 |RISPERIDONA 2MG

276 | CPR | 90 |RIVAROXABANA 2,5 MG

277 | CPR |1.080 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAOQ:10 MG

278 | CPR | 420 |RIVAROXABANA, CONCENTRACAO:15 MG

279 | CPR |4.536 | RIVAROXABANA, CONCENTRACAQ:20 MG

280 | CPR | 90 |ROSUVASTATINA 10MG COMPRIMIDO

281 | CPR | 180 |ROSUVASTATINA 20 MG

SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 100 MG/5

282 | AMP | 100 o
ML SOLUCAO INJETAVEL ENDOVENOSA

283 | UND | 45 |SITAGLIPTINA 100 MG

284 FR 1 | SKIN CREAM (DERMA FINE)

285 | CPR | 360 |SUCCINATO DE SOLIFENACINA 5 MG CP

286 | UND | 135 |SUCRALFATO FLACONETE COM 10ML

SULFATO DE GLICOSAMINA 1500MG +
SULFATO DE CONDROITINA 1200MG SACHE

287 | ENV | 720

SUPLEMENTO ALIMENTAR CONTENDO
VITAMINAS, MINERAIS E CAROTENOS ,
CONTEM ESSENCIALMENTE VITAMINAS
ANTIOXIDANTES (VITAMINA C e E), MINERAIS
(ZINCO E SELENCIO), LUTEINA E ZEAXANTINA,
USADO PARA TRATAMENTO OCULAR,
CONTENDO 60 COMPRIMIDOS (OCUVITE
LUTEIN)

288 | CPR | 45

289 | CPR 90 | TADALAFILA 5MG

290 | CPR | 1.200 | TIAMAZOL 10 MG
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291 | CPR | 800 |TRAMADOL 50MG - CAPSULA

292 | CPR | 800 | TRAMADOL CLORIDRATO, DOSAGEM:100 MG

293 | CPR | 90 |TRILEPTAL 300 MG

294 | CPR | 90 |TRILEPTAL 600 MG

UMECLIDINIO BROMETO,
COMPOSICAO:ASSOCIADO AO TRIFENATATO
DE VILANTEROL, CONCENTRAGCAO:62,5
MCG/DOSE + 25 MCG/DOSE, FORMA
FARMACEUTICA:PO INALANTE,
ADICIONAL:COM INALADOR 30 DOSES

295 | FR 9

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AQ

296 | CPS | 630 ~
SACUBITRIL, CONCENTRACAO:103 MG +97 MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AQ

297 | CPR | 1.512 .
SACUBITRIL, CONCENTRAGCAQO:26 MG + 24 MG

VALSARTANA, COMPOSICAQ:ASSOCIADO AQ

298 | CPR | 1.080 ~
SACUBITRIL, CONCENTRACAO:51 MG + 49 MG

299 | CPR | 450 |VENLAFAXINA CLORIDRATO 75 MG CP

VENLAFAXINA, COMPOSICAO:SAL
300 | CPR | 450 |CLORIDRATO, CONCENTRACAO:150 MG,
APRESENTAGAO:LIBERAGCAO CONTROLADA

301 | CPR | 4.032 | VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG

302 | CPR | 672 |VILDAGLIPTINA 50MG

303 | CPR 45 | VIMPOCETINA 5MG

304 | CPR | 90 |ZOLPIDEM 10MG COMPRIMIDO

Valor total da proposta em R$ e por extenso:

Prazo de validade da proposta
Prazo de entrega

Local de entrega

Forma de pagamento

Local e Data

Assinatura do Representante Legal
Nome do responsavel/procurador
N° do documento de identidade
Cargo do responsavel/procurador

Carimbo da Empresa
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ANEXO IV

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Declaracdo - Concordincia com o Edital.

A

Prefeitura do Municipio de Descalvado
Rua José Quirino Ribeiro, n° 55.
Cidade/Estado: Descalvado — Sao Paulo
CEP: 13.690-000

A SIgNataria ....oeeeveeeveerenenn , inscrita no CNPJ (MF) sob n° 00.000.000/0001-00, por seu
representante legal, declara estar de acordo com todos os termos do Edital de Licitacdo — Pregao
Presencial n° 057/2.021 e de todos os seus anexos, todos de seu integral conhecimento, e que

cumpre plenamente os requisitos de habilitacdo.

Local e Data

Nome e assinatura da Licitante
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ANEXOV

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Declaracdo - Regularidade com o Ministério Do Trabalho.

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE DESCALVADO-SP.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

(Razdo Social da Empresa), estabelecida na (endereco completo),
inscrita no CNPJ (MF) sob n° 00.000.000/0001-00, neste ato
representada pelo seu (representante/sécio/procurador), no uso de

suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacdo no processo licitatorio em
pauta, sob as penas da Lei, que esta em situacdo regular perante o Ministério do Trabalho, no que se
refere a observancia do disposto no inciso XXXIII do Artigo 7° da Constituicao Federal, e, para fins do
disposto no inciso V do artigo 27 da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei
n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno,

perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condicdo de aprendiz ( ).

(Observacao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)

Por ser verdade assina a presente.

Local e data

Razdo Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador

N° do documento de identidade
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ANEXO vI

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Declaracao (Inexisténcia de Fato Impeditivo)

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE DESCALVADO-SP
Ref.: PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

(Razao Social da Empresa), estabelecida na (endereco completo),
inscrita no CNPJ sob n° 00.000.000/0001-00, neste ato representada
pelo seu (representante/socio/procurador), no uso de suas atribuigoes

legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacdo no processo licitatorio em
pauta, sob as penas da Lei, que inexiste qualquer fato impeditivo a sua participagao na licitacdo citada,
gue ndo foi declarada inidonea e nao esta impedida de contratar com o Poder Publico de qualquer
esfera, ou suspensa de contratar com a Administracdo, e que se compromete a comunicar ocorréncia

de fatos supervenientes.

Por ser verdade assina a presente.

Local e data

Razdo Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador

N° do documento de identidade
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ANEXO vII

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Declaracdo - Microempresa e Empresa de Pequeno Porte
(LC n° 123/06 e suas alteracoes)

A
Prefeitura Municipal de Descalvado - S3ao Paulo
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

(Razao Social da Empresa), estabelecida na cidade de Xxxxxxx, Estado
de Xxxxxx, com sede a Rua Xxxxxxxxxxx, n® 000, Bairro Xxxxx, inscrita
no CNPJ (MF) sob n° 00.000.000/0001-00, neste ato representada
pelo seu (representante/socio/procurador), no uso de suas atribuicoes

legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no processo licitatério em
pauta, sob as penas da Lei, que é microempresa ou empresa de pequeno porte, nos termos do
enquadramento previsto na Lei Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006, cujos termos
declaro conhecer na integra, estando apta, portanto, a exercer o direito de preferéncia como
critério de desempate no procedimento licitatdrio e cumprira com requisitos de regularidade fiscal e
trabalhista, no momento da contratacdo, nos termos do autorizado pelos artigos 42 e 43 da Lei
Complementar n® 123 de 14 de dezembro de 2006.

Por ser verdade assina a presente.

Local e data

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador

N° do documento de identidade
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ANEXO vII1

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.

Modelo de Declaracdo (Do Prazo de Validade dos Produtos).

A
Prefeitura Municipal de Descalvado - Sao Paulo

Pregao Presencial n°® 057/2.021.

(Razao Social da Empresa), estabelecida na cidade de Xxxxxxx, Estado

de Xxxxxx, com sede a Rua Xxxxxxxxxxx, n® 000, Bairro Xxxxx, inscrita
no CNPJ (MF) sob n° 00.000.000/0001-00, neste ato representada

pelo seu (representante/sécio/procurador), no uso de suas atribuicbes

legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacdo no processo licitatorio em

pauta, que os produtos propostos serao entregue com seus prazos de validades iguais ou

superiores a 80% (oitenta por cento) do seu prazo de validade, conforme o prazo de

validade da ficha técnica de cada produto, contados da data da entrega, propriamente dita, e,

caso o prazo de validade ndo corresponda ao exigido, sera providenciado a substituicdo dos produtos

em desacordo, no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, contados da data da recusa no recebimento.

Por ser verdade assina a presente.

Local e data

ASSINATURA

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador

N° do documento de identidade
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ANEXO IX
MINUTA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

PROCESSO N° 076/2.021.
PREGAO PRESENCIAL N° 057/2.021.
ATA DE REGISTRO DE PREGCOS N°zzz/2.021.

Pelo presente instrumento, as partes, de um lado a PREFEITURA MUNICIPAL DE DESCALVADO,
com sede a Rua José Quirino Ribeiro n° 55, Bairro Jardim Belém, em Descalvado, Estado de Sdo Paulo,
inscrita no CNPJ sob n© 46.732.442/0001-23, doravante denominada ORGAO GERENCIADOR,
representada neste ato pelo seu Prefeito Municipal, $r. ANTONIO CARLOS RESCHINI, e de outro
lado a empresa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, estabelecida @ Rua XxxxXXXxxxxxxxxxxx, n° 000, na
cidade de XXXXXXXXX, Estado de XXXXXXXXX, CEP n° XXX, inscrita no CNPJ/MF sob n® XXXXXXXXX,
doravante denominada DETENTORA DA ATA, representada neste ato pelo Sr. XXXXXXXXX, portador
da Cédula de Identidade RG n® XXXXXXXXXX e inscrito no CPF/MF sob 0 n® XXXXXXXXXX, formalizam
entre si 0 presente ajuste, que visa o Registro de Precos para eventuais aquisicées parceladas
de medicamentos para atender aos pacientes que passam por triagem social, atendendo a
Secretaria de Saiude da Prefeitura do Municipio de Descalvado, Estado de Sdo Paulo,
descrita na cldusula primeira deste instrumento, em razdo do Pregdo Presencial n® 057/2.021, ja

homologado e adjudicado, e na conformidade das clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO E REGIME DE EXECUCAO
1.1. A DETENTORA DA ATA, por forca do presente ajuste, se obriga a fornecer, a0 ORGAO
GERENCIADOR, os produtos constantes da Clausula IV da presente Ata e conforme Autorizacdo de

Fornecimento Parcial que sera enviada pela Secdo de Licitacdo.

CLAUSULA SEGUNDA: DA FORMA DE FORNECIMENTO

2.1. A entrega dos produtos destinados a Secretaria de Saude, objeto do Anexo I, somente
sera efetuada, de maneira parcelada, obedecido ao consumo médio, de acordo com as necessidades
da Secretaria de Saude, apds a prévia autorizagdo requisitoria, por escrito e com o autorizo desta
Secretaria, realizada apds o recebimento da Nota de Empenho pela adjudicatéria, sendo o prazo de
entrega de até 30 (trinta) dias a contar da data da solicitagdo.

2.2. Os produtos, objeto deste Edital, serdao recebidos no ALMOXARIFADO DA FARMACIA
MUNICIPAL, sito a Rua XV de Novembro, n° 351-A, Centro, das 07 as 11 horas e das 13 as 16 horas,
pelo responsavel do Setor, o qual vistoriara os produtos, verificando se os mesmos atendem a todas as

condicOes especificadas no Edital.
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2.2.1. A empresa no ato da entrega do produto devera carimbar em suas embalagens
com os seguintes dizeres: “VENDA PROIBIDA NO COMERCIO” ou “PROIBIDA A VENDA NO
COMERCIO".

2.2.2. Os produtos médicos dispensados de registro deverdo constar em sua
embalagem os dizeres: “"Declarado Isento de Registro pelo Ministério da Saude”.

2.2.3. Os produtos deverdo ser entregues com a embalagem em perfeito estado, nas
condicoes de temperatura exigidas no rotulo, e as instrucdes de uso deverdo estar escritas em
portugués.

2.2.4. Os produtos deverdo apresentar no rétulo o nimero de registro emitido pela
ANVISA.

2.2.5. Ficard a cargo do proponente provar que o produto, objeto da presente
licitacdo, ndo esta sujeito ao regime de vigilancia sanitaria, através de declaracdo da empresa licitante
e comprovagao através de indicagao do produto na listagem de materiais e equipamentos nao sujeitos

ao regime de vigilancia sanitaria disponibilizada no site da ANVISA (www.anvisa.gov.br), ou qualquer

outro documento comprobatdrio.
2.2.6. A data de validade no ato da entrega deve ser igual ou superior a 80% (oitenta
por cento) de seu prazo de validade, de acordo com o constante na ficha técnica do medicamento.

2.3. Constatada qualquer irregularidade na entrega dos produtos, a empresa vencedora da
Licitagdo, obrigar-se-a troca-los imediatamente, sob pena de sujeitar-se a aplicagdo das multas ou
rescisdo do contrato nos termos legais.

2.4. A Prefeitura rejeitara, no todo ou em parte o objeto que estiver em desacordo com o
Edital.

2.5. A empresa vencedora se compromete a fornecer os produtos, com prioridade de
atendimento, tendo em vista o interesse publico.

2.6. Os produtos que serdo entregues pelas licitantes vencedoras deverdo ser idénticos as
especificagbes contidas neste Edital. Caso algum produto ndo corresponda as especificagbes exigidas,
sera devolvido e poderd ser admitida uma substituicdo, desde que o prazo de entrega de 30 (trinta)
dias corridos contados da solicitagdo feita pela Secretaria de Salde ndo se tenha esgotado e a
empresa possa fornecer, frise-se, dentro do restante do prazo. Nesta hipotese de substituicao, caso
seja realizada dentro do prazo de entrega inicial ainda ndo esgotado, ndo sera aplicada a penalidade;
se realizada apds findo aquele prazo, o produto poderd ser aceito, entretanto, serd apurada a
aplicacao das multas cabiveis.

2.7. O controle de qualidade sera realizado de acordo com a variedade, peso, embalagem e
demais caracteristicas do produto, sendo que em caso de ndo corresponder as exigéncias
mencionadas, o produto sera devolvido, ficando a empresa fornecedora sujeita a substitui-lo no prazo

maximo de 05 (cinco) dias Uteis independentemente da aplicagdo das penalidades cabiveis.


http://www.anvisa.gov.br/
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CLAUSULA TERCEIRA: DAS CONDICOES DE SUBSTITUICAO DOS PRODUTOS

3.1. Constatadas irregularidades no objeto contratual, na forma da cldusula anterior, o ORGAO
GERENCIADOR podera:

a) se disser respeito a especificacdo, rejeita-lo no todo ou em parte, determinando sua
substituicdo ou rescindindo a contratacdo, sem prejuizo das penalidades cabiveis.

a.1) na hipotese de substituicdo, a DETENTORA DA ATA devera fazé-la em
conformidade com a indicacdo da Secretaria de Saude, no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis,
contados da notificacdao por escrito, mantido o preco inicialmente contratado.

b) se disser respeito a diferenca de quantidade, determinar sua complementacéo ou rescindir a
contratacdo, sem prejuizo das penalidades cabiveis.

b.1) na hipétese de complementacdo, a DETENTORA DA ATA devera fazé-la em
conformidade com a indicagdo do ORGAO GERENCIADOR, no prazo méximo de 05 (cinco) dias Uteis,

contados da notificacdo por escrito, mantido o prego inicialmente contratado.

CLAUSULA QUARTA: DO VALOR DO CONTRATO
4.1. Importa a presente Ata de Registro de Precos, no valor global estimado de R$ 0,00
(XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX), decorrente dos seguintes precos unitarios e totais registrados,

expressos em moeda corrente, para os produtos, validos para a data de encerramento da licitagdo:

Marca ou Valor Valor
Item | Quant. | Unid. Especificacao do produto Fabricante e | Unitario | Total
N° Registro (R$) (R$)
Xx XXXXX XXxXx XXXXXXXXXXXXXKXXXXXKXXXX XXXX XX, XX XXXXX, XX
Xx XXXXX XXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXX XX, XX XXXXX, XX

CLAUSULA QUINTA: DOS PAGAMENTOS E DO REAJUSTE

5.1. O pagamento sera realizado em até 10 (dez) dias uteis, contados da data de
entrega efetiva de cada parcela empenhada, ndo sendo admitida proposta com condicao de
pagamento diferente.

5.2. A Prefeitura efetuarda o pagamento através das modalidades “ordem de pagamento
bancario” ou “duplicata em carteira”.

5.3. Por se tratar de fornecimento parcelado e para atendimento de exigéncias legais, o
vencedor da licitagdo se obriga a manter e fornecer a Segao de Licitagdo da Prefeitura Municipal de
Descalvado (SP) as provas de regularidade com a Seguridade Social (CND), Fundo de Garantia por
Tempo de Servico (FGTS-CRF), e com o Ministério do Trabalho (CNDT), atualizadas.

5.3.1. a auséncia desses documentos, atualizados, implicard na suspensdo dos
pagamentos decorrentes do fornecimento, até que seja restaurada a situacdo de normalidade

existente na data de encerramento do certame.
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5.3.2. na ocorréncia do bloqueio, e consequente atraso no(s) pagamento(s), nao
havera quaisquer atualizagdes do valor devido, e no caso de bloqueio no fornecimento incorrera a
DETENTORA DA ATA nas san¢des cabiveis.

5.4. Nao havera reajuste em periodo inferior a 12 (doze) meses.

CLAUSULA SEXTA: DA MANUTENGCAO DO EQUILIBRIO ECONOMICO-FINANCEIRO

6.1. A manutengdo do equilibrio econdmico-financeiro inicial do Contrato podera ser solicitada
pelas partes, na hipotese de sobrevirem fatos imprevisiveis ou previsiveis, porém de consequéncias
incalculaveis, retardadores ou impeditivos da execucao do ajustado, ou ainda em caso de forca maior,
caso fortuito ou fato do principe, configurando alea econémica extraordindria e extracontratual,
ficando a cargo da interessada a apresentacdo de todo tipo de prova da ocorréncia, sem o que o
pedido ndo sera aceito.

6.2. Caso o pagamento da parcela ndo seja efetuado no vencimento pela falta do documento
que deveria ter sido fornecido pela DETENTORA DA ATA, e isso motivar o blogueio de entrega de
produto, esta incorrera na penalidade prevista na Clausula X deste instrumento.

6.3. Para que o0s precos estejam sempre atualizados, e visando todo processamento
necessario, a futura DETENTORA DA ATA se obriga em fornecer, a cada ocorréncia de majoragao ou
reducdo, copia do documento correspondente a ser utilizado no realinhamento dos pregos. Portanto, €
de responsabilidade exclusiva da DETENTORA DA ATA, o fornecimento dos documentos
comprobatorios dessas ocorréncias.

6.3.1. Os precos atualizados somente poderdo ser praticados ap0s a efetiva assinatura
do termo aditivo e modificativo pelas partes.

6.3.2. Os produtos deverdo ser entregues pelo preco efetivamente pactuado. No caso
de a DETENTORA DA ATA solicitar o equilibrio econémico-financeiro do contrato sobre parcelas ja
entregues, 0 mesmo ndo sera concedido, sendo que o termo aditivo somente tera efeitos ex nunc, nao
retroagindo, em nenhuma hipétese, o novo preco as parcelas ja recebidas.

6.3.3. O blogueio no fornecimento por esta razao sujeitara a DETENTORA DA ATA as
sancgoes contratuais e editalicias.

6.4. A obrigatoriedade da futura DETENTORA DA ATA em fornecer documentos que permitirao
variacdo dos precos contratados vigera para todo o periodo do contrato, mesmo para periodos que

possam nao haver fornecimento dos produtos.

CLAUSULA SETIMA: DO PRAZO CONTRATUAL E DOS ACRESCIMOS

7.1. O prazo de vigéncia da ATA DE REGISTRO DE PRECOS e do fornecimento dos produtos
sera de 12 (doze) meses, contados a partir da data da sua publicacao.

7.2. O prazo indicado no Item 7.1., ndo podera ser estendido conforme consta no artigo 15,
§39, Inciso III da Lei Federal n°® 8.666/93.
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7.3. Conforme consta no artigo 12 do Decreto Municipal n® 3.640/2.010 e também no artigo
12, 8§10 do Decreto Federal n® 7.892/2.013, o objeto licitado ndo sofrera os acréscimos nos
quantitativos que trata o §1° do artigo 65 da Lei Federal n°® 8.666/93.

CLAUSULA OITAVA: DA DOTAGAO ORCAMENTARIA

8.1. As despesas decorrentes do cumprimento deste procedimento licitatério serdo
empenhadas nos exercicios de 2.021 e subsequentes, do Orcamento Geral do Municipio, através da
Categoria Econémica n° 3.3.90.30.00 (Material de Consumo), pertencentes a Secretaria de Saude do
Municipio:

> Secretaria de Saude - Funcionais Programaticas n°: 10.30102122.009,
10.30102122.010, 10.30102122.098, 10.30202632.009, 10.30302642.092, 10.30302642.093,
10.30302642.094 e 10.30302952.521.

CLAUSULA NONA: DAS RESPONSABILIDADES
9.1. S3o responsabilidades da DETENTORA DA ATA:
9.1.1. o cumprimento dos prazos de entrega, nas datas, condicdes e locais definidos,
nas quantidades solicitadas, acrescidas se necessario;
9.1.2. manter, durante toda vigéncia contratual, as condigGes de habilitacdo exigidas
no edital e, em especial, as condicdes de recebimento dos objetos e fiscalizacdo da execugao
contratual, bem como ser responsavel pela qualidade dos produtos entregues;

9.1.3. o fiel cumprimento de todas as clausulas e condicdes estabelecidas no presente

termo.
9.2. Sdo responsabilidades do ORGAO GERENCIADOR:
9.2.1. manter o equilibrio econdémico-financeiro do contrato, quando requerido;
9.2.2. pagar a DETENTORA DA ATA os valores devidos, nas datas avengadas;
9.2.3. o fiel cumprimento de todas as clausulas e condicdes estabelecidas no presente
termo.

CLAUSULA DECIMA: DAS SANCOES POR INADIMPLEMENTO
10.1. Sem prejuizo das sangdes previstas no artigo 7° da Lei Federal n® 10.520/02 e artigo 87

da Lei Federal n° 8.666/93, a DETENTORA DA ATA ficara sujeita as seguintes penalidades, garantida a
defesa prévia:

a) adverténcia;

b) multa;

) suspensao temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com
a Administracdo Publica enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo, por prazo ndo

superior a 02 (dois) anos;
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d) declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicao, ou até que seja promovida a reabilitacao
perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que o contratado
ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sang¢do aplicada com
base no item “c” anterior.

10.1.1. As penalidades previstas nesta clausula nos itens “a”, “c” e “d” poderdo ser
aplicadas cumulativamente com a penalidade do item “b”, facultada a defesa prévia do interessado no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis.

10.2. Pelo atraso injustificado na entrega dos produtos:

10.2.1. Atraso de até 30 (trinta) dias: multa de 0,3% (trés décimos por cento) por dia
de atraso, calculada sobre o valor total da Ordem de Fornecimento;

10.2.2. A partir do 300 (trigésimo) dia entende-se como inexecugdo total da obrigagao.

10.3. Pela inexecucao total do ajuste: multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor total da
Ordem de Fornecimento.

10.4. Aplicadas as multas, a Administracdo descontara do primeiro pagamento que fizer a
DETENTORA DA ATA, ap0s a sua imposicao.

10.5. As multas previstas ndo tém carater compensatério, porém moratdorio e
consequentemente o pagamento delas ndo exime a DETENTORA DA ATA da reparacao dos eventuais
danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha a acarretar a Administragao.

10.5.1. O valor da multa serd automaticamente descontado de pagamento a que a
DETENTORA DA ATA tenha direito, originario de fornecimento anterior ou futuro.

10.5.2. Ndo havendo possibilidade dessa forma de compensacdo, o valor da multa,
atualizado, devera ser pago pelo inadimplente na Tesouraria Municipal, na condicdo “a vista”. Na

ocorréncia do ndo pagamento, o valor sera cobrado judicialmente.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: DA RESCISAO CONTRATUAL
11.1. A presente ATA podera ser rescindida pela Prefeitura Municipal de Descalvado/SP:
11.1.1. Unilateralmente, sem prévio aviso, independentemente de interpelacdo judicial
ou extrajudicial, sem que assista a DETENTORA DA ATA qualquer direito a reclamagdo ou a
indenizagdo, nos casos de impericia e/ou negligéncia e naqueles previstos nos incisos I a XII do artigo
78 da Lei Federal n® 8.666/93.
11.1.2. Amigavelmente, conforme previsto no inciso II do artigo 79 da Lei Federal n®
8.666/93.
11.2. A DETENTORA DA ATA reconhece os direitos da Administragdo, em caso da rescisao
administrativa prevista no artigo 77 da Lei Federal n® 8.666/93, além do disposto no artigo 13 e incisos
do Decreto Municipal n° 3.640/2.010.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DA VINCULAGAO

12.1. Vinculam-se ao presente REGISTRO DE PRECOS, independentemente de suas
transcrigdes parciais ou totais, o Edital de licitagdo respectivo e a proposta vencedora da DETENTORA
DA ATA.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: DOS CASOS OMISSOS
13.1. Aplicar-se-a a Lei Federal n® 8.666/93 e a Lei Federal n° 10.520/02 para o

esclarecimento dos casos por ventura omissos neste termo de contrato.
CLAUSULA DECIMA QUARTA: DO FORO

14.1. Serd competente o Foro da Comarca de Descalvado, Estado de Sdo Paulo, para dirimir

duvidas oriundas desta ATA, com renlncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E, por estarem ambas as partes de pleno acordo com as disposicdes estabelecidas
neste Termo de Contrato, aceitam a cumprirem fielmente as normas legais e regulamentares,
assinando o presente em 03 (trés) vias de igual efeito e teor, na presenca de 02 (duas) testemunhas,

abaixo indicadas:

Descalvado, xx de xxxxx de 2.021.

Prefeitura do Municipio de Descalvado

Detentora da Ata de Registro de Precos

Testemunhas:
1 2.
Nome: Nome:

R.G.. R.G..
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ANEXO X

CONTRATOS OU ATOS JURIDICOS ANALOGOS
TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO

ORGAO GERENCIADOR: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE DESCALVADO

DETENTORA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS:  XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N°: zzz/2.021.

OBJETO: Registro de Precos para eventuais aquisicdes parceladas de medicamentos para atender aos
pacientes que passam por triagem social, atendendo a Secretaria de Saude da Prefeitura do Municipio
de Descalvado, Estado de Sao Paulo.

ADVOGADO / N° OAB / E-MAIL: (*)

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido estara sujeito a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de
Sao Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestages de interesse,
Despachos e DecisGes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletronico, conforme
dados abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugdo n® 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e DecisGes que vierem a ser
tomados, relativamente ao aludido processo, serao publicados no Didrio Oficial do Estado, Caderno do
Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, em conformidade com o artigo
90 da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem
dos prazos processuais, conforme regras do Codigo de Processo Civil;

d) as informagOes pessoais dos responsaveis pela contratante estdo cadastradas no mddulo eletronico
do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das InstrucOes
n°01/2020, conforme “Declaracdao(0es) de Atualizagdo Cadastral” anexa(s);

e) é de exclusiva responsabilidade do contratado manter seus dados sempre atualizados.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:
a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente publicacao;
b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito

de defesa, interpor recursos e 0 que mais couber.

Descalvado, xx de xxxxx de 2.021.
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO/ENTIDADE:

Nome:

Cargo:
CPF:

RESPONSAVEIS PELA HOMOLOGAGAO DO CERTAME OU RATIFICACAO DA
DISPENSA/INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO:

Nome:

Cargo:
CPF:

Assinatura:

RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE:
Pelo contratante:

Nome:

Cargo:
CPF:

Assinatura:

Pela contratada:

Nome:

Cargo:
CPF:

Assinatura:

ORDENADOR DE DESPESAS DA CONTRATANTE:

Nome:

Cargo:
CPF:

Assinatura:

(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o endereco eletronico.
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Descalvado, 18 de agosto de 2.021.

Ref.: Informacoes para o cadastramento.

Prezados Senhores:

Solicitamos de Vossas Senhorias, para que no momento do credenciamento, sejam fornecidas as

informag0es abaixo relacionadas para cadastramento.

Queiram por gentileza apresentar as informacdes da empresa participante para o
cadastramento, e, se for o caso, apresentar também, as informacoes da filial que ira se

credenciar para a licitagdo e que realizara os faturamentos.

Razao Social da Empresa:
Inscrita no CNPJ (MF) sob n©

Inscricao Estadual: Inscricao Municipal:
Sede a Rua/Avenida: , no , Bairro:
Cidade de , Estado de

CEP n° Telefones: () - Fax: ()
e-mail: site:

Nome do(a) proprietario(a) que assinara a Ata de Registro de Precos:

Sr.(a)

Cargo que exerce na empresa, exemplo: Diretor Presidente, Proprietario, Sécio Gerente.
Carteira de Identidade R.G.: n° , expedida pelaSSP/ .
C.P.F. (MF) no - Outros:

Esclarecemos que esta solicitagdo servira para o cadastramento da empresa junto ao sistema
informatizado da Prefeitura, podendo, esta pagina, ser entregue juntamente com os documentos para

o credenciamento dos interessados que se apresentarem para participar da licitagao.

Atenciosamente.

ANTONIO CARLOS RESCHINI
PREFEITO



