Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.

Rua Dois de Maio, 453, Centro, Sebastido Laranjeiras - BA.
CEP.: 46.450-000 — CNPJ.: 13.982.616/0001-57 — Fone/Fax.: (77) 3668 2243.

EDITAL DE LICITACAO

PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017 — PMSL/BA

TIPO: MENOR PRECO POR LOTE / MENOR LANCE VERBAL

CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO PARCELADO DE MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR, ODONTOLOGICO E MEDICAMENTOS, PARA A SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, DESTINADO AOS PSF’S, POSTOS DE SAUDE E HOSPITAL MUNICIPAL WALTER LEAO
ROCHA, DESTE MUNICIPIO, NO EXERCICIO DE 2017.

Abertura do Certame: 20 de Abril de 2017, as 09:00 Horas.
PROTOCOLO DE ENTREGA DO EDITAL

RAZAO SOCIAL:

CNPJ. © RUA: Ne.
BAIRRO: CIDADE: UF:
CEP: - TELEFONE: FAX:

E-MAIL:

NOME DE PESSOA PARA CONTATO: FONE:

RESPONSAVEL PELO RECEBIMENTO DO EDITAL:

R. G. N.° ORGAO: UF: CPF N.°

RUA: Ne. BAIRRO:

CIDADE: UF: CEP: -
TELEFONE: FAX: CELULAR:

E-MAIL:

Recebemos da Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras, através de seu o Setor de

Licitacdo, instrumento convocatdrio acima identificado, incluindo termos de referéncia, modelo de
credencial, modelo da declaracdo de atendimento das condi¢cBes de habilitacdo, modelo de
apresentacao de proposta financeira e minuta de contrato administrativo.

Em tempo apresento todos os dados da empresa proponente a participar do certame, bem
como formas de contatos os quais ficardo disponiveis a Prefeitura Municipal de Sebastido

Laranjeiras, para apresentacdo de possiveis alteragdes do instrumento recebido.

Sebastido Laranjeiras, Estado da Bahia, em de de

Assinatura do responsavel pelo recebimento do Edital
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PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

é Y

OBJETO: Contratacdo de empresa para fornecimento parcelado de material médico hospitalar, odontolégico e
medicamentos, para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s, Postos de Saude e Hospital
Municipal Walter Ledo Rocha, deste Municipio, no exercicio de 2017.

TIPO: Menor Prego POR LOTE / Menor Lance Verbal.
DATA: 20 de Abril de 2017
INICIO DA SESSAO: 09:00 Horas

X LOCAL: Sala da Comisséo de Licitag&o, sito na Rua Dois de Maio, 453, Centro, Sebastido Laranjeiras — BA. )

1. PREAMBULO
1.1. A Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - Bahia, através do seu Pregoeiro, torna publico que

realizard licitagdo, na modalidade de Pregdo Presencial, regida pela Lei Federal N°. 10.520, de 17 de
julho de 2002, por este Edital, seus anexos e, subsidiariamente, pela Lei N°. 8.666/93, e suas
alteracfes posteriores, em sesséo publica as 09:00 Horas do dia 20 de Abril de 2017, na sala da
Comissao de Licita¢do, localizada na Rua dois de maio, 453 — Centro - Sebastido Laranjeiras — Bahia,
onde serdo recebidos os invllucros contendo a Proposta Comercial e Documentacéo.

1.2. Na hipotese de ocorrer feriado ou fato impeditivo, e que nédo possibilite a realizacdo da sesséo publica, fica
a mesma adiada para o primeiro dia Gtil imediato, no mesmo local e hora.

2. OBJETO
2.1. Constitui 0 objeto da presente licitacdo a contratagcdo de empresa para fornecimento parcelado de

material médico hospitalar, odontol6gico e medicamentos, para a Secretaria Municipal de Salde,
destinado aos PSF’s, Postos de Saude e Hospital Municipal Walter Ledo Rocha, deste Municipio,
no exercicio de 2017, conforme especificagdo constante do Anexo Il - Termo de Referéncia, parte
integrante e indissociavel deste Edital.

3. PAGAMENTOS E DOTAGOES ORGAMENTARIAS

3.1 Os pagamentos serdo efetuados apds o prestagdo dos servigos, conferéncia e aceite dos servicos
prestados, por meio de Ordem de Prestacdo dos Servicos, emitido pelo Gabinete do Prefeito ou
Secretarias Municipais correspondentes, e de acordo com as condicBes constantes da proposta, e
mediante a apresentacdo da Nota Fiscal/Fatura correspondente, de acordo com as demais exigéncias
administrativas em vigor.

3.2. Antes de efetuar o pagamento sera verificada a regularidade do contratado junto aos 6rgaos fazendarios,
mediante consulta “online”, cujos comprovantes serdo anexado ao processo de pagamento.

3.3. As despesas decorrentes deste processo correrdo por conta da seguinte programacao financeira:
Orgé&o: 05 — Secretaria Municipal de Saude
Unidade Orcamentaria: 05 — Secretaria Municipal de Saude
Projeto Atividade: 2538 — Gestéo das A¢bes do FMS
Projeto Atividade: 2539 — Gestéo Das A¢des De Atencgéo Basica - PSF/ACS/NASF
Projeto Atividade: 2542 — Gestéo das A¢des da Assisténcia Odontolégica — Saude Bucal
Projeto Atividade: 2543 — Gestéo das A¢Bes SUS
Projeto Atividade: 2544 — Gestédo das A¢les da Farmacia Basica
Projeto Atividade: 2545 — Gestéo das Ac¢des do Servico SAMU
Classificagdo Econdmica: 3390.30.00.00 — Material de Consumo

4. CONDICOES DE PARTICIPACAO
4.1. Poderéo participar deste Pregdo, os interessados que tenham ramo de atividade compativel com o objeto

desta licitagdo e que atenderem a todas as exigéncias, inclusive quanto a documentacgdo de habilitagdo
requisitada neste Edital.
4.2, N&o poderdo participar da presente licitagéo:

4.2.1. Empresas em regime de subcontratagdo ou, ainda, em consorcio;
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4.2.2. Empresas que possuam restricdes quanto a capacidade técnica ou operativa, personalidade
e capacidade juridica, inidoneidade financeira e irregularidade fiscal;

4.2.3. Empresas que estejam sob concordata ou faléncia, concurso de credores, dissolu¢éo ou
liquidacao;

4.2.4. Empresas que tenham sido declaradas iniddneas para contratar com a Administracio

Publica, direta ou indireta, Federal, Estadual ou Municipal, desde que o ato tenha sido
publicado no Diario Oficial da Uni&o, do Estado ou do Municipio, pelo Org&o que o praticou.

4.2.5. Empresas que nao tenham cumprido, integralmente, contratos anteriores firmados ou que,
embora ainda vigente, se encontrem inadimplentes com qualquer das obrigacGes
assumidas, quer com esta Prefeitura, quer com outros 6rgéos e entidades publicas.

4.2.6. Empresas estrangeiras que nado funcionem no Pais;

4.2.7. Empresas que possuam participacao direta ou indireta de sdcios, diretores ou responsaveis
técnicos que tenham vinculo empregaticio com esta Prefeitura.

4.3. Os licitantes dever&o proceder, antes da elaboragédo das propostas, a verificagdo minuciosa de todos os
elementos fornecidos, comunicando por escrito até 2 (dois) dias Uteis da reunido de abertura da licitacao,
0S erros ou omissodes porventura observados.

4.3.1. A ndo comunicacdo no prazo acima estabelecido implicara na técita aceitacdo dos
elementos fornecidos, ndo cabendo, em nenhuma hipotese, qualquer reivindicagao posterior
com base em imperfei¢cdes, omissdes ou falhas.

4.3.2. Os pedidos de esclarecimentos, impugnacdes e a apresentacdo escrita dos recursos
deverdo ser protocolados junto a Comissdo Permanente de Licitacdo no horario de
funcionamento normal da reparticdo, ndo sendo aceitos, em nenhuma hipétese, aqueles
encaminhados via fax ou por meio eletrdnico.

4.4, N&o serdo conhecidos os pedidos de esclarecimentos ou impugnacdes, vencidos 0s respectivos prazos
legais.

5. DOCUMENTOS EXIGIDOS NOS CREDENCIAMENTOS
5.1. CREDENCIAMENTO DO REPRESENTANTE LEGAL:

5.1.1. O credenciamento do representante legal, devera obrigatoriamente conter:

5.1.1.1. Cépia autenticada em cartério do contrato social ou requerimento de individual
da empresa ou empreséario individual proponente;
5.1.1.2. Cépia autenticada em cartério de CPF e RG do sécio administrativo ou do
empresario individual;
5.1.2. Para os casos em que a proponente, tenha representacéo legal de representante comercial
ou mandatario:

5.1.2.1. Procuragéo publica ou de firma reconhecida em cartorio, conforme modelo constante
no anexo 1V,

5.1.2.2. Cépia autenticada em cartorio de CPF e RG do representante legal, o qual ira
representar a empresa em questao.

5.2. CREDENCIAMENTO EMPRESARIAL
5.2.1. O credenciamento devera obrigatoriamente conter:

5.2.1.1. Cépia autenticada em cartdrio do contrato social ou requerimento de individual
da empresa ou empreséario individual proponente, dispensavel caso ja
apresentado no Credenciamento do Representante Legal;

5.2.1.2. Coépia autenticada em cartério de CPF e RG do sécio administrativo ou do
empresario individual, dispensavel caso ja apresentado no Credenciamento do
Representante Legal;

5.2.1.3. Carta de credenciamento, conforme modelo que se encontra no anexo lll, deste
instrumento. Obrigatéria a apresentagdo ainda que pelo sécio administrativo ou
empresario individual,
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5.2.1.4.

5.2.1.5.

5.2.1.6.

Certificando a compatibilidade da empresa proponente com as exigéncias
editalicias devera ser apresentado juntamente com os documentos de credenciais, a
Declaracdo de Atendimento das Condi¢c8es de Habilitacdo, cujo modelo encontra
— se no anexo V, deste certame, dando ciéncia de que cumpre plenamente o0s
requisitos de habilitagdo constantes do Edital e do disposto no art. 40, inciso VII, da
Lei Federal N°. 10.520/02.

Complementando as exigéncias editalicias a empresa proponente devera
apresentar em conjunto as demais a Declaracdo de Inexisténcia de Fato
Impeditivo, conforme anexo VI,

Para as empresas proponentes classificadas como Micro Empresa — ME ou
Empresa de Pequeno Porte — EPP, conforme Lei Complementar n°. 123/2006, e
que desejarem fazer jus aos beneficios legais a elas cabiveis, devera apresentar
Declaracdo de Enquadramento nas Condi¢cbes de ME ou EPP, conforme
Capitulo V, Sesséo Unica, da L.C. 123/2006, e modelo de declaragéo encontrada no
anexo VII.

6. FORMA DE APRESENTACAO DE PROPOSTA COMERCIAL
6.1. Os elementos que comp8em a PROPOSTA COMERCIAL, devidamente ordenados, serdo apresentado

em 01 (um) inv6lucro distinto e lacrado, o qual devera conter na parte frontal:

Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia
Pregéo Presencial: N. 025/2017

Objeto: Contratacdo de empresa para fornecimento parcelado de material médico hospitalar, odontolégico e
medicamentos, para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s, Postos de Saude e Hospital Municipal
Walter Ledo Rocha, deste Municipio, no exercicio de 2017.

Nome e Endereco do licitante:
- ENVELOPE N°. 01 - PROPOSTA COMERCIAL POR LOTE

6.2. A colocacéo de elemento(s) do envelope da Proposta Comercial no envelope da Documentacédo, ou
vice e versa, acarretara a desclassificacao do licitante.

6.3. Partindo da premissa que o pregdo é presencial, ndo serdo admitidos encaminhamentos de
documentacdo e proposta via fax, via postal, ou por qualquer outro meio, por mais seguro e
sigiloso que seja, devendo o encaminhamento ser exclusivamente pessoal ou por portador
devidamente autorizado e credenciado, conforme item 6, deste instrumento convocatério.

6.4. A Proposta Comercial, formulada conforme modelo constante no Termo de Referéncia (Anexo Il) deste
Edital, e os documentos que a instruirem quando for o caso, sera apresentada obedecendo aos seguintes

requisitos:

6.4.1. Em uma via, impressa em papel timbrado da empresa licitante (exceto documentos emitidos
por terceiros que sejam a ela anexados, quando couber), a apresentacdo da proposta
comercial como Folha de Apresentacdo da Proposta, conforme encontrada no Anexo VIlI
apresentacdo de proposta escrita conforme Termo de Referéncia, vide anexo Il, deste
edital e Declaracéo de Inclusdo dos Custos Adicionais, conforme Anexo IX, assinada e
carimbada nas folhas que se fizerem necessarias, e rubricada nas demais, sem emendas,
rasuras, borr6es, acréscimos ou entrelinhas, redigida em lingua portuguesa, salvo
expressodes técnicas de uso corrente em outra lingua, atendendo aos seguintes critérios:

6.4.1.1.

6.4.1.2.

A proposta de precos inicial devera, necessariamente, estd, em todas as vias,
assinada pelo sdcio administrador ou empresario individual, com reconhecimento de
frma em cartério, em todas as paginas, nao admitindo-se, portanto,
representatividade para assinatura da proposta;

Afixac@o dos precos, em moeda nacional, com aceitacdo de dois digitos decimais,
com preco unitario e total para cada item, e preco total em algarismo e por extenso,
para cada lote (quando houver), prevalecendo em ambos os casos o Ultimo termo,
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quando ocorrerem divergéncias entre valores unitarios e totais, algarismos ou

extenso, de acordo com o anexo Il:

a. Conter oferta firme e precisa, sem alternativas de preco ou qualquer outra condi¢do
que induza o julgamento a ter mais de um resultado;

b. Validade nado inferior a 60 (sessenta) dias corridos, a contar da data de sua
apresentacao;

6.5. A Proposta de Preco devera ainda conter o0 nome ou razao social do proponente, o endereco completo, os
nameros de telefone e fax e o enderego eletrénico (e-mail), se houver, para contato.

6.6. Quaisquer tributos, custos e despesas diretos ou indiretos incorretamente cotados ou omitidos da
Proposta de Preco serdo considerados como inclusos nos precos, ndo sendo considerados pleitos de
acréscimos, a esse ou qualquer titulo, devendo os materiais/servicos respectivos serem fornecidos a
Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - Bahia sem quaisquer énus adicionais.

6.7. A apresentacdo da proposta comercial implica na aceitacdo plena e total das condicbes deste Edital,
sujeitando o licitante as sangdes previstas no Art. 87 da Lei Federal N°. 8.666/93.

6.8. As propostas comerciais serdo abertas pelo Pregoeiro, em ato publico, no dia, horario e local
estabelecidos no preAmbulo deste Edital.

6.9. Abertos os envelopes contendo as propostas, o Pregoeiro e sua Equipe de Apoio rubricardo todas as
folhas e demais documentos que integram as propostas comerciais apresentadas pelos licitantes.

6.10. A aceitacdo da proposta serd feita POR LOTE, observando-se a exequibilidade dos pre¢os unitarios
propostos.

6.11. Serdo desclassificadas as propostas que:

6.11.1. N&o atendam as exigéncias do edital e seus anexos;

6.11.2. Contiverem emendas, borrdes ou rasuras;

6.11.3. Apresentem cotacdo de opcao dos produtos/servigos (proposta alternativa);
6.11.4. N&o apresentarem cotacdo para TODOS os itens do Lote cotado;

7. JULGAMENTO DAS PROPOSTAS E DOS LANCES
7.1. Serdo classificados pelo Pregoeiro o licitante que apresentar proposta com menor preco e os demais

licitantes que apresentarem propostas com precos até 10% (dez por cento) superior aquela de menor
preco, conforme inciso VIII, da Lei Federal n°. 10.520/02.

7.2. Caso nao seja verificado, no minimo, 03 (trés) propostas escritas nas condi¢es do item anterior, serdo
classificadas as melhores propostas, até o nimero maximo de 3 (trés), conforme disposto no inciso 1X, da
ja mencionada norma juridica.

7.3. Em seguida, sera dado inicio & etapa de apresenta¢do de lances verbais pelos proponentes, que deverao
ser formulados de forma sucessiva, em valores distintos e decrescentes.

7.4. O Pregoeiro convidara individualmente os licitantes classificados, de forma sequencial, a apresentar
lances verbais, a partir do autor da proposta classificada de maior preco e os demais, em ordem
decrescente de valor.

7.5. A desisténcia em apresentar lance verbal, quando convocado pelo Pregoeiro, implicara na exclusdo do
licitante da etapa de lances verbais e na manutengéo do ultimo preco por ele apresentado, para efeito de
ordenac¢édo das propostas.

7.6. Caso ndo sejam apresentados lances verbais, sera verificada a conformidade entre a proposta escrita de
menor preco e o valor estimado para a contratacao.
7.7. Havendo microempresas ou empresas de pequeno porte entre as licitantes empatadas, esta tera a

preferéncia de contratacéo, de acordo com o § 2°, do Art. 44, da Lei Complementar 123, de 14 de
dezembro de 2006;

7.8. Entende-se por empate aquelas situagcbes em que as propostas apresentadas pelas microempresas e
empresas de pequeno porte sejam iguais ou até 5% (cinco por cento) superior ao melhor preco, nos
termos do § 2°, do Art. 44 e art. 45, ambos da Lei Complementar 123/06

7.9. Declarada encerrada a etapa competitiva e ordenadas as propostas, o Pregoeiro examinara a
aceitabilidade da primeira classificada, quanto ao objeto e valor.
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7.10.

7.11.

7.12.

7.13.

7.14.
7.15.

Caso a proposta de menor preco ndo seja aceitavel, o licitante serd desclassificado e o Pregoeiro
examinara as ofertas subsequentes, na ordem de classificacdo, até a apuracdo de uma proposta valida.
Serdo desclassificadas as propostas que ndo atendam as exigéncias deste Edital, sejam omissas ou
apresentem irregularidades ou defeitos capazes de dificultar o julgamento ou ainda precos
manifestamente inexequiveis, comparados aos precos de mercado.

No caso de desclassificagdo de todas as propostas apresentadas, o Pregoeiro convocard todos os
licitantes para, no prazo de 8 (oito) dias Uteis, apresentarem novas propostas escoimadas das causas de
sua desclassificacao.

No caso de absoluta igualdade de duas ou mais propostas, adotar-se-ao os critérios definidos no § 2°, do
art. 45, da Lei Federal N°. 8.666/93.

N&o sera considerada qualquer oferta ou vantagem nao prevista neste Edital e seus Anexos.

O Pregoeiro poderéa negociar diretamente com o licitante para que seja obtido preco melhor.

8. FORMA DE APRESENTAGCAO DE HABILITACAO JURIDICA

8.1.

8.2.

Sendo aceitavel a proposta de menor preco, serd aberto o envelope contendo a documentacdo de
habilitacéo do licitante que a tiver formulado, para confirmacgéo das suas condi¢des de habilitacdo.

Os elementos que compdem a HABILITACAO JURIDICA, devidamente ordenados, serdo apresentados
01 (um) invélucro distinto e lacrado, o qual devera conter na parte frontal:

Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia
Pregéo Presencial: N. 025/2017

Objeto: Contratacdo de empresa para fornecimento parcelado de material médico hospitalar, odontolégico e
medicamentos, para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s, Postos de Saude e Hospital Municipal Walter
Le&o Rocha, deste Municipio, no exercicio de 2017.

Nome e Endereco do licitante:
ENVELOPE N°. 02 - DOCUMENTACAO

8.3.

8.4.
8.5.

A colocacéo de elemento(s) do envelope da Proposta Comercial no envelope da Documentacéo, ou
vice e versa, acarretara a desclassificagao do licitante.

N&o serd admitido encaminhamento de documentacédo e proposta via fax, via postal ou similar.

No Envelope N° 02 (Documentacdo) deverdo constar os documentos exigidos para habilitacdo,
apresentados em 1 (uma) via, devidamente ordenados, com todas as pdaginas rubricadas pelo
representante legal ou socio administrativo, conforme listagem abaixo:

8.5.1. Quanto & HABILITACAO JURIDICA:

8.5.1.1. Registro comercial no caso de empresa individual; ou

8.5.1.2. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado, em se
tratando de sociedades comerciais e, no caso de sociedade por a¢gées acompanhado
de documentos de eleicdo de seus administradores; ou

8.5.1.3. Inscricdo do ato constitutivo, no caso de Sociedades Civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio; ou

8.5.1.4. Decreto de autorizagdo, devidamente arquivado em se tratando de empresas ou
sociedades estrangeiras em funcionamento no Pais;

8.5.1.5. Coébpia da Cédula de Identidade e CPF de todos os Sdcios ou do Empresério
individual.

8.5.2. Quanto a REGULARIDADE FISCAL, conforme Art. 29, da Lei Federal 8.666/93:

8.5.2.1. Provade inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

8.5.2.2. Alvara de Funcionamento, Junto a Prefeitura Municipal sede da proponente,
pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

8.5.2.3. Prova de regularidade com a Fazenda Federal através de Certiddo Conjunta
Negativa de Débitos Relativos aos Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido,
demonstrando, inclusive, situacdo regular no cumprimento dos encargos
previdenciarios instituidos por lei (INSS);
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8.5.2.4.

8.5.2.5.

8.5.2.6.

8.5.2.7.

8.5.2.8.

8.5.2.9.

8.5.2.10.

8.5.2.11.

8.5.2.12.

Prova de Regularidade com a Fazenda Estadual, através de Certiddo Negativa de
Débitos Estaduais, do Estado sede da Licitante;

Prova de Regularidade com a Fazenda Municipal, através de Certiddo Negativa de
Débitos Municipais;

Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico
(FGTS), demonstrando situagcdo regular no cumprimento dos encargos sociais
instituidos por lei, através de apresentacdo do Certificado de Regularidade de
Situacédo - CRS;

Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT, demonstrando situacdo
regular no cumprimento dos encargos trabalhistas, junto ao Tribunal Regional do
Trabalho, da sede da licitante;

Certiddo Simplificada Digital, emitida pela Junta Comercial da sede do licitante,
com data de emiss&o nao superior a trinta dias a data da abertura do certame;
Certiddo Especifica Digital, emitida pela Junta Comercial da sede do licitante, com
data de emissdo ndo superior a trinta dias a data da abertura do certame;

Certiddo emitida pelo Cadastro Nacional de Condenac¢Bes Civeis por ato de
Improbidade Administrativa - CNIA, através do Conselho Nacional de Justica - CNJ,
em nome/CNPJ da pessoa juridica licitante;

Certiddo(6es) emitida(s) pelo Cadastro Nacional de Condenacdes Civeis por ato de
Improbidade Administrativa - CNIA, através do Conselho Nacional de Justica - CNJ,
em nome/CPF da(s) pessoa(s) fisica(s) que conste(m) do ato constitutivo e/ou dire¢ao
da pessoa juridica;

Certiddo Negativa de Licitante Iniddbneo emitida pelo Tribunal de Contas da Uniéo -
TCU, em nome/CNPJ da licitante;

8.5.3. Quanto & QUALIFICACAO TECNICA, conforme Art. 30, da Lei Federal 8.666/93:

8.5.3.1.

8.5.3.2.

8.5.3.3.

8.5.3.4.

Apresentacdo de atestado(s) de Capacidade Técnica que comprove(m) a aptidao
para o desempenho de atividade pertinente e compativel em caracteristicas,
quantidades e prazos com o objeto desta licitagé@o, fornecido(s) por pessoas juridicas
de direito publico ou privado, com firma reconhecida da sua assinatura, que
comprove(m) o fornecimento satisfatorio dos produtos objeto desta licitagdo, devendo,
esse(s) atestado(s) conter(em), no minimo, descri¢éo clara dos produtos fornecidos,
sendo que, as informacdes que ndo constarem dos respectivos atestados deveréo ser
complementadas por meio de cOpia autenticada de instrumento de contrato ou nota
fiscal;

Certificado de Regularidade junto Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria —
ANVISA, bem como: autorizacdo especial para psicotropicos, autorizacdo comum
para medicamentos e autorizagdo de correlatos;

Comprovacédo de Capacidade Técnica Operacional, com apresentacdo de Registro
Profissional em Conselho Regional de Farmécia, de profissionais que compdem o
quadro funcional da entidade proponente;

Comprovacao de aptidao e regularidade sanitaria, através de apresentagdo de Alvara
Sanitario, do servico de fiscalizagcdo sanitaria responsavel na jurisdicdo da
proponente;

8.5.4. Quanto & QUALIFICACAO ECONOMICO - FINANCEIRA, conforme Art. 31, da Lei
Federal 8.666/93:

8.5.4.1.

Balanco patrimonial e demonstragdes contabeis do ultimo exercicio social, ja
exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situacao financeira
da empresa, podendo ser atualizado por indices oficiais, quando encerrados ha mais
de 03 (trés) meses da data da apresentacédo da proposta, vedada a sua substituicao
por balancetes ou balancos provisérios. O licitante apresentard, conforme o caso,
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8.6.

8.7.

8.8.

8.9.

8.10.

publicacdo no Diario Oficial ou Jornal de Grande Circulacdo do Balanco ou cépia
reprografica das paginas do Livro Diario numeradas sequencialmente onde foram
transcritos o Balanco e a Demonstracdo de Resultado, com os respectivos Termos de
Abertura e Encerramento registrados na Junta Comercial e Declaracéo de Habilitacdo
Profissional — DHP, emitida pelo Conselho Regional de Contabilidade ou no caso de
empresas sujeitas a tributacdo com base no lucro real, o Balanco Patrimonial e
Demonstracdo de Resultado emitido através do SPED (Sistema Publico de
Escrituracdo Digital) contendo Recibo de Entrega do Livro, os Termos de Abertura,
Encerramento e Autenticacdo, podendo este Ultimo ser substituido pela Etiqueta da
Junta Comercial ou Orgéo de Registro.

8.5.4.2. Certiddo Negativa de Faléncia e Concordata expedida pelo distribuidor judicial da
sede do licitante, com data de emissdo nao superior a 90 (noventa) dias anteriores a
data de abertura da Licitacdo, as quais ndo apresentarem prazo de validade.

8.5.5. Quanto & QUALIFICACAO CONSTITUCIONAL:

8.5.5.1. Declaracdo de que ndo possui em seu quadro de pessoal empregado com
menos de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de 16
(dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condi¢cdo de aprendiz, a partir
de 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso XXXIIl do art. 7° da Constituicéo
Federal de 1988 (Lei N°. 9.854/99), conforme Anexo X, deste edital.

Toda documentagédo (credenciamento, habilitacdo e demais) devera ser apresentada em original ou cépias
autenticadas por tabelido ou digitalmente através de selo de cartério online, ndo sendo admitida
autenticagdo por servidor publico da Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - Bahia.

O Certificado de Registro Cadastral - CRC, expedido pela Secretaria da Administracdo do Estado da
Bahia - SAEB, devidamente atualizado, NAO ira substituir os documentos acima indicados, ndo sendo,
portanto, obrigatéria sua apresentacao.

Se o licitante desatender as exigéncias de habilitacdo, o Pregoeiro examinara a oferta subsequente,
verificando a sua aceitabilidade e procedendo a habilitagdo do proponente, na ordem de classificacao, e
assim sucessivamente, até a apuracao de uma proposta que atenda ao edital, sendo o respectivo licitante
declarado vencedor e a ele adjudicado o objeto do certame.

N&o sera concedido prazo para a apresentacdo de documentos de habilitacdo que ndo tiverem sido
entregues na sessao propria, e a falta de quaisquer documentos implicar4 na inabilitacdo do licitante,
exceto para 0s casos previstos no Art. 43, da L.C. 123/2006.

ApOs a andlise da documentagdo, os Membros da Equipe de Apoio e o Pregoeiro rubricardo todas as
folhas e demais documentos que integram o dossié apresentado.

9. ADJUDICACAO

9.1.

O objeto da presente licitagdo sera adjudicado ao licitante que, atendendo a todas as condi¢Ges expressas
neste Edital de Pregéo e seus Anexos forem declarados vencedor.

10. ENTREGA E RECEBIMENTO DOS PRODUTOS/SERVICOS

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

A empresa vencedora devera entregar os produtos ou prestar os servigos, de forma parcelada, conforme
necessidade do poder executivo municipal ou conforme necessidade administrativa da respectiva
secretaria municipal solicitante, com todos 0s custos e riscos do transporte por sua conta.

A vencedora devera entregar os produtos solicitados no local designado pela Secretaria Municipal de
Saulde, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, apds o recebimento da ordem de compra.

Os produtos/servigcos deverdo ser entregues/prestados em perfeitas condicdes e normas que regem o
objeto, e com o perfeito atendimento da necessidade administrativa.

Na hipotese de constatacdo de anomalia que comprometa a utilizacdo adequada dos produtos/servicos
ofertados objeto deste Edital, bem como se constatado divergéncia entre os servicos ofertados e os
realizados, 0s mesmos seréo rejeitados, no todo ou em parte, conforme disp6e o art. 76 da Lei Federal N°.
8.666/93.
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10.5. Ocorrendo rejeicdo dos produtos/servicos, 0 CONTRATADO devera corrigi-los no prazo maximo de 05
(cinco) dias Uteis, sob pena de o ndo fazendo, ensejar nas san¢des cominadas em Lei.

10.6. Ainda que os produtos/servigcos sejam recebidos em carater definitivo, ndo subsistira, na forma da Lei, a
responsabilidade da empresa vencedora pela validade, qualidade e seguranca do objeto ora licitado.

11. CONTRATO
11.1. A-realizagdo do objeto da presente licitagdo sera formalizado mediante Termo de Contrato a ser assinado

pelas partes, cuja minuta encontra-se no Anexo Xl, devendo ser observadas as disposi¢cdes da Lei
Federal N°.8.666/93.

11.2. O contrato decorrente da presente licitagdo a ser assinado com o licitante vencedor tera vigéncia até 31
de Dezembro de 2017, a contar da data de sua assinatura.

11.3. A Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia providenciara por sua conta, a publicacao do
extrato do contrato celebrado nos prazos estabelecidos pelo Paragrafo Unico, do art. 61, da Lei Federal
8.666/93.

11.4. O licitante vencedor terd o prazo de 05 (cinco) dias corridos, a contar do recebimento da convocacao da
Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - Bahia, para assinatura do contrato, sob pena de decair do
direito a contratagédo, sem prejuizo das san¢des previstas no art. 81 da Lei Federal N°. 8.666/93.

12. SAN(;C)ES ADMINISTRATIVAS

12.1. Ficard impedido de licitar e contratar com a Administracéo, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da puni¢cdo ou até que seja promovida a reabilitagdo perante a
prépria autoridade que aplicou a penalidade, o licitante que:

12.1.1. Ensejar o retardamento da execucédo do certame,

12.1.2. N&o mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucéo do contrato,
12.1.3. Comportar-se de modo inidéneo,

12.1.4. Fizer declaracéo falsa; ou

12.1.5. Cometer fraude fiscal.

12.2. Sem prejuizo das sancdes previstas no art. 87 da Lei Federal N°. 8.666/93, o licitante adjudicatério ficara
sujeito as seguintes penalidades:

12.2.1. No caso de recusa injustificada do adjudicatario em realizar os servi¢os, dentro do prazo
estipulado, caracterizara inexecugéo total do objeto, sujeitando ao pagamento de multa
compensatodria, limitada a 25% (vinte e cinco por cento) do valor total do pedido;

12.2.2. Multa de mora de 0,05% (cinco centésimos por cento) ao dia de atraso até o 5° (quinto) dia
apos a data fixada para realizacdo dos servicos e 0,07% (sete centésimo por cento) ao dia
de atraso, a partir do 6° (sexto) dia, calculada sobre o valor total do pedido;

12.3. N&ao serd aplicada multa se, comprovadamente, o atraso na realizacdo dos servigos advirem de caso
fortuito ou motivo de forgca maior.

12.4. Para fins de aplicacdo das sancdes previstas neste capitulo, sera garantido ao licitante o direito ao
contraditorio e & ampla defesa.

12.5. As penalidades aplicadas serdo obrigatoriamente registradas no cadastro da Prefeitura, e no caso de
suspensao de licitar, o licitante devera ser descredenciado por igual periodo, sem prejuizo das multas
previstas neste edital e no contrato e das demais cominagdes legais.

13. RECURSOS
13.1. Declarado o vencedor, qualquer licitante devera manifestar imediata e motivadamente a intengédo de

recorrer, quando lhe serd concedido o prazo de 3 (trés) dias Uteis para apresentacdo das razdes do
recurso, ficando os demais licitantes desde logo intimados para apresentarem contrarrazdes em igual
ndmero de dias, que comecarao a correr do término do prazo do recorrente, sendo-lhes assegurada vistas
imediata dos autos.

13.2. A falta de manifestacdo imediata e motivada do licitante importarda a decadéncia do direito de recurso e a
adjudicacao do objeto da licitacéo pelo Pregoeiro ao vencedor.

13.3. O acolhimento do recurso invalidara apenas os atos insuscetiveis de aproveitamento.
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14. DISPOSICOES GERAIS

14.1.

14.2.

14.3.

14.4.

14.5.

14.6.

14.7.

14.8.

14.9.

14.10.

14.11.

14.12.
14.13.

14.14.

A presente licitacao podera ser revogada por interesse publico e sera anulada por ilegalidade de oficio ou
mediante provocacéao de terceiros, mediante parecer escrito e devidamente fundamentado.

Ocorrendo anulacéo ou revogacéo desta licitacao, a Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras, Estado
da Bahia, providenciara a publicacdo no seu quadro de avisos, contando-se a partir do primeiro dia util
subsequente o prazo para a solicitagdo de reconsideracao.

As normas que disciplinam este pregdo serdo sempre interpretadas em favor da ampliacdo da disputa
entre os interessados, desde que ndo haja comprometimento do interesse publico, a finalidade e a
seguranca do contrato a ser firmado.

O Pregoeiro e sua Equipe de Apoio, no interesse publico, poderdo relevar omissdes meramente formais,
desde que néo reste infringido o principio da vinculacao ao instrumento convocatorio.

Serdo lavradas atas dos trabalhos desenvolvidos em ato publico de abertura dos envelopes, as quais
serdo assinadas pelo Pregoeiro, sua Equipe de Apoio e representantes credenciados presentes.

Os quantitativos poderdo ainda ser alterados, observando-se os limites previstos no 8 1° do art. 65 da Lei
Federal N°. 8.666/93.

E facultado ao licitante formular protestos, consignando-os nas atas dos trabalhos, para prevenir
responsabilidade, prover a conservagdo ou ressalva de seus direitos ou para simplesmente manifestar
gualquer inten¢éo de modo formal.

O Pregoeiro e/ou a Prefeita Municipal, na forma do disposto no § 3° do art. 43, da Lei Federal N°.
8.666/93, se reserva ao direito de promover qualquer diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a
instrugcdo do processo licitatorio.

A licitagdo n&o implica proposta de contrato por parte da Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras,
Estado da Babhia.

A qualqguer momento, podera o licitante vencedor ser excluido da licitagdo, sem direito a indenizac¢éo ou
ressarcimento e sem prejuizo de outras san¢bes cabiveis, caso a Prefeitura Municipal de Sebastido
Laranjeiras— Bahia, tenha conhecimento de qualquer fato ou circunstancia superveniente, anterior ou
posterior ao julgamento desta licitacdo, que desabone sua idoneidade ou capacidade financeira, técnica
ou administrativa.

Nenhuma indenizacdo sera devida aos licitantes pela elaboragdo e/ou apresentacdo de quaisquer
documentos relativos a esta licitacao.

Os casos omissos no presente Edital serdo resolvidos pelo Pregoeiro e sua Equipe de Apoio.

Quaisquer duvidas quanto a interpretacdo do presente Edital e seus Anexos poderao ser dirimidas pelo
Pregoeiro, desde que apresentadas por escrito, conforme prazo estabelecido no subitem 5.3 deste Edital,
e encaminhadas a Comissdo Permanente de Licitacéo, cujos telefones para contato sao os (0xx77) 3668
2163 e (0xx77) 3668 2243 ou pelo e-mail: licitacaopmsl@gmail.com.

As duvidas serdo respondidas por escrito mediante correspondéncia encaminhada a todos os
interessados.

15. PARTES INTEGRANTES DESTE INSTRUMENTO CONVOCATORIO

15.1.

Acompanham este Edital os seguintes Anexos:

15.1.1. Anexos | — Estimativa de Precgos

15.1.2. Anexo Il — Termo de Referéncia;

15.1.3. Anexo Il — Modelo de Credencial;

15.1.4. Anexo IV — Modelo de Procuracao;

15.1.5. Anexo V — Modelo de Declara¢éo de Atendimento as Condicdes de Habilitacao;
15.1.6. Anexo VI — Modelo de Declaracdo de inexisténcia de fato impeditivo;

15.1.7. Anexo VIl — Modelo de Dec. de enquadramento nas condi¢c6es de ME / EPP;
15.1.8. Anexo VIl — Modelo de Apresentacdo de Proposta Comercial;

15.1.9. Anexo IX — Modelo de Apresentacéo de Inclusdo de Custos Adicionais;
15.1.10. Anexo X — Modelo de Declaracdo de Atendimento art. 27, inciso V, lei 8.666/93.
15.1.11. Anexo XI — Minuta de Contrato do Fundo Municipal de Saude;
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16. DO FORO
16.1. O foro da Comarca de Palmas de Monte Alto, Estado da Bahia sera o Unico competente para dirimir e

julgar todas e quaisquer davidas que possam vir a decorrer do presente, renunciando a qualquer outro,
por mais privilegiado que possa vir a ser.

Sebastido Laranjeiras — Bahia, 05 de Abril de 2017.

Igor Muriel Lopes e Silva
Pregoeiro Oficial
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ANEXO |

ESTIMATIVA DE PRECOS
EDITAL PREGAO PRESENCIAL N° 025/2017

LOTE 01
Item Descricéo Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | AAS 100mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
2 | AAS 500mg comprimido COMP 500 R$ 0,10 | R$ 50,00
3 | Acetazolamida 250mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,70 | R$ 700,00
4 | Aciclovir 200mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,40 | R$ 400,00
5 | Aciclovir 50mg/g creme BIS 100 R$ 3,50 | R$ 350,00
6 | Acido Félico 0,2mg/ml solucao oral FR 100 R$ 6,20 | R$ 620,00
7 | Acido Félico 5mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,10 | R$ 2.000,00
8 | Acido salicilico 5% (FN) pomada BIS 100 R$ 440 | R$ 440,00
9 | Albendazol 400mg comprimido mastigavel COMP 5.000 | R$ 0,60 | R$ 3.000,00
10 | Albendazol 40mg/ml suspenséo oral FR 2.000 R$ 1,70 | R$ 3.400,00
11 | Alcatrdo mineral 1% (FN) pomada BIS 100 R$ 8,80 | R$ 880,00
12 | Alendronato de sddio 10mg comprimido COMP 500 R$ 0,80 | R$ 400,00
13 | Alendronato de sédio 70mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,70 | R$ 3.500,00
14 | Alopurinol 100mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
15 | Alopurinol 300mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,20 | R$ 400,00
16 | Amiodarona 200mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,50 | R$ 5.000,00
17 | Amitriptilina 25mg comprimido COMP 15.000 | R$ 0,10 | R$ 1.500,00
18 | Amitriptilina 75mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,20 | R$ 200,00
19 | Amoxicilina 500mg capsula/comprimido UNID 10.000 | R$ 0,40 | R$ 4.000,00
20 | Amoxicilina 50mg/ml suspenséo FR 1.000 | R$ 550 | R$ 5.500,00
21 Amoxi_cili_na+c|avu|anato de K 500mg/125mg COMP 5.000 | R$ 080 | R$ 4.000,00
comprimido
22 | Amoxicilina+clavulanato de K 50mg/12,5mg/ml FR 1.000 R$ 6,60 | R$ 6.600,00
23 | Anlodipino, besilato de 10mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,10 | R$ 2.000,00
24 | Anlodipino, besilato de, 5mg comprimido COMP 60.000 | R$ 0,10 | R$ 6.000,00
25 | Atenolol 100mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
26 | Atenolol 50mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,10 | R$ 2.000,00
27 | Azitromicina 500mg comprimido COMP 1.000 R$ 0,90 | R$ 900,00
28 | Azitromicina 40mg/ml p6 p/ suspenséo oral FR 100 R$ 6,20 | R$ 620,00
29 | Benzoilmetronidazol 40 mg/ml suspenséo FR 500 R$ 2,50 | R$ 1.250,00
30 | Beclometasona 200mcg/dose, aerossol UNID 200 R$ 30,50 | R$ 6.100,00
31 | Beclometasona 250mcg/dose, aerossol UNID 200 R$ 21,80 | R$ 4.360,00
32 | Beclometasona 400mcg/dose, aerossol UNID 200 R$ 21,80 | R$ 4.360,00
33 | Beclometasona 50mcg/dose, aerossol nasal UNID 200 R$ 18,60 | R$ 3.720,00
34 | Benzilpenicilina 600.000UI/ml FR 8.000 | R$ 2,00 | R$ 16.000,00
35 | Benzilpenicilina benzatina 1.200.000Ul/ml AMP 8.000 | R$ 4,10 | R$ 32.800,00
36 | Benzilpenicilina potassica 5.000.000 Ul AMP 3.000 | R$ 5,50 | R$ 16.500,00
Benzilpenicilina procaina + benzilpenicilina potassica
37 300.000 UI + 100.000 Ui - p6 para suspensao injetavel AMP 3.000 | R$ 330 | RS 9.900,00
38 B_eta,m_etasona acetato + betametaso~na.f(_)sfe'1to AMP 2000 RS 440 | R$ 8.800,00
dissddico (3mg + 3mg)/ml - suspenséo injetavel
39 | Biperideno 2mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
40 | Brometo de ipratrépio 0,02 mg/dose, aerossol oral COMP 100 R$ 9,80 | R$ 980,00
41 | Brometo de ipratrépio 0,25 mg/ml, solugéo inalante FR 500 R$ 1,50 | R$ 750,00
42 | Budesonida 32mcg aerossol nasal UNID 300 R$ 21,10 | R$ 6.330,00
43 | Budesonida 50mcg aerossol nasal UNID 300 R$ 27,30 | R$ 8.190,00
44 | Budesonida 64mcg aerossol nasal UNID 300 R$ 14,20 | R$ 4.260,00
45 | Cabergolina 0,5mg comprimido COMP 500 R$ 19,60 | R$ 9.800,00
46 | Captopril 25mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,10 | R$ 1.000,00
47 | Carbamazepina 200mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,20 | R$ 6.000,00
48 | Carbamazepina 20mg/ml susp. oral FR 500 R$ 6,60 | R$ 3.300,00
49 | Carbamazepina 400mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,40 | R$ 400,00
50 Carbona_to de calcio + colecalciferol 500mg + 200 Ul COMP 2000 | R$ 020 | R$ 400,00
comprimido
51 Carbonato de_ C_élcio + Colecalciferol 500mg CaCO3 + COMP 10.000 | R$ 030 | R$ 3.000,00
400Ul comprimido
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Carbonato de célcio +colecalciferol ou fosfato de calcio

52 trifasico + colecalciferol 600mg + 400 Ul comprimido comp 1.000 | R$ 0.70 | RS 700,00
53 | Carbonato de Célcio 1250mg (eq.500mg Ca2+)Cpr COMP 3.000 | R$ 0,10 | R$ 300,00
54 | Carbonato de Litio 300mg comprimido COMP 1.000 R$ 0,30 | R$ 300,00
55 | Carvéo vegetal ativado, pé para uso oral UNID 200 R$ 20,50 | R$ 4.100,00
56 | Carvedilol 12,5mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
57 | Carvedilol 25mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,50 | R$ 2.500,00
58 | Carvedilol 3,125mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,30 | R$ 600,00
59 | Carvedilol 6,25mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,30 | R$ 600,00
60 | Cefalexina 500mg capsula/comprimido UNID 10.000 | R$ 0,90 | R$ 9.000,00
61 | Cefalexina 50mg/ml suspenséo oral FR 1.000 | R$ 550 | R$ 5.500,00
62 | Cetoconazol 2% xampu FR 100 R$ 6,90 | R$ 690,00
63 | Ciprofloxacino clor. de, 250mg, comprimido COMP 5.000 R$ 0,30 | R$ 1.500,00
64 | Ciprofloxacino clor. de, 500mg, comprimido COMP 8.000 R$ 0,40 | R$ 3.200,00
65 | Claritromicina 250 mg, comprimido COMP 500 R$ 470 | R$ 2.350,00
66 | Claritromicina 500 mg, comprimido COMP 500 R$ 7,70 | R$ 3.850,00
67 | Claritromicina 50 mg/ml, suspensao FR 300 R$ 21,80 | R$ 6.540,00
68 | Clindamicina 150mg capsula UNID 1.000 | R$ 1,60 | R$ 1.600,00
69 | Clindamicina 300 mg, capsula Uni 300 R$ 1,60 | R$ 480,00
70 | Clomipramina 10mg comprimido Uni 300 R$ 0,70 | R$ 210,00
71 | Clomipramina 25mg comprimido Uni 2.000 | R$ 0,90 | R$ 1.800,00
72 | Clonazepam 2,5mg/ml solucéo oral Frasco 100 R$ 2,10 | R$ 210,00
73 | Cloranfenicol 250mg, capsula ou comprimido UNID 500 R$ 0,30 | R$ 150,00
74 | Cloranfenicol palmitato 54,4 mg/ml, xarope FR 300 R$ 3,90 | R$ 1.170,00
75 | Cloreto de Sédio 0,9% solucéo nasal FR 200 R$ 1,00 | R$ 200,00
76 | Clorpromazina 100mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
77 | Clorpromazina 25mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,40 | R$ 800,00
78 | Clorpromazina 40mg/ml solucéo oral FR 50 R$ 8,20 | R$ 410,00
79 | Decanoato haloperidol 50mg/mi AMP 500 R$ 440 | R$ 2.200,00
80 | Dexametasona 4mg comprimido COMP 4.000 R$ 0,50 | R$ 2.000,00
81 | Dexametasona 0,1% colirio FR 100 R$ 8,20 | R$ 820,00
82 | Dexametasona 0,1% creme Bis 1.000 R$ 1,30 | R$ 1.300,00
83 | Dexametasona 0,1 mg/ml elixir FR 300 R$ 210 | R$ 630,00
84 | Dexclorfeniramina 0,4mg/ml sol. oral ou xarope FR 2.000 R$ 1,30 | R$ 2.600,00
85 | Dexclorfeniramina 2mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,10 | R$ 500,00
86 | Diazepam 10mg comprimido COMP 40.000 | R$ 0,10 | R$ 4.000,00
87 | Diazepam 5mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,10 | R$ 500,00
88 | Digoxina 0,25mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,10 | R$ 3.000,00
89 | Digoxina 0,05 mg/ml - elixir FR 200 R$ 8,60 | R$ 1.720,00
90 | Dinitrato de isossorbida 5mg - comp sublingual COMP 1.000 | R$ 0,40 | R$ 400,00
91 | Dipirona sédica 500 mg, comprimido COMP 30.000 | R$ 0,20 | R$ 6.000,00
92 | Dipirona sédica 500 mg/ml, solugéo oral FR 4.000 | R$ 0,80 | R$ 3.200,00
93 | Doxazosina mesilato 2mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,50 | R$ 1.000,00
94 | Doxazosina mesilato 4mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,90 | R$ 1.800,00
95 | Enalapril, maleato de 5 mg comprimido COMP 40.000 | R$ 0,20 | R$ 8.000,00
96 | Enalapril, maleato de 10mg comprimido COMP 40.000 | R$ 0,10 | R$ 4.000,00
97 | Enalapril, maleato de 20mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
Enantato de noretisterona + valerato de estradiol
98 (50mg + 5mg)/ml solucio injetavel AMP 1.000 | R$ 7,70 | R$ 7.700,00
99 | Eritromicina estolato 500 mg, comprimido COMP 500 R$ 0,60 | R$ 300,00
100 | Eritromicina, estearato de, 50mg/ml susp. oral FR 100 R$ 6,70 | R$ 670,00
101 | Eritromicina, estolato de 25mg/ml susp. oral FR 100 R$ 6,70 | R$ 670,00
102 | Espiramicina 500mg comprimido COMP 2.000 | R$ 1,10 | R$ 2.200,00
103 | Espironolactona 100mg comprimido COMP 3.000 | R$ 0,60 | R$ 1.800,00
104 | Espironolactona 25mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,40 | R$ 12.000,00
105 | Estriol 1mg/g creme vaginal BIS 300 R$ 11,30 | R$ 3.390,00
106 | Estrégenos conjugados 0,3mg comprimido COMP 1.000 | R$ 1,00 | R$ 1.000,00
107 | Estrégenos conjugados 0,625mg/g creme vaginal BIS 200 R$ 21,80 | R$ 4.360,00
108 | Etinilestradiol+levonorgestrel 0,03+0,15mg comp. COMP 80.000 | R$ 0,20 | R$ 16.000,00
109 | Fenitoina sédica 100mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,30 | R$ 6.000,00
110 | Fenitoina sddica 20 mg/ml, susp oral FR 5.000 | R$ 2,20 | R$ 11.000,00
111 | Fenobarbital 100mg comprimido COMP 60.000 | R$ 0,20 | R$ 12.000,00
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112 | Fenobarbital 40mg/ml solugédo oral FR 500 R$ 4,10 | R$ 2.050,00
113 | Finasterida 5mg comprimido COMP 1.000 R$ 0,70 | R$ 700,00
114 | Fluconazol 100mg capsula UNID 500 R$ 1,70 | R$ 850,00
115 | Fluconazol 10mg/ml pé para suspenséo oral FR 200 R$ 10,90 | R$ 2.180,00
116 | Fluconazol 150mg capsula Uni 3.000 | R$ 0,50 | R$ 1.500,00
117 | Fluoxetina 20mg capsula ou comprimido Uni 50.000 | R$ 0,20 | R$ 10.000,00
118 | Folinato de célcio (Acido folinico) 15mg comprimido COMP 500 R$ 550 | R$ 2.750,00
119 | Furosemida 40mg comprimido COMP 40.000 | R$ 0,10 | R$ 4.000,00
120 Garra .do. diabp (Harpagophytum procubens) UNID 300 R$ 070 | R$ 210,00
comprimido/céapsula
121 | Gentamicina, sulfato 5mg/ml, colirio FR 200 R$ 8,80 | R$ 1.760,00
122 | Gentamicina, sulfato 5mg/ml,pomada oftalmica Bis 100 R$ 8,40 | R$ 840,00
123 | Glibenclamida 5mg comprimido COMP 50.000 | R$ 0,10 | R$ 5.000,00
124 | Glicerol enema 120mg/ml FR 50 R$ 6,00 | R$ 300,00
125 | Glicerol 72 mg supositério Uni 50 R$ 1,10 | R$ 55,00
126 | Glicazida 30 mg, comp de liberacdo controlada COMP 10.000 | R$ 0,50 | R$ 5.000,00
127 | Glicazida 60 mg, comp de liberacéo controlada COMP 10.000 | R$ 0,60 | R$ 6.000,00
128 | Glicazida 80mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,60 | R$ 600,00
129 | Haloperidol 1mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,20 | R$ 400,00
130 | Haloperidol 2mg/ml solucéo oral FR 200 R$ 3,20 | R$ 640,00
131 | Haloperidol 5mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,20 | R$ 6.000,00
132 | Haloperidol 5mg/ml sol injetavel AMP 3.000 | R$ 1,60 | R$ 4.800,00
133 | Hidralazina 50mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,50 | R$ 2.500,00
134 | Hidroclorotiazida 12,5mg comprimido COMP 3.000 R$ 0,10 | R$ 300,00
135 | Hidroclorotiazida 25mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
136 | Hidrocortisona 1% creme BIS 200 R$ 6,30 | R$ 1.260,00
137 | Hidréxido de aluminio 230mg comprimido COMP 3.000 | R$ 0,50 | R$ 1.500,00
138 | Hidroxido de aluminio 300mg comprimido COMP 3.000 | R$ 0,50 | R$ 1.500,00
139 | Hidréxido de aluminio 61,5mg suspenséo oral FR 300 R$ 3,50 | R$ 1.050,00
140 | Hidromelose 0,5 colirio FR 100 R$ 9,80 | R$ 980,00
141 | Hipromelose 0,3% colirio FR 100 R$ 9,80 | R$ 980,00
142 | Ibuprofeno 200mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
143 | Ibuprofeno 300mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
144 | Ibuprofeno 50mg/ml solucéo oral (gotas) FR 3.000 | R$ 1,30 | R$ 3.900,00
145 | Ibuprofeno 600mg comprimido COMP 50.000 | R$ 0,20 | R$ 10.000,00
146 | Isossorbida mononitrato 20mg, comprimido COMP 5.000 R$ 0,50 | R$ 2.500,00
147 | Isossorbida, mononitrato de, 40mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,70 | R$ 3.500,00
148 | Itraconazol 100mg capsula UNID 2.000 | R$ 1,20 | R$ 2.400,00
149 | Itraconazol 10mg/ml solucéo oral FR 200 R$ 16,40 | R$ 3.280,00
150 | Ivermectina 6mg comprimido COMP 2.000 R$ 2,20 | R$ 4.400,00
151 | Lactulose 667mg/ml xarope FR 1.000 | R$ 550 | R$ 5.500,00
152 | Levodopatbenzerazida 100mg+25mg comp. COMP 1.000 | R$ 150 | R$ 1.500,00
153 | Levodopa+benserazida 200 mg+50mg comp COMP 1.000 | R$ 3,10 | R$ 3.100,00
154 | Levodopa+carbidopa 200mg + 50mg comp COMP 1.000 | R$ 0,60 | R$ 600,00
155 | Levodopa+tcarbidopa 250mg+25mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,60 | R$ 600,00
156 | Levonorgestrel 1,5mg comprimido COMP 100 R$ 3,10 | R$ 310,00
157 | Levonorgestrel 0,75mg comprimido COMP 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
158 | Levotiroxina sddica 100mcg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
159 | Levotiroxina sédica 25mcg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,50 | R$ 5.000,00
160 | Levotiroxina sédica 50mcg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,50 | R$ 5.000,00
161 | Lidocaina, cloridrato de, 100mg/ml aerossol UNID 100 R$ 56,70 | R$ 5.670,00
162 | Lidocaina, cloridrato de, 2% gel BIS 800 R$ 5,00 | R$ 4.000,00
163 | Loratadina 10mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,10 | R$ 3.000,00
164 | Loratadina 1mg/ml xarope FR 1.000 R$ 2,30 | R$ 2.300,00
165 | Losartana potassica 50mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
166 | Magnésio sulfato 5 a 30g, pé para solucéo oral FR 100 R$ 1,40 | R$ 140,00
167 | Medroxiprogesterona acetato 10 mg comp COMP 500 R$ 2,30 | R$ 1.150,00
168 :\r/]ljee(il;c\)lﬁlprogesterona acetato 50mg/ml suspenséao AMP 500 RS 1310 | R$ 6.550.00
169 :\r/]ljee(z;(\)/)éilprogesterona acetato 150mg/ml suspensédo AMP 3.000 | R$ 660 | R$ 19.800,00
170 | Metformina, cloridrato de, 850mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
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171 | Metformina, cloridrato de, 500mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,20 | R$ 4.000,00
172 | Metildopa 250mg comprimido COMP 40.000 | R$ 0,20 | R$ 8.000,00
173 | Metoclopramida 4mg/ml solucdo oral FR 1.000 | R$ 0,70 | R$ 700,00
174 | Metoclopramida 10mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,20 | R$ 2.000,00
175 | Metoprolol, tartarato 100mg comprimido COMP 1.000 | R$ 1,40 | R$ 1.400,00
176 Metoprolol succinato 100 mg comp de liberagéo COMP 3.000 | R$ 110 | R$ 3.300.00
controlada
177 Metoprolol succinato 25mg comp de liberagéo COMP 3.000 | R$ 050 | R$ 1.500,00
controlada
178 Metoprolol succinato 50mg comp de liberagéo COMP 3.000 | R$ 180 | R$ 5.400,00
controlada
179 | Metronidazol 250mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,20 | R$ 4.000,00
180 | Metronidazol 400mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,40 | R$ 2.000,00
181 | Metronidazol 10% creme ou geléia vaginal BIS 2.000 R$ 440 | R$ 8.800,00
182 | Miconazol nitrato 2% gel oral FR 500 R$ 7,20 | R$ 3.600,00
183 | Miconazol nitrato 2% locéo FR 500 R$ 3,60 | R$ 1.800,00
184 | Miconazol nitrato 2% creme BIS 1.000 R$ 2,10 | R$ 2.100,00
185 | Miconazol, nitrato 2% creme vaginal Bisn. 2.000 | R$ 4,90 | R$ 9.800,00
186 | Miconazol nitrato 2% p6 UNID 500 R$ 8,80 | R$ 4.400,00
187 | Midazolam maleato 2mg/ml solucéo oral FR 500 R$ 21,60 | R$ 10.800,00
188 | Misoprostol 200mcg comp vaginal COMP 300 R$ 19,60 | R$ 5.880,00
189 | Misoprostol 25mcg comp vaginal COMP 300 R$ 14,30 | R$ 4.290,00
190 | Nifedipino 10mg capsula ou comprimido UNID 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
191 | Nistatina 100.000Ul/ml suspenséo oral FR 500 R$ 3,00 | R$ 1.500,00
192 | Nitrofurantoina 100mg cépsula UNID 2.000 R$ 0,50 | R$ 1.000,00
193 | Nitrofurantoina 5mg/ml suspenséo oral FR 200 R$ 440 | R$ 880,00
194 | Noretisterona 0,35mg comprimido COMP 20.000 | R$ 0,40 | R$ 8.000,00
195 | Nortriptilina, clor. de, 10mg cépsula UNID 3.000 | R$ 0,40 | R$ 1.200,00
196 | Nortriptilina, clor. de 25mg cépsula UNID 10.000 | R$ 0,40 | R$ 4.000,00
197 | Nortriptilina, clor de 50mg capsula UNID 5.000 R$ 0,90 | R$ 4.500,00
198 | Nortriptilina, clor. de, 75mg cépsula UNID 1.000 R$ 1,10 | R$ 1.100,00
199 | Oleo mineral 100ml FR 300 R$ 2,80 | R$ 840,00
200 | Omeprazol 10mg capsula UNID 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
201 | Omeprazol 20mg capsula UM 100.000 | R$ 0,10 | R$ 10.000,00
202 | Oxamniquina 50 mg/ml suspenséo FR 300 R$ 16,40 | R$ 4.920,00
203 | Ondansetrona 4mg comprimido COMP 1.000 R$ 3,40 | R$ 3.400,00
204 | Ondansetrona 8mg comprimido COMP 1.000 | R$ 4,40 | R$ 4.400,00
205 | Paracetamol 200mg/ml solucéo oral FR 5.000 | R$ 0,80 | R$ 4.000,00
206 | Paracetamol 500mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,10 | R$ 8.000,00
207 | Pasta d'agua BIS 300 R$ 4,40 | R$ 1.320,00
208 | Permetrina 1% locéo FR 100 R$ 5,50 | R$ 550,00
209 | Permetrina 5% locdo FR 100 R$ 6,80 | R$ 680,00
210 | Pilocarpina 2% colirio FR 100 R$ 16,40 | R$ 1.640,00
211 | Peréxido de benzoila 2,5% (FN) gel BIS 100 R$ 21,80 | R$ 2.180,00
212 | Peréxido de benzoila 5% (FN) gel BIS 100 R$ 2180 | R$ 2.180,00
213 | Piridoxina 40 mg comprimido COMP 1.000 R$ 3,00 | R$ 3.000,00
214 | Pirimetamina 25mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,20 | R$ 200,00
215 | Podofilina 10 a 25% (FN) solucéo FR 100 R$ 27,30 | R$ 2.730,00
216 Prednisolona fosfgto sédico 1,34 [ng/ml (Equivalente a FR 500 RS 550 | RS 2.750,00
1 mg/ml de prednisolona) - Solucédo oral
217 Pret_jnisolona, fosfato sédicq de, 4,02mg/ml sol. oral FR 1.000 R$ 480 | R$ 4.800,00
equivalente a 3mg de prednisolona/ml
218 | Prednisona 20mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
219 | Prednisona 5mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
220 | Prometazina 25mg comprimido COMP 8.000 R$ 0,20 | R$ 1.600,00
221 | Propafenona, clor. de, 150mg comprimido COMP 500 R$ 1,00 | R$ 500,00
222 | Propafenona, clor. de, 300mg comprimido COMP 500 R$ 3,20 | R$ 1.600,00
223 | Propiltiuracila 100mg comprimido COMP 500 R$ 0,90 | R$ 450,00
224 | Propranolol 10mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,20 | R$ 200,00
225 | Propranolol 40mg comprimido COMP 30.000 | R$ 0,10 | R$ 3.000,00
226 | Ranitidina, cloridrato de, 150mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,20 | R$ 2.000,00
227 | Ranitidina cloridrato 15mg/ml xarope FR 500 R$ 5,40 | R$ 2.700,00
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228 | Retinol palmitato 150.000 Ul/ml solugé&o oleosa UNID 1.000 | R$ 10,10 | R$ 10.100,00
229 | Risperidona 1mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,40 | R$ 4.000,00
230 | Risperidona 3mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,50 | R$ 5.000,00
231 | Sais p/ reidratacdo oral saché Env. 10.000 | R$ 0,60 | R$ 6.000,00
232 | Salbutamol, sulfato de, 100mcg/dose aerossol FR 300 R$ 12,20 | R$ 3.660,00
233 | Salbutamol, sulfato de, 6mg/ml solugéo inalante FR 100 R$ 7,70 | R$ 770,00
234 | Sinvastatina 10mg comprimido COMP 8.000 R$ 0,40 | R$ 3.200,00
235 | Sinvastatina 20mg comprimido COMP 80.000 | R$ 0,20 | R$ 16.000,00
236 | Sinvastatina 40mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,30 | R$ 600,00
237 | Sulfadiazina 500mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,30 | R$ 1.500,00
238 | Sulfadiazina de prata 1% creme BIS 300 R$ 490 | R$ 1.470,00
239 | Sulfametoxazol + trim. 400mg + 80mg comp COMP 15.000 | R$ 0,20 | R$ 3.000,00
240 | Sulfametoxazol + trim. 40mg+8mg/ml susp.oral FR 2.000 | R$ 1,70 | R$ 3.400,00
241 | Sulfato de zinco 4mg/ml xarope FR 500 R$ 7,70 | R$ 3.850,00
242 | Sulfato de zinco 10 mg comp mastigavel COMP 2.000 | R$ 0,70 | R$ 1.400,00
243 | Sulfato ferroso 25mg/ml Fe++ sol oral gotas FR 5.000 | R$ 1,00 | R$ 5.000,00
244 | Sulfato ferroso 40mg/Fe++ comprimido COMP 60.000 | R$ 0,10 | R$ 6.000,00
245 | Sulfato ferroso 5mg/ml xarope FR 1.000 | R$ 1,30 | R$ 1.300,00
246 | Tetraciclina 1% pomada oftalmica BIS 50 R$ 5,20 | R$ 260,00
247 | Teclozana 10mg/ml suspenséo oral FR 100 R$ 5,10 | R$ 510,00
248 | Teclozana 500mg comprimido COMP 2.000 | R$ 1,70 | R$ 3.400,00
249 | Tiamina 300mg comprimido COMP 10.000 | R$ 0,20 | R$ 2.000,00
250 | Timolol maleato 2,5 mg/ml colirio FR 200 R$ 790 | R$ 1.580,00
251 | Timolol maleato 5 mg/ml colirio FR 200 R$ 9,80 | R$ 1.960,00
Valproato de sddio ou acido valproéico 250mg
252 comprimido ou cépsula UNID 5.000 | R$ 0,80 | R$ 4.000,00
253 Valpro_atg de sédjo ou acido valpréico 500mg UNID 20.000 | R$ 040 | R$ 8.000,00
comprimido ou cpsula
Valproato de sddio ou acido valpréico 50mg/ml solugéo
254 oral ou xarope FR 1.000 | R$ 2,80 | R$ 2.800,00
255 | Varfarina 1mg comprimido COMP 3.000 R$ 0,40 | R$ 1.200,00
256 | Varfarina 5mg comprimido COMP 3.000 | R$ 0,70 | R$ 2.100,00
257 | Verapamil, cloridrato de,120mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,60 | R$ 1.200,00
258 | Verapamil, cloridrato de, 80mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
Valor Total do Lote | R$ 872.955,00
LOTE 02
Item Descrigdo Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Ambroxol xarope infantil FR 500 R$ 2,10 | R$ 1.050,00
2 | Ambroxol xarope adulto FR 500 R$ 530 | R$  2.650,00
3 | Arcabose 50 mg COMP 1.000 R$ 0,60 | R$ 600,00
4 | AMPICILINA 250MG FR 2000 R$ 3,10 | R$ 6.200,00
5 | AMPICILINA 500MG COMP 5.000 R$ 0,30 | R$ 1.500,00
6 | Amessulprida 200mg COMP 1500 | R$ 4,90 | R$ 7.350,00
7 | Aminofilina 100 mg COMP. 5.000 | R$ 0,10 | R$ 500,00
8 | Alprazolam 0,5mg COMP 1.000 R$ 0,20 | R$ 200,00
9 | Alprazolam 2mg COMP 1.000 R$ 0,80 | R$ 800,00
10 | Acebrofilina Xarope Adulto FR 500 R$ 3,60 | R$ 1.800,00
11 | Acebrofilina Xarope Infantil FR 500 R$ 3,60 | R$ 1.800,00
12 | ACETILCISTEINA FR 500 R$ 8,10 | R$ 4.050,00
13 | Adalat capsulas, frasco FR 500 R$ 0,40 | R$ 200,00
14 | Atropina, sulfato 1% colirio FR 100 R$ 440 | R$ 440,00
15 | Atorvastatina 20 mg COMP 1.000 | R$ 1,00 | R$ 1.000,00
16 | Azatioprina 50mg comprimido COMP 1.000 | R$ 1,00 | R$ 1.000,00
17 | Baclofeno 10 mg COMP 900 R$ 0,40 | R$ 360,00
18 | Beclometasona 400mcg, capsula inalante FR 100 R$ 38,50 | R$ 3.850,00
19 | Benzonidazol COMP 1.000 R$ 0,10 | R$ 100,00
20 | Bisacodil 5mg dragea UNID 500 R$ 0,20 | R$ 100,00
21 | Bupropiona, clor. de 150mg comprimido COMP 2.000 | R$ 1,60 | R$ 3.200,00
22 | Brometo de FENOTEROL FR 500 R$ 320 | R$ 1.600,00
23 | Bromazepan 3mg COMP 3.000 R$ 0,10 | R$ 300,00
24 | Captopril 50 mg COMP 5.000 | R$ 0,10 | R$ 500,00
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25 | Cefadroxila 500mg capsula Uni 5.000 | R$ 0,30 | R$ 1.500,00
26 | Cefadroxila 50mg/ml p6 p/ suspenséo oral FR 500 R$ 540 | R$ 2.700,00
27 | Cetoconazol 10 g pomada BIS 500 R$ 290 | R$ 1.450,00
28 | Cetoconazol 200 mg COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
29 | Cetoprofeno 50 mg COMP 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
30 | Cetotifeno Xarope FR 100 R$ 6,40 | R$ 640,00
31 | Citalopram 20mg COMP 1000 R$ 0,30 | R$ 300,00
32 | Ciclobenzaprina 10 mg COMP 1.000 R$ 0,20 | R$ 200,00
33 | Cimetidina 200 mg COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
34 | CINARIZINA 0,25 COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
35 | CINARIZINA 0,75 COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
36 | Cilostazol 100 mg COMP 350 R$ 1,00 | R$ 350,00
37 | Ciclosporina 50mg cépsula UNID 500 R$ 3,50 | R$ 1.750,00
38 | Clomifeno, citrato 50mg comprimido COMP 500 R$ 1,80 | R$ 900,00
39 | Clindamicina, fosfato 150mg/ml sol. injetavel AMP 1.000 | R$ 7,70 | R$ 7.700,00
40 | Clonazepan 0,5mg COMP 2.000 | R$ 2,90 | R$ 5.800,00
41 | Clonazepan 2mg COMP 2.000 | R$ 0,20 | R$ 400,00
42 | Cloridrato de sertralina 50mg COMP 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
43 | Clonidina 0,1mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,20 | R$ 400,00
44 | Clobetasol 0,5mg/g pomada ou creme BIS 100 R$ 6,30 | R$ 630,00
45 | Clobetasol 0,5mg/g solucao capilar FR 100 R$ 10,60 | R$ 1.060,00
46 | Clopidogrel, bissulfato 75mg comprimido COMP 1.000 | R$ 0,50 | R$ 500,00
47 | Coxazolam 1mg COMP 1.000 R$ 0,40 | R$ 400,00
48 | Codeina, fosfato de 30mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,30 | R$ 600,00
49 | Clortalidona 12,5mg COMP 2000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
50 | Colagenase pomada BIS 350 R$ 13,80 | R$ 4.830,00
51 | Colirio anestésico FR 500 R$ 10,10 | R$ 5.050,00
52 | Colirio Argirol FR 200 R$ 6,40 | R$ 1.280,00
53 | Colirio Clorafenicol FR 200 R$ 5,50 | R$ 1.100,00
54 | Colpotrofine creme vaginal 30 g BIS 20 R$ 34,00 | R$ 680,00
55 | Complexo B COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
56 | Complexo B solucéo oral FR 500 R$ 2,60 | R$ 1.300,00
57 | Destilbenol 1mg COMP 2.000 | R$ 0,50 | R$ 1.000,00
58 | Diclofenaco 15mg/ml solucéo oral FR 1.000 R$ 2,20 | R$ 2.200,00
59 | Diclofenaco 50mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,10 | R$ 500,00
60 | Dimeticona 75mg/ml solu¢é&o oral FR 1.000 | R$ 1,30 | R$ 1.300,00
61 | Dimeticona 40mg FR 1.000 | R$ 0,20 | R$ 200,00
62 | Diltiazen, clor. 30mg comprimido COMP 2.000 | R$ 0,30 | R$ 600,00
63 | Diltiazen, clor. 60mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,60 | R$ 1.200,00
64 | Dimenidrinato 100mg comprimido COMP 2.000 R$ 0,10 | R$ 200,00
65 | Dimenidrinato 2,5mg/ml solucéo oral FR 500 R$ 4,10 | R$ 2.050,00
66 | Dipirona sédica gotas FR 1.000 | R$ 1,00 | R$ 1.000,00
67 | Dissulfiran 250 mg COMP 500 R$ 0,30 | R$ 150,00
68 | Doxiciclina 100mg comprimido COMP 500 R$ 0,20 | R$ 100,00
69 | Domperidona 1mg/ml FR 500 R$ 8,00 | R$ 4.000,00
70 | Duloxetina 30mg COMP 1.000 | R$ 450 | R$ 4.500,00
71 | Droperidol 50mg comprimido COMP 500 R$ 1,60 | R$ 800,00
72 | Droperidol 2,5mg/ml solugéo oral FR 10 R$ 6,90 | R$ 69,00
73 | Escopolamina 10mg/ml solugéo oral FR 800 R$ 6,90 | R$ 5.520,00
74 | Escopolamina, butilbrometo 10mg dragea UNID 10.000 | R$ 0,40 | R$ 4.000,00
75 | Escitalopram 10mg COMP 2.000 | R$ 0,80 | R$ 1.600,00
76 | Fenofibrato 200mg cépsula UNID 500 R$ 0,50 | R$ 250,00
77 | Fenofibrato 67mg capsula UNID 500 R$ 0,60 | R$ 300,00
78 | Fenoximetilpenicilina 80.000UI/ml solucéo oral FR 500 R$ 10,10 | R$ 5.050,00
79 | Fitomenadiona 10mg/ml sol. injetavel AMP 50 R$ 1,40 | R$ 70,00
80 | Fumarato de quetiapina 200mg COMP 2.000 | R$ 6,80 | R$ 13.600,00
81 | Gabapentina 300mg COMP 1.000 | R$ 1,10 | R$ 1.100,00
82 | Gabapentina 600mg COMP 1.000 R$ 1,40 | R$ 1.400,00
83 | Gynomax creme vaginal 359 BIS 20 R$ 36,40 | R$ 728,00
84 Hidréxido de Aluminio 200mg-+hidroxido de magnésio COMP 3.000 | R$ 040 | R$ 1.200,00

200mg comp. mastigavel
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Hidroxido de Aluminio 60mg/mi+hidroxido de magnésio

85 FR 1.000 R$ 4,10 | R$ 4.100,00
40mg susp. oral
86 | Hidroxicloroquina, sulfato 400mg comprimido COMP 500 R$ 1,80 | R$ 900,00
87 | Hidroxocobalamina 1mg/ml sol. injetavel AMP 100 R$ 3,60 | R$ 360,00
88 | Isoflavona de soja (Glycine max) comp./caps. UNID 500 R$ 1,40 | R$ 700,00
89 |Imipramina 25mg COMP 2.000 | R$ 0,40 | R$ 800,00
90 |lodeto de potassio xp 100 ml FRASCO 200 R$ 2,70 | R$ 540,00
91 | Lamotrigina 100mg COMP 3000 R$ 0,20 | R$ 600,00
92 | Levofloxacino 500mg COMP 3000 R$ 0,40 | R$ 1.200,00
93 | Lorazepam 2mg COMP 3000 R$ 0,20 | R$ 600,00
94 | Mebendazol 100mg comprimido COMP 5.000 | R$ 0,10 | R$ 500,00
95 | Mebendazol 20mg/ml suspenséo oral FR 1.000 R$ 1,40 | R$ 1.400,00
96 | MELOXICAN 7,5 COMP 500 R$ 0,50 | R$ 250,00
97 | MELOXICAN 15MG COMP 1.000 R$ 0,80 | R$ 800,00
98 | Mirtazapina 30mg COMP 2.000 | R$ 2,70 | R$ 5.400,00
99 | Morfina 60mg capsula de liberagdo prolongada UNID 2.000 | R$ 2,00 | R$ 4.000,00
100 | Morfina 30mg comprimido COMP 1.000 | R$ 1,80 | R$ 1.800,00
101 | Morfina 10mg/ml solucéo oral FR 30 R$ 30,70 | R$ 921,00
102 | Mikania glomerata (guaco) xarope FR 500 R$ 2,20 | R$ 1.100,00
103 | Metotrexato 2,5mg comprimido COMP 5.000 R$ 0,50 | R$ 2.500,00
104 | Mometasona, dipropionato 0,1% creme BIS 50 R$ 9,80 | R$ 490,00
105 | N-butilescopolamina brometo COMP 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
106 | Nitrato de prata 1% colirio FR 30 R$ 6,40 | R$ 192,00
107 | Neomicina BIS 2000 R$ 1,60 | R$ 3.200,00
108 | Neomicina + bacitracina pom. BIS 2.000 R$ 1,50 | R$ 3.000,00
109 | Nifedipina 20 mg COMP 2.000 | R$ 0,10 | R$ 200,00
110 | Nifedipina retard 20 mg COMP 5.000 | R$ 0,20 | R$ 1.000,00
111 | NIMESULIDA 100MG COMP 5.000 R$ 0,10 | R$ 500,00
112 | NIMESULIDA GOTAS FR 300 R$ 4,70 | R$ 1.410,00
113 | Nistatina creme vaginal 60 g BIS 300 R$ 6,20 | R$ 1.860,00
114 | Nitrofurasona pomada 500 g POTE 50 R$ 79,20 | R$ 3.960,00
115 | Oxcarbamazepina 300mg COMP 3.000 | R$ 0,90 | R$ 2.700,00
116 | Oxcarbamazepina 600mg COMP 3.000 | R$ 1,70 | R$ 5.100,00
117 | Oxibutinina 5mg COMP 2.000 R$ 0,50 | R$ 1.000,00
118 | Olanzapina 10mg COMP 2.000 R$ 4,60 | R$ 9.200,00
119 | Norfloxacino 400mg COMP 3000 R$ 0,30 | R$ 900,00
120 | Paroxetina 10mg COMP 2000 R$ 1,30 | R$ 2.600,00
121 | Paroxetina 30mg COMP 2000 R$ 230 | R$ 4.600,00
122 | Permanganato de potéssio 100mg p6 FR 10 R$ 0,60 | R$ 6,00
123 | Permanganato de potassio 100mg comprimido Uni 500 R$ 0,10 | R$ 50,00
124 | Pentoxiflina COMP 200 R$ 0,70 | R$ 140,00
125 | PIROXICAN 20MG COMP 1.000 R$ 0,20 | R$ 200,00
126 | POLIVITAMINA / POLIMINERAL FR 300 R$ 3,30 | R$ 990,00
127 | Pravastatina 20mg COMP 3000 R$ 1,40 | R$ 4.200,00
128 | Propiltiuracila 50mg comprimido Uni 500 R$ 0,30 | R$ 150,00
129 | Pregabalina 150mg Uni 2.000 | R$ 1,60 | R$ 3.200,00
130 | Piridoxina 1mg/ml solucéo oral Frasco 300 R$ 150 | R$ 450,00
131 | Piridoxina 10mg/ml solucéo oral Frasco 300 R$ 1,80 | R$ 540,00
132 | Piridoxina 50mg comprimido Uni 500 R$ 0,30 | R$ 150,00
133 | Risperidona 1mg/ml sol. oral Frasco 100 R$ 15,90 | R$ 1.590,00
134 | Rifampicina 300mg c4psula Uni 200 R$ 1,20 | R$ 240,00
135 | Rifampicina 20mg/ml suspenséo oral Frasco 10 R$ 10,60 | R$ 106,00
136 | Riforcina Spray FR 50 R$ 2,80 | R$ 140,00
137 | SECNIDAZOL 900MG FR 100 R$ 7,00 | R$ 700,00
138 | SECNIDAZOL 1000MG COMP 500 R$ 1,10 | R$ 550,00
139 | Sulfassalazina 500mg comprimido Uni 1.000 | R$ 0,70 | R$ 700,00
140 | Succinato de desvenlafaxina monoidratado Uni 1.000 | R$ 240 | R$ 2.400,00
141 | Tansulosina 0,4mg COMP 3.000 R$ 2,90 | R$ 8.700,00
142 | Tegretard 200 mg FR 250 R$ 0,20 | R$ 50,00
143 | Tegretol 400 mg COMP 1.500 R$ 0,30 | R$ 450,00
144 | Tiabendazol 5% creme BIS 100 R$ 4,60 | R$ 460,00
145 | Tiabendazol 500mg COMP 1.000 R$ 150 | R$ 1.500,00
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146 | Tiabendazol susp 250mg/sml FR 200 R$ 8,00 | R$ 1.600,00
147 | Tiamina 10mg/ml solucgéo oral Frasco 30 R$ 6,90 | R$ 207,00
148 | Tropicamida 1% colirio Frasco 100 R$ 8,50 | R$ 850,00
149 | Testosterona cipionato 100mg/ml sol. injetavel Uni 20 R$ 79,30 | R$ 1.586,00
150 | Topiramato 25mg COMP 5.000 | R$ 0,50 | R$ 2.500,00
151 | Venlafaxina 75mg COMP 2.000 | R$ 1,10 | R$ 2.200,00
152 | Venlafaxina 100mg COMP 2.000 R$ 3,70 | R$ 7.400,00
153 | Vitamina C COMP 1.000 R$ 0,10 | R$ 100,00
154 | Vitamina C GOTAS FR 100 R$ 1,30 | R$ 130,00
Valor Total do Lote | R$ 260.775,00
LOTE 03

Item Descricdo Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Seringas com agulha acoplada p/ aplicacdo de insulina Uni 30.000 | R$ 0,20 | R$ 6.000,00
2 | Glicosimetros Uni 200 R$ 27,30 | R$ 5.460,00
3 | Lancetas para puncéo digital Uni 5.000 | R$ 0,40 | R$ 2.000,00
4 | Tiras reagentes de medida de glicemia capilar cx ¢/ 50 Uni 1.000 | R$ 0,70 | R$ 700,00
Valor Total do Lote | R$  14.160,00

LOTE 04

Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Agulhas descartaveis 13x4,5 CX C/ 100 200 R$ 6,60 | R$ 1.320,00
2 | Agulhas descartaveis 25x07 CX C/ 100 120 R$ 6,60 | R$ 792,00
3 | Agulhas descartaveis 25x08 CX C/ 100 200 R$ 6,10 | R$ 1.220,00
4 | Agulhas descartaveis 30x07 CX C/ 100 300 R$ 6,60 | R$ 1.980,00
5 | Agulhas descartaveis 30x08 CX C/ 100 450 R$ 6,60 | R$ 2.970,00
6 | Agulhas descartaveis 20x0,55 CX C/ 100 200 R$ 6,10 | R$ 1.220,00
7 | Agulhas descartaveis 40x12 CX C/ 100 200 R$ 6,60 | R$ 1.320,00
8 | Cat Gut cromado n°. 0 com agulha CXCl 24 10 R$ 33,00 | R$ 330,00
9 | Cat Gut cromado n°. 1.0 com agulha CXCl 24 20 R$ 33,00 | R$ 660,00
10 | Cat Gut cromado n°. 2.0 com agulha CXCl 24 20 R$ 33,00 | R$ 660,00
11 | Cat Gut cromado n°. 3.0 com agulha CX C/ 24 20 R$ 33,00 | R$ 660,00
12 | Cat Gut cromado n°. 4.0 com agulha CX C/ 24 10 R$ 33,00 | R$ 330,00
13 | Cat Gut simples n°. 1.0 com agulha CXCl 24 10 R$ 33,00 | R$ 330,00
14 | Cat Gut simples n°. 2.0 com agulha CXCl 24 20 R$ 33,00 | R$ 660,00
15 | Cat Gut simples n°. 3.0 com agulha CX C/ 24 20 R$ 33,00 | R$ 660,00
16 | Cat Gut simples n°. 4.0 com agulha CX C/ 24 10 R$ 33,00 | R$ 330,00
17 | Fio de Nylon 1.0 com agulha CX C/ 24 12 R$ 46,20 | R$ 554,40
18 | Fio de Nylon 2.0 com agulha CXCl 24 30 R$ 52,80 | R$ 1.584,00
19 | Fio de Nylon 3.0 com agulha CXCl 24 40 R$ 44,00 | R$ 1.760,00
20 | Fio de Nylon 4.0 com agulha CX C/ 24 30 R$ 38,50 | R$ 1.155,00
21 | Fio de Nylon 5.0 com agulha CX C/ 25 24 R$ 4400 | R$ 1.056,00
22 | Gelcon®. 14 UNID. 1000 R$ 0,80 | R$ 800,00
23 | Gelcon°. 16 UNID. 1000 | R$ 0,90 | R$ 900,00
24 | Gelcon°. 18 UNID. 2000 | R$ 0,90 | R$ 1.800,00
25 | Gelcon®. 20 UNID. 2200 R$ 0,90 | R$ 1.980,00
26 | Gelcon®. 22 UNID. 3200 R$ 0,90 | R$ 2.880,00
27 | Gelcon®. 24 UNID. 3200 R$ 0,90 | R$ 2.880,00
28 |Scalp n°. 19 UNID. 2.000 | R$ 0,30 | R$ 600,00
29 |Scalpn°. 21 UNID. 8.000 | R$ 0,30 | R$ 2.400,00
30 | Scalp n°. 23 UNID. 12.000 | R$ 0,30 | R$ 3.600,00
31 | Scalpn°. 25 UNID. 12.000 | R$ 0,30 | R$ 3.600,00
32 | Scalp n°. 27 UND 1.500 R$ 0,30 | R$ 450,00
33 | Seda 3-0 com agulha CXCl 24 24 R$ 24,40 | R$ 585,60
34 | Seringa 01 ml com agulha UNID. 25.000 | R$ 0,30 | R$ 7.500,00
35 | Seringa 03 ml com agulha UNID. 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
36 | Seringa 03 ml sem agulha UNID. 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
37 | Seringa 05 ml com agulha UNID. 20.000 | R$ 0,30 | R$ 6.000,00
38 | Seringa 05 ml sem agulha UNID. 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
39 | Seringa 10 ml com agulha UNID. 10.000 | R$ 0,30 | R$ 3.000,00
40 | Seringa 10 ml sem agulha UNID. 20.000 | R$ 0,30 | R$ 6.000,00
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| 41 [Seringa 20 ml com agulha |  UNID. [ 20.000 | R$ 0,40 | R$  8.000,00
Valor Total do Lote | R$  83.527,00
LOTE 05
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Agua oxigenada LITRO 500 R$ 530 | R$  2.650,00
2 | Acido acético glacial sol. 5ml injetavel 1000 ml LITRO 500 R$ 6,60 | R$ 3.300,00
3 | Alcool 70% 1000 ml LITRO 1000 R$ 4,70 | R$ 4.700,00
4 | Alcool absoluto 1000 ml LITRO 200 R$ 5,60 | R$ 1.120,00
5 | Alcool gel 1000 ml LITRO 200 R$ 9,20 | R$ 1.840,00
6 | Alcool iodado 1000 ml LITRO 200 R$ 11,30 | R$ 2.260,00
7 | Algodao hidréfilo 500g ROLO 200 R$ 8,90 | R$ 1.780,00
8 | Algodéo ortopédico 10 cm DZ 50 R$ 5,10 | R$ 255,00
9 | Algodéo ortopédico 12 cm DZ 50 R$ 5,60 | R$ 280,00
10 | Algodéo ortopédico 15 cm Dz 50 R$ 7,80 | R$ 390,00
11 | Algodéo ortopédico 20 cm Dz 100 R$ 430 | R$ 430,00
12 | Almotolia 250 ml escura UNID. 100 R$ 3,30 | R$ 330,00
13 | Almotolia 250 ml transparente UNID. 100 R$ 3,30 | R$ 330,00
14 | Almotolia 500 ml escura FRASCO 100 R$ 3,90 | R$ 390,00
15 | Almotolia 500 ml transparente FRASCO 100 R$ 3,90 | R$ 390,00
16 | Atadura de crepom 10 cm PCT C/ 12 2000 R$ 460 | R$ 9.200,00
17 | Atadura de crepom 12 cm PCT C/ 12 1500 R$ 2,80 | R$ 4.200,00
18 | Atadura de crepom 15 cm PCT C/ 12 2000 | R$ 5,10 | R$ 10.200,00
19 | Atadura de crepom 20 cm PCT C/ 12 2000 | R$ 3,00 | R$ 6.000,00
20 | Atadura gessada 10 cm CX C/ 20 20 R$ 25,30 | R$ 506,00
21 | Atadura gessada 12 cm CX C/ 20 10 R$ 33,90 | R$ 339,00
22 | Atadura gessada 15 cm CX C/ 20 20 R$ 37,20 | R$ 744,00
23 | Atadura gessada 20 cm CXC/ 20 20 R$ 21,80 | R$ 436,00
24 | Campos operatérios 45x45 PCT C/50 20 R$ 39,50 | R$ 790,00
25 | Compressa de gaze 7,5x7,5 500un PCT C/ 500 3.000 | R$ 750 | R$ 22.500,00
26 | Esparadrapo 10x4,5 ROLO 1.200 | R$ 6,20 | R$ 7.440,00
27 | Eter sulfdrico 1000 ml LITRO 60 R$ 21,40 | R$ 1.284,00
28 | Fita adesiva hospitalar 16mmx50m UNID. 300 R$ 2,80 | R$ 840,00
29 | Fita crepe para autoclave 19mmx30m UNID. 300 R$ 4,20 | R$ 1.260,00
30 | Fita micropore 10 x 2,5 UNID. 200 R$ 3,50 | R$ 700,00
31 | Formol 10% 1000 ml UNID 300 R$ 6,60 | R$ 1.980,00
32 | Formol 40% 100 ml UNID 300 R$ 15,00 | R$ 4.500,00
33 | Malha tubular 15x15m UND 24 R$ 14,00 | R$ 336,00
34 | Papel kraft bobina RL 20 R$ 177,70 | R$ 3.554,00
35 | Pvpi degermante 1000 ml LITRO 240 R$ 18,20 | R$ 4.368,00
36 | Pvpi topico 1000 ml LITRO 240 R$ 16,80 | R$ 4.032,00
37 | Solucéo de lugol 2% 1000ml LITRO 399 R$ 19,00 | R$ 7.581,00
38 | Tubo latex n°. 200 pacote 15 m PCT 10 R$ 36,80 | R$ 368,00
39 | Tubo latex n°. 204 pacote 15 m PCT 10 R$ 65,40 | R$ 654,00
40 | Vaselina liquida 1000 ml UNID 50 R$ 25,90 | R$ 1.295,00
41 | Coletor de perfuro cortante 07 litros UNID 300 R$ 2,40 | R$ 720,00
42 | Coletor de perfuro cortante 13 litros UNID 400 R$ 7,10 | R$ 2.840,00
43 | Glicosimetros UNID 60 R$ 27,30 | R$ 1.638,00
44 | Tiras p/glicosimetros caixa 2000 | R$ 26,20 | R$ 52.400,00
Valor Total do Lote | R$ 173.150,00
LOTE 06
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total

1 | APARADEIRA PLASTICA UND 12 R$ 6,50 | R$ 78,00
2 | Aparelho de presséo adulto comum UNID. 100 R$ 62,70 | R$ 6.270,00
3 | Balancga portatil adulto UNID 60 R$ 38,50 | R$ 2.310,00
4 | Bolsa Coletora de Urina Sistema Fechado UND 200 R$ 440 | R$ 880,00
5 |BOLSA P/ COLOSTOMIA C/10 PCT 120 R$ 530 | R$ 636,00
6 | Canula de Guedel n°. 2 UNID. 20 R$ 220 | R$ 44,00
7 | Canula de Guedel n°. 3 UNID. 20 R$ 2,20 | R$ 44,00
8 | Canula de Guedel n°. 4 UNID. 20 R$ 2,20 | R$ 44,00
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9 | Canula de Guedel n°. 5 UNID. 20 R$ 2,20 | R$ 44,00
10 | Céanula de Guedel n°. 6 UNID. 20 R$ 2,20 | R$ 44,00
11 | Canula de Guedel n°. 7 UNID. 20 R$ 2,20 | R$ 44,00
12 | Cateter nasal intravenoso n°. 22 UNID. 100 R$ 1,00 | R$ 100,00
13 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 04 UNID. 120 R$ 0,60 | R$ 72,00
14 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 06 UNID. 120 R$ 0,70 | R$ 84,00
15 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 08 UNID. 120 R$ 0,70 | R$ 84,00
16 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 10 UNID. 120 R$ 0,70 | R$ 84,00
17 | Cateter Nasal para oxigénio n°.12 UNID. 120 R$ 0,80 | R$ 96,00
18 | Cateter Nasal para oxigénio n°.14 UNID. 120 R$ 0,80 | R$ 96,00
19 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 16 UNID. 120 R$ 0,90 | R$ 108,00
20 | Cateter nasal tipo éculos adulto UNID. 500 R$ 1,30 | R$ 650,00
21 | Cateter nasal tipo éculos pediatrico UNID. 250 R$ 1,10 | R$ 275,00
22 | Coletor de fezes / urina universal UNID. 4.000 | R$ 0,30 | R$ 1.200,00
23 | Coletor de urina infantil feminino 100 ml UNID 300 R$ 0,40 | R$ 120,00
24 | Coletor de urina infantil masculino 100 ml UNID 300 R$ 0,40 | R$ 120,00
25 | Detector fetal (sonar) UNID 6 R$ 399,00 | R$ 2.394,00
26 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 01 UNID. 10 R$ 0,70 | R$ 7,00
27 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 02 UNID. 10 R$ 0,70 | R$ 7,00
28 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 03 UNID. 10 R$ 0,70 | R$ 7,00
29 | Estetoscopio adulto comum UNID. 100 R$ 13,20 | R$ 1.320,00
30 | Estetoscépio pinard fetal 14 cm plastico UNID 10 R$ 550 | R$ 55,00
31 | Gel para ultrassom 5000 ml UNID 24 R$ 15,00 | R$ 360,00
32 | Kit p/ nebulizacéo infantil KIT 60 R$ 5,50 | R$ 330,00
33 | Kit para nebulizacdo adulto KIT 60 R$ 5,50 | R$ 330,00
34 | Papagaio pléastico UNID 12 R$ 4,50 | R$ 54,00
35 | Sonda aspiracdo tragueal n°. 04 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
36 | Sonda aspiragdo tragueal n°. 06 UNID. 200 R$ 0,70 | R$ 140,00
37 | Sonda aspiracgéo traqueal n°. 08 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
38 | Sonda aspiracgéo traqueal n°. 10 UNID. 200 R$ 0,90 | R$ 180,00
39 | Sonda aspiracdo tragueal n°. 12 UNID. 200 R$ 0,90 | R$ 180,00
40 | Sonda aspiragdo tragueal n°. 14 UNID. 200 R$ 0,90 | R$ 180,00
41 | Sonda aspirago traqueal n°. 16 UNID. 200 R$ 1,00 | R$ 200,00
42 | Sonda aspiragéo traqueal n°. 18 UNID. 200 R$ 1,00 | R$ 200,00
43 | Sonda aspiragéo traqueal n°. 20 UNID. 200 R$ 0,20 | R$ 40,00
44 | Sonda de Foley n°. 8/ 2 vias UNID. 150 R$ 220 | R$ 330,00
45 | Sonda de Foley n°. 12/ 2 vias UNID. 150 R$ 220 | R$ 330,00
46 | Sonda de Foley n°. 14 / 2 vias UNID. 150 R$ 3,20 | R$ 480,00
47 | Sonda de Foley n°. 16 / 2 vias UNID. 150 R$ 3,20 | R$ 480,00
48 | Sonda de Foley n°. 18/ 2 vias UNID. 150 R$ 3,20 | R$ 480,00
49 | Sonda de Foley n°. 20/ 2 vias UNID. 150 R$ 3,20 | R$ 480,00
50 | Sonda de Foley n°. 22/ 2 vias UNID. 150 R$ 3,20 | R$ 480,00
51 | Sonda Endotraqueal n°. 4,0 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
52 | Sonda Endotraqueal n°. 4,5 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
53 | Sonda Endotraqueal n°. 5,0 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
54 | Sonda Endotraqueal n°. 5,5 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
55 | Sonda Endotraqueal n°. 6,0 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
56 | Sonda Endotraqueal n°. 6,5 UNID. 30 R$ 5,00 | R$ 150,00
57 | Sonda Endotraqueal n°. 7,0 UNID. 30 R$ 5,00 | R$ 150,00
58 | Sonda Endotraqueal n°. 7,5 UNID. 30 R$ 5,00 | R$ 150,00
59 | Sonda Endotraqueal n°. 8,0 UNID. 30 R$ 500 | R$ 150,00
60 | Sonda Endotraqueal n°. 8,5 UNID. 30 R$ 500 | R$ 150,00
61 | Sonda Endotraqueal S/B 2,5 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
62 | Sonda Endotraqueal S/B 3,0 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
63 | Sonda Endotraqueal S/B 3,5 UNID. 30 R$ 3,90 | R$ 117,00
64 | Sonda Nasogastrica curta n°. 04 UNID. 200 R$ 0,70 | R$ 140,00
65 | Sonda Nasogastrica curta n°. 06 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
66 | Sonda Nasogastrica curta n°. 08 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
67 | Sonda Nasogastrica curta n°. 10 UNID. 200 R$ 0,70 | R$ 140,00
68 | Sonda Nasogastrica curta n°. 12 UNID. 200 R$ 0,70 | R$ 140,00
69 | Sonda Nasogéstrica curta n®. 14 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
70 | Sonda Nasogastrica curta n®. 16 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
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71 | Sonda Nasogastrica curta n®. 18 UNID. 200 R$ 0,90 | R$ 180,00
72 | Sonda Nasogastrica curta n°. 20 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
73 | Sonda Nasogastrica curta n°. 22 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
74 | Sonda Nasogastrica longa n°. 04 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
75 | Sonda Nasogastrica longa n°. 06 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
76 | Sonda Nasogastrica longa n°. 08 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
77 | Sonda Nasogastrica longa n°. 10 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
78 | Sonda Nasogastrica longa n°. 12 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
79 | Sonda Nasogastrica longa n°. 14 UNID. 200 R$ 1,10 | R$ 220,00
80 | Sonda Nasogastrica longa n°. 16 UNID. 200 R$ 1,40 | R$ 280,00
81 | Sonda Nasogastrica longa n°. 18 UNID. 200 R$ 1,40 | R$ 280,00
82 | Sonda Nasogéastrica longa n°. 20 UNID. 200 R$ 1,50 | R$ 300,00
83 | Sonda Nasogéastrica longa n°. 22 UNID. 200 R$ 1,70 | R$ 340,00
84 | Sonda Uretral n°. 04 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
85 | Sonda Uretral n°. 06 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
86 | Sonda Uretral n°. 08 UNID. 200 R$ 0,60 | R$ 120,00
87 | Sonda Uretral n°. 10 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
88 | Sonda Uretral n°. 12 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
89 | Sonda Uretral n°. 14 UNID. 200 R$ 0,90 | R$ 180,00
90 | Sonda Uretral n°. 16 UNID. 200 R$ 0,80 | R$ 160,00
91 | Sonda nasoenteral n. 10 UNID 10 R$ 1,10 | R$ 11,00
92 | Sonda nasoenteral n. 12 UNID 10 R$ 1,10 | R$ 11,00
93 | Termdmetro clinico axilar de vidro UNID. 120 R$ 4,40 | R$ 528,00
94 | Termdmetro clinico com cabo extensor UNID. 30 R$ 4400 | R$ 1.320,00
95 | Termémetro digital axilar clinico UNID. 100 R$ 12,10 | R$ 1.210,00
96 | Umidificador para oxigénio UNID. 50 R$ 15,40 | R$ 770,00
97 | Touca Desc. Sanfonada PCT 1000 R$ 7,70 | R$ 7.700,00

Valor Total do Lote | R$ 41.227,00

LOTE 07
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total

1 | Abaixador de lingua descartavel PACOTE 320 R$ 3,90 | R$ 1.248,00
2 | Clamp Umbilical UNID 300 R$ 0,50 | R$ 150,00
3 | Equipo macro gotas c/ injetor lateral UNID. 7.500 | R$ 1,20 | R$ 9.000,00
4 | Equipo micro gotas c/ injetor lateral UNID. 5.000 | R$ 1,40 | R$ 7.000,00
5 | Escova endocervical PCT C/ 100 200 R$ 22,20 | R$ 4.440,00
6 | Espétula de Ayres 100un PCT C/ 100 200 R$ 7,40 | R$ 1.480,00
7 | Especulo vaginal des P UNID. 6.000 | R$ 1,40 | R$ 8.400,00
8 | Especulo vaginal desc M UNID. 6.000 | R$ 1,40 | R$ 8.400,00
9 | Gorro com Elastico PACOTE 250 R$ 15,20 | R$ 3.800,00
10 | Lamina para bisturi n°. 11 100UN CX C/100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
11 | Lamina para bisturi n°. 12 100un CX C/100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
12 | Lamina para bisturi n°. 15 100un CX C/ 100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
13 | Lamina para bisturi n°. 21 100un CX C/ 100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
14 | Lamina para bisturi n°. 22 100un CX C/ 100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
15 | Lamina para bisturi n°. 24 100un CX C/ 100 30 R$ 22,00 | R$ 660,00
16 | LAmina para microscopia fosca CX/ 50 1000 | R$ 510 | R$ 5.100,00
17 | Luva antiderrapante tamanho M PAR 100 R$ 4,30 | R$ 430,00
18 | Luva antiderrapante tamanho P PAR 100 R$ 4,30 | R$ 430,00
19 | Luva de latex estéril n° 7,0 PAR 2.000 | R$ 1,50 | R$ 3.000,00
20 | Luva de latex estéril n° 7,5 PAR 2500 | R$ 1,50 | R$ 3.750,00
21 | Luva de latex estéril n° 8,0 PAR 1.000 | R$ 1,50 | R$ 1.500,00
22 | Luva de procedimento G 100un CX C/ 100 1500 | R$ 13,20 | R$ 19.800,00
23 | Luva de procedimento M 100un CX C/ 100 3.000 | R$ 13,20 | R$ 39.600,00
24 | Luva de procedimento P 100un CX C/ 100 2.500 R$ 13,20 | R$ 33.000,00
25 | Luva de procedimento PP CX C/ 100 1.500 R$ 13,20 | R$ 19.800,00
26 | Luva plastica para toque ginecoldgico PCT C/ 100 100 R$ 6,60 | R$ 660,00
27 | Mascara N95 PCT C/50 200 R$ 1,50 | R$ 300,00
28 | Mascara descartavel tripla ¢/ elastico PCT C/ 50 1000 | R$ 550 | R$ 5.500,00
29 | Preservativo masculino UNID 50.000 | R$ 0,30 | R$ 15.000,00
30 | Coletor Perfuro cortante 20It UNID. 500 R$ 5,10 | R$ 2.550,00

Valor Total do Lote | R$ 198.298,00
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LOTE 08
Item Descrigao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Adrenalina injetavel 01 ml AMP 1000 R$ 560 | R$ 5.600,00
2 | Aciclovir sédico 250 mg - p6 para solugéo injetavel AMP 1000 | R$ 230 | R$ 2.300,00
3 | Adenosina 6mg/ml injetavel AMP 1000 R$ 240 | R$ 2.400,00
4 | Agua para injecdo 10 ml AMP 15.000 | R$ 0,30 | R$ 4.500,00
5 | Agua para injecdo 1000 ml AMP 500 R$ 1,30 | R$ 650,00
6 | Agua destilada 10ml AMP 5000 R$ 0,20 | R$ 1.000,00
7 | Agua destilada 500m!| UNID 5000 R$ 1,20 | R$ 6.000,00
8 | Agua destilada 5ml AMP 1000 | R$ 0,10 | R$ 100,00
9 | Aminofilina 240 mg injetavel 10 ml AMP 2.000 | R$ 1,60 | R$ 3.200,00
10 | Amiodarona injetavel AMP 1.000 R$ 3,30 | R$ 3.300,00
11 | Ampicilina 1 g injetavel AMP 5.000 | R$ 7,00 | R$ 35.000,00
12 | Ampicilina 500 mg injetavel AMP 4.000 | R$ 340 | R$ 13.600,00
13 | Amplictil Injetavel AMP 1.000 | R$ 1,20 | R$ 1.200,00
14 | Atropina injetavel AMP 2.000 R$ 0,70 | R$ 1.400,00
15 | Betametasona+betametasona 5mg/ml+2mg/ml AMP 500 R$ 8,50 | R$ 4.250,00
16 | Bicarbonato de sédio injetavel AMP 500 R$ 1,70 | R$ 850,00
17 | Biperideno injetavel 2 mg AMP 500 R$ 2,00 | R$ 1.000,00
18 | Biperideno injetavel 5 mg AMP 1000 R$ 3,50 | R$ 3.500,00
19 | Buscopam composto injetavel AMP 10.000 | R$ 1,00 | R$ 10.000,00
20 | Bupivacaina 0,25% - solucéo injetavel AMP 500 R$ 150 | R$ 750,00
21 | Bupivacaina 0,5% - solucéo injetavel AMP 500 R$ 3,90 | R$ 1.950,00
22 | Cedilanide AMP 800 R$ 220 | R$ 1.760,00
23 | Cefalotina sédica injetavel 01g AMP 1.000 R$ 3,50 | R$ 3.500,00
24 | Cefotaxima sédica 500mg injetavel AMP 2.000 R$ 1,90 | R$ 3.800,00
25 | Ceftriaxona 01 mg injetavel AMP 5.000 | R$ 4,00 | R$ 20.000,00
26 | Ceftriaxona 500mg injetével AMP 3.000 | R$ 1,20 | R$ 3.600,00
27 | Ceftriaxona 250mg inhtavel AMP 5.000 | R$ 1,10 | R$ 5.500,00
28 | Cetoprofeno injetavel IM AMP 5.000 R$ 3,30 | R$ 16.500,00
29 | Cetropofeno li6filo IV AMP 800 R$ 570 | R$ 4.560,00
30 | Citrato de fentanila 2 ml injetavel AMP 300 R$ 090 | R$ 270,00
31 | Cimetidina injetavel 300 mg 2 ml AMP 3.000 | R$ 1,20 | R$ 3.600,00
32 | Cianocobalamina 1000 mcg/ml injetavel AMP 500 R$ 230 | R$ 1.150,00
33 | Cloridrato de cetamina 50mg/ml 10ml injetavel AMP 200 R$ 3550 | R$ 7.100,00
34 | Clorafenicol injetavel AMP 1.200 R$ 2,00 | R$ 2.400,00
35 | Cloreto de potassio AMP 300 R$ 050 | R$ 150,00
36 | Cloreto de SODIO AMP 300 R$ 0,50 | R$ 150,00
37 | Cloridato de petidina (dolossal) AMP 500 R$ 330 | R$ 1.650,00
38 | Cloridrato de Metoclopramida 10 mg AMP 8.000 R$ 0,60 | R$ 4.800,00
39 | Clorpromazina injetavel 25 mg 5 ml AMP 1.000 | R$ 320 | R$ 3.200,00
40 | Colirio anestésico (tetracaina) UNID 200 R$ 13,10 | R$ 2.620,00
41 | Complexo B injetavel 02 ml AMP 10.000 | R$ 1,40 | R$ 14.000,00
42 | Contracep AMP 200 R$ 890 | R$ 1.780,00
43 | Decanoato haloperidol 50mg/ml injetavel AMP 1000 | R$ 8,70 | R$ 8.700,00
44 | DESLANOZIDEO AMP 500 R$ 270 | R$ 1.350,00
45 | Despacilina 100 mg AMP 300 R$ 1,20 | R$ 360,00
46 | Dexacitoneurin AMP 1.000 R$ 230 | R$ 2.300,00
47 | DEXADOZE AMP 1200 R$ 1,30 | R$ 1.560,00
48 | Dexametasona 2 mg/ml 01 ml AMP 10.000 | R$ 1,40 | R$ 14.000,00
49 | Dexametasona 4 mg/ml 2,5 ml AMP 10.000 | R$ 1,30 | R$ 13.000,00
50 | Diazepan injetavel 10 mg 02 ml AMP 2.000 | R$ 2,60 | R$ 5.200,00
51 | Diazepan injetavel 5 mg AMP 2.000 | R$ 0,60 | R$ 1.200,00
52 | DICLOFENACO DE POTASICO AMP 3.000 R$ 0,40 | R$ 1.200,00
53 | Diclofenaco sodico 75 mg 3 ml AMP 10.000 | R$ 1,10 | R$ 11.000,00
54 | Dipirona injetavel 01 g 02 ml AMP 10.000 | R$ 1,20 | R$ 12.000,00
55 | Diprospan injetavel AMP 600 R$ 1,80 | R$ 1.080,00
56 | Dobutamina 12,5 mg/ml injetéavel AMP 200 R$ 780 | R$ 1.560,00
57 | Dopamina injetavel AMP 600 R$ 230 | R$ 1.380,00
58 | Dormonid Injetavel AMP 600 R$ 1,60 | R$ 960,00
59 | Dramin B6 IV AMP 300 R$ 150 | R$ 450,00
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60 | Dramin B6 IM AMP 1.000 | R$ 280 | R$ 2.800,00
61 | Efortil injetavel (etilifrina) AMP 1000 R$ 12,20 | R$ 12.200,00
62 | EPINEFRINA AMP 1.000 R$ 560 | R$ 5.600,00
63 | Etomidato 2mg injetavel AMP 100 R$ 3,30 | R$ 330,00
64 | Ergotrate injetavel (Metilergometrina) AMP 1.000 | R$ 280 | R$ 2.800,00
65 | Fenergan injetavel AMP 1.000 | R$ 3,00 | R$ 3.000,00
66 | Fenitoina sédica (hidantal) AMP 1000 R$ 3,60 | R$ 3.600,00
67 | Fenobarbital sédico 50 mg/ml 02 ml AMP 1.500 R$ 290 | R$ 4.350,00
68 | Fluoresceina colirio UNID 100 R$ 10,10 | R$ 1.010,00
69 | Furosemida injetavel AMP 2.500 | R$ 1,00 | R$ 2.500,00
70 | Flumazenil 0,1 mg/ml injetavel AMP 100 R$ 13,70 | R$ 1.370,00
71 | Ganciclovir 500mg injetavel AMP 500 R$ 490 | R$ 2.450,00
72 | Gentamicina injetavel 20 mg 01 ml AMP 1.000 R$ 0,40 | R$ 400,00
73 | Gentamicina injetavel 40 mg 01 ml AMP 3.000 | R$ 0,60 | R$ 1.800,00
74 | Gentamicina injetavel 80 mg 02 ml AMP 5.000 | R$ 1,00 | R$ 5.000,00
75 | Glicose hipertonica 25% 10 ml AMP 6.000 | R$ 0,50 | R$ 3.000,00
76 | Glicose hiperténica 50% 10 ml AMP 5.000 | R$ 050 | R$ 2.500,00
77 | Gluconato de célcio AMP 200 R$ 1,60 | R$ 320,00
78 | Haloperidol injetavel AMP 1000 R$ 1,10 | R$ 1.100,00
79 | Heparina s6dica injetavel AMP 1.000 R$ 8,20 | R$ 8.200,00
80 | HIDRALAZINA AMP 200 R$ 850 | R$ 1.700,00
81 | Hidrocortisona injetavel 100mg AMP 4.000 | R$ 4,00 | R$ 16.000,00
82 | Hidrocortisona injetavel 500mg AMP 4.000 | R$ 7,00 | R$ 28.000,00
83 | Hioscina 20mg/ml simples injetavel AMP 3.000 | R$ 1,80 | R$ 5.400,00
84 | Hioscina 5ml composta injetavel AMP 5.000 R$ 350 | R$ 17.500,00
85 | Insulina Humana NPH 100UI/MI injetavel AMP 1.000 | R$ 7,00 | R$ 7.000,00
86 | Insulina Humana Regular 100Ul/MI injetavel AMP 500 R$ 7,00 | R$ 3.500,00
87 | Lidocaina c/ vasoconstritor AMP 600 R$ 1,90 | R$ 1.140,00
88 | Lidocaina 2% s/ vasoconstritor 20 ml AMP 1.000 R$ 3,70 | R$ 3.700,00
89 | Lincomicina 300 mg AMP 200 R$ 1,80 | R$ 360,00
90 | Magnésio sulfato 10% injtavel AMP 500 R$ 0,80 | R$ 400,00
91 | Magnésio sulfato 50% injetéavel AMP 500 R$ 1,00 | R$ 500,00
92 | Medroxiprogesterona 150 mg/ml AMP 1000 R$ 10,30 | R$ 10.300,00
93 | Metronidazol AMP 500 R$ 440 | R$ 2.200,00
94 | Metoclopramida 5mg/ml injetavel AMP 1000 | R$ 0,60 | R$ 600,00
95 | Midazolan injetavel AMP 500 R$ 1,30 | R$ 650,00
96 | MORFINA AMP 1000 R$ 3,30 | R$ 3.300,00
97 | Naloxona 0,4 mg/ml injetavel AMP 300 R$ 6,60 | R$ 1.980,00
98 | NALSICALM AMP 1000 R$ 1,10 | R$ 1.100,00
99 | Nitroglicerina 50mg 10ml injetavel AMP 400 R$ 460 | R$ 1.840,00
100 | Noradrenalina 8mg 4ml injetavel AMP 499 R$ 3,00 | R$ 1.497,00
101 | Norepinefrina hmitartarato 2 mg/ml injetavel AMP 200 R$ 1,70 | R$ 340,00
102 | Norestisterona 50 / Estradiol 5 mg AMP 1000 R$ 10,50 | R$ 10.500,00
103 | Omeprazol injetavel AMP 1000 R$ 12,10 | R$ 12.100,00
104 | Oxitocina injetavel AMP 1.000 R$ 230 | R$ 2.300,00
105 | Oxacilina AMP 5.000 | R$ 6,00 | R$ 30.000,00
106 | Petidina 50mg/ml injetavel AMP 200 R$ 3,30 | R$ 660,00
107 | Penicilina g. benzatina 1.200.000UlI AMP 3.000 R$ 750 | R$ 22.500,00
108 | Penicilina g. benzatina 600.000UlI AMP 1.000 R$ 580 | R$ 5.800,00
109 | Penicilina g. procaina injetavel 400.000UlI AMP 1.000 | R$ 3,70 | R$ 3.700,00
110 | PENTOXICILINA AMP 300 R$ 1,60 | R$ 480,00
111 | Pralidoxima mesilato 200 mg injetavel AMP 100 R$ 10,00 | R$ 1.000,00
112 | Prilocaina + felipressina 3% + 0,03Ul/mL injetavel AMP 100 R$ 450 | R$ 450,00
113 | Prometazina 25mg/ml solucéo injetavel AMP 2.000 | R$ 1,10 | R$ 2.200,00
114 | Prostgmine injetavel AMP 420 R$ 1,90 | R$ 798,00
115 | Protamina 10mg/ml injetavel AMP 200 R$ 1,40 | R$ 280,00
116 | RANITIDINA AMP 5000 R$ 1,20 | R$ 6.000,00
117 | Salbutamol sulfato 0,5mg/ml injetavel AMP 500 R$ 0,80 | R$ 400,00
118 | Sulfato de magnésio AMP 100 R$ 0,60 | R$ 60,00
119 | Sulfametoxazol+trimetoprima (80mg+16mg)/ml AMP 1000 | R$ 1,10 | R$ 1.100,00
120 | TENOXICAN AMP 1000 R$ 8,80 | R$ 8.800,00
121 | TRAMADOL AMP 1000 R$ 1,30 | R$ 1.300,00
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122 | Transamin injetavel AMP 1.000 | R$ 3,80 | R$ 3.800,00
123 | Tropicamida 10mg/ml colirio AMP 200 R$ 280 | R$ 560,00
124 | Verapamil 2,5 mg/ml injetavel AMP 500 R$ 1,50 | R$ 750,00
125 | Vitamina C injetavel 01 g 05 ml AMP 8.000 | R$ 1,30 | R$ 10.400,00
126 | Vitamina K injetavel AMP 1000 R$ 1,90 | R$ 1.900,00
Valor Total do Lote | R$ 583.115,00
LOTE 09
Item Descricdo Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Flet enema 250 ml FR 400 R$ 1,50 | R$ 600,00
2 | Flet enema 500 ml FR 400 R$ 6,20 | R$ 2.480,00
3 | Soro fisiolégico 0,9% 100 ml FR 5.000 | R$ 2,70 | R$ 13.500,00
4 | Soro fisiolégico 0,9% 250 ml FR 4.000 | R$ 1,10 | R$ 4.400,00
5 | Soro fisiolégico 0,9% 500 ml FR 20.000 | R$ 3,60 | R$ 72.000,00
6 | Soro glico-fisiolégico 100 ml FR 1.000 | R$ 0,90 | R$ 900,00
7 | Soro glico-fisiolégico 250 ml FR 1.000 | R$ 1,00 | R$ 1.000,00
8 | Soro glico-fisiolégico 500 ml FR 20.000 | R$ 3,90 | R$ 78.000,00
9 | Soro glicosado 5% 100 mi FR 2.400 | R$ 270 | R$ 6.480,00
10 | Soro glicosado 5% 250 ml FR 2400 | R$ 3,20 | R$ 7.680,00
11 | Soro glicosado 5% 500 ml FR 20.000 | R$ 0,60 | R$ 12.000,00
12 | Soro monitol 20% 250 ml FR 3.000 | R$ 6,40 | R$ 19.200,00
13 | Soro ringer com lactato 500 ml FR 5.000 | R$ 3,80 | R$ 19.000,00
Valor Total do Lote | R$ 237.240,00
LOTE 10
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Imunoglobulina humana 300mg Anti-RHinjet. AMP 100 R$ 205,00 | R$ 20.500,00
Valor Total do Lote | R$ 20.500,00
LOTE 11
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Revelador para Raio X 19 Litros Galdo 30 R$ 269,00 R$ 8.070,00
2 | Fixador para Raio X 19 Litros Galao 30 R$ 24500| R$ 7.350,00
3 | Filme para Raio X 24 x 34 caixa com 100 Caixa 50 R$ 168,00 R$ 8.400,00
4 | Filme para Raio X 35 x 35 caixa com 100 Caixa 60 R$ 288,00] R$ 17.280,00
5 | Filme para Raio X 35 x 43 caixa com 100 Caixa 60 R$ 273,00 R$ 16.380,00
Valor Total do Lote | R$  57.480,00
LOTE 12
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Amaciante 20 litros BALDE 60 R$ 83,00 | R$ 4.980,00
2 | Cloro em pé 20 kg BALDE 42 R$ 136,00 | R$ 5.712,00
3 | Desinfetante hospitalar 05 litros GALAO 60 R$ 37,00 | R$  2.220,00
4 | Desinfetante lavanda 20 litros BALDE 38 R$ 104,00 | R$ 3.952,00
5 | Detergente neutro 05 litros GALAO 38 R$ 31,00 | R$ 1.178,00
6 | Glutaraldeido 28dd 05 litros GALAO 28 R$ 60,00 | R$ 1.680,00
7 | Hipoclorito 1% 5| — gal&io GALAO 100 R$ 14,00 | R$  1.400,00
8 | Neutralizante / acidulante 20 kg BALDE 36 R$ 155,00 | R$ 5.580,00
9 | Papel toalha creme 1000 folhas FARDO 280 R$ 8,00 | R$ 2.240,00
10 | Pasta umectante 20 kg BALDE 26 R$ 136,00 | R$ 3.536,00
11 | Sab&o em pé 20 kg SACO 42 R$ 145,00 | R$ 6.090,00
12 | Sabéo geléia 20 litros BALDE 60 R$ 141,00 | R$ 8.460,00
13 | Sabonete liquido 05 litros GALAO 60 R$ 25,00 | R$ 1.500,00
14 | Saco para lixo 100 litros (preto) 100 unid. FARDO 250 R$ 26,00 | R$ 6.500,00
15 | Saco para lixo 20 litros (preto) 100 unid. FARDO 75 R$ 7,00 | R$ 525,00
16 | Saco para lixo 40 litros (preto) 100 unid. FARDO 200 R$ 13,00 | R$ 2.600,00
17 | Saco para lixo 60 litros (preto) 100 unid. FARDO 200 R$ 15,00 | R$ 3.000,00
18 | Bota Branca P/ Limpeza PAR 50 R$ 45,00 | R$ 2.250,00
Valor Total do Lote | R$  63.403,00
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LOTE 13
Item Descricao Und. Quant. Valor Unit. Valor Total
1 | Afastador de bochechas UNID. 20 R$ 2530 | R$ 506,00
2 | Agulha gengival curta cx ¢/100unid. CAIXA 200 R$ 31,30 | R$ 6.260,00
3 | Agulha gengival longa cx ¢/100unid. CAIXA 100 R$ 32,30 | R$ 3.230,00
4 | Alavanca curva para a direita UNID. 20 R$ 2140 | R$ 428,00
5 | Alavanca curva para a direita infantil UNID. 20 R$ 1340 | R$ 268,00
6 | Alavanca curva para a esguerda UNID. 20 R$ 21,40 | R$ 428,00
7 | Alavanca curva para a esguerda infantil UNID. 20 R$ 13,40 | R$ 268,00
8 | Alavancareta UNID. 50 R$ 21,40 | R$ 1.070,00
9 | Alavanca reta infantil UNID. 20 R$ 15,30 | R$ 306,00
10 | Anestésico de citocaina CAIXA 200 R$ 51,90 | R$ 10.380,00
11 | Anestésico tépico 03un KIT 30 R$ 25,60 | R$ 768,00
12 | Bandejas 22x12x1,5 UNID. 75 R$ 57,60 | R$ 4.320,00
13 | Broca de haste longa para cirurgia n°. 702 KIT 20 R$ 12,40 | R$ 248,00
14 | Broca esférica para baixa rotagéo n°. 4 UNID 20 R$ 12,90 | R$ 258,00
15 | Broca esférica para baixa rotacéo n°. 5 UNID 20 R$ 12,90 | R$ 258,00
16 | Broca esférica para baixa rotacéo n°. 6 UNID. 20 R$ 12,90 | R$ 258,00
17 |Brocas diam. 1011 UNID. 40 R$ 1,80 | R$ 72,00
18 | Brocas diam. 1012 UNID. 60 R$ 1,80 | R$ 108,00
19 |Brocas diam. 1013 UNID. 40 R$ 1,80 | R$ 72,00
20 | Brocas diam. 1014 UNID. 60 R$ 1,80 | R$ 108,00
21 | Brocas diam. 1016 UNID. 60 R$ 1,80 | R$ 108,00
22 | Brocas diam. 1034 UNID. 40 R$ 1,80 | R$ 72,00
23 | Brocas diam. 1045 UNID. 40 R$ 1,80 | R$ 72,00
24 | Brocas diam. 3195f UNID. 40 R$ 1,80 | R$ 72,00
25 | Brocas diam. 3203 UNID. 20 R$ 1,80 | R$ 36,00
26 |Brocas Endo Z UNID. 60 R$ 46,50 | R$ 2.790,00
27 | Canetas de alta rotacdo UNID. 30 R$ 72750 | R$ 21.825,00
28 | Micromotor + Contra Angulo KIT. 30 R$ 1.722,90 | R$ 51.687,00
29 | Capsulas de amalgama 1 porcdo c¢/100unid. POTE 200 R$ 77,40 | R$ 15.480,00
30 | Condicionador acido esmalte 37%, cx x/03 tb KIT 100 R$ 590 | R$ 590,00
31 | Cunha de madeira CAIXA 10 R$ 15,90 | R$ 159,00
32 | Curetan®. 15-16 UNID. 10 R$ 8,40 | R$ 84,00
33 |Curetan°®. 17-18 UNID. 10 R$ 38,20 | R$ 382,00
34 | Escova de robsom UNID. 250 R$ 1,80 | R$ 450,00
35 | Espéatula de resina UNID. 60 R$ 4350 | R$ 2.610,00
36 | Espatula reta UNID. 75 R$ 8,00 | R$ 600,00
37 | Espelho bucal n°. 05 com cabo UNID. 100 R$ 440 | R$ 440,00
38 | Eugenol 20 ml FRASCO 30 R$ 15,80 | R$ 474,00
39 | Sonda exploradora UNID. 50 R$ 730 | R$ 365,00
40 | Fio de sutura 5-0 nylon cx c/24unid. CAIXA 100 R$ 36,00 | R$ 3.600,00
41 | Fio dental 500 metros UNID. 36 R$ 11,00 | R$ 396,00
42 | Flour gel 200 ml FRASCO 60 R$ 6,20 | R$ 372,00
43 | Formocresol FRASCO 10 R$ 10,20 | R$ 102,00
44 | Cimento Fosfato de zinco p6 e liquido CONJ. 20 R$ 32,40 | R$ 648,00
45 | Fotopolimerizador UNID. 6 R$ 892,00 | R$ 5.352,00
46 | Forceps 16 UNID. 40 R$ 62,50 | R$ 2.500,00
47 | Forceps 101 UNID. 40 R$ 13,20 | R$ 528,00
48 | Forceps 201 UNID. 40 R$ 62,50 | R$ 2.500,00
49 | Forceps 69 UNID. 40 R$ 62,50 | R$ 2.500,00
50 | Forceps 150 UNID. 40 R$ 62,50 | R$ 2.500,00
51 | Forceps 151 UNID. 40 R$ 62,50 | R$ 2.500,00
52 | Glutaraldeido gal&o com 5 litros GALAO 20 R$ 64,70 | R$ 1.294,00
53 | Gorro pacote ¢/100unid. PACOTE 40 R$ 9,40 | R$ 376,00
54 | Hemostop FRASCO 20 R$ 15,90 | R$ 318,00
55 | Hydro C completo KIT 30 R$ 2160 | R$ 648,00
56 | londmero pé e liguido (maxion) A3 CAIXA 30 R$ 38,90 | R$ 1.167,00
57 | IRM rest. Provis6ria p6 + liquido KIT 8 R$ 128,00 | R$ 1.024,00
58 | IRM rest. proviséria p6 + liquido KIT 8 R$ 128,00 | R$ 1.024,00
59 | Kit para acabamento e polimento de amalgama KIT 10 R$ 42,00 | R$ 420,00
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60 | Kit para acabamento e polimento de resina KIT 10 R$ 53,30 | R$ 533,00
61 | Lamina bisturi n®. 12 cx ¢/100unid. CAIXA 10 R$ 31,70 | R$ 317,00
62 | Lamina bisturi n°. 15 cx ¢/100unid. CAIXA 10 R$ 31,70 | R$ 317,00
63 | Lampada para refletor UNID. 40 R$ 87,40 | R$ 3.496,00
64 | Mascara com elastico cx ¢/50unid. CAIXA 100 R$ 8,70 | R$ 870,00
65 | Matriz de ago 5 mm UNID. 20 R$ 2,00 | R$ 40,00
66 | Matriz de ago 7 mm UNID. 20 R$ 2,70 | R$ 54,00
67 | Mepivacaina 2% CAIXA 100 R$ 90,60 | R$ 9.060,00
68 | Mepivacaina sem vaso CAIXA 20 R$ 90,40 | R$ 1.808,00
69 | Micro brush CAIXA 60 R$ 12,40 | R$ 744,00
70 | Moldeira para flour grande PACOTE 10 R$ 59,00 | R$ 590,00
71 | Moldeira para flour média PACOTE 10 R$ 59,00 | R$ 590,00
72 | Oleo lubrificante para caneta UNID. 20 R$ 5420 | R$ 1.084,00
73 | Pasta para polimento (resina e amalgama) UNID. 30 R$ 40,10 | RS 1.203,00
74 | Pasta profilatica 50 g TUBO 60 R$ 1450 | R$ 870,00
75 | Pedra pomes PACOTE 20 R$ 510 | R$ 102,00
76 | Pinca UNID. 30 R$ 8,70 | R$ 261,00
77 | Placa de vidro UNID. 40 R$ 11,70 | R$ 468,00
78 | Porta amalgama de plastico UNID. 30 R$ 8,70 | R$ 261,00
79 | Porta hidréxido de célcio UNID. 15 R$ 6,20 | R$ 93,00
80 | Prilocainatfelipressina 3% cx ¢/50unid. CAIXA 200 R$ 8,30 | R$ 1.660,00
81 | Pulposanliguido 20 ml FRASCO 50 R$ 18,70 | R$ 935,00
82 | Pulposan pé 50 g POTE 50 R$ 21,90 | R$ 1.095,00
83 | Resina fotopolimerizavel A1 Z250 TUBO 25 R$ 68,20 | R$ 1.705,00
84 | Resina fotopolimerizavel A2 Z250 TUBO 25 R$ 112,00 | R$ 2.800,00
85 | Resina fotopolimerizavel A3 Z250 TUBO 30 R$ 95,00 | R$  2.850,00
86 | Resina fotopolimerizavelA3,5 2250 TUBO 30 R$ 66,90 | R$  2.007,00
87 | Resina fotopolimerizavel B1 Z250 TUBO 25 R$ 68,20 | R$ 1.705,00
88 | Resina fotopolimerizavel B2 TUBO 20 R$ 95,00 | R$ 1.900,00
89 | Resina fotopolimerizavel C2 2250 TUBO 20 R$ 95,00 | R$ 1.900,00
90 | Rolinhos de algodéo UNID 1.000 | R$ 2,00 | R$ 2.000,00
91 | Selante fotopolimerizavel CAIXA 20 R$ 17,30 | R$ 346,00
92 | Sigle bonde (adesivo) KIT 20 R$ 140,00 | R$ 2.800,00
93 | Sugador descartavel pct c/40unid. PACOTE 500 R$ 490 | R$ 2.450,00
94 | Tira de poliestercx c¢/50unid. CAIXA 20 R$ 440 | R$ 88,00
95 | Tiras de lixa para amalgama CAIXA 20 R$ 9,80 | R$ 196,00
96 | Tiras de lixa para resina CAIXA 20 R$ 750 | R$ 150,00
97 | Tricresol FRASCO 10 R$ 10,50 | R$ 105,00
98 | Verniz forrador UNID. 75 R$ 15,00 | R$ 1.125,00

Valor Total do Lote

R$ 208.257,00

Valor Total Estimado: R$ 2.814.087,00 (dois milh&es oitocentos e quatorze mil e oitenta e sete reais).
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ANEXO Il
TERMO DE REFERENCIA
EDITAL PREGAO PRESENCIAL N° 025/2017

Objeto: Contratacdo de empresa para fornecimento parcelado
de material médico hospitalar, odontolégico e medicamentos,
para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s,
Postos de Saude e Hospital Municipal Walter Ledo Rocha, deste
Municipio, no exercicio de 2017.

LOTE 01
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or Ve
Unit. | Total
1 |AAS 100mg comprimido COMP 80.000
2 | AAS 500mg comprimido COMP 500
3 | Acetazolamida 250mg comprimido COMP 1.000
4 | Aciclovir 200mg comprimido COMP 1.000
5 | Aciclovir 50mg/g creme BIS 100
6 | Acido Félico 0,2mg/ml solucéo oral FR 100
7 | Acido Félico 5mg comprimido COMP 20.000
8 | Acido salicilico 5% (FN) pomada BIS 100
9 | Albendazol 400mg comprimido mastigavel COMP 5.000
10 | Albendazol 40mg/ml suspenséo oral FR 2.000
11 | Alcatr8o mineral 1% (FN) pomada BIS 100
12 | Alendronato de sédio 10mg comprimido COMP 500
13 | Alendronato de sédio 70mg comprimido COMP 5.000
14 | Alopurinol 100mg comprimido COMP 2.000
15 | Alopurinol 300mg comprimido COMP 2.000
16 | Amiodarona 200mg comprimido COMP 10.000
17 | Amitriptilina 25mg comprimido COMP 15.000
18 | Amitriptilina 75mg comprimido COMP 1.000
19 | Amoxicilina 500mg cépsula/comprimido UNID 10.000
20 | Amoxicilina 50mg/ml suspensé&o FR 1.000
21 | Amoxicilina+clavulanato de K 500mg/125mg comprimido COMP 5.000
22 | Amoxicilina+clavulanato de K 50mg/12,5mg/ml FR 1.000
23 | Anlodipino, besilato de 10mg comprimido COMP 20.000
24 | Anlodipino, besilato de, 5mg comprimido COMP 60.000
25 | Atenolol 100mg comprimido COMP 2.000
26 | Atenolol 50mg comprimido COMP 20.000
27 | Azitromicina 500mg comprimido COMP 1.000
28 | Azitromicina 40mg/ml pé p/ suspenséo oral FR 100
29 | Benzoilmetronidazol 40 mg/ml suspenséo FR 500
30 |Beclometasona 200mcg/dose, aerossol UNID 200
31 | Beclometasona 250mcg/dose, aerossol UNID 200
32 | Beclometasona 400mcg/dose, aerossol UNID 200
33 | Beclometasona 50mcg/dose, aerossol nasal UNID 200
34 | Benzilpenicilina 600.000U1l/ml FR 8.000
35 | Benzilpenicilina benzatina 1.200.000U1/ml AMP 8.000
36 | Benzilpenicilina potéssica 5.000.000 Ul AMP 3.000
Benzilpenicilina procaina + benzilpenicilina potéassica
37 300.000 Ul + 100.000 Ui - pé para suspenséo injetavel AMP 3.000
38 Betametasona acetato + bﬁta_m_etz%sona fosfato dissodico AMP 2 000
(3mg + 3mg)/ml - suspenséao injetavel
39 |Biperideno 2mg comprimido COMP 5.000
40 | Brometo de ipratropio 0,02 mg/dose, aerossol oral COMP 100
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41 | Brometo de ipratrépio 0,25 mg/ml, solucéo inalante FR 500
42 | Budesonida 32mcg aerossol nasal UNID 300
43 | Budesonida 50mcg aerossol nasal UNID 300
44 | Budesonida 64mcg aerossol nasal UNID 300
45 | Cabergolina 0,5mg comprimido COMP 500
46 | Captopril 25mg comprimido COMP 10.000
47 | Carbamazepina 200mg comprimido COMP 30.000
48 | Carbamazepina 20mg/ml susp. oral FR 500
49 | Carbamazepina 400mg comprimido COMP 1.000
50 Carbona;o de calcio + colecalciferol 500mg + 200 Ul COMP 2 000

comprimido
51 Carbonato dg Qélcio + Colecalciferol 500mg CaCO3 + COMP 10.000

400Ul comprimido

Carbonato de calcio +colecalciferol ou fosfato de célcio
52 trifasico + colecalciferol 600mg + 400 Ul comprimido COMP 1.000
53 | Carbonato de Calcio 1250mg (eq.500mg Ca2+)Cpr COMP 3.000
54 | Carbonato de Litio 300mg comprimido COMP 1.000
55 | Carvéo vegetal ativado, pé para uso oral UNID 200
56 | Carvedilol 12,5mg comprimido COMP 10.000
57 | Carvedilol 25mg comprimido COMP 5.000
58 | Carvedilol 3,125mg comprimido COMP 2.000
59 | Carvedilol 6,25mg comprimido COMP 2.000
60 | Cefalexina 500mg capsula/comprimido UNID 10.000
61 | Cefalexina 50mg/ml suspenséo oral FR 1.000
62 | Cetoconazol 2% xampu FR 100
63 | Ciprofloxacino clor. de, 250mg, comprimido COMP 5.000
64 | Ciprofloxacino clor. de, 500mg, comprimido COMP 8.000
65 | Claritromicina 250 mg, comprimido COMP 500
66 | Claritromicina 500 mg, comprimido COMP 500
67 | Claritromicina 50 mg/ml, suspensao FR 300
68 | Clindamicina 150mg capsula UNID 1.000
69 | Clindamicina 300 mg, capsula Uni 300
70 | Clomipramina 10mg comprimido Uni 300
71 | Clomipramina 25mg comprimido Uni 2.000
72 | Clonazepam 2,5mg/ml solucéo oral Frasco 100
73 | Cloranfenicol 250mg, cdpsula ou comprimido UNID 500
74 | Cloranfenicol palmitato 54,4 mg/ml, xarope FR 300
75 | Cloreto de Sédio 0,9% solucdo nasal FR 200
76 | Clorpromazina 100mg comprimido COMP 10.000
77 | Clorpromazina 25mg comprimido COMP 2.000
78 | Clorpromazina 40mg/ml solucéo oral FR 50
79 | Decanoato haloperidol 50mg/ml AMP 500
80 | Dexametasona 4mg comprimido COMP 4.000
81 |Dexametasona 0,1% colirio FR 100
82 | Dexametasona 0,1% creme Bis 1.000
83 | Dexametasona 0,1 mg/ml elixir FR 300
84 | Dexclorfeniramina 0,4mg/ml sol. oral ou xarope FR 2.000
85 | Dexclorfeniramina 2mg comprimido COMP 5.000
86 | Diazepam 10mg comprimido COMP 40.000
87 | Diazepam 5mg comprimido COMP 5.000
88 | Digoxina 0,25mg comprimido COMP 30.000
89 |Digoxina 0,05 mg/ml - elixir FR 200
90 | Dinitrato de isossorbida 5mg - comp sublingual COMP 1.000
91 |Dipirona sddica 500 mg, comprimido COMP 30.000
92 | Dipirona sédica 500 mg/ml, solucéo oral FR 4.000
93 | Doxazosina mesilato 2mg comprimido COMP 2.000
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94 | Doxazosina mesilato 4mg comprimido COMP 2.000
95 | Enalapril, maleato de 5 mg comprimido COMP 40.000
96 | Enalapril, maleato de 10mg comprimido COMP 40.000
97 | Enalapril, maleato de 20mg comprimido COMP 80.000
98 Enantato de norgtis_te_ropa + valerato de estradiol (50mg AMP 1.000
+ 5mg)/ml solucéo injetavel
99 | Eritromicina estolato 500 mg, comprimido COMP 500
100 | Eritromicina, estearato de, 50mg/ml susp. oral FR 100
101 | Eritromicina, estolato de 25mg/ml susp. oral FR 100
102 | Espiramicina 500mg comprimido COMP 2.000
103 | Espironolactona 100mg comprimido COMP 3.000
104 | Espironolactona 25mg comprimido COMP 30.000
105 | Estriol 1mg/g creme vaginal BIS 300
106 | Estrégenos conjugados 0,3mg comprimido COMP 1.000
107 | Estrégenos conjugados 0,625mg/g creme vaginal BIS 200
108 | Etinilestradiol+levonorgestrel 0,03+0,15mg comp. COMP 80.000
109 | Fenitoina sédica 100mg comprimido COMP 20.000
110 | Fenitoina s6dica 20 mg/ml, susp oral FR 5.000
111 | Fenobarbital 100mg comprimido COMP 60.000
112 | Fenobarbital 40mg/ml solucéo oral FR 500
113 | Finasterida 5mg comprimido COMP 1.000
114 | Fluconazol 100mg capsula UNID 500
115 | Fluconazol 10mg/ml pé para suspensao oral FR 200
116 | Fluconazol 150mg capsula Uni 3.000
117 | Fluoxetina 20mg capsula ou comprimido Uni 50.000
118 | Folinato de célcio (Acido folinico) 15mg comprimido COMP 500
119 | Furosemida 40mg comprimido COMP 40.000
120 Garra _do_ diabp (Harpagophytum procubens) UNID 300
comprimido/capsula
121 | Gentamicina, sulfato 5mg/ml, colirio FR 200
122 | Gentamicina, sulfato 5mg/ml,pomada oftalmica Bis 100
123 | Glibenclamida 5mg comprimido COMP 50.000
124 | Glicerol enema 120mg/ml FR 50
125 | Glicerol 72 mg supositorio Uni 50
126 | Glicazida 30 mg, comp de liberac&o controlada COMP 10.000
127 | Glicazida 60 mg, comp de liberac&o controlada COMP 10.000
128 | Glicazida 80mg comprimido COMP 1.000
129 | Haloperidol 1mg comprimido COMP 2.000
130 | Haloperidol 2mg/ml solucéo oral FR 200
131 | Haloperidol 5mg comprimido COMP 30.000
132 | Haloperidol 5mg/ml sol injetéavel AMP 3.000
133 | Hidralazina 50mg comprimido COMP 5.000
134 | Hidroclorotiazida 12,5mg comprimido COMP 3.000
135 | Hidroclorotiazida 25mg comprimido COMP 80.000
136 | Hidrocortisona 1% creme BIS 200
137 | Hidroxido de aluminio 230mg comprimido COMP 3.000
138 | Hidroxido de aluminio 300mg comprimido COMP 3.000
139 | Hidroxido de aluminio 61,5mg suspenséo oral FR 300
140 | Hidromelose 0,5 colirio FR 100
141 | Hipromelose 0,3% colirio FR 100
142 | Ibuprofeno 200mg comprimido COMP 5.000
143 | Ibuprofeno 300mg comprimido COMP 5.000
144 | Ibuprofeno 50mg/ml solucéo oral (gotas) FR 3.000
145 | Ibuprofeno 600mg comprimido COMP 50.000
146 |Isossorbida mononitrato 20mg, comprimido COMP 5.000
147 |Isossorbida, mononitrato de, 40mg comprimido COMP 5.000
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148 | Itraconazol 100mg capsula UNID 2.000
149 | Itraconazol 10mg/ml solucao oral FR 200
150 | Ivermectina 6mg comprimido COMP 2.000
151 | Lactulose 667mg/ml xarope FR 1.000
152 | Levodopatbenzerazida 100mg+25mg comp. COMP 1.000
153 | Levodopa+benserazida 200 mg+50mg comp COMP 1.000
154 | Levodopa+carbidopa 200mg + 50mg comp COMP 1.000
155 | Levodopa+carbidopa 250mg+25mg comprimido COMP 1.000
156 | Levonorgestrel 1,5mg comprimido COMP 100
157 | Levonorgestrel 0,75mg comprimido COMP 200
158 | Levotiroxina sédica 100mcg comprimido COMP 5.000
159 | Levotiroxina s@dica 25mcg comprimido COMP 10.000
160 | Levotiroxina s@dica 50mcg comprimido COMP 10.000
161 |Lidocaina, cloridrato de, 100mg/ml aerossol UNID 100
162 | Lidocaina, cloridrato de, 2% gel BIS 800
163 | Loratadina 10mg comprimido COMP 30.000
164 | Loratadina 1mg/ml xarope FR 1.000
165 | Losartana potassica 50mg comprimido COMP 80.000
166 | Magnésio sulfato 5 a 30g, p6 para solucéo oral FR 100
167 | Medroxiprogesterona acetato 10 mg comp COMP 500
168 _IVI_ed(oxiprogesterona acetato 50mg/ml suspenséo AMP 500
injetavel
169 _IVI_edfoxiprogesterona acetato 150mg/ml suspenséao AMP 3.000
injetavel
170 | Metformina, cloridrato de, 850mg comprimido COMP 80.000
171 | Metformina, cloridrato de, 500mg comprimido COMP 20.000
172 | Metildopa 250mg comprimido COMP 40.000
173 | Metoclopramida 4mg/ml solucéo oral FR 1.000
174 | Metoclopramida 10mg comprimido COMP 10.000
175 | Metoprolol, tartarato 100mg comprimido COMP 1.000
176 Metoprolol succinato 100 mg comp de liberagéo COMP 3.000

controlada

177 | Metoprolol succinato 25mg comp de liberacdo controlada COMP 3.000

178 | Metoprolol succinato 50mg comp de liberacdo controlada COMP 3.000

179 | Metronidazol 250mg comprimido COMP 20.000
180 | Metronidazol 400mg comprimido COMP 5.000
181 | Metronidazol 10% creme ou geléia vaginal BIS 2.000
182 | Miconazol nitrato 2% gel oral FR 500
183 | Miconazol nitrato 2% lo¢éo FR 500
184 | Miconazol nitrato 2% creme BIS 1.000
185 | Miconazol, nitrato 2% creme vaginal Bisn. 2.000
186 | Miconazol nitrato 2% po UNID 500
187 | Midazolam maleato 2mg/ml solucéo oral FR 500
188 | Misoprostol 200mcg comp vaginal COMP 300
189 | Misoprostol 25mcg comp vaginal COMP 300
190 | Nifedipino 10mg capsula ou comprimido UNID 2.000
191 | Nistatina 100.000Ul/ml suspenséo oral FR 500
192 | Nitrofurantoina 100mg cépsula UNID 2.000
193 | Nitrofurantoina 5mg/ml suspensao oral FR 200
194 | Noretisterona 0,35mg comprimido COMP 20.000
195 | Nortriptilina, clor. de, 10mg cépsula UNID 3.000
196 | Nortriptilina, clor. de 25mg cépsula UNID 10.000
197 | Nortriptilina, clor de 50mg cépsula UNID 5.000
198 | Nortriptilina, clor. de, 75mg cépsula UNID 1.000
199 | Oleo mineral 100ml| FR 300
200 | Omeprazol 10mg capsula UNID 5.000
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201 | Omeprazol 20mg capsula UM 100.000
202 | Oxamniquina 50 mg/ml suspenséao FR 300
203 | Ondansetrona 4mg comprimido COMP 1.000
204 | Ondansetrona 8mg comprimido COMP 1.000
205 | Paracetamol 200mg/ml solucéo oral FR 5.000
206 | Paracetamol 500mg comprimido COMP 80.000
207 | Pasta d'agua BIS 300
208 | Permetrina 1% locéo FR 100
209 | Permetrina 5% locéo FR 100
210 | Pilocarpina 2% colirio FR 100
211 | Perdxido de benzoila 2,5% (FN) gel BIS 100
212 | Perdxido de benzoila 5% (FN) gel BIS 100
213 | Piridoxina 40 mg comprimido COMP 1.000
214 | Pirimetamina 25mg comprimido COMP 1.000
215 | Podofilina 10 a 25% (FN) solucdo FR 100
216 Prednisolona fo_sfato sédico 1,3§ mg/ml (Equivalente a 1 FR 500
mg/ml de prednisolona) - Solucéo oral
217 Pre(_jnisolona, fosfato sédicq de, 4,02mg/ml sol. oral FR 1.000
equivalente a 3mg de prednisolona/ml
218 | Prednisona 20mg comprimido COMP 10.000
219 | Prednisona 5mg comprimido COMP 5.000
220 | Prometazina 25mg comprimido COMP 8.000
221 | Propafenona, clor. de, 150mg comprimido COMP 500
222 | Propafenona, clor. de, 300mg comprimido COMP 500
223 | Propiltiuracila 100mg comprimido COMP 500
224 | Propranolol 10mg comprimido COMP 1.000
225 | Propranolol 40mg comprimido COMP 30.000
226 | Ranitidina, cloridrato de, 150mg comprimido COMP 10.000
227 | Ranitidina cloridrato 15mg/ml xarope FR 500
228 | Retinol palmitato 150.000 Ul/ml solucéo oleosa UNID 1.000
229 | Risperidona 1mg comprimido COMP 10.000
230 | Risperidona 3mg comprimido COMP 10.000
231 | Sais p/ reidratacdo oral saché Env. 10.000
232 | Salbutamol, sulfato de, 100mcg/dose aerossol FR 300
233 | Salbutamol, sulfato de, 6mg/ml solucéo inalante FR 100
234 | Sinvastatina 10mg comprimido COMP 8.000
235 | Sinvastatina 20mg comprimido COMP 80.000
236 | Sinvastatina 40mg comprimido COMP 2.000
237 | Sulfadiazina 500mg comprimido COMP 5.000
238 | Sulfadiazina de prata 1% creme BIS 300
239 | Sulfametoxazol + trim. 400mg + 80mg comp COMP 15.000
240 | Sulfametoxazol + trim. 40mg+8mg/ml susp.oral FR 2.000
241 | Sulfato de zinco 4mg/ml xarope FR 500
242 | Sulfato de zinco 10 mg comp mastigavel COMP 2.000
243 | Sulfato ferroso 25mg/ml Fe++ sol oral gotas FR 5.000
244 | Sulfato ferroso 40mg/Fe++ comprimido COMP 60.000
245 | Sulfato ferroso 5mg/ml xarope FR 1.000
246 | Tetraciclina 1% pomada oftalmica BIS 50
247 | Teclozana 10mg/ml suspenséo oral FR 100
248 | Teclozana 500mg comprimido COMP 2.000
249 | Tiamina 300mg comprimido COMP 10.000
250 | Timolol maleato 2,5 mg/ml colirio FR 200
251 | Timolol maleato 5 mg/ml colirio FR 200
259 Valpfoato de sddio ou acido valpréico 250mg comprimido UNID 5 000
ou capsula
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253 Valpfoato de sddio ou acido valpréico 500mg comprimido UNID 20.000
ou capsula
254 Valproato de sdédio ou acido valpréico 50mg/ml solucéo ER 1.000
oral ou xarope

255 | Varfarina 1mg comprimido COMP 3.000

256 | Varfarina 5mg comprimido COMP 3.000

257 | Verapamil, cloridrato de,120mg comprimido COMP 2.000

258 | Verapamil, cloridrato de, 80mg comprimido COMP 2.000

Valor Total do Lote
LOTE 02
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or e
Unit. | Total

1 | Ambroxol xarope infantil FR 500
2 | Ambroxol xarope adulto FR 500
3 | Arcabose 50 mg COMP 1.000
4 | AMPICILINA 250MG FR 2000
5 | AMPICILINA 500MG COMP 5.000
6 | Amessulprida 200mg COMP 1.500
7 | Aminofilina 100 mg COMP. 5.000
8 |Alprazolam 0,5mg COMP 1.000
9 | Alprazolam 2mg COMP 1.000
10 | Acebrofilina Xarope Adulto FR 500
11 | Acebrofilina Xarope Infantil FR 500
12 | ACETILCISTEINA FR 500
13 | Adalat capsulas, frasco FR 500
14 | Atropina, sulfato 1% colirio FR 100
15 | Atorvastatina 20 mg COMP 1.000
16 | Azatioprina 50mg comprimido COMP 1.000
17 |Baclofeno 10 mg COMP 900
18 | Beclometasona 400mcg, cdpsula inalante FR 100
19 |Benzonidazol COMP 1.000
20 | Bisacodil 5mg dragea UNID 500
21 | Bupropiona, clor. de 150mg comprimido COMP 2.000
22 | Brometo de FENOTEROL FR 500
23 | Bromazepan 3mg COMP 3.000
24 | Captopril 50 mg COMP 5.000
25 | Cefadroxila 500mg cépsula Uni 5.000
26 | Cefadroxila 50mg/ml pé p/ suspenséo oral FR 500
27 | Cetoconazol 10 g pomada BIS 500
28 | Cetoconazol 200 mg COMP 5.000
29 | Cetoprofeno 50 mg COMP 5.000
30 | Cetotifeno Xarope FR 100
31 | Citalopram 20mg COMP 1000
32 | Ciclobenzaprina 10 mg COMP 1.000
33 | Cimetidina 200 mg COMP 5.000
34 | CINARIZINA 0,25 COMP 2.000
35 | CINARIZINA 0,75 COMP 2.000
36 | Cilostazol 100 mg COMP 350
37 | Ciclosporina 50mg capsula UNID 500
38 | Clomifeno, citrato 50mg comprimido COMP 500
39 | Clindamicina, fosfato 150mg/ml sol. injetavel AMP 1.000
40 | Clonazepan 0,5mg COMP 2.000
41 | Clonazepan 2mg COMP 2.000
42 | Cloridrato de sertralina 50mg COMP 5.000
43 | Clonidina 0,2mg comprimido COMP 2.000
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44 | Clobetasol 0,5mg/g pomada ou creme BIS 100
45 | Clobetasol 0,5mg/g solucéo capilar FR 100
46 | Clopidogrel, bissulfato 75mg comprimido COMP 1.000
47 | Coxazolam 1mg COMP 1.000
48 | Codeina, fosfato de 30mg comprimido COMP 2.000
49 | Clortalidona 12,5mg COMP 2000
50 |Colagenase pomada BIS 350
51 |Colirio anestésico FR 500
52 | Colirio Argirol FR 200
53 | Colirio Clorafenicol FR 200
54 | Colpotrofine creme vaginal 30 g BIS 20
55 | Complexo B COMP 2.000
56 | Complexo B solucéo oral FR 500
57 | Destilbenol 1mg COMP 2.000
58 | Diclofenaco 15mg/ml solucéo oral FR 1.000
59 | Diclofenaco 50mg comprimido COMP 5.000
60 | Dimeticona 75mg/ml solucéo oral FR 1.000
61 | Dimeticona 40mg FR 1.000
62 | Diltiazen, clor. 30mg comprimido COMP 2.000
63 | Diltiazen, clor. 60mg comprimido COMP 2.000
64 | Dimenidrinato 100mg comprimido COMP 2.000
65 | Dimenidrinato 2,5mg/ml solucéo oral FR 500
66 | Dipirona sédica gotas FR 1.000
67 | Dissulfiran 250 mg COMP 500
68 | Doxiciclina 100mg comprimido COMP 500
69 | Domperidona 1mg/ml FR 500
70 | Duloxetina 30mg COMP 1.000
71 | Droperidol 50mg comprimido COMP 500
72 | Droperidol 2,5mg/ml solucéo oral FR 10
73 | Escopolamina 10mg/ml solucéo oral FR 800
74 | Escopolamina, butilbrometo 10mg dragea UNID 10.000
75 | Escitalopram 10mg COMP 2.000
76 | Fenofibrato 200mg cépsula UNID 500
77 | Fenofibrato 67mg cépsula UNID 500
78 | Fenoximetilpenicilina 80.000UI/ml solucéo oral FR 500
79 | Fitomenadiona 10mg/ml sol. injetavel AMP 50
80 | Fumarato de quetiapina 200mg COMP 2.000
81 | Gabapentina 300mg COMP 1.000
82 | Gabapentina 600mg COMP 1.000
83 | Gynomax creme vaginal 35g BIS 20
84 Hidréxido de Alumipig 200mg-+hidréxido de magnésio COMP 3.000
200mg comp. mastigavel
85 Hidroxido de Aluminio 60mg/mli+hidréxido de magnésio FR 1.000
40mg susp. oral

86 | Hidroxicloroquina, sulfato 400mg comprimido COMP 500
87 | Hidroxocobalamina 1mg/ml sol. injetavel AMP 100
88 |Isoflavona de soja (Glycine max) comp./caps. UNID 500
89 |Imipramina 25mg COMP 2.000
90 |lodeto de potassio xp 100 ml FRASCO 200
91 |Lamotrigina 100mg COMP 3000
92 | Levofloxacino 500mg COMP 3000
93 | Lorazepam 2mg COMP 3000
94 | Mebendazol 100mg comprimido COMP 5.000
95 | Mebendazol 20mg/ml suspenséo oral FR 1.000
96 | MELOXICAN 7,5 COMP 500
97 | MELOXICAN 15MG COMP 1.000
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98 | Mirtazapina 30mg COMP 2.000
99 | Morfina 60mg capsula de liberacéo prolongada UNID 2.000
100 | Morfina 30mg comprimido COMP 1.000
101 | Morfina 10mg/ml solucéo oral FR 30
102 | Mikania glomerata (guaco) xarope FR 500
103 | Metotrexato 2,5mg comprimido COMP 5.000
104 | Mometasona, dipropionato 0,1% creme BIS 50
105 | N-butilescopolamina brometo COMP 5.000
106 | Nitrato de prata 1% colirio FR 30
107 | Neomicina BIS 2000
108 | Neomicina + bacitracina pom. BIS 2.000
109 | Nifedipina 20 mg COMP 2.000
110 | Nifedipina retard 20 mg COMP 5.000
111 |NIMESULIDA 100MG COMP 5.000
112 [NIMESULIDA GOTAS FR 300
113 | Nistatina creme vaginal 60 g BIS 300
114 | Nitrofurasona pomada 500 g POTE 50
115 | Oxcarbamazepina 300mg COMP 3.000
116 | Oxcarbamazepina 600mg COMP 3.000
117 | Oxibutinina 5mg COMP 2.000
118 | Olanzapina 10mg COMP 2.000
119 | Norfloxacino 400mg COMP 3000
120 | Paroxetina 10mg COMP 2000
121 | Paroxetina 30mg COMP 2000
122 | Permanganato de potassio 100mg p6 FR 10
123 | Permanganato de potassio 100mg comprimido Uni 500
124 | Pentoxiflina COMP 200
125 | PIROXICAN 20MG COMP 1.000
126 | POLIVITAMINA / POLIMINERAL FR 300
127 | Pravastatina 20mg COMP 3000
128 | Propiltiuracila 50mg comprimido Uni 500
129 | Pregabalina 150mg Uni 2.000
130 | Piridoxina 1mg/ml solucéo oral Frasco 300
131 | Piridoxina 10mg/ml solucéo oral Frasco 300
132 | Piridoxina 50mg comprimido Uni 500
133 | Risperidona 1mg/ml sol. oral Frasco 100
134 | Rifampicina 300mg capsula Uni 200
135 | Rifampicina 20mg/ml suspenséo oral Frasco 10
136 | Riforcina Spray FR 50
137 | SECNIDAZOL 900MG FR 100
138 | SECNIDAZOL 1000MG COMP 500
139 | Sulfassalazina 500mg comprimido Uni 1.000
140 | Succinato de desvenlafaxina monoidratado Uni 1.000
141 | Tansulosina 0,4mg COMP 3.000
142 | Tegretard 200 mg FR 250
143 | Tegretol 400 mg COMP 1.500
144 | Tiabendazol 5% creme BIS 100
145 | Tiabendazol 500mg COMP 1.000
146 | Tiabendazol susp 250mg/5ml FR 200
147 | Tiamina 10mg/ml solucéo oral Frasco 30
148 | Tropicamida 1% colirio Frasco 100
149 | Testosterona cipionato 100mg/ml sol. injetavel Uni 20
150 | Topiramato 25mg COMP 5.000
151 |Venlafaxina 75mg COMP 2.000
152 | Venlafaxina 100mg COMP 2.000
153 | Vitamina C COMP 1.000
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| 154 | vitamina C GOTAS | FR | 100 | |
Valor Total do Lote
LOTE 03
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or e
Unit. | Total
1 _Seringas com agulha acoplada para aplicagéo de Uni 30.000
insulina
2 | Glicosimetros Uni 200
3 | Lancetas para puncéo digital Uni 5.000
4 |Tiras reagentes de medida de glicemia capilar cx com 50 Uni 1.000
Valor Total do Lote
LOTE 04
Item Descricdo und. Quant. | Marca VaI_or el
Unit. | Total

1 | Agulhas descartaveis 13x4,5 CX C/ 100 200
2 | Agulhas descartaveis 25x07 CX C/ 100 120
3 | Agulhas descartaveis 25x08 CX C/ 100 200
4 | Agulhas descartaveis 30x07 CX C/ 100 300
5 | Agulhas descartaveis 30x08 CX C/ 100 450
6 | Agulhas descartaveis 20x0,55 CX C/ 100 200
7 | Agulhas descartaveis 40x12 CX C/ 100 200
8 | Cat Gut cromado n°. 0 com agulha CX C/ 24 10
9 | Cat Gut cromado n°. 1.0 com agulha CX C/ 24 20
10 | Cat Gut cromado n°. 2.0 com agulha CX C/ 24 20
11 | Cat Gut cromado n°. 3.0 com agulha CX C/ 24 20
12 | Cat Gut cromado n°. 4.0 com agulha CX C/ 24 10
13 | Cat Gut simples n°. 1.0 com agulha CXC/24 10
14 | Cat Gut simples n°. 2.0 com agulha CXC/24 20
15 | Cat Gut simples n°. 3.0 com agulha CXC/24 20
16 | Cat Gut simples n°. 4.0 com agulha CXC/24 10
17 |Fio de Nylon 1.0 com agulha CXC/24 12
18 |Fio de Nylon 2.0 com agulha CXC/24 30
19 |Fio de Nylon 3.0 com agulha CXC/24 40
20 | Fio de Nylon 4.0 com agulha CXC/24 30
21 |Fio de Nylon 5.0 com agulha CXC/ 25 24
22 |Gelcon®. 14 UNID. 1000
23 | Gelcon®. 16 UNID. 1000
24 | Gelcon®. 18 UNID. 2000
25 | Gelco n®. 20 UNID. 2200
26 | Gelco n®. 22 UNID. 3200
27 | Gelcon°. 24 UNID. 3200
28 |Scalp n°. 19 UNID. 2.000
29 |Scalp n°. 21 UNID. 8.000
30 |[Scalp n°. 23 UNID. 12.000
31 |[Scalp n°. 25 UNID. 12.000
32 |[Scalp n°. 27 UND 1.500
33 | Seda 3-0 com agulha CXCl24 24
34 | Seringa 01 ml com agulha UNID. 25.000
35 | Seringa 03 ml com agulha UNID. 10.000
36 | Seringa 03 ml sem agulha UNID. 10.000
37 | Seringa 05 ml com agulha UNID. 20.000
38 | Seringa 05 ml sem agulha UNID. 10.000
39 | Seringa 10 ml com agulha UNID. 10.000
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40 | Seringa 10 ml sem agulha UNID. 20.000

41 | Seringa 20 ml com agulha UNID. 20.000

Valor Total do Lote

LOTE 05
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or e
Unit. | Total
1 |Agua oxigenada LITRO 500
2 | Acido acético glacial sol. 5ml injetavel 1000 ml LITRO 500
3 | Alcool 70% 1000 m LITRO 1000
4 | Alcool absoluto 1000 ml LITRO 200
5 | Alcool gel 1000 ml LITRO 200
6 | Alcool iodado 1000 ml LITRO 200
7 | Algodéo hidrofilo 500g ROLO 200
8 | Algodao ortopédico 10 cm DZ 50
9 | Algodéo ortopédico 12 cm DZ 50
10 | Algodéo ortopédico 15 cm DZ 50
11 | Algodé&o ortopédico 20 cm DZ 100
12 | Almotolia 250 ml escura UNID. 100
13 | Aimotolia 250 ml transparente UNID. 100
14 | Aimotolia 500 ml escura FRASCO 100
15 | Almotolia 500 ml transparente FRASCO 100
16 | Atadura de crepom 10 cm PCT C/12 | 2000
17 | Atadura de crepom 12 cm PCT C/12 | 1500
18 | Atadura de crepom 15 cm PCT C/12 | 2000
19 | Atadura de crepom 20 cm PCT C/12 | 2000
20 | Atadura gessada 10 cm CX C/ 20 20
21 | Atadura gessada 12 cm CX C/ 20 10
22 | Atadura gessada 15 cm CX C/ 20 20
23 | Atadura gessada 20 cm CX C/ 20 20
24 | Campos operatdrios 45x45 PCT C/50 20
25 | Compressa de gaze 7,5x7,5 500un PCT C/ 500 | 3.000
26 | Esparadrapo 10x4,5 ROLO 1.200
27 | Eter sulfarico 1000 ml LITRO 60
28 | Fita adesiva hospitalar 16mmx50m UNID. 300
29 | Fita crepe para autoclave 19mmx30m UNID. 300
30 | Fita micropore 10 x 2,5 UNID. 200
31 |Formol 10% 1000 ml UNID 300
32 | Formol 40% 100 ml UNID 300
33 [ Malha tubular 15x15m UND 24
34 | Papel kraft bobina RL 20
35 | Pvpi degermante 1000 ml LITRO 240
36 | Pvpi tépico 1000 ml LITRO 240
37 | Solucgéo de lugol 2% 1000ml LITRO 399
38 | Tubo latex n°. 200 pacote 15 m PCT 10
39 | Tubo latex n°. 204 pacote 15 m PCT 10
40 | Vaselina liguida 1000 ml UNID 50
41 | Coletor de perfuro cortante 07 litros UNID 300
42 | Coletor de perfuro cortante 13 litros UNID 400
43 | Glicosimetros UNID 60
44 | Tiras p/glicosimetros caixa 2000
Valor Total do Lote
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LOTE 06
Item Descricédo Und. Quant. | Marca VaI_or Vel
Unit. | Total
1 |APARADEIRA PLASTICA UND 12
2 | Aparelho de pressao adulto comum UNID. 100
3 | Balanca portatil adulto UNID 60
4 | Bolsa Coletora de Urina Sistema Fechado UND 200
5 |BOLSA P/ COLOSTOMIA C/10 PCT 120
6 | Cénula de Guedel n°. 2 UNID. 20
7 | Cénula de Guedel n°. 3 UNID. 20
8 |Céanula de Guedel n°. 4 UNID. 20
9 |Cénula de Guedel n°. 5 UNID. 20
10 |Cénula de Guedel n°. 6 UNID. 20
11 | Cénula de Guedel n°. 7 UNID. 20
12 | Cateter nasal intravenoso n°. 22 UNID. 100
13 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 04 UNID. 120
14 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 06 UNID. 120
15 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 08 UNID. 120
16 | Cateter Nasal para oxigénio n°. 10 UNID. 120
17 | Cateter Nasal para oxigénio n°.12 UNID. 120
18 | Cateter Nasal para oxigénio n°.14 UNID. 120
19 |Cateter Nasal para oxigénio n°. 16 UNID. 120
20 | Cateter nasal tipo 6culos adulto UNID. 500
21 | Cateter nasal tipo 6culos pediatrico UNID. 250
22 | Coletor de fezes / urina universal UNID. 4.000
23 | Coletor de urina infantil feminino 100 ml UNID 300
24 | Coletor de urina infantil masculino 100 ml UNID 300
25 | Detector fetal (sonar) UNID 6
26 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 01 UNID. 10
27 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 02 UNID. 10
28 | DRENO DE PENROSE C/GAZE EST N° 03 UNID. 10
29 | Estetoscopio adulto comum UNID. 100
30 |Estetoscopio pinard fetal 14 cm plastico UNID 10
31 | Gel para ultrassom 5000 ml UNID 24
32 | Kit p/ nebulizacéo infantil KIT 60
33 | Kit para nebulizacdo adulto KIT 60
34 | Papagaio pléastico UNID 12
35 | Sonda aspiracéo tragueal n°. 04 UNID. 200
36 | Sonda aspiracéo tragueal n°. 06 UNID. 200
37 | Sonda aspiracéo tragueal n°. 08 UNID. 200
38 | Sonda aspiracéo tragueal n°. 10 UNID. 200
39 | Sonda aspiracéo tragueal n°. 12 UNID. 200
40 | Sonda aspiracéo traqueal n°. 14 UNID. 200
41 | Sonda aspiracéo traqueal n°. 16 UNID. 200
42 | Sonda aspiracao traqueal n°. 18 UNID. 200
43 | Sonda aspiracéo traqueal n°. 20 UNID. 200
44 | Sonda de Foley n®. 8/ 2 vias UNID. 150
45 | Sonda de Foley n° 12/ 2 vias UNID. 150
46 | Sonda de Foley n°. 14/ 2 vias UNID. 150
47 | Sonda de Foley n°. 16/ 2 vias UNID. 150
48 | Sonda de Foley n°. 18/ 2 vias UNID. 150
49 | Sonda de Foley n°. 20/ 2 vias UNID. 150
50 |Sonda de Foley n°. 22/ 2 vias UNID. 150
51 |Sonda Endotraqueal n°. 4,0 UNID. 30
52 | Sonda Endotraqueal n°. 4,5 UNID. 30
53 | Sonda Endotraqueal n°. 5,0 UNID. 30
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54 | Sonda Endotraqueal n°. 5,5 UNID. 30
55 | Sonda Endotraqueal n°. 6,0 UNID. 30
56 |Sonda Endotraqueal n°. 6,5 UNID. 30
57 | Sonda Endotraqueal n°. 7,0 UNID. 30
58 | Sonda Endotraqueal n°. 7,5 UNID. 30
59 | Sonda Endotraqueal n°. 8,0 UNID. 30
60 | Sonda Endotraqueal n°. 8,5 UNID. 30
61 | Sonda Endotraqueal S/B 2,5 UNID. 30
62 | Sonda Endotraqueal S/B 3,0 UNID. 30
63 | Sonda Endotraqueal S/B 3,5 UNID. 30
64 | Sonda Nasogastrica curta n°. 04 UNID. 200
65 | Sonda Nasogastrica curta n°. 06 UNID. 200
66 | Sonda Nasogastrica curta n°. 08 UNID. 200
67 | Sonda Nasogastrica curta n°. 10 UNID. 200
68 | Sonda Nasogastrica curta n°. 12 UNID. 200
69 | Sonda Nasogastrica curta n°. 14 UNID. 200
70 | Sonda Nasogastrica curta n°. 16 UNID. 200
71 | Sonda Nasogastrica curta n°. 18 UNID. 200
72 | Sonda Nasogastrica curta n°. 20 UNID. 200
73 | Sonda Nasogastrica curta n°. 22 UNID. 200
74 | Sonda Nasogastrica longa n°. 04 UNID. 200
75 | Sonda Nasogastrica longa n°. 06 UNID. 200
76 | Sonda Nasogastrica longa n°. 08 UNID. 200
77 | Sonda Nasogastrica longa n°. 10 UNID. 200
78 | Sonda Nasogastrica longa n°. 12 UNID. 200
79 | Sonda Nasogastrica longa n°. 14 UNID. 200
80 | Sonda Nasogastrica longa n°. 16 UNID. 200
81 | Sonda Nasogastrica longa n°. 18 UNID. 200
82 | Sonda Nasogastrica longa n°. 20 UNID. 200
83 | Sonda Nasogastrica longa n°. 22 UNID. 200
84 | Sonda Uretral n°. 04 UNID. 200
85 | Sonda Uretral n°. 06 UNID. 200
86 | Sonda Uretral n°. 08 UNID. 200
87 | Sonda Uretral n°. 10 UNID. 200
88 | Sonda Uretral n°. 12 UNID. 200
89 | Sonda Uretral n°. 14 UNID. 200
90 |Sonda Uretral n°. 16 UNID. 200
91 | Sonda nasoenteral n. 10 UNID 10
92 | Sonda nasoenteral n. 12 UNID 10
93 | Termdmetro clinico axilar de vidro UNID. 120
94 | Termbdmetro clinico com cabo extensor UNID. 30
95 | Termdmetro digital axilar clinico UNID. 100
96 | Umidificador para oxigénio UNID. 50
97 |Touca Desc. Sanfonada PCT 1000
Valor Total do Lote
LOTE 07
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or el
Unit. | Total
1 | Abaixador de lingua descartavel PACOTE 320
2 | Clamp Umbilical UNID 300
3 | Equipo macro gotas ¢/ injetor lateral UNID. 7.500
4 | Equipo micro gotas c/ injetor lateral UNID. 5.000
5 | Escova endocervical P%—OC/ 200
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6 |Espatula de Ayres 100un P(ll(')I'OC/ 200

7 | Especulo vaginal des P UNID. 6.000

8 | Especulo vaginal desc M UNID. 6.000

9 | Gorro com Elastico PACOTE 250

10 |La&mina para bisturi n° 11 100UN CX C/100 30

11 |La&mina para bisturi n° 12 100un CX C/100 30

12 |La&mina para bisturi n° 15 100un CX C/ 100 30

13 |La&mina para bisturi n° 21 100un CX C/ 100 30

14 |La&mina para bisturi n° 22 100un CX C/ 100 30

15 |Lamina para bisturi n° 24 100un CX C/ 100 30

16 |Lamina para microscopia fosca CX/ 50 1000

17 |Luva antiderrapante tamanho M PAR 100

18 |Luva antiderrapante tamanho P PAR 100

19 |Luva de latex estéril n® 7,0 PAR 2.000

20 | Luva de latex estéril n® 7,5 PAR 2.500

21 |Luva de latex estéril n° 8,0 PAR 1.000

22 | Luva de procedimento G 100un CX C/100 | 1500

23 | Luva de procedimento M 100un CX C/100 | 3.000

24 | Luva de procedimento P 100un CX C/100 | 2.500

25 | Luva de procedimento PP CX C/100 | 1.500

26 | Luva plastica para toque ginecol6gico P(lj(;I'OC/ 100

27 | Méascara N95 PCT C/50 200

28 | Méascara descartavel tripla ¢/ elastico PCT C/50 | 1000

29 | Preservativo masculino UNID 50.000

30 | Coletor Perfuro cortante 20It UNID. 500

Valor Total do Lote
LOTE 08
Item Descricédo Und. Quant. | Marca Val_or vl
Unit. | Total

1 | Adrenalina injetdvel 01 mi AMP 1000

2 | Aciclovir sddico 250 mg - p6 para solucéo injetavel AMP 1000

3 | Adenosina 6mg/ml injetavel AMP 1000

4 | Agua para injec&o 10 ml AMP 15.000

5 |Agua para injecéo 1000 ml AMP 500

6 |Agua destilada 10ml AMP 5000

7 | Agua destilada 500m| UNID 5000

8 | Agua destilada 5ml AMP 1000

9 | Aminofilina 240 mg injetadvel 10 ml AMP 2.000

10 | Amiodarona injetavel AMP 1.000

11 | Ampicilina 1 g injetavel AMP 5.000

12 | Ampicilina 500 mg injetavel AMP 4.000

13 | Amplictil Injetavel AMP 1.000

14 | Atropina injetavel AMP 2.000

15 | Betametasona+betametasona 5mg/ml+2mg/ml AMP 500

16 | Bicarbonato de sdédio injetavel AMP 500

17 | Biperideno injetdvel 2 mg AMP 500

18 | Biperideno injetdvel 5 mg AMP 1000

19 | Buscopam composto injetavel AMP 10.000

20 | Bupivacaina 0,25% - solucgéo injetavel AMP 500

21 | Bupivacaina 0,5% - solucéo injetavel AMP 500

22 | Cedilanide AMP 800

23 | Cefalotina sodica injetavel 01g AMP 1.000

24 | Cefotaxima sodica 500mg injetavel AMP 2.000
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25 | Ceftriaxona 01 mg injetavel AMP 5.000
26 | Ceftriaxona 500mg injetavel AMP 3.000
27 | Ceftriaxona 250mg inhtavel AMP 5.000
28 | Cetoprofeno injetavel IM AMP 5.000
29 | Cetropofeno lidfilo IV AMP 800
30 | Citrato de fentanila 2 ml injetavel AMP 300
31 | Cimetidina injetavel 300 mg 2 ml AMP 3.000
32 | Cianocobalamina 1000 mcg/ml injetavel AMP 500
33 | Cloridrato de cetamina 50mg/ml 10ml injetavel AMP 200
34 | Clorafenicol injetavel AMP 1.200
35 | Cloreto de potassio AMP 300
36 | Cloreto de SODIO AMP 300
37 | Cloridato de petidina (dolossal) AMP 500
38 | Cloridrato de Metoclopramida 10 mg AMP 8.000
39 |Clorpromazina injetavel 25 mg 5 ml AMP 1.000
40 | Colirio anestésico (tetracaina) UNID 200
41 | Complexo B injetavel 02 ml AMP 10.000
42 | Contracep AMP 200
43 | Decanoato haloperidol 50mg/ml injetavel AMP 1000
44 | DESLANOZIDEO AMP 500
45 | Despacilina 100 mg AMP 300
46 | Dexacitoneurin AMP 1.000
47 | DEXADOZE AMP 1200
48 | Dexametasona 2 mg/ml 01 ml AMP 10.000
49 | Dexametasona 4 mg/ml 2,5 ml AMP 10.000
50 | Diazepan injetavel 10 mg 02 ml AMP 2.000
51 | Diazepan injetavel 5 mg AMP 2.000
52 |DICLOFENACO DE POTASICO AMP 3.000
53 | Diclofenaco sédico 75 mg 3 ml AMP 10.000
54 | Dipirona injetavel 01 g 02 ml AMP 10.000
55 | Diprospan injetavel AMP 600
56 |Dobutamina 12,5 mg/ml injetavel AMP 200
57 | Dopamina injetavel AMP 600
58 | Dormonid Injetavel AMP 600
59 |[DraminB6 IV AMP 300
60 | Dramin B6 IM AMP 1.000
61 | Efortil injetavel (etilifrina) AMP 1000
62 | EPINEFRINA AMP 1.000
63 | Etomidato 2mg injetavel AMP 100
64 | Ergotrate injetavel (Metilergometrina) AMP 1.000
65 | Fenergan injetavel AMP 1.000
66 | Fenitoina sbdica (hidantal) AMP 1000
67 | Fenobarbital s6dico 50 mg/ml 02 ml AMP 1.500
68 | Fluoresceina colirio UNID 100
69 | Furosemida injetavel AMP 2.500
70 | Flumazenil 0,1 mg/ml injetavel AMP 100
71 | Ganciclovir 500mg injetavel AMP 500
72 | Gentamicina injetavel 20 mg 01 ml AMP 1.000
73 | Gentamicina injetavel 40 mg 01 ml AMP 3.000
74 | Gentamicina injetavel 80 mg 02 ml AMP 5.000
75 | Glicose hiperténica 25% 10 ml AMP 6.000
76 | Glicose hipertdnica 50% 10 ml AMP 5.000
77 | Gluconato de calcio AMP 200
78 | Haloperidol injetavel AMP 1000
79 | Heparina sédica injetavel AMP 1.000
80 |HIDRALAZINA AMP 200
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81 | Hidrocortisona injetavel 100mg AMP 4.000
82 | Hidrocortisona injetavel 500mg AMP 4.000
83 | Hioscina 20mg/ml simples injetavel AMP 3.000
84 | Hioscina 5ml composta injetavel AMP 5.000
85 |Insulina Humana NPH 100UI/MI injetavel AMP 1.000
86 |Insulina Humana Regular 100UI/MI injetavel AMP 500
87 |Lidocaina c/ vasoconstritor AMP 600
88 |Lidocaina 2% s/ vasoconstritor 20 ml AMP 1.000
89 | Lincomicina 300 mg AMP 200
90 | Magnésio sulfato 10% injtavel AMP 500
91 | Magnésio sulfato 50% injetavel AMP 500
92 | Medroxiprogesterona 150 mg/ml AMP 1000
93 | Metronidazol AMP 500
94 | Metoclopramida 5mg/ml injetavel AMP 1000
95 | Midazolan injetavel AMP 500
96 | MORFINA AMP 1000
97 | Naloxona 0,4 mg/ml injetavel AMP 300
98 |NALSICALM AMP 1000
99 | Nitroglicerina 50mg 10ml injetavel AMP 400
100 | Noradrenalina 8mg 4ml injetavel AMP 499
101 | Norepinefrina hmitartarato 2 mg/ml injetavel AMP 200
102 | Norestisterona 50 / Estradiol 5 mg AMP 1000
103 | Omeprazol injetavel AMP 1000
104 | Oxitocina injetavel AMP 1.000
105 | Oxacilina AMP 5.000
106 | Petidina 50mg/ml injetavel AMP 200
107 | Penicilina g. benzatina 1.200.000UlI AMP 3.000
108 | Penicilina g. benzatina 600.000UlI AMP 1.000
109 | Penicilina g. procaina injetavel 400.000UlI AMP 1.000
110 | PENTOXICILINA AMP 300
111 | Pralidoxima mesilato 200 mg injetavel AMP 100
112 | Prilocaina + felipressina 3% + 0,03Ul/mL injetavel AMP 100
113 | Prometazina 25mg/ml solucdo injetavel AMP 2.000
114 | Prostgmine injetavel AMP 420
115 | Protamina 10mg/ml injetavel AMP 200
116 | RANITIDINA AMP 5000
117 | Salbutamol sulfato 0,5mg/ml injetavel AMP 500
118 | Sulfato de magnésio AMP 100
119 | Sulfametoxazol+trimetoprima (80mg+16mg)/ml AMP 1000
120 | TENOXICAN AMP 1000
121 | TRAMADOL AMP 1000
122 | Transamin injetavel AMP 1.000
123 | Tropicamida 10mg/ml colirio AMP 200
124 | Verapamil 2,5 mg/ml injetavel AMP 500
125 | Vitamina C injetavel 01 g 05 ml AMP 8.000
126 | Vitamina K injetavel AMP 1000
Valor Total do Lote
LOTE 09
Item Descricéo Und. Quant. | Marca Val_or el
Unit. | Total
1 |Flet enema 250 ml FR 400
2 | Flet enema 500 ml FR 400
3 | Soro fisiolégico 0,9% 100 ml FR 5.000
4 | Soro fisiolégico 0,9% 250 ml FR 4.000
5 | Soro fisiolégico 0,9% 500 ml FR 20.000
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6 | Soro glico-fisiolégico 100 ml FR 1.000
7 | Soro glico-fisiolégico 250 ml FR 1.000
8 | Soro glico-fisioldgico 500 ml FR 20.000
9 | Soro glicosado 5% 100 mi FR 2.400
10 | Soro glicosado 5% 250 ml FR 2.400
11 | Soro glicosado 5% 500 mi FR 20.000
12 | Soro monitol 20% 250 ml FR 3.000
13 | Soro ringer com lactato 500 ml FR 5.000
Valor Total do Lote
LOTE 10
Item Descricao Und. Quant. | Marca Val_or e
Unit. | Total
1 |Imunoglobulina humana 300mg Anti-RHinjet. AMP 100
Valor Total do Lote
LOTE 11
Item Descricdo und. Quant. | Marca VaI_or el
Unit. | Total
1 |Revelador para Raio X 19 Litros Galdo 30
2 | Fixador para Raio X 19 Litros Galao 30
3 | Filme para Raio X 24 x 34 caixa com 100 Caixa 50
4 | Filme para Raio X 35 x 35 caixa com 100 Caixa 60
5 | Filme para Raio X 35 x 43 caixa com 100 Caixa 60
Valor Total do Lote
LOTE 12
Item Descricao Und. Quant. | Marca Val_or ke
Unit. | Total
1 | Amaciante 20 litros BALDE 60
2 | Cloro em p6 20 kg BALDE 42
3 | Desinfetante hospitalar 05 litros GALAO 60
4 | Desinfetante lavanda 20 litros BALDE 38
5 | Detergente neutro 05 litros GALAO 38
6 | Glutaraldeido 28dd 05 litros GALAO 28
7 | Hipoclorito 1% 5| — gal&io GALAO 100
8 | Neutralizante / acidulante 20 kg BALDE 36
9 | Papel toalha creme 1000 folhas FARDO 280
10 | Pasta umectante 20 kg BALDE 26
11 | Sabdo em pé 20 kg SACO 42
12 | Sab&o geléia 20 litros BALDE 60
13 | Sabonete liquido 05 litros GALAO 60
14 | Saco para lixo 100 litros (preto) 100 unid. FARDO 250
15 | Saco para lixo 20 litros (preto) 100 unid. FARDO 75
16 | Saco para lixo 40 litros (preto) 100 unid. FARDO 200
17 | Saco para lixo 60 litros (preto) 100 unid. FARDO 200
18 | Bota Branca P/ Limpeza PAR 50
Valor Total do Lote
LOTE 13
ltem Descricao Und. Quant. | Marca Valpr Vel
Unit. | Total
1 | Afastador de bochechas UNID. 20
2 | Agulha gengival curta cx ¢/100unid. CAIXA 200
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3 | Agulha gengival longa cx ¢/100unid. CAIXA 100
4 | Alavanca curva para a direita UNID. 20
5 | Alavanca curva para a direita infantil UNID. 20
6 | Alavanca curva para a esquerda UNID. 20
7 | Alavanca curva para a esquerda infantil UNID. 20
8 |Alavanca reta UNID. 50
9 | Alavanca reta infantil UNID. 20
10 | Anestésico de citocaina CAIXA 200
11 | Anestésico tépico 03un KIT 30
12 | Bandejas 22x12x1,5 UNID. 75
13 | Broca de haste longa para cirurgia n°. 702 KIT 20
14 | Broca esférica para baixa rotacdo n°. 4 UNID 20
15 |Broca esférica para baixa rotacdo n°. 5 UNID 20
16 | Broca esférica para baixa rotacdo n°. 6 UNID. 20
17 |Brocas diam. 1011 UNID. 40
18 |Brocas diam. 1012 UNID. 60
19 |Brocas diam. 1013 UNID. 40
20 |Brocas diam. 1014 UNID. 60
21 |Brocas diam. 1016 UNID. 60
22 | Brocas diam. 1034 UNID. 40
23 | Brocas diam. 1045 UNID. 40
24 | Brocas diam. 3195f UNID. 40
25 | Brocas diam. 3203 UNID. 20
26 |Brocas Endo Z UNID. 60
27 | Canetas de alta rotacdo UNID. 30
28 | Micromotor + Contra Angulo KIT. 30
29 | Capsulas de amalgama 1 porcao ¢/100unid. POTE 200
30 | Condicionador acido esmalte 37%, cx x/03 tb KIT 100
31 |Cunha de madeira CAIXA 10
32 |Cureta n®. 15-16 UNID. 10
33 |[Curetan®. 17-18 UNID. 10
34 | Escova de robsom UNID. 250
35 | Espatula de resina UNID. 60
36 | Espatula reta UNID. 75
37 | Espelho bucal n°. 05 com cabo UNID. 100
38 |Eugenol 20 ml FRASCO 30
39 | Sonda exploradora UNID. 50
40 | Fio de sutura 5-0 nylon cx c¢/24unid. CAIXA 100
41 | Fio dental 500 metros UNID. 36
42 | Flour gel 200 ml FRASCO 60
43 | Formocresol FRASCO 10
44 | Cimento Fosfato de zinco pd e liquido CONJ. 20
45 | Fotopolimerizador UNID. 6

46 | Forceps 16 UNID. 40
47 | Forceps 101 UNID. 40
48 | Forceps 201 UNID. 40
49 | Forceps 69 UNID. 40
50 |Forceps 150 UNID. 40
51 |Forceps 151 UNID. 40
52 | Glutaraldeido galdo com 5 litros GALAO 20
53 | Gorro pacote ¢/100unid. PACOTE 40
54 | Hemostop FRASCO 20
55 | Hydro C completo KIT 30
56 |londmero po e liquido (maxion) A3 CAIXA 30
57 |IRM rest. Proviséria pé + liquido KIT 8

58 |IRM rest. proviséria pé + liquido KIT 8
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59 | Kit para acabamento e polimento de amalgama KIT 10
60 | Kit para acabamento e polimento de resina KIT 10
61 | Lamina bisturi n® 12 cx ¢/100unid. CAIXA 10
62 | Lamina bisturi n®. 15 cx ¢/100unid. CAIXA 10
63 | Lampada para refletor UNID. 40
64 | Mascara com eldstico cx c/50unid. CAIXA 100
65 | Matriz de aco 5 mm UNID. 20
66 | Matriz de aco 7 mm UNID. 20
67 | Mepivacaina 2% CAIXA 100
68 | Mepivacaina sem vaso CAIXA 20
69 | Micro brush CAIXA 60
70 | Moldeira para flour grande PACOTE 10
71 | Moldeira para flour média PACOTE 10
72 | Oleo lubrificante para caneta UNID. 20
73 | Pasta para polimento (resina e amalgama) UNID. 30
74 | Pasta profilatica 50 g TUBO 60
75 | Pedra pomes PACOTE 20
76 |Pinca UNID. 30
77 | Placa de vidro UNID. 40
78 | Porta amalgama de plastico UNID. 30
79 | Porta hidréxido de célcio UNID. 15
80 | Prilocaina+felipressina 3% cx ¢/50unid. CAIXA 200
81 | Pulposanliquido 20 ml FRASCO 50
82 | Pulposan p6 50 g POTE 50
83 | Resina fotopolimerizavel A1 2250 TUBO 25
84 | Resina fotopolimerizavel A2 2250 TUBO 25
85 | Resina fotopolimerizavel A3 2250 TUBO 30
86 | Resina fotopolimerizavelA3,5 2250 TUBO 30
87 | Resina fotopolimerizavel B1 2250 TUBO 25
88 | Resina fotopolimerizavel B2 TUBO 20
89 | Resina fotopolimerizavel C2 Z250 TUBO 20
90 | Rolinhos de algodéo UNID 1.000
91 | Selante fotopolimerizavel CAIXA 20
92 | Sigle bonde (adesivo) KIT 20
93 | Sugador descartavel pct c/40unid. PACOTE 500
94 |Tira de poliestercx c/50unid. CAIXA 20
95 |Tiras de lixa para amalgama CAIXA 20
96 |Tiras de lixa para resina CAIXA 20
97 |Tricresol FRASCO 10
98 | Verniz forrador UNID. 75
Valor Total do Lote

Valor por Extenso de Cada Lote Cotado.
Valor Total da Proposta.

Obs.! - A vencedora devera entregar os produtos solicitados no local designado pela Secretaria
Municipal de Saude, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, apés o recebimento da ordem de
compra, conforme item 10.2 deste edital.

Razao Social:

Endereco:

Cidade: Estado: Telefone:
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CNPJ: INSC.EST: INSC.MUN.:
Esta proposta € valida por (Minimo 60 dias):
Data: / /

Carimbo do CNPJ

Assinatura do Sdcio Administrativo ou Empresario
Individual

PROCESSO ADMINISTRATIVO N°. 096/2017 — PREGAO PRESENCIAL Ne. 025/2017 PMSL/BA

Fornecimento de medicamentos para manutencgdo da saude publica no exercicio de 2017. ® PREFEITURA DE
W SEBASTIAQ '
Rua 02 de Maio, 453, Centro — Sebastido Laranjeiras — BA, MRAN]E'MS

Fone: (0XX77) 3668 2119 Fax: (0XX77) 3668 2243
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ANEXO 11l
MODELO DE CREDENCIAL
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(Usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)

CARTA DE CREDENCIAMENTO

Ao
Pregoeiro da Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - Bahia
Sebastido Laranjeiras - Bahia

Senhor Pregoeiro,

Pela presente, designamos o Senhor(a) , portador(a)
da Carteira de Identidade RG N°. - |, expedida pelo(a) , para nos
representar no processo licitatério relativo ao Pregdo Presencial N°. 025/2017, podendo o mesmo
formular lances verbais a proposta escrita apresentada, quando convocado, e, ainda, rubricar
documentos, renunciar o direito de recurso e apresentar impugnagao a recursos, assinar atas, recorrer
de decisbes administrativas, enfim, praticar todos os atos inerentes a referida licitagao.

Atenciosamente,
Carimbo do CNPJ

Local e Data

[ ]
RESPONSAVEL
CPF: RG:

| ]
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Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.

Rua Dois de Maio, 453, Centro, Sebastido Laranjeiras - BA.
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ANEXO IV
MODELO DE PROCURAGAO A SER UTILIZADA PELO REPRESENTANTE COMERCIAL
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

PROCURACAO:
OUTORGANTE:
(Nome completo), (nacionalidade), (estado civil),
(profissdo), portador da identidade n° e do CPF n°. , Residente
(endereco), (cidade), (Estado).
OUTORGADO:
(Nome completo), (nacionalidade), (estado civil),
(profisséo), portador da identidade n° e do CPF n°. , Residente
(endereco), (cidade), (Estado).
PODERES:

O Outorgante, acima qualificado, confere ao Outorgado, também qualificado acima, poderes para
representd-lo junto & Comissdo Permanente de Licitacdo da Prefeitura Municipal de Sebastido
Laranjeiras, com a finalidade de formular lances verbais a proposta escrita apresentada, quando
convocado, e, ainda, rubricar documentos, renunciar o direito de recurso e apresentar impugnacgéo a
recursos, assinar atas, recorrer de decisdes administrativas, enfim, praticar todos os atos inerentes ao
PREGAO PRESENCIAL Ne°. 025/2017.

Local / Data.

ASSINATURA DO RESPONSAVEL )
(FIRMA RECONHECIDA EM CARTORIO)
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Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.
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ANEXO V
MODELO DE DECLARAGCAO DE ATENDIMENTO AS CONDICOES DE HABILITAGCAO
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)
DECLARACAO DE ATENDIMENTO AS CONDICOES DE HABILITACAO

Ao

Pregoeiro da Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia.
Sebastido Laranjeiras / BA

Senhor Pregoeiro,

A (Razdo Social da empresa) , CNPJ No. , localizada a
DECLARA, para fins de participacdo na licitagdo Pregdo Presencial N°.
025/2017, promovida pela PREFEITURA MUNICIPAL DE SEBASTIAO LARANJEIRAS - BAHIA, e sob
as penas da lei, de que atende a todas as exigéncias de HABILITACAO contidas no referido Edital.

Local e Data )
Carimbo do CNPJ
, [ T
RESPONSAVEL
CPF: RG:
| |
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_ ANEXO VI _
MODELO DE DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

A
Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras - BA
Setor de Licitagéo

A Empresa (Razdo Social da empresa) , CNPJ No°. ,
localizada a DECLARA, declara sob as penas da lei, que até a presente data
inexistem fatos impeditivos para sua habilitacdo no Processo Administrativo n°. 096/2017, Pregdo
Presencial 025/2017, promovida pela PREFEITURA MUNICIPAL DE SEBASTIAO LARANJEIRAS -

BAHIA, e sob as penas da lei, ciente do teor e responsabilidade aplicada por esta e ainda ciente de
declarar ocorréncias posteriores.

Local e Data
Carimbo do CNPJ

RESPONSAVEL
CPF: RG:

PROCESSO ADMINISTRATIVO N°. 096/2017 — PREGAO PRESENCIAL Ne. 025/2017 PMSL/BA

Fornecimento de medicamentos para manutencgdo da saude publica no exercicio de 2017. ® PREFEITURA DE
SEBASTIAO '
Rua 02 de Maio, 453, Centro — Sebastido Laranjeiras — BA, h MRAN]E'RAS
Fone: (0XX77) 3668 2119 Fax: (OXX77) 3668 2243



Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.

Rua Dois de Maio, 453, Centro, Sebastido Laranjeiras - BA.
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ANEXO VII
MODELO DE DECLARACAO DE ENQUADRAMENTO NAS CONDICOES DE ME / EPP
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(Usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)

DECLARACAO

Para fins de tratamento diferenciado e favorecido de que cogita a Lei Complementar n°. 123/2006,
DECLARAMOS:

() Que ndo possuimos a condigdo de Microempresa, nem Empresa de Pequeno Porte.

() Que estamos enquadrados, na data designada para o inicio da sessao publica, na condicdo de
Microempresa e que ndo estamos incursos nas vedacgdes a que se reporta 84°. do art. 3°. da Lei
Complementar n°. 123/2006.

() Que estamos enquadrados, na data designada para o inicio da sessao publica, na condi¢éo de
Empresa de Pequeno Porte e que ndo estamos incursos nas vedacdes a que se reporta 84°. do
art. 3° da Lei Complementar n°. 123/2006.

Local e Data Carimbo do CNPJ

— ]
RESPONSAVEL
CPF: RG:

| |
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Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.

Rua Dois de Maio, 453, Centro, Sebastido Laranjeiras - BA.
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ANEXO VI
MODELO DE APRESENTACAO DE PROPOSTA COMERCIAL
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE SEBASTIAO LARANJEIRAS — BAHIA.

Prezados Senhores,

Atendendo a convocacao feita pelo Edital de Pregdo Presencial N°. 025/2017, estamos apresentando
contratacdo de empresa para fornecimento parcelado de material médico hospitalar,
odontoloégico e medicamentos, para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s,
Postos de Saude e Hospital Municipal Walter Ledo Rocha, deste Municipio, no exercicio de 2017,
referente aos lotes ___ para a Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia, objeto da licitagdo
em referéncia, declarando expressamente, que:

- recebemos todas as informagfes e documentos necessarios a elaboragéo da proposta;

- acompanha esta Proposta a Planilha de Pregos contendo a descrigdo, quantidade, valor unitério e
global do(s) lote(s), bem como total geral por extenso.

- concordamos, sem qualquer restricdo, com as condicbes de execucdo indicadas no Edital e seus
Anexos, comprometendo-nos a proceder a prestacdo dos servicos, objeto desta licitacao;

- 0 portador desta carta Senhor , R.G. , esta
devidamente habilitado a prestar todas as informacgfes e esclarecimentos requeridos sobre nossa
proposta e autorizado a assumir, em nome desta empresa, 0S compromissos e obrigagdes relacionados
com esta licitacao;

- a proposta tera prazo de validade de 60 (sessenta) dias corridos, a contar da data da sua entrega.

Local e data

Carimbo do CNPJ

[ o

(Nome, cargo e assinatura do responsavel
(Numero de identidade do declarante)
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Prefeitura Municipal de Sebastiao Laranjeiras.
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_ ANEXOIX
MODELO DE DECLARAGAO DE INCLUSAO DOS CUSTOS ADICIONAIS.
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(Usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)

DECLARACAO
A empresa , inscrito no CNPJ n°. ,
localizada a , DECLARA, para fins de atendimento aos preceitos
estabelecidos através do edital de PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017, que 0S precos ora
apresentados aos lotes , encontram-se inclusos todos os custos adicionais para a prestacado dos

servigos, tais como: mao de obra, frete, seguro, embalagem, taxas, impostos e demais encargos
incidentes, constituindo-se, portanto, na Gnica remuneragdo devida pela contratante para execugao
completa do contrato.

Local e Data.

Carimbo do CNPJ

RESPONSAVEL
CPF: RG:
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ANEXO X
MODELO DE DECLARACAO DE ATENDIMENTO ART. 27, INCISO V, LEI 8.666/93
EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017

(usar papel timbrado da empresa, incluido endereco e CNPJ)

DECLARACAO
A empresa , inscrito no CNPJ n°. ,
localizada a , por intermédio de seu representante legal, o(a) Sr(a).
, portador(a) da Carteira de Identidade RG n°. SSP/
e do CPF n°. , residente a , , , DECLARA,

para fins de atendimento ao disposto no Inciso V, art. 27, da Lei Federal n°. 8.666, de 21 de junho de
1993, “institui normas para licitagdes e contratos da Administragdo Publica”, acrescido pela Lei Federal
n°. 9.854, de 27 de outubro de 1999, “Altera dispositivos da Lei no 8.666, de 21 de junho de 1993,
gue regula o Art. 7, inciso XXXIII, da Constituicdo Federal, institui normas para licitacdes e contratos
da Administragdo Publica”, que ndo emprega menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, conforme se expressa abaixo (marcar com um “X”, conforme a realidade
da empresa)

() N&o emprega menor de dezesseis anos.

() Emprega menor a partir dos 14 (quatorze) anos, na condi¢éo de aprendiz.

Local e Data.

Carimbo do CNPJ

RESPONSAVEL
CPF: RG:
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Fundo Municipal de Saude de Sebastido Laranjeiras

Largo 7 de Abril, S/N — Centro — Sebastido Laranjeiras — Bahia
CEP.: 46.450-000 — CNP.J.: 10.839.453/0001-60

ANEXO Xl
CONTRATO ADMINISTRATIVO N°. 0__ /2017
PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017
PROCESSO ADMINISTRATIVO N°. 096/2017

CONTRATO QUE ENTRE SI, FAZEM O FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE SEBASTIAO LARANJEIRAS E
, NA FORMA ABAIXO:

Pelo presente CONTRATO, que fazem entre si, de um lado A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, através do
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SEBASTIAO LARANJEIRAS, ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO
MUNICIPAL, com sede em Sebastido Laranjeiras, Estado da Bahia, sito ao Largo 7 Abril, Sn, Centro, inscrito
no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do Ministério da Fazenda CNPJ/MF n°. 10.839.453/0001-60, doravante
designado simplesmente CONTRATANTE, neste ato representado pelo Secretario Municipal De Saudde, Sr.
Geraldo dos Santos Guimardaes, inscrito no CPF/MF n°. 008.339.355-26 e no RG SSP/BA n° 08.628.177-14,

residente e domiciliado nesta Cidade, e de outro lado, a empresa , da
cidade de , Cito na , n° _ inscrita no CNPJ n°. . . [/ - | neste ato
representado(a), pelo(a) seu(ua) proprietario(a)/sdcio(a) administrativo Sr.

portador(a) da cédula de identidade RG. n°. . . - SSP/ _, CPFn°e. _ . . - | residente e
domiciliado(a) na ., , ha cidade de - _ , doravante denominada apenas
CONTRATADA, firmam o presente contrato, decorrente da homologacgéo da I|C|ta(;ao na modalidade de Pregéao
Presencial N°. 025/2017, pelo Prefeito Municipalem __ / /| sujeitando-se os contratantes a Lei Federal N°.

8.666/93 (com suas modificagBes), bem como a 10.520/02, e as seguintes cldusulas contratuais abaixo descritas.
CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O objeto do presente instrumento é a contratacdo de empresa para fornecimento parcelado de material médico
hospitalar, odontolégico e medicamentos, para a Secretaria Municipal de Saude, destinado aos PSF’s, Postos de
Salde e Hospital Municipal Walter Ledo Rocha, deste Municipio, no exercicio de 2017, de acordo com as
especificagbes da proposta financeira apresentada para o Pregdo Presencial N°. 025/2017, bem como amostras
apresentadas do referido processo administrativo.

Paragrafo Unico — Da Entrega/Prestacdo: A empresa se compromete em entregar os produtos e/ou prestar os
servicos acima citado, ap6s a emissdo de autorizacdo pela Secretaria Municipal de Administracdo e Financas, em
conjunto com a Secretaria Municipal de Saude.

CLAUSULA SEGUNDA - DA ADJUDICACAO - Fica adjudicado o objeto acima descrito & empresa,
, ora contratada, em razdo de ter sido vencedora do lote supracitado, do
PREGAO PRESENCIAL N°. 025/2017, realizado no dia 20 de Abril de 2017, conforme parecer da Comisséo de
Licitacdo e homologacéo do Sr. Prefeito Municipal.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR - A CONTRATANTE pagara a CONTRATADA, o valor de R$:
( ), correspondente ao lote acima descrito,
de acordo com a necessidade e solicitagdo do poder executivo municipal.

CLAUSULA QUARTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA - As despesas decorrentes deste instrumento de
Contrato correrdo por conta da Lei Orcamentaria do Municipio de Sebastido Laranjeiras - Bahia, & conta da
seguinte programacao:

Orgé&o: 05 — Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgcamentaria: 05 — Secretaria Municipal de Salde

Projeto Atividade: 2538 — Gestéo das A¢Bes do FMS

Projeto Atividade: 2539 — Gestédo Das AgBes De Atencao Basica - PSF/ACS/NASF
Projeto Atividade: 2542 — Gestéo das A¢des da Assisténcia Odontologica — Salde Bucal
Projeto Atividade: 2543 — Gestéo das A¢Bes SUS

Projeto Atividade: 2544 — Gestdo das A¢bes da Farmacia Béasica

Projeto Atividade: 2545 — Gestédo das A¢des do Servico SAMU

Classificacdo Econdmica: 3390.30.00.00 — Material de Consumo

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO - O pagamento do valor contratado seréa efetuado, apés atendidas as
condi¢cdes estabelecidas pelo edital, mediante apresentacao de nota fiscal / fatura devidamente atestada pelo setor
competente.
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Paragrafo Unico: A prefeitura terd o prazo de até o 10° (décimo) dia Gtil do més subsequente para pagamento,
contados a partir da data final do periodo de adimplemento de cada parcela.

CLAUSULA SEXTA - DO PRAZO — O presente Contrato tera duracéo até 31 de Dezembro de 2017, com vigéncia
a partir da data de sua assinatura.

CLAUSULA SETIMA - DA INEXECUCAO DO CONTRATO - A CONTRATADA ficara sujeita, em caso de
inadimplemento de suas obrigacGes contratuais, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as penalidades
previstas no CAPITULO Il SECAQO V - DA INEXECUCAO E DA RESCISAO DO CONTRATO, da Lei 8.666/93.

CLAUSULA OITAVA - DA OBRIGACAO DA CONTRATADA - Constitui obrigacdes da CONTRATADA:
a) Entregar os produtos descritos na Clausula Primeira, de acordo com a proposta apresentada;

b) Responder pelos vicios ocultos dos produtos;

c) Receber o preco estipulado na Clausula Quinta.

d) Assumir todos os gastos e despesas que se fizerem necessarios para o adimplemento das obrigacdes
decorrentes deste contrato;

e) Nao transferir, total ou parcialmente, o objeto deste contrato;

f) Comunicar a Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras — Bahia, 0s eventuais casos fortuitos e de forga
maior, dentro do prazo de 2 (dois) dias Uteis apés a verificacdo do fato e apresentar os documentos para a
respectiva aprovacédo, em até 5 (cinco) dias consecutivos, a partir da data de sua ocorréncia, sob pena de néo
serem considerados;

CLAUSULA NONA - DA OBRIGA(;AO DA CONTRATANTE - Constitui obrigagcdes da CONTRATANTE:
A) Pagar as despesas inerentes ao Contrato no valor, condi¢des e situagcbes estipuladas na clausula quarta;
b) Receber os produtos descritos na Clausula Primeira.

§1°. E obrigagdo comum o cumprimento dos prazos avencados neste instrumento.

§2°. Fica assegurado ao CONTRATANTE o direito de requisitar corre¢cdes, sem qualquer 6nus, dos
produtos/servigos que ndo forem considerados satisfatorios a administragéo.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO:

Reconhecidos os direitos da Administragcéo, previstos nos Art’s. 77 a 80 da Lei Federal N°. 8.666/93, este Contrato
podera ser rescindido ainda:

| - pela inadimpléncia de uma das partes ao pactuado neste termo, de tal forma que nédo subsista condi¢cdes para a
continuidade do mesmo;

Il - pela superveniéncia de eventos que impegam ou tornem inconveniente o prosseguimento de sua execucao.

§ 1°. Mediante simples aviso extrajudicial, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, podera haver a rescisdo
unilateral deste instrumento, reduzida a termo no processo, precedida de autorizacdo escrita e fundamentada do
Prefeito Municipal, desde que haja conveniéncia administrativa e relevante interesse publico, na forma estabelecida
no Art. 79, 88 1° e 2° da Lei Federal N°. 8.666/93.

§ 2° Podera, também, ocorrer a rescisdo amigavel deste contrato, por acordo entre as partes, precedida de
autorizacdo escrita e fundamentada do Prefeito Municipal, desde que haja conveniéncia administrativa, na forma
estabelecida pelo Art. 79, inciso Il e § 1°, da Lei Federal N°. 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FISCALIZAGCAO - No transcurso da execucdo do contrato, cabera ao
CONTRATANTE, o direito de fiscalizar a fiel observancia das disposi¢cdes contratuais, promovendo a afericdo
gualitativa dos servicos realizados, sem prejuizo da fiscalizacdo exercida pela CONTRATADA.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA REVISAO DE PRECOS - De acordo com o Edital, combinado com os
preceitos do Art. 40, Inciso XI, da Lei Federal N°. 8.666/93, redacéo alterada pela lei 8.883/94, aplicaveis ao assunto
e da Lei Federal n° 10.520/02, que rege este certame. E tomando-se por parametro a variagdo dos indices oficiais
de correcdo de precos aplicados pela Unido, como IPCA — IBGE, IGPM, ou outro comprovadamente oficial e
aplicavel ao género.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS SANCOES CONTRATUAIS - De acordo com o previsto no Artigo 87, da
Lei Federal N°. 8.666/93, e no que couber com altera¢cBes introduzidas pela Lei Federal N°. 8.883/94 e 10.520/02,
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em caso de descumprimento de qualquer clausula ou condicdo ora estabelecida, o(a) contratado(a) ficara, apés o
exercicio do direito de defesa, sujeita as seguintes penalidades, mediante publicacdo divulgada no Mural da
Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras:

a) Adverténcia;

b) Suspensédo temporaria de participar de licitagdo e impedimento de contratar com a Prefeitura Municipal de
Sebastido Laranjeiras pelo prazo de até 02 (dois) anos;

c) Declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Prefeitura Municipal de Sebastido Laranjeiras,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja provada a sua reabilitacdo perante a
prépria autoridade que aplicou a penalidade que sera procedida sempre que o contratado ressarcir a Prefeitura
Municipal de Sebastido Laranjeiras pelos prejuizos resultantes e depois de decorrido o prazo da sancéo aplicada.

d) Multa nos seguintes percentuais:

Em caso de descumprimento por parte do(a) Contratado(a) de qualquer das clausulas ou condi¢des estabelecidas
no contrato, ser-lhe-a aplicada multa de 0,1% (um décimo por cento) ao dia sobre o valor total do contrato, limitada
esta a 20% (vinte por cento).

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RESCISAO - A rescisdo contratual efetuada nas formas previstas no
CAPITULO Il - SECAO V - da RESCISAO CONTRATUAL, da Lei n° 8.666/93 com as consequéncias nela
estabelecidas.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - Fica estabelecido que a CONTRATADA, nédo pode subcontratar, sublocar ou
terceirizar de qual forma que seja, o objeto deste contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DA EXECUCAO DO CONTRATO - Este Contrato devera ser executado fielmente
pelas partes, ficando ciente a CONTRATADA das estipulagfes contidas nos Art’s. 68 a 71 da Lei Federal n°.
8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SETIMA — Este Contrato regula-se pelas suas clausulas e pelos preceitos contidos na Lei
Federal n° 8.666/93 e suas alteracOes posteriores.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - Fica eleito o Foro da cidade de PALMAS DE MONTE ALTO - BA, para dirimir
quaisquer davidas oriundas do presente Contrato, renunciando as partes a qualquer outro por mais privilegiado que
seja.

E por estarem justos e contratados, assinam o presente Contrato em 02 (duas) vias de igual teor e forma, na
presenca de 02 (duas) testemunhas.

Sebastido Laranjeiras - Bahia, __ de de 2017.

Geraldo dos Santos Guimaraes
Secretario Municipal de Saude CONTRATADO
CONTRATANTE

TESTEMUNHA 01 TESTEMUNHA 02

CPF: CPF:
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