PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA
(COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO)

CAPA DE PROCESSO

PROCESSO

N.°001/2014
Licitacao modalidade: Adesao a Ata de Registro de Precos
Tipo: Vantajosidade

Objeto: Aquisicao de Medicamentos destinados a atender as
necessidades da Secretaria de Saide do Municipio..

PARTICIPANTE

LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.831.701/0001-26

VENCEDOR/(S)

LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.831.701/0001-26

INFORMACOES COMPLEMENTARES
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TERMO DE ABERTURA

Ao Décimo Terceiro (13) dia do Més de Janeiro de 2014, o presidente da CPL do
Municipio de Juarez Tavora, instituido pela Portaria N° 126/2013 de 03 de Setembro de
2013, ABRE o presente Certame Licitatério identificado como Adesdo N° 001/2014,
sendo esta pdgina, a primeira, a qual serd numerada e rubricada por mim, bem como as
demais paginas em ordem crescente e seqtiencial, excluindo-se apenas os envelopes de
Documentacao e Propostas, os quais ndo serdao contados como paginas.

Juarez Tavora - PB, 13/01/2014

RAFF DE MELO PORTO
- PRESIDENTE DA CPL -

Rua José Mendonga de Aratijo, N 171 - Centro Juarez Tavora -PB
CEP - 58387-000 CNPJ - 08.919.490/0001-36
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Exmo. Sra. Prefeita
MARIA ANA FARIAS DOS SANTOS
JUAREZ TAVORA- PB,

JUAREZ TAVORA, 13 de Janeiro de 2014.

Sirvo-me do presente para encaminhar minha solicitacdo, no
sentido de AUTORIZAR ou NAO a adesio a ata de registro de precos,
para Aquisicao de Medicamentos destinados a atender as necessidades
da Secretaria de Saude do Municipio, no valor de R$ 422.370,80
(Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e setenta reais e oitenta
centavos), nos termos do pregao presencial n.° 034/2013/FMS, ATA de
Registro de Pregos n° 034.003/FMS/CSL e Processo n° 057/2013/FMS,
através da Prefeitura Municipal de Monteiro-PB.

Sendo s6 para o momento, despeco-me com cordiais e renovadas
saudacoes.

Atenciosamente,

Secretaria de Saude
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ESTADO DA PARAIBA "
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA REQUISICAO DE BENS E SERVIGOS
| MATERIAL E/OU EQUIPAMENTO (S) | - NUMERO PMJT/PB DATA 1310112014
| EXECUGAO DE SERVICOS E/OU OBRAS | |:| ADESAO 001/2014
SOLICITANTE ]
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA
SETOR REQUISITANTE i
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DESTINO: i
UNIDADES DE SAUDE
ENDERECO i
JUAREZ TAVORA-PB
UNID ORCAMENTARIA PROJETOJ/ATIVIDADE/ FUNCAO/PROGRAMA
0214 - SECRETARIA DE|10.122.2010.2015 — Manutengao das atividades da secretaria municipal de satde
SAUDE 10.301.1006.2016 — Desenvolver as atividades do Pab Fixo
10.301.1006.2017 — Manutengéo e Desenvolvimento das atividades do Prog. Saude
da Familia
10.301.1006.2018 - Manutencg&o e Desenvolvimento das atividades do Prog Agentes
Com. De Saude — PACs
10.301.1006.2019 — Manutengéo das Atividades do Programa Saude Bucal
10.301.1006.2020 - Manutencéo e Desenvolvimento das atividades da Farmacia
Basica.
10.301.1006.2021 - Manutencéo e Desenvolvimento das atividades do Programa de
Alta e Média Complexidade — MAC
NAT. DISPESA ATIVIDADE VALOR ESTIMADO
3.3.90.30.00 Material de Consumo R$ 422.370,80
VALOR
" VALOR | QUANTIDADE
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE A TOTAL
UNITARIO ADERIDA ADERIDO
1-002 | Acido Fdlico 5 mg (comprimido) HIPOLABOR Unid 0,05 8.000 400,00
1-003 | AAS 100 MG (Comprimido) SOBRAL Unid. 0,03 12.000 360,00
1-007 | Aciclovir 200 MG (comprimido) PRATI DONADUZZI Unid 0,25 3.000 750,00
Albendazol 400 MG (Comprimido PRATI DONADUZZI | Unid. 0,79 200 158,00
1-009 | mastigavel)
Alendronato Sédico 10mg .
1-010 | (comprimido) ELOFAR Unid 0,35 5.000 1.750,00
Alendronato Sédico 70mg ELOFAR Unid 1,35 5.000 6.750,00
1-011 (comprimido)
Ambroxol Adulto 100 ml - 30 MG /ml | pp AT poNADUZZI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-014 | (Xarope)
Ambroxol Pediatrico 100 ml - 15 MG / .
1-015 | ml (Xarope) PRATI DONADUZZI Unid. 2,93 1.300 3.809,00
Amoxicilina + clauvulonato de _ ;
1-018 | potassio comp 500 MG / 125 ml EMS-G Unid. 2,90 50 145,00
Amoxicilina + clauvulonato de ;
1-019 | potassio susp oral 50 MG/ 12,5ml EMS Unid. 24,00 50 1-200,00
1-020 | Amoxicilina 250 MG (suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 3,00 1.500 4.500,00
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1-022 | Amoxilina capsula 500 MG PRATI DONADUZZI Unid 0,17 30.000 5.100,00
1-023 | Ampicilina 250 MG (suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 4,40 1.700 7.480,00
1-029 | Azitromicina COMPRIMIDO 500 MG | PRATI DONADUZZI Unid. 0,96 8.000 7.680,00
Azitromocina P6 p/ Suspenséo Oral .
1030 | 40mg/ml Fr. 600mg PRATI DONADUZZI Unid. 5,85 1.200 7.020,00
Benzﬂper’ucmna Benzatina 1.200.000 NOVAFARMA Unid. 1,90 250 475,00
1-035 | Ul - Injetavel
Brometo de lpratropio 0,25MG/mi HIPOLABOR Unid. 2,09 100 209,00
1-040 | solucgdo inalatéria Fr20ml
1-044 | Captopril 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,04 150.000 6.000,00
Caverdilol 12,5 MG (comprimido) cx .
1-047 | com 30 comp EMS-G Unid. 11,85 100 1.185,00
Caverdilol 6,25MG (comprimido)cx EMS-G Unid. 19,90 100 1.990,00
1-048 com 30 comp
Cefalexina 50 ml/ml, Pé p/ Suspenséo .
1-050 | OralFR 60ml HIPOLABOR Unid. 6,50 1.200 7.800,00
1-051 | Cefalexina 500 MG (CAPS) CELLOFARMA Unid. 0,38 25.000 9.500,00
1-061 Colirio Anestésico ALCON Unid. 7,00 20 140,00
1-062 | Colirio Maxitrol ALCON Unid. 13,40 20 268,00
1-063 | Complexo B - 100 ml (Suspenséao) NATULAB Unid. 3,95 1.200 4.740,00
1-066 | Dexamatasona 10 g - 0,1% (Creme) TEUTO BIS 1,40 1.500 2.100,00
Dexamatasona 100 ml- 0,1 MG /ml | pp a1 ponADUZZI | Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-067 | (Elixir)
Dexclorfeniramina,maleato de 100 ml | pRAT| DONADUZZI | Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-071 |- 0,2MG/5ml (Suspens&o) ' '
Diclofenaco Sédico - 75 MG - .
1073 | Injetavel HIPOLABOR Unid. 1,90 1.500 2.850,00
1-075 | Dimeticona (Gotas) TEUTO Unid. 1,50 1.200 1.800,00
1-076 | Dipirona 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,13 10.000 1.300,00
1-078 | Enalapril - comprimido de 10 MG GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
1-079 | Enalapril - comprimido de 20 MG GEOLAB Unid. 0,11 20.000 2.200,00
1-080 | Enalapril - comprimido de 5 GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
Enantato de Norestisterona+valerato
de estradiol solugéo injetavel EUROFARMA - G Unid. 11,40 300 3.420,00
1-081 50mg+5mg
Eritromicina, Estearato de Suspensao .
1-084 | oral 50MG/MIL. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 1.000 7.900,00
Eritromicina, estearato de, S00MG | praTi ponADUZZI | Unid. 0,90 15.000 13.500,00
1-085 | (Comprimido).
1-088 | Espironolactona 50 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,41 5.000 2.050,00
1-089 | Estriol creme vaginal 1 MG/g N.QUIMICA Unid. 17,95 50 897,50
Estrogenos Conjugados 0,625 MG .
1-090 | (Comprimido) SANVAL Unid. 0,65 5.000 3.250,00
Estrogenos Conjugados creme .
1091 | vaginal 0,625 MGlg SANVAL Unid. 31,20 80 2.496,00
1-092 | Fluconazol comprimido 150 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,44 300 132,00
1-096 | Gentamicina 80 MG - Injetavel NOVAFARMA Unid. 1,65 100 165,00
Gentamicina, Sulfato de Smg/g ALLERGAN Unid. 8,90 100 890,00
1-097 | (pomada ofamica)
Gentamicina, Sulfato de 5mg/ml .
1-098 | (colirio) ALLERGAN Unid. 5,30 100 530,00
1-104 | Glicose 50% - Injetavel ISOFARMA Unid. 0,40 1.000 400,00
Hidroclorotiazida 25 MG PRATI DONADUZZI | Unid. 0,05 120.000 6.000,00
1-105 | (Comprimido)
1-107 | Hidréxido de Aluminio 100 ml - 0,62 g MARIOL Unid. 2,55 1.500 3.825,00
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/ 10 ml (Suspenséo)
1-110 | Ibuprofeno 300 MG (Comprimido) VITAPAN Unid. 0,15 35.000 5.250,00
1-112 | Ibuprofeno suspenséo oral 100 ML GERMED Unid. 7,60 1.200 9.120,00
1-113 | Insulina Lantus(refil) SANOFI-AVENTIS Unid. 108,50 30 3.255,00
1-114 Insulina Novorapid Refil NOVO NORDISK Unid. 42,95 50 2.147,50
Isossorbida, mononitrato de - .
1-118 | comprimido 40 MG SIGMA Unid. 0,54 6.000 3.240,00
Levodopa + Benzerazida 100+25 .
1-122 | (Comp.) ROCHE Unid. 1,70 5.000 8.500,00
Levodopa + Benzerazida 200/50mcg .
1-123 | (Comp.) ROCHE Unid. 2,32 6.000 13.920,00
1-130 | Loratadina xarope 1 MG\MI PRATI DONADUZZI Unid. 3,76 600 2.256,00
1-132 | Massageol 15 G NEO QUIMICA Unid. 6,10 100 610,00
1-140 | Metformina 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,15 22.000 3.300,00
1-141 | Metformina 850 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,14 25.000 3.500,00
1-144 | Metoclopramida 10 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,10 20.000 2.000,00
Metronidazol 100 MG - 40 MG / ml .
1-146 | (Suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 3,11 600 1.866,00
Miconazol creme vaginal 2% .
1-150 | (Nistatina 25.000Ul/g) PRATI DONADUZZI Unid. 10,70 500 5.350,00
Neorino 20 ml (Sol. Fisiol6ég. Nasal) .
1-152 | 900 MG. HIPOLABOR Unid. 1,57 400 628,00
Nistatina 30 ml -100.000 UI/ML .
1-154 | (Suspens&o) NATULAB Unid. 3,19 900 2.871,00
ss | asStisteronasuspensao oral 035 | g0 AB SANUS Unid. 0,24 3.000 720,00
1-164 | Omeprazol capsula 20 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 25.000 3.000,00
otolone 5 mi (Sol. Otolégicas Gotas NEO QUIMICA Unid. 4,88 600 2.928,00
1-165 | ouvidonal .
Palmitato de Retinol solugao oleosa .
1-166 | 150.000Ul/ml BAYER Unid. 6,75 40 270,00
1-168 | Paracetamol solugdo oral 200MG/MI TEUTO Unid. 1,18 1.800 2.124,00
1-170 | Permetrina logdo 1% MULTILAB Unid. 3,99 60 239,40
1-171 | Polivitaminas 100 ml (Suspensao) QUIMIFAR Unid. 5,00 1.200 6.000,00
Prednisolona, fosfato sodico de .
14172 | soluco oral 1,34 MG/MI. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 800 6.320,00
1-174 | Prednizona 5 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 15.000 1.800,00
1-176 | Propranolol 10 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,22 15.000 3.300,00
1-178 | Protetor Solar - fator 30 MOPH Unid. 18,00 250 4.500,00
Sais de Reidratagdo Oral 27,9 g .
1-180 | (Envelope) PRATI DONADUZZI Unid. 0,98 1.200 1.176,00
1-184 | Sinvastatina 10mg SANVAL Unid. 0,12 3.000 360,00
1-185 | Sinvastatina 20mg SANVAL Unid. 0,18 20.000 3.600,00
Sulfadiazina de prata pasta 1% .
1187 | (pote 500mg) PRATI DONADUZZI Unid. 34,90 15 523,50
Sulfametaxazol + Trimetroprima 400 | pRAT| DONADUZZI | Unid. 0,15 20.000 3.000,00
1-189 | MG + 80 MG (comprimido)
Sulfato de Salbutamol solugéo
inalante 6 MG/ml (equivalente a 5 MG | GLAXOSMITHKLINE Unid. 13,45 100 1.345,00
1-191 | de sal-butamol/ml).
1-194 | Sulfato Ferroso comprimido PRATI DONADUZZI Unid 0,08 50.000 4.000,00
Terbutalina solugéo injetavel 0,5 .
1-195 | MG/ml HIPOLABOR Unid. 4,10 100 410,00
1-196 | Tiabendazol comprimido 500MG UCI FARMA Unid. 4,10 1.200 4.920,00
1-197 | Tiabendazol suspensio oral 50 UCI FARMA Unid. 17,20 100 1.720,00
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MG/ml
1-198 | Verapamil comprimido 80 MG TEUTO Unid. 0,17 1.200 204,00
1-202 | Vitamina C - 500 MG (Comprimido) MEDQUIMICA Unid. 0,25 10.000 2.500,00
1-214 | finasterida 5 mg (comprimido) TEUTO Unid 1,60 2.500 4.000,00
1-215 | cloridrato de pilocarpina 2% (colirio) ALLERGAN Fr. 22,40 12 268,80
1-216 | maleato de timolol 0,25% (colirio) ALLERGAN Fr. 8,60 12 103,20
monon[tra}to de isossorbida 20 mg ZYDUS Unid 013 2500 325,00
1-218 | (comprimido)
SUB TOTAL 280.215,70
VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE |, VALOR |QUANTIDADE|  1q5pp
UNITARIO | ADERIDA
ADERIDO
Acido Valproico 50 ml/ml xarope Fr. .
2.002 | 100 mi EMS Unid 5,30 800 4.240,00
Amitriptilina, cloridrato 25 MG .
2.004 | (Comprimido) EMS Unid. 0,22 20.000 4.400,00
Biperideno 2 MG, cloridrato de .
2.005 | (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,50 10.000 5.000,00
Carbamazepina 200 MG .
2.006 | (Comprimido) EMS Unid. 0,31 15.000 4.650,00
Carbamazepina xarope 20 MG/MI UNIAO QUIMICA Unid. 11,15 1.200 13.380,00
2-008 | Suspenséao oral FR 120 ml
2-011 | Clonazepan 2 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,45 12.000 5.400,00
2-012 | Clonazepan 0,5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,35 18.000 6.300,00
2-013 | Clorpromazina 25 Mg (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,48 15.000 7.200,00
2-015 | Clorpromazina 100 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,58 12.000 6.960,00
Cloridrato de Fluoxetina 20 MG .
2:018 | (comp) HIPOLABOR Unid. 0,40 10.000 4.000,00
2-019 | Diazepan 10 MG (Comprimidos) GERMED Unid. 0,10 28.000 2.800,00
2-020 | Diazepan 5 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,10 25.000 2.500,00
2-025 | Haloperidol 1 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,25 15.000 3.750,00
2-027 | Haloperidol 5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,21 12.000 2.520,00
2-034 | Prometazina 50 MG / 2 ml - Injetavel HIPOLABOR Unid. 3,10 200 620,00
2-035 | Fenobarbital 100 MG (Comprimido) UNIAO QUIMICA Unid. 0,18 18.000 3.240,00
2-037 | Fenobarbital 20 MG - 4 % (Gotas) UNIAO QUIMICA Unid. 6,00 2.500 15.000,00
SUB TOTAL 91.960,00
VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE |, VALOR |QUANTIDADE|  rq5pp)
UNITARIO | ADERIDA
ADERIDO
Fenoterol gts Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro PRATI DONADUZZI Vidros 3,60 80 288,00
3-005 | em o6rgdo competente
Adrenalina (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagéo, procedéncia HYPOFARMA Unidade 3,00 200 600,00
3.018 |© registro em 6rgao competente
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Amiodarona (Ampola) Embalagens

c/dados de identificagdo, procedéncia HIPOLABOR Ampola 6,65 100 665,00
3-021 e registro em érgdo competente

Diclofenaco Potassio (Ampola)

Embalagens c/dados de identificagao,

procedéncia e registro em 6rgao HIPOLABOR Ampola 1,50 500 750,00
3-029 | competente

Dramin BG (Ampola)Embalagens

c/dados de identificagdo, procedéncia | UNIAO QUIMICA Ampola 2,00 300 600,00
3.032 |© registro em 6rgao competente

Glicose 50% (Ampola) Embalagens

c/dados de identificagédo, procedéncia ISOFARMA Unidade 0,38 1.200 456,00
3.035 |© registro em 6rgao competente

Hioxina + Dipirona (Busiopam)

Embalagens c/dados de identificagao, L
3-040 procedéncia e registro em 6rgo PRATI DONADUZZI | Comprimido 0,35 600 210,00

competente Comprimido)

Metoclopramida (Ampola)

Embalagens c/dados de identificagao,

procedéncia e registro em 6rgao ISOFARMA Ampola 0,45 1.000 450,00
3-041 | competente
3-048 | Atropina, (sulfato de) 0,25mg — amp

1ml sol. Inj. - Embalagens c/dados de

identificagcdo, procedéncia e registro NOVAFARMA Ampola 0,45 200 90,00

em 6rgéo competente.

SUB TOTAL 4.109,00
VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE U\l{lII\TLI{)RITO QLL”I‘)"I‘EERQDE TOTAL
ADERIDO

LOTE -4 - MEDICAMENTOS UNIDADES DE PRONTO

ATENDIMENTO

4-002

Ac. Tranexamico 250mg —amp 5 ml -
sol.inj - Embalagens c/dados de
identificagcdo e procedéncia e registro
em 6rgéo competente.

NIKKHO

Ampola

6,10

200

1.220,00

4-005

Agua destilada - amp 10 ml — sol.inj -
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente.

ISOFARMA

Ampola

0,31

600

186,00

4-007

Aminofilina 240mg/10ml — amp 10ml
sol.inj. Embalagens c/dados de
identificagcdo, procedéncia e registro
em 6rgéo competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,31

300

693,00

4-009

Ampicilina 1g

TEUTO

Frasco

2,65

30

79,50

4-038

Dexametasona (fosfato dissodico)
4dmg/ml - amp 2,5ml  solin;.
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,00

1.500

3.000,00

4-047

Dipirona gotas. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e
registro em érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

1,40

1.800

2.520,00
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4-055

Fenobarbital sol. Oral 4% 1mg/ gota fr
¢/ 20ml. Embalagens c/dados de
identificagcdo, procedéncia e registro
em 6rgéo competente.

CRISTALIA

Frasco

6,00

500

3.000,00

4-060

fletenema

FRESENIUS

Bisnaga

14,00

100

1.400,00

4-082

Hioscina (N-
butilescopolamina+dipirona)  gotas.
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente.

HIPOLABOR

Frasco

4,80

500

2.400,00

4-083

Ibuprofeno gotas. Embalagens
c/dados de identificagédo, procedéncia
e registro em érgdo competente.

MEDQUIMICA

Frasco

2,95

600

1.770,00

4-108

Paracetamol 500mg comprimido -
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente.

PRATI DONADUZZI

Comprimido

0,10

6.000

600,00

4-109

Paracetamol gotas - Embalagens
c/dados de identificagédo, procedéncia
e registro em érgdo competente.

FARMACE

Frasco

1,18

600

708,00

4-115

Ranitidina (cloridratode) 15mg/ml —
frasco ¢/ 60ml. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e
registro em érgdo competente.

GERMED

Frasco

18,00

50

900,00

4-116

Salbutamol - xarope. Embalagens
c/dados de identificagédo, procedéncia
e registro em érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

2,10

1.000

2.100,00

4-118

Soro de Reidratagéo oral — envelope.
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente.

PRATI DONADUZZI

Envelope

0,99

1.200

1.188,00

4-121

Tenoxicam 20mg — amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente

CRISTALIA

Ampola

9,00

50

450,00

4-122

Tenoxicam 40mg — amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em o6rgéo
competente

CRISTALIA

Ampola

13,00

50

650,00

4-124

Tobramicina solugdo oftalmica frasco
¢/ 5ml  Embalagens c/dados de
identificagcdo, procedéncia e registro
em 6rgéo competente.

GERMED - G

Frasco

9,94

20

198,80

SUB TOTAL

23.063,30

ITENS

DESCRIGAO

MARCA

UNIDADE

VALOR
UNITARIO

QUANTIDADE
ADERIDA

VALOR
TOTAL
ADERIDO

LOTE -5 - MEDICAME

NTOS BALCAO

5-001

Atenolol+Clortalidona 50/12,5MG CX
30

GERMED - G

Caixa

14,95

30

448,50

5-003

ACEBROFILINA XPE AD 12ML NQ

EMS-G

Unidade

15,18

20

303,60

5-013

ARTRODAR (diacereina)50MG CX30

TRB PHARMA

Caixa

119,00

3

357,00

5-017

BISMUJET (neomicina+tartarato de
bismuto+cloridrato de procaina)SOL
20ML

LEGRAND OTC

Unidade

19,31

20

386,20
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CANDICORT CREME

(decetoconazol+betametasona)DERM EMS-G Unidade 12,60 50 630,00
5-018 |30GR
CELESTONE SOLUSPAN (acetato
de betametasona +fosfato dissddico MANTECORP Unidade 14,81 25 370,25
5-019 |de betametasona)1AMP
CIPROFLOXACINO 0,2% INJ 200ML ;
' ISOFARMA C 26,60 2 53,20
5-023 | (CIPROB) cx com 4 ampolas axa
CITALOR (atorvastatina .
5.024 | célcica)20MG CX 30 GERMED - G Caixa 49,70 15 745,50
CLARIL (Cloridrato de
Nafazolina+Maleato de NEO QUIMICA Unidade 7,30 10 73,00
5-025 | Feniramina)COL 15ML
CONCOR (Fumarato de bisoprolol .
5-028 J5MG CX 28 EMS-G Caixa 42,40 8 339,20
DIAMICRON MR (Gliclazida)30MG .
5.036 | CX 30 SERVIER Caixa 23,30 2 46,60
DICLOFENACO DIETIL ( Diclofenaco
potassico (na forma de dietilamoénio) EMS-G Unidade 9,26 5 46,30
5-038 |)GEL 60G GM
5-039 | DILTIAZEM 30MG CX 50 GM EMS-G Caixa 9,35 2 18,70
DIOSMIN SDU 900/100M 30X5GR .
5.040 | LAR/LIM ACHE Unidade 26,30 5 131,50
5-041 | DIOVAN AMLO FIX 160/5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5-042 | DIOVAN HCT 80/12,5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
EUTHYROX (Levotiroxina .
5.049 | sodica)50MCG CX 50 MERCK Caixa 23,20 5 116,00
FLUIBRON GTS (ambroxol
5-054 | cloridrato)50ML CHIESI B 15,50 5 77,50
5-055 | FLUIR (formoterol)30CAPS + INAL MANTECORP Unidade 47,80 5 239,00
FOLDAN POMADA ~ .
5.056 | (Tiabendazol)45GR UNIAO QUIMICA Unidade 21,40 5 107,00
GLIFAGE XR (cloridrato de .
5-060 | metformina)500MG CX 30 MERCK Caixa 13,10 15 196,50
HIXIZINE (cloridrato de .
5-067 | hidroxizina)2MG/ML XPE 120ML THERASKIN Unidade | 28,50 15 427,50
INDAPEN SR (indapamida)1,5MG CX TORRENT DO ;
5068 |30 BRASIL Caixa 16,19 15 242,85
LIPITOR (atorvastatina calcica)40MG .
5.073 | CX 30 PFIZER Caixa 252,00 2 504,00
5-074 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 30 | NEO QUIMICA -G Caixa 46,50 10 465,00
5-075 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 60 BIOLAB SANUS Caixa 88,50 15 1.327,50
MIONEVRIX (cloridrato
depiridoxina+cloridrato de .
tiamina+cianocobalamina+dipirona ACHE Unidade 23,10 5 115,50
5-079 | sodica+carisoprodol)CX 20
MOURA BRASIL COL (cloridrato de
nafazolina+suifato de zinco+acido SANOFI-AVENTIS | Unidade | 10,20 10 102,00
bérico+borato de
5-080 | sodiottimerosal)20ML
NASONEX SPRAY NASAL (furoato SCHERING- Cai 6350 20 1.970.00
5-083 | de mometasona)120 DOSES PLOUGH axa ’ e
5-084 | NATIFA (Estradiol)1MG CX 28 LIBBS Caixa 36,50 15 547,50
NATIFA PRO (Estradiol)1/0,5MG CX LIBBS Caixa 54,50 15 817,50
5-085 |28
5-086 | NATRILIX SR (indapamida)CX 30 SERVIER Caixa 27,20 15 408,00
5-090 | NORFLOXACINO 400MG GERMED - G Caixa 22,00 30 660,00
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5-100 | PANTOPRAZOL 20MG CX 28 GERMED - G Caixa 31,40 30 942,00

5-101 | PANTOPRAZOL 40MG CX 28 GERMED - G Caixa 62,80 30 1.884,00

5-103 | PENVIR (Fanciclovir)125MG CX 10 SIGMA PHARMA Caixa 55,00 10 550,00
PENVIR CREME LABIAL .

5-104 | (Fanciclovir)1% 5GR SIGMA PHARMA Unidade 23,00 10 230,00

5108 I;’(I;(ELONE (prednisolona)20MG CX GERMED - G Caixa 8,50 10 85,00
PROCTYL (Policresuleno+Cloridrato NYCOMED Unidad 43.40 15 651.00

5110 | de Cinchocaina.)SUSP 15 PHARMA nicade ’ ’

5111 I:SOFLAM (Aceclofenaco)100MG CX GERMED - G Caixa 16,60 15 249,00
RETEMIC (Cloridrato de .

5-117 | Oxibutinina)5MG CX 30 APSEN Caixa 24,20 20 484,00
RIFOCINA (RIFAMICINA+SAL .

5-118 | SODICO)SPRAY 20ML SANOFI-AVENTIS Unidade 19,80 30 594,00

5-119 | RISPERIDONA 3MG CX 20 BIOSINTETICA - G Caixa 92,90 20 1.858,00

5-120 | RUSOVAS 10MG CX 30 SIGMA PHARMA Caixa 33,00 20 660,00
SOMALGIN CARDIO (acido .

5-125 | acetilsalicilico)100MG CX 32 SIGMAPHARMA | Caixa 14,45 20 289,00

5-129 | SYSTANE UL LUB OCULAR 10ML ALCON Unidade 29,45 10 294,50
TRAMADOL (cloridrato de .

5.132 | Tramadol)50MG CX 10 CRISTALIA Caixa 26,34 10 263,40
TRAMAL (Cloridrato de .

5133 | tramadol)50MG CX 10 PFIZER Caixa 43,00 10 430,00
TRAMAL (Cloridrato de tramadol)RET .

5-134 | 100MG CP PFIZER Caixa 78,50 10 785,00
TRAMAL (Cloridrato de tramadol)RET .

5-135 | 100MG CX 10 A2/C1 PFIZER Caixa 78,50 10 785,00

SUB TOTAL 23.022,80
VALOR TOTAL SOMA DE TODOS OS LOTES 422.370,80

JUSTIFICATIVA.

A aquisicdo de medicamentos ora solicitada é de extrema importancia para a manutencado das

unidades de saude municipais.

ASSINATURA DO REQUERENTE VISTO POR:

Secretaria de Saude

EM / 12014 EM__

Tesoureira
/ /2014

AUTORIZADO POR

Prefeito Municipal
EM / /2014
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DOTAGAO FINANCEIRA

Senhora Tesoureira,

Em atendimento a solicitacdo da Secretaria de Saude no valor de RS
422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e setenta reais e oitenta
centavos) solicito com maior brevidade um aval como existe disponibilidade
financeira e orcamentaria para Aquisicao de Medicamentos destinados a
atender as necessidades da Secretaria de Satude do Municipio.

JUAREZ TAVORA, 14 de Janeiro de 2014,

Maria Ana Farias dos Santos
PREFEITA CONSTITUCIONAL
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Dotagdo Or¢amentdaria e Financeira

Senhora Prefeitq,

Informo a V. Ex% Que; de acordo com o pedido encaminhado &
Tesouraria, no dia 14/01/2014 que existe disponibilidade orcamentdria na rubrica/2014:
02.14 — SECRETARIA DE SAUDE - 10.122.2010.2015 — Manutencdo das atividades da
secretaria municipal de sadde - 10.301.1006.2016 — Desenvolver as atividades do Pab
Fixo - 10.301.1006.2017 — Manutencdo e Desenvolvimento das atividades do Prog.
Saude da Familia - 10.301.1006.2018 - Manutencdo e Desenvolvimento das atividades
do Prog Agentes Com. De Saude - PACs - 10.301.1006.2019 - Manutencdo das
Afividades do Programa Saude Bucal - 10.301.1006.2020 - Manutencdo e
Desenvolvimento das atividades da Farmdcia Bdsica. - 10.301.1006.2021 - Manutencdo
e Desenvolvimento das afividades do Programa de Alta e Média Complexidade -
MAC - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo.

JUAREZ TAVORA, 15 de Janeiro de 2014

TESOUREIRA
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AUTORIZACAO

Senhor Presidente da CPL,

Em virtude da Solicitacao do Secretario de Saude e resposta da Tesoureira
do Municipio que ja confirmou a dotacao orcamentaria e financeira, vém a V.S.
AUTORIZAR a Adesdo a Ata de Registro de Precos do pregdo presencial n.2
034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n? 034.003/FMS/CSL e Processo n2
057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de Monteiro-PB, desde que haja
comprovacao da Vantajosidade.

JUAREZ TAVORA, 16 de Janeiro de 2014

Maria Ana Farias dos Santos
PREFEITA CONSTITUCIONAL
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Em, 26 de Maio de 2014

A Assessoria Juridica da PMJT/PB

De  Presidente da Comissao de Licitagcao

Aquisicio de Medicamentos destinados a atender as necessidades da
Secretaria de Satide do Municipio.

Apbs; juntada copia de todos os documentos necessarios da Ata de Registro do Pregao
Presencial n.° 034/2013/FMS, ATA de Registro de Pregos n° 034.003/FMS/CSL e
Processo n° 057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de Monteiro-PB, solicitamos
que a douta Assessoria Juridica do Municipio de JUAREZ TAVORA, promova o
necessario exame dos aspectos juridicos inerentes, ¢ achando tudo conforme, aprove a
Adesdo ora oferecida.

RAFF DE MELO PORTO
Presidente da CPL
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RELATORIO VANTAJOSIDADE

ADESAO ATA REGISTRO DE PRECOS
DO PREGAO PRESENCIAL N.©
034/2013/FMS, ATA DE REGISTRO DE
PRECOS N°© 034.003/FMS/CSL E PROCESSO
No 057/2013/FMS, ATRAVES DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE MONTEIRO-PB.

JUAREZ TAVORA - PB, 26 de Maio de 2014,

Em atencdao a Solicitacdo da Prefeita Constitucional do Municipio de JUAREZ
TAVORA acerca da realizacdo de pesquisa de mercado visando a comprovacao de
VANTAJOSIDADE a Adesao a Ata de Registro de Precos do pregao presencial n.°
034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n° 034.003/FMS/CSL e Processo n°
057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de Monteiro-PB.

Pelo que se vislumbra das informagdes constantes no processo, trata a ata de
registro de preco em epigrafe de Aquisicdo de Medicamentos destinados a atender as
necessidades da Secretaria de Saude do Municipio.

Nota-se que o preco ofertado pela Empresa: LARMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 10.831.701/0001-
26; vencedora dos itens abaixo especificados do pregao presencial n.°© 034/2013/FMS, ATA
de Registro de Precos n° 034.003/FMS/CSL e Processo n° 057/2013/FMS, através da
Prefeitura Municipal de Monteiro-PB, com o valor de R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e
dois mil, trezentos e setenta reais e oitenta centavos); 9,03% de Adesao.

Diante das consideragbes acima, essa comissao realizou pesquisa de mercado e
apurou o que:

O menor valor estimado apurado na pesquisa foi de R$: 488.830,86
(Quatrocentos e oitenta e oito mil, oitocentos e trinta reais e oitenta e seis centavos),
conforme cotagdes anexas aos autos, por outro lado, o preco formulado pela empresa
beneficidria da Ata de Registro de Precos, R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois mil,
trezentos e setenta reais e oitenta centavos), motivo pelo qual ao nosso sentir os pregos
constantes na Ata de Registro de Pregos estao em total conformidade com o que estabelece
os arts. 15, § 19 e 43, inciso IV da Lei 8.666/93 e suas alteragdes.
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Neste norte, ainda em relacdo a vantagem econémica que deve ser comprovada
para adesao a ata de registro de preco informada, conforme prevé o Decreto n.°
7.892/2013, convém tecer alguns comentarios:

Sobre esse assunto, a IN/MPF/SG n.9 1/2004, preceitua no art. 15 que a
pesquisa de precos sera realizada com base em informacdes padronizadas, devendo
contemplar, também, outras informacdes que possam interferir na formacdo do preco e
evitar distorcdes do resultado. Assim, cabe a inclusdao nos autos de parecer técnico,
demonstrando que a pesquisa apresentada atende as recomendacgdes do TCU (consulta a no
minimo 3 fornecedores) mas principalmente por representar os produtos que o Municipio de
JUAREZ TAVORA deseja adquirir, apresentando prego superior.

Ha de salientar-se que a adesdao a ATA de registro de preco proporciona algumas outras
vantagens a Administragdo. Basta entendermos que a ATA ocasiona uma redugao do nimero
de licitagdes, proporcionando uma economia de tempo vez que o procedimento de ADESAO
€ bem mais simples do que a realizacdao de licitacbes tradicionais, pois, a licitacdo ja esta
realizada, com condicdes de fornecimento ja ajustadas, sem falar nos precos e os
respectivos fornecedores que ja estao definidos. A adesdo a referida ATA, proporciona
também uma economia de escala o que ao nosso sentir € uma das maiores vantagens da
Adesao ao Registro de Precos em comento, haja vista que ha um grande volume de
guantitativo licitado, ocasionando uma baixa consideravel nos precos como constatamos na
pesquisa anexa. A transparéncia também é um destaque nesse procedimento ja que todos
os procedimentos foram monitorados pelos agentes envolvidos.

Sem mais delongas, por todos os aspectos analisados, levando-se em conta o conjunto
dos dispositivos legais acima citados e transcritos, resta cristalino a VANTAJOSIDADE na
ADESAO ao pregdo presencial n.© 034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n°
034.003/FMS/CSL e Processo n°© 057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de
Monteiro-PB.

E o relatério, salvo melhor Juizo.

RAFF DE MELO PORTO
Presidente da CPL
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DA: PROCURADORIA JURIDICA

PARA: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Vem a esta Assessoria Juridica para exame e aprovacao da Adesdo a Ata de
Registro de pregdo presencial n.2 034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n®
034.003/FMS/CSL e Processo n® 057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de
Monteiro-PB, com vista a deflagracdo do procedimento Licitatério para Aquisicao de
Medicamentos destinados a atender as necessidades da Secretaria de Saude do
Municipio, com a empresa vencedora: LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS
E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 10.831.701/0001-26.

Os textos da referida Adesdo em analise, sob o angulo juridico - formal,
guardam conformidade com as exigéncias legais preconizadas para os instrumentos
da espécie, em especial os Arts: 15, § 12 e 43, inciso IV da Lei 8.666/93 e suas
alteragdes c/c Decreto n.2 7.892/2013.

Diante do exposto, opino pela aprovacao da Adesao a Ata de Registro de Precos
referente ao pregdo presencial n.2 034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n?®
034.003/FMS/CSL e Processo n® 057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de
Monteiro-PB, propondo o retorno do processo a CPL para as providéncias
decorrentes.

JUAREZ TAVORA, 27 de Maio de 2014

Assessoria Juridica
OAB N4
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OFiCIO GAPRE N.2 03/2014 Juarez Tavora, 16 de Janeiro de 2014.

A Excelentissima Senhora

Gestora do Fundo Municipal de Saude de Monteiro-PB.

Senhora Ednacé Alves Silvestre Henrique

Rua Jodo Minervino de Almeida n? 239 — Centro — CEP: 58.500-000
Monteiro — PB

Telefone/Fax: (83) 3351-1524

Senhor Prefeito,

Com fulcro no Decreto N2 7.892, de 23 de Janeiro de 2013 que Regulamenta o Sistema de Registro de
Precos previsto no art. 15 da Lei n? 8.666, de 21 de junho de 1993, consulto Vossa Exceléncia sobre a
possibilidade de AUTORIZAGCAO DA ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PRECOS referente ao pregdo presencial n.2
034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n2 034.003/FMS/CSL e Processo n® 057/2013/FMS; Empresa:
LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA — CNPJ: 10.831.701/0001-
26

A referida adesdo visa a Contratacdo de empresa para fornecimento de Medicamentos em Geral para
atender as necessidades da Secretaria de Saude.

Segue Relacdo de material de Nosso Interesse na Referida Adesao:

LOTE -1 - FARMACIA BASICA
VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE | , VALOR | QUANTIDADE | 15
UNITARIO ADERIDA
ADERIDO
1-002 | Acido Félico 5 mg (comprimido) HIPOLABOR Unid 0,05 8.000 400,00
1-003 | AAS 100 MG (Comprimido) SOBRAL Unid. 0,03 12.000 360,00
1-007 | Aciclovir 200 MG (comprimido) PRATI DONADUZZI Unid 0,25 3.000 750,00
Albendazol 400 MG (Comprimido PRATI DONADUZZI Unid. 0,79 200 158,00
1-009 | mastigavel)
1-010 | Alendronato Sédico 10mg (comprimido) ELOFAR Unid 0,35 5.000 1.750,00
1-011 | Alendronato Sédico 70mg (comprimido) ELOFAR Unid 1,35 5.000 6.750,00
Ambroxol Adulto 100 mi - 30 MG /mi PRATI DONADUZZI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-014 | (Xarope)
Ambroxol Pediatrico 100 mi- 1S MG /ml | b A1 poNADUZZI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-015 | (Xarope)
Amoxicilina + clauvulonato de potassio EMS-G Unid. 2,90 50 145,00
1-018 | comp 500 MG / 125 ml
Amoxicilina + clauvulonato de potassio EMS Unid. 24,00 50 1.200,00
1-019 | susp oral 50 MG/ 12,5ml
1-020 | Amoxicilina 250 MG (suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 3,00 1.500 4.500,00
1-022 | Amoxilina capsula 500 MG PRATI DONADUZZI Unid 0,17 30.000 5.100,00
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1-023 | Ampicilina 250 MG (suspenséo) PRATI DONADUZZI Unid. 4,40 1.700 7.480,00
1-029 | Azitromicina COMPRIMIDO 500 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,96 8.000 7.680,00
Azitromocina P¢é p/ Suspenséo Oral .
1-030 | 40mg/ml Fr. 600mg PRATI DONADUZZI Unid. 5,85 1.200 7.020,00
B(lanzlllpemcnma Benzatina 1.200.000 Ul - NOVAFARMA Unid. 1.90 250 475,00
1-035 | Injetavel
Brometo de Ipratrépio 0,25MG/ml solugéo HIPOLABOR Unid. 2,09 100 209,00
1-040 | inalatéria Fr20ml
1-044 | Captopril 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,04 150.000 6.000,00
Caverdilol 12,5 MG (comprimido) cx com EMS-G Unid. 11,85 100 1.185.,00
1-047 | 30 comp
Caverdilol 6,25MG (comprimido)cx com EMS-G Unid. 19.90 100 1.990.00
1-048 | 30 comp
Cefalexina 50 ml/ml, Pé p/ Suspenséao .
1-050 | OralFR 60ml HIPOLABOR Unid. 6,50 1.200 7.800,00
1-051 | Cefalexina 500 MG (CAPS) CELLOFARMA Unid. 0,38 25.000 9.500,00
1-061 | Colirio Anestésico ALCON Unid. 7,00 20 140,00
1-062 | Colirio Maxitrol ALCON Unid. 13,40 20 268,00
1-063 | Complexo B - 100 ml (Suspens&o) NATULAB Unid. 3,95 1.200 4.740,00
1-066 | Dexamatasona 10 g - 0,1% (Creme) TEUTO BIS 1,40 1.500 2.100,00
Dexamatasona 100 mi - 0,1 MG / ml PRATI DONADUZZI | Unid. 2,55 1,500 3.825,00
1-067 | (Elixir)
Dexclorfeniramina,maleato de 100 ml - PRATI DONADUZZI Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-071 | 0,2MG/5ml (Suspenséo)
1-073 | Diclofenaco Sdédico - 75 MG - Injetavel HIPOLABOR Unid. 1,90 1.500 2.850,00
1-075 | Dimeticona (Gotas) TEUTO Unid. 1,50 1.200 1.800,00
1-076 | Dipirona 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,13 10.000 1.300,00
1-078 | Enalapril - comprimido de 10 MG GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
1-079 | Enalapril - comprimido de 20 MG GEOLAB Unid. 0,11 20.000 2.200,00
1-080 | Enalapril - comprimido de 5 GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
Enantato de Norestisterona+valerato de EUROFARMA - G Unid. 11,40 300 3.420,00
1-081 | estradiol solugao injetavel 50mg+5mg
Eritromicina, Estearato de Suspenséo .
1-084 | oral 50MG/ML. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 1.000 7.900,00
Eritromicina, estearato de, 500 MG PRATI DONADUZZI | Unid. 0,90 15.000 | 13.500,00
1-085 | (Comprimido).
1-088 | Espironolactona 50 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,41 5.000 2.050,00
1-089 | Estriol creme vaginal 1 MG/g N.QUIMICA Unid. 17,95 50 897,50
Estrégenos Conjugados 0,625 MG SANVAL Unid. 0,65 5.000 3.250,00
1-090 | (Comprimido)
Estrégenos Conjugados creme vaginal .
1091 | 0,625 MG/g SANVAL Unid. 31,20 80 2.496,00
1-092 | Fluconazol comprimido 150 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,44 300 132,00
1-096 | Gentamicina 80 MG - Injetavel NOVAFARMA Unid. 1,65 100 165,00
Gentamicina, Sulfato de Smg/g (pomada ALLERGAN Unid. 8,90 100 890,00
1-097 | ofamica)
1-098 | Gentamicina, Sulfato de 5mg/ml (colirio) ALLERGAN Unid. 5,30 100 530,00
1-104 | Glicose 50% - Injetavel ISOFARMA Unid. 0,40 1.000 400,00
1-105 | Hidroclorotiazida 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,05 120.000 6.000,00
Hidroxido de_AIummlo 100 ml-0,62g/10 MARIOL Unid. 2,55 1,500 3.825.00
1-107 | ml (Suspenséo)
1-110 | Ibuprofeno 300 MG (Comprimido) VITAPAN Unid. 0,15 35.000 5.250,00
1-112 GERMED Unid. 7,60 1.200 9.120,00

Ibuprofeno suspenséo oral 100 ML
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1-113 | Insulina Lantus(refil) SANOFI-AVENTIS Unid. 108,50 30 3.255,00
1-114 | Insulina Novorapid Refil NOVO NORDISK Unid. 42,95 50 2.147,50
118 Ls(;)slvslgrblda, mononitrato de - comprimido SIGMA Unid. 0.54 6.000 3.240,00
1-122 | Levodopa + Benzerazida 100+25 (Comp.) ROCHE Unid. 1,70 5.000 8.500,00
Levodopa + Benzerazida 200/50mcg ROCHE Unid. 2,32 6.000 13.920.00
1-123 | (Comp.)
1-130 | Loratadina xarope 1 MG\MI PRATI DONADUZZI Unid. 3,76 600 2.256,00
1-132 | Massageol 15 G NEO QUIMICA Unid. 6,10 100 610,00
1-140 | Metformina 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,15 22.000 3.300,00
1-141 | Metformina 850 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,14 25.000 3.500,00
1-144 | Metoclopramida 10 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,10 20.000 2.000,00
Metronidazol 100 MG - 40 MG / mi PRATI DONADUZZI Unid. 3,11 600 1.866,00
1-146 | (Suspenséo)
Miconazol creme vaginal 2% (Nistatina .
1150 | 25.000Ul/g) PRATI DONADUZZI Unid. 10,70 500 5.350,00
1152 l\N/Igormo 20 ml (Sol. Fisiolég. Nasal) 900 HIPOLABOR Unid. 157 400 628,00
Nistatina 30 ml -100.000 U/ML NATULAB Unid. 319 900 2.871,00
1-154 | (Suspenséo)
1-158 | Norestisterona suspensao oral 0,35 MG BIOLAB SANUS Unid. 0,24 3.000 720,00
1-164 | Omeprazol capsula 20 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 25.000 3.000,00
otolone S ml (Sol. Otologicas Gotas NEO QUIMICA Unid. 4,88 600 2.928,00
1-165 | ouvidonal .
Palmitato de Retinol solugéo oleosa .
1-166_| 150.000U1/m BAYER Unid. 6,75 40 270,00
1-168 | Paracetamol solucdo oral 200MG/MI TEUTO Unid. 1,18 1.800 2.124,00
1-170 | Permetrina logdo 1% MULTILAB Unid. 3,99 60 239,40
1-171_| Polivitaminas 100 ml (Suspens&o) QUIMIFAR Unid. 5,00 1.200 6.000,00
Prednisolona, fosfato sddico de solugao .
1-172 | oral 1,34 MG/M.. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 800 6.320,00
1-174 | Prednizona 5 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 15.000 1.800,00
1-176 | Propranolol 10 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,22 15.000 3.300,00
1-178 | Protetor Solar - fator 30 MOPH Unid. 18,00 250 4.500,00
Sais de Reidratacgo Oral 27,9 g PRATI DONADUZZI Unid. 0,98 1.200 1.176,00
1-180 | (Envelope)
1-184 | Sinvastatina 10mg SANVAL Unid. 0,12 3.000 360,00
1-185 | Sinvastatina 20mg SANVAL Unid. 0,18 20.000 3.600,00
Sulfadiazina de prata pasta 1%  (pote | pRATI DONADUZZI | Unid. 34,90 15 523,50
1-187 | 500mg)
Sulfametaxazol + Trimetroprima 400 MG | pPRATI DONADUZZI Unid. 0,15 20.000 3.000,00
1-189 | + 80 MG (comprimido)
Sulfato de Salbutamol solugdo inalante 6
MG/ml (equivalente a 5 MG de sal- GLAXOSMITHKLINE Unid. 13,45 100 1.345,00
1-191 | butamol/ml).
1-194 | Sulfato Ferroso comprimido PRATI DONADUZZI Unid 0,08 50.000 4.000,00
1-195 | Terbutalina solug&o injetavel 0,5 MG/ml HIPOLABOR Unid. 4,10 100 410,00
1-196 | Tiabendazol comprimido 500MG UCI FARMA Unid. 4,10 1.200 4.920,00
1-197 | Tiabendazol suspens&o oral 50 MG/ml UCI FARMA Unid. 17,20 100 1.720,00
1-198 | Verapamil comprimido 80 MG TEUTO Unid. 0,17 1.200 204,00
1-202 | Vitamina C - 500 MG (Comprimido) MEDQUIMICA Unid. 0,25 10.000 2.500,00
1-214 | finasterida 5 mg (comprimido) TEUTO Unid 1,60 2.500 4.000,00
1-215 | cloridrato de pilocarpina 2% (colirio) ALLERGAN Fr. 22,40 12 268,80
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1-216 | maleato de timolol 0,25% (colirio) ALLERGAN Fr. 8,60 12 103,20
mononlltrallto de isossorbida 20 mg ZYDUS Unid 013 2500 325,00
1-218 | (comprimido)
VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE R OR ISl lloletoi2 TOTAL
UNITARIO ADERIDA
ADERIDO
LOTE -2 - PSICOTROPICOS
Acido Valproico 50 ml/ml xarope Fr. 100 EMS Unid 530 800 4.240,00
2-002 | ml
Amitriptilina, cloridrato 25 MG .
2:004 | (Comprimido) EMS Unid. 0,22 20.000 4.400,00
Biperideno 2 MG, cloridrato de .
2005 | (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,50 10.000 5.000,00
2-006 | Carbamazepina 200 MG (Comprimido) EMS Unid. 0,31 15.000 4.650,00
Carbamazepina xarope 20 MG/MI UNIAO QUIMICA Unid. 11,15 1.200 13.380,00
2-008 | Suspenséo oral FR 120 ml
2-011 | Clonazepan 2 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,45 12.000 5.400,00
2-012 | Clonazepan 0,5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,35 18.000 6.300,00
2-013 | Clorpromazina 25 Mg (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,48 15.000 7.200,00
2-015 | Clorpromazina 100 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,58 12.000 6.960,00
2-018 | Cloridrato de Fluoxetina 20 MG (comp) HIPOLABOR Unid. 0,40 10.000 4.000,00
2-019 | Diazepan 10 MG (Comprimidos) GERMED Unid. 0,10 28.000 2.800,00
2-020 | Diazepan 5 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,10 25.000 2.500,00
2-025 | Haloperidol 1 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,25 15.000 3.750,00
2-027 | Haloperidol 5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,21 12.000 2.520,00
2-034 | Prometazina 50 MG / 2 ml - Injetavel HIPOLABOR Unid. 3,10 200 620,00
2-035 | Fenobarbital 100 MG (Comprimido) UNIAO QUIMICA Unid. 0,18 18.000 3.240,00
2-037 | Fenobarbital 20 MG - 4 % (Gotas) UNIAO QUIMICA Unid. 6,00 2.500 15.000,00
SUB TOTAL 91.960,00
VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE R OR ISl lloletoi2 TOTAL
UNITARIO ADERIDA
ADERIDO
LOTE -3 - SAMU
Fenoterol gts Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em PRATI DONADUZZI Vidros 3,60 80 288,00
3-005 | érgdo competente
Adrenalina (Ampola) Embalagens
c/dgdos de |qen_t|f|ca9ao, procedéncia e HYPOFARMA Unidade 3,00 200 600,00
registro em 6rgdo competente
3-018
Amiodarona (Ampola) Embalagens
c/dgdos de |qen_t|f|ca9ao, procedéncia e HIPOLABOR Ampola 6.65 100 665,00
registro em 6rgdo competente
3-021
Diclofenaco Potassio (Ampola)
Embalagens c/dados de identificaggo, HIPOLABOR Ampola 1,50 500 750,00
procedéncia e registro em érgéo
3-029 | competente
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3-032

Dramin BG (Ampola)Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro
em érgao competente

UNIAO QUIMICA

Ampola

2,00

300

600,00

3-035

Glicose 50% (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagéo, procedéncia e
registro em 6rgdo competente

ISOFARMA

Unidade

0,38

1.200

456,00

3-040

Hioxina + Dipirona (Busiopam)
Embalagens c/dados de identificago,
procedéncia e registro em érgao
competente Comprimido)

PRATI DONADUZZI

Comprimido

0,35

600

210,00

3-041

Metoclopramida (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagéo, procedéncia e
registro em 6rgdo competente

ISOFARMA

Ampola

0,45

1.000

450,00

3-048

Atropina, (sulfato de) 0,25mg — amp 1ml
sol. Inj. - Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

NOVAFARMA

Ampola

0,45

200

90,00

SUB TOTAL

4.109,00

ITENS

DESCRIGAO

MARCA

UNIDADE

VALOR
UNITARIO

QUANTIDADE
ADERIDA

VALOR
TOTAL
ADERIDO

LOTE -4 - MEDICAMENT

OS UNIDADES

DE PRONTO ATENDIMENTO

4-002

Ac. Tranexamico 250mg —amp 5 ml -
solinj - Embalagens c/dados de
identificagcdo e procedéncia e registro em
6érgdo competente.

NIKKHO

Ampola

6,10

200

1.220,00

4-005

Agua destilada - amp 10 ml — sol.inj -
Embalagens c/dados de identificago,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente.

ISOFARMA

Ampola

0,31

600

186,00

4-007

Aminofilina 240mg/10ml — amp 10ml
sol.inj. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,31

300

693,00

4-009

Ampicilina 1g

TEUTO

Frasco

2,65

30

79,50

4-038

Dexametasona (fosfato dissédico) 4mg/ml
— amp 2,5ml sol.inj. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro
em érgdo competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,00

1.500

3.000,00

4-047

Dipirona gotas. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

HIPOLABOR

Frasco

1,40

1.800

2.520,00

4-055

Fenobarbital sol. Oral 4% 1mg/ gota fr c/
20ml. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

CRISTALIA

Frasco

6,00

500

3.000,00

4-060

fletenema

FRESENIUS

Bisnaga

14,00

100

1.400,00

4-082

Hioscina (N-butilescopolamina+dipirona)
gotas. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

4,80

500

2.400,00

4-083

Ibuprofeno gotas. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro

MEDQUIMICA

em drgdo competente.

Frasco

2,95

600

1.770,00
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4-108

Paracetamol 500mg comprimido -
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente.

PRATI DONADUZZI

Comprimido

0,10

6.000

600,00

4-109

Paracetamol gotas - Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro
em érgéo competente.

FARMACE

Frasco

600

708,00

4-115

Ranitidina (cloridratode) 15mg/ml — frasco
¢/ 60ml. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

GERMED

Frasco

18,00

50

900,00

4-116

Salbutamol - xarope. Embalagens
c/dados de identificagdo, procedéncia e
registro em 6rgao competente.

HIPOLABOR

Frasco

2,10

1.000

2.100,00

4-118

Soro de Reidratagdo oral — envelope.
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente.

PRATI DONADUZZI

Envelope

0,99

1.200

1.188,00

4-121

Tenoxicam 20mg - amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente

CRISTALIA

Ampola

9,00

50

450,00

4-122

Tenoxicam 40mg - amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente

CRISTALIA

Ampola

13,00

50

650,00

4-124

Tobramicina solugdo oftalmica frasco c/
5ml Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgdo competente.

GERMED - G

Frasco

9,94

20

198,80

SUB TOTAL

23.063,30

ITENS

DESCRIGAO

MARCA

UNIDADE

VALOR
UNITARIO

QUANTIDADE
ADERIDA

VALOR
TOTAL
ADERIDO

LOTE - 5 - MEDICAMEN

TOS BALCAO

5-001

Atenolol+Clortalidona 50/12,5MG CX 30

GERMED -G

Caixa

14,95

30

448,50

5-003

ACEBROFILINA XPE AD 12ML NQ

EMS-G

Unidade

15,18

20

303,60

5-013

ARTRODAR (diacereina)50MG CX30

TRB PHARMA

Caixa

119,00

357,00

5-017

BISMUJET (neomicina+tartarato de
bismuto+cloridrato de procaina)SOL
20ML

LEGRAND OTC

Unidade

19,31

20

386,20

5-018

CANDICORT CREME
(decetoconazol+betametasona)DERM
30GR

EMS-G

Unidade

12,60

50

630,00

5-019

CELESTONE SOLUSPAN (acetato de
betametasona +fosfato dissédico de
betametasona)1AMP

MANTECORP

Unidade

14,81

25

370,25

5-023

CIPROFLOXACINO 0,2% INJ 200ML
(CIPROB) cx com 4 ampolas

ISOFARMA

Caixa

26,60

53,20

5-024

CITALOR (atorvastatina calcica)20MG
CX 30

GERMED -G

Caixa

49,70

15

745,50

5-025

CLARIL (Cloridrato de
Nafazolina+Maleato de Feniramina)COL
15ML

NEO QUIMICA

Unidade

7,30

10

73,00

5-028

CONCOR (Fumarato de bisoprolol )5MG

EMS-G

Caixa

42,40

8

339,20
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CX 28
5-036 | DIAMICRON MR (Gliclazida)30MG CX 30 SERVIER Caixa 23,30 2 46,60
DICLOFENACO DIETIL ( Diclofenaco
potassico (na forma de dietilaménio) EMS-G Unidade 9,26 5 46,30
5-038 | )JGEL 60G GM
5-039 | DILTIAZEM 30MG CX 50 GM EMS-G Caixa 9,35 2 18,70
5000 | Loy SDU 900/100M 30X5GR ACHE Unidade 26,30 5 131,50
5-041 | DIOVAN AMLO FIX 160/5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5-042 | DIOVAN HCT 80/12,5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5040 (IE;J(TSI;YROX (Levotiroxina s6dica)50MCG MERCK Caixa 23.20 5 116,00
FLUIBRON GTS (ambroxol
5-054 | cloridrato)50ML CHIESI ™ 15,50 ° 77,50
5-055 | FLUIR (formoterol)30CAPS + INAL MANTECORP Unidade 47,80 5 239,00
5-056 | FOLDAN POMADA (Tiabendazol)45GR UNIAO QUIMICA Unidade 21,40 5 107,00
GLIFAGE XR (cloridrato de .
5-060 | metformina)500MG CX 30 MERCK Caixa 1310 15 196,50
HIXIZINE (cloridrato de .
5-067_| hidroxizina)2MG/ML XPE 120ML THERASKIN Unidade 28,50 10 427,50
TORRENT DO Caixa 16,19 15 242,85
5-068 | INDAPEN SR (indapamida)1,5MG CX 30 BRASIL
5073 I:;IOPITOR (atorvastatina calcica)40MG CX PFIZER Caixa 25200 9 504,00
5-074 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 30 NEO QUIMICA - G Caixa 46,50 10 465,00
5-075 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 60 BIOLAB SANUS Caixa 88,50 15 1.327,50
MIONEVRIX (cloridrato
depiridoxinatcloridrato de ACHE Unidade 23,10 5 115,50
tiamina+cianocobalamina+dipirona
5-079 | sédicatcarisoprodol)CX 20
MOURA BRASIL COL (cloridrato de
nafazolina+sulfato de zinco+acido SANOFI-AVENTIS Unidade 10,20 10 102,00
5-080 | béricot+borato de sédio+timerosal)20ML
NASONEX SPRAY NASAL (furoato de SgLHgLF}g\‘f- Caixa 63.50 20 1.270,00
5-083 | mometasona)120 DOSES
5-084 | NATIFA (Estradiol)1MG CX 28 LIBBS Caixa 36,50 15 547,50
5-085 | NATIFA PRO (Estradiol)1/0,5MG CX 28 LIBBS Caixa 54,50 15 817,50
5-086 | NATRILIX SR (indapamida)CX 30 SERVIER Caixa 27,20 15 408,00
5-090 | NORFLOXACINO 400MG GERMED - G Caixa 22,00 30 660,00
5-100 | PANTOPRAZOL 20MG CX 28 GERMED - G Caixa 31,40 30 942,00
5-101 | PANTOPRAZOL 40MG CX 28 GERMED - G Caixa 62,80 30 1.884,00
5-103 | PENVIR (Fanciclovir)125MG CX 10 SIGMA PHARMA Caixa 55,00 10 550,00
1 1 0,
PENVIR CREME LABIAL (Fanciclovir)1% SIGMA PHARMA Unidade 23,00 10 230,00
5-104 | 5GR
5-108 | PRELONE (prednisolona)20MG CX 10 GERMED - G Caixa 8,50 10 85,00
PROCTYL (Policresuleno+Cloridrato de NYCOMED Unidade 43,40 15 651,00
5-110 | Cinchocaina.)SUSP 15 PHARMA
5-111 | PROFLAM (Aceclofenaco)100MG CX 12 GERMED - G Caixa 16,60 15 249,00
RETEMIC (Cloridrato de .
5-117_| Oxibutinina)5MG CX 30 APSEN Caixa 24,20 2 484,00
RIFOCINA (RIFAMICINA+SAL .
5118 | SODICO)SPRAY 20ML SANOFI-AVENTIS Unidade 19,80 30 594,00
5-119 | RISPERIDONA 3MG CX 20 BIOSINTETICA - G Caixa 92,90 20 1.858,00
5-120 | RUSOVAS 10MG CX 30 SIGMA PHARMA Caixa 33,00 20 660,00
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SOMALGIN CARDIO (&cido

5125 | acetilsalicilico)100MG CX 32 SIGMA PHARMA Caixa 14,45 20 289,00
5-129 | SYSTANE UL LUB OCULAR 10ML ALCON Unidade 29,45 10 294,50
5132 | TromadoBOMG OX 1 CRISTALIA Caixa 26,34 10 263,40
5133 (T)Ei(ﬁ%l\élAL (Cloridrato de tramadol)50MG PFIZER Caixa 43.00 10 430,00
134 1T(I;{()Al\z/leAl(_:l(:CIoridrato de tramadol)RET PFIZER Caixa 78,50 10 785.00
5135 | 100MG CX 10 ADICH PFIZER caxa | 7850 0 | 78500
SUB TOTAL 23.022,80
VALOR TOTAL SOMA DE TODOS OS LOTES 422.370,80

Solicitamos, ainda, uma vez atendido o pleito em tela, que nos encaminhe o OFiCIO DE AUTORIZAGAO,
BEM COMO A COPIA DO EDITAL E SUA PUBLICACAO, ATA DE REGISTRO DE PRECOS ASSINADA PELAS PARTES E

SUA PUBLICACAO E TERMO DE ADJUDICACAO E HOMOLOGAGAO PUBLICADA.

Face ao exposto, nos colocamos a disposicdo para dirimir qualquer duavida existente por meio do
telefone (83) 3267-1072, Rua José Mendonga de Araujo, N 171 — Centro Juarez Tavora —PB, CEP — 58387-000.

Certo de sua atencao, aproveitamos a oportunidade para reiterar os votos de consideracao e apreco.

Rua José Mendonga de Aratijo, N 171 - Centro Juarez Tavora -PB
CEP - 58387-000 CNP] - 08.919.490/0001-36

Atenciosamente,

Exma. Sra. Prefeita
Maria Ana Farias dos Santos
Prefeita de Juarez Tavora - PB
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OFiCIO GAPRE N.2

033/2014

Juarez Tavora, 20 de Janeiro de 2014.

A Empresa: Empresa: LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 10.831.701/0001-26
Senhor: José Adilson Dias Barbosa

Senhor Proprietario,

Com fulcro no Decreto N2 7.892, de 23 de Janeiro de 2013 que Regulamenta o Sistema de Registro de Precos
previsto no art. 15 da Lei n? 8.666, de 21 de junho de 1993, consulto Vossa Exceléncia sobre a possibilidade de
AUTORIZAGAO DA ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PREGOS referente ao pregdo presencial n.2 034/2013/FMS,
ATA de Registro de Precos n? 034.003/FMS/CSL e Processo n? 057/2013/FMS da Prefeitura Municipal de

Monteiro.

A referida adesdo visa a Contratacdo de empresa para fornecimento de Medicamentos em Geral para atender
as necessidades da Secretaria de Saude.

Segue Relacdo de material de Nosso Interesse na Referida Adesao:

LOTE -1 - FARMACIA BASICA
VALOR VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE | UNITARI | QUTTIPAD | toTaL
(o) ADERIDO
1-002 | Acido Félico 5 mg (comprimido) HIPOLABOR Unid 0,05 8.000 400,00
1-003 | AAS 100 MG (Comprimido) SOBRAL Unid. 0,03 12.000 360,00
1-007 | Aciclovir 200 MG (comprimido) PRATI DONADUZZI Unid 0,25 3.000 750,00
Albendazol 400 MG (Comprimido PRATI DONADUZZI |  Unid. 0.79 200 158,00
1-009 | mastigavel)
1-010 | Alendronato Sédico 10mg (comprimido) ELOFAR Unid 0,35 5.000 1.750,00
1-011_| Alendronato Sédico 70mg (comprimido) ELOFAR Unid 1,35 5.000 6.750,00
Ambroxol Adulto 100 mi - 30 MG / ml PRATI DONADUZZI |  Unid. 2,93 1300 3.809,00
1-014 | (Xarope)
Ambroxol Pedidtrico 100 ml - 15 MG /ml | pp a1 poNADUZZI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-015 | (Xarope)
Amoxicilina + clauvulonato de potassio EMS-G Unid. 2,90 50 145,00
1-018 | comp 500 MG / 125 ml
Amoxicilina + clauvulonato de potéssio EMS Unid. 24,00 50 1.200,00
1-019 | susp oral 50 MG/ 12,5ml
1-020 | Amoxicilina 250 MG (suspens&o) PRATI DONADUZZI Unid. 3,00 1.500 4.500,00
1-022 | Amoxilina capsula 500 MG PRATI DONADUZZI Unid 0,17 30.000 5.100,00
1-023 | Ampicilina 250 MG (suspensé&o) PRATI DONADUZZI Unid. 4,40 1.700 7.480,00
1-029 | Azitromicina COMPRIMIDO 500 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,96 8.000 7.680,00
Azitromocina P¢ p/ Suspenséo Oral .
1-030 | 40mg/ml Fr. 600mg PRATI DONADUZZI Unid. 5,85 1.200 7.020,00
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Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000 Ul -

1-035 | Injetavel NOVAFARMA Unid. 1,90 250 475,00
Brometo de Ipratrépio 0,25MG/ml solugéo HIPOLABOR Unid. 2,09 100 209,00
1-040 | inalatéria Fr20ml
1-044 | Captopril 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,04 150.000 6.000,00
Caverdilol 12,5 MG (comprimido) cx com EMS-G Unid. 11,85 100 1.185.,00
1-047 | 30 comp
Caverdilol 6,25MG (comprimido)cx com EMS-G Unid. 19.90 100 1.990.00
1-048 | 30 comp
Cefalexina 50 ml/ml, Pé p/ Suspenséao .
1-050 | OralFR 60mi HIPOLABOR Unid. 6,50 1.200 7.800,00
1-051 | Cefalexina 500 MG (CAPS) CELLOFARMA Unid. 0,38 25.000 9.500,00
1-061 | Colirio Anestésico ALCON Unid. 7,00 20 140,00
1-062 | Colirio Maxitrol ALCON Unid. 13,40 20 268,00
1-063 | Complexo B - 100 ml (Suspens&o) NATULAB Unid. 3,95 1.200 4.740,00
1-066 | Dexamatasona 10 g - 0,1% (Creme) TEUTO BIS 1,40 1.500 2.100,00
Dexamatasona 100 mi - 0,1 MG / mi PRATI DONADUZZI |  Unid. 2,55 1,500 3.825,00
1-067 | (Elixir)
Dexclorfeniramina,maleato de 100 ml - | PRATI DONADUZZI | Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-071 | 0,2MG/5ml (Suspenséo)
1-073 | Diclofenaco Sédico - 75 MG - Injetavel HIPOLABOR Unid. 1,90 1.500 2.850,00
1-075 | Dimeticona (Gotas) TEUTO Unid. 1,50 1.200 1.800,00
1-076 | Dipirona 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,13 10.000 1.300,00
1-078 | Enalapril - comprimido de 10 MG GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
1-079 | Enalapril - comprimido de 20 MG GEOLAB Unid. 0,11 20.000 2.200,00
1-080 | Enalapril - comprimido de 5 GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
Enantato de Norestisterona+valerato de EUROFARMA - G Unid. 11,40 300 3.420,00
1-081 | estradiol solugao injetavel 50mg+5mg
Eritromicina, Estearato de Suspenséao .
1-084 | oral 50MG/ML. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 1.000 7.900,00
Eritromicina, estearato de, 500 MG PRATI DONADUZZI |  Unid. 0,90 15.000 | 13.500,00
1-085 | (Comprimido).
1-088 | Espironolactona 50 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,41 5.000 2.050,00
1-089 | Estriol creme vaginal 1 MG/g N.QUIMICA Unid. 17,95 50 897,50
Estrégenos Conjugados 0,625 MG SANVAL Unid. 0,65 5.000 3.250,00
1-090 | (Comprimido)
Estrégenos Conjugados creme vaginal .
1-091 | 0,625 MG/g SANVAL Unid. 31,20 80 2.496,00
1-092 | Fluconazol comprimido 150 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,44 300 132,00
1-096 | Gentamicina 80 MG - Injetavel NOVAFARMA Unid. 1,65 100 165,00
Gentamicina, Sulfato de Smglg (pomada ALLERGAN Unid. 8,90 100 890,00
1-097 | ofamica)
1-098 | Gentamicina, Sulfato de 5mg/ml (colirio) ALLERGAN Unid. 5,30 100 530,00
1-104 | Glicose 50% - Injetavel ISOFARMA Unid. 0,40 1.000 400,00
1-105 | Hidroclorotiazida 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,05 120.000 6.000,00
Hidroxido de_AIummlo 100 ml-0,62g/10 MARIOL Unid. 255 1500 3.825.00
1-107 | ml (Suspenséo)
1-110 | Ibuprofeno 300 MG (Comprimido) VITAPAN Unid. 0,15 35.000 5.250,00
1-112 | Ibuprofeno suspens&o oral 100 ML GERMED Unid. 7,60 1.200 9.120,00
1-113 | Insulina Lantus(refil) SANOFI-AVENTIS Unid. 108,50 30 3.255,00
1-114 | Insulina Novorapid Refil NOVO NORDISK Unid. 42,95 50 2.147,50
Isossorbida, mononitrato de - comprimido SIGMA Unid. 0,54 6.000 3.240.00

1-118

40 MG
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1-122 | Levodopa + Benzerazida 100+25 (Comp.) ROCHE Unid. 1,70 5.000 8.500,00
Levodopa + Benzerazida 200/50mcg .
1-123 | (Comp.) ROCHE Unid. 2,32 6.000 13.920,00
1-130 | Loratadina xarope 1 MG\MI PRATI DONADUZZI Unid. 3,76 600 2.256,00
1-132 | Massageol 15 G NEO QUIMICA Unid. 6,10 100 610,00
1-140 | Metformina 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,15 22.000 3.300,00
1-141 | Metformina 850 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,14 25.000 3.500,00
1-144 | Metoclopramida 10 MG (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,10 20.000 2.000,00
Metronidazol 100 MG - 40 MG / mi PRATI DONADUZZI |  Unid. 311 600 1.866,00
1-146 | (Suspenséo)
Miconazol creme vaginal 2% (Nistatina .
1150 | 25.000Ul/g) PRATI DONADUZZI Unid. 10,70 500 5.350,00
Neorino 20 ml (Sol. Fisiolég. Nasal) 900 HIPOLABOR Unid 157 400 628.00
1-152 | MG. : ' :
Nistatina 30 ml -100.000 UI/ML NATULAB Unid 319 900 287100
1-154 | (Suspenséo) ) ’ 20D
1-158 | Norestisterona suspensao oral 0,35 MG BIOLAB SANUS Unid. 0,24 3.000 720,00
1-164 | Omeprazol capsula 20 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 25.000 3.000,00
otolone 5 ml (Sol. Otolégicas Gotas NEO QUIMICA Unid 488 600 292800
1-165 | ouvidonal . ) ’ IeS
Palmitato de Retinol solug&o oleosa .
1-166 | 150.000UI/ml BAYER Unid. 6,75 40 270,00
1-168 | Paracetamol solucao oral 200MG/MI TEUTO Unid. 1,18 1.800 2.124,00
1-170 | Permetrina logdo 1% MULTILAB Unid. 3,99 60 239,40
1-171_| Polivitaminas 100 ml (Suspens&o) QUIMIFAR Unid. 5,00 1.200 6.000,00
Prednisolona, fosfato sddico de solugao .
1-172 | oral 1,34 MG/M.. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 800 6.320,00
1-174 | Prednizona 5 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 15.000 1.800,00
1-176 | Propranolol 10 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,22 15.000 3.300,00
1-178 | Protetor Solar - fator 30 MOPH Unid. 18,00 250 4.500,00
Sais de Reidratagdo Oral 27.9 g PRATI DONADUZZI | Unid. 0,98 1.200 1.176,00
1-180 | (Envelope)
1-184 | Sinvastatina 10mg SANVAL Unid. 0,12 3.000 360,00
1-185 | Sinvastatina 20mg SANVAL Unid. 0,18 20.000 3.600,00
Sulfadiazina de prata pasta 1% (pote | pp AT pONADUZZI | Unid 34,90 15 523,50
1-187 | 500mg) : ' :
Sulfametaxazol + Trimetroprima 400 MG | pRATI DONADUZZI Unid. 0,15 20.000 3.000,00
1-189 | + 80 MG (comprimido)
Sulfato de Salbutamol solug&o inalante 6
MG/ml (equivalente a 5 MG de sal- GLAXOSE’”THKL'N Unid. 13,45 100 1.345,00
1-191 | butamol/ml).
1-194 | Sulfato Ferroso comprimido PRATI DONADUZZI Unid 0,08 50.000 4.000,00
1-195 | Terbutalina solug&o injetavel 0,5 MG/ml HIPOLABOR Unid. 4,10 100 410,00
1-196 | Tiabendazol comprimido 500MG UCI FARMA Unid. 4,10 1.200 4.920,00
1-197 | Tiabendazol suspens&o oral 50 MG/ml UCI FARMA Unid. 17,20 100 1.720,00
1-198 | Verapamil comprimido 80 MG TEUTO Unid. 0,17 1.200 204,00
1-202 | Vitamina C - 500 MG (Comprimido) MEDQUIMICA Unid. 0,25 10.000 2.500,00
1-214 | finasterida 5 mg (comprimido) TEUTO Unid 1,60 2.500 4.000,00
1-215 | cloridrato de pilocarpina 2% (colirio) ALLERGAN Fr. 22,40 12 268,80
1-216 | maleato de timolol 0,25% (colirio) ALLERGAN Fr. 8,60 12 103,20
mononitrato de isossorbida 20 mg ZYDUS Unid 013 2500 32500
1-218 | (comprimido) ’ ) ’
280.215,7
SUB TOTAL 0
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VALOR VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE | UNITARI | QUTTIPAD | toTaL
(o} ADERIDO
LOTE - 2 - PSICOTROPICOS
Acido Valproico 50 ml/ml xarope Fr. 100 EMS Unid 530 800 4.240,00
2-002 | ml
Amitriptilina, cloridrato 25 MG .
2:004 | (Comprimido) EMS Unid. 0,22 20.000 4.400,00
Biperideno 2 MG, cloridrato de .
2:005 | (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,50 10.000 5.000,00
2-006 | Carbamazepina 200 MG (Comprimido) EMS Unid. 0,31 15.000 4.650,00
Carbamazepina xarope 20 MG/MI UNIAO QUIMICA Unid. 11,15 1.200 13.380,00
2-008 | Suspenséo oral FR 120 ml
2-011 | Clonazepan 2 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,45 12.000 5.400,00
2-012 | Clonazepan 0,5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,35 18.000 6.300,00
2-013 | Clorpromazina 25 Mg (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,48 15.000 7.200,00
2-015 | Clorpromazina 100 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,58 12.000 6.960,00
2-018 | Cloridrato de Fluoxetina 20 MG (comp) HIPOLABOR Unid. 0,40 10.000 4.000,00
2-019 | Diazepan 10 MG (Comprimidos) GERMED Unid. 0,10 28.000 2.800,00
2-020 | Diazepan 5 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,10 25.000 2.500,00
2-025 | Haloperidol 1 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,25 15.000 3.750,00
2-027 | Haloperidol 5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,21 12.000 2.520,00
2-034 | Prometazina 50 MG / 2 ml - Injetavel HIPOLABOR Unid. 3,10 200 620,00
2-035 | Fenobarbital 100 MG (Comprimido) UNIAO QUIMICA Unid. 0,18 18.000 3.240,00
2-037 | Fenobarbital 20 MG - 4 % (Gotas) UNIAO QUIMICA Unid. 6,00 2.500 15.000,00
SUB TOTAL 91.960,00
VALOR VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE | UNITARI | QUTTIPAD | toTaL
(o} ADERIDO
LOTE -3 - SAMU
Fenoterol gts Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em PRATI DONADUZZI Vidros 3,60 80 288,00
3-005 | érgdo competente
Adrenalina (Ampola) Embalagens
c/dgdos de |qen_t|f|ca9ao, procedéncia e HYPOFARMA Unidade 3,00 200 600,00
registro em 6rgdo competente
3-018
Amiodarona (Ampola) Embalagens
c/dgdos de |qen_t|f|ca9ao, procedéncia e HIPOLABOR Ampola 6,65 100 665,00
registro em 6rgdo competente
3-021
Diclofenaco Potassio (Ampola)
Embalagens c/dados de identificaggo, HIPOLABOR Ampola 150 500 750,00
procedéncia e registro em érgéo
3-029 | competente
Dramin BG (Ampola)Embalagens c/dados
de |c!enE|f|ca<_;ao, procedéncia e registro UNIAO QUIMICA Ampola 2,00 300 600,00
em orgéo competente
3-032
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3-035

Glicose 50% (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagéo, procedéncia e
registro em 6rgdo competente

ISOFARMA

Unidade

0,38

1.200

456,00

3-040

Hioxina + Dipirona (Busiopam)
Embalagens c/dados de identificagéo,
procedéncia e registro em érgao
competente Comprimido)

PRATI DONADUZZI

Comprimid
o

0,35

600

210,00

3-041

Metoclopramida (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagéo, procedéncia e
registro em 6rgdo competente

ISOFARMA

Ampola

0,45

1.000

450,00

3-048

Atropina, (sulfato de) 0,25mg — amp 1ml
sol. Inj. - Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

NOVAFARMA

Ampola

0,45

200

90,00

SUB TOTAL

4.109,00

ITENS

DESCRIGAO

MARCA

UNIDADE

VALOR
UNITARI
)

QUANTIDAD
E ADERIDA

VALOR
TOTAL
ADERIDO

LOTE -4 - MEDICAMENTOS UNIDADES DE PRON

TO ATE

NDIMENTO

4-002

Ac. Tranexamico 250mg —-amp 5 ml -
solinj - Embalagens c/dados de
identificagcdo e procedéncia e registro em
6érgao competente.

NIKKHO

Ampola

6,10

200

1.220,00

4-005

Agua destilada - amp 10 ml — sol.inj -
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente.

ISOFARMA

Ampola

0,31

600

186,00

4-007

Aminofilina 240mg/10ml — amp 10ml
sol.inj. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,31

300

693,00

4-009

Ampicilina 1g

TEUTO

Frasco

2,65

30

79,50

4-038

Dexametasona (fosfato dissédico) 4mg/ml
— amp 2,5ml sol.inj. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro
em érgdo competente.

HYPOFARMA

Ampola

2,00

1.500

3.000,00

4-047

Dipirona gotas. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

1,40

1.800

2.520,00

4-055

Fenobarbital sol. Oral 4% 1mg/ gota fr c/
20ml. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgao competente.

CRISTALIA

Frasco

6,00

500

3.000,00

4-060

fletenema

FRESENIUS

Bisnaga

14,00

100

1.400,00

4-082

Hioscina (N-butilescopolamina+dipirona)
gotas. Embalagens c/dados de
identificagdo, procedéncia e registro em
6érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

4,80

500

2.400,00

4-083

Ibuprofeno gotas. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro
em érgdo competente.

MEDQUIMICA

Frasco

2,95

600

1.770,00

4-108

Paracetamol 500mg comprimido -
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em ¢rgdo
competente.

PRATI DONADUZZI

Comprimid
o

0,10

6.000

600,00
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Paracetamol gotas - Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e registro

P FARMACE Frasco 1,18 600 708,00
em orgéo competente.
4-109
Ranitidina (cloridratode) 15mg/ml — frasco
¢/ 60ml. Embalagens = cfdados de GERMED Frasco 18,00 50 900,00
identificagdo, procedéncia e registro em
4-115 | érgdo competente.
Salbutamol - xarope. Embalagens
c/dados de identificagdo, procedéncia e | o) ABOR Frasco 210 1.000 2.100,00
registro em 6rgao competente.
4-116
Soro de Reidratagdo oral — envelope.
Embalagens - c/dados de identificagdo, | oo st poNADUZZI | Envelope | 0,99 1.200 1.188,00
procedéncia e registro em drgdo
4-118 | competente.
Tenoxicam 20mg - amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagéo, CRISTALIA Ampola 9,00 50 450,00
procedéncia e registro em drgdo
4-121 | competente
Tenoxicam 40mg - amp sol. inj.
Embalagens  c/dados de - identificagdo, CRISTALIA Ampola 13,00 50 650,00
procedéncia e registro em drgdo
4-122 | competente
Tobramicina solugdo oftalmica frasco c/
Sml ~ Embalagens c/dados de|  grpyep g Frasco 9,94 20 198,80
identificagdo, procedéncia e registro em
4-124 | érgdo competente.
SUB TOTAL 23.063,30
VALOR VALOR
ITENS DESCRIGAO MARCA UNIDADE | UNITARI | QUTTIPAD | toTaL
o ADERIDO
LOTE - 5 - MEDICAMENTOS BALCAO
5-001 | Atenolol+Clortalidona 50/12,5MG CX 30 GERMED - G Caixa 14,95 30 448,50
5-003 | ACEBROFILINA XPE AD 12ML NQ EMS-G Unidade 15,18 20 303,60
5-013 | ARTRODAR (diacereina)50MG CX30 TRB PHARMA Caixa 119,00 3 357,00
BISMUJET (neomicina+tartarato de
bismuto+cloridrato de procaina)SOL LEGRAND OTC Unidade 19,31 20 386,20
5-017 | 20ML
CANDICORT CREME
(decetoconazol+betametasona)DERM EMS-G Unidade 12,60 50 630,00
5-018 | 30GR
CELESTONE SOLUSPAN (acetato de
betametasona +fosfato dissddico de MANTECORP Unidade 14,81 25 370,25
5-019 | betametasona)1AMP
CIPROFLOXACINO 0,2% INJ 200ML ISOFARMA Caixa 26,60 2 53,20
5-023 | (CIPROB) cx com 4 ampolas
CITALOR (atorvastatina calcica)20MG .
5.024 | CX 30 GERMED - G Caixa 49,70 15 745,50
CLARIL (Cloridrato de
Nafazolina+Maleato de Feniramina)COL NEO QUIMICA Unidade 7,30 10 73,00
5-025 | 15ML
CONCOR (Fumarato de bisoprolol )5MG .
5.028 | CX 28 EMS-G Caixa 42,40 8 339,20
5-036 | DIAMICRON MR (Gliclazida)30MG CX 30 SERVIER Caixa 23,30 2 46,60
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DICLOFENACO DIETIL ( Diclofenaco

potassico (na forma de dietilaménio) EMS-G Unidade 9,26 5 46,30
5-038 | )JGEL 60G GM
5-039 | DILTIAZEM 30MG CX 50 GM EMS-G Caixa 9,35 2 18,70
5-040 Eﬁl\?{?ll\l/ll\l/lN SDU 900/100M 30X5GR ACHE Unidade 26,30 5 131,50
5-041 | DIOVAN AMLO FIX 160/5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5-042 | DIOVAN HCT 80/12,5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5040 (IE;J(TSI;YROX (Levotiroxina sé6dica)50MCG MERCK Caixa 23.20 5 116,00
FLUIBRON GTS (ambroxol
5-054 | cloridrato)50ML CHIESI 8 15,50 5 77,50
5-055 | FLUIR (formoterol)30CAPS + INAL MANTECORP Unidade 47,80 5 239,00
5-056 | FOLDAN POMADA (Tiabendazol)45GR UNIAO QUIMICA Unidade 21,40 5 107,00
GLIFAGE XR (cloridrato de .
5-060 | metformina)500MG CX 30 MERCK Caixa 13,10 10 196,50
HIXIZINE (cloridrato de .
5-067 | hidroxizina)2MG/ML XPE 120ML THERASKIN Unidade | 28,50 15 427,50
TORRENT DO Caixa 16,19 15 242,85
5-068 | INDAPEN SR (indapamida)1,5MG CX 30 BRASIL
5073 I:;IOPITOR (atorvastatina calcica)40MG CX PFIZER Caixa 25200 9 504,00
5-074 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 30 NEO QUIMICA - G Caixa 46,50 10 465,00
5-075 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 60 BIOLAB SANUS Caixa 88,50 15 1.327,50
MIONEVRIX (cloridrato
depiridoxinatcloridrato de ACHE Unidade | 23,10 5 115,50
tiamina+cianocobalamina+dipirona
5-079 | sédicatcarisoprodol)CX 20
MOURA BRASIL COL (cloridrato de
nafazolina+sulfato de zinco+acido SANOFI-AVENTIS Unidade 10,20 10 102,00
5-080 | béricot+borato de sédio+timerosal)20ML
NASONEX SPRAY NASAL (furoato de SgLHgLF}g\‘f- Caixa 63.50 20 1.270,00
5-083 | mometasona)120 DOSES
5-084 | NATIFA (Estradiol)1MG CX 28 LIBBS Caixa 36,50 15 547,50
5-085 | NATIFA PRO (Estradiol)1/0,5MG CX 28 LIBBS Caixa 54,50 15 817,50
5-086 | NATRILIX SR (indapamida)CX 30 SERVIER Caixa 27,20 15 408,00
5-090 | NORFLOXACINO 400MG GERMED - G Caixa 22,00 30 660,00
5-100 | PANTOPRAZOL 20MG CX 28 GERMED - G Caixa 31,40 30 942,00
5-101 | PANTOPRAZOL 40MG CX 28 GERMED - G Caixa 62,80 30 1.884,00
5-103 | PENVIR (Fanciclovir)125MG CX 10 SIGMA PHARMA Caixa 55,00 10 550,00
1 1 0,
PENVIR CREME LABIAL (Fanciclovir)1% SIGMA PHARMA Unidade 23,00 10 230,00
5-104 | 5GR
5-108 | PRELONE (prednisolona)20MG CX 10 GERMED - G Caixa 8,50 10 85,00
PROCTYL (Policresuleno+Cloridrato de NJSA?R'\@D Unidade 43,40 15 651,00
5-110 | Cinchocaina.)SUSP 15
5-111 | PROFLAM (Aceclofenaco)100MG CX 12 GERMED - G Caixa 16,60 15 249,00
RETEMIC (Cloridrato de .
5-117_| Oxibutinina)5MG CX 30 APSEN Caixa 24,20 2 484,00
RIFOCINA (RIFAMICINA+SAL .
5118 | SODICO)SPRAY 20ML SANOFI-AVENTIS Unidade 19,80 30 594,00
5-119 | RISPERIDONA 3MG CX 20 BIOSINTETICA - G Caixa 92,90 20 1.858,00
5-120 | RUSOVAS 10MG CX 30 SIGMA PHARMA Caixa 33,00 20 660,00
SOMALGIN CARDIO (&cido .
5-125 | acetilsalicilico)100MG CX 32 SIGMA PHARMA Caixa 14,45 20 289,00
5-129 | SYSTANE UL LUB OCULAR 10ML ALCON Unidade 29,45 10 294,50
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5132 ﬁﬁ“ﬁﬁ‘g%&g rigrato de CRISTALIA Caixa 26,34 10 263,40
5133 (T)Ei(ﬁ%l\élAL (Cloridrato de tramadol)50MG PFIZER Caixa 43.00 10 430,00
134 1T(I;{OAI\Q/IeAI(_:l(:CIoridrato de tramadol)RET PFIZER Caixa 78,50 10 785.00
135 | 1o (Cloridrato de tramadolRET PFIZER Caixa 78,50 10 785,00
SUB TOTAL 23.022,80
VALOR TOTAL SOMA DE TODOS OS LOTES 422.370,80

Solicitamos, ainda, uma vez atendido o pleito em tela, que nos encaminhe o OFIiCIO DE
AUTORIZACAO E TODA DOCUMENTACAO FISCAL E TRABALHISTA DA EMPRESA.

Face ao exposto, nos colocamos a disposicdo para dirimir qualquer duavida existente por meio do
telefone (83) 3267-1072, Rua José Mendonga de Araujo, N 171 — Centro Juarez Tavora —PB, CEP — 58387-000.

Certo de sua atencdo, aproveitamos a oportunidade para reiterar os votos de consideragao e apreco.

Atenciosamente,
Exma. Sra. Prefeita
Maria Ana Farias dos Santos
Prefeita de Juarez Tavora - PB
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Nos termos do julgamento da licitagdo: Adesdo n° 001/2014 PREFEITURA
MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA, conforme resposta da Prefeitura Municipal de
MONTEIRO-PB; expedido em 20 de Marco de 2014 e de conformidade com a Lei Federal n.°
8.666/93, fica decidido a:

HOMOLOGACAO

Do julgamento em favor da Empresa: LARMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA - CNPJ:
10.831.701/0001-26 no valor de R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e
setenta reais e oitenta centavos), pelas razdes expostas no Oficio.

GABPREF/ JUAREZ TAVORA- PB, 27 de Maio de 2014.

Maria Ana Farias dos Santos
Prefeito Constitucional

ADJUDICACAO

Nos termos do Oficio apresentado pela Prefeitura Municipal de
MONTEIRO -PB, quando da concordancia da Adesao N.° 001/2014 do pregdo presencial n.°
034/2013/FMS, ATA de Registro de Precos n° 034.003/FMS/CSL e Processo n°
057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de Monteiro-PB, ADJUDICAMOS, a
Presente a Empresa: LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA — CNPJ: 10.831.701/0001-26 no valor de R$ 422.370,80
(Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e setenta reais e oitenta centavos).

GABPREF/ JUAREZ TAVORA- PB, 27 de Maio de 2014.

Maria Ana Farias dos Santos
Prefeito Constitucional
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CONTRATO N2 025/2014

ADESAO N.2 001/2014.

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DE JUAREZ TAVORA,
ESTADO DA PARAIBA, E A EMPRESA: LARMED
DISTRIBUIDORA  DE MEDICAMETOS E
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA — CNPJ:
10.831.701/0001-26, TENDO POR OBJETIVO A
AQUISICAO DE MEDICAMENTOS DESTINADOS A
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE
SAUDE DO MUNICIPIO.

PARTES CONTRATANTES

De um lado como CONTRATANTE, e assim denominado no presente instrumento, o
Municipio Juarez Tavora, Estado da Paraiba, com Sede na Rua José Mendonga de Araudjo n 171,
Centro Juarez Tavora-PB, inscrito no CNPJ/MF sob o n.2 08.919.490/0001-36, ora representado
pelo Senhora Prefeita Municipal Maria Ana Farias dos Santos, portador do CPF/MF n.2
952.710.154-91, residente e domiciliado na Rua Adalberto Pereira de Melo, n 43 — Centro Juarez
Tavora - PB e de outro lado, como CONTRATADO, e assim denominado no presente instrumento, a
Empresa: LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA —
CNPJ: 10.831.701/0001-26, com sede na Av Assis Chateaubriand n® 2425 - Bairro Tambor —
Campina Grande — PB, CEP: 58.414-500.

As partes assim nomeadas e qualificadas, pelo presente instrumento particular de
Contrato Administrativo e na melhor forma de direito, tém, entre si, ajustado o presente,
subordinados a Lei Federal n.2 8.666/93 e suas alteracdes posteriores, bem como vinculado a
ADESAO N.2 001/2014.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

A CONTRATADA se obriga a ENTREGAR, os Medicamentos conforme proposta apresentada que
fica fazendo parte integrante deste CONTRATO, do seguinte OBJETO, como segue:

LOTE - 1 - FARMACIA BASICA

VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE VAL,OR QUANTIDADE TOTAL
UNITARIO | ADERIDA ADERIDO
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1-002 | Acido Félico 5 mg (comprimido) HIPOLABOR Unid 0,05 8.000 400,00
1-003 | AAS 100 MG (Comprimido) SOBRAL Unid. 0,03 12.000 360,00
1-007 | Aciclovir 200 MG (comprimido) PRATI DONADUZZI Unid 0,25 3.000 750,00

Albendazol 400 MG (Comprimido PRATIDONADUZZI |  Unid. 0,79 200 158,00
1-009 | mastigavel)

Alendronato Sédico 10mg ELOFAR Unid 0,35 5.000 1.750,00
1-010 | (comprimido)

Alendronato Sédico 70mg ELOFAR Unid 1,35 5.000 6.750,00
1-011 | (comprimido)

Ambroxol Adulto 100 ml-30 MG /ml | oo\ ponapuzzI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-014 | (Xarope)

Ambroxol Pedidtrico 100mI-15MG | oo ry ponapUZZI | Unid. 2,93 1.300 3.809,00
1-015 | / ml (Xarope)

Am?xiFiIina + clauvulonato de EMS-G Unid. 2,90 50 145,00
1-018 | potéssio comp 500 MG / 125 ml

Amt'nxi.cilina + clauvulonato de EMS Unid. 24,00 50 1.200,00
1-019 | potassio susp oral 50 MG/ 12,5ml
1-020 | Amoxicilina 250 MG (suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 3,00 1.500 4.500,00
1-022 | Amoxilina cdpsula 500 MG PRATI DONADUZZI Unid 0,17 30.000 5.100,00
1-023 | Ampicilina 250 MG (suspensao) PRATI DONADUZZI Unid. 4,40 1.700 7.480,00
1-029 | Azitromicina COMPRIMIDO 500 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,96 8.000 7.680,00

Azitromocina P6 p/ Suspensdo Oral .
1-030 | 40mg/ml Fr. 600mg PRATI DONADUZZI Unid. 5,85 1.200 7.020,00

Ben2|l.perl1|C|I|na Benzatina 1.200.000 NOVAFARMA Unid. 1,90 250 475,00
1-035 | Ul - Injetavel

Brometo de Ipratrépio 0,25MG/ml HIPOLABOR Unid. 2,09 100 209,00
1-040 | solucdo inalatéria Fr20ml
1-044 | Captopril 25 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,04 150.000 6.000,00

Caverdilol 12,5 MG (comprimido) cx EMS-G Unid. 11,85 100 1.185,00
1-047 | com 30 comp

Caverdilol 6,25MG (comprimido)cx EMS-G Unid. 19,90 100 1.990,00
1-048 | com 30 comp

Cefalexina 50 ml/ml, P6 p/ Suspensdo .
1-050 | OralFR 60mI HIPOLABOR Unid. 6,50 1.200 7.800,00
1-051 | Cefalexina 500 MG (CAPS) CELLOFARMA Unid. 0,38 25.000 9.500,00
1-061 | Colirio Anestésico ALCON Unid. 7,00 20 140,00
1-062 | Colirio Maxitrol ALCON Unid. 13,40 20 268,00
1-063 | Complexo B - 100 ml (Suspensdo) NATULAB Unid. 3,95 1.200 4.740,00
1-066 | Dexamatasona 10 g - 0,1% (Creme) TEUTO BIS 1,40 1.500 2.100,00

Dexamatasona 100mI-01MG/ml | ooy bonaADUZZI | Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-067 | (Elixir)

Dexclorfeniramina,maleato de 100 ml | ppari ponADUZZI | Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-071 | - 0,2MG/5ml (Suspensio)

Diclofenaco Sédico - 75 MG - HIPOLABOR Unid. 1,90 1.500 2.850,00
1-073 | Injetavel
1-075 | Dimeticona (Gotas) TEUTO Unid. 1,50 1.200 1.800,00
1-076 | Dipirona 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,13 10.000 1.300,00
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1-078 | Enalapril - comprimido de 10 MG GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
1-079 | Enalapril - comprimido de 20 MG GEOLAB Unid. 0,11 20.000 2.200,00
1-080 | Enalapril - comprimido de 5 GEOLAB Unid. 0,11 30.000 3.300,00
Enantato de Norestisterona+valerato
de estradiol solugdo injetavel EUROFARMA -G Unid. 11,40 300 3.420,00
1-081 | 50mg+5mg
Eritromicina, Estearato de Suspensdo PRATI DONADUZZI Unid 790 1.000 7.900.00
1-084 | oral 50MG/MI. ’ ! ’ D
Eritromicin, estearato de, 500MG | oo x i onaDUZZI | Unid. 0,90 15000 | 13.500,00
1-085 | (Comprimido).
Espironolactona 50 MG .
1-088 | (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 041 5.000 2.050,00
1-089 | Estriol creme vaginal 1 MG/g N.QUIMICA Unid. 17,95 50 897,50
Estrégenos Conjugados 0,625 MG .
1090 | (Comprimido) SANVAL Unid. 0,65 5.000 3.250,00
Estrégenos Conjugados creme vaginal .
1091 | 0,625 MG/g SANVAL Unid. 31,20 80 2.496,00
1-092 | Fluconazol comprimido 150 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,44 300 132,00
1-096 | Gentamicina 80 MG - Injetavel NOVAFARMA Unid. 1,65 100 165,00
Gentamicina, Sulfato de Sme/g ALLERGAN Unid. 8,90 100 890,00
1-097 | (pomada ofamica)
Gentamicina, Sulfato de Sme/ml ALLERGAN Unid. 5,30 100 530,00
1-098 | (colirio)
1-104 | Glicose 50% - Injetavel ISOFARMA Unid. 0,40 1.000 400,00
Hidroclorotiazida 25 MG PRATIDONADUZZI |  Unid. 0,05 120000 | 6.000,00
1-105 | (Comprimido)
Hidréxido de Aluminio 100 ml-0,62 g .
1-107 | /10 ml (Suspenso) MARIOL Unid. 2,55 1.500 3.825,00
1-110 | Ibuprofeno 300 MG (Comprimido) VITAPAN Unid. 0,15 35.000 5.250,00
1-112 | Ibuprofeno suspensdo oral 100 ML GERMED Unid. 7,60 1.200 9.120,00
1-113 | Insulina Lantus(refil) SANOFI-AVENTIS Unid. 108,50 30 3.255,00
1-114 | Insulina Novorapid Refil NOVO NORDISK Unid. 42,95 50 2.147,50
Isossorbida, mononitrato de - .
1-118 | comprimido 40 MG SIGMA Unid. 0,54 6.000 3.240,00
Levodopa + Benzerazida 100+25 ROCHE Unid. 170 5000 8.500,00
1-122 | (Comp.)
Levodopa + Benzerazida 200/50mcg ROCHE Unid. 232 6.000 13.920,00
1-123 | (Comp.)
1-130 | Loratadina xarope 1 MG\MI PRATI DONADUZZI Unid. 3,76 600 2.256,00
1-132 | Massageol 15 G NEO QUIMICA Unid. 6,10 100 610,00
1-140 | Metformina 500 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,15 22.000 3.300,00
1-141 | Metformina 850 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,14 25.000 3.500,00
Metoclopramida 10 MG .
1-144 | (Comprimido) HIPOLABOR Unid. 0,10 20.000 2.000,00
Metronidazol 100MG -40MG /ml | oo i boNADUZZI | Unid. 3,11 600 1.866,00
1-146 | (Suspensao)
1-150 | Miconazol creme vaginal 2% PRATI DONADUZZI Unid. 10,70 500 5.350,00
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(Nistatina 25.000U1/g)

Neorino 20 ml (Sol. Fisiol6g. Nasal)

1-152 | 900 MG. HIPOLABOR Unid. 1,57 400 628,00
Nistatina 30 ml -100.000 UI/ML NATULAB Unid. 3,19 900 2.871,00
1-154 | (Suspensao)
Norestisterona suspensao oral 0,35 .
1-158 | MG BIOLAB SANUS Unid. 0,24 3.000 720,00
1-164 | Omeprazol capsula 20 MG PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 25.000 3.000,00
otoI.one 5 ml (Sol. Otoldgicas Gotas NEO QUIMICA Unid. 4,88 600 2.928,00
1-165 | ouvidonal .
Palmitato de Retinol solugdo oleosa .
1-166 | 150.000U1/ml BAYER Unid. 6,75 40 270,00
1-168 | Paracetamol solug¢do oral 200MG/MI TEUTO Unid. 1,18 1.800 2.124,00
1-170 | Permetrina logdo 1% MULTILAB Unid. 3,99 60 239,40
1-171 | Polivitaminas 100 m| (Suspensdo) QUIMIFAR Unid. 5,00 1.200 6.000,00
Prednisolona, fosfato sédico de .
1172 | solugio oral 1,34 MG/MI. PRATI DONADUZZI Unid. 7,90 800 6.320,00
1-174 | Prednizona 5 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,12 15.000 1.800,00
1-176 | Propranolol 10 MG (Comprimido) PRATI DONADUZZI Unid. 0,22 15.000 3.300,00
1-178 | Protetor Solar - fator 30 MOPH Unid. 18,00 250 4.500,00
Sais de Reidratagdo Oral 27,9 g PRATIDONADUZZI |  Unid. 0,98 1.200 1.176,00
1-180 | (Envelope)
1-184 | Sinvastatina 10mg SANVAL Unid. 0,12 3.000 360,00
1-185 | Sinvastatina 20mg SANVAL Unid. 0,18 20.000 3.600,00
Sulfadiazina de prata pasta 1% .
1-187 | (pote 500mg) PRATI DONADUZZI Unid. 34,90 15 523,50
Sulfametaxazol + Trimetroprima 400 | pe g poNADUZZI | Unid. 0,15 20.000 3.000,00
1-189 | MG + 80 MG (comprimido)
Sulfato de Salbutamol solugdo
inalante 6 MG/ml (equivalente a 5 GLAXOSMITHKLINE Unid. 13,45 100 1.345,00
1-191 | MG de sal-butamol/ml).
1-194 | Sulfato Ferroso comprimido PRATI DONADUZZI Unid 0,08 50.000 4,000,00
Terbutalina solugdo injetdvel 0,5 .
1-195 | MG/ml HIPOLABOR Unid. 4,10 100 410,00
1-196 | Tiabendazol comprimido 500MG UCI FARMA Unid. 4,10 1.200 4.920,00
Tiabendazol suspensdo oral 50 .
1-197 | MG/ml UCI FARMA Unid. 17,20 100 1.720,00
1-198 | Verapamil comprimido 80 MG TEUTO Unid. 0,17 1.200 204,00
1-202 | Vitamina C - 500 MG (Comprimido) MEDQUIMICA Unid. 0,25 10.000 2.500,00
1-214 | finasterida 5 mg (comprimido) TEUTO Unid 1,60 2.500 4.000,00
1-215 | cloridrato de pilocarpina 2% (colirio) ALLERGAN Fr. 22,40 12 268,80
1-216 | maleato de timolol 0,25% (colirio) ALLERGAN Fr. 8,60 12 103,20
mononl_tre_xto de isossorbida 20 mg ZYDUS Unid 0,13 2500 325,00
1-218 | (comprimido)
SUB TOTAL 280.215,70
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VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE U\I\Ilf'l!f:l o QLL%’:EI%AADE TOTAL
ADERIDO
Acido Valpréico 50 ml/ml xarope Fr. .
2-002 | 100 ml EMS Unid 5,30 800 4.240,00
Amitriptilina, cloridrato 25 MG .
2-004 | (Comprimido) EMS Unid. 0,22 20.000 4.400,00
Biperideno 2 MG, cloridrato de .
2005 | (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,50 10.000 5.000,00
Carbamazepina 200 MG .
2-006 | (Comprimido) EMS Unid. 0,31 15.000 4.650,00
Carbamazepina xarope 20 MG/MI UNIAO QUIMICA Unid. 11,15 1.200 13.380,00
2-008 | Suspensado oral FR 120 ml
2-011 | Clonazepan 2 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,45 12.000 5.400,00
2-012 | Clonazepan 0,5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,35 18.000 6.300,00
2-013 | Clorpromazina 25 Mg (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,48 15.000 7.200,00
2-015 | Clorpromazina 100 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,58 12.000 6.960,00
Cloridrato de Fluoxetina 20 MG HIPOLABOR Unid. 0,40 10.000 4.000,00
2-018 | (comp)
2-019 | Diazepan 10 MG (Comprimidos) GERMED Unid. 0,10 28.000 2.800,00
2-020 | Diazepan 5 MG (Comprimido) GERMED Unid. 0,10 25.000 2.500,00
2-025 | Haloperidol 1 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,25 15.000 3.750,00
2-027 | Haloperidol 5 MG (Comprimido) CRISTALIA Unid. 0,21 12.000 2.520,00
2-034 | Prometazina 50 MG / 2 ml - Injetavel HIPOLABOR Unid. 3,10 200 620,00
2-035 | Fenobarbital 100 MG (Comprimido) UNIAO QUIMICA Unid. 0,18 18.000 3.240,00
2-037 | Fenobarbital 20 MG - 4 % (Gotas) UNIAO QUIMICA Unid. 6,00 2.500 15.000,00
SUB TOTAL 91.960,00
VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE U\I\/lﬁ!f; o QUA?)'\ETII[))AADE TOTAL
ADERIDO
Fenoterol gts Embalagens c/dados de
identificacdo, procedéncia e registro | PRATI DONADUZZI Vidros 3,60 80 288,00
3-005 | em drgdo competente
Adrenalina (Ampola) Embalagens
¢/dados de identificacdo, HYPOFARMA Unidade 3,00 200 600,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-018 | competente
Amiodarona (Ampola) Embalagens
c/dados de identificagdo,
o . - HIPOLABOR Ampola 6,65 100 665,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-021 | competente
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Diclofenaco Potassio (Ampola)
Embalagens c/dados de identificago,

P . . HIPOLABOR Ampola 1,50 500 750,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-029 | competente
Dramin BG (Ampola)Embalagens
c/dados de identificacdo, ~
o . - UNIAO QUIMICA Ampola 2,00 300 600,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-032 | competente
Glicose 50% (Ampola) Embalagens
c/dados de identificacdo, .
o . — ISOFARMA Unidade 0,38 1.200 456,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-035 | competente
Hioxina + Dipirona (Busiopam)
3.040 | Embalagens c/dados de identificacdo, | oo 1\ b oNADUZZI | Comprimido | 0,35 600 210,00
procedéncia e registro em 6rgdo
competente Comprimido)
Metoclopramida (Ampola)
Embalagens c/dados de identificacdo, ISOFARMA Ampola 0,45 1.000 450,00
procedéncia e registro em 6rgdo
3-041 | competente
3-048 | Atropina, (sulfato de) 0,25mg —amp
iml sol. Inj. - Embalagens c/dados de | 1\ gyia Ampola 0,45 200 90,00
identificagdo, procedéncia e registro
em 6rgdo competente.
SUB TOTAL 4.109,00
VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE VALSJR 2L L2 TOTAL
UNITARIO ADERIDA ADERIDO

LOTE - 4 - MEDICAMENTOS UNIDADE

S DE PRONTO ATENDIMENTO

Ac. Tranexamico 250mg —amp 5 ml -

solinj - Embalagens c/dados de NIKKHO Ampola 6,10 200 1.220,00
identificacdo e procedéncia e registro

4-002 | em 6rgdo competente.
Agua destilada - amp 10 ml - sol.inj -
Embalagens c/dados de identificacdo, | e pp1a Ampola 0,31 600 186,00
procedéncia e registro em o4rgdo

4-005 | competente.
Aminofilina 240mg/10ml — amp 10ml
solinj.  Embalagens ~c/dados de| .\ pnp pnia Ampola 2,31 300 693,00
identificacdo, procedéncia e registro

4-007 | em 6rgdo competente.

4-009 | Ampicilina 1g TEUTO Frasco 2,65 30 79,50
Dexametasona (fosfato dissédico)
4mg/ml - amp 2,5ml solinj.
Embalagens c/dados de identificacdo, HYPOFARMA Ampola 2,00 1.500 3.000,00
procedéncia e registro em o&rgdo

4-038 | competente.
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4-047

Dipirona gotas. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e
registro em érgdo competente.

HIPOLABOR

Frasco

1,40

1.800

2.520,00

4-055

Fenobarbital sol. Oral 4% 1mg/ gota
fr ¢/ 20ml. Embalagens c/dados de
identificacdo, procedéncia e registro
em 6rgdo competente.

CRISTALIA

Frasco

6,00

500

3.000,00

4-060

fletenema

FRESENIUS

Bisnaga

14,00

100

1.400,00

4-082

Hioscina (N-
butilescopolamina+dipirona) gotas.
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em drgdo
competente.

HIPOLABOR

Frasco

4,80

500

2.400,00

4-083

Ibuprofeno gotas. Embalagens
c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente.

MEDQUIMICA

Frasco

2,95

600

1.770,00

4-108

Paracetamol 500mg comprimido -
Embalagens c/dados de identificag¢do,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente.

PRATI DONADUZZI

Comprimido

0,10

6.000

600,00

4-109

Paracetamol gotas - Embalagens
c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente.

FARMACE

Frasco

1,18

600

708,00

4-115

Ranitidina (cloridratode) 15mg/ml —
frasco ¢/ 60ml. Embalagens c/dados
de identificagdo, procedéncia e
registro em érgdo competente.

GERMED

Frasco

18,00

50

900,00

4-116

Salbutamol — xarope. Embalagens
c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente.

HIPOLABOR

Frasco

2,10

1.000

2.100,00

4-118

Soro de Reidratagdo oral — envelope.
Embalagens c/dados de identificacdo,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente.

PRATI DONADUZZI

Envelope

0,99

1.200

1.188,00

4-121

Tenoxicam 20mg — amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificacdo,
procedéncia e registro em o&rgdo
competente

CRISTALIA

Ampola

9,00

50

450,00

4-122

Tenoxicam 40mg — amp sol. inj.
Embalagens c/dados de identificagdo,
procedéncia e registro em d&rgdo
competente

CRISTALIA

Ampola

13,00

50

650,00

4-124

Tobramicina solugdo oftalmica frasco
¢/ 5ml  Embalagens c/dados de
identificacdo, procedéncia e registro
em 6rgdo competente.

GERMED -G

Frasco

9,94

20

198,80
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SUB TOTAL 23.063,30
VALOR
ITENS DESCRICAO MARCA UNIDADE U\I\II#I?I: o QUA»?;:EI%:DE TOTAL
ADERIDO
Atenolol+Clortalidona 50/12,5MG CX GERMED - G Caixa 14,95 30 448,50
5-001 | 30
5-003 | ACEBROFILINA XPE AD 12ML NQ EMS-G Unidade 15,18 20 303,60
5-013 | ARTRODAR (diacereina)50MG CX30 TRB PHARMA Caixa 119,00 3 357,00
BISMUJET (neomicina+tartarato de
bismuto+cloridrato de procaina)SOL LEGRAND OTC Unidade 19,31 20 386,20
5-017 | 20ML
CANDICORT CREME
(decetoconazol+betametasona)DERM EMS-G Unidade 12,60 50 630,00
5-018 | 30GR
CELESTONE SOLUSPAN (acetato de
betametasona +fosfato dissddico de MANTECORP Unidade 14,81 25 370,25
5-019 | betametasona)1AMP
CIPROFLOXACINO 0,2% INJ 200ML ISOFARMA Caixa 26,60 3 53,20
5-023 | (CIPROB) cx com 4 ampolas
CITALOR (atorvastatina calcica)20MG .
5.024 | cx 30 GERMED -G Caixa 49,70 15 745,50
CLARIL (Cloridrato de
Nafazolina+Maleato de NEO QUIMICA Unidade 7,30 10 73,00
5-025 | Feniramina)COL 15ML
CONCOR (Fumarato de bisoprolol .
5-028 | )5MG CX 28 EMS-G Caixa 42,40 8 339,20
DIAMICRON MR (Gliclazida)30MG CX )
5-036 | 30 SERVIER Caixa 23,30 2 46,60
DICLOFENACO DIETIL ( Diclofenaco
potassico (na forma de dietilaménio) EMS-G Unidade 9,26 5 46,30
5-038 | )JGEL 60G GM
5-039 | DILTIAZEM 30MG CX 50 GM EMS-G Caixa 9,35 2 18,70
DIOSMIN SDU 900/100M 30X5GR .
5:040 | LAR/LIM ACHE Unidade 26,30 5 131,50
5-041 | DIOVAN AMLO FIX 160/5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
5-042 | DIOVAN HCT 80/12,5MG CX 28 NOVARTIS Caixa 104,00 2 208,00
EUTHYROX (Levotiroxina .
5-049 | s6dica)50MCG CX 50 MERCK Caixa 23,20 5 116,00
FLUIBRON GTS (ambroxol
5-054 | cloridrato)50ML CHIESI ™ 15,50 > 77,50
5-055 | FLUIR (formoterol)30CAPS + INAL MANTECORP Unidade 47,80 5 239,00
5-056 | FOLDAN POMADA (Tiabendazol)45GR UNIAO QUIMICA Unidade 21,40 5 107,00
GLIFAGE XR (cloridrato de .
5-060 | metformina)500MG CX 30 MERCK Caixa 13,10 5 196,50
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HIXIZINE (cloridrato de

5-067 | hidroxizina)2MG/ML XPE 120ML THERASKIN Unidade 28,50 5 427,50
INDAPEN SR (indapamida)1,5MG CX TORRENT DO Caixa 16,19 15 242,85
5-068 | 30 BRASIL
LIPITOR (atorvastatina calcica)40MG .
5073 | CX 30 PFIZER Caixa 252,00 2 504,00
5-074 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 30 NEO QUIMICA -G Caixa 46,50 10 465,00
5-075 | LIPLESS (Ciprofibrato)100MG CX 60 BIOLAB SANUS Caixa 88,50 15 1.327,50
MIONEVRIX (cloridrato
depiridoxina+cloridrato de ACHE Unidade | 23,10 5 115,50
tiamina+cianocobalamina+dipirona
5-079 | sddica+carisoprodol)CX 20
MOURA BRASIL COL (cloridrato de
nafazolina+sulfato de zinco+dcido SANOFI-AVENTIS | Unidade | 10,20 10 102,00
bdrico+borato de
5-080 | sodio+timerosal)20ML
NASONEX SPRAY NASAL (furoato de SCHERING- Caixa 63,50 20 1.270,00
5-083 | mometasona)120 DOSES PLOUGH
5-084 | NATIFA (Estradiol)1MG CX 28 LIBBS Caixa 36,50 15 547,50
NATIFA PRO (Estradiol)1/0,5MG CX LIBBS Caixa 54,50 15 817,50
5-085 | 28
5-086 | NATRILIX SR (indapamida)CX 30 SERVIER Caixa 27,20 15 408,00
5-090 | NORFLOXACINO 400MG GERMED -G Caixa 22,00 30 660,00
5-100 | PANTOPRAZOL 20MG CX 28 GERMED -G Caixa 31,40 30 942,00
5-101 | PANTOPRAZOL 40MG CX 28 GERMED -G Caixa 62,80 30 1.884,00
5-103 | PENVIR (Fanciclovir)125MG CX 10 SIGMA PHARMA Caixa 55,00 10 550,00
PENVIR CREME LABIAL .
5-104 | (Fanciclovir)1% 5GR SIGMA PHARMA Unidade 23,00 10 230,00
5-108 | PRELONE (prednisolona)20MG CX 10 GERMED -G Caixa 8,50 10 85,00
PROFZTYL (quicresuIeno+CIoridrato NYCOMED Unidade 43,40 15 651,00
5-110 | de Cinchocaina.)SUSP 15 PHARMA
PROFLAM (Aceclofenaco)100MG CX GERMED - G Caixa 16,60 15 249,00
5-111 | 12
RETEMIC (Cloridrato de .
5-117 | Oxibutinina)5MG CX 30 APSEN Caixa 24,20 20 484,00
RIFOCINA (RIFAMICINA+SAL .
5-118 | SODICO)SPRAY 20ML SANOFI-AVENTIS Unidade 19,80 30 594,00
5-119 | RISPERIDONA 3MG CX 20 BIOSINTETICA -G Caixa 92,90 20 1.858,00
5-120 | RUSOVAS 10MG CX 30 SIGMA PHARMA Caixa 33,00 20 660,00
SOMALGIN CARDIO (acido .
5-125 | acetilsalicilico)100MG CX 32 SIGMA PHARMA Caixa 14,45 20 283,00
5-129 | SYSTANE UL LUB OCULAR 10ML ALCON Unidade 29,45 10 294,50
TRAMADOL (cloridrato de .
5-132 | Tramadol)50MG CX 10 CRISTALIA Caixa 26,34 10 263,40
TRAMAL (Cloridrato de .
5-133 | tramadol)50MG CX 10 PFIZER Caixa 43,00 10 430,00
5-134 | TRAMAL (Cloridrato de tramadol)RET PFIZER Caixa 78,50 10 785,00
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100MG CP
TRAMAL (Cloridrato de tramadol)RET .
5 135 | 100MG CX 100”AZC01 € tramado PFIZER Caixa 78,50 10 785,00
SUB TOTAL 23.022,80
VALOR TOTAL SOMA DE TODOS OS LOTES 422.370,80

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

2.1 O prazo do contrato sera até 27/05/2015, contados da sua assinatura, podendo tal prazo
ser prorrogado nas hipdteses elencadas no paragrafo primeiro do artigo 57 da Lei n? 8.666, de
1993.

CLAUSULA TERCEIRA — DA ALTERAGAO CONTRATUAL

3.1 O CONTRATADO fica obrigado a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, os acréscimos ou
supressGes que se fizerem nos PRODUTOS, até 25% (vinte e cinco) e acordo com o que
preceitua o Art. 65, Paragrafo 1.2 da Lei Federal n.2 8.666/93.

3.2 As supressdes resultantes de acordo celebrado entre os contratantes poderao exceder o limite

de 25% (vinte e cinco por cento).

CLAUSULA QUARTA — DA ENTREGA

4.1 — Os Medicamentos deverdo ser entregues pela Contratada conforme a necessidade da
Edilidade, mediante apresentacdo da respectiva requisicdo, emitida pelo Funcionario
Municipal responsavel, devidamente autorizado por autoridade superior, sé responsabilizando
a Secretaria requisitante pelo recebimento.

4.2 - Constatadas irregularidades no objeto contratual, o Contratante podera:

4.3 a) Se disser respeito a especificacdo, rejeitda-lo no todo ou em parte, determinando sua
substituicdo ou rescindindo a contratacdo, sem prejuizo das penalidades cabiveis;

4.4 a.1) Na hipotese de substituicdo, a Contratada deverd fazé-la em conformidade com a
indicacdo da Administragdao, no prazo maximo de 02(dois) dias, contados da notificacdo por
escrito, mantido o preco inicialmente contratado;

4.5 b) Se disser respeito a diferenca de quantidade, determinar sua complementacdo ou rescindir
a contratacdo, sem prejuizo das penalidades cabiveis;

CLAUSULA QUINTA — DO PRECO E DA DOTACAO ORCAMENTARIA

5.1 Fica ajustado o preco, conforme segue:
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O valor total do CONTRATO fica estimado em RS 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois mil,
trezentos e setenta reais e oitenta centavos), Onerando a dota¢do: 02.14 — SECRETARIA DE SAUDE
- 10.122.2010.2015 - Manutencdo das atividades da secretaria municipal de saude -
10.301.1006.2016 — Desenvolver as atividades do Pab Fixo - 10.301.1006.2017 — Manutenc¢do e
Desenvolvimento das atividades do Prog. Saude da Familia - 10.301.1006.2018 - Manutencao e
Desenvolvimento das atividades do Prog Agentes Com. De Saude — PACs - 10.301.1006.2019 —
Manutencdo das Atividades do Programa Saude Bucal - 10.301.1006.2020 - Manuteng¢do e
Desenvolvimento das atividades da Farmdcia Bdsica. - 10.301.1006.2021 - Manutencdo e
Desenvolvimento das atividades do Programa de Alta e Média Complexidade — MAC -
3.3.90.30.00 - Material de Consumo.

CLAUSULA SEXTA-OBRIGAGOES DO CONTRATADO

6.1 — O contratado responsabilizar-se-d pelos tributos e despesas incidentes ou que venham a
incidir sobre os Medicamentos, sem a inclusdo, de expectativa inflacionaria ou encargos
financeiros e ainda por despesas adicionais tais como: pessoal, encargos trabalhistas, transporte e
outras mais atinentes.

6.1 — Manter preposto capacitado e idoneo, aceito pelo contratante, quando da execuc¢do do
contrato, que represente integralmente em todos os seus atos.

6.2 — Nao ceder, transferir ou subcontratar no todo ou em parte o objeto deste instrumento.

6.3 - O contratado terd a obrigacdo de manter, durante todo o exercicio do contrato, em
compatibilidade com as obrigacdes por ele assumidas, todas as condi¢cdes de habilitacdo e
qualificagdo exigidas na licitagdo, bem como a obrigacdo de se submeter a fiscalizacdo do
contratante;

CLAUSULA SETIMA- DAS OBRIGAGOES DO CONTRATANTE

7.0 Efetuar o pagamento ao contratado quando o mesmo cumprir com todas as determinacdes
contidas neste instrumento contratual.

7.1 — Efetuar através de notificacdo ao Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada
quanto a qualidade e entrega dos Medicamentos dando os prazos constantes neste
instrumento contratual para o contratado realizar as corre¢cdes ndo eximindo, porém, de suas
responsabilidades.

CLAUSULA OITAVA - DOS REAJUSTAMENTOS

8.1 Os pregos propostos pela licitante vencedora permanecerdo fixos e irreajustaveis exceto
quando comprovadamente comprometer o equilibrio econémico financeiro do contrato.

CLAUSULA NONA - DAS CONDICOES DE PAGAMENTO
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9.0 - O pagamento serd feito, diretamente a Contratada ou representante legal, através da
Tesouraria Municipal em até 30 dias apds entrega com apresentag¢dao da documentacao fiscal.
9.1.1-Em caso de pagamento através de Agéncia Bancdria, o proponente vencedor deverd
apresentar junto ao Setor de Tesouraria Municipal, os dados completos da Agéncia autorizada
para efetivacdo do pagamento.

9.1.2-0 pagamento somente sera efetivado com apresentacdo da respectiva documentacao fiscal

CLAUSULA DECIMA — DAS PENALIDADES

10.1-Pelo ndo cumprimento das condi¢des estabelecidas no ajuste, o CONTRATADO, fica sujeita, a
critério da CONTRATANTE e garantida a defesa prévia, as seguintes penalidades, sem prejuizo
daquelas previstas no Artigo 87 da Lei Federal n.2 8.666/93.

10.2-Pelo atraso injustificado na entrega ficarda a CONTRATADA sujeita a multa de 1% (Um por
Cento) sobre o valor da obrigacdo, por dia de atraso, se o atraso for de até 10 (Dez) dias, Excedido
este prazo, a multa serd em dobro.

10.3-Pela inexecucdo total ou parcial do Contrato, a CONTRATANTE podera garantida a prévia
defesa, aplicar a CONTRATADA as sangbes previstas nos Incisos |, lll e IV do Artigo 87 da Lei
Federal n.2 8.666/93 que rege este instrumento e multa de 5% (Cinco por Cento) sobre o valor dos
Medicamentos ndo entregues.

10.4-As multas sdo autdbnomas e a aplicacdo de uma nao exclui a outra.

10.5-Aplicadas as multas, apds Processo Administrativo, a CONTRATANTE podera descontar do
primeiro pagamento que fizer ao CONTRATADO.

10.6-A aplicacdo da multa fica condicionada a prévia defesa do CONTRATADO, que deverd ser
apresentada no prazo de 10 (Dez) dias Uteis, contados da respectiva notificacdo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA RESCISAO CONTRATUAL

11.1-A rescisdo Contratual podera ser:
11.1.1- Determinado por ato unilateral e escrito da CONTRATANTE, nos casos enumerados no Art.
78 da Lei Federal n.2 8.666/93.
11.1.2— Amigavel, por acordo entre as partes, mediante autoriza¢do escrita e fundamentada da
Autoridade competente, reduzida a termo no Processo Licitatdrio, desde que haja conveniéncia da
CONTRATANTE.
11.2-Em caso de rescisdo prevista nos Incisos Xll e XVIl do Art. 78 da Lei Federal n.2 8.666/93, sem
que haja culpa do CONTRATADO, sera essa ressarcida dos prejuizos regulamentares comprovados,
guando os houver sofrido.
11.2.1- A rescisdo Contratual de que trata o Inciso | do Art. 78 da Lei Federal n.2 8.666/93
acarretara as consequéncias previstas no Art. 80, Incisos | e IV, no que couber ambos da Lei
Federal n.2 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO
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12.1 Fica desde ja eleito o Forum da Comarca de ALAGOA GRANDE, Estado da Paraiba, para
dirimir questdes resultantes ou relativas a aplicacdo/ou execuc¢do deste Contrato, ndo resolvidas
na esfera Administrativa.

12.2 E por estarem assim justos Contratados e Concordantes com todas as Clausulas e condi¢Ges
ora ajustadas, as partes assinam o presente Contrato Administrativo, que é feito em 03 (Trés) vias
de igual teor, na presenca de duas Testemunhas instrumentais, que também assinam, devendo a
CONTRATANTE, no prazo legal, providenciar a publicacdo, na imprensa Oficial, do extrato do
Contrato, a teor no Art. 61, Paragrafo Unico, da Lei Federal n.2 8.666/93, tudo para que o ato
produza seus Juridicos e Legais efeitos.

JUAREZ TAVORA, 27 de Maio de 2014.

PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA
Maria Ana Farias dos Santos
Prefeito
CONTRATANTE

LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.831.701/0001-26
CONTRATADA

TESTEMUNHAS

PUBLIQUE-SE, REGISTRE-SE E CUMPRA-SE
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Mensario Oficial do Municipio

Instituido pela Lei N. 013/82 de 21 de Janeiro de 1982

PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA — ESTADO DA PARAIBA

ANO XXXI —N. 011/2013 — JUAREZ TAVORA-PB, QUARTA FEIRA, 28 DE MAIO DE 2014

Nos termos do julgamento da licitagdo: Ades&o n° 001/2014
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA,
conforme resposta da Prefeitura Municipal de MONTEIRO-
PB; expedido em 20 de Margo de 2014 e de conformidade
com a Lei Federal n.° 8.666/93, fica decidido a:

HOMOLOGAGAO

Do julgamento em favor da Empresa: LARMED
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA — CNPJ: 10.831.701/0001-
26 no valor de R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois
mil, trezentos e setenta reais e oitenta centavos), pelas
razdes expostas no Oficio.

GABPREF/ JUAREZ TAVORA- PB, 27 de Maio de 2014.

Maria Ana Farias dos Santos
Prefeito Constitucional

ADJUDICAGAO

Nos termos do Oficio apresentado pela Prefeitura Municipal
de MONTEIRO -PB, quando da concordancia da Adesao
N.°©001/2014 do pregéo presencial n.° 034/2013/FMS, ATA
de Registro de Pregos n° 034.003/FMS/CSL e Processo n°
057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de
Monteiro-PB, ADJUDICAMOS, a Presente a Empresa:
LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA - CNPJ:
10.831.701/0001-26 no valor de R$ 422.370,80
(Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e setenta reais e
oitenta centavos).

GABPREF/ JUAREZ TAVORA- PB, 27 de Maio de 2014.

Maria Ana Farias dos Santos
Prefeito Constitucional

EXTRATO DO CONTRATO
N.°025/2014

JUAREZ TAVORA, 27 de Maio de 2014

ADESAO N° 001/2014.

OBJETO: Aquisicdo de Medicamentos destinados a
atender as necessidades da Secretaria de Saude do
Municipio.

CONTRATADO: LARMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO HOSPITALAR
LTDA

CNPJ: 10.831.701/0001-26.

PRAZO: 27/05/2015

VALOR TOTAL: R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e
dois mil, trezentos e setenta reais e oitenta centavos).

RUBRICA ORGCAMENTARIA/ 2014:

02.14 — SECRETARIA DE SAUDE - 10.122.2010.2015 —
Manutengdo das atividades da secretaria municipal de
saude - 10.301.1006.2016 — Desenvolver as atividades do
Pab Fixo - 10.301.1006.2017 - Manutengdo e
Desenvolvimento das atividades do Prog. Saude da Familia
- 10.301.1006.2018 - Manutengédo e Desenvolvimento das
atividades do Prog Agentes Com. De Saude — PACs -
10.301.1006.2019 - Manutengdo das Atividades do
Programa Saude Bucal - 10.301.1006.2020 - Manutengéo e
Desenvolvimento das atividades da Farmacia Basica. -
10.301.1006.2021 - Manutengcdo e Desenvolvimento das
atividades do Programa de Alta e Média Complexidade —
MAC - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo.



PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA

EXTRATO DO CONTRATO
N.° 025/2014

JUAREZ TAVORA, 27 de Maio de 2014
ADESAO N° 001/2014.

OBJETO: Aquisicdo de Medicamentos destinados a atender as necessidades da Secretaria de
Saude do Municipio.

CONTRATADO: LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.831.701/0001-26.

PRAZO: 27/05/2015

VALOR TOTAL: R$ 422.370,80 (Quatrocentos e Vinte e dois mil, trezentos e setenta reais e
oitenta centavos).

RUBRICA ORGAMENTARIA/ 2014:

02.14 — SECRETARIA DE SAUDE - 10.122.2010.2015 — Manutencdo das atividades da
secretaria municipal de saude - 10.301.1006.2016 — Desenvolver as atividades do Pab Fixo -
10.301.1006.2017 — Manutengéo e Desenvolvimento das atividades do Prog. Saude da Familia
- 10.301.1006.2018 - Manutengao e Desenvolvimento das atividades do Prog Agentes Com. De
Saude — PACs - 10.301.1006.2019 — Manutengéo das Atividades do Programa Saude Bucal -
10.301.1006.2020 - Manutencdo e Desenvolvimento das atividades da Farmacia Basica. -
10.301.1006.2021 - Manutencdo e Desenvolvimento das atividades do Programa de Alta e
Média Complexidade — MAC - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo.
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DECLARAGAO DE ATENDIMENTO A LEI 8.666/93

Declaro sob as penas da Lei que o pregdo presencial n.°
034/2013/FMS, ATA de Registro de Pregos n°® 034.003/FMS/CSL e
Processo n® 057/2013/FMS, através da Prefeitura Municipal de Monteiro-
PB, efetuado para Aquisicdo de Medicamentos destinados a atender as
necessidades da Secretaria de Saude do Municipio.

Os recursos Seréo; recursos proprios, cuja empresa vencedora
LARMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMETOS E MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 10.831.701/0001-26, atendeu a todos os
dispositivos constantes na legislagdo em vigor em especial a Lei
8.666/93 e suas alteragdes.

JUAREZ TAVORA, 27 de Maio de 2014.

Assessoria Juridica

Rua José Mendonga de Arafijo, N 171 — Centro Juarez Tavora —PB
CEP — 58387-000 CNPJ - 08.919.490/0001-36



o
ESTADO DA PARAIBA
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAREZ TAVORA

TERMO DE ENCERRAMENTO

No Vigésimo Oitavo dia do més de Maio de 2014, o presidente da CPL do municipio
de JUAREZ TAVORA / PB, nomeado através da Portaria N° 126/2013 de 03 de Setembro
de 2013, ENCERRA o respectivo Certame Licitatério identificado como ADESAO N.°
001/2014, sendo esta pagina a ultima e corresponde ao numero , que como as
demais foram numeradas e rubricadas pelo presidente.

E, para constar a legalidade deste documento sera assinado por mim.

JUAREZ TAVORA - PB, 28/05/2014.

RAFF DE MELO PORTO
- PRESIDENTE DA CPL -

Rua José Mendonca de Araujo, N 171 — Centro Juarez Tavora —PB
CEP —58387-000 CNPJ — 08.919.490/0001-36



