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ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

1 1 - objeto é'o Reglstro de Preg:os para Aqwsm:éo de Med:camentos para Secretana de
Saude do Municipio de Itarema/CE.

2 1- Aqulsn;:ao desses produtos tem amparo Iegal dlsposto na Lei N°. 10 520 de 17 de Julho
de 2002, no Decreto N° 3.555 de 08 de agosto de 2000 e na Lei N°. 8.666/93.

3 - JUSTIFICATIVA
3.1 — A presente aquisicdo tem como justificativa o objeto o Registro de Pregos para
Aquisigao de Medicamentos para Secretaria de Saude do Municipio de Itaremal/CE

4 1 - Na proposta de pret;,os devera constar dlscrlmmagao detalhada do produto marca
quantidade solicitada, o valor unitério e total em moeda nacional, em algarismo e por
extenso (apenas o valor total do lote e valor global da proposta) ja considerado todas as
despesas, tributos, fretes, transportes e demais despesas que incidam direta ou
indiretamente sobre os produtos, mesmo que ndo estejam registrados nestes documentos;

42 - A empresa devera fazer constar da sua proposta & garantia dos produtos contra
qualquer defeito de fabricagdo ou de embalagem, sob pena de constatado alguma
imperfeicdo, ter os produtos devolvidos e a empresa submetida as penalidades da Lei, além
do registro da falha no Cadastro de Fornecedores Municipais.

4.3 - Sera considerada vencedora a empresa cuja proposta contenha o menor valor, por
produto, desde que atenda as exigéncias contidas neste Termo de Referéncia Anexo | e no
edital de Pregéo.

51— Para a execugéo os' servi:;os: serdo emﬂidas O'RDENS' DE
FORNECIMENTO/COMPRAS, em conformidade com as propostas das licitantes
vencedoras.

5.2- A futura Ata de Registro de Pregos produzirg seus juridicos e legais efeitos a partir data
de sua assinatura e vigera PELO PRAZO DE 12 (DOZE) MESES, inadmitindo-se, porém, a
prorrogacao da vigéncia dos contratos dela correntes.

5.3. As obrigacGes decorrentes da presente licitagéo seréo formalizadas mediante lavratura
da respectiva Ata de Registro de Pregos, subscrita pelo Municipio, através da Secretaria
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Gestora, representada pela Secretaria Ordenadora de Despesa, e of(s) licitante(s)
vencedor(es), que observarad os termos do Decreto Municipal N°. 004/2017, de 20 de
fevereiro de 2017, da Lei N°. 8.666/93, da Lei N°. 10.520/02, deste Termo de Referéncia e
demais normas pertinentes.

6. 1- 0 fornemmento dos produtos seré acompanhada e ﬂscallzada por serwdor da
Secretaria gestora, o qual deveré atestar os documentos da despesa, quando comprovada a
fiel e correta entrega para fins de pagamento.

6.2 - A presenca da fiscalizagdo da Secretaria ndo elide nem diminui a responsabilidade da
empresa contratada.

6.3- Cabera ao servidor designado rejeitar totalmente ou em parte, qualquer produto que
néo esteja de acordo com as exigéncias, bem como, determinar prazo para substituicéo do
item eventualmente fora de especificacao.

6.4 — O fornecimento dos produtos licitados podera ser feito de forma fracionada ou em sua
totalidade, sendo executados mensalmente de acordo com a necessidade do 6rgao
interessado durante o prazo de contratag&o, mediante a expedi¢éo de periddicas ORDENS
DE FORNECIMENTO/COMPRAS, pela Secretaria Gestora, constando a quantidade dos
servicos e os locais a serem realizados.

?1 Arcar com todas as despesas diretas ou mdlretas |mpostos taxas encargos royames
seguros, decorrentes do fornecimento dos produtos, sem quaiquer 6nus para a Prefeitura
Municipal de ltarema.

7.2 - Manter a compatibilidade com as obrigagdes assumidas, durante todo o processo do
contrato, de habilitacdo e qualificagdo exigidas na licitagéo.

7.3 - Substituir as suas expensas, todo e qualquer produto em desacordo com as
especificacdes exigidas e padrées de qualidade exigidos, com defeito, vicio ou que vier a
apresentar problema dentro do prazo de validade.

7.4 - Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a Administragdo ou a terceiros,
decorrente de sua culpa ou dolo até a execucéo dos servigos.

7.5 - Responsabilizar-se pela fiel entrega dos produtos no prazo estabelecido.

7.6 - Prestar todos os esclarecimentos que forem solicitados pela Administracéo, durante a
execucdo do contrato.

7.7 - Empregar, na execugdo contrato, somente material de primeira méo e qualidade, bem
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como observar rigorosamente as especificagdes técnicas e a regulamentacéo aplicavel a
atividade, executando todos os servicos com esmero e perfei¢ao.

7.8 - Dispor dos equipamentos e ferramentas necessarios & execugéo dos servicos;
7.9 - Aceitar nas mesmas condicbes contratuais, 0s acréscimos ou supressbes que se

fizerem necessarios, até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato,
na forma do art. 65, paragrafos 1° e 2° da Lei N°. 8.666/93 e suas alteragbes posteriores.

8 1 - Indlcar o] Iocal em que deverao ser entregues os ser\ngos

8.2 - Efetuar os pagamentos devidos nas condigdes estabelecidas neste Termo de
Referéncia.

8.3 - Designar servidor para a vistoria e fiscalizagéo do servico.

91 -0 pagmento sera felto na proporc,éo da entrega dos bens IiCItadOS segundo as
ORDENS DE FORNECIMENTO/COMPRAS de fornecimento expedidas pela administracao,
de conformidade com as notas fiscais/faturas devidamente atestadas pelo Gestor da
despesa.

9.2 - O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apos o encaminhamento da
documentacéo tratada no subitem 9.1, observadas as disposigdes do termo de referéncia,
através de crédito na Conta Bancaria do fornecedor ou através de Cheque nominal,
acompanhado da seguinte documentacéo:

a) Nota Fiscalffatura discriminativa, em via unica, devidamente atestada pelo gestor do
contrato;

b) CND — Certiddo Negativa de Débitos para com a Previdéncia Social;

¢) CRF — Certificado de Regularidade de FGTS, expedido pela Caixa Econémica Federal,

d) CND emitida pela Secretaria da Fazenda Estadual;

e) CND emitida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil;

f) CND emitida pela Prefeitura Municipal e

g) CND emitida pela Justica Federal do Trabalho.

10.1. A despesa ocorrera a conta de recursos espec:lf icos conmgnados no respectwo
Orgamento Municipal, inerente a Secretaria Contratante, ja descriminada no projeto basico.

11 1 A gestéo do Contrato sera exerclda pelo Secretano da Pasta ou quem este \ner a
designar, o qual devera exercer em toda sua plenitude a ac&o de que trata a Lei N°.
8.666/93, alterada e consolidada.
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2% Os pmdutos deveréo ser entregues acondncuonadas adequadamente conforme
solicitada, de forma a permitir completa seguranga durante o transporte, deverdo ser
entregues no Almoxarifado da Prefeitura Municipal, de Segunda 08h00min as 18h00mim e
Sexta-Feira, das 08h00min as 14h00min, acompanhados das respectivas notas fiscais.

12.2 — A presente Aquisi¢do sera recebida: Provisoriamente, no ato de enirega, para efeito
de posterior verificacdo da conformidade dos mesmos, com as especifi icacbes indicadas
neste Termo de Referéncia e com as constantes da proposta da empresa como: quantidade,
tipo de acondicionamento, especificagdes técnicas.

12.3 — Definitivamente, ap6s a verificagéo da qualidade, da quantidade dos produtos e sua
consequente aceitacdo, mediante a emisséo do Termo de Recebimento Definitivo assinado

pelas partes.

12.4 — No caso da entrega ser efetivada por terceiros — transportador ou semelhante, o
recebimento sera conforme descrito acima.

12.5 — No entanto, o recebimento provisério e definitivo podera, também, ser efetuado

concomitantemente, desde que esteja presente um representante da empresa fornecedora e
que os produtos sejam devidamente conferidos, conforme descrito acima.

ok

- R e . ~ LOTE I- IN l«-lrWETﬂ’ﬂEis T e e ”_O_L it
. " VALOR VALOR
N ‘LOTE ESPECIFICAGAO UND QUANT UNITARIO | TOTAL
INJETAVEIS Qg[Rlonsm’mfgfﬂjgf’ AMPOL. | 1200 6,58 7.899,00
] ADRENALINA 1MG / ML

INJETAVEIS | CX C/ 100 AMPOLAS CX 24 365,31 8.767,32
(EPINEFRINA)
AMINOFILINA 24 MG/ML

INJETAVEIS | CX C/ 100 AMPOLAS DE (55,4 68 121,54 8.264,72
10 ML
ATROPINA 0,25 MG

INJETAVEIS | AMPOLA COM 1ML CX CX 24 41,26 990,12
COM 100 AMPOLAS
BICARBONATO DE

INJETAVEIS | SODIO 8,4% AMPOLA 10 | AMPOL. 188 1,23 231,24
ML
BROMOPRIDA 10 MG / 2

INJETAVEIS ML — CX C/ 50 AMPOLA CX 164 94,43 15.485,70

_ BUPIVACAINA PESADA [

INJETAVEIS | 0,5% AMPOLA C/ 4 ML - cX 100 79,30 7.930,00
CX C/ 20

INJETAVEIS | CETOPROFENO 100 MG CX 222 417,05 92.585,10
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CUIDANDO

FRASCO AMPOLA CX C/
100

INJETAVEIS

CETOPROFENO 100 MG
INJETAVEL INTRA
MUSCULAR CX C/ 100

CX

222

234,28

52.009,05

10

INJETAVEIS

CIMETIDINA 150 MG /
ML - CX C/ 100
AMPOLAS

CX

188

105,63

19.858 44

1

INJETAVEIS

CLORETO DE
POTASSIO 19%
AMPOLA C/ 10ML CX C/
200 AMPOLAS

CX

73,90

591,18

12

INJETAVEIS

CLORETO DE SODIO
20% AMPOLA C/ 10ML
CX C/ 200 AMPOLAS

CX

58,91

471,26

13

INJETAVEIS

COMPLEXO B AMPOLA
2ML CX/ 100 AMPOLAS

CX

232

169,20

39.253,24

14

INJETAVEIS

DESLANOSIDEO 0,2
MG/ ML AMPOLA CX C/
50 AMPOLAS

CX

106,21

424 .82

15

INJETAVEIS

DEXAMETASONA 2 MG/
ML - CX C/ 100 AMPOLA

CX

164

73,75

12.095,00

16

INJETAVEIS

DEXAMETAZONA 4MG /
25 ML CX C/ 100
AMPOLA

CX

430

78,77

33.872,18

17

INJETAVEIS

DICLOFENACO DE
SODIO 75MG/ 3ML CX C/
100 AMPOLA

CX

360

85,14

30.650,40

18

INJETAVEIS

DIMENIDRINATO+
PIRIDOXINA(50+50)MG
CX/100 AMPOLAS

CX

32

212,60

6.803,20

19

INJETAVEIS

DIPIRONA  500MG/ML
AMPOLA 2 ML - CX C/
100

CX

420

50,35

21.147,00

20

INJETAVEIS

DIPROPIONATO DE
BETAMETASONA *
FOSF DISSODICO
BETAMET. (5+2)MG/ML
AMPOLA

AMPOL.

420

20,70

8.692,95

21

INJETAVEIS

DOPAMINA 5MG/ML

10ML AMPOLA

AMPOL.

164

1,93

316,93

22

INJETAVEIS

50MG/ML
AMPOLA

EFEDRINA
(SULFATO)
1ML

AMPOL.

144

527

758,88

23 |

INJETAVEIS

ETILEFRINA INJETAVEL
CX C/ 6 AMPOLAS

CX

120

9,86

1.182,60

24

INJETAVEIS

FUROSEMIDA 20MG /
2ML CX C/ 50 AMPOLAS

CX

270

28,11

7.589,03

25

INJETAVEIS

GLICOSE 25% CAIXA C/
200 AMPOLAS 10ML

CX

70

64,98

4.548,78

26

INJETAVEIS

GLICOSE 50% CAIXA C/
200 AMPOLAS 10 ML

CX

80

71,28

5.702,20

27 |

INJETAVEIS

GLUCONATO DE

AMPOL.

200

l

2,45

48950 |
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CALCIO 10% AMPOLAS
10 ML

28

INJETAVEIS

HEPARINA 5,000 U!
/0,25ML AMPOLAS CX C/
25 AMPOLAS

CX

58

183,34

10.633,72

29

INJETAVEIS

HIDRALAZINA 20 MG/ML
CX C/ 50 AMPOLAS

CX

30

370,77

11.122,95

30

INJETAVEIS

HIDROCORTIZONA 100
MG /PO CX C/ 50
AMPOLAS

CX

328

312,15

102.383,56

31

INJETAVEIS

HIDROCORTIZONA 500
MG /PO CX C/ 50
AMPOLAS

CX

424

258,27

109.506,48

32

INJETAVEIS

HIOSCINA 20 MG/ ML
CX C/ 50 AMPOLAS

CX

87,37

3.844,06

33

INJETAVEIS

HIOSCINA 4MG+
DIPIRONA 500MG 5ML
CX C/ 50 AMPOLAS

CX

462

118,78

54.876,36

INJETAVEIS

IMUNOGLOBULINA
ANTI-RH AMPOLA

AMPOL.

48

352,60

16.924,80

35

INJETAVEIS

LIDOCAINA 2% COM
VASO 20 ML

FRASCO/AMPOLA 20ML |

FRASC.

120

4,16

499,20

36

INJETAVEIS

LIDOCAINA 2% SEM
VASO CAIXA C/ 25
FRASCO/AMPOLA DE 20
ML

CX

260

80,57

20.948,85

37

INJETAVEIS

METILERGOMETRINA
02MG/ 1 ML - C/ 50
AMPOLAS

CX

58

102,76

5.959,94

38

INJETAVEIS

METOCLOPRAMIDA 10
MG / 2ML CX C/ 100
AMPOLAS

CX

272

40,99

11.147,92

39

INJETAVEIS

NEOSTIGMINE 0,5 MG/
ML CX C/ 50 AMPOLAS

CX

40

63,41

2.536,50

40

INJETAVEIS

OCITOCINA 5 /Ul CX
C/50 AMPOLAS

CX

100

80,72

8.072,00

41

INJETAVEIS

PENTOXIFILINA 20MG/
CX C/ 5 AMPOLAS

CX

24

39,72

953,34

42

INJETAVEIS

PIRACETAM 200 MG/ CX
C/ 12 AMPOLAS

CX

100

40,35

4.034,75

43

INJETAVEIS

PROMETAZINA 50MG /
2ML CX C/ 50 AMPOLAS

CX

248

141,43

35.075,26

44

INJETAVEIS

SULFATO DE
MAGNESIO 50% CX C/
100 AMPOLAS

CX

221,67

1.773,38

45

INJETAVEIS

VITAMINA C 500 MG /ML
CX C/ 100 AMPOLAS

CX

246

83,05

20.429,07

46

|

INJETAVEIS

VITAMINA K 10 MG CX
C/ 50 AMPOLAS

CX

90

85,56

7.699,95

TOTAL

817.031,91
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N LOTE ESPECIFICAGAO UND | QUANT | \\irARIO TOTAL
SOLUC. E ACIDO FOLICO 02
1 SUSPENS. MG/ML FRASC 1000 25,21 25.210,00
SOLUG. E AMBROXOLXPE
2 ' PEDIATRICO 100 ML CX CX 30 121,61 3.648,30
SUSPENS. C/ 50
SOLUG. E BECLOMETASONA
3 : DIPROPRIONATO 250 | FRASC. | 3000 79,34 238.027,50
SUSPENS. MCG
SOLUC. E BROMOPIDA  4MG/ML
4 : GOTAS FRASCO C/ 20| FRASC. | 10720 2,24 23.986,00
SUSPENS. ML
SOLUC. E -
5 SUSPENS. CARVAO ATIVADO PO POTE 4 59,31 237,23
SOLUC. E DEXAMETASONA
6 SUSPENS 0,1AMG/ML ELIXIR - CX C/ CX 240 100,06 24.015,00
; 50 FRASCOS
DEXAMETASONA
7 ssl%gECNSE, 0.4MG/ML ELIXIR - CXC/ | CX 24 31.39 753.24
; 50 FRASCOS
DICLOFENACO
8 ;SLCJ)SLIEgNg 50MGML GOTAS - | FRASC. | 200 435 870.00
: FRASCO C/ 20 ML
DIMENIDRINATO+
SOLUC. E PIRIDOXINA (25+5)MG
9 SUSPENS. FRASCO GOTAS FRASC. | 1160 11,34 13.148,60
(DRAMIN)
SOLUG. E DIMETICONA 75MG/ML
10 ) GOTAS FRASCO C/ 10 | FRASC. | 21200 1,70 36.040,00
SUSPENS. ML
SOLUC. E DIPIRONA  500MG/ML
11 ; GOTAS - FRASCO C/ 10 | FRASC. | 1000 1,08 1.080,00
SUSPENS. ML
SOLUC. E FENOTEROL GOTAS
12 SUSPENS. FRASCO C/ 20 ML FRASC. | 1720 4,36 7.490,60
SOLUC. E HIDROXIDO DE
13 SUSPENS ALUMINIO SUSPENSAO | FRASC. 600 3,73 2.239,50
: FRASCO C/ 100 ML
SOLUG. E HIOSCINA + DIPIRONA
14 SUSPENS (6,67+333,4) MG/ML | FRASC. 800 9,14 7.310,00
' ' FRASCO C/ 20 ML
SOLUG. E HIOSCINA 10MG/ ML
15 : GOTAS FRASCO C/ 20| FRASC. 300 13,64 4.091,25
SUSPENS. ML
SOLUC. E IPATROPIO GOTAS
16 SUSPENS. FRASCO C/ 20 ML FRASC. 720 19,59 14.103.00_
SOLUC. E OLEO GIRASSOL
17 SUSPENS. FRASCO G/ 100 ML FRASC. | 1100 6,31 6.935,50
SOLUC. E OLEO MINERAL 100%
18| SUSPENS. | FRASCO C/ 100 FRASC. | 200 2,63 525,00

Prefeitura Municipal de Itarema
Praga Nossa Senhora de Fatima, n°® 48, Centro, ltarema, Ceara, CEP: 62.590-000
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19

SOLUG. E
SUSPENS.

POLICRESULENO 38% |
SOLUGAO

CONCENTRADA 12 ML

UND

80

33,28

2.662,20

20

SOLUGC. E
SUSPENS.

PREDNISOLONA 3
MG/ML FRASCO COM
100 ML

FRASC.

800

12,80

10.236,00

21

SOLUC. E

SUSPENS.

TETRACAINA+
ETILEFRINA
(ANESTESICO COLIRIO)
FRSACO 10ML

FRASC.

100

13,58

1.357,50

22

SOLUG. E
SUSPENS.

VITAMINA C 200 MG/ML
GOTAS 20ML

FRASC.

20000

4,38

87.600,00

23

SOLUC. E

SUSPENS.

VITELINATO DE AG 10%
COLIRIO FRASCO C/ 5
ML (ARGIROL)

FRASC.

200

14,91

2.981,00

TOTAL

| 514.547,42
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LOTE

ESPECIFICAGAO

UND

QUANT

“VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

DILUEN. E
SOROS

AGUA PARA INJEGAO
05 ML CX C/ 200
AMPOLAS

CX

40

60,04

2.401,40

DILUEN. E
SOROS

AGUA PARA
10 ML CX
AMPOLAS

INJECAO
C/ 200

CX

840

50,54

42.449 .40

DILUEN. E
SOROS

AGUA PARA
500 ML CX C/
AMPOLAS

INJECAO
24

CX

400

87,85

35.140,00

DILUEN. E
SOROS

SORO FISIOLOGICO
0,9% - SOLUGCAO PARA
APLICACAO
ENDOVENOSA,
ESTERIL,
APIROGENICO,
EMBALADO EM BOLSA
SISTEMA FECHADO
TRANSPARENTE,
FLEXIVEL, ROTULO
CONTENDQO REGISTRO
DO RESPONSAVEL
TECNICO, N°. DE LOTE,
FABRICACAO,
VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CX C/ 50
BOLSAS DE 250ML.

CX

900

151,73

136.552,50

DILUEN. E
SOROS

SORO  FISIOLOGICO
0,9% - SOLUGAO PARA
APLICAGAO
ENDOVENOSA,
ESTERIL,
APIROGENICO,

CX

1100

93.431,25

Prefeitura Municipal de ltarema
Praga Nossa Senhora de Fatima, n® 48, Centro, Itarema, Ceara, CEP: 62.590-000
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CONTENDO CLORETO
DE SODIO 0,9G/100ML
EM BOLSA SISTEMA
FECHADO, ROTULO
CONTENDO N° DE
LOTE, FABRICACAOQ,
VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CX C/ 25
BOLSAS DE 500ML.

SORO
GLICOFISIOLOGICO -
SOLUCAO ISOTONICA
PARA APLICACAO
ENDOVENOSA, -
ESTERIL,
APIROGENICO,

DILUEN. E CONTENDO  GLICOSE
SOROS 50G, + CLORETO DE
SODIO 0,9G, EM BOLSA
SISTEMA FECHADO N°
DE LOTE, FABRICACAO,
VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CAIXA COM 50
BOLSAS DE 250ML.

CX 900 172,61 155.346,75

SORO
GLICOFISIOLOGICO -
SOLUCAO ISOTONICA
PARA APLICACAQ
ENDOVENOSA,
ESTERIL,
APIROGENICO,
CONTENDO GLICOSE
506, + CLORETO DE CX 1900 102,44 194.631,25
SODIO 0,9G/ 100ML, EM
BOLSA SISTEMA
FECHADO, N° DE LOTE,
FABRICACAO,
VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CAIXA COM 25
BOLSAS DE 500ML.

DILUEN. E
SOROS

SORO GLICOSADO 5%.
- SOLUGAO PARA
APLICACAO
ENDOVENOSA,
DILUEN. E ESTERIL,

SOROS APIROGENICO. EM CX 1100 171,97 189.167,00
BOLSA SISTEMA
FECHADO
TRANSPARENTE,
FLEXIVEL, ROTULO
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«
CONTENDO REGISTRO
DO  RESPONSAVEL
TECNICO, N°. DE LOTE,
FABRICAGAO,
VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CX G/ 50
e BOLSAS DE 250ML.
SORO GLICOSADO 5%.
SOLUGAO PARA
APLICACAO
ENDOVENOSA,
ESTERIL,
APIROGENICO, EM
BOLSA SISTEMA
FECHADO,
DILUEN.E | TRANSPARENTE,
0 SOROS FLEXIVEL,  ROTULO| X 800 99,98 | 79.986,00
CONTENDO REGISTRO
DO RESPONSAVEL
TECNICO, N°. DE LOTE,
FABRICACAO,
\VALIDADE E REGISTRO
NO MINISTERIO DA
SAUDE. CX C/ 25
BOLSAS DE 500 ML
SORO RINGER /|
10 DISLCL)JFESSE '};’é‘gm%% i AISETE,“;’: CX 1500 | 8505 | 127.575,00
BOLSAS DE 500 ML
TOTAL 1.056.680,55
T 2 ) e i v ROTE IV POMAD. B T 3 ot o T e et
VALOR | VALOR
N LOTE ESPECIFICACA UND |QUANT | NEEeR | ToTAL
POMAD.E | ACICLOVIR 50 MG,
| prae L s N O BISNG | 300 12,62 3.784,50
POMAD. E | BICLLOMETASONA  +
2 it BISNG | 400 33,29 13.316,00
POMAD.E | DESONIDA 0.05%
3 oo ol BISNG | 300 14,65 4.393 50
FIBRASE c
4 F&%"é’:n%sﬁ CLORAFENICOL CREME | BISNG | 1100 | 997 | 109.087,00
BISNAGA C/ 30G
POMAD. E LIDOCAINA 2% GELEIA
5| e e BISNG | 600 3,85 2.307,00
NEOMICINA 05MG  +
6 PC%“&%SE BRACITACINA 250Ul | BISNG | 16200 | 2,23 36.166,50
POMADA BISNAGA 20G
POMAD.E | NITROFURASONA 2%
7| 'CREMES | POMADA POTE 400 G POTE | 200 9.57 1.915,00
8 | Pé)R“g?a?ésE Eyin%ﬁ?&ﬂgglcg%m BISNG | 500 316,04 | 158.021,25
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"'"—)' PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAREMA It3i
BISNAGA C/ 306G
(ELIDEL)
POMAD. E QUADRIDERM CREME
9 CREMES NG CL DG BISNG 500 56,05 28.026,25
POMAD. E SULFADIAZINA DE
10| 'CREMES PRATA 2% POTE C/400 | POTE 620 38,71 23.997,10
G
POMAD. E VASELINA SOLIDA
11 CREMES BISNAGA COM 306 BISNG 1000 6,33 6.330,00 '
TOTAL 387.342,10
< T s S OTE V- COMPRINIDOS | S e (R
. VALOR VALOR
N LOTE ESPECIFICACI\O UND | QUANT | \uiriRio TOTAL
ACIDO
1 | COMPRIMIDOS | ACETILSSALICILICO 100 | CPR 1000 0,04 40,00
MG
2 | COMPRIMIDOS | ACICLOVIR 400MG CPR 3000 0,59 1.755,00
3 | COMPRIMIDOS | ANLODIPINO 5MG CPR 1000 0,06 55,00
4 COMPRIMIDOS | ARCABOSE 50MG CPR 7000 2,30 16.100,00
5 | COMPRIMIDOS | CAPTOPRIL 25 MG CPR | 604000 0,04 22.650,00
CLIDAMICINA  300MG
6 | COMPRIMIDOS | Xy /7a's SMPRIMIDOS X 20 12,85 256,90
COMBODART +
7 | COMPRIMIDOS | TANSULOSINA 0,5 MG + (6,1 40 104,36 4.174,40
0,4MG CX C/ 30
COMPLEXO B CX C/ 50
pompmwnos COMPRIMIDOS CX 100 6,92 692,00
9 | COMPRIMIDOS | DIGOXINA 0,25MG CPR | 8000 0,08 660,00
DUTASTERIDA +
10 | COMPRIMIDOS | TANSULOSINA 0,5MG + CcX 40 177,04 7.081,70
0,4MG CX C/ 30
11 | COMPRIMIDOS | ELIQUIS 5MG CX C/ 60 CX 40 427,63 17.105,20
ESPIRONOLACTONA
12 | COMPRIMIDOS | 100 MG - CX C/16 CX 20 13,67 273,35
COMPRIMIDOS
r- ESPIRONOLACTONA 25
13 | COMPRIMIDOS |MG - CX C/ 20 CcX 20 10,05 200,90
COMPRIMIDOS
14 | COMPRIMIDOS | FUROSEMIDA 40 MG CPR 2000 0,06 120,00
15 | COMPRIMIDOS | GLIBENCLAMIDA 5MG CPR 2000 0,07 130,00
16 | COMPRIMIDOS | HIDROXIZINE LIQ. CX 4000 98,07 392.270,00
ISOSSORBIDA SUB-
17 | COMPRIMIDOS | NGUAL 5 MG CX C/ 30 CX 100 11,44 1.144,25
18 | COMPRIMIDOS | LOSARTANA 50 MG CPR 1000 1,29 1.287,50
19 | COMPRIMIDOS | METFORMINA 500 MG CPR 2000 0,11 225,00
20 | COMPRIMIDOS | METILDOPA 250 MG CPR 1000 0,20 200,00
NIFEDIPINA 20 MG
21 | COMPRIMIDOS | CAPSULA SUB-LINGUAL CX 40 40,11 1.604,30
CX /20
NIFEDIPINA 20 MG
22’ COMPRIMIDOS | ~aMpRIMIDOS CX C/ 20 X 40 1,77 70,70
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-
NIFEDIPINO  RETARD |
23 | COMPRIMIDOS | 5t NS s CX 80 8,18 654,00
NIMODIPINA 30MG CX
24 | COMPRIMIDOS | &, 50 COMPRIMIDOS cX 40 3675 | 1469,80
25| comPRIMIDOS | NTRENDIPING — 20MG | cx 20 | 4075 | 81505
26 | COMPRIMIDOS | OMEPRAZOL 40 MG CPR | 2000 | 11467 | 229.345,00
PERMANGANATO  DE
27 | COMPRIMIDOS | POTASSIO 100 MG CX| CX 2 4117 82,35
C/ 500 COMP
PIPERIDOLATO+
HESPERIDINA*
28 | COMPRIMIDOS | rinid e ooy | OX 4 29,53 118,12
OB) - CX C/ 30
PROPATILNITRATO
29 | COMPRIMIDOS | 10MG CX ¢/ 50| CX 600 37.04 | 2222550
(SUSTRATE) a
30 | COMPRIMIDOS | PROPRANOLOL 40 MG CPR 1000 0.04 35.00
31 | COMPRIMIDOS | SINVASTATINA 20 MG CPR | 1000 3.08 3.082,50
32| COMPRIMIDOS | SINVASTATINA40MG | CPR | 100000 | 0,08 | 7.500,00 _
TIAMINA + PIRIDOXINA
+ CIANOCOBALAMINA +
VITAMINA B1 + VIT. B6 +
33 | COMPRIMIDOS | p:» oNEURN| O 400 70,09 | 28.035,00
50000 CX C/ 20
DRAGEAS.
TRIMETAZIDINA 35 MG
34 | COMPRIMIDOS | (= o8 CX 640 9515 | 60.894,40
TOTAL 822.352,92
R A R AR > 0 B L L L R, R e
% VALOR
N LOTE ESPECIFICAGAO UND | QUANT | VEbel
ANTIMICR., | AMPICILINA 1G CX CX
1 i il s Bt cX 300 | 490,94 | 147.281,.25
ANTIMICR. | AMPICILINA 500 MG CX
2 . e CX 300 | 24384 | 7315275
BENZILPENICILINA
3 ”;g]gf}f\f BENZATINA 1.200.000U1 |  CX 380 | 68275 | 259.443.10
- | X ¢/ 50 AMPOLAS
BENZILPENICILINA
4 ’Tﬁ]&“?f\? BENZATINA  600.000UI |  CX 320 52128 | 166.810,40
- | GX C/ 50 AMPOLAS
BENZILPENICILINA
5 ‘::}gva' POTASSICA 5.000,000U1 |  CX 100 | 53804 | 5380425
- | cX CI 50 AMPOLAS
BENZILPENICILINA
6 ﬁm'E"‘T’fb'? PROCAINA  400.000U1 | CX 80 358,88 | 28.710,00
- | ©X C/ 50 AMPOLAS
BENZILPENIGILINA
7 ﬁ:}g’:"rf\f PROCAINA cX 60 51350 | 30.810,00
- | +BENZILPENICILINA B
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Estado do Ceara

Itai

CUIDANDO DA

POTASSICA 300.000U1 + |
100,000 Ul CX C/ 50
AMPOLAS
CEFALOTINA
8 ﬁﬁ]‘E"’T‘f\’f INJETAVEL 1G/PO - CX| CX 600 | 192,56 | 115.537,50
- | 6/'50 AMPOLA
CEFTRIAXONA
9 ﬁml's".“rf\f DISSODICA 1G IV CX C/|  CX 800 12469 | 99.754,00
- | 50 AMPOLAS
CEFTRIAXONA
10 ﬂmgﬂf\? DISSODICA 1G IMCX C/ | CX 800 | 44569 | 356.554,00
- | 50 AMPOLAS
ANTIICR. | CIPROFLOXACINO 400
1 . | MG/ML AMPOLA C/ 100 | AMPOL. | 12000 | 60,02 | 720.240,00
INJETAV. | M€
CLINDAMICINA 600
12 Amgf\'f MG/ML CX COM 100| CX 144 | 38555 | 55519,20
- | AMPOLAS
ANTIMICR. | GENTAMICINA 20MG/ML
13| '|NUETAV. | CX C/ 50 AMPOLAS CX 116 50,50 5.856,00
ANTIMICR. | GENTAMICINA __ 40MG
141 "\NUETAV. | /ML X C/ 50 AMPOLAS CX 200 86,19 | 17.238,50
ANTIMICR. | GENTAMICINA 80MG/ML
15| 'INJETAV. | CXC/50 AMPOLAS e 0. | SR8 | 268000
ANTIMICR. | METRONIDAZOL 500
16| 'INJETAV. | MG/AMPOLA G/ foomL | AMPOL. | 12000 | 312 | 3747000
ANTIMICR. OXACILINA 500MG /PO -
171 "INJETAV. | CX C/ 50 AMPOLAS CX 1000 | 16527 | 165.270,00
PENICILINA G
PROCAINA -
BEZILPENICILINA
18 ﬁmgﬁf‘ POTASSICA susp.| ©x 120 | 48795 | 58554,00
| INJET 10.000 UIML +
300.000U1/2ML CX C/ 25 |
FRASCO 1
TOTAL 2.412.393 35
T T e e e O E Vil- CONTROL. INJETAV. N e o A AR ):
VALOR | VALOR
Ne LOTE ESPECIFICAGAO UND |QUANT [ B | ToTAL
BENSILATO DE
1 ﬁﬁfETTF;‘%L' ATRACURIO 25 MGI25| CX 12 63,98 767,70
- | ML=CX C/ 5 AMPOLA
CETAMINA 50 MG/ML |
CONTROL. |CX C/ 5 FRASCO
2 INJETAV. | AMPOLA o 10 mL| X 20 354,30 7.085,80
(KETALAR)
CLORPROMAZINA 5 MG
3 | CONTROL. | "\ AMPOLAS DE 5| AMPOL. | 400 361 1.443,00
INJETAV. ML
CONTROL. | DIAZEPAM 10 MG/2 ML
4 INJETAV. | — CX C/ 100 AMPOLAS CX 200 63,60 12.720,00
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FENITOINA 50 MG/ ML —
5 | CONTROL. | \UpOLAC/SML—CXC/|  CX 70 15495 | 10.846,50
INJETAV. | 2D
FENOBARBITAL 200
6 CIS.TJT%\)/L MG2 ML - CX C/ 50| ©CX 20 328,54 6.570,75
- | AMPOLAS
FENTANILA 0,05 MG / 10
7 ﬁgyg%%‘ ML AMPOLAS —CX C/50 |  CX 24 177.65 4.263.48
- | AMPOLAS
CONTROL. | HALOPERIDOL 5 ML/ML
8 INJETAV. | — CX C/ 50 AMPOLAS 2 16 70,79 1.132,56
CONTROL. | HALOTHANO FRASCO
9 TR e st FRASC. | 10 109,83 1,098 28
CONTROL. | ISOFLURANO _ 100%
| FRASC. | 10 90,47 904,70
CONTROL. | MIDAZOLAN 15MG / 3ML
1 NJETAV. | - CX C/50 AMPOLAS CX 40 100,72 | 4.028,80
CONTROL. | MIDAZOLAN 5MG/AML —
12| INJETAV. | CX C/ 50 AMPOLAS CX 40 10447 | 4.178,80
CONTROL. | MORFINA 0.2 MG / 1 ML
B e e e IETLAE CX 20 33039 | 6.607,85
CONTROL. | MORFINA 10 MG / 1ML -
TIIE oo Lo et oot cX 60 12183 | 7.309,80
CONTROL. | MORFINA 1MG / 2ML -
151 NUETAV. | CX C/50 AMPOLAS cX 30 17368 | 521033
CONTROL. | PETIDINA 50 MG / 2ML —
16|  INJETAV. | C/25 AMPOLAS CX 80 72,57 5.805,60
PROPOFOL 10MG / ML =
17| CONTROL. | \wPOLA C/ 20 ML - CX | CX 80 56.95 4.555.60
INETAV. | AV
CONTROL. | SUXAMETONIO 100MG
| O | Bt L FR/AMP. | 40 12,68 507.10
CONTROL. | TRAMADOL 50MG CX/50
| CNLEL | el cX 160 46,09 7.373,60
TOTAL 92.410,34
e A S T o e e
VALOR | VALOR
Ne LOTE ESPECIFICAGAO UNITARIO TOTAL
ACIDO  VALPROICO
1 | CONTROLADOS | 550116 cx ¢/ 50 COMP CX 160 53,44 8.549,60
| ACIDO __ VALPROICO
2 | CONTROLADOS | XAROPE 50MG / ML | FRASC. | 1200 16,31 19.566,00
FRASCO G/ 100ML
3 | CONTROLADOS | ALPRAZOLAM 1MG CPR | 30000 | 024 7.050,00
4 | CONTROLADOS | CLOMPIPRAMINA 75 MG | CPR | 40000 148 59.100,00
CLORIDRATO DE
5 | CONTROLADOS | IMIPRAMINA 10MG CX | CX 400 10,33 4.131,00
C/ 20
CLORIDRATO DE
6 | CONTROLADOS | IMIPRAMINA 25MG CX | CX 600 11.24 6.744,00
G/ 20
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CLORIDRATO DE
7 | CONTROLADOS | TIORIDAZINA 100MG CX |  CX 150 44,41 6.661.13
C/ 20
CLORIDRATO DE
8 | CONTROLADOS | TIORIDAZINA 50MG CX | CX 150 24,36 3.654,00
¢/ 20
DIAZEPAM 10 MG
9 | CONTROLADOS | /COMPRIMIDO — CX C/|  CX 60 11.94 716.40
200
DIAZEPAM 5MG — CX G/
10 | CONTROLADOS | DZERAM SO cX 40 16.18 647.00
11 | CONTROLADOS gfg?;gmm 250MG | oy 5040 | 1090 | 54.910,80
12 | CONTROLADOS | ESCITALOPRAM 10MG CPR 600 0.69 414,00
13 | CONTROLADOS | GLIMEPIRIDA 2MG CPR | 2000 0.56 7.120,00
MISOPROSTOL 100
14 | CONTROLADOS | MCG CX G/ 100| CX 40 | 4.377.48 | 175.099,00
COMPRIMIDOS
MISOPROSTOL 200
15 | CONTROLADOS | MISOPROS O compn_ | OX 40 | 6.23579 | 24943150
16 | CONTROLADOS fiR'C'M'NA GOTAS | rpasc. | 800 10,59 8.470,00
17 | CONTROLADOS gF;‘JRA“NA 25MG CX | o 400 13,63 5.451,00
18 | CONTROLADOS gf?gm'm S0MG CX | ox 1600 1512 | 24.192,00
TRAMADOL 50MG
19 | CONTROLADOS | Lo MiDo8 cX 40 1,99 79,60
TOTAL 635.087,03
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