CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

@IMACROSUL

PREGAO

ELETRONICO
001/2023

CONTRATANTE
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE MACRO SUL

OBJETO

O objeto da presente licitacdo é o REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURAS,
EVENTUAIS E PARCELADAS AQUISICOES DE MEDICAMENTOS E
CORRELATOS, para disponibilizacdo aos municipios consorciados, pelo periodo de
12 (doze) meses.

VALOR TOTAL DA CONTRATACAO
R$ 39.037.330,06

DATA DA SESSAO PUBLICA
Dia 25/09/2023 as 09h (horério de Brasilia)

CRITERIO DE JULGAMENTO:

Menor preco por item

MODO DE DISPUTA:

Aberto

PREFERENCIA ME/EPP/EQUIPARADAS
NAO
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PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
Processo Licitatério n° 002/2023

Torna publico que 0 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE MACRO SUL, pessoa
juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o n® 51.391.197/0001-78, com sede
na Rua Luiz Pirolla de Noé, n® 150, bairro Vila Isabel - CEP 88818-070, Criciima, SC,
realizara licitacdo, para registro de precos, na modalidade PREGAO, na forma
ELETRONICA, para contrata¢des futuras, nos termos da Lei n° 14.133, de 1° de abril de
2021, do Decreto n° 11.462, de 31 de marco de 2023, Resolu¢éo CIS — MACRO SUL n° 06,
de 21 de julho de 2023, e demais legislacdo aplicavel e, ainda, de acordo com as condi¢ces
estabelecidas neste Edital.

1. DO OBJETO

1.1. O objeto da presente licitagdo € o REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURAS,
EVENTUAIS E PARCELADAS AQUISICOES DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS, para
disponibilizacdo aos municipios consorciados, pelo periodo de 12 (doze) meses.

1.2. A licitagé@o sera dividida em itens, conforme tabela constante do Termo de Referéncia,
facultando-se ao licitante a participagdo em quantos itens forem de seu interesse.

1.3. O critério de julgamento adotado serd o menor preco por item, observadas as
exigéncias contidas neste Edital e seus Anexos quanto as especifica¢cbes do objeto.

1.4. Poderao ser incluidos novos municipios ao longo da vigéncia da ata de registro de
precos.

1.5. As especificagdes, cronograma de aquisi¢cdes, Locais de Entrega e outras informacgoes
necessarias para execug¢do do objeto estdo contidas no Termo de Referéncia — Anexo |
deste Edital.

2. DO REGISTRO DE PRECOS

As regras referentes aos 0Orgdos gerenciador e participantes, bem como a eventuais
ades0Oes sdo as que constam da minuta de Ata de Registro de Precos.

3. DA PARTICIPAGCAO NA LICITACAO

3.1. Poderdo participar desta Licitacdo todas e quaisquer empresas ou sociedades,
regularmente estabelecidas no Pais, que sejam especializadas e credenciadas no objeto
desta licitagdo e que satisfacam todas as exigéncias, especificacdes e normas contidas
neste Edital e seus Anexos.

3.2. Poderdo participar deste Pregdo Eletrdnico as empresas que apresentarem toda a
documentacdo por ela exigida para respectivo cadastramento junto & Bolsa Nacional de
Compras.

3.3. Como requisito para participacdo deste certame, em campo proprio do sistema
eletrdnico, o licitante devera manifestar o pleno conhecimento e atendimento as exigéncias
de habilitacdo previstas no Edital.

3.4. O licitante responsabiliza-se exclusiva e formalmente pelas transactes efetuadas em
seu nome, assume como firmes e verdadeiras suas propostas e seus lances, inclusive os
atos praticados diretamente ou por seu representante, excluida a responsabilidade do
provedor do sistema ou do 6rgdo ou entidade promotora da licitagdo por eventuais danos
decorrentes de uso indevido das credenciais de acesso, ainda que por terceiros.
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3.5. E de responsabilidade do cadastrado conferir a exatiddo dos seus dados cadastrais
no(s) sistema(s) relacionado(s) no item anterior e manté-lo(s) atualizado(s), devendo

proceder, imediatamente, & corregcdo ou a alteracdo dos registros tdo logo identifique
incorrecdo ou aqueles se tornem desatualizados.

3.6. O licitante devera estar credenciado, de forma direta ou através de empresas
associadas a Bolsa Nacional de Compras, até no minimo uma hora antes do horério
fixado no edital para o recebimento das propostas.

3.7. O cadastramento do licitante devera ser requerido acompanhado de Instrumento
particular de mandato outorgando a empresa associada, conforme modelo fornecido pela
Bolsa Nacional de Compras.

3.8. A ndo observéancia do disposto no item anterior podera ensejar desclassificacdo no
momento da habilitago.

3.9. Seré concedido tratamento favorecido para as microempresas e empresas de pequeno
porte, para as sociedades cooperativas mencionadas no artigo 16 da Lei n° 14.133, de
2021, para o agricultor familiar, o produtor rural pessoa fisica e para o microempreendedor
individual - MEI, nos limites previstos da Lei Complementar n® 123, de 2006 e do Decreto n.°
8.538, de 2015.

3.10. Nao poderéo disputar esta licitacao:

| - aquele que ndo atenda as condicdes deste Edital e seu(s) anexo(s);

Il - autor do anteprojeto, do projeto basico ou do projeto executivo, pessoa fisica ou
juridica, quando a licitagdo versar sobre servicos ou fornecimento de bens a ele
relacionados;

lll - empresa, isoladamente ou em consércio, responsavel pela elaboracdo do projeto
basico ou do projeto executivo, ou empresa da qual o autor do projeto seja dirigente,
gerente, controlador, acionista ou detentor de mais de 5% (cinco por cento) do capital
com direito a voto, responsavel técnico ou subcontratado, quando a licitacao versar sobre
servicos ou fornecimento de bens a ela necessarios;

IV - pessoa fisica ou juridica que se encontre, ao tempo da licitacdo, impossibilitada de
participar da licitacdo em decorréncia de sancao que Ihe foi imposta;

V - aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econémica, financeira,
trabalhista ou civil com dirigente do 6rgdo ou entidade contratante ou com agente publico
qgue desempenhe fungao na licitagdo ou atue na fiscalizagdo ou na gestéo do contrato, ou
gue deles seja cbnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade,
até o terceiro grau;

VI - empresas controladoras, controladas ou coligadas, nos termos da Lei n°® 6.404, de 15
de dezembro de 1976, concorrendo entre si;

VII - pessoa fisica ou juridica que, nos 5 (cinco) anos anteriores a divulgacédo do edital,
tenha sido condenada judicialmente, com transito em julgado, por exploracdo de trabalho
infantil, por submiss@o de trabalhadores a condicbes analogas as de escravo ou por
contratagcdo de adolescentes nos casos vedados pela legislacéo trabalhista;

VIl - agente publico do 6rgdo ou entidade licitante;

IX - Organizacdes da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, atuando nessa
condigéo;
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X - Nao poderd participar, direta ou indiretamente, da licitacdo ou da execucdo do
contrato agente publico do 6rgédo ou entidade contratante, devendo ser observadas as
situacdes que possam configurar conflito de interesses no exercicio ou apds o exercicio
do cargo ou emprego, nos termos da legislacdo que disciplina a matéria, conforme § 1°
do art. 9° da Lei n® 14.133, de 2021.

3.11. O impedimento de que trata o item IV sera também aplicado ao licitante que atue em
substituicdo a outra pessoa, fisica ou juridica, com o intuito de burlar a efetividade da
sancdo a ela aplicada, inclusive a sua controladora, controlada ou coligada, desde que
devidamente comprovado o ilicito ou a utilizagdo fraudulenta da personalidade juridica do
licitante.

3.12. A critério da Administracdo e exclusivamente a seu servi¢o, o autor dos projetos e a
empresa a que se referem os itens Il e Ill poderdo participar no apoio das atividades de
planejamento da contratagédo, de execucao da licitacdo ou de gestdo do contrato, desde que
sob supervisdo exclusiva de agentes publicos do 6rgéao ou entidade.

3.13. Equiparam-se aos autores do projeto as empresas integrantes do mesmo grupo
econbmico.

3.14. O disposto nos itens Il e Ill ndo impede a licitacdo ou a contratacdo de servico que
inclua como encargo do contratado a elaboragéo do projeto basico e do projeto executivo,
nas contratacdes integradas, e do projeto executivo, nos demais regimes de execucao.

3.15. Em licitacbes e contratacdes realizadas no ambito de projetos e programas
parcialmente financiados por agéncia oficial de cooperagcdo estrangeira ou por organismo
financeiro internacional com recursos do financiamento ou da contrapartida nacional, ndo
podera participar pessoa fisica ou juridica que integre o rol de pessoas sancionadas por
essas entidades ou que seja declarada iniddnea nos termos da Lei n® 14.133, de 2021.

3.16. A vedacdo de que trata o item VIl estende-se a terceiro que auxilie a conducédo da
contratacdo na qualidade de integrante de equipe de apoio, profissional especializado ou
funcionario ou representante de empresa que preste assessoria técnica.

3.17. Durante a vigéncia da ata de registro de precos, € vedado ao contratado contratar
cbnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro
grau, de dirigente do 6rgdo contratante ou de agente publico que desempenhe fungédo na
licitacdo ou atue na fiscalizacdo ou na gestao do contrato.

4. REGULAMENTO OPERACIONAL DO CERTAME

4.1. O certame sera conduzido pelo(a) Pregoeiro(a), podendo ser auxiliado(a) pela equipe
de apoio, que tera, em especial, as seguintes atribui¢cdes:

I. coordenar o processo licitatorio;

II. responder as questfes formuladas pelos fornecedores, relativas ao certame;
lll. analisar a aceitabilidade e classificacdo das propostas;

IV. desclassificar propostas indicando os motivos;

V. conduzir os procedimentos relativos aos lances e a escolha da proposta do lance de
menor prego;

VI. analisar a habilitacdo do proponente classificado em primeiro lugar;

VII. analisar as amostras junto da comissdo técnica/profissional habilitado quando
houver;
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VIII. receber, examinar e decidir sobre a pertinéncia dos recursos;
IX. elaborar a(s) ata(s) da sessao;
X. encaminhar o processo a autoridade superior para adjudica¢do e homologacao;

Xl. instaurar processo administrativo para apuracdo de irregularidades visando a
aplicacédo de penalidades previstas na legislacéo;

XIl. exercer o poder de policia.

4.2. O(a) pregoeiro(a) podera solicitar manifestacdo técnica da assessoria juridica ou de
outros agentes publicos, de setores das entidades consorciadas, a fim de subsidiar sua
deciséo.

5. CREDENCIAMENTO NO SISTEMA LICITACOES DA BOLSA NACIONAL DE
COMPRAS

5.1. As pessoas juridicas ou empresas individuais interessadas deverdo nomear através do
instrumento de mandato, com firma reconhecida, operador devidamente credenciado a
Bolsa Nacional de Compras, atribuindo poderes para formular lances de precos e praticar
todos os demais atos e operacdes no site: www.bnc.org.br.

5.2. O cadastramento do licitante devera ser requerido acompanhado de Instrumento
particular de mandato outorgando a empresa associada, por meio de seu operador
devidamente credenciado junto & Bolsa, poderes especificos de sua representagdo no
pregdo, conforme modelo fornecido pela Bolsa Nacional de Compras.

5.3. A participag&o do licitante no pregéo eletrénico se dara por meio de participacéo direta a
BNC — Bolsa Nacional de Compras, a qual devera manifestar, por meio de seu operador
designado, em campo proprio do sistema, pleno conhecimento, aceitagdo e atendimento as
exigéncias de habilitagdo previstas no Edital e atualizar os seus dados de cadastro junto a
plataforma.

5.4. O acesso do operador ao pregéo, para efeito de encaminhamento de proposta de preco
e lances sucessivos de precos, em nome do licitante, somente se dard mediante prévia
definicdo de senha privativa.

5.5. A chave de identificacdo e a senha dos operadores poderéo ser utilizadas em qualquer
pregdo eletrdnico, salvo quando canceladas por solicitagdo do credenciado ou por iniciativa
da BNC - Bolsa Nacional de Compras.

5.6. E de exclusiva responsabilidade do usuario o sigilo da senha, bem como seu uso em
qualquer transacéo efetuada diretamente ou por seu representante, ndo cabendo ao CIS —
MACRO SUL a responsabilidade por eventuais danos decorrentes de uso indevido da
senha, ainda que por terceiros.

5.7. O credenciamento do fornecedor e de seu representante legal junto ao sistema
eletrdnico implica a responsabilidade legal pelos atos praticados e a presuncdo de
capacidade técnica para realizacao das transagfes inerentes ao pregao eletrdnico.

5.8. O custo de operacionalizacdo e uso do sistema, ficara a cargo do Licitante participante
do certame, que pagara a Bolsa Nacional de Compras, provedora do sistema eletrénico, o
equivalente ao plano definido pela Bolsa Nacional de Compras e contratado pelo licitante, a
titulo de taxa pela utilizacdo dos recursos de tecnologia da informacdo, em conformidade
com o regulamento operacional da BNC — Bolsa Nacional de Compras.
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5.9. O CIS — MACRO SUL fica isento de qualquer contribuicdo a titulo de custeio para o
BNC.

6. DA PARTICIPACAO

6.1. A participagdo no Pregdo, na Forma Eletronica se dard por meio da digitagdo da senha
pessoal e intransferivel do representante credenciado (operador da corretora de
mercadorias) e subsequente encaminhamento da proposta de precos, exclusivamente por
meio do sistema eletronico, observada data e horario limite estabelecido.

6.2. Cabera ao fornecedor acompanhar as operagBes no sistema eletrénico durante a
sesséo publica do pregao, ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negdcios
diante da inobservancia de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou da desconexdo
do seu representante.

6.4. Cabera ao licitante interessado em patrticipar da licitacdo acompanhar as operac¢des no
sistema eletrénico durante o processo licitatério e se responsabilizar pelo 6nus decorrente
da perda de negdcios diante da inobservancia de mensagens emitidas pela Administracdo
ou de sua desconexao.

6.5. Qualquer duvida em relacdo ao acesso no sistema operacional, devera ser esclarecida
pelos telefones: Fone/WhatsApp: (42) 3026-4550 - Ponta Grossa - PR, através da Bolsa
Nacional de Compras ou pelo e-mail: contato@bnc.org.br.

7. DA APRESENTAGCAO DA PROPOSTA E DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGCAO

7.1. Na presente licitacdo, a fase de habilitacdo sucederd as fases de apresentacdo de
propostas e lances e de julgamento.

7.2. Os licitantes encaminharéo, exclusivamente por meio do sistema eletrénico, a proposta
com o prego ou o percentual de desconto, conforme o critério de julgamento adotado neste
Edital, até a data e o horario estabelecidos para abertura da sessao publica.

7.3. Caso a fase de habilitacdo anteceda as fases de apresentacdo de propostas e lances,
os licitantes encaminhardo, na forma e no prazo estabelecidos no item anterior,
simultaneamente os documentos de habilitacdo e a proposta com o preco ou o percentual
de desconto, observado o disposto nos itens 11.5 e 11.8.2.

7.4. O encaminhamento de proposta para o sistema eletrénico pressupde o pleno
conhecimento e atendimento as exigéncias de habilitacdo previstas no Edital (ANEXO III).

7.5. O licitante organizado em cooperativa devera declarar que cumpre 0s requisitos
estabelecidos no artigo 16 da Lei n°® 14.133, de 2021.

7.6. O Licitante sera responsavel por todas as transacfes que forem efetuadas em seu
nome no sistema eletrdnico, assumindo como firmes e verdadeiras suas propostas e lances.

7.7. O licitante ndo podera oferecer proposta em gquantitativo inferior a0 maximo previsto
para contratagao.

7.8. Fica vetada a identificacdo da licitante em qualquer campo da proposta, tal como
timbres, abreviacGes (relacionadas a empresas), telefones e etc.,, sob pena de
desclassificacdo, sem prejuizo das sanc¢fes previstas na Lei n°® 14.133, de 2021, e neste
Edital.

7.9. O licitante devera comunicar imediatamente ao provedor do sistema qualquer
acontecimento que possa comprometer o sigilo ou a seguranca, para imediato bloqueio de
acesso.
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7.10. Na hipétese de o licitante ser ME/EPP sera necesséario a informagcdo desse regime
fiscal conforme ANEXO IV sob pena do licitante enquadrado nesta situacdo néo utilizar dos
beneficios do direito de preferéncia para o desempate, conforme estabelece a Lei
Complementar 123/2006.

7.11. A declaragdo falsa relativa ao cumprimento dos requisitos de habilitacdo, a
conformidade da proposta ou ao enquadramento como microempresa ou empresa de
pequeno porte sujeitara a licitante as san¢fes previstas neste Edital.

7.12. Os licitantes poderdo retirar ou substituir a proposta ou, na hipétese de a fase de
habilitacdo anteceder as fases de apresentacdo de propostas e lances e de julgamento, os
documentos de habilitagdo anteriormente inseridos no sistema, até a abertura da sesséo
publica.

7.13. N&o havera ordem de classificagdo na etapa de apresentacdo da proposta e dos
documentos de habilitagédo pelo licitante, o que ocorrer4d somente apds os procedimentos de
abertura da sessdo publica e da fase de envio de lances.

7.14. Serdo disponibilizados para acesso publico os documentos que compdem a proposta
dos licitantes convocados para apresentacao de propostas, apds a fase de envio de lances.

8. DO PREENCHIMENTO DA PROPOSTA

8.1. O licitante devera enviar sua proposta até a data e hora marcadas, quando, entao,
encerrar-se-4, automaticamente, a fase de recebimento de propostas, mediante o
preenchimento, no sistema eletrénico, dos seguintes campos:

| - Valor unitéario e total do item;

Obs. Os precos deverdo ser expressos em Reais (R$) com no maximo 04 (quatro) casas
decimais apés a virgula (ex.: R$ 0,0001), inclusas todas as despesas referentes a
execucado do fornecimento, sob pena de recusa da proposta apresentada;

II - MARCA/MODELO DETALHADA (o presente descritivo deve ser apresentado de
maneira a garantir a facil identificacdo e eventuais pesquisas para validacdo da equipe
técnica.);

Il - Fabricante;

IV - A indicacdo, no que for aplicavel, o modelo, prazo de validade ou de garantia,
namero do registro ou inscricdo do bem no 6rgdo competente, quando for 0 caso;

V - O numero do registro na ANVISA do item ofertado;

OBS: Somente serdo aceitos produtos com registro junto a ANVISA, devendo tal
informacao constar na proposta. Caso a informacéo nao conste, o(a) pregoeiro(a) podera
solicitar a informacao a ser prestada pelo licitante até a entrega da proposta reajustada,
sob pena de desclassificagéo.

VI - O langamento de proposta de preco pressupde o atendimento a descricdo detalhada
do objeto, contendo as informac@es e especificacbes do Termo de Referéncia.

8.2. As propostas deverao ser langadas via plataforma.

8.2.1. As propostas poderdo ser lancadas via sistema, substituidas ou excluidas até a
data e hora marcadas para a abertura das mesmas.
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8.2.2. Nao é necessario incluir proposta em PDF, sendo que sua eventual inclusdo ndo
importara em inabilitacdo, sendo, todavia, vedada a identificagdo do licitante proponente
durante a fase de lances.

8.3. Nos valores propostos estardo inclusos todos o0s custos operacionais, encargos
previdenciarios, trabalhistas, tributarios, comerciais e quaisquer outros que incidam direta ou
indiretamente no fornecimento dos bens.

8.4. Se o regime tributario da empresa implicar o recolhimento de tributos em percentuais
variaveis, a cotagdo adequada sera a que corresponde a média dos efetivos recolhimentos
da empresa nos ultimos doze meses.

8.5. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, no pagamento serdo
retidos na fonte os percentuais estabelecidos na legislacao vigente.

8.6. Os precos ofertados, tanto na proposta inicial, quanto na etapa de lances, serdo de
exclusiva responsabilidade do licitante, ndo lhe assistindo o direito de pleitear qualquer
alteracdo, sob alegacgéo de erro, omissdo ou qualquer outro pretexto.

8.7. A apresentacdo das propostas implica obrigatoriedade do cumprimento das disposi¢cdes
nelas contidas, em conformidade com o que dispbe o Termo de Referéncia, assumindo o
proponente 0 compromisso de executar 0 objeto licitado nos seus termos, bem como de
fornecer os materiais, equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, em quantidades
e qualidades adequadas a perfeita execugdo contratual, promovendo, quando requerido,
sua substituicéo.

8.8. O prazo de validade da proposta de precos ndo podera ser inferior a 60 (sessenta)
dias, a contar da data da sua apresentagao.

8.9. Os licitantes devem respeitar os pre¢cos maximos estabelecidos nas normas de regéncia
de contratacfes publicas, quando participarem de licitagBes publicas.

8.9.1. Caso o critério de julgamento seja o de maior desconto, o preco ja decorrente da
aplicacdo do desconto ofertado devera respeitar 0s pre¢os maximos previstos no item
8.9.

8.10. O descumprimento das regras supramencionadas pela Administracdo por parte dos
contratados pode ensejar a responsabilizacdo pelo Tribunal de Contas do Estado de Santa
Catarina e, ap6s o devido processo legal, gerar as seguintes consequéncias: assinatura de
prazo para a adog¢do das medidas necessarias ao exato cumprimento da lei, nos termos do
art. 71, inciso IX, da Constituicdo; ou condenacdo dos agentes publicos responsaveis e da
empresa contratada ao pagamento dos prejuizos ao erario, caso verificada a ocorréncia de
superfaturamento por sobrepre¢o na execugado do contrato.

9. ABERTURA DA SESSAO PUBLICA

9.1. A sessao publica sera realizada no site https://bnc.org.br/ conforme indicado abaixo, de
acordo com a legislacdo mencionada no preambulo deste Edital.

9.2. O modo de disputa definido neste Pregao sera ABERTO, conforme art. 18 da Resolucéo
CIS — MACRO SUL n° 06, de 21 de julho de 2023.
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9.3. Os licitantes poderao retirar ou substituir a proposta ou os documentos de habilitacao,
guando for o caso, anteriormente inseridos no sistema, até a abertura da sessao publica.

9.4. O sistema disponibilizara campo préprio para troca de mensagens entre o0(a)
Pregoeiro(a) e os licitantes.

9.5. Iniciada a etapa competitiva, os licitantes deverdo encaminhar lances exclusivamente
por meio de sistema eletronico, sendo imediatamente informados do seu recebimento e do
valor consignado no registro.

9.6. O lance devera ser ofertado pelo valor unitario do item.

9.7. Os licitantes poderdo oferecer lances sucessivos, observando o horério fixado para
abertura da sesséo e as regras estabelecidas no Edital.

9.8. O licitante somente podera oferecer lance de valor inferior ou percentual de desconto
superior ao Ultimo por ele ofertado e registrado pelo sistema.

9.9. O intervalo minimo de diferenca de valores ou percentuais entre os lances, que incidira
tanto em relacdo aos lances intermediarios quanto em relacdo a proposta que cobrir a
melhor oferta devera ser de 1% (um por cento).

9.10. Desde que disponibilizada a funcionalidade no sistema, o licitante podera, uma Unica
vez, excluir seu ultimo lance ofertado, no intervalo de quinze segundos apds o registro no
sistema, na hipétese de lance inconsistente ou inexequivel.

9.11. O procedimento seguira de acordo com o modo de disputa adotado.

9.12. Caso seja adotado para o envio de lances no pregao eletrénico o modo de disputa
“aberto”, os licitantes apresentardo lances publicos e sucessivos, com prorrogacoes.

9.12.1. A etapa de lances da sessdo publica tera duragdo de dez minutos e, apos isso,
sera prorrogada automaticamente pelo sistema quando houver lance ofertado nos ultimos
dois minutos do periodo de duracdo da sessao publica.

9.12.2. A prorrogacdo automatica da etapa de lances, de que trata 0 subitem anterior,
serd de dois minutos e ocorrer4 sucessivamente sempre que houver lances enviados
nesse periodo de prorrogacao, inclusive no caso de lances intermediarios.

9.12.3. Nao havendo novos lances na forma estabelecida nos itens anteriores, a sessao
publica encerrar-se-4 automaticamente, e o sistema ordenara e divulgara os lances
conforme a ordem final de classificacéo.

9.12.4. Definida a melhor proposta, se a diferenca em relagéo a proposta classificada em
segundo lugar for de pelo menos 5% (cinco por cento), o pregoeiro, auxiliado pela equipe
de apoio, podera admitir o reinicio da disputa aberta, para a definicho das demais
colocagdes.

9.12.5. ApOs o reinicio previsto no item supra, os licitantes serdo convocados para
apresentar lances intermediarios.

9.13. Caso seja adotado para o envio de lances no pregao eletrénico o modo de disputa
“aberto e fechado”, os licitantes apresentardo lances publicos e sucessivos, com lance final
e fechado.

9.13.1. A etapa de lances da sesséo publica tera duragéo inicial de quinze minutos. Apos
esse prazo, o sistema encaminhara aviso de fechamento iminente dos lances, apo6s o que
transcorrera o periodo de até dez minutos, aleatoriamente determinado, findo o qual sera
automaticamente encerrada a recepc¢éao de lances.
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9.13.2. Encerrado o prazo previsto no subitem anterior, o sistema abrira oportunidade
para que o autor da oferta de valor mais baixo e os das ofertas com precos até 10% (dez
por cento) superiores aquela possam ofertar um lance final e fechado em até cinco
minutos, o qual sera sigiloso até o encerramento deste prazo.

9.13.3. No procedimento de que trata o subitem supra, o licitante podera optar por manter
0 seu Ultimo lance da etapa aberta, ou por ofertar melhor lance.

9.13.4. Nado havendo pelo menos trés ofertas nas condigbes definidas neste item,
poderéo os autores dos melhores lances subsequentes, na ordem de classificacdo, até o
maximo de trés, oferecer um lance final e fechado em até cinco minutos, o qual sera
sigiloso até o encerramento deste prazo.

9.13.5. ApGs o término dos prazos estabelecidos nos itens anteriores, o sistema ordenara
e divulgara os lances segundo a ordem crescente de valores.

9.14. Caso seja adotado para o envio de lances no pregdo eletrénico o modo de disputa
“fechado e aberto”, poderdo participar da etapa aberta somente os licitantes que
apresentarem a proposta de menor preco/ maior percentual de desconto e os das propostas
até 10% (dez por cento) superiores/inferiores aquela, em que os licitantes apresentardo
lances publicos e sucessivos, até o encerramento da sesséo e eventuais prorrogagoes.

9.14.1. Nao havendo pelo menos 3 (trés) propostas nas condi¢cdes definidas no item 9.14,
poderédo os licitantes que apresentaram as trés melhores propostas, consideradas as
empatadas, oferecer novos lances sucessivos.

9.14.2. A etapa de lances da sesséo publica tera dura¢do de dez minutos e, apos isso,
sera prorrogada automaticamente pelo sistema quando houver lance ofertado nos ultimos
dois minutos do periodo de duracao da sessao publica.

9.14.3. A prorrogacdo automatica da etapa de lances, de que trata o0 subitem anterior,
sera de dois minutos e ocorrera sucessivamente sempre gue houver lances enviados
nesse periodo de prorrogac¢ao, inclusive no caso de lances intermediarios.

9.14.4. Nao havendo novos lances na forma estabelecida nos itens anteriores, a sessao
publica encerrar-se-4 automaticamente, e o sistema ordenara e divulgara os lances
conforme a ordem final de classificacéo.

9.14.5. Definida a melhor proposta, se a diferenca em relagéo a proposta classificada em
segundo lugar for de pelo menos 5% (cinco por cento), o pregoeiro, auxiliado pela equipe
de apoio, podera admitir o reinicio da disputa aberta, para a definicdo das demais
colocacgdes.

9.14.6. ApOs o reinicio previsto no subitem supra, os licitantes serdo convocados para
apresentar lances intermediarios.

9.15. Apés o término dos prazos estabelecidos nos subitens anteriores, o sistema ordenara
e divulgara os lances segundo a ordem crescente de valores.

9.16. Nao serdo aceitos dois ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que for
recebido e registrado em primeiro lugar.

9.17. Durante o transcurso da sessao publica, os licitantes serao informados, em tempo real,
do valor do menor lance registrado, vedada a identificagéo do licitante.

9.18. No caso de desconexdo com o(a) Pregoeiro(a), no decorrer da etapa competitiva do
Pregdo, o sistema eletrénico podera permanecer acessivel aos licitantes para a recepcao
dos lances.
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9.19. Quando a desconexao do sistema eletrbnico para o pregoeiro persistir por tempo
superior a dez minutos, a sessao publica serd suspensa e reiniciada somente apos
decorridas vinte e quatro horas da comunicacdo do fato pelo(a) Pregoeiro(a) aos
participantes, no sitio eletrénico utilizado para divulgacao.

9.20. Caso o licitante ndo apresente lances, concorrera com o valor de sua proposta.

9.21. Em relacao a itens ndo exclusivos para participacdo de microempresas e empresas de
pequeno porte, uma vez encerrada a etapa de lances, sera efetivada a verificacdo
automatica, junto a Receita Federal, do porte da entidade empresarial. O sistema identificara
em coluna prépria as microempresas e empresas de pequeno porte participantes,
procedendo a comparacdo com os valores da primeira colocada, se esta for empresa de
maior porte, assim como das demais classificadas, para o fim de aplicar-se o disposto nos
arts. 44 e 45 da Lei Complementar n® 123, de 2006, regulamentada pelo Decreto n® 8.538,
de 2015.

9.21.1. Nessas condicdes, as propostas de microempresas e empresas de pequeno porte
que se encontrarem na faixa de até 5% (cinco por cento) acima da melhor proposta ou
melhor lance serdo consideradas empatadas com a primeira colocada.

9.21.2. A melhor classificada nos termos do subitem anterior tera o direito de encaminhar
uma Ultima oferta para desempate, obrigatoriamente em valor inferior ao da primeira
colocada, no prazo de 5 (cinco) minutos controlados pelo sistema, contados apds a
comunicagdo automatica para tanto.

9.21.3. Caso a microempresa ou a empresa de pequeno porte melhor classificada desista
ou ndo se manifeste no prazo estabelecido, serdo convocadas as demais licitantes
microempresa e empresa de pequeno porte que se encontrem naguele intervalo de 5%
(cinco por cento), na ordem de classificacdo, para o exercicio do mesmo direito, no prazo
estabelecido no subitem anterior.

9.21.4. No caso de equivaléncia dos valores apresentados pelas microempresas e
empresas de pequeno porte que se encontrem nos intervalos estabelecidos nos subitens
anteriores, sera realizado sorteio entre elas para que se identifique aquela que primeiro
podera apresentar melhor oferta.

9.22. S6 podera haver empate entre propostas iguais (ndo seguidas de lances), ou entre
lances finais da fase fechada do modo de disputa aberto e fechado.

9.22.1. Havendo eventual empate entre propostas ou lances, o critério de desempate
sera aquele previsto no art. 60 da Lei n°® 14.133, de 2021, nesta ordem:

a) disputa final, hip6tese em que os licitantes empatados poderdo apresentar nova
proposta em ato continuo a classificacéo;

b) avaliacdo do desempenho contratual prévio dos licitantes, para a qual deverdo
preferencialmente ser utilizados registros cadastrais para efeito de atesto de cumprimento
de obrigacdes previstos nesta Lei;

c) desenvolvimento pelo licitante de a¢Bes de equidade entre homens e mulheres no
ambiente de trabalho, conforme regulamento;

d) desenvolvimento pelo licitante de programa de integridade, conforme orientagdes dos
orgédos de controle.

9.22.2. Persistindo o empate, sera assegurada preferéncia, sucessivamente, aos bens e
servigos produzidos ou prestados por:
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a) empresas estabelecidas no territério do Estado ou do Distrito Federal do 6rgdo ou
entidade da Administracdo Pudblica estadual ou distrital licitante ou, no caso de licitagdo
realizada por 6rgdo ou entidade de Municipio, no territério do Estado em que este se
localize;

b) empresas brasileiras;
C) empresas que invistam em pesquisa e no desenvolvimento de tecnologia no Pais;

d) empresas que comprovem a pratica de mitigacéo, nos termos da Lei n® 12.187, de 29
de dezembro de 2009.

9.23. Encerrada a etapa de envio de lances da sessédo publica, na hipétese da proposta do
primeiro colocado permanecer acima do preco maximo ou inferior ao desconto definido para
a contratacdo, o(a) pregoeiro(a) podera negociar condicdes mais vantajosas, apos definido o
resultado do julgamento.

9.24. N&o sera admitida a previséo de precos diferentes em razdo de local de entrega ou de
acondicionamento, tamanho de lote ou qualquer outro motivo.

9.25. A negociacdo podera ser feita com os demais licitantes, segundo a ordem de
classificacdo inicialmente estabelecida, quando o primeiro colocado, mesmo apds a
negociacdo, for desclassificado em raz&do de sua proposta permanecer acima do prego
méximo definido pela Administracao.

9.25.1. A negociagdo sera realizada por meio do sistema, podendo ser acompanhada
pelos demais licitantes.

9.25.2. O resultado da negociacdo sera divulgado a todos os licitantes e anexado aos
autos do processo licitatério.

9.25.3. O pregoeiro solicitara ao licitante mais bem classificado que, no prazo de 2 (duas)
horas, via plataforma, envie a proposta adequada ao Ultimo lance ofertado apés a
negociacao realizada, acompanhada, se for o caso, dos documentos complementares,
quando necessarios a confirmacgdo daqueles exigidos neste Edital e j& apresentados.

9.25.4. E facultado ao pregoeiro prorrogar o prazo estabelecido, a partir de solicitagcéo
fundamentada feita no chat pelo licitante, antes de findo o prazo.

9.25.5. Na apresentacdo da proposta realinhada (Anexo Il) a empresa devera declarar a
marca dos itens, o numero do registro na ANVISA do produto ofertado e a quantidade que
sera apresentada na caixa

9.26. ApGs a negociacao do preco, o Pregoeiro iniciara a fase de aceitacdo e julgamento da
proposta.

10. JULGAMENTO

10.1. Encerrada a etapa de negociacao, o pregoeiro verificara se o licitante provisoriamente
classificado em primeiro lugar atende as condi¢Bes de participacdo no certame, conforme
previsto no art. 14 da Lei n® 14.133/2021, legislacdo correlata e no item do edital,
especialmente quanto a existéncia de san¢do que impec¢a a participacdo no certame ou a
futura contratacdo, mediante a consulta aos seguintes cadastros:

| - Cadastro Nacional de Empresas Inid6neas e Suspensas - CEIS, mantido pela

Controladoria-Geral da Unido (https:/portaldatransparencia.gov.br/sancoes/consulta?
cadastro=1&ordenarPor=nomeSancionado&direcao=asc); e
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Il - Cadastro Nacional de Empresas Punidas — CNEP, mantido pela Controladoria-Geral
da Uniéo (https://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cnep);

lll - Cadastro Nacional de Condenac6es Civeis por Atos de Improbidade Administrativa,
mantido pelo Conselho Nacional de Justica
www.chj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.ph

10.2. A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa licitante e também de
seu sécio majoritario, por for¢ca da vedagdo de que trata o artigo 12 da Lei n° 8.429, de 1992.

10.3. Caso conste na Consulta de Situacdo do licitante a existéncia de Ocorréncias
Impeditivas Indiretas, o Pregoeiro diligenciara para verificar se houve fraude por parte das
empresas apontadas no Relatério de Ocorréncias Impeditivas Indiretas. (IN_n°® 3/2018, art.
29, caput)

10.3.1. A tentativa de burla sera verificada por meio dos vinculos societérios, linhas de
fornecimento similares, dentre outros. (IN n° 3/2018, art. 29, §1°).

10.3.2. O licitante serd convocado para manifestacdo previamente a uma eventual
desclassificacdo. (IN n°® 3/2018, art. 29, §2°).

10.3.3. Constatada a existéncia de sancao, o licitante sera reputado inabilitado, por falta
de condicéo de participagao.

10.4. Na hipétese de inversao das fases de habilitacdo e julgamento, caso atendidas as
condi¢Bes de participagdo, sera iniciado o procedimento de habilitagao.

10.5. Caso o licitante provisoriamente classificado em primeiro lugar tenha se utilizado de
algum tratamento favorecido as ME/EPPs, o pregoeiro verificara se faz jus ao beneficio, em
conformidade com o item 3.9 deste edital.

10.6. Verificadas as condi¢des de participacdo e de utilizacdo do tratamento favorecido, o(a)
Pregoeiro(a) examinara a proposta classificada em primeiro lugar quanto a adequacao ao
objeto e a compatibilidade do preco em relagdo ao maximo estipulado para contratacdo
neste Edital e em seus anexos, observado o disposto no artigo 29 a 35 da IN SEGES n° 73,
de 30 de setembro de 2022.

10.7. Seré& desclassificada a proposta vencedora que:
| - contiver vicios insanaveis;
Il - ndo obedecer as especificacdes técnicas contidas no Termo de Referéncia;

[ll - apresentar precos inexequiveis ou permanecerem acima do pregco maximo definido
para a contratacao;

IV - ndo tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela Administracao;

V - apresentar desconformidade com quaisquer outras exigéncias deste Edital ou seus
anexos, desde que insanavel.

10.8. No caso de bens e servicos em geral, € indicio de inexequibilidade das propostas
valores inferiores a 50% (cinquenta por cento) do valor orcado pela Administracéo.

10.8.1. A inexequibilidade, na hipétese de que trata o caput, sO sera considerada ap0s
diligéncia do pregoeiro, que comprove:

I - que o custo do licitante ultrapassa o valor da proposta; e
Il - inexistirem custos de oportunidade capazes de justificar o vulto da oferta.
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10.9. Se houver indicios de inexequibilidade da proposta de preco, ou em caso da
necessidade de esclarecimentos complementares, poderéo ser efetuadas diligéncias, para
gue a empresa comprove a exequibilidade da proposta.

10.10. Caso o custo global estimado do objeto licitado tenha sido decomposto em seus
respectivos custos unitarios por meio de Planilha de Custos e Formagdo de Precos
elaborada pela Administracéo, o licitante classificado em primeiro lugar serd convocado para
apresentar Planilha por ele elaborada, com os respectivos valores adequados ao valor final
da sua proposta, sob pena de ndo aceitacdo da proposta.

10.11. Erros no preenchimento da planilha ndo constituem motivo para a desclassificacéo da
proposta. A planilha poder& ser ajustada pelo fornecedor, no prazo indicado pelo sistema,
desde gue ndo haja majoracdo do preco e que se comprove gque este é o bastante para
arcar com todos os custos da contratacao;

10.11.1. O ajuste de que trata este dispositivo se limita a sanar erros ou falhas que nao
alterem a substancia das propostas;

10.11.2. Considera-se erro no preenchimento da planilha passivel de correcdo a
indicacdo de recolhimento de impostos e contribuices na forma do Simples Nacional,
guando nao cabivel esse regime.

10.12. Para fins de andlise da proposta quanto ao cumprimento das especificagbes do
objeto, podera ser colhida a manifestacdo escrita do setor requisitante do servi¢co ou da area
especializada no objeto.

10.13. Caso o Termo de Referéncia exija a apresentacdo de amostra, o licitante classificado
em primeiro lugar devera apresenta-la, conforme disciplinado no Termo de Referéncia, sob
pena de ndo aceitacdo da proposta.

10.14. Por meio de mensagem no sistema, sera divulgado o local e horario de realizacédo do
procedimento para a avaliacdo das amostras, cuja presenca sera facultada a todos os
interessados, incluindo os demais licitantes.

10.15. Os resultados das avaliagdes serao divulgados por meio de mensagem no sistema.

10.16. No caso de ndo haver entrega da amostra ou ocorrer atraso na entrega, sem
justificativa aceita pelo Pregoeiro, ou havendo entrega de amostra fora das especificacdes
previstas neste Edital, a proposta do licitante sera recusada.

10.17. Se a(s) amostra(s) apresentada(s) pelo primeiro classificado ndo for(em) aceita(s), o
Pregoeiro analisara a aceitabilidade da proposta ou lance ofertado pelo segundo
classificado. Seguir-se-4 com a verificacdo da(s) amostra(s) e, assim, sucessivamente, até a
verificacdo de uma que atenda as especificacdes constantes no Termo de Referéncia.

11. DA FASE DE HABILITAGAO

11.1. Os documentos previstos no Termo de Referéncia, necessarios e suficientes para
demonstrar a capacidade do licitante de realizar o objeto da licitacdo, serdo exigidos para
fins de habilitagdo, nos termos dos arts. 62 a 70 da Lei n® 14.133, de 2021.

11.2. Quando permitida a participacdo de empresas estrangeiras que nao funcionem no
Pais, as exigéncias de habilitagdo serdo atendidas mediante documentos equivalentes,
inicialmente apresentados em tradugéo livre.

11.3. Na hipotese de o licitante vencedor ser empresa estrangeira que nao funcione no Pais,
para fins de assinatura do contrato ou da ata de registro de precos, os documentos exigidos
para a habilitacdo serdo traduzidos por tradutor juramentado no Pais e apostilados nos
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termos do disposto no Decreto n° 8.660, de 29 de janeiro de 2016, ou de outro que venha a
substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos consulados ou embaixadas.

11.4. Quando permitida a participacdo de consércio de empresas, a habilitacdo técnica,
quando exigida, sera feita por meio do somatorio dos quantitativos de cada consorciado e,
para efeito de habilitacdo econdmico-financeira, quando exigida, ser4 observado o
somatorio dos valores de cada consorciado.

11.4.1. Se o consorcio ndo for formado integralmente por microempresas ou empresas de
pequeno porte, para fins de habilitacdo econ6mico-financeira, havera um acréscimo de
20% para o consorcio em relacéo ao valor exigido para os licitantes individuais.

11.5. A habilitacdo sera verificada por meio dos documentos anexados na plataforma de
compras eletrénicas, endereco https://bnc.org.br/.

11.5.1. A verificacdo somente sera feita em relacéo ao licitante vencedor.

11.5.2. Os documentos exigidos para habilitacdo serdo enviados por meio do sistema, em
formato digital, no prazo de até 2 (duas) horas, prorrogavel por igual periodo, contado da
solicitagdo do pregoeiro.

11.5.3. Na hipotese de a fase de habilitacdo anteceder a fase de apresentacdo de
propostas e lances, os licitantes encaminhardo, por meio do sistema, simultaneamente os
documentos de habilitagdo e a proposta com o preco ou o percentual de desconto,
observado o disposto no § 1° do art. 36 e no § 1° do art. 39 da Instrucdo Normativa
SEGES n° 73, de 30 de setembro de 2022.

N

11.5.4. Os documentos relativos a regularidade fiscal somente serdo exigidos, em
gualquer caso, em momento posterior ao julgamento das propostas, e apenas do licitante
mais bem classificado.

11.5.5. Respeitada a excecdo do subitem anterior, relativa a regularidade fiscal, quando a
fase de habilitacdo anteceder as fases de apresentacdo de propostas e lances e de
julgamento, a verificacdo ou exigéncia do presente subitem ocorrera em relacdo a todos
os licitantes.

11.6. A verificacdo pelo(a) pregoeiro(a), em sitios eletrénicos oficiais de 6rgaos e entidades
emissores de certidBes constitui meio legal de prova, para fins de habilitacao.

11.7. Apoés a entrega dos documentos para habilitacdo, ndo sera permitida a substituicdo ou
a apresentacdo de novos documentos, salvo em sede de diligéncia, para (Lei 14.133/21, art.
64, e IN 73/2022, art. 39, §4°):

| - complementacdo de informacdes acerca dos documentos ja apresentados pelos
licitantes e desde que necesséria para apurar fatos existentes a época da abertura do
certame; e

Il - atualizacdo de documentos cuja validade tenha expirado ap6s a data de recebimento
das propostas;

11.8. Na andlise dos documentos de habilitacdo, o(a) pregoeiro(a) podera sanar erros ou
falhas, que nédo alterem a substancia dos documentos e sua validade juridica, mediante
decisdo fundamentada, registrada em ata e acessivel a todos, atribuindo-lhes eficacia para
fins de habilitacéo e classificagao.

11.9. Na hipotese de o licitante ndo atender as exigéncias para habilitacdo, o pregoeiro
examinara a proposta subsequente e assim sucessivamente, na ordem de classificacdo, até
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a apuracdo de uma proposta que atenda ao presente edital, observado o prazo disposto no
subitem.

11.10. Somente serdo disponibilizados para acesso publico os documentos de habilitagéo
do licitante cuja proposta atenda ao edital de licitagdo, apds concluidos os procedimentos de
gue trata o subitem anterior.

11.11. A comprovacdo de regularidade fiscal e trabalhista das microempresas e das
empresas de pequeno porte somente sera exigida para efeito de contratacdo, € ndo como
condicdo para participacao na licitacao (art. 4° do Decreto n°® 8.538/2015).

11.12. Quando a fase de habilitacdo anteceder a de julgamento e ja tiver sido encerrada,
ndo cabera exclusdo de licitante por motivo relacionado a habilitacdo, salvo em razéo de
fatos supervenientes ou s conhecidos apds o julgamento.

12. DA FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS

12.1. Os documentos de habilitacdo e enquadramento (se for o caso) deverdo ser anexados
na plataforma de compras eletroénicas, endereco https://bnc.org.br.

12.2. E imprescindivel que os licitantes mantenham seus documentos atualizados junto a
plataforma, visto que, o(a) Pregoeiro(a) inabilitara o licitante no certame, caso na fase da
habilitac&o, verifique algum documento faltante ou vencido.

12.3. Caso o(a) Pregoeiro(a) solicite a proposta readequada, a empresa devera anexar na
plataforma a proposta atualizada dos itens os quais restou vencedora.

12.4. A readequacdo sera solicitada apds a etapa recursal, no prazo de até 02 (dois) dias
Gteis, a contar do primeiro dia Util subsequente a solicitagdo expressa do(a) Pregoeiro(a) na
sessdo eletrbnica, sob pena de desclassificacdo e penalidades cabiveis.

12.5. Fica facultado, a critério do(a) Pregoeiro(a), solicitar documentos originais via correio
para promocéao de eventuais diligéncias.

12.5.1. Somente havera a necessidade de comprovacdo do preenchimento de requisitos
mediante apresentacdo dos documentos originais ndo-digitais quando houver davida em
relacdo a integridade do documento digital ou quando a lei expressamente o exigir. (IN_n°
3/2018, art. 4°, §1°, e art. 6°, §4°).

12.6. Quando solicitados, os documentos serdo enderecados ao(a) Pregoeiro(a) no seguinte
endereco: Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC — no
prazo de até 05 (cinco) dias uteis, a contar do primeiro dia Gtil subsequente a solicitacdo
expressa do(a) Pregoeiro(a).

12.7. Toda a documentacdo encaminhada ao(a) pregoeiro(a) devera ser apresentada no
original, ou por copia autenticada por tabelido, ou publicacdo em érgdo da imprensa oficial,
ou cépia acompanhada do original para conferéncia pelo(a) pregoeiro(a).

13. DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

13.1. Homologado o resultado da licitacdo, o licitante mais bem classificado terd o prazo de
05 (cinco) dias, contados a partir da data de sua convocacao, para assinar a Ata de Registro
de Precos, cujo prazo de validade encontra-se nela fixado, sob pena de decadéncia do
direito a contratacdo, sem prejuizo das sanc¢des previstas na Lei n® 14.133, de 2021.

13.2. O prazo de convocacgdo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, mediante
solicitagdo do licitante mais bem classificado ou do fornecedor convocado, desde que:

a) a solicitacdo seja devidamente justificada e apresentada dentro do prazo; e
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b) a justificativa apresentada seja aceita pela Administracéo.

13.3. A ata de registro de precos serd assinada por meio de assinatura digital e
disponibilizada no sistema de registro de precos.

13.4. Serdo formalizadas tantas Atas de Registro de Pre¢os quantas forem necessarias para
0 registro de todos os itens constantes no Termo de Referéncia, com a indicagdo do licitante
vencedor, a descricdo do(s) item(ns), as respectivas quantidades, precos registrados e
demais condigdes.

13.5. O prego registrado, com a indicacdo dos fornecedores, sera divulgado no PNCP e
disponibilizado durante a vigéncia da ata de registro de precos.

13.6. A existéncia de precos registrados implicara compromisso de fornecimento nas
condicGes estabelecidas, mas ndo obrigara a Administracdo a contratar, facultada a
realizacdo de licitacdo especifica para a aquisicdo pretendida, desde que devidamente
justificada.

13.7. Na hipdtese de o convocado ndo assinar a ata de registro de precos no prazo e nas
condicdes estabelecidas, fica facultado a Administragdo convocar os licitantes
remanescentes do cadastro de reserva, na ordem de classificagdo, para fazé-lo em igual
prazo e nas condicbes propostas pelo primeiro classificado.

14. DA FORMAGAO DO CADASTRO DE RESERVA
14.1. Ap6s a homologacao da licitacdo, serd incluido na ata, na forma de anexo, o registro:

a) dos licitantes que aceitarem cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatario,
observada a classificagédo na licitagédo; e

b) dos licitantes que mantiverem sua proposta original.

14.2. Serad respeitada, nas contratacdes, a ordem de classificacdo dos licitantes ou
fornecedores registrados na ata.

14.2.1. A apresentacdo de novas propostas na forma deste item ndo prejudicard o
resultado do certame em relagéo ao licitante mais bem classificado.

14.2.2. Para fins da ordem de classificacdo, os licitantes ou fornecedores que aceitarem
cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatario antecederéo aqueles que mantiverem
sua proposta original.

14.3. A habilitagéo dos licitantes que comporéo o cadastro de reserva sera efetuada quando
houver necessidade de contratagdo dos licitantes remanescentes, nas seguintes hipoteses:

a) quando o licitante vencedor ndo assinar a ata de registro de pre¢cos no prazo e nas
condicdes estabelecidos no edital; ou

b) quando houver o cancelamento do registro do fornecedor ou do registro de precos, nas
hip6teses previstas nos art. 28 e art. 29 do Decreto n° 11.462/23.

14.4. Na hip6tese de nenhum dos licitantes que aceitaram cotar o objeto com preco igual ao
do adjudicatario concordar com a contratacdo nos termos em igual prazo e nas condicdes
propostas pelo primeiro classificado, a Administracdo, observados o valor estimado e a sua
eventual atualizacdo na forma prevista no edital, podera:

a) convocar os licitantes que mantiveram sua proposta original para negociagdo, na
ordem de classificagdo, com vistas a obtencao de preco melhor, mesmo que acima do
preco do adjudicatéario; ou
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b) adjudicar e firmar o contrato nas condi¢des ofertadas pelos licitantes remanescentes,
observada a ordem de classificacdo, quando frustrada a hegociacdo de melhor condicao.

15. DOS RECURSOS

15.1. A interposi¢do de recurso referente ao julgamento das propostas, a habilitagdo ou
inabilitac@o de licitantes, a anulagcéo ou revogacéao da licitacdo, observara o disposto no art.
165 da Lei n° 14.133, de 2021.

15.2. O prazo recursal é de 3 (trés) dias Uteis, contados da data de intimacdo ou de lavratura
da ata.

15.3. Quando o recurso apresentado impugnar o julgamento das propostas ou o ato de
habilitag&o ou inabilitac&o do licitante:

a) a intencdo de recorrer devera ser manifestada imediatamente, sob pena de precluséo;

b) o prazo para a manifestacdo da intencdo de recorrer ndo sera inferior a 10 (dez)
minutos.

¢) o licitante que manifestar intencdo de recorrer ficara automaticamente intimado a
apresentar as razdes recursais;

d) deverdo ser anexadas a plataforma, no prazo de 03 (trés) dias Uteis a contar do
primeiro dia Gtil subsequente a manifestacéo de que trata o caput;

e) os demais licitantes, desde logo, ficardo intimadas a apresentar suas contrarrazdes, as
quais deverdo ser anexadas a plataforma, no prazo de 03 (trés) dias Uteis, a contar do
primeiro dia til subsequente ao término do prazo recursal referido na alinea anterior.

15.4. Os recursos deverdo ser encaminhados em campo proprio do sistema.

15.5. O recurso sera dirigido a autoridade que tiver editado o ato ou proferido a decisédo
recorrida, a qual podera reconsiderar sua decisdo no prazo de 3 (trés) dias Uteis, ou, nesse
mesmo prazo, encaminhar recurso para a autoridade superior, a qual devera proferir sua
decisdo no prazo de 10 (dez) dias uteis, contado do recebimento dos autos.

15.6. Os recursos interpostos fora do prazo ndo serdo conhecidos.

15.7. O prazo para apresentacdo de contrarrazdes ao recurso pelos demais licitantes sera
de 3 (trés) dias uteis, contados da data da intimacdo pessoal ou da divulgacdo da
interposicao do recurso, assegurada a vista imediata dos elementos indispensaveis a defesa
de seus interesses.

15.8. O recurso e o pedido de reconsideracao terdo efeito suspensivo do ato ou da decisdo
recorrida até que sobrevenha deciséo final da autoridade competente.

15.9. O acolhimento do recurso invalida tdo somente o0s atos insuscetiveis de
aproveitamento.

15.10. Os autos do processo permanecerdo com vista franqueada aos interessados no sitio
eletrénico www.cismacrosul.sc.gov.br.

16. DAS INFRAQ@ES ADMINISTRATIVAS E SANQ@ES
16.1. Comete infracdo administrativa, nos termos da lei, o licitante que, com dolo ou culpa:

| - deixar de entregar a documentacdo exigida para o certame ou n&o entregar qualquer
documento que tenha sido solicitado pelo/a pregoeiro/a durante o certame;
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Il - Salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado, ndo mantiver a
proposta em especial quando:

a) ndo enviar a proposta adequada ao ultimo lance ofertado ou ap6s a negociac¢ao;
b) recusar-se a enviar o detalhamento da proposta quando exigivel;

¢) pedir para ser desclassificado quando encerrada a etapa competitiva; ou

d) deixar de apresentar amostra;

e) apresentar proposta ou amostra em desacordo com as especificacées do edital;

Il - ndo celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacdo exigida para a contratacao,
guando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

IV - recusar-se, sem justificativa, a assinar o contrato ou a ata de registro de preco, ou a
aceitar ou retirar o instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administracao;

V - apresentar declaracdo ou documentagdo falsa exigida para o certame ou prestar
declaracdo falsa durante a licitacao

VI - fraudar a licitacao

VII - comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza, em
especial quando:

a) agir em conluio ou em desconformidade com a lei;

b) induzir deliberadamente a erro no julgamento;

) apresentar amostra falsificada ou deteriorada;
VIII - praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitacdo
IX - praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n.° 12.846, de 2013.

16.2. Com fulcro na Lei n® 14.133, de 2021, a Administracdo podera, garantida a prévia
defesa, aplicar aos licitantes e/ou adjudicatarios as seguintes sancbes, sem prejuizo das
responsabilidades civil e criminal:

| - adverténcia;
Il - multa;
Il - impedimento de licitar e contratar e

IV - declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar, enquanto perdurarem os motivos
determinantes da puni¢cdo ou até que seja promovida sua reabilitagdo perante a propria
autoridade que aplicou a penalidade.

16.3. Na aplicacdo das sancdes serdo considerados:
| - a natureza e a gravidade da infracdo cometida.
Il - as peculiaridades do caso concreto
Il - as circunstancias agravantes ou atenuantes
IV - os danos que dela provierem para a Administracao Publica

V - a implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e
orientacdes dos o6rgdos de controle.
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16.4. A multa serd recolhida em percentual de 0,5% a 30% incidente sobre o valor do
contrato licitado, recolhida no prazo maximo de 10 (dez) dias Ulteis, a contar da
comunicagéo oficial.

16.4.1. Para as infragdes previstas nos itens I, Il, lll e 1V, a multa sera de 0,5% a 15% do
valor do contrato licitado.

16.4.2. Para as infragBes previstas nos itens V, VI, VII, VIII e IX, a multa sera de 15% a
30% do valor do contrato licitado.

16.5. As sancOes de adverténcia, impedimento de licitar e contratar e declaracdo de
inidoneidade para licitar ou contratar poderdo ser aplicadas, cumulativamente ou nao, a
penalidade de multa.

16.6. Na aplicacdo da sancdo de multa sera facultada a defesa do interessado no prazo de
15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimacao.

16.7. A sancdo de impedimento de licitar e contratar sera aplicada ao responsavel em
decorréncia das infragbes administrativas relacionadas nos itens |, Il, lll e 1V, quando nao se
justificar a imposicdo de penalidade mais grave, e impedird o responsavel de licitar e
contratar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta do ente federativo a qual
pertencer o 6rgao ou entidade, pelo prazo maximo de 3 (trés) anos.

16.8. Podera ser aplicada ao responsavel a sancdo de declaracdo de inidoneidade para
licitar ou contratar, em decorréncia da prética das infracdes dispostas nos itens V, VI, VII, VIII
e IX, bem como pelas infragbes administrativas previstas nos itens |, Il, lll e IV que
justifiquem a imposi¢céo de penalidade mais grave que a sancdo de impedimento de licitar e
contratar, cuja duracdo observara o prazo previsto no art. 156, 85°, da Lei n.° 14.133/2021.

16.9. A recusa injustificada do adjudicatario em assinar o contrato ou a ata de registro de
preco, ou em aceitar ou retirar o instrumento equivalente no prazo estabelecido pela
Administracdo, descrita nos itens Il e IV, caracterizard o descumprimento total da obrigacéo
assumida e o sujeitara as penalidades e a imediata perda da garantia de proposta em favor
do 6rgédo ou entidade promotora da licitacdo, nos termos do art. 45, 84° da IN SEGES/ME
n.° 73, de 2022.

16.10. A apuracéao de responsabilidade relacionadas as san¢des de impedimento de licitar e
contratar e de declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar demandard a instauracao
de processo de responsabilizagdo a ser conduzido por comissdo composta por 2 (dois) ou
mais servidores, que avaliara fatos e circunstancias conhecidos e intimara o licitante ou o
adjudicatario para, no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimacao,
apresentar defesa escrita e especificar as provas que pretenda produzir.

16.11. Cabera recurso no prazo de 15 (quinze) dias Uteis da aplicacdo das sancbes de
adverténcia, multa e impedimento de licitar e contratar, contado da data da intimagéo, o qual
seré& dirigido a autoridade que tiver proferido a decisdo recorrida, que, se ndo a reconsiderar
no prazo de 5 (cinco) dias (teis, encaminhara o recurso com sua motivacado a autoridade
superior, que deverd proferir sua decisdo no prazo maximo de 20 (vinte) dias Uteis, contado
do recebimento dos autos.

16.12. Cabera a apresentacao de pedido de reconsideracdo da aplicacdo da sancdo de
declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar no prazo de 15 (quinze) dias uteis,
contado da data da intimacao, e decidido no prazo maximo de 20 (vinte) dias Uteis, contado
do seu recebimento.
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16.13. O recurso e o pedido de reconsideracao terdo efeito suspensivo do ato ou da deciséo
recorrida até que sobrevenha deciséo final da autoridade competente.

16.14. A aplicacdo das sancbes previstas neste edital ndo exclui, em hipétese alguma, a
obrigacdo de reparacdo integral dos danos causados ao CIS — MACRO SUL e/ou aos
seus .municipios consorciados.

17. DA IMPUGNAGAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO

17.1. Qualquer pessoa € parte legitima para impugnar este Edital por irregularidade na
aplicacdo da Lei n® 14.133, de 2021, devendo protocolar o pedido até 3 (trés) dias Uteis
antes da data da abertura do certame, devendo protocolar na plataforma eletrbnica
(https://bnc.org.br/), que podera ser por meio do acesso publico.

BN

17.2. A resposta a impugnacdo ou ao pedido de esclarecimento sera divulgada na
plataforma eletrbnica, no prazo de até 03 (trés) dias Uteis, limitado ao Gltimo dia Gtil anterior
a data da abertura do certame.

17.3. As impugnacdes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem 0s prazos previstos no
certame.

17.3.1. A concesséo de efeito suspensivo a impugnacéo é medida excepcional e devera ser
motivada, nos autos do processo de licitagao.

17.3.2. Acolhida a impugnacéo contra o edital, serd definida e publicada nova data para
realizacdo do certame.

17.4. A resposta a impugnacdo ou ao pedido de esclarecimento serd divulgado em sitio
eletrdnico oficial no prazo de até 3 (trés) dias Uteis, limitado ao dltimo dia util anterior a data
da abertura do certame.

18. DAS DISPOSICOES GERAIS
18.1. Seréa divulgada ata da sesséo publica no sistema eletrénico.

18.2. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, a sessao serd automaticamente transferida para o
primeiro dia util subsequente, no mesmo horario anteriormente estabelecido, desde que nédo
haja comunicacdo em contrério, pelo(a) pregoeiro(a).

18.3. Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessao publica
observardo o horéario de Brasilia - DF.

18.3. A homologacéo do resultado desta licitacdo n&o implicara direito a contratacéo.

18.4. As normas disciplinadoras da licitacdo serdo sempre interpretadas em favor da
ampliacdo da disputa entre os interessados, desde que ndo comprometam o interesse da
Administracao, o principio da isonomia, a finalidade e a seguranca da contratacéo.

18.5. Os licitantes assumem todos o0s custos de preparacdo e apresentacdo de suas
propostas e a Administracdo ndo ser4, em nenhum caso, responsavel por esses custos,
independentemente da conducao ou do resultado do processo licitatorio.

18.6. Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia
do inicio e incluir-se-4 o do vencimento. SO se iniciam e vencem os prazos em dias de
expediente na Administracéo.
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18.7. O desatendimento de exigéncias formais ndo essenciais ndo importara o afastamento
do licitante, desde que seja possivel 0 aproveitamento do ato, observados os principios da
isonomia e do interesse publico.

18.8. Em caso de divergéncia entre disposi¢cdes deste Edital e de seus anexos ou demais
pecas que compdem o processo, prevalecera as deste Edital.

18.9. O Edital e seus anexos estdo disponiveis, na integra, no Portal Nacional de
Contratacdes Publicas (PNCP) e endereco eletrénico www.cismacrosul.sc.gov.br .

18.10. O Presidente do CIS — MACRO SUL podera revogar a licitacdo em face de razdes de
interesse publico derivadas de fato superveniente devidamente comprovado, pertinente e
suficiente para justificar tal conduta, devendo anula-la por ilegalidade, de oficio ou por
provocacéo de qualquer pessoa, mediante ato escrito e fundamentado.

18.11. Nao cabe a BNC -Bolsa Nacional de Compras qualquer responsabilidade pelas
obrigacbes assumidas pelo fornecedor com o licitador, em especial com relacao a forma e
as condicbes de entrega dos bens ou da prestacdo de servicos e quanto a quitagéo
financeira da negociacao realizada.

18.12. O CIS — MACRO SUL fica eximido de apresentar qualquer tipo de lista ou tabela que
compreenda os empenhos ou ordens de compras como comprovante a BNC das vendas de
cada empresa vencedora, bem como ndo ird arquivar notas de empenhos ou pedidos dos
municipios.

18.13. A(s) licitante(s) vencedora(s) se compromete(m) a agir em conformidade com a Lei
Federal n. 13.709, de 14 de agosto de 2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais).

18.14. Fica eleito o Foro da Comarca de Cricilma/SC, para dirimir quaisquer litigios
oriundos da licitacdo e do contrato dela decorrente, com expressa rendncia a outro qualquer,
por mais privilegiado que seja.

18.15. Sao partes integrantes deste Edital os seguintes ANEXOS:
ANEXO | - Termo de Referéncia;
Apéndice do Anexo | — Estudo Técnico Preliminar
ANEXO Il - Modelo de Proposta de Precos;
ANEXO Il - Declaragdo de Cumprimento Pleno dos Requisitos de Habilitag&o;
ANEXO |V - Declaragéo de Microempresas e Empresas de Pequeno Porte;

ANEXO V - Declaragdo de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa
com deficiéncia e para reabilitado da previdéncia social;

ANEXO VI - Declaragédo de ndo emprego de funcionario publico ou membro comissionado
ANEXO VII - Declaracéo de nao utilizacdo de méo de obra infantil
ANEXO VIII - Minuta da Ata de Registro de Precos.

18.16. E de suma importancia a leitura cuidadosa dos termos deste Edital de Licitag&o e, em
casos de duvidas, podera ser solicitado pedido de esclarecimentos, de acordo com as
normas e prazos estabelecidos neste ato convocatério.
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18.17. O Consorcio Intermunicipal de Salde Macro Sul esta situado na Rua Luiz Pirola de
Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciuma, SC, com expediente das 07:00 as 17:00
horas, atendendo pelo telefone: (48) 99639-9361.

Cricilima, 12 de setembro de 2023.

CLESIO SALVARO
Presidente
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ANEXO |

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

TERMO DE REFERENCIA

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

1.1. Durante o prazo de validade da Ata de Registro de Preco, a estimativa de consumo para
o(s) Orgéo(s) Participante(s) seré o seguinte:

NoPaper

1 ACEBROFILINA 25MG/5ML Frasco 100,00 R$ 6,5900 R$ 659,00

2 ACEBROFILINA 50MG/5ML Frasco 100,00 R$ 3,8700 R$ 387,00
ACETATO DE RETINOL
10.000 Ul+ AMINOACIDOS

3 25 MG + METIONINA 5MG+ Tubo 270,00 R$ 11,6500 R$ 3.145,50
CLORANFENICOL 5 MG -
POMADA
ACETILCISTEINA 20MG/ML

4 - XAROPE (frasco com no frasco 6.050,00 R$ 6,9700 R$ 42.168,50
minimo 100mL)

5 Acetilcisteina 600mg/env 5gr. envelope 50.300,00 R$ 0,8200 R$ 41.246,00

6 Q%‘t:(';"" 200 mg cpr. em  ombrimido 375.000,00 R$ 0,2300 R$ 86.250,00

7  Aciclovir 50 mgfg creme, bisnaga 11.520,00 R$ 2,2200 R$ 25.574,40
bisnaga 10gr.
Acido Acetilsalicilico 100mg -

8 cpr, em blister. comprimido 3.560.000,00 R$ 0,0600 R$ 213.600,00
ACIDO ACETILSALICILICO Lo

9 TAMPONADO 100MG comprimido 70.000,00 R$ 0,1700 R$ 11.900,00
ACIDO ACETILSALICILICO .

10 TAMPONADO 200MG comprimido 600,00 R$ 0,2800 R$ 168,00
ACIDO ACETILSALICILICO L

11 TAMPONADO 325MG comprimido 4.000,00 R$ 0,9800 R$ 3.920,00
ACIDO ACETILSALICILICO .

12 TAMPONADO 81MG comprimido 8.000,00 R$ 0,3800 R$ 3.040,00
Acido Ascérbico 100mg/mL,

13 injetavel, ampola 5ml. ampola 9.650,00 R$ 2,6500 R$ 25.572,50

14 Q‘i’;‘t‘é’r félico 5mg cpr, em . orimido 960.000,00 R$ 0,0600 R$ 57.600,00
Acido  félico  0,2mg/ml,

15 soluco oral, frasco 30ml. frasco 6.450,00 R$ 5,4300 R$ 35.023,50

16 g‘i:é?; folinico 15mg cpr. em o rimido 6.000,00 RS 2,2400 R$ 13.440,00

17 ACIDO TIOCTICO 600 MG comprimido 900,00 R$ 63,0900 R$ 56.781,00

1g ~ Acido tranexamico 50mg/ml ampola 4.000,00 R$ 5,5800 R$ 22.320,00
amp 5ml.

19 ~ Acido ~ Valproico  250mg capsula 612.000,00 R$ 0,3200 R$ 195.840,00
capsula.

20 Acido Valproico 500mg cpr. comprimido 925.000,00 R$ 0,6300 R$ 582.750,00
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Acido Valproico 50mg/mL,
xarope, com copo-medida,
frasco 100ml.

Adenosina 3mg/mL,
injetavel, ampola 2ml.
ADESIVO TRANSDERMICO
DE NICOTINA 14MG
ADESIVO TRANSDERMICO
DE NICOTINA 21MG
ADESIVO TRANSDERMICO
DE NICOTINA 7MG

Adrenalina 1mg/mL
(Epinefrina), injetavel,
ampola 1ml.

Agua destilada 10mL
ampola.

Agua destilada 5mL ampola.

Albendazol 400mg
comprimido mastigavel, em
blister.

Albendazol 400mg/mL
suspenséo oral, frasco 10ml.
ALENDRONATO  SODICO
10mg

Alendronato de sodio 70mg,
blister com 4cpr.

ALOGLIPTINA 25MG

Alopurinol 100mg cpr, em
blister.

ALOPURINOL 300MG
ALPRAZOLAM 0,5MG
ALPRAZOLAM 1MG

ALPRAZOLAM 2MG

Ambroxol  xarope  adulto
30mg/5ml

AMINAFTONA 75MG

Aminofilina ~ 100mg, em
blister.

Aminofilina 24mg/mL,
injetavel, ampola 10ml.
AMIODARONA  150MG/ML
C/3ML

Amiodarona 200mg cpr, em
blister.

Amiodarona, cloridrato
50mg/mL, injetavel, ampola
3ml.

Amitriptilina , cloridrato 25mg
cpr. Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

AMITRIPTILINA 75 MG

Amoxicilina 250mg/smL
(50mg/ml) suspenséo oral,
acompanha  copo-medida,
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frasco

ampola
unidade
unidade

unidade

ampola

ampola

ampola

comprimido

frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
frasco
comprimido
comprimido
ampola
Ampola

comprimido

ampola

comprimido

comprimido

frasco

16.200,00

4.050,00
1.701,00
1.701,00

1.701,00

6.500,00

31.300,00

22.000,00

35.100,00

37.800,00
360,00
52.800,00
4.000,00
865.200,00
53.500,00
4.200,00
6.900,00
12.900,00
6.000,00
600,00
16.000,00
3.600,00
400,00

324.000,00

2.000,00

3.600.000,00

15.000,00
27.800,00

R$ 5,7500

R$ 11,6000
R$ 10,4200
R$ 12,3500

R$ 10,4200

R$ 1,9500

R$ 0,4400

R$ 0,4500

R$ 0,4600

R$ 1,3600
R$ 0,1200
R$ 0,1700
R$ 4,6600
R$ 0,2100
R$ 0,3900
R$ 0,1200
R$ 0,1700
R$ 0,2400
R$ 3,7700
R$ 1,4700
R$ 0,1000
R$ 7,6600
R$ 2,9700

R$ 0,3900

R$ 2,4500

R$ 0,1400

R$ 0,3200
R$ 7,4000

R$ 93.150,00

R$ 46.980,00
R$ 17.724,42
R$ 21.007,35

R$ 17.724,42

R$ 12.675,00

R$ 13.772,00

R$ 9.900,00

R$ 16.146,00

R$ 51.408,00
R$ 43,20
R$ 8.976,00
R$ 18.640,00
R$ 181.692,00
R$ 20.865,00
R$ 504,00
R$ 1.173,00
R$ 3.096,00
R$ 22.620,00
R$ 882,00
R$ 1.600,00
R$ 27.576,00
R$ 1.188,00

R$ 126.360,00

R$ 4.900,00

R$ 504.000,00

R$ 4.800,00
R$ 205.720,00
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60ml apds reconstituicéo.
Amoxicilina 250mg+ Acido
clavulanico 62,5mg/mL,
acompanha  copo-medida,
75ml apés reconstituicéo.
Amoxicilina 500mg.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informac@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Amoxicilina  500mg+ Acido
clavulanico 125mg,
comprimido, em blister.

Ampicilina 500mg

Ampicilina 500mg, capsula,
em blister.
Anlodipino, besilato 5mg cpr,
em blister.

ANLODIPINO 10MG
APIXABANA 2,5MG
APIXABANA 5MG
ARIPIPRAZOL 10MG

ATENOLOL 25MG

Atenolol 50mg cpr, em
blister.

ATORVASTATINA 10MG
ATORVASTATINA 20MG

ATORVASTATINA 40MG

Atropina 0,25mg/mL,
injetavel, ampola 1ml.
Azitromicina 200mg/5mL

(40mg/ml) suspenséo oral,
15ml ap6s reconstituicio.
Azitromicina 500mg. Blister
com 01 comprimido, ou
acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

BACLOFENO 10MG
BAMIFILINA 300MG

BAMIFILINA 600MG

BECLOMETASONA
200MCG SPRAY- AEROSOL
ORAL

BECLOMETASONA
400MCG CAPSULA
INALANTE

frasco

capsula

comprimido

ampola

capsula
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

ampola

frasco

comprimido

comprimido
comprimido

comprimido

Frasco

Frasco

30.800,00

926.000,00

698.000,00

15.220,00
3.840,00
3.224.000,00
50.000,00
3.000,00
10.000,00
1.000,00
80.000,00
2.210.000,00
4.200,00
9.000,00
3.000,00

3.880,00

29.600,00

309.000,00

6.000,00
7.800,00

3.000,00

1.000,00

360,00

R$ 22,6700

R$ 0,4400

R$ 4,7500

R$ 3,0700
R$ 0,4700
R$ 0,0500
R$ 0,0900
R$ 2,2800
R$ 2,2800
R$ 0,5300
R$ 0,0700
R$ 0,0900
R$ 0,2700
R$ 0,3100
R$ 0,5200

R$ 1,8600

R$ 10,1800

R$ 1,0500

R$ 0,2600
R$ 1,5600

R$ 2,2500

R$ 33,2200

R$ 6,7300

R$ 698.236,00

R$ 407.440,00

R$ 3.315.500,00

R$ 46.725,40
R$ 1.804,80
R$ 161.200,00
R$ 4.500,00
R$ 6.840,00
R$ 22.800,00
R$ 530,00
R$ 5.600,00
R$ 198.900,00
R$ 1.134,00
R$ 2.790,00
R$ 1.560,00

R$ 7.216,80

R$ 301.328,00

R$ 324.450,00

R$ 1.560,00
R$ 12.168,00

R$ 6.750,00

R$ 33.220,00

R$ 2.422,80
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Beclometasona
250mcg/dose- frasco 200
doses aerossol oral.
Beclometasona 50mcg/dose-
frasco 200 doses aerossol
oral.

Benzilpenicilina  Benzatina
1.200.000 UI.
Benzilpenicilina  Benzatina
600.000 UI.
BENZILPENICILINA
(600.000 UI)

BENZILPENICILINA
(PROCAINA 300.000 UI +
POTASSIA 100.000 UI)
BENZOATO DE BENZILA
25% 100 ML
Benzoilmetronidazol 40
mg/mL 80 mL

BETAISTINA 24MG
BETAISTINA 16MG

BETAISTINA 8MG

Betametasona, diproprionato
+ betametasona fosfato,
injetavel, ampola 1ml.
BETAMETASONA
VALERATO CREME 0,1%
30GR

Bicarbonato de sédio 8,4%,
injetavel, ampola 10ml.
BIMATOPROSTA 0,03%
SOL. OFTALMICA 3ML
BIMATOPROSTA+TIMOLOL
0,03+0,5% 3ML

Biperideno, cloridrato 2mg
cpr. Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informac¢@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Biperideno, cloridrato
5mg/mL injetavel, ampola
1ml.

BISOPROLOL 10MG
BISOPROLOL 2,5MG

BISOPROLOL 5MG

BRIMONIDINA 0,15% 5ML
SOL OFTALMICA
BRIMONIDINA 0,20% 5ML
SOL OFTALMICA

BROMAZEPAM 3MG

BROMAZEPAM 6MG

Brometo de ipratropio
0,250mg/mL solucdo para
inalagao, frasco 20ml.

Brometo de N-
butilescopolamina 20mg/mL
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frasco

frasco

Frasco ampola
Frasco ampola

Frasco

Frasco

Frasco
Frasco
comprimido
comprimido

comprimido

ampola

Tubo

ampola
Frasco

Frasco

comprimido

ampola

comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
Frasco
comprimido

comprimido

frasco

ampola

4.000,00

3.500,00

22.200,00
9.200,00

200,00

100,00

400,00
100,00
13.000,00
8.000,00

43.000,00

22.130,00

300,00

800,00
100,00

30,00

602.000,00

2.150,00

13.000,00
13.000,00
221.000,00
30,00
20,00
12.600,00

20.900,00
4.800,00

13.200,00

R$ 31,3100

R$ 29,2500

R$ 11,7000
R$ 9,4100

R$ 8,9700

R$ 6,2600

R$ 5,2400
R$ 7,7200
R$ 0,3200
R$ 0,3400

R$ 0,5400

R$ 5,5700

R$ 9,6000

R$ 0,9200
R$ 27,1900

R$ 39,1600

R$ 0,2600

R$ 2,2600

R$ 0,3400
R$ 0,4700
R$ 0,5500
R$ 27,1200
R$ 7,4600
R$ 0,2300

R$ 0,2200
R$ 4,4700

R$ 1,7300

R$ 125.240,00

R$ 102.375,00

R$ 259.740,00
R$ 86.572,00

R$ 1.794,00

R$ 626,00

R$ 2.096,00
R$ 772,00
R$ 4.160,00
R$ 2.720,00

R$ 23.220,00

R$ 123.264,10

R$ 2.880,00

R$ 736,00
R$ 2.719,00

R$ 1.174,80

R$ 156.520,00

R$ 4.859,00

R$ 4.420,00
R$ 6.110,00
R$ 121.550,00
R$ 813,60
R$ 149,20
R$ 2.898,00

R$ 4.598,00
R$ 21.456,00

R$ 22.836,00
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injetavel, ampola 1ml.
Brometo de N-
butilescopolamina 4mg/mL +
dipirona  sédica  500mg,
injetavel, ampola 5ml.
BROMETO DE N-BUTIL

ESCOPOLAMINA +
DIPIRONA
6,67MG+333,4MG/ML
GOTAS 20ML

BROMETO DE N-BUTIL
ESCOPOLAMINA +

DIPIRONA 10MG+250MG
BROMETO DE TIOTROPIO -
RESPIMAX 2,5MCG/DOSE
4ML

Brometo de Tiotrépio 2,5
mcg/dose 4 mL (SPIRIVA
Respimat - frasco c/ 60
doses (Referéncia - Judicial)
Bromidrato de  fenoterol
5mg/mL solucéo para
inalacéo, frrasco 20ml.
BUDESONIDA 32MCG
AEROSSOL NASAL
BUDESONIDA
AEROSSOL NASAL
Bupivacaina 0,25% com
vasoconstritor frasco com 20
ml (embalagem esterilizada).
Bupivacaina 0,25% sem
vasoconstritor frasco com 20
ml (embalagem esterilizada).
Bupivacaina 0,5 % sem
vasoconstritor frasco com 20
ml (embalagem esterilizada).
Bupivacaina  0,5% com
vasoconstritor frasco com 20
ml (embalagem esterilizada).

BUPROPIONA 150MG

50MCG

BUSPIRONA 5MG

BUPROPIONA 300MG
(Referencia Zetron XL
300mg - Judicial)

CALCIO CITRATO MALATO
+ VITAMINA D

CANDESARTANA 16MG

CANDESARTANA
CILEXETIL +
HIDROCLOROTIAZIDA
16/12,5MG

Captopril  25mg cpr, em
blister.

Carbamazepina 200mg cpr.
Blister com 10 ou 15
comprimidos.
Carbamazepina 20mg/mL (2
%) - suspensao oral, frasco
100ml.

CARBOCISTEINA 20MG/ML
XAROPE 100ML
CARBOCISTEINA 50MG/ML
XAROPE 100ML

Carbonato de célcio 1250 mg
- equivalente a 500mg Ca+
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ampola

Frasco

comprimido

Frasco

frasco

frasco

Frasco

Frasco

frasco

frasco

frasco

frasco

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

frasco

Frasco
Frasco

comprimido

33.200,00

100,00

172.000,00

50,00

36,00

4.500,00

720,00

3.420,00

100,00

100,00

100,00

100,00

35.600,00

900,00

7.000,00

1.800,00

1.800,00

2.500,00

1.960.000,00

2.540.000,00

19.900,00

500,00
5.000,00

376.400,00

R$ 4,9600

R$ 9,8500

R$ 0,4000

R$ 173,0500

R$ 240,4100

R$ 4,2400

R$ 10,7500

R$ 37,7500

R$ 24,9100

R$ 24,4400

R$ 22,6900

R$ 20,0000

R$ 0,6200

R$ 1,2400

R$ 3,2600

R$ 1,9100

R$ 1,9700

R$ 1,6500

R$ 0,0500

R$ 0,2500

R$ 12,3000

R$ 4,0200
R$ 5,9600

R$ 0,0700

R$ 164.672,00

R$ 985,00

R$ 68.800,00

R$ 8.652,50

R$ 8.654,76

R$ 19.080,00

R$ 7.740,00

R$ 129.105,00

R$ 2.491,00

R$ 2.444,00

R$ 2.269,00

R$ 2.000,00

R$ 22.072,00

R$ 1.116,00

R$ 22.820,00

R$ 3.438,00

R$ 3.546,00

R$ 4.125,00

R$ 98.000,00

R$ 635.000,00

R$ 244.770,00

R$ 2.010,00
R$ 29.800,00

R$ 26.348,00
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+elementar, em blister.
Carbonato de célcio 500+
vitamina D 400 Ul, em blister
de no minimo 15cpr.
CARBONATO DE CALCIO +
VIT D 600MG+200UlI
Carbonato de lito 300mg
cpr, em blister.

CARBONATO DE LITIO CR
450 MG

Carvao ativado 1kg, pacote.

Carvedilol 12,5 mg cpr, em
blister.

Carvedilol 25 mg cpr, em
blister.

Carvedilol 3,125 mg cpr, em
blister.

Carvedilol 6,25 mg cpr, em
blister.

Cefalexina 500mg, capsula
ou comprimido, em blister.
Cefalexina 50mg/mL
suspensdo oral, frasco 60ml
apos reconstituigdo.
CEFAZOLINA 1 GRAMA
INJETAVEL

Ceftriaxona 500 mg
intramuscular (IM) injetavel.
CEFTRIAXONA 1GR IV
DILUENTE AGUA DEST
Ceftriaxona 1G intramuscular
(IM) injetavel.

CELECOXIBE 200MG

CETAMINA 50 MG/ ML - 10
ML

CETOCONAZOL 200 MG

CETOCONAZOL  20MG/G
CREME

CETOPROFENO 100 MG
SOL. INJ. 2 ML

CETOPROFENO 100MG IV
PO LIOFOLIZADO

CETOPROFENO 150MG

CIANOCOBALAMINA
1000MCG/ML AMP. 2ML

CICLOSPORINA 25 MG
CICLOSPORINA 50 MG
CILOSTAZOL 100MG
CILOSTAZOL 50MG

CIMETIDINA 200 MG

CIMETIDINA 300 MG SOL
INJ. 2 ML

Ciclopentolato, cloridrato
10mg/mL solugéo oftalmica,
frasco 5ml.
Cimetidina
ampola 2ml.

150mg/ml,

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361 — faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

| Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.

3O MACROSUL

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
pacote 1kg
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

capsula ou
comprimido

frasco

Fr-ampola
frasco ampola
Ampola
frasco ampola
comprimido
fraco-ampola
comprimido
tubo
Ampola
Ampola
comprimido
Ampola
cépsula
capsula
comprimido
comprimido
comprimido

Ampola
frasco

ampola

1.414.000,00

1.600,00
932.000,00
8.200,00
25,00
288.000,00
522.300,00
107.000,00
358.000,00

718.000,00

43.900,00

1.250,00
2.490,00
200,00
1.900,00
600,00
100,00
3.450,00
500,00
17.600,00
14.600,00
300,00
200,00
1.440,00
1.440,00
123.500,00
3.500,00
6.000,00

13.600,00

30,00

1.500,00

R$ 0,1400

R$ 0,1000
R$ 0,2800
R$ 1,0900
R$ 66,7300
R$ 0,1700
R$ 0,2300
R$ 0,1300
R$ 0,1600

R$ 0,6200

R$ 9,6000

R$ 5,8900
R$ 10,7100
R$ 5,0600
R$ 19,1600
R$ 1,2400
R$ 55,6700
R$ 0,3900
R$ 3,7400
R$ 4,3700
R$ 2,2400
R$ 0,9900
R$ 3,8800
R$ 1,3300
R$ 2,5700
R$ 0,5200
R$ 0,3200
R$ 0,4200

R$ 1,9800

R$ 9,2300

R$ 2,0200

R$ 197.960,00

R$ 160,00
R$ 260.960,00
R$ 8.938,00
R$ 1.668,25
R$ 48.960,00
R$ 120.129,00
R$ 13.910,00
R$ 57.280,00

R$ 445.160,00

R$ 421.440,00

R$ 7.362,50
R$ 26.667,90
R$ 1.012,00
R$ 36.404,00
R$ 744,00
R$ 5.567,00
R$ 1.345,50
R$ 1.870,00
R$ 76.912,00
R$ 32.704,00
R$ 297,00
R$ 776,00
R$ 1.915,20
R$ 3.700,80
R$ 64.220,00
R$ 1.120,00
R$ 2.520,00

R$ 26.928,00

R$ 276,90

R$ 3.030,00
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Cinarizina 75mg cpr, em
blister.

CINARIZINA 25MG

CIPROFIBRATO 100MG

Ciprofloxacino  500mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informacdo: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

CIPROTERONA 50MG

CITALOPRAM 20 MG
(Procimax 20 MG -
Referéncia Judicial)

CITALOPRAM 20MG

CITRATO DE FENTANILA
50MCG/10ML

CITRATO MALATO DE
CALCIO + VIT.D3 + VIT.K2
COM MAGNESICO (Prosso
KM - Referéncia Judicial)
Claritromicina 500mg
comprimido, em blister.
Clindamicina 300mg capsula,
em blister.

CLOBAZAM 10MG
CLOBAZAM 20MG
CLOMIPRAMINA 25MG

CLOMIPRAMINA 75MG

Clonazepam 2,5mg/mL
20ml, FRASCO 20ml.
Clonazepam 2mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

CLONAZEPAM 0,25MG

CLONAZEPAM 0,5MG

Clonidina 0,1mg cpr, em
blister.

Clonidina 0,2mg cpr, em
blister.

Clonidina 0,15mg cpr, em
blister.

Clopidogrel 75mg
comprimido revestido, em
blister.

Cloranfenicol + aminoacidos
+ metionina +  retinol,
bisnaga 3,5g.

CLORETO DE POTASSIO
10% SOL INJ 10ML
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comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

frasco-ampola

comprimido

comprimido
capsula
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

frasco

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

bisnaga

Ampola

396.200,00
20.000,00

8.500,00

459.000,00

800,00

32.000,00

14.100,00

2.200,00

600,00

8.200,00
11.440,00
400,00
600,00
3.160,00
1.160,00

22.000,00

3.546.000,00

5.900,00
62.000,00
57.000,00

3.000,00

19.000,00

508.000,00

200,00

600,00

R$ 0,4200
R$ 0,3700

R$ 0,4400

R$ 0,3700

R$ 2,7400

R$ 0,2100

R$ 0,2100

R$ 3,7000

R$ 2,4600

R$ 2,8200
R$ 1,7300
R$ 0,5000
R$ 1,3600
R$ 1,2000
R$ 1,4000

R$ 4,0900

R$ 0,1300

R$ 1,3700
R$ 0,1200
R$ 0,2800
R$ 0,3600

R$ 0,0340

R$ 0,3900

R$ 13,5800

R$ 0,4600

R$ 166.404,00
R$ 7.400,00

R$ 3.740,00

R$ 169.830,00

R$ 2.192,00

R$ 6.720,00

R$ 2.961,00

R$ 8.140,00

R$ 1.476,00

R$ 23.124,00
R$ 19.791,20
R$ 200,00
R$ 816,00
R$ 3.792,00
R$ 1.624,00

R$ 89.980,00

R$ 460.980,00

R$ 8.083,00
R$ 7.440,00
R$ 15.960,00
R$ 1.080,00

R$ 646,00

R$ 198.120,00

R$ 2.716,00

R$ 276,00
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Cloreto de potassio 19,1%,
injetavel, ampola 10ml.
Cloreto de so6dio 0,9%,
solugéo nasal, frasco 30ml.
Cloreto de sodio 0,9%,
sistema ABERTO, frasco
250ml.

Cloreto de sodio 0,9%,
sistema ABERTO, frasco
100ml.

CLORETO DE SODIO 0,9%

100 ML (SISTEMA
FECHADO)
CLORETO DE SODIO 0,9%
250ML (SISTEMA
FECHADO)
CLORETO DE SODIO 0,9%
500ML (SISTEMA
FECHADO)

CLORETO DE SODIO 0,9%
1000 ML (SISTEMA
FECHADO)

CLORETO DE SODIO 0,9%
+ GLICOSE 5% 500 ML
(SISTEMA FECHADO)
Cloreto de sodio 0,9%,

ampola 10ml.
Cloreto de sédio 20%,
ampola 10ml.
CLORETO DE

SUXAMETONIO 100MG
(Referéncia  Succinil colin
100mg - Judicial)

CLORETO DE TETRACAINA
+ FENILEFRINA 1%+0,1-

COLIRIO 10 ML
CLORIDRATO DE
CICLOBENZAPRINA 10MG
CLORIDRATO DE
CICLOBENZAPRINA 5MG
CLORIDRATO DE
DULOXETINA 30MG
CLORIDRATO DE
DULOXETINA 60MG
CLORIDRATO DE
HIDRALAZINA 25MG
CLORIDRATO DE
HIDRALAZINA 50MG
CLORIDRATO DE
LURASIDONA 80MG
(Latuda — Referéncia judicial)
CLORIDRATO DE

OXIBUTININA 5MG
CLORIDRATO DE PETIDINA
50 MG SOL INJ 2 ML
CLORIDRATO DE
SUXAMETONIO 100 MG
CLORIDRATO DE
SUXAMETONIO 500 MG
CLORIDRATO
DORZOLAMIDA 2% SOL
OFTALMICA 5ML
Clorpromazina, cloridrato
100mg cpr. Acondicionado
de forma unitarizada,
delimitada por picotes,
constando em cada unidade
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ampola

frasco

frasco

frasco

unidade

unidade

unidade

unidade

unidade

ampola

ampola

ampola

Frasco

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

Ampola

Po6 p/ Solugéo
Injetavel
P6 p/ Solugéao
Injetavel

Frasco

comprimido

1.200,00

7.000,00

36.000,00

11.400,00

18.200,00

10.200,00

4.200,00

600,00

300,00

26.000,00

3.200,00

100,00

420,00

600,00
600,00
9.900,00
11.600,00
2.600,00

47.200,00

2.000,00

2.000,00
50,00
150,00

150,00

40,00

685.000,00

R$ 0,7200

R$ 1,0100

R$ 3,0000

R$ 2,5000

R$ 4,5000

R$ 7,5100

R$ 9,1400

R$ 11,4800

R$ 8,0000

R$ 0,5200

R$ 0,5000

R$ 17,8800

R$ 10,7800

R$ 0,2800
R$ 5,7400
R$ 1,8600
R$ 3,6100
R$ 0,3600

R$ 0,5100

R$ 9,6000

R$ 1,1600
R$ 3,4000
R$ 13,2600

R$ 13,9100

R$ 33,3900

R$ 0,2700

R$ 864,00

R$ 7.070,00

R$ 108.000,00

R$ 28.500,00

R$ 81.900,00

R$ 76.602,00

R$ 38.388,00

R$ 6.888,00

R$ 2.400,00

R$ 13.520,00

R$ 1.600,00

R$ 1.788,00

R$ 4.527,60

R$ 168,00
R$ 3.444,00
R$ 18.414,00
R$ 41.876,00

R$ 936,00

R$ 24.072,00

R$ 19.200,00

R$ 2.320,00
R$ 170,00
R$ 1.989,00

R$ 2.086,50

R$ 1.335,60

R$ 184.950,00
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de comprimido a seguinte
informagéo: nome do
principio ativo, dosagem, lote
e validade.

Clorpromazina, cloridrato
25mg cpr. Acondicionado de
forma unitarizada, delimitada
por picotes, constando em
cada unidade de comprimido
a seguinte informagéo: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.
Clorpromazina, cloridrato
40mg/mL solucéo oral, frasco
de vidro @mbar 20ml.
Clorpromazina, cloridrato
5mg/mL, injetavel, ampola
5ml.

CLORTALIDONA 12,5MG

CLORTALIDONA 25MG

CODEINA + DICLOF
SODICO 50MG+50MG
CODEINA + PARACETAMOL
30MG+500MG

CODEINA 30MG

Colagenase 0,6Ul/ a 1,2 U/lg
pomada, bisnaga 30g.

COLCHICINA 0,5MG

Complexo B 2 mL

CONDROITINA +
GLICOSAMINA 1200MG +
1500MG SACHE

CONDROITINA +
GLICOSAMINA
500MG+400MG CAPSULA
CUMARINA +

TROXERRUTINA 15MG +
90MG

DABIGATRANA 110MG

DABIGATRANA, ETEXILATO
150MG

DAPAGLIFLOZINA +
METFORMINA 10/1000MG
Dapagliflozina + Cloridrato
de Metformina 5/1000mg
(comprimidos revestidos)
DAPAGLIFLOZINA 10MG

(FORXIGA - Referéncia
judicial)
DEFLAZACORTE 6MG

DESLANOSIDEO 0,2 MG
SOL INJ. 2 ML
DESVENLAFAXINA,
SUCCINATO 100MG
DESVENLAFAXINA,
SUCCINATO 50MG
Dexametasona 0,1% creme,
bisnaga 10 a 15g.
Dexametasona, fosfato de
dissdédico 4mg/ml injetavel,
ampola 2,5mL.
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comprimido

frasco

ampola

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
bisnaga
comprimido

Ampola

unidade

Céapsula

comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
Ampola

comprimido

comprimido

bisnaga

ampola

532.000,00

1.060,00

1.650,00

600,00
15.000,00
800,00
9.000,00
61.500,00
8.400,00
44.000,00

2.400,00

13.000,00

6.000,00

3.800,00

7.800,00
900,00

7.500,00

6.500,00

36.900,00

200,00
2.150,00
7.500,00
7.500,00

57.600,00

35.800,00

R$ 0,2200

R$ 6,9800

R$ 2,9300

R$ 0,3000
R$ 0,3600
R$ 2,2900
R$ 6,3400
R$ 4,6700
R$ 12,9900
R$ 0,3700

R$ 2,7700

R$ 4,1900

R$ 2,3700

R$ 5,7800

R$ 4,1600
R$ 5,4000

R$ 6,0100

R$ 4,9000

R$ 6,0800

R$ 1,4500
R$ 2,9100
R$ 1,7100
R$ 1,1600

R$ 1,6300

R$ 2,8700

R$ 117.040,00

R$ 7.398,80

R$ 4.834,50

R$ 180,00
R$ 5.400,00
R$ 1.832,00
R$ 57.060,00

R$ 287.205,00
R$ 109.116,00
R$ 16.280,00

R$ 6.648,00

R$ 54.470,00

R$ 14.220,00

R$ 21.964,00

R$ 32.448,00
R$ 4.860,00

R$ 45.075,00

R$ 31.850,00

R$ 224.352,00

R$ 290,00
R$ 6.256,50
R$ 12.825,00
R$ 8.700,00

R$ 93.888,00

R$ 102.746,00
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DEXAMETASONA 2 MG
SOL INJ. 1 ML
Dexametasona 4mg cpr, em
blister.
DEXCLORFENIRAMINA  +
BETAMETASONA
2MG+0,25MG/5ML 120ML
DEXCLORFENIRAMINA
2MG
DEXCLORFENIRAMINA
2MG/5ML 120ML

DIACEREINA 50MG

Diazepam 10mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Diazepam 5mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Diazepam 5mg/mL solucéo
injetavel, ampola 2ml.
DIAZEPAM 10 MG SOL. INJ.
2 ML

DICLOFENACO DE
RESINATO 15MG/ML
GOTAS 20 ML

Diclofenaco sédico

25mg/mL, ampola 3ml.
Diclofenaco sédico 50mg cpr,
em blister.

DICLOFENACO
POTASSICO 50MG CPR
DICLOFENACO
POTASSICO 75MG/3ML
DICLOFENACO+PARACETA
MOL+CAFEINA+CARISOPR
ODOL
50MG+300MG+30MG+125M
G

Digoxina 0,25mg cpr, em
blister.

DILTIAZEM 30MG

DILTIAZEM 60MG

Dimenidrinato 50mg +
piridoxina 50mg/mL,
injetavel, ampola 1ml.
DIMENIDRATO 50 MG +
CLORIDRATO DE
PIRIDOXINA 50 MG SOL
INJ. 1 ML

Dimenidrinato 30 mg +
piridoxina, cloridrato 50 mg +
dextrose 1000 mg + d-frutose
1000 mg injetavel
Endovenoso (EV), ampola
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Ampola

comprimido

Frasco

comprimido
Frasco

comprimido

comprimido

comprimido

ampola

Ampola

Frasco

ampola
comprimido
comprimido

Ampola

comprimido

comprimido
comprimido

comprimido

ampola

ampola

ampola

6.000,00

12.000,00

15.200,00

4.500,00
880,00

1.500,00

1.718.000,00

130.000,00

4.000,00

6.500,00

20,00

14.600,00
581.000,00
34.000,00

19.000,00

10.000,00

295.000,00
38.000,00

8.000,00

2.000,00

10.000,00

17.000,00

R$ 1,9800

R$ 0,2500

R$ 4,1300

R$ 0,1300
R$ 3,6000

R$ 1,9800

R$ 0,0900

R$ 0,0900

R$ 1,3600

R$ 1,3000

R$ 4,0100

R$ 1,4700
R$ 0,0800
R$ 0,1400

R$ 1,2900

R$ 6,2000

R$ 0,2000
R$ 0,4700

R$ 0,3900

R$ 3,1500

R$ 4,7500

R$ 9,7000

R$ 11.880,00

R$ 3.000,00

R$ 62.776,00

R$ 585,00
R$ 3.168,00

R$ 2.970,00

R$ 154.620,00

R$ 11.700,00

R$ 5.440,00

R$ 8.450,00

R$ 80,20

R$ 21.462,00
R$ 46.480,00
R$ 4.760,00

R$ 24.510,00

R$ 62.000,00

R$ 59.000,00
R$ 17.860,00

R$ 3.120,00

R$ 6.300,00

R$ 47.500,00

R$ 164.900,00
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10ml.

DIOSMINA + HESPERIDINA
450MG+50MG

DIOSMINA 900MG E
HESPERIDINA 100MG
DIOSMINA 900MG E
HESPERIDINA 100MG SDU
- (DIOSMIN SDU -
Referencia judicial)

DIOVAN ANLO FIX 160
MG/10 MG (Referéncia -
Judicial)

Dipirona 500mg cpr, em
blister.

Dipirona 500mg/ml, injetavel,
ampola 2ml.

Dipirona sédica 500mg/mL
solugéo oral, frasco 10ml.

DIPROPIONATO DE
BECLOMETASONA
250MCG - SPRAY
DIPROPIONATO DE

BECLOMETASONA 50MCG
- 200 DOSES SPRAY ORAL
DIVALPROATO sSODICO
250MG
DIVALPROATO SODICO ER
500MG

DOBUTAMINA 12,5 MG/ML

DOMPERIDONA 10MG

DOMPERIDONA SUSP
ORAL 1IMG/ML FR 100ML

DONEPEZILA 10MG

DONEPEZILA 5MG

Dopamina 5mg/ml, injetavel,
ampola 10ml.

Doxazosina 2 mg cpr, em
blister.

DOXAZOSINA 4MG

Doxiciclina 100mg cpr, em
blister.

Duloxetina 30 mg

DUTASTERIDA +
TANSULOSINA
0,5MG+0,4MG

DUTASTERIDA 0,5 MG

EMPAGLIFOZINA 25MG

EMPAGLIFOZINA +
LINAGLIPTINA 25/5MG
Enalapril, maleato 10mg cpr,
em blister.

Enalapril, maleato 20mg cpr,
em blister.

Enalapril, maleato 5mg cpr,
em blister.

Enantoato de noretisterona +
valerato de estradiol,
injetavel, ampola 1ml.
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comprimido

comprimido

unidade

comprimido

comprimido
ampola

frasco

Frasco

frasco

comprimido
comprimido
Ampola
comprimido
FRASCO
comprimido
comprimido
ampola
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

ampola

8.000,00

1.500,00

1.200,00

728,00

4.130.000,00
38.000,00

74.500,00

620,00

120,00

900,00
9.800,00
200,00
600,00
50,00
300,00
300,00
2.600,00
708.000,00
27.000,00
2.000,00

15.000,00

9.800,00

3.000,00
17.000,00
7.000,00
3.200.000,00
2.447.000,00

435.000,00

8.400,00

R$ 0,6000

R$ 3,1600

R$ 2,5100

R$ 5,5200

R$ 0,1800
R$ 2,2500

R$ 1,6000

R$ 31,1700

R$ 23,1800

R$ 0,8800
R$ 1,6800
R$ 11,5200
R$ 0,1500
R$ 13,3100
R$ 0,8900
R$ 0,6500
R$ 9,0500
R$ 0,1400
R$ 0,2700
R$ 0,6200

R$ 1,5000

R$ 3,1000

R$ 4,0000
R$ 4,6500
R$ 9,8500
R$ 0,0600
R$ 0,0800

R$ 0,0600

R$ 12,8700

R$ 4.800,00

R$ 4.740,00

R$ 3.012,00

R$ 4.018,56

R$ 743.400,00
R$ 85.500,00

R$ 119.200,00

R$ 19.325,40

R$ 2.781,60

R$ 792,00
R$ 16.464,00
R$ 2.304,00
R$ 90,00
R$ 665,50
R$ 267,00
R$ 195,00
R$ 23.530,00
R$ 99.120,00
R$ 7.290,00
R$ 1.240,00

R$ 22.500,00

R$ 30.380,00

R$ 12.000,00
R$ 79.050,00
R$ 68.950,00
R$ 192.000,00
R$ 195.760,00

R$ 26.100,00

R$ 108.108,00
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294
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304

305

306
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ENOXAPARINA 40 MG/0,4
ML (Uso gestacional)
ENOXAPARINA 60
MG/0,6ML

Epinefrina, Cloridrato ou
Hemitartarato 1 mg/mL 1 mL
Eritromicina 50mg/mL
suspenséo oral, frasco 60ml.
Eritromicina 500 mg cpr,
estearato, em blister.
ESCITALOPRAM, 20MG/ML
15ML

ESCITALOPRAM, OXALATO
10MG

ESCITALOPRAM, OXALATO
15MG

ESCITALOPRAM, OXALATO
20MG

ESOMEPRAZOL 20MG

ESOMEPRAZOL 40MG

ESPESSANTE A BASE DE
AMIDO DE MILHO
Espiramicina 1.500.000 UI,
cpr.

Espironolactona 25mg cpr,
em blister.

ESTRIOL 1MG/G CREME
VAGINAL 50GR

Estrogénios conjugados
0,625mg cpr, em blister.
ESTROGENIOS
CONJUGADOS 0,625MG/G
(com no minimo 7
aplicadores - creme vag.)
ETILEFRINA 10MG/ML INJ
1ML

ETODOLACO 400 MG

(Flancox - Referéncia
Judicial)

Etomidato 2mg/ml, injetavel,
ampola 10ml.

EXTRATO DE PINUS
PINASTER 50MG
EZETIMIBA +
SINVASTATINA
10MG+20MG

EZETIMIBA +
SINVASTATINA
10MG+40MG

EZETIMIBA 10MG

Fenitoina 100mg cpr, em
blister.

Fenitoina 50mg/mL, injetavel,
ampola 5ml.

Fenobarbital 100mg cpr, em
blister.

FENOBARBITAL 200 MG/ML
SOL INJ. 1 ML

Fenobarbital 100mg/mL,
injetavel, ampola 2ml.
Fenobarbital 40mg/mL -

solucgéo oral- 20ml, frasco de
vidro dmbar.
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seringa
seringa
Ampola
frasco
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
Cépsula

Cépsula

comprimido
comprimido
tubo

comprimido

tubo

Ampola

comprimido

ampola

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
ampola

comprimido
Ampola

ampola

frasco

30,00
20,00
600,00
1.750,00
7.100,00
40,00
30.900,00
11.620,00
10.450,00
2.500,00
3.500,00
30,00
1.000,00
1.456.000,00
175,00

73.100,00

120,00

170,00

300,00

3.000,00

900,00

3.000,00

400,00

2.000,00
610.000,00
3.250,00
638.000,00
1.150,00

900,00

6.270,00

R$ 24,9600
R$ 28,1800
R$ 1,2100
R$ 5,6800
R$ 2,1900
R$ 25,4900
R$ 0,3600
R$ 1,7500
R$ 0,5300
R$ 1,2300
R$ 2,2400
R$ 44,7700
R$ 4,5600
R$ 0,2400
R$ 15,1200

R$ 0,9900

R$ 0,8700

R$ 1,7500

R$ 1,5300

R$ 19,6000

R$ 1,6800

R$ 2,2800

R$ 3,3100

R$ 1,1700
R$ 0,1400
R$ 3,2500
R$ 0,1900
R$ 3,0400

R$ 2,9200

R$ 4,9700

R$ 748,80
R$ 563,60
R$ 726,00
R$ 9.940,00
R$ 15.549,00
R$ 1.019,60
R$ 11.124,00
R$ 20.335,00
R$ 5.538,50
R$ 3.075,00
R$ 7.840,00
R$ 1.343,10
R$ 4.560,00
R$ 349.440,00
R$ 2.646,00

R$ 72.369,00

R$ 104,40

R$ 297,50

R$ 459,00

R$ 58.800,00

R$ 1.512,00

R$ 6.840,00

R$ 1.324,00

R$ 2.340,00
R$ 85.400,00
R$ 10.562,50
R$ 121.220,00

R$ 3.496,00

R$ 2.628,00

R$ 31.161,90
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Fenoterol, Bromidrato 5
mg/mL 20 mL

Fentanila 0,05mg/ml,
injetavel, ampola 2mL.
Fentanila 0,05mg/ml,
inejtavel, ampola 10ml.
Finasterida 5 mg cpr, em
blister.

Fitomenadiona 10mg/mL ,
injetavel, ampola 1ml.

Fluconazol 150mg capsula.

Flumazenil 0,1mg/mL,
injetavel, ampola 5ml.

FLUNARIZINA 10MG
FLUNITRAZEPAM 1MG

FLUNITRAZEPAM 2MG

Fluoresceina sodica 1%
solucdo oftalmica, frasco
3ml.

Fluoxetina, cloridrato 20mg
capsula, em blister.

FLUOXETINA 20MG/ML
GOTAS
FLUTICASONA 0,0275

MCG/DOSE- FRASCO 120
DOSES- SPRAY NASAL

FLUVOXAMINA 50MG

FLUVOXAMINA 100MG

FORMOTEROL +
BUDESONIDA 12MCG +
400MCG CAPS

FOSFATO CALCIO
TRIBASICO/COLECALCIFE
ROL 600/400MG

Fosfato de s6dio monobasico
+ Fosfato de Sédio dibasico
16 g + 6 g enema pronto
para uso (solugédo retal) com
130 ml.

Furosemida 10mg/mL
injetavel, ampola 2ml.
Furosemida 40mg cpr, em
blister.

GABAPENTINA 300MG
GENFIBROZILA 600MG

GENFIBROZILA 900MG

GINKGO BILOBA 120MG
COMPRIMIDO

GINKGO BILOBA 80MG
COMPRIMIDO
Glibenclamida 5mg cpr, em
blister.

GLICINE MAX ISOFLAVONA
150MG (ISOFLAVONA)
Gliclazida 30mg cpr
liberagdo prolongada, em
blister.
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frasco
ampola
ampola
comprimido
ampola
capsula
ampola
comprimido
comprimido

comprimido

frasco

capsula

Frasco

frasco

comprimido

comprimido

Cépsula

comprimido

frasco

ampola
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

Céapsula

comprimido

200,00
1.500,00
3.300,00

358.500,00
400,00
135.700,00
1.700,00
3.000,00
600,00

300,00

50,00

3.040.000,00

150,00

20,00

1.600,00

1.000,00

4.000,00

3.000,00

4.030,00

15.000,00
1.255.000,00
3.000,00
1.500,00
300,00
600,00
400,00
1.562.000,00

6.000,00

2.596.000,00

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

R$ 4,2800
R$ 2,4900
R$ 5,9800
R$ 0,4900
R$ 2,7200
R$ 0,5100
R$ 12,7600
R$ 0,1300
R$ 0,6400

R$ 0,9800

R$ 22,9200

R$ 0,1000

R$ 50,1900

R$ 61,0600

R$ 3,2100

R$ 5,3900

R$ 70,4500

R$ 30,2600

R$ 7,4500

R$ 1,6600
R$ 0,1000
R$ 0,5700
R$ 1,7000
R$ 2,5700
R$ 8,1300
R$ 0,3800
R$ 0,0400

R$ 0,6300

R$ 0,1600

R$ 856,00
R$ 3.735,00
R$ 19.734,00

R$ 175.665,00
R$ 1.088,00
R$ 69.207,00
R$ 21.692,00

R$ 390,00

R$ 384,00

R$ 294,00

R$ 1.146,00

R$ 304.000,00

R$ 7.528,50

R$ 1.221,20

R$ 5.136,00

R$ 5.390,00

R$ 281.800,00

R$ 90.780,00

R$ 30.023,50

R$ 24.900,00
R$ 125.500,00
R$ 1.710,00
R$ 2.550,00
R$ 771,00
R$ 4.878,00
R$ 152,00
R$ 62.480,00

R$ 3.780,00

R$ 415.360,00
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GLICLAZIDA 60MG

GLICOSAMINA, SULFATO
3,95GR SACHE

Glicose 25% , ampola 10ml.

Glicose 50%, ampola 10ml.

GLICOSE 5% 250 ML
(SISTEMA FECHADO)
GLICOSE 5% 500 ML
(SISTEMA FECHADO)

basagla
GLIMEPIRIDA 2MG

GLIMEPIRIDA 4MG

Glucagon 1 mg + 1 mL
Diluente

GOMA DE MASCAR DE
NICOTINA 2MG

Haloperidol 1mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informac¢@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Haloperidol 5mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informacdo: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Haloperidol 5mg/mL,
injetavel, ampola 1ml.
Haloperidol, decanoato
70,52mg/mL, injetavel,
ampola 1ml.

Haloperidol, 2mg/ml solucéo
oral 20ml, frasco.
HARPAGOPHYTUM
PROCUMBENS
(Arpadol -
Judicial)
Heparina 5000 UI/0,25mL
injetavel, ampola.
HEPARINA
5000UI/ML 5 ML
HIALURONATO DE SODIO
0,15% - 10ML (Hyabak -
Referencia judicial)

400MG
Referéncia

SODICA

Hidralazina 20mg/ml inj 1ml

Hidralazina 25 mg

HIDROCLOROTIAZIDA
12,5MG

Hidroclorotiazida 25mg cpr,
em blister.
HIDROCLOROTIAZIDA
50MG
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comprimido
unidade
ampola
ampola
unidade
unidade
ampola

comprimido

comprimido
Ampola

unidade

comprimido

comprimido

ampola

ampola

frasco

comprimido

ampola

Ampola
frasco

ampola
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

114.000,00
3.000,00
13.200,00
14.000,00
250,00
100,00
800,00
233.000,00
6.000,00
10,00

3.600,00

126.000,00

385.000,00

5.470,00

11.820,00

1.050,00

52.500,00

16.840,00

530,00

30,00

6.000,00
28.000,00
29.000,00

3.856.000,00

8.000,00

R$ 0,8200
R$ 4,1900
R$ 0,7300
R$ 0,7300
R$ 5,0700
R$ 7,5700
R$ 2,1900
R$ 0,2800
R$ 0,4000
R$ 166,1500

R$ 2,1900

R$ 0,1600

R$ 0,2700

R$ 2,9500

R$ 8,7600

R$ 4,6500

R$ 1,7100

R$ 9,5400

R$ 18,3900

R$ 44,4700

R$ 5,7000
R$ 0,3600
R$ 1,3300
R$ 0,0400

R$ 0,0600

R$ 93.480,00
R$ 12.570,00
R$ 9.636,00
R$ 10.220,00
R$ 1.267,50
R$ 757,00
R$ 1.752,00
R$ 65.240,00
R$ 2.400,00
R$ 1.661,50

R$ 7.884,00

R$ 20.160,00

R$ 103.950,00

R$ 16.136,50

R$ 103.543,20

R$ 4.882,50

R$ 89.775,00

R$ 160.653,60

R$ 9.746,70

R$ 1.334,10

R$ 34.200,00
R$ 10.080,00
R$ 38.570,00
R$ 154.240,00

R$ 480,00
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Hidrocortisona 100mg p6
para suspensao injetavel.
Hidrocortisona 500mg pé
para suspensao injetavel.
HIDROXIBENZOATO DE
VIMINOL 70MG  (Dividol
70mg - Referéncia judicial)
HIDROXICLOROQUINA
400MG

Hidroxido de aluminio 60mg
+ hidroxido de magnésio
40mg/mL, suspensdo oral,
frasco 100ml.

HIDROXIDO DE ALUMINIO
61,5MG/ML SOL ORAL 150
ML

Hidroxido de aluminio200mg
+ hidroxido de magnésio
200mg comprimido
mastigavel, em blister.

HIDROXIZINA 25MG

HIPROMELOSE 0,5% COL
10ML

IBUPROFENO  100MG/ML
30ML SUSP ORAL

IBUPROFENO 300 MG

Ibuprofeno 50mg/mL,
solugéo oral, frasco 30ml.

Ibuprofeno 600mg
comprimido revestido.

Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢&@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Imipramina 25mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

INDACATEROL 150 MCG

INDAPAMIDA 1,5MG

Insulina asparte  100U/ml
(NOVORAPID FLEXPEN) -

CANETA  (Referéncia -
judicial)

INSULINA GLARGINA
100UI/ML (BASAGLAR-

LILLY) REFIL 3ML -
JUDICIAL

INSULINA GLARGINA
100UI/ML (LANTUS) 10ML -
(Referéncia - judicial)
INSULINA GLARGINA
100UI/ML (LANTUS)
CANETA DESC.3ML -
(Referéncia - judicial)
INSULINA GLARGINA
100UI/ML (LANTUS) REFIL
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frasco ampola

frasco ampola

comprimido

comprimido

frasco

Frasco

comprimido

comprimido
Frasco
Frasco

comprimido

frasco

comprimido

comprimido

céapsula

comprimido

caneta

Frasco

Frasco

unidade

refil

8.120,00

11.820,00

1.000,00

2.500,00

21.800,00

920,00

2.000,00

6.840,00
80,00
4.800,00
21.000,00

39.000,00

2.130.000,00

1.043.000,00

2.160,00

27.800,00

30,00

800,00

200,00

400,00

800,00

R$ 3,9300

R$ 6,1600

R$ 3,5200

R$ 1,4900

R$ 3,6500

R$ 4,2800

R$ 0,5800

R$ 0,9100
R$ 13,8700
R$ 6,4200
R$ 0,1800

R$ 2,0700

R$ 0,3700

R$ 0,4400

R$ 3,1000

R$ 0,3400

R$ 29,2700

R$ 42,8400

R$ 76,9900

R$ 83,0000

R$ 16,6000

R$ 31.911,60

R$ 72.811,20

R$ 3.520,00

R$ 3.725,00

R$ 79.570,00

R$ 3.937,60

R$ 1.160,00

R$ 6.224,40
R$ 1.109,60
R$ 30.816,00
R$ 3.780,00

R$ 80.730,00

R$ 788.100,00

R$ 458.920,00

R$ 6.696,00

R$ 9.452,00

R$ 878,10

R$ 34.272,00

R$ 15.398,00

R$ 33.200,00

R$ 13.280,00
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3ML - (Referéncia - judicial)
INSULINA GLULISINA
100UI/ML (APIDRA)
CANETA DESC. 3ML -
(Referéncia - judicial)

Insulina LISPRO
(HUMALOG) 100 Ul/mL -
REFIL mL

INSULINA LISPRO 100UI/ML

(HUMALOG) CANETA
DESC. 3ML
Insulina NOVOMIX

FLEXPEN 30 caneta 3 mL
Insulina  NPH  100UIl/mL,
frasco 10ml.

Insulina regular 100 Ul/mL ,
frasco 10ml.

IODETO DE POTASSIO 2%
XPE 60ML

ISOSSORBIDA 10 MG

ISOSSORBIDA,
MONONITRATO 50MG RET
Isossorbida, dinitrato  5mg
cpr sublingual, em blister.
Isossorbida, mononitrato
20mg cpr, em blister.
Isossorbida, mononitrato
40mg cpr, em blister.

ITRACONAZOL 100MG

Ivermectina 6mg cpr, em
blister.
LACTULOSE 667MG XPE
120ML

LAMOTRIGINA 100MG
LAMOTRIGINA 25MG

LAMOTRIGINA 50MG
LAMOTRIGINA CD 50MG

(Lamitor CD - Referencia
judicial)

LANSOPRAZOL +
CLARITROMICINA +

AMOXICILINA (Pyloripac 30
+ 500 + 500 mg - Referéncia
Judicial)

LANSOPRAZOL 30MG
LATANOPROST 0,05MG
SOL OFTALMICA 2,5ML
LATANOPROSTA +

TIMOLOL 50MCG + 5MG
SOL OFT. 2,5ML

LEVANLODIPINO 2,5MG

LEVANLODIPINO 5MG

LEVETIRACETAM
100MG/ML
LEVETIRACETAM
250MG/ML

Lanolina, creme barreira,
bisnaga 40g.
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unidade

refil

unidade

canetas
frasco
frasco
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

Frasco

Frasco

comprimido

comprimido

bisnaga

90,00

150,00

150,00

300,00
400,00
150,00
200,00
86.000,00
800,00
280.000,00
1.134.000,00
370.200,00
3.300,00
97.500,00
1.600,00
12.000,00
900,00

6.900,00

900,00

1.500,00

600,00

100,00

50,00

900,00
600,00
1.000,00
5.000,00

50,00

R$ 18,0000

R$ 41,6400

R$ 45,6600

R$ 77,8700
R$ 25,9400
R$ 26,0700
R$ 7,3600
R$ 0,3000
R$ 2,6300
R$ 0,3200
R$ 0,2600
R$ 0,4300
R$ 1,1700
R$ 0,4900
R$ 6,5400
R$ 0,3900
R$ 0,2000

R$ 0,5200

R$ 4,6700

R$ 26,7400

R$ 0,5600

R$ 28,0500

R$ 62,7700

R$ 1,3800
R$ 2,8000
R$ 79,4800
R$ 0,9700

R$ 51,3300

R$ 1.620,00

R$ 6.246,00

R$ 6.849,00

R$ 23.361,00
R$ 10.376,00
R$ 3.910,50
R$ 1.472,00
R$ 25.800,00
R$ 2.104,00
R$ 89.600,00
R$ 294.840,00
R$ 159.186,00
R$ 3.861,00
R$ 47.775,00
R$ 10.464,00
R$ 4.680,00
R$ 180,00

R$ 3.588,00

R$ 4.203,00

R$ 40.110,00

R$ 336,00

R$ 2.805,00

R$ 3.138,50

R$ 1.242,00
R$ 1.680,00
R$ 79.480,00
R$ 4.850,00

R$ 2.566,50
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Levodopa 100mg +
benserazida 25mg
comprimido birranhurado
(BD).
Levodopa 100mg +
benserazida 25mg
comprimido dispersivel.
Levodopa 100mg +
benserazida 25mg HBS
comprimido liberacao
prolongada.
Levodopa 200mg +
benserazida 50mg
comprimido.
LEVODOPA +
BENZERASIDA DR

200MG+50MG (LIB. PROL.)
Levodopa 200mg +
carbidopa 50mg cpr, em
blister.

Levodopa 250mg +
carbidopa 25mg cpr, em
blister.

Levofloxacino 500mg cpr, em
blister.

LEVOID 75 MCG
(Referencia - Judicial)
Levomepromazina, maleato
100mg cpr. Acondicionado
de forma unitarizada,
delimitada por picotes,
constando em cada unidade
de comprimido a seguinte
informac&o: nome do
principio ativo, dosagem, lote
e validade.
Levomepromazina, maleato
25mg cpr. Acondicionado de
forma unitarizada, delimitada
por picotes, constando em
cada unidade de comprimido
a seguinte informagdo: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.
LEVOMEPROMAZINA
40MG/ML 20ML
Levonorgestrel 0,15mg +
Etinilestradiol 0,03mg blister

com 21 cpr.

Levonorgestrel 0,75mg cpr,
blister com dois
comprimidos.

Levotiroxina sédica 100mcg
cpr, em blister.

Levotiroxina sédica 25mcg
cpr, em blister.

Levotiroxina sédica 50 mcg
cpr, em blister.
LEVOTIROXINA 112MG
(Euthyrox 112mg -
Referencia judicial)

LEVOTIROXINA 75MCG

Lidocaina 2% + epinefrina
1:100.000 tubete  1,8ml.
TUBETE DE VIDRO, caixa
com 50 tubetes.
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comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

Frasco

blister

blister

comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

caixa

769.000,00

17.320,00

167.300,00

192.000,00

1.500,00

85.000,00

102.000,00

10.600,00

900,00

352.000,00

302.000,00

3.020,00

24.800,00

700,00

1.105.000,00
1.395.000,00

1.508.000,00

600,00

20.000,00

100,00

R$ 1,1100

R$ 1,6700

R$ 1,7000

R$ 1,6400

R$ 2,2600

R$ 1,8900

R$ 0,8700

R$ 0,7800

R$ 15,3900

R$ 0,8400

R$ 0,4400

R$ 12,5000

R$ 2,1000

R$ 2,8600

R$ 0,1700
R$ 0,1500

R$ 0,1400

R$ 0,3800

R$ 0,2500

R$ 104,3000

R$ 853.590,00

R$ 28.924,40

R$ 284.410,00

R$ 314.880,00

R$ 3.390,00

R$ 160.650,00

R$ 88.740,00

R$ 8.268,00

R$ 13.851,00

R$ 295.680,00

R$ 132.880,00

R$ 37.750,00

R$ 52.080,00

R$ 2.002,00

R$ 187.850,00
R$ 209.250,00

R$ 211.120,00

R$ 228,00

R$ 5.000,00

R$ 10.430,00
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Lidocaina 2% + epinefrina
1:200.000 fr 20 ml, frasco de
vidro.
Lidocaina 2% gel, bisnaga
309.
Lidocaina 2%, SEM VASO
constritor 20ml, frasco de
vidro.

LIDOCAINA SPRAY
100MG/ML 50 ML
Lidocaina, cloridrato

100mg/mL spray aerossol c/
100 ml.

LINAGLIPTINA 5MG

LIRAGLUTIDA 6MG/ML
(VICTOZA - Referencia
judicial)

Loratadina 10mg cpr, em
blister.

Loratadina 1mg/mL xarope,
frasco de 100ml.

LORAZEPAM 2MG

LOSARTANA +
HIDROCLOROTIAZIDA

100/25MG (Aradois H
100/25MG -  Referencia
judicial)

LOSARTANA +

HIDROCLOROTIAZIDA
50/12,5MG

Losartana 50mg cpr
revestido, em blister.
LUTEINA ENRIQUECIDA
COM VITAMINAS C, E,
SELENIO E ZINCO
(NEOVITE - Referencia
judicial)

MALEATO DE

METILERGOMETRINA 0,2
MG/ML 1 ML

MANITOL 20% SOLUCAO
INJ.FRASCO 250ML
(sistema fechado)

MEBENDAZOL 100 MG

MEBENDAZOL 20 MG/ML
SUSP. ORAL 30 ML
MEDROXIPROGESTERONA
10MG

Medroxiprogesterona
150mg/mL, injetavel, ampola
Iml.

MEMANTINA 10MG

Metformina 500mg cpr, em
blister.

Metformina 850mg cpr, em
blister.

METFORMINA 500MG XR
METFORMINA 750MG

METFORMINA XR 1000 MG
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frasco ampola

bisnaga

frasco ampola

Frasco

frasco

comprimido

unidade

comprimido
frasco

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

Ampola

unidade

comprimido
Frasco

comprimido

ampola

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

10.495,00

17.000,00

12.825,00

39,00

300,00

2.500,00

192,00

1.200.000,00
26.000,00

10.400,00

300,00

3.000,00

7.890.000,00

2.500,00

100,00

50,00

2.500,00
370,00

1.200,00

2.000,00

1.600,00
2.792.000,00
5.063.000,00

1.500,00

208.000,00

6.000,00

R$ 8,0300

R$ 3,3300

R$ 7,3700

R$ 43,0000

R$ 50,7700

R$ 7,6600

R$ 237,0000

R$ 0,1200
R$ 4,4700

R$ 0,1800

R$ 0,4400

R$ 0,3500

R$ 0,1000

R$ 3,9400

R$ 2,4500

R$ 8,9800

R$ 0,3600
R$ 2,1700

R$ 2,1800

R$ 10,8900

R$ 0,2400
R$ 0,1200
R$ 0,1200
R$ 0,1600
R$ 0,4600

R$ 1,3200

R$ 84.274,85

R$ 56.610,00

R$ 94.520,25

R$ 1.677,00

R$ 15.231,00

R$ 19.150,00

R$ 45.504,00

R$ 144.000,00
R$ 116.220,00

R$ 1.872,00

R$ 132,00

R$ 1.050,00

R$ 789.000,00

R$ 9.850,00

R$ 245,00

R$ 449,00

R$ 900,00
R$ 802,90

R$ 2.616,00

R$ 21.780,00

R$ 384,00
R$ 335.040,00
R$ 607.560,00

R$ 240,00

R$ 95.680,00

R$ 7.920,00
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METIL PREDNISOLONA
125MG INJETAVEL
Metildopa 250mg cpr, em
blister.

METILDOPA 500 MG

Metilfenidato 10 mg cpr, em
blister.

METILFENIDATO,
CLORIDRATO 10MG -
LIBERACAO PROLONGADA
(RITALINA LA - Referéncia
judicial)

Metoclopramida 5mg/mL,
injetavel, ampola 2ml.
Metoclopramida,  cloridrato
10mg cpr, em blister.
METOCLOPRAMIDA
GOTAS 4 MG/ML FR 10ML
Metoprolol, succinato 50mg,
comprimido de liberagdo
prolongada, em blister.
Metoprolol, tartarato 1mg/ml,
injetavel, ampola 5ml.
METOPROLOL,
SUCCINATO 100MG
METOPROLOL,
SUCCINATO 25MG
Metronidazol 200mg/5mL
suspenséo oral, frasco 80ml.
Metronidazol 250mg cpr, em
blister.

Metronidazol 500mg/5g
geleia vaginal com, no
minimo, 7  aplicadores,
bisnaga 50g.
MICOFENOLATO DE SODIO
360MG

Miconazol 20mg/g  (2%)
creme vaginal com, no
minimo, 7  aplicadores,
bisnaga 80g.

Miconazol 20mg/lg  (2%)
creme dermatolégico,
bisnaga 30g.

Midazolam, maleato 5mg/mL
injetavel, ampola 3ml.
Midazolam, maleato 5mg/mL
injetavel, ampola 10ml.
Mikania glomerata Spreng,
sem agucar, frasco 120ml.

MIRTAZAPINA 15MG
MIRTAZAPINA 30MG
MIRTAZAPINA 45MG

MONTELUCASTE 10MG

Morfina 10mg/mL injetavel,
ampola 1ml.

Morfina 30 mg cpr, em
blister.

Naloxona, Hidrocloreto
0,4mg/mL injetavel, ampola
Iml.
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Ampola
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

ampola
comprimido

Frasco

comprimido

ampola
comprimido
comprimido

frasco

comprimido

bisnaga

comprimido

bisnaga

bisnaga

ampola
ampola
frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
ampola

comprimido

ampola

100,00
511.400,00
25.000,00

680.000,00

6.000,00

24.200,00
946.200,00

6.800,00

321.000,00

1.250,00
33.000,00
6.000,00
6.250,00

410.000,00

9.700,00

300,00

21.700,00

26.700,00

4.600,00
3.000,00
31.900,00
900,00
1.200,00
1.200,00
1.500,00
8.000,00

60.000,00

2.650,00

R$ 6,8900
R$ 0,5600
R$ 1,5000

R$ 0,4600

R$ 0,4900

R$ 0,8100
R$ 0,1000

R$ 1,7900

R$ 0,6800

R$ 24,2600
R$ 1,2300
R$ 0,3700
R$ 8,0200

R$ 0,2000

R$ 6,3600

R$ 13,2000

R$ 7,6500

R$ 3,1500

R$ 4,6500
R$ 5,2300
R$ 3,0500
R$ 0,9400
R$ 1,0300
R$ 0,9900
R$ 0,7600
R$ 3,2400

R$ 1,7800

R$ 7,5200

R$ 689,00
R$ 286.384,00
R$ 37.500,00

R$ 312.800,00

R$ 2.940,00

R$ 19.602,00
R$ 94.620,00

R$ 12.172,00

R$ 218.280,00

R$ 30.325,00
R$ 40.590,00
R$ 2.220,00
R$ 50.125,00

R$ 82.000,00

R$ 61.692,00

R$ 3.960,00

R$ 166.005,00

R$ 84.105,00

R$ 21.390,00
R$ 15.690,00
R$ 97.295,00
R$ 846,00
R$ 1.236,00
R$ 1.188,00
R$ 1.140,00
R$ 25.920,00

R$ 106.800,00

R$ 19.928,00
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Neomicina 5mg + Bacitracina
250 Ul/g pomada, bisnaga
10 a 15qr.

NEBIVOLOL 5MG

Nifedipino 10mg cpr, em
blister.

Nifedipino  retard  20mg,
comprimido de liberagédo
prolongada, em blister.

NIMESULIDA 100MG

NIMESULIDA 50MG/ML
15ML

NIMODIPINO 30MG

Nistatina  100.000 Ul/mL
suspensdo oral, frasco 50ml.
NISTATINA CREME
VAGINAL 60G Contendo no
MINIMO 7 APLICADOR

NITRENDIPINO 10MG
NITRENDIPINO 20MG
NITROFURANTOINA 100MG

NITROGLICERINA 5MG/ML

NITROPRUSSIATO DE
SODIO 50MG INJ.
NORADRENALINA 1MG/ML
INJ 4ML

NORETISTERONA 0,35MG

Nitroglicerina 5mg/mL,
injetavel, ampola 10ml.
Norepinefrina 2mg/ml,
injetavel, ampola 4ml.
Noretisterona 0,35mg cpr,
em blister com 35 cpr.

NORFLOXACINO 400MG
NORTRIPTILINA 10MG

NORTRIPTILINA 25MG

Nortriptilina 50 mg capsula,
em blister.

NORTRIPTILINA 75MG
OLANZAPINA 10MG
OLANZAPINA 5MG

Oleo Mineral, frasco 100ml.

OLMESARTANA MEDOXILA
+ BESILATO ANLODIPINO
40/5MG

OLMESARTANA
MEDOXOMILA + HCT
20MG+12,5MG
OLMESARTANA
MEDOXOMILA + HCT
40MG+12,5MG
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3O MACROSUL

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

bisnaga

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
Frasco
comprimido

frasco

tubo

comprimido
comprimido
comprimido
Ampola
Ampola
Ampola
comprimido
ampola
ampola
blister
comprimido
comprimido
comprimido
capsula
comprimido
comprimido
comprimido

frasco

comprimido

comprimido

comprimido

40.000,00

38.500,00

325.300,00

495.000,00

415.000,00
50,00
3.000,00

13.150,00

8.300,00

1.800,00
3.000,00
67.500,00
150,00
150,00
3.500,00
500,00
500,00
500,00
500,00
3.900,00
23.000,00
159.500,00
2.000,00
240,00
1.500,00
1.900,00

12.060,00

300,00

1.500,00

1.500,00

R$ 2,4100

R$ 0,6800

R$ 0,2100

R$ 0,1900

R$ 0,1200
R$ 1,1600
R$ 0,5700

R$ 5,0100

R$ 5,8700

R$ 0,5400
R$ 2,0300
R$ 0,4300
R$ 39,7600
R$ 19,8600
R$ 2,3900
R$ 0,1800
R$ 35,6400
R$ 4,9400
R$ 6,2400
R$ 0,4100
R$ 0,9700
R$ 0,3400
R$ 0,6800
R$ 0,5600
R$ 0,6900
R$ 0,5800

R$ 4,9400

R$ 1,1600

R$ 0,7900

R$ 1,0300

R$ 96.400,00

R$ 26.180,00

R$ 68.313,00

R$ 94.050,00

R$ 49.800,00
R$ 58,00
R$ 1.710,00

R$ 65.881,50

R$ 48.721,00

R$ 972,00
R$ 6.090,00
R$ 29.025,00
R$ 5.964,00
R$ 2.979,00
R$ 8.365,00

R$ 90,00
R$ 17.820,00
R$ 2.470,00
R$ 3.120,00
R$ 1.599,00
R$ 22.310,00
R$ 54.230,00
R$ 1.360,00

R$ 134,40
R$ 1.035,00
R$ 1.102,00

R$ 59.576,40

R$ 348,00

R$ 1.185,00

R$ 1.545,00
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OLMESARTANA
MEDOXOMILA 20MG
OLMESARTANA
MEDOXOMILA 40MG
Omeprazol 20mg capsula,
EM BLISTER.

Omeprazol 40mg, injetavel,
com diluente 10ml.
Ondansetrona 2mg/ml
injetavel, ampola 2mL.

ONDANSETRONA 4MG

ONDANSETRONA 8MG

OSELTAMIVIR,  FOSFATO
75MG

OXCARBAZEPINA 300MG

OXCARBAZEPINA 600MG

OXCARBAZEPINA 60MG/ML
100ML

Oxido de zinco 25% (Pasta d
“agua). Embalagem com 80g
a 100g, em BISANGA.
PANAX  GINSENG C.A.
MEYER +ASSOCIACOES 40
MG (GERIATON - Referéncia
Judicial)

PANTOPRAZOL 20MG

PANTOPRAZOL 40MG

PANTOPRAZOL 40MG CPR
(ZIPROL - REFERENCIA
JUDICIAL)

Paracetamol 200mg/mL
solugéo oral, frasco 15ml.
Paracetamol 500mg blister
com 10 comprimidos ou
acondicionado de forma
unitarizada. Embalagem
hospitalar.

PARACETAMOL 750 MG
PAROXETINA 15MG
PAROXETINA 20MG

PAROXETINA 30MG

PENTOXIFILINA 20 MG/ML
5ML

PENTOXIFILINA 400MG

PERICIAZINA 40MG/ML
20ML
PERMANGANATO DE

POTASSIO 100MG
Permetrina 10mg/mL locéo,
frasco 60ml.

Permetrina 50mg/mL locéo,
frasco 60ml.

PIOGLITAZONA 30MG

Piridoxina 40mg cpr, em
blister.
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comprimido
comprimido
capsula
frasco ampola
ampola
comprimido

comprimido

comprimido
comprimido

Frasco

bisnaga

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

frasco

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Ampola
comprimido
Frasco
comprimido
frasco
frasco
comprimido

comprimido

1.900,00
1.900,00
5.960.000,00
4.300,00
16.400,00
58.300,00
1.800,00
5.000,00
6.600,00
6.600,00

50,00

3.000,00

300,00

3.600,00

7.400,00

728,00

49.000,00

2.665.000,00

25.000,00
3.000,00
23.600,00
300,00
50,00
1.500,00
80,00
1.000,00
17.150,00
10.800,00
600,00

4.000,00

R$ 0,7300
R$ 1,0800
R$ 0,1200
R$ 10,0600
R$ 3,3900
R$ 1,0600
R$ 1,7300
R$ 13,7700
R$ 1,1200
R$ 2,2700

R$ 37,8400

R$ 6,1500

R$ 0,7500

R$ 0,2500

R$ 0,3400

R$ 1,1400

R$ 1,8200

R$ 0,1300

R$ 0,1900
R$ 2,8600
R$ 0,3000
R$ 5,7900
R$ 1,9300
R$ 1,6100
R$ 20,5100
R$ 0,3800
R$ 2,2000
R$ 3,5900
R$ 2,3000

R$ 1,3300

R$ 1.387,00
R$ 2.052,00
R$ 715.200,00
R$ 43.258,00
R$ 55.596,00
R$ 61.798,00
R$ 3.114,00
R$ 68.850,00
R$ 7.392,00
R$ 14.982,00

R$ 1.892,00

R$ 18.450,00

R$ 225,00

R$ 900,00

R$ 2.516,00

R$ 829,92

R$ 89.180,00

R$ 346.450,00

R$ 4.750,00
R$ 8.580,00
R$ 7.080,00
R$ 1.737,00
R$ 96,50
R$ 2.415,00
R$ 1.640,80
R$ 380,00
R$ 37.730,00
R$ 38.772,00
R$ 1.380,00

R$ 5.320,00
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Pirimetamina 25mg cpr.
PITAVASTATINA 2MG

PLANTAGO OVATA SACHE

POLIVITAMINICO E SAIS
MINERAIS CPR (VIT A.
B1.B2.B6.B12.C.D3.E. = AC
FOLICO.AC
PANTON.COBRE.ZINCO)

PRAMIPEXOL 0,125MG

PREDNISOLONA 1MG/ML
100ML SOL. ORAL
Prednisolona 3mg/mL
solugdo oral, com copo
medida, frasco 60ml.
Prednisona 20mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢&o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

Prednisona 5mg cpr.
Acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada
unidade de comprimido a
seguinte informag¢@o: nome
do principio ativo, dosagem,
lote e validade.

PREGABALINA 150MG

PREGABALINA 75MG

Prometazina 25mg/mL
injetavel, ampola 2ml.
Prometazina, cloridrato 25mg
cpr, em blister.

PROPAFENONA 300MG

PROPATILNITRATO 10MG

PROPIONATO DE
CLOBETASOL 0,5MG/G
30GRS

PROPOFOL 10MG/ML -
20ML
Propranolol 40mg cpr, em
blister.

QUETIAPINA 100MG
QUETIAPINA 200MG

QUETIAPINA 25MG

QUETIAPINA 50MG
LIBERACAO PROLONGADA
RAMIPRIL 5MG

Risperidona 1mg cpr, em
blister.
Risperidona 2mg cpr, em
blister.
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comprimido
comprimido

unidade

comprimido

comprimido

Frasco

frasco

comprimido

comprimido

comprimido
comprimido
ampola
comprimido
comprimido

comprimido

tubo

ampola
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

2.720,00
900,00

31.200,00

5.000,00

600,00

400,00

35.100,00

835.000,00

503.000,00

3.800,00
17.600,00
9.600,00
627.000,00
900,00

162.000,00

50,00

3.060,00
1.330.000,00
20.000,00
8.400,00
21.000,00
2.400,00
600,00
743.000,00

648.400,00

R$ 0,1200
R$ 1,9700

R$ 1,3900

R$ 0,1100

R$ 0,7300

R$ 10,0600

R$ 4,9300

R$ 0,3000

R$ 0,1700

R$ 0,6900
R$ 0,3000
R$ 3,3500
R$ 0,1700
R$ 0,5200

R$ 0,4900

R$ 6,6300

R$ 7,0100
R$ 0,0700
R$ 0,6000
R$ 1,3500
R$ 0,2000
R$ 1,3400
R$ 1,4900
R$ 0,1400

R$ 0,1500

R$ 326,40
R$ 1.773,00

R$ 43.368,00

R$ 550,00

R$ 438,00

R$ 4.024,00

R$ 173.043,00

R$ 250.500,00

R$ 85.510,00

R$ 2.622,00
R$ 5.280,00
R$ 32.160,00
R$ 106.590,00
R$ 468,00

R$ 79.380,00

R$ 331,50

R$ 21.450,60
R$ 93.100,00
R$ 12.000,00
R$ 11.340,00
R$ 4.200,00
R$ 3.216,00
R$ 894,00
R$ 104.020,00

R$ 97.260,00
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Risperidona 1mg/ml, solu¢éo
oral, frasco 30ml.

RISPERIDONA 3MG

RIVAROXABANA 10MG
RIVAROXABANA 15MG
RIVAROXABANA 2,5MG

RIVAROXABANA 20MG

Rocurdnio, brometo
10mg/ml, ampola 5ml.

ROFLUMILASTE 500MCG
ROSUVASTATINA 10MG

ROSUVASTATINA 20MG

SACARATO DE HIDROXIDO
FERRICO 100MG/5ML INJ.
(Noripurum -  Referéncia
judicial)

SACARATO DE HIDROXIDO
FERRICO 20MG/ML 5ML
INJ.
SACUBITRIL+VALSARTANA
SODICA 97/103MG (Entresto
97/103mg -  Referéncia
Judicial)

SAF GEL 85G (Referéncia -
judicial)

Sais de reidratacéo oral (Clor
So6dio3,5g + Clor Potéassio
1,5g + Citrato de Sdédio 2,99

+ Glicose 20gr/saché).
Saché 27,9g.
Salbutamol 0,5mg/mL,

injetavel, ampola 1ml.
Salbutamol 100 mcg
aerossol oral com 200 doses,
frasco 10ml.

SALBUTAMOL  0,4MG/ML
XAROPE 100 ML
SALBUTAMOL 2MG
SALMETEROL +

FLUTICASONA 25MCG +
125MCG Minimo 120 doses
SALMETEROL +
FLUTICASONA 25MCG +
50MCG Minimo 120 doses
SALMETEROL +
FLUTICASONA 50/250MCG
PO INALACAO 60 DOSES
SAXAGLIPITINA 5MG +
METFORMINA 1000MG XR

SAXAGLIPTINA5MG
SERTRALINA 50MG

SIMETICONA 40MG

SIMETICONA 75mg/mL
GOTAS 10 ML
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frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco-ampola
comprimido
comprimido

comprimido

ampola

Ampola

tubo

saché

ampola

frasco

Frasco

comprimido

Frasco

Frasco

frasco

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

Frasco

3.600,00
19.400,00
3.600,00
2.000,00
900,00
14.000,00
200,00
360,00
6.000,00

8.000,00

50,00

50,00

4.000,00

200,00

84.200,00

200,00

38.700,00

300,00

100,00

50,00

20,00

20,00

600,00
1.000,00
241.000,00
600,00

34.820,00

R$ 13,6000
R$ 0,2300
R$ 0,6500
R$ 0,7500
R$ 2,2100
R$ 0,6900

R$ 13,0700
R$ 4,9400
R$ 0,3300

R$ 0,6100

R$ 12,2500

R$ 7,9700

R$ 4,5400

R$ 49,9500

R$ 1,2300

R$ 1,8100

R$ 11,2300

R$ 1,6900

R$ 2,2100

R$ 104,9000

R$ 97,5100

R$ 106,5700

R$ 3,6200
R$ 4,5800
R$ 0,1500
R$ 0,1600

R$ 1,7100

R$ 48.960,00
R$ 4.462,00
R$ 2.340,00
R$ 1.500,00
R$ 1.989,00
R$ 9.660,00
R$ 2.614,00
R$ 1.778,40
R$ 1.980,00

R$ 4.880,00

R$ 612,50

R$ 398,50

R$ 18.160,00

R$ 9.990,00

R$ 103.566,00

R$ 362,00

R$ 434.601,00

R$ 507,00

R$ 221,00

R$ 5.245,00

R$ 1.950,20

R$ 2.131,40

R$ 2.172,00

R$ 4.580,00

R$ 36.150,00
R$ 96,00

R$ 59.542,20
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SINVASTATINA 10MG

Sinvastatina 20mg cpr, em
blister.

Sinvastatina 40 mg cpr, em
blister.

SITAGLIPTINA +
METFORMINA 50/1000MG
(Janumet XR - Referéncia
Judicial)

SITAGLIPTINA +
METFORMINA  50MG
850MG

SITAGLIPTINA +
METFORMINA  50MG
500MG XR

SITAGLIPTINA 100MG

+

+

SITAGLIPTINA 50MG

SOLUCAO RINGER COM
LACTATO DE SODIO 500
ML (SITEMA FECHADO)

SOTALOL 120MG

SOTALOL 160MG

Stryphnodendron
adstringens coville pomada
(fitoscar), bisnaga 20g.
Sulfadiazina 500mg cpr, em
blister.

Sulfadiazina de prata 1%
pomada, pote com 400g.
Sulfadiazina de prata 1%
pomada, bisnaga 50gr.

Sulfametoxazol 200mg+
Trimetoprima 40mg/5mL,
suspenséo oral, frasco
100ml.

Sulfametoxazol 400mg +
trimetoprima 80mg cpr, em
blister.

Sulfato ferroso 125mg/mL
solugéo oral, frasco 30ml.
Sulfato ferroso 25 mg/ml
xarope, frasco 120 ml.
Sulfato ferroso 40mg de ferro
elementar cpr, em blister.
SULFATO DE MAGNESIO
10% INJ 10ML

SULFATO DE MORFINA 10
MG

SULFATO DE MORFINA 10
MG SOL INJ. 1 ML

TANSULOSINA 0,4MG

Tenoxicam 20 mg pé6, para
suspensdo injetavel
endovenoso ou
intramuscular.

Terbutalina, sulfato 0,5mg/mL
solugdo injetavel, ampola
Iml.

Tetracaina, Cloridrato  +
Fenilefrina, Cloridrato 1% +
0,1% colirio, frasco 10ml.
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comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

unidade

comprimido
comprimido
bisnaga
comprimido
pote

bisnaga

frasco

comprimido

frasco
frasco
comprimido
Ampola
comprimido
Ampola

comprimido

frasco ampola

ampola

frasco

10.000,00
3.120.000,00

2.770.000,00

11.600,00

13.960,00

8.000,00

1.500,00

3.360,00

100,00

1.200,00

1.800,00

390,00

10.000,00
680,00

10.750,00

7.190,00

303.500,00

11.900,00
1.100,00
1.585.000,00
600,00
600,00
2.550,00

46.200,00

3.200,00

4.600,00

250,00

R$ 0,0600
R$ 0,1200

R$ 0,1800

R$ 4,0600

R$ 4,7600

R$ 3,9700

R$ 6,6100

R$ 4,6000

R$ 6,2100

R$ 0,9200

R$ 0,8600

R$ 72,3100

R$ 2,2300
R$ 43,3500

R$ 5,7500

R$ 7,4000

R$ 0,2100

R$ 1,2600
R$ 2,5900
R$ 0,0600
R$ 1,0700
R$ 0,7300
R$ 3,2200

R$ 0,8600

R$ 8,6000

R$ 1,8400

R$ 11,6500

R$ 600,00
R$ 374.400,00

R$ 498.600,00

R$ 47.096,00

R$ 66.449,60

R$ 31.760,00

R$ 9.915,00

R$ 15.456,00

R$ 621,00

R$ 1.104,00

R$ 1.548,00

R$ 28.200,90

R$ 22.300,00
R$ 29.478,00

R$ 61.812,50

R$ 53.206,00

R$ 63.735,00

R$ 14.994,00
R$ 2.849,00
R$ 95.100,00
R$ 642,00
R$ 438,00
R$ 8.211,00

R$ 39.732,00

R$ 27.520,00

R$ 8.464,00

R$ 2.912,50
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TETRACICLINA 500 MG

THIOCTACID 600 MG
(Referencia - Judicial)

TIAMAZOL 5MG

Tiamina 300 mg cpr, em
blister.

TIBOLONA 2,5MG

TICLOPIDINA 250MG
Timolol, maleato 0,5%,
colirio, frasco 5ml.
TIOCOLCHICOSIDEO
AMG/ML  AMPOLA 2ML
(COLTRAX - Referéncia -
judicial)

TIORIDAZINA 100MG
TIORIDAZINA 25MG
TIORIDAZINA 50MG
TOPIRAMATO 100MG
TOPIRAMATO 25MG

TOPIRAMATO 50MG

TRAMADOL +
PARACETAMOL
37,5M,G+325MG
TRAMADOL, CLORIDRATO
DE 100 MG

TRAMADOL, CLORIDRATO
DE 100 MG SOL INJ. 2 ML
Tramadol, cloridrato 50mg
capsula, em blister.
Tramadol, cloridrato
50mg/mL injetavel, ampola
Iml.

TRAVOPROSTA 0,04% SOL
OFT 2,5ML

TRAZODONA 50MG
TRAZODONA RETARD
150MG (DONAREN
RETARD - Referencia
judicial)

TRIANCINOLONA
ACETONIDA 1 MG/G 10 G

TRIMETAZIDINA 35MG MR

TROMETAMOL
CETOROLACO 10MG
SUBLINGUAL
Tropicamida 1%  solugéo
oftalmica, frasco 5ml.
Vancomicina 500mg,

injetavel, frasco ampola.
VALPROATO DE SODIO +
ACIDO VALPROICO
(TORVAL CR -Referéncia -
judicial) ) 333MG+145MG
EQUIVALENTE 500MG
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Cépsula
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

frasco

Ampola

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
Ampola

comprimido

ampola

Frasco

comprimido

comprimido

tubo

comprimido

comprimido

frasco

frasco ampola

comprimido

3.000,00
900,00
900,00

6.900,00
360,00
900,00

2.820,00

3.100,00

2.600,00
300,00
300,00

17.600,00
17.600,00

14.700,00

900,00

56.000,00
8.000,00

1.338.000,00

9.500,00

30,00

24.300,00

1.380,00

100,00

13.000,00

100,00

50,00

200,00
121.500,00

R$ 0,4500
R$ 169,0300
R$ 0,2200
R$ 0,3800
R$ 0,7300
R$ 0,6100

R$ 3,2900

R$ 2,8100

R$ 1,3900
R$ 1,1300
R$ 0,9200
R$ 0,4900
R$ 0,1900

R$ 0,3300

R$ 1,0400

R$ 3,6400
R$ 2,9900

R$ 0,2400

R$ 4,3500

R$ 13,3700

R$ 0,4100

R$ 3,2400

R$ 4,1900

R$ 1,5700

R$ 2,5500

R$ 11,8300

R$ 5,6100
R$ 1,6200

R$ 1.350,00
R$ 152.127,00
R$ 198,00
R$ 2.622,00
R$ 262,80
R$ 549,00

R$ 9.277,80

R$ 8.711,00

R$ 3.614,00
R$ 339,00
R$ 276,00

R$ 8.624,00

R$ 3.344,00

R$ 4.851,00

R$ 936,00

R$ 203.840,00
R$ 23.920,00

R$ 321.120,00

R$ 41.325,00

R$ 401,10

R$ 9.963,00

R$ 4.471,20

R$ 419,00

R$ 20.410,00

R$ 255,00

R$ 591,50

R$ 1.122,00
R$ 196.830,00
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Valproato de Soédio 50
mg/mL 100 mL
VALSARTANA +
ANLODIPINO 160MG+5MG
VALSARTANA + HCTZ
160/12,5MG

Valsartana +
Hidroclorotiazida + Besilato
de Anlodipino 320mg + 25mg
+ 10mg (comprimidos
revestidos)

VALSARTANA 160MG
VALSARTANA 320MG

VALSARTANA 80MG

Varfarina sédica 5 mg cpr,
em blister.

VENLAFAXINA 150MG LIB.
PROLONG. CAPS
VENLAFAXINA 37,5MG LIB.
PROLONG.

VENLAFAXINA 75MG LIB.
PROLONG.CPR

Verapamil 80mg cpr, em
blister.

VILDAGLIPTINA +
METFORMINA
50MG+500MG
VILDAGLIPTINA +
METFORMINA
50MG+1000MG
VILDAGLIPTINA +
METFORMINA
50MG+850MG

VILDAGLIPTINA 50MG

vit. A 10.000 Ul +
Aminoacidos 2,5%
Metionina 0,5% +
Cloranfenicol 0,5% 3,5 g
Vitaminas do Complexo B
cpr ( B3 16mg, B5 5mg, B6
1,3mg, B2 1,3mg, B1 1,2mg,
B12 2,4mcg/cpr), em blister.
Vitaminas do complexo B
injetavel (B5 6mg, B3 40mg,
B6 4mg, B2 2mg, Bl
8mg/ampola), ampola 2ml.

+

Espacador para
administracao de
medicamentos adulto.

Caracteristicas:  espagador
adulto com adaptador
universal para todos os

formatos de aerossois
dosificadores  (bombinhas)
de medicamentos

respiratérios, com mascara
flexivel de facil e adequada
adaptacdo. Seu mecanismo
impede o retorno do ar
inspirado de volta para o
corpo do produto (cdmara) e
maximiza a inalagdo do
medicamento aerossol.
Fabricado em polipropileno
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frasco
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Capsula
comprimido
comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido

tubo

comprimido

ampola

Unidade

800,00
600,00

360,00

600,00

77.000,00
2.500,00
2.000,00

177.500,00
6.900,00
900,00
135.500,00

608.000,00

5.000,00

9.344,00

12.872,00

6.944,00

100,00

669.000,00

15.220,00

150,00

R$ 5,9300
R$ 4,1700

R$ 0,9000

R$ 2,6400

R$ 1,0100
R$ 1,4900
R$ 0,8600
R$ 0,1900
R$ 1,5300
R$ 0,8900
R$ 0,8300

R$ 0,3000

R$ 2,8900

R$ 1,6400

R$ 3,2900

R$ 2,6100

R$ 12,7000

R$ 0,0600

R$ 3,0700

R$ 30,7300

R$ 4.744,00
R$ 2.502,00

R$ 324,00

R$ 1.584,00

R$ 77.770,00
R$ 3.725,00
R$ 1.720,00
R$ 33.725,00
R$ 10.557,00
R$ 801,00
R$ 112.465,00

R$ 182.400,00

R$ 14.450,00

R$ 15.324,16

R$ 42.348,88

R$ 18.123,84

R$ 1.270,00

R$ 40.140,00

R$ 46.725,40

R$ 4.609,50
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atoxico e  transparente.
Embalagem: individual em
material que garanta a
integridade  do  produto,
trazendo externamente o0s
dados de identificacéo,
procedéncia, nimero do lote,
data de fabricacéo, prazo de
validade e no. registro na

Anvisa.
Espagador para
administracéo de

medicamentos pediatrico.
Caracteristicas:  espagador
infantil com adaptador
universal para todos os
formatos de aerossois
dosificadores  (bombinhas)
de medicamentos
respiratérios, com mascara
flexivel de facil e adequada
adaptacdo. Seu mecanismo
impede o retorno do ar
inspirado de volta para o
corpo do produto (camara) e
maximiza a inalcdo do
medicamento aerossol.
Fabricado em polipropileno
atéxico e  transparente.
Embalagem: individual em
material que garanta a
integridade  do  produto,
trazendo externamente os
dados de identificagdo,
procedéncia, nimero do lote,
data de fabricacgéo, prazo de
validade e no. registro na
Anvisa.

Metoclopramida 4Amg/mL
solucéo oral, frasco de 10ml.
Cloreto de so6dio 0,9%,
ampola 5ml.

678  ZOLPIDEM 10MG comprimido 23.300,00 R$ 0,2500 R$ 5.825,00

675 Unidade 150,00 R$ 30,7300 R$ 4.609,50

676 frasco 6.000,00 R$ 2,5200 R$ 15.120,00

677 ampola 24.000,00 R$ 0,4700 R$ 11.280,00

TOTAL ESTIMADO R$ 39.037.330,06

1.2. Durante o prazo de validade da Ata de Registro de Preco, a estimativa de consumo para
cada Orgéo Participante seré o seguinte:

1.2.1. Orgéo Participante: MUNICIPIO DE CRICIUMA

1 1 Acetilcisteina 600mg/env 5gr. envelope 50.000
2 2 Aciclovir 200 mg cpr, em blister. Comprimido 180.000
3 3 Aciclovir 50 mg/g creme, bisnaga 10gr. bisnaga 5.000
4 4 Acido Acetilsalicilico 100mg cpr, em blister. comprimido 2.500.000
5 5  Acido Ascérbico 100mg/mL, injetavel, ampola 5ml. ampola 4.000
6 6 Acido félico 5mg cpr, em blister. comprimido 700.000
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Acido folico 0,2mg/ml, solug&o oral, frasco 30ml.
Acido folinico 15mg cpr, em blister.

Acido tranexamico 50mg/ml amp 5ml.

Acido Valproico 250mg capsula.

Acido Valproico 500mg cpr.

Acido Valproico 50mg/mL, xarope, com copo-medida, frasco 100ml.
Adenosina 3mg/mL, injetavel, ampola 2ml.

Epinefrina 1mg/mL (adrenalina), injetavel, ampola 1ml.
Agua destilada 10mL ampola.

Agua destilada 5mL ampola.

Albendazol 400mg comprimido mastigavel, em blister.
Albendazol 400mg/mL suspenséo oral, frasco 10ml.
Alendronato de s6dio 70mg, blister com 4cpr.
Alopurinol 100mg cpr, em blister.

Aminofilina 100mg, em blister.

Aminofilina 24mg/mL, injetavel, ampola 10ml.
Amiodarona 200mg cpr, em blister.

Amiodarona, cloridrato 50mg/mL, injetavel, ampola 3ml.

Amitriptilina , cloridrato 25mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada,
delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte
informagédo: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Amoxicilina 250mg/smL (50mg/ml) suspenséo oral, acompanha copo-medida,
60ml| apds reconstituigdo.

Amoxicilina 250mg+ Acido clavulanico 62,5mg/mL, acompanha copo-medida,
75ml ap6s reconstituicéo.

Amoxicilina 500mg. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informacéo:
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Amoxicilina 500mg+ Acido clavulanico 125mg, comprimido, em blister.
Ampicilina 500mg, capsula, em blister.

Anlodipino, besilato 5mg cpr, em blister.

Atenolol 50mg cpr, em blister.

Atropina 0,25mg/mL, injetavel, ampola 1ml.

Azitromicina 200mg/5mL (40mg/ml) suspenséao oral, 15ml apés reconstitui¢éo.

Azitromicina 500mg. Blister com 01 comprimido, ou acondicionado de forma
unitarizada, delimitada por picotes, constando em cada unidade de
comprimido a seguinte informagdo: nome do principio ativo, dosagem, lote e
validade.

Beclometasona 250mcg/dose- frasco 200 doses aerossol oral.

Beclometasona 50mcg/dose- frasco 200 doses aerossol oral.
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Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000 UI.
Benzilpenicilina Benzatina 600.000 UlI.
Betametasona, diproprionato + betametasona fosfato, injetavel, ampola 1ml.

Bicarbonato de sédio 8,4%, injetavel, ampola 10ml.

Biperideno, cloridrato 2mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada
por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte
informac&o: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Biperideno, cloridrato 5mg/mL injetavel, ampola 1ml.
Brometo de ipratrépio 0,250mg/mL solugéo para inalagéo, frasco 20ml.

Brometo de N-butilescopolamina 20mg/mL injetavel, ampola 1ml.

Brometo de N-butilescopolamina 4mg/mL + dipirona sodica 500mg, injetavel,
ampola 5ml.

Bromidrato de fenoterol 5mg/mL solugéo para inalacéo, frrasco 20ml.

Bupivacaina 0,25% com vasoconstritor frasco com 20 ml (embalagem
esterilizada).
Bupivacaina 0,25% sem vasoconstritor frasco com 20 ml (embalagem
esterilizada).
Bupivacaina 0,5 % sem vasoconstritor frasco com 20 ml (embalagem
esterilizada).
Bupivacaina 0,5% com vasoconstritor frasco com 20 ml (embalagem
esterilizada).

Captopril 25mg cpr, em blister.
Carbamazepina 200mg cpr. Blister com 10 ou 15 comprimidos.

Carbamazepina 20mg/mL (2 %) - suspenséo oral, frasco 100ml.

Carbonato de calcio 1250 mg - equivalente a 500mg Ca++elementar, em
blister.

Carbonato de célcio 500+ vitamina D 400 Ul, em blister de no minimo 15cpr.
Carbonato de litio 300mg cpr, em blister.

Carvao ativado 1kg, pacote.

Carvedilol 12,5 mg cpr, em blister.

Carvedilol 25 mg cpr, em blister.

Carvedilol 3,125 mg cpr, em blister.

Carvedilol 6,25 mg cpr, em blister.

Cefalexina 500mg, capsula ou comprimido, em blister.

Cefalexina 50mg/mL suspensao oral, frasco 60ml apds reconstituicao.
Ceftriaxona 500 mg intramuscular (IM) injetavel.

Ceftriaxona 1G intramuscular (IM) injetavel.

Ciclopentolato, cloridrato 10mg/mL solug&o oftalmica, frasco 5ml.
Cimetidina 150mg/ml, ampola 2ml.

Cinarizina 75mg cpr, em blister.

Frasco
ampola
Frasco
ampola

ampola

ampola

comprimido

ampola
frasco
ampola
ampola
frasco
frasco
frasco
frasco
frasco
comprimido
comprimido
frasco
comprimido
comprimido
comprimido
pacote 1kg
comprimido
comprimido
comprimido

comprimido

capsula ou
comprimido

frasco
frasco ampola
frasco ampola

frasco

ampola

comprimido
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Ciprofloxacino 500mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informag&o:
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Claritromicina 500mg comprimido, em blister.
Clindamicina 300mg capsula, em blister.

Clonazepam 2,5mg/mL , 20ml, FRASCO 20ml.

Clonazepam 2mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informag&o:
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Clonidina 0,1mg cpr, em blister.

Clonidina 0,2mg cpr, em blister.

Clonidina 0,15mg cpr, em blister.

Clopidogrel 75mg comprimido revestido, em blister.
Cloranfenicol + aminoacidos + metionina + retinol, bisnaga 3,5g.
Cloreto de potassio 19,1%, injetavel, ampola 10ml.

Cloreto de sédio 0,9%, solucéo nasal, frasco 30ml.

Cloreto de sodio 0,9%, sistema ABERTO, frasco 250ml.

Cloreto de sodio 0,9%, sistema ABERTO, frasco 100ml.

Cloreto de sédio 0,9%, ampola 10ml.

Cloreto de s6dio 20%, ampola 10ml.

Clorpromazina, cloridrato 100mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada,
delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte
informagédo: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.
Clorpromazina, cloridrato 25mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada,
delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte
informaga&o: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Clorpromazina, cloridrato 40mg/mL solucéo oral, frasco de vidro &mbar 20ml.
Clorpromazina, cloridrato 5mg/mL, injetavel, ampola 5ml.

Colagenase 0,6Ul/ a 1,2 U/lg pomada, bisnaga 30g.

Dexametasona 0,1% creme, bisnaga 10 a 15g.

Dexametasona, fosfato de dissédico 4mg/ml injetavel, ampola 2,5mL.

Dexametasona 4mg cpr, em blister.

Diazepam 10mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagéo:
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.
Diazepam 5mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por
picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informag&o:
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Diazepam 5mg/mL solugéo injetavel, ampola 2ml.
Diclofenaco sédico 25mg/mL, ampola 3ml.
Diclofenaco sédico 50mg cpr, em blister.

Digoxina 0,25mg cpr, em blister.
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Dimenidrinato 50mg + piridoxina 50mg/mL, injetavel, ampola 1ml.

Dimenidrinato 30 mg + piridoxina, cloridrato 50 mg + dextrose 1000 mg + d-

frutose 1000 mg injetavel Endovenoso (EV), ampola 10ml.

Simeticona 75mg/mL solugao oral, frasco 10ml.
Dipirona 500mg cpr, em blister.

Dipirona 500mg/ml, injetavel, ampola 2ml.

Dipirona s6dica 500mg/mL solugéo oral, frasco 10ml.
Dopamina 5mg/ml, injetavel, ampola 10ml.
Doxazosina 2 mg cpr, em blister.

Doxiciclina 100mg cpr, em blister.

Enalapril, maleato 10mg cpr, em blister.

Enalapril, maleato 20mg cpr, em blister.

Enalapril, maleato 5mg cpr, em blister.

Enantoato de noretisterona + valerato de estradiol, injetavel, ampola 1ml.

Eritromicina 50mg/mL suspenséo oral, frasco 60ml.
Eritromicina 500 mg cpr, estearato, em blister.
Espiramicina 1.500.000 Ul, cpr.

Espironolactona 25mg cpr, em blister.

Estrogénios conjugados 0,625mg cpr, em blister.
Etomidato 2mg/ml, injetavel, ampola 10ml.

Fenitoina 100mg cpr, em blister.

Fenitoina 50mg/mL, injetavel, ampola 5ml.
Fenobarbital 100mg cpr, em blister.

Fenobarbital 100mg/mL, injetavel, ampola 2ml.
Fenobarbital 40mg/mL - solugdo oral- 20ml, frasco de vidro ambar.
Fentanila 0,05mg/ml, injetavel, ampola 2mL.

Fentanila 0,05mg/ml, inejtavel, ampola 10ml.
Finasterida 5 mg cpr, em blister.

Fitomenadiona 10mg/mL , injetavel, ampola 1ml.
Fluconazol 150mg capsula.

Flumazenil 0,1mg/mL, injetavel, ampola 5ml.
Fluoresceina sédica 1% solugéo oftalmica, frasco 3ml.

Fluoxetina, cloridrato 20mg capsula, em blister.

Fosfato de s6dio monobasico + Fosfato de Sodio dibasico 16 g + 6 g enema

pronto para uso (solugéo retal) com 130 ml.
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Furosemida 10mg/mL injetavel, ampola 2ml. ampola
Furosemida 40mg cpr, em blister. comprimido
Glibenclamida 5mg cpr, em blister. comprimido
Gliclazida 30mg cpr liberagdo prolongada, em blister. comprimido
Glicose 25% , ampola 10ml. ampola
Glicose 50%, ampola 10ml. ampola
Gliconato de célcio 10%, ampola 10ml. ampola

Haloperidol 1mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por

picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagdo: comprimido
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Haloperidol 5mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por

picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagdo: comprimido
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Haloperidol 5mg/mL, injetavel, ampola 1ml. ampola
Haloperidol, decanoato 70,52mg/mL, injetavel, ampola 1ml. ampola
Haloperidol, 2mg/ml solucéo oral 20ml, frasco. frasco
Heparina 5000 UI/0,25mL injetavel, ampola. ampola
Hidroclorotiazida 25mg cpr, em blister. comprimido
Hidrocortisona 100mg p6 para suspensao injetavel. frasco ampola
Hidrocortisona 500mg p6 para suspensao injetavel. frasco ampola
Hidroxido de aluminio 60mg + hidroxido de magnésio 40mg/mL, suspenséao f
rasco

oral, frasco 100ml.
Hidroxido de aluminio200mg + hidroxido de magnésio 200mg comprimido -

. . comprimido
mastigavel, em blister.
Ibuprofeno 50mg/mL, solucao oral, frasco 30ml. frasco

Ibuprofeno 600mg comprimido revestido. Acondicionado de forma unitarizada,

delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte comprimido
informagé&o: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Imipramina 25mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por

picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagdo: comprimido
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Insulina NPH 100UI/mL, frasco 10ml. frasco
Insulina regular 100 UI/mL , frasco 10ml. frasco
Isossorbida, dinitrato 5mg cpr sublingual, em blister. comprimido
Isossorbida, mononitrato 20mg cpr, em blister. comprimido
Isossorbida, mononitrato 40mg cpr, em blister. comprimido
Ivermectina 6mg cpr, em blister. comprimido
Lanolina, creme barreira, bisnaga 40g. bisnaga
Levodopa 100mg + benserazida 25mg comprimido birranhurado (BD). comprimido
Levodopa 100mg + benserazida 25mg comprimido dispersivel. comprimido

Levodopa 100mg + benserazida 25mg HBS comprimido liberagdo prolongada. comprimido
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Levodopa 200mg + benserazida 50mg comprimido. comprimido
Levodopa 250mg + carbidopa 25mg cpr, em blister. comprimido
Levofloxacino 500mg cpr, em blister. comprimido

Levomepromazina, maleato 100mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada,

delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte comprimido
informaga&o: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Levomepromazina, maleato 25mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada,

delimitada por picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte comprimido
informacg&o: nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Levonorgestrel 0,15mg + Etinilestradiol 0,03mg blister com 21 cpr. blister
Levonorgestrel 0,75mg cpr, blister com dois comprimidos. blister
Levotiroxina sédica 100mcg cpr, em blister. comprimido
Levotiroxina sédica 25mcg cpr, em blister. comprimido
Levotiroxina sédica 50 mcg cpr, em blister. comprimido

Lidocaina 2% + epinefrina 1:100.000 tubete 1,8ml. TUBETE DE VIDRO, caixa

com 50 tubetes. caixa
Lidocaina 2% + epinefrina 1:200.000 fr 20 ml, frasco de vidro. frasco ampola
Lidocaina 2% gel, bisnaga 30g. bisnaga
Lidocaina 2%, SEM VASO constritor 20ml, frasco de vidro. frasco ampola
Lidocaina, cloridrato 100mg/mL spray aerossol ¢/ 100 ml. frasco
Loratadina 10mg cpr, em blister. comprimido
Loratadina 1mg/mL xarope, frasco de 100ml. frasco
Losartana 50mg cpr revestido, em blister. comprimido
Medroxiprogesterona 150mg/mL, injetavel, ampola 1ml. ampola
Metformina 500mg cpr, em blister. comprimido
Metformina 850mg cpr, em blister. comprimido
Metildopa 250mg cpr, em blister. comprimido
Metilfenidato 10 mg cpr, em blister. comprimido
Metoclopramida 5mg/mL, injetavel, ampola 2ml. ampola
Metoclopramida, cloridrato 10mg cpr, em blister. comprimido

Metoprolol, succinato 50mg, comprimido de liberagdo prolongada, em blister. comprimido

Metoprolol, tartarato 1mg/ml, injetavel, ampola 5ml. ampola
Metronidazol 200mg/5mL suspenséo oral, frasco 80ml. frasco
Metronidazol 250mg cpr, em blister. comprimido

Metronidazol 500mg/5g geleia vaginal com, no minimo, 7 aplicadores, bisnaga

50g bisnaga
Miconazol 20mg/g (2%) creme vaginal com, no minimo, 7 aplicadores, bisnaga bi

80g. isnaga
Miconazol 20mg/g (2%) creme dermatoldgico, bisnaga 30g. bisnaga
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Midazolam, maleato 5mg/mL injetavel, ampola 3ml. ampola
Midazolam, maleato 5Smg/mL injetavel, ampola 10ml. ampola
Mikania glomerata Spreng, sem agucar, frasco 120ml. frasco
Morfina 10mg/mL injetavel, ampola 1ml. ampola
Morfina 30 mg cpr, em blister. comprimido
Naloxona, Hidrocloreto 0,4mg/mL injetavel, ampola 1ml. ampola
Neomicina 5mg + Bacitracina 250 Ul/g pomada, bisnaga 10 a 15gr. bisnaga
Nifedipino 10mg cpr, em blister. comprimido
Nifedipino retard 20mg, comprimido de liberacé@o prolongada, em blister. comprimido
Nistatina 100.000 Ul/mL suspens&o oral, frasco 50ml. frasco
Nitroglicerina 5mg/mL, injetavel, ampola 10ml. ampola
Norepinefrina 2mg/ml, injetavel, ampola 4ml. ampola
Noretisterona 0,35mg cpr, em blister com 35 cpr. blister
Nortriptilina 50 mg capsula, em blister. capsula
Oleo Mineral, frasco 100ml. frasco
Omeprazol 20mg capsula, EM BLISTER. capsula

Omeprazol 40mg, injetavel, com diluente 10ml.

frasco ampola

Ondansetrona 2mg/ml injetavel, ampola 2mL. ampola
Oxido de zinco 25% (Pasta d'agua). Embalagem com 80g a 100g, em bisnaga
BISANGA. g
Paracetamol 200mg/mL solugéo oral, frasco 15ml. frasco
Paracetamol 500mg blister com 10 comprimidos ou acondicionado de forma comorimido
unitarizada. Embalagem hospitalar. P
Permetrina 10mg/mL log&o, frasco 60ml. frasco
Permetrina 50mg/mL logéo, frasco 60ml. frasco
Piridoxina 40mg cpr, em blister. comprimido
Pirimetamina 25mg cpr. comprimido
Prednisolona 3mg/mL solugao oral, com copo medida, frasco 60ml. frasco

Prednisona 20mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por

picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagdo: comprimido
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Prednisona 5mg cpr. Acondicionado de forma unitarizada, delimitada por

picotes, constando em cada unidade de comprimido a seguinte informagdo: comprimido
nome do principio ativo, dosagem, lote e validade.

Prometazina 25mg/mL injetavel, ampola 2ml. ampola

Prometazina, cloridrato 25mg cpr, em blister. comprimido
Propranolol 40mg cpr, em blister. comprimido
Risperidona 1mg cpr, em blister. comprimido
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Risperidona 2mg cpr, em blister. comprimido
Risperidona 1mg/ml, soluc&o oral, frasco 30ml. frasco
Rocurdnio, brometo 10mg/ml, ampola 5ml. Frasco-

ampola
Sais de reidratacdo oral (Clor S6dio3,5g + Clor Potassio 1,59 + Citrato de saché
Saodio 2,99 + Glicose 20gr/saché). Saché 27,9g.
Salbutamol 0,5mg/mL, injetavel, ampola 1ml. ampola
Salbutamol 100 mcg aerossol oral com 200 doses, frasco 10ml. frasco
Sinvastatina 20mg cpr, em blister. comprimido
Sinvastatina 40 mg cpr, em blister. comprimido
Stryphnodendron adstringens coville pomada (fitoscar), bisnaga 20g. bisnaga
Sulfadiazina 500mg cpr, em blister. comprimido
Sulfadiazina de prata 1% pomada, pote com 400g. pote
Sulfadiazina de prata 1% pomada, bisnaga 50gr. bisnaga
Sulfametoxazol 200mg+ Trimetoprima 40mg/5mL, suspensdo oral, frasco f

rasco

100ml.
Sulfametoxazol 400mg + trimetoprima 80mg cpr, em blister. comprimido
Sulfato ferroso 125mg/mL solugéo oral, frasco 30ml. frasco
Sulfato ferroso 25 mg/ml xarope, frasco 120 ml. frasco
Sulfato ferroso 40mg de ferro elementar cpr, em blister. comprimido

Tenoxicam 20 mg po, para suspenséo injetavel endovenoso ou intramuscular. frasco ampola

Terbutalina, sulfato 0,5mg/mL solugé&o injetavel, ampola 1ml. ampola
Tetracaina, Cloridrato + Fenilefrina, Cloridrato 1% + 0,1% colirio, frasco 10ml. frasco
Tiamina 300 mg cpr, em blister. comprimido
Timolol, maleato 0,5%, colirio, frasco 5ml. frasco
Tramadol, cloridrato 50mg capsula, em blister. comprimido
Tramadol, cloridrato 50mg/mL injetavel, ampola 1ml. ampola
Tropicamida 1% solucéo oftalmica, frasco 5ml. frasco
Vancomicina 500mg, injetavel, frasco ampola. frasco ampola
Varfarina sddica 5 mg cpr, em blister. comprimido
Verapamil 80mg cpr, em blister. comprimido
Vitaminas do Complexo B cpr'( B3 16mg, B5 5mg, B6 1,3mg, B2 1,3mg, B1 comprimido
1,2mg, B12 2,4mcg/cpr), em blister.

Vitaminas do complexo B injetavel (B5 6mg, B3 40mg, B6 4mg, B2 2mg, B1 ampola

8mg/ampola), ampola 2ml.
Espacador para administracdo de medicamentos adulto. Caracteristicas:  Unidade
espacador adulto com adaptador universal para todos os formatos de
aerossOis dosificadores (bombinhas) de medicamentos respiratérios, com
mascara flexivel de facil e adequada adaptagdo. Seu mecanismo impede o
retorno do ar inspirado de volta para o corpo do produto (camara) e maximiza
a inalacdo do medicamento aerossol. Fabricado em polipropileno atéxico e
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transparente. Embalagem: individual em material que garanta a integridade do
produto, trazendo externamente os dados de identificacdo, procedéncia,
ndmero do lote, data de fabricag&o, prazo de validade e no. registro na Anvisa.
Espacador para administracdo de medicamentos pediatrico. Caracteristicas:
espacador infantii com adaptador universal para todos os formatos de
aerossOis dosificadores (bombinhas) de medicamentos respiratérios, com
mascara flexivel de facil e adequada adaptagdo. Seu mecanismo impede o
259 259 retorno do ar inspirado de volta para o corpo do produto (caAmara) e maximiza  Unidade 150
a inalcdo do medicamento aerossol. Fabricado em polipropileno atoxico e
transparente. Embalagem: individual em material que garanta a integridade do
produto, trazendo externamente os dados de identificacdo, procedéncia,
numero do lote, data de fabricag&o, prazo de validade e no. registro na Anvisa.

260 260 Metoclopramida 4mg/mL solugéo oral, frasco de 10ml. frasco 6.000

261 261 Cloreto de sédio 0,9%, ampola 5ml. ampola 24.000

1.2.2. Orgéo Participante: MUNICIPIO DE COCAL DO SUL

1 1 AAS - ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG comprimido 550.000
2 2 ACETATO DE RETINOL 10.000 Ul+ AMINOACIDOS 25 MG + METIONINA 5MG+ Tubo 150
CLORANFENICOL 5 MG - POMADA
3 3  ACICLOVIR 200MG comprimido 15.000
4 4 ACICLOVIR 50MG/GR CREME Tubo 300
5 5 ACIDO ASCORBICO 100MG/ML INJ 5ML Ampola 3.600
6 6 ACIDO FOLICO 0,2MG/ML SOL ORAL 30ML Frasco 250
7 7  ACIDO FOLICO 5MG comprimido 60.000
8 8 ACIDO FOLINICO 15MG comprimido 2.000
9 9 ACIDO TIOCTICO 600 MG comprimido 900
10 10 ACIDO TRANEXAMICO 50MG/ML 5ML Ampola 100
11 11 ACIDO VALPROICO 250 MG Cépsula 72.000
12 12 ACIDO VALPROICO 500MG comprimido 130.000
13 13 ACIDO VALPROICO 50MG/ML SOL. ORAL 100ML Frasco 2.400
14 14 ADENOSINA 3MG/ML INJ 2ML Ampola 250
15 15 ADESIVO TRANSDERMICO DE NICOTINA 14MG unidade 1.701
16 16 ADESIVO TRANSDERMICO DE NICOTINA 21MG unidade 1.701
17 17 ADESIVO TRANSDERMICO DE NICOTINA 7MG unidade 1.701
18 18 ADRENALINA 1/1000 SOL. INJ. 1 ML (EPINEFRINA) Ampola 400
19 19 AGUADESTILADA 10ML Ampola 3.000
20 20 ALBENDAZOL 400MG comprimido 1.200
21 21 ALBENDAZOL 400MG/10ML Frasco 1.600
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22 22 ALENDRONATO SODICO 10MG comprimido 360
23 23 ALENDRONATO SODICO 70MG comprimido 8.000
24 24 ALOPURINOL 100 MG comprimido 97.200
25 25 ALOPURINOL 300MG comprimido 43.500
26 26 ALPRAZOLAM 0,5MG comprimido 1.200
27 27 ALPRAZOLAM 1MG comprimido 900
28 28 ALPRAZOLAM 2MG comprimido 900
29 29 AMINOFILINA 100 MG comprimido 6.000
30 30 AMINOFILINA 240 MG SOL. INJ.10 ML Ampola 300
31 31 AMIODARONA 150MG/ML C/3ML Ampola 200
32 32 AMIODARONA 200 MG comprimido 30.000
33 33 AMITRIPTILINA 25 MG comprimido 540.000
34 34 AMITRIPTILINA 75 MG comprimido 15.000

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 250MG + 62,5MG/5ML SUSP.
ORAL PEDIATRICO

36 36 AMOKXICILINA 250 MG SUSP. ORAL 60 ML Frasco 4.400

AMOXICILINA 500 MG ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,

35 35 Frasco 2.500

37 37 DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO Capsula 94.000
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL
38 38 AMOXICILINA 500MG + ACIDO CLAVULCANICO 125MG comprimido 78.000
39 39 AMPICILINA 500 MG comprimido 840
40 40 ANLODIPINO 5MG comprimido 540.000
41 41 ATENOLOL 50MG comprimido 450.000
42 42 ATROPINA 0,25 MG SOL INJ. 1 ML Ampola 480
43 43 AZITROMICINA 200MG/5ML Frasco 3.600
AZITROMICINA 500MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
44 44 CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR comprimido £0.000
PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO PRINCIPIO ATIVO, P :
DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL
45 45 BAMIFILINA 300MG comprimido 1.800
46 46 BECLOMETASONA 400MCG CAPSULA INALANTE Frasco 360
47 47 BENZILPENICILINA (1.200.000 Ul) Frasco 1.700
48 48 BENZOATO DE BENZILA 25% 100 ML Frasco 400
49 49 BETAISTINA 8MG comprimido 43.000
50 50 BETAMETASONA (ACETATO 3MG + FOSFATO DISSODICO 3MG) SOL INJ Ampola 100
51 51 BETAMETASONA VALERATO CREME 0,1% 30GR Tubo 300
52 52 BIPERIDENO 2 MG comprimido 60.000
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53 53 BIPERIDENO 5 MG/ML SOL INJ. 1 ML Ampola 50
54 54 BISOPROLOL 5MG comprimido 204.000
55 55 BROMAZEPAM 3MG comprimido 600
56 56 BROMAZEPAM 6MG comprimido 900
57 57 BROMETO DE IPRATROPIO 0,250MG/ML SOL INALACAO 20ML Frasco 400
58 58 E/:T_OMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA + DIPIRONA 4MG+500MG SOL INJ. 5 Ampola 7.200
59 59 BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA 10MG comprimido 30.000
60 60 BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA 20 MG SOL INJ. 1ML Ampola 1.600
61 61 ?éz?;?é?]gz '_ri‘g)ltjr(?igii;)l)z,S mcg/dose 4 mL (SPIRIVA Respimat - frasco ¢/ 60 doses frasco 36
62 62 BROMIDRATO DE FENOTEROL 0,5% 20ML Frasco 400
63 63 BUDESONIDA 32MCG AEROSSOL NASAL Frasco 720
64 64 BUDESONIDA 50MCG AEROSSOL NASAL Frasco 2.800
65 65 BUPROPIONA 150MG comprimido 21.600
66 66 BUSPIRONA5MG comprimido 900
67 67 CAPTOPRIL 25 MG comprimido 250.000
68 68 CARBAMAZEPINA 200 MG (blister CONTENDO 10 OU 15 comprimidos) comprimido 270.000
69 69 CARBAMAZEPINA 20MG/ML SOL. ORAL 100 ML Frasco 300
70 70 CARBOCISTEINA 20MG/ML XAROPE 100ML Frasco 500
71 71 CARBOCISTEINA 50MG/ML XAROPE 100ML Frasco 5.000
72 72 CARBONATO DE CALCIO + VIT D 500MG+400Ul comprimido 243.000
73 73 CARBONATO DE CALCIO 1.250MG EQV 500MG CA++ comprimido 44.400
74 74 CARBONATO DE LIiTIO 300 MG (blister CONTENDO 10 OU 15 comprimidos) comprimido 72.000
75 75 CARBONATO DE LITIO CR 450 MG comprimido 1.200
76 76 CARVAO VEGETAL ATIVADO 1KG pacote 15
77 77 CARVEDILOL 25MG comprimido 100.300
78 78 CARVEDILOL 3,125MG comprimido 25.000
79 79 CARVEDILOL 6,25MG comprimido 72.000
80 80 CEFALEXINA 250 MG SUSP. ORAL 60 ML Frasco 1.400
81 81 CEFALEXINA 500 MG comprimido 50.000
82 82 CEFTRIAXONA 1GR IM COM ANESTESICO Ampola 800
83 83 CEFTRIAXONA 1GR IV DILUENTE AGUA DEST Ampola 200
84 84 CEFTRIAXONA 500MG IM COM DILUENTE Ampola 430
85 85 CETAMINA50 MG/ ML - 10 ML fraco-ampola 100
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3O MACROSUL

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

O

CETOCONAZOL 200 MG

CETOCONAZOL 20MG/G CREME
CETOPROFENO 100 MG SOL. INJ. 2 ML
CETOPROFENO 100MG IV PO LIOFOLIZADO
CIANOCOBALAMINA 1000MCG/ML AMP. 2ML
CILOSTAZOL 100MG

CIMETIDINA 300 MG SOL INJ. 2 ML
CINARIZINA 25MG

CINARIZINA 75 MG

CIPROFLOXACINO 500MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO

PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER FRACIONAVEL

CITALOPRAM 20MG

CITRATO DE FENTANILA 50MCG/10ML
CLINDAMICINA 300 MG

CLOMIPRAMINA 25MG

CLOMIPRAMINA 75MG

CLONAZEPAM 0,25MG

CLONAZEPAM 2,5 MG/ML 20ML
CLONAZEPAM 2MG

CLONIDINA 0,100MG

CLOPIDOGREL 75MG

CLORETO DE POTASSIO 10% SOL INJ 10ML
CLORETO DE POTASSIO 19,1% SOL INJ

CLORETO DE SODIO 20% SOL INJ.

CLORETO DE SUXAMETONIO 100MG (Referéncia Succinil colin 100mg -
Judicial)

CLORETO DE TETRACAINA + FENILEFRINA 1%+0,1-COLIRIO 10 ML
CLORIDRATO DE DULOXETINA 30MG

CLORIDRATO DE DULOXETINA 60MG

CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 50MG

CLORIDRATO DE SUXAMETONIO 100 MG

CLORIDRATO DE SUXAMETONIO 500 MG

CLORPROMAZINA 100 MG

CLORPROMAZINA 25 MG

comprimido
tubo

Ampola
Ampola
Ampola

comprimido
Ampola

comprimido

comprimido

comprimido

comprimido
frasco-ampola
capsula
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
Ampola
Ampola
Ampola
ampola
Frasco
comprimido
comprimido

comprimido

Pé p/ Solucédo
Injetavel
Pé p/ Solucédo
Injetavel

comprimido

comprimido
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

O
118 118 CLORPROMAZINA 25 MG SOL INJ. 5 ML Ampola 100
119 119 CLORPROMAZINA 4% GOTAS 20 ML Frasco 40
120 120 CODEINA 30MG comprimido 60.000
121 121 COLCHICINA0,5MG comprimido 36.000
122 122 CONDROITINA + GLICOSAMINA 1200MG + 1500MG SACHE unidade 3.000
123 123 DAPAGLIFLOZINA 10MG (FORXIGA - Referéncia judicial) comprimido 900
124 124 DESLANOSIDEO 0,2 MG SOL INJ. 2 ML Ampola 100
125 125 DEXAMETASONA 2 MG SOL INJ. 1 ML Ampola 6.000
126 126 DEXAMETASONA 4 MG SOL INJ. 2,5 ML Ampola 10.800
127 127 DEXAMETASONA 4MG comprimido 9.000
128 128 DEXAMETASONA CREME 10 G tubo 5.000
129 129 DEXCLORFENIRAMINA 2MG comprimido 4.500
130 130 DEXCLORFENIRAMINA 2MG/5ML 120ML Frasco 480

DIAZEPAM 10 MG ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA, CONSTANDO
EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR PICOTE, A

131 131 SEGUINTE INFORMAGAO : NOME DO PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E ~ comprimido  288.000
VALIDADE - BLISTER FRACIONAVEL
132 132 DIAZEPAM 10 MG SOL. INJ. 2 ML Ampola 1.500
133 133 DICLOFENACO DE SODIO 50 MG comprimido 26.000
134 134 DICLOFENACO DE SODIO 75 MG SOL INJ. 3 ML Ampola 9.600
135 135 DICLOFENACO POTASSICO 50MG CPR comprimido 13.000
136 136 DICLOFENACO POTASSICO 75MG/3ML Ampola 8.000
137 137 DIGOXINA 0,25 MG comprimido 20.000
138 138 DILTIAZEM 30MG comprimido 38.000
130 139 IEIE/I_I'E:NRILIJD_IEQ(,)A;’ICE) 13(05 I\S/I(()BL-i-”\(l:JI_.(?Ll(R)’I'\IaIIEATO DE PIRIDOXINA 50 MG + GLICOSE 1G Ampola 10,000
140 140 DIMENIDRATO 50 MG + CLORIDRATO DE PIRIDOXINA 50 MG SOL INJ. 1 ML Ampola 5.000
141 141 DIOVAN ANLO FIX 160 MG/10 MG (Referéncia - Judicial) comprimido 728
142 142 DIPIRONA500 MG comprimido 480.000
143 143 DIPIRONA 500 MG/ML GOTAS 10 ML Frasco 5.000
144 144 DIPIRONA SODICA 500MG/ML SOL INJ. 2ML Ampola 12.000
145 145 DIPROPIONATO DE BECLOMETASONA 250MCG - SPRAY Frasco 600
146 146 DIPROPIONATO DE BECLOMETASONA 50MCG - 200 DOSES SPRAY ORAL frasco 120
147 147 DIVALPROATO SODICO 250MG comprimido 900
148 148 DIVALPROATO SODICO ER 500MG comprimido 1.800
149 149 DOBUTAMINA 12,5 MG/ML Ampola 100
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

@IMACROSUL

DOPAMINA 50MG/10ML - SOLUGAO INJ.
DOXAZOSINA 2MG

DUTASTERIDA + TANSULOSINA 0,5MG+0,4MG
ENALAPRIL 10 MG

ENALAPRIL 20 MG

ENANTOATO DE NORETISTERONA + VALERATO DE ESTRADIOL 50+5MG/ML
ERITROMICINA 250MG/5ML SUSP. ORAL 60 ML
ERITROMICINA 500MG

ESCITALOPRAM, 20MG/ML 15ML
ESCITALOPRAM, OXALATO 10MG
ESCITALOPRAM, OXALATO 15MG
ESCITALOPRAM, OXALATO 20MG
ESPIRONOLACTONA 25 MG

ESTRIOL 1IMG/G CREME VAGINAL 50GR

ESTROGENIOS CONJUGADOS 0,625MG

ESTROGENIOS CONJUGADOS 0,625MG/G (com no minimo 7 aplicadores -
creme vag.)

ETILEFRINA 10MG/ML INJ 1ML

FENITOINA 100 MG

FENITOINA 50MG/ML 5ML INJ.

FENOBARBITAL 100 MG

FENOBARBITAL 200 MG/ML SOL INJ. 1 ML
FENOBARBITAL 40 MG/ML GOTAS 20 ML
FENTANILA, CITRATO DE. 0,05MG/ML 10ML INJ. - EV

FINASTERIDA 5MG

FLUCONAZOL 150MG CAP - ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR
PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO PRINCIPIO ATIVO,
DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL

FLUMAZENIL 0,1MG/ML INJ 5ML
FLUNITRAZEPAM 1MG

FLUOXETINA 20MG CAPS
FLUOXETINA 20MG/ML GOTAS
FUROSEMIDA 10MG/ML SOL INJ. 2ML
FUROSEMIDA 40 MG

GLIBENCLAMIDA 5 MG

Ampola
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

Ampola

Frasco
comprimido

Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido

tubo
comprimido
tubo

Ampola
comprimido

Ampola
comprimido

Ampola

Frasco

Ampola

comprimido

Cépsula

Ampola
comprimido
Céapsula
Frasco
Ampola
comprimido

comprimido
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3O MACROSUL

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

O
GLICINE MAX ISOFLAVONA 150MG (ISOFLAVONA) Céapsula
GLICINE MAX ISOFLAVONA 75MG (ISOFLAVONA) comprimido
GLICLAZIDA 30 MG comprimido
GLICLAZIDA 60MG comprimido
GLICLAZIDA 80 MG comprimido
GLICOSE 50% 10ML Ampola
GLIMEPIRIDA 2MG comprimido
GOMA DE MASCAR DE NICOTINA 2MG unidade
HALOPERIDOL 2MG/ML SOL ORAL Frasco
HALOPERIDOL 5 MG comprimido
HALOPERIDOL 5 MG SOL INJ. 1 ML Ampola
HALOPERIDOL DECANOATO 1ML SOL. INJ Ampola
HARPAGOPHYTUM PROCUMBENS 400MG (Arpadol - Referéncia Judicial) comprimido
HEPARINA 5000 Ul SUBCUTANEA SOL INJ. 0,25 ML Ampola
HIDROCLOROTIAZIDA 12,5MG comprimido
HIDROCLOROTIAZIDA 25MG comprimido
HIDROCORTIZONA 100 MG SOL INJ Ampola
HIDROCORTIZONA 500 MG SOL INJ Ampola
HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5MG/ML SOL ORAL 150 ML Frasco
HIDROXIZINA 25MG comprimido
HIPROMELOSE 0,5% COL 10ML Frasco
IBUPROFENO 300 MG comprimido
IBUPROFENO 50MG/ML 30ML SUSP ORAL Frasco
IBUPROFENO 600 MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE.COMPRIMIDO, DELIMITADA POR comprimido
PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO PRINCIPIO ATIVO,
DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL
IMIPRAMINA 25 MG comprimido
INDACATEROL 150 MCG capsula
INDAPAMIDA 1,5MG comprimido
INSULINA GLARGINA 100UI/ML (BASAGLAR-LILLY) REFIL 3ML - JUDICIAL Frasco
INSULINA GLARGINA 100UI/ML (LANTUS) CANETA DESC.3ML - (Referéncia - unidade

judicial)

INSULINA GLARGINA 100UI/ML (LANTUS) REFIL 3ML - (Referéncia - judicial) refil
INSULINA GLULISINA 100UI/ML (APIDRA) CANETA DESC. 3ML - (Referéncia -
judicial)

Insulina LISPRO (HUMALOG) 100 Ul/mL - REFIL mL refil

unidade

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361 — faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

| Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.

6.000

0

151.000

108.000

7.200

800

230.000

3.600

300

73.000

150

280

51.600

3.500

29.000

748.000

1.500

2.400

720

6.240

80

12.000

2.600

360.000

173.000

1.800

26.000

800

400

800

920

150
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

O
214 214 INSULINA LISPRO 100UI/ML (HUMALOG) 10ML Frasco 0
215 215 INSULINA LISPRO 100Ul/ML (HUMALOG) CANETA DESC. 3ML unidade 150
216 216 Insulina NOVOMIX FLEXPEN 30 caneta 3 mL canetas 270
217 217 ISOSSORBIDA 10 MG comprimido 6.000
218 218 ISOSSORBIDAS5 MG SUB LINGUAL comprimido 25.000
219 219 ISOSSORBIDA, MONONITRATO 20MG comprimido 156.000
220 220 ISOSSORBIDA, MONONITRATO 40MG comprimido 62.000
221 221 ITRACONAZOL 100MG comprimido 3.000
222 222 |IVERMECTINA 6MG comprimido 4.000
223 223 LACTULOSE 667MG XPE 120ML Frasco 1.200
224 224 LEVODOPA + BENZERASIDA 200MG+50MG comprimido 13.000
225 225 LEVODOPA + BENZERASIDA BD 100MG + 25MG comprimido 121.000
226 226 LEVODOPA + BENZERASIDA DISPERSIVEL 100MG+25MG comprimido 4.320
227 227 LEVODOPA + BENZERASIDA HBS 100MG+25MG comprimido 10.800
228 228 LEVODOPA 250 MG + CARBIDOPA 25 MG comprimido 6.000
229 229 LEVOID 75 MCG (Referencia - Judicial) comprimido 900
230 230 LEVONORGESTREL + ETINILESTRADIOL 0,15MG+0,03MG comprimido 15.000
231 231 LEVOTIROXINA 100MCG comprimido 245.000
232 232 LEVOTIROXINA 25MCG comprimido 345.000
233 233 LEVOTIROXINA50MCG comprimido 388.000
234 234 LIDOCAINA GEL 2% 30 G tubo 1.500
235 235 | IDOCAINA + EPINEFRINA 2% + 1:200.000 - 20ML Frasco 120
236 236 LIDOCAINA 2% SEM VASO 20 ML Frasco 1.200
237 237 LIDOCAINA SPRAY 100MG/ML 50 ML Frasco 24
238 238 LIRAGLUTIDA 6MG/ML (VICTOZA - Referencia judicial) unidade 192
239 239 LORATADINA 10MG comprimido 210.000
240 240 LORATADINA 1MG/ML - 100ML Frasco 5.000
241 241 LORAZEPAM 2MG comprimido 400
242 242 LOSARTANA 50MG comprimido 1'440'08
243 243 MEBENDAZOL 100 MG comprimido 600
244 244 MEBENDAZOL 20 MG/ML SUSP. ORAL 30 ML Frasco 120
245 245 METAMUCIL (Plantago Ovata Forssk) POTE 174G - (Referéncia - judicial) pote 60
246 246 METFORMINA 500MG comprimido 432.000
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247 247 METFORMINA 750MG comprimido 208.000
248 248 METFORMINA 850 MG comprimido 663.000
249 249 METIL PREDNISOLONA 125MG INJETAVEL Ampola 100
250 250 METILDOPA 250MG comprimido 2.400
251 251 METILDOPA 500 MG comprimido 20.000
252 252 METILFENIDATO, CLORIDRATO 10MG comprimido 62.000
253 253 METILSULFATO DE NEOSTIGMINA 0,5 MG/ML 1 ML Ampola 100
254 254 METOCLOPRAMIDA 10 MG comprimido 36.000
255 255 METOCLOPRAMIDA5MG/ML INJETAVEL Ampola 7.200
256 256 METOCLOPRAMIDA GOTAS 4 MG/ML FR 10ML Frasco 400
257 257 METOPROLOL, SUCCINATO 50MG comprimido 216.000
258 258 METOPROLOL, SUCCINATO 5MG/5ML Ampola 100
259 259 METRONIDAZOL 250 MG comprimido 22.000
260 260 METRONIDAZOL 4% SUSP. ORAL 80 ML Frasco 200
261 261 METRONIDAZOL CREME VAGINAL 50G Contendo no MINIMO 7 APLICADOR tubo 350
262 262 MICONAZOL CREME 2% 30GR tubo 300
263 263 MICONAZOL CREME VAGINAL 2% 80G Contendo no MINIMO 7 APLICADOR tubo 450
264 264 MIDAZOLAN 15MG/3ML SOLUCAO INJ. Ampola 400
265 265 MIKANIA GLOMERATA SEM ACUCAR 120ML Frasco 1.200
266 266 NALOXONAINJ 0,4 MG/ML AMP. 1ML Ampola 50
267 267 NEBIVOLOL 5MG comprimido 35.000
268 268 NEOMICINA + BACITRACINA POMADA 10G tubo 2.000
269 269 NIFEDIPINA 10 MG comprimido 17.300
270 270 NIFEDIPINA 20 MG comprimido 22.000
271 271 NIMESULIDA 100MG comprimido 140.000
272 272 NISTATINA 100.000Ul 50ML SOL. ORAL Frasco 1.000
273 273 NISTATINA CREME VAGINAL 60G Contendo no MINIMO 7 APLICADOR tubo 1.000
274 274 NITROFURANTOINA 100MG comprimido 30.000
275 275 NITROFURANTOINA 5MG/ML 120ML Frasco 60
276 276 NITROGLICERINA 5MG/ML Ampola 100
277 277 NITROPRUSSIATO DE SODIO 50MG INJ. Ampola 100
278 278 NORADRENALINA 1IMG/ML INJ 4ML Ampola 200
279 279 NORFLOXACINO 400MG comprimido 2.100
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NORTRIPTILINA 10MG

NORTRIPTILINA 25MG

NORTRIPTILINA 75MG

OLANZAPINA 5MG

OMEPRAZOL 20 MG

ONDANSETRONA 4MG

ONDANSETRONA 4MG/2ML INJ.
OXCARBAZEPINA 300MG

OXCARBAZEPINA 600MG

PANTOPRAZOL 40MG

PANTOPRAZOL 40MG CPR (ZIPROL - REFERENCIA JUDICIAL)
PARACETAMOL 200 MG SOL. ORAL GOTAS 15 ML
PARACETAMOL 500 MG

PAROXETINA 20MG

PAROXETINA 30MG

PERMANGANATO DE POTASSIO 100MG
PERMETRINA 10MG/ML LOGAO 60ML
PERMETRINA 50MG/ML LOGAO 60ML
PIRIMETAMINA 25MG

PLANTAGO OVATA SACHE

PREDNISOLONA 1MG/ML 100ML SOL. ORAL

PREDNISOLONA 3MG/ML 100ML SOL. ORAL

PREDNISONA 20 MG - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER FRACIONAVEL
PREDNISONA 5 MG - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER FRACIONAVEL

PREGABALINA 150MG
PREGABALINA 75MG
PROMETAZINA 25 MG
PROMETAZINA 50 MG SOL INJ. 2 ML
PROPAFENONA 300MG
PROPRANOLOL 40 MG

QUETIAPINA 100MG

comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Cépsula
comprimido
Ampola
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
Frasco
comprimido
unidade
Frasco

Frasco

comprimido

comprimido

comprimido
comprimido
comprimido
Ampola
comprimido
comprimido

comprimido
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311 311 QUETIAPINA 200MG comprimido 400
312 312 QUETIAPINA 25MG comprimido 3.000
313 313 QUETIAPINA 50MG LIBERACAO PROLONGADA comprimido 900
314 314 RISPERIDONA 1MG comprimido 216.000
315 315 RISPERIDONA 1MG/ML SOL ORAL 30ML Frasco 0
316 316 RISPERIDONA 2MG comprimido 3.000
317 317 RISPERIDONA 3MG comprimido 900
318 318 SAF GEL 85G (Referéncia - judicial) tubo 140
s19. 519 SHSTIREORATACAD ORALEVVELORE (Gl Sdoos +CorPoisio 150 e 700
320 320 SALBUTAMOL 0,4MG/ML XAROPE 100 ML Frasco 200
321 321 SALBUTAMOL 100MCG SPRAY COM AEROSSOL Frasco 7.200
322 322 SALBUTAMOL 2MG comprimido 100
323 323 SERTRALINA50MG comprimido 3.000
324 324 SIMETICONA 75mg/mL GOTAS 10 ML Frasco 800
325 325 SINVASTATINA 20MG comprimido 720.000
326 326 SINVASTATINA 40MG comprimido 540.000
327 327 SITAGLIPTINA + METFORMINA 50MG + 850MG comprimido 1.960
328 328 STRYPHNODENDRON ADSTRINGENS C. EXTR SEC POM 20GR tubo 40
329 329 SULFADIAZINA 500MG comprimido 2.000
330 330 SULFADIAZINA DE PRATA 1% CREME 50GR tubo 400
331 331 SULFAMETOXAZOL 200MG - TRIMETROPINA 40MG SOL ORAL 100ML Frasco 240

SULFAMETOXAZOL 400MG + TRIMETROPINA 80MG CPR - ACONDICIONADO
DE FORMA UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE
332 332 COMPRIMIDO, DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO: comprimido 19.000
NOME DO PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER
FRACIONAVEL

333 333 SULFATO DE MAGNESIO 10% INJ 10ML Ampola 400
334 334 SULFATO DE MORFINA 10 MG SOL INJ. 1 ML Ampola 250
335 335 SULFATO FERROSO - EQUIVALENTE A 40MG DE FERRO ELEMENTAR comprimido 120.000
336 336 SULFATO FERROSO 125MG/ML SOL ORAL 30 ML Frasco 500
337 337 SULFATO FERROSO 25MG/ML XAROPE 120ML Frasco 100
338 338 TANSULOSINA 0,4MG comprimido 43.200
339 339 TERBUTALINA 0,5MG/ML INJ Ampola 400
340 340 TETRACICLINA 500 MG Céapsula 3.000
341 341 THIOCTACID 600 MG (Referencia - Judicial) comprimido 900
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342 342 TIMOLOL 0,5% 5ML Frasco 720
343 343 TIOCOLCHICOSIDEO 4MG/ML AMPOLA 2ML (COLTRAX - Referéncia - judicial) Ampola 300
344 344 TIORIDAZINA 100MG comprimido 1.400
345 345 TIORIDAZINA 25MG comprimido 300
346 346 TIORIDAZINA 50MG comprimido 300
347 347 TOPIRAMATO 100MG comprimido 4.600
348 348 TOPIRAMATO 25MG comprimido 4.600
349 349 TOPIRAMATO 50MG comprimido 1.200
350 350 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 100 MG comprimido 48.000
351 351 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 100 MG SOL INJ. 2 ML Ampola 4.000
352 352 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 50 MG Cépsula 130.000
353 353 TRAZODONA 50MG comprimido 2.400
354 354 TRAZODONA RETARD 150MG (DONAREN RETARD - Referencia judicial) comprimido 480
355 355 VALSARTANA 160MG comprimido 72.000
356 356 VARFARINA SODICA5MG comprimido 36.000
357 357 VENLAFAXINA 150MG LIB. PROLONG. CAPS Céapsula 3.900
358 358 VENLAFAXINA 75MG LIB. PROLONG.CPR comprimido 1.500
359 359 VERAPAMIL 80 MG comprimido 44.000
360 360 VILDAGLIPTINA+ METFORMINA 50MG+1000MG comprimido 1.344
361 361 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50MG+850MG comprimido 4.872
362 362 VILDAGLIPTINA50MG comprimido 1.344
363 363 VITAMINAS DO COMPLEXO B comprimido 54.000
364 364 VITAMINAS DO COMPLEXO B SOL INJ. 2 ML Ampola 7.200
365 365 ZOLPIDEM 10MG comprimido 300
366 366 (icLOSPORINA 25 MG capsula 1.440
367 367 CICLOSPORINA 50 MG capsula 1.440
368 368 CEFAZOLINA 1 GRAMA INJETAVEL Fr-ampola 50

1.2.3. Orgéo Participante: MUNICIPIO DE FORQUILHINHA

1 1 Aciclovir 200 mg Comprimido 22.000
2 2 Aciclovir 50 mg/g 10 g Bisnaga 120
3 3 Acido Acetilsalicilico 100 mg Comprimido 380.000
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Acido Ascérbico 100 mg/mL 5 mL

Acido Félico 5 mg

Acido Folico 0,2 mg/mL 30 mL

Acido Tranexamico 50 mg/mL 5 mL

Acido Valpréico 250 mg

Adenosina 3 mg/mL 2 mL

Agua para Injecdo 5 mL

Agua para Injecdo 10 mL

Albendazol 400 mg

Albendazol 40 mg/mL 10 mL

Alendronato de Sédio 70 mg

Alopurinol 100 mg

Aminofilina 100 mg

Aminofilina 24 mg/mL 10 mL

Amiodarona, Cloridrato 200 mg

Amiodarona, Cloridrato 50 mg/mL 3 mL
Amitriptilina, Cloridrato 25 mg

Amoxicilina 500 mg

Amoxicilina 50 mg/mL 60 mL

Amoxicilina 500 mg + Acido Clavulamico 125 mg
Amoxicilina 50 mg + Acido Clavulamico 12,5 mg/mL 75 mL
Anlodipino, Besilato 5 mg

Anlodipino, Besilato 10 mg

Atenolol 50 mg

Atropina, Sulfato 0,25 mg/mL 1 mL

Azitromicina 500 mg

Azitromicina 40 mg/mL 15 mL

Beclometasona, Dipropionato 50 mcg 200 doses
Beclometasona, Dipropionato 250 mcg 200 doses
Benzilpenicilina Benzatina 600.000 Ul
Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000 Ul

Benzil. Procaina 300.000UI + Benzil. Potassica 100.000UI

Benzoilmetronidazol 40 mg/mL 80 mL
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37 37 Bicarbonato de Sédio 8,4% 10 mL Ampola
38 38 Biperideno, Cloridrato 2 mg Comprimido
39 39 Biperideno, Lactato 5 mg/mL 1 mL Ampola
40 40 Bromazepam 3 mg Comprimido
41 41 Bromazepam 6 mg Comprimido
42 42 Budesonida 50 mcg Frasco
43 43 Butilbrometo de Escopolamina 10 mg Comprimido
44 44 Butilbrometo de Escopolamina 20 mg/mL 1mL Ampola
45 45 Butilbrometo de Escopolamina 10 mg + Dipirona 250 mg Comprimido
46 46 Butilbrometo de Escopolamina 4 mg + Dipirona 500 mg/mL 5 mL Ampola
47 47 Captopril 25 mg Comprimido
48 48 Carbamazepina 200 mg Comprimido
49 49 Carbamazepina 20 mg/mL 100 mL Frasco
50 50 Carbonato de Célcio 1250 mg Comprimido
51 51 Carbonato de Calcio 1250 mg + Colecalciferol 400 Ul Comprimido
52 52 Carbonato de Litio 300 mg Comprimido
53 53 Carvedilol 3,125 mg Comprimido
54 54 Carvedilol 6,25 mg Comprimido
55 55 Carvedilol 12,5 mg Comprimido
56 56 Carvedilol 25 mg Comprimido
57 57 Cefalexina 500 mg Comprimido
58 58 Cefalexina 50 mg/mL 60 mL Frasco

59 59 Ceftriaxona 500 mg IM

60 60 Cetoprofeno 100 mg EV

61 61 Cetoprofeno 50 mg/mL 2mL IM

62 62 Cimetidina 150 mg/mL 2 mL

63 63 Cinarizina 75 mg

64 64 Ciprofloxacino 500 mg

65 65 Citalopram 20 mg

66 66 Claritromicina 500 mg

67 67 Clonazepam 0,5 mg

68 68 Clonazepam 2 mg

69 69 Clonazepam 2,5 mg/mL 20 mL
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Clonidina 0,150 mg

Clopidogrel 75 mg

Cloreto de Potassio 10% 10 mL

Cloreto de Potassio 19,1% 10 mL

Cloreto de Sadio 0,9% 100 mL (Sistema Aberto)
Cloreto de Sédio 0,9% 100 mL (Sistema Fechado)
Cloreto de Sadio 0,9% 250 mL (Sistema Fechado)
Cloreto de Sédio 0,9% 500 mL (Sistema Fechado)
Cloreto de Sédio 0,9% 1000 mL (Sistema Fechado)
Cloreto de Sadio 0,9% + Glicose 5% 500 mL (Sistema Fechado)
Cloreto de Sodio 20% 10 mL

Clorpromazina, Cloridrato 25 mg

Clorpromazina, Cloridrato 100 mg

Clorpromazina, Cloridrato 5 mg/mL 5 mL
Colagenase 0,6 Ul/g 30 g

Complexo B 2 mL

Deslanosideo 0,2 mg/mL 2 mL

Dexametasona 4 mg

Dexametasona 0,1% 10 g

Dexametasona, Fosfato Dissodico 4 mg/mL 2,5 mL
Diazepam 5 mg

Diazepam 10 mg

Diazepam 5 mg/mL 2 mL

Diclofenaco Potéassico 50 mg

Diclofenaco Sédico 25 mg/mL 3 mL

Digoxina 0,25 mg

Dimenidrinato 3 mg + Piridoxina 5 mg + Glicose 100 mg + D-frutose 100
mg/mL 10 mL

Dimenidrinato 50 mg + Piridoxina 50 mg/mL 1 mL
Dipirona 500 mg

Dipirona 500 mg/mL 10 mL

Dipirona 500 mg/mL 2 mL

Dobutamina 12,5 mg/mL 20 mL

Dopamina, Cloridrato 5 mg/mL 10 mL
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Doxazosina 2 mg

Doxazosina 4 mg

Doxiciclina 100 mg

Duloxetina 30 mg

Enalapril, Maleato 5 mg

Enalapril, Maleato 20 mg (Sulcado)
Enantato de Noretisterona 50 mg + Valerato de Estradiol 5 mg/mL 1 mL
Epinefrina, Cloridrato ou Hemitartarato 1 mg/mL 1 mL
Eritromicina 500 mg

Eritromicina 50 mg/mL 60 mL
Espironolactona 25 mg

Etilefrina, Cloridrato 10 mg/mL 1 mL
Fenitoina Sédica 100 mg

Fenitoina Sédica 50 mg/mL 5 mL
Fenobarbital 100 mg

Fenobarbital 40 mg/mL 20 mL
Fenobarbital 100 mg/mL 2 mL
Fenoterol, Bromidrato 5 mg/mL 20 mL
Fentanila, Citrato 0,05 mg/mL 10 mL EV
Finasterida 5mg

Fitomenadiona 10 mg/mL 1 mL
Fluconazol 150 mg

Flumazenil 0,1 mg/mL 5 mL
Fluoxetina, Cloridrato 20 mg
Furosemida 40 mg

Furosemida 10 mg/mL 2 mL
Glibenclamida 5mg

Gliclazida 30 mg

Gliconato de Calcio 10% 10 mL
Glicose 5% 250 mL (Sistema Fechado)
Glicose 5% 500 mL (Sistema Fechado)
Glicose 25% 10 mL

Glicose 50% 10 mL
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Glucagon 1 mg + 1 mL Diluente
Haloperidol 1 mg

Haloperidol 5 mg

Haloperidol 2 mg/mL 20 mL

Haloperidol 5 mg/mL 1 mL

Haloperidol, Decanoato 50 mg/mL 1 mL
Heparina Sdédica 5.000 Ul 0,25 mL
Heparina Sédica 5.000 Ul/mL 5 mL
Hidralazina 25 mg

Hidroclorotiazida 25 mg

Hidrocortisona, Succinato Sédico 100 mg

Hidrocortisona, Succinato Sédico 500 mg

Hidroxido de Aluminio 60 mg + Hidréxido de Magnésio 40 mg/mL 100 mL

Ibuprofeno 600 mg

Ibuprofeno 50 mg/mL 30 mL

Imipramina 25 mg

Ipratrépio, Brometo 0,25 mg/mL 20 mL
Isossorbida, Dinitrato de 5 mg Sublingual
Isossorbida, Dinitrato de 10 mg
Isossorbida, Mononitrato 20 mg
Isossorbida, Mononitrato 40 mg
Ivermectina 6 mg

Lactulose 667 mg/mL 120 mL

Levodopa 100 mg + Benserazida 25 mg (BD)

Levodopa 100 mg + Benserazida 25 mg (HBS)

Levodopa 200 mg + Benserazida 50 mg
Levodopa 250 mg + Carbidopa 25 mg
Levomepromazina, Maleato 100 mg

Levonorgestrel 0,75 mg (02 comprimidos)

Levonorgestrel 0,15 mg + Etinilestradiol 0,03 mg (21 comprimidos)

Levotiroxina Sédica 25 mg
Levotiroxina Sédica 50 mcg

Levotiroxina Sédica 100 mcg
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169 169 Lidocaina, Cloridrato 2% 20 mL Frasco-ampola 600
170 170 Lidocaina, Cloridrato 2% + Epinefrina, Cloridrato 1:200.000 20 mL Frasco-ampola 350
171 171 Lidocaina, Cloridrato 2% 30 g Bisnaga 1.200
172 172 Lidocaina, Cloridrato 100 mg/ mL 50 mL Frasco 15
173 173 Loratadina 10 mg Comprimido 70.000
174 174 Loratadina 1 mg/mL 100 mL Frasco 2.000
175 175 Lorazepam 2 mg Comprimido 2.000
176 176 Losartana 50 mg Comprimido 1.300.000
177 177 Magnésio, Sulfato 10% 10 mL Ampola 200
178 178 Manitol 20% 250 mL Frasco 50
179 179 Mebendazol 100 mg Comprimido 1.000
180 180 Mebendazol 20 mg/mL 30 mL Frasco 200
181 181 Medroxiprogesterona, Acetato 50 mg/mL 1mL Ampola 1.200
182 182 Metformina, Cloridrato 500 mg Comprimido 310.000
183 183 Metformina, Cloridrato 850 mg Comprimido 330.000
184 184 Metildopa 250 mg Comprimido 24.000
185 185 Metilergometrina, Maleato 0,2 mg/mL 1 mL Ampola 100
186 186 Metoclopramida, Cloridrato 10 mg Comprimido 50.000
187 187 Metoclopramida 4 mg/mL 10 mL Frasco 300
188 188 Metoclopramida, Cloridrato 5 mg/mL 2 mL Ampola 5.000
189 189 Metoprolol, Succinato 50 mg Comprimido 68.000
190 190 Metoprolol, Succinato 100 mg Comprimido 28.000
191 191 Metoprolol, Tartarato Img/mL 5 mL Ampola 50
192 192 Metronidazol 250 mg Comprimido 32.000
193 193 Metronidazol 100 mg/g 50 g Bisnaga 1.200
194 194 Miconazol, Nitrato 2% 28 g Bisnaga 1.200
195 195 Miconazol, Nitrato 2% 80 g Bisnaga 1.000
196 196 Midazolam 5 mg/mL 3 mL Ampola 200
197 197 Mikania Glomerada 100 mL Frasco 2.400
198 198 Morfina, Sulfato 10 mg/mL 1 mL Ampola 300
199 199 Naloxona, Cloridrato 0,4 mg/mL1 mL Ampola 100
200 200 Neomicina 5 mg + Bacitracina 250 Ul/g 10 g Bisnaga 2.400
201 201 Neostigmina, Metilsulfato 0,5 mg/mL 1 mL Ampola 50
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Nifedipina 10 mg

Nimesulida 100 mg

Nistatina 100.000 Ul/mL 50 mL
Nitrofurantoina 100 mg

Nitroglicerina 5 mg/mL 5 mL
Nitroprussiato de sédio 50 mg EV
Noradrenalina 2 mg/mL 4mL
Noretisterona 0,35 mg (35 comprimidos)
Nortriptilina, Cloridrato 10 mg
Nortriptilina, Cloridrato 25 mg
Omeprazol 20 mg

Omeprazol 4 mg/mL 10 mL
Ondansetrona, Cloridrato 8 mg
Ondansetrona, Cloridrato 2 mg/mL 2 mL
Paracetamol 500 mg

Paracetamol 200 mg/mL 15 mL
Pentoxifilina 20 mg/mL 5 mL

Permetrina 1% 60 mL

Permetrina 5% 60 mL

Petidina, Cloridrato 50 mg/mL 2 mL

Prednisolona, Fosfato Sédico 3 mg/mL 100 mL

Prednisona 5 mg

Prednisona 20 mg

Pregabalina 75 mg

Prometazina, Cloridrato 25 mg
Prometazina, Cloridrato 25 mg/mL 2 mL
Propranolol, Cloridrato 40 mg
Risperidona 1 mg

Risperidona 2 mg

Risperidona 3 mg

Sais para Reidratagao Oral 27,9 g
Salbutamol 100 mcg 200 doses

Sertralina 50 mg
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Sinvastatina 10 mg

Sinvastatina 20 mg

Sinvastatina 40 mg

Solugdo Ringer + Lactato Sédio 500 mL
Sulfadiazina de Prata 1% 50 g

Sulfadiazina de Prata 1% 400 g
Sulfametoxazol 400 mg + Trimetoprina 80 mg
Sulfametoxazol 40 mg + Trimetoprina 8 mg/mL 100 mL
Sulfato Ferroso 40 mg (Fe)

Sulfato Ferroso 25 mg (Fe)/mL 30 mL
Suxametodnio, Cloreto 100 mg

Suxametdnio, Cloreto 500 mg

Tenoxicam 20 mg

Terbutalina, Sulfato 0,5 mg/mL 1 mL
Tetracaina, Cloridrato 10 mg + Fenilefrina, Cloridrato 1 mg/mL 10 mL
Tiocolchicosideo 2mg/mL 2 mL (EV/ IM)
Tramadol 50 mg/mL 1 mL

Tramadol 50 mg/mL 2 mL

Trazodona 50 mg

Triancinolona Acetonida 1 mg/g 10g
Valproato de Sédio 500 mg

Valproato de Sodio 50 mg/mL 100 mL
Varfarina Sédica 5 mg

Venlafaxina 75mg

Verapamil, Cloridrato 80 mg

Vit. A 10.000 Ul + Aminoacidos 2,5% + Metionina 0,5% + Cloranfenicol 0,5%

35490

Zolpidem 10 mg

Orgao Participante: MUNICIPIO DE NOVA VENEZA

1

2

3

AAS - ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG
AAS - ACIDO ACETILSALICILICO TAMPONADO 100MG

AAS - ACIDO ACETILSALICILICO TAMPONADO 200MG
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AAS - ACIDO ACETILSALICILICO TAMPONADO 325MG comprimido
AAS - ACIDO ACETILSALICILICO TAMPONADO 81MG comprimido
ACEBROFILINA 25MG/5ML Frasco
ACEBROFILINA 50MG/5ML Frasco
ACETILCISTEINA 20MG/ML - XAROPE (frasco com no minimo 100mL) frasco
ACETILCISTEINA 600MG/ENV 5 GR Sache
ACICLOVIR 200MG comprimido
ACICLOVIR 50MG/GR CREME Tubo
ACIDO ASCORBICO 100MG/ML INJ 5ML Ampola
ACIDO FOLICO 0,2MG/ML SOL ORAL 30ML Frasco
ACIDO FOLICO 5MG comprimido
ACIDO VALPROICO 250 MG Capsula
ACIDO VALPROICO 500MG comprimido
ACIDO VALPROICO 50MG/ML SOL. ORAL 100ML Frasco
ADRENALINA 1/1000 SOL. INJ. 1 ML (EPINEFRINA) Ampola
AGUA DESTILADA 10ML Ampola
ALBENDAZOL 400MG comprimido
ALBENDAZOL 400MG/10ML Frasco
ALENDRONATO SODICO 70MG comprimido
ALOGLIPTINA 25MG comprimido
ALOPURINOL 100 MG comprimido
ALOPURINOL 300MG comprimido
ALPRAZOLAM 0,5MG comprimido
ALPRAZOLAM 1MG comprimido
ALPRAZOLAM 2MG comprimido
AMINAFTONA 75MG comprimido
AMINOFILINA 100 MG comprimido
AMIODARONA 200 MG comprimido
AMITRIPTILINA 25 MG comprimido

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 250MG + 62,5MG/5ML
SUSP. ORAL PEDIATRICO

AMOXICILINA 250 MG SUSP. ORAL 60 ML Frasco

AMOXICILINA 500 MG ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR

AMOXICILINA 500MG + ACIDO CLAVULCANICO 125MG comprimido

Frasco

Cépsula
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ANLODIPINO 5MG
APIXABANA 2,5MG
APIXABANA 5MG
ARIPIPRAZOL 10MG
ATENOLOL 25MG
ATENOLOL 50MG
ATORVASTATINA 10MG
ATORVASTATINA 20MG
ATORVASTATINA 40MG

AZITROMICINA 200MG/5ML

AZITROMICINA 500MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,

BACLOFENO 10MG
BAMIFILINA 300MG
BAMIFILINA 600MG
BENZILPENICILINA (1.200.000 Ul)

BETAISTINA 24MG

BETAMETASONA (ACETATO 3MG + FOSFATO DISSODICO 3MG) SOL
INJ

BIMATOPROSTA 0,03% SOL. OFTALMICA 3ML
BIMATOPROSTA+TIMOLOL 0,03+0,5% 3ML
BIPERIDENO 2 MG

BISOPROLOL 10MG

BISOPROLOL 2,5MG

BISOPROLOL 5MG

BRIMONIDINA 0,15% 5ML SOL OFTALMICA
BRIMONIDINA 0,20% 5ML SOL OFTALMICA
BROMAZEPAM 3MG

BROMAZEPAM 6MG

BROMETO DE IPRATROPIO 0,250MG/ML SOL INALAGCAO 20ML

BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA + DIPIRONA 10MG+250MG

BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA + DIPIRONA
6,67MG+333,4MG/ML GOTAS 20ML

BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA 10MG
BROMETO DE TIOTROPIO - RESPIMAX 2,5MCG/DOSE 4ML

BROMIDRATO DE FENOTEROL 0,5% 20ML
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BUDESONIDA 50MCG AEROSSOL NASAL

BUPROPIONA 150MG

CALCIO CITRATO MALATO + VITAMINA D

CANDESARTANA 16MG

CANDESARTANA CILEXETIL + HIDROCLOROTIAZIDA 16/12,5MG
CAPTOPRIL 25 MG

CARBAMAZEPINA 200 MG (blister CONTENDO 10 OU 15 comprimidos)
CARBAMAZEPINA 20MG/ML SOL. ORAL 100 ML

CARBONATO DE CALCIO + VIT D 500MG+400Ul

CARBONATO DE CALCIO + VIT D 600MG+200UlI

CARBONATO DE CALCIO 1.250MG EQV 500MG CA++

CARBONATO DE LITIO 300 MG (blister CONTENDO 10 OU 15
comprimidos)

CARBONATO DE LITIO CR 450 MG
CARVEDILOL 12,5MG

CARVEDILOL 25MG

CARVEDILOL 3,125MG

CARVEDILOL 6,25MG

CEFALEXINA 250 MG SUSP. ORAL 60 ML
CEFALEXINA 500 MG

CEFTRIAXONA 1GR IM COM ANESTESICO
CEFTRIAXONA 500MG IM COM DILUENTE
CELECOXIBE 200MG

CETOCONAZOL 200 MG

CETOPROFENO 150MG

CILOSTAZOL 100MG

CILOSTAZOL 50MG

CIMETIDINA 200 MG

CINARIZINA 25MG

CINARIZINA 75 MG

CIPROFIBRATO 100MG

CIPROFLOXACINO 500MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,

CIPROTERONA 50MG

CITALOPRAM 20MG
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CITRATO MALATO DE CALCIO + VIT.D3 + VITK2 COM MAGNESICO

(Prosso KM - Referéncia Judicial)
CLARITROMICINA 500MG

CLOBAZAM 10MG

CLOBAZAM 20MG

CLOMIPRAMINA 25MG

CLOMIPRAMINA 75MG

CLONAZEPAM 0,5MG

CLONAZEPAM 2,5 MG/ML 20ML

CLONAZEPAM 2MG

CLONIDINA 0,100MG

CLONIDINA 0,150 MG

CLOPIDOGREL 75MG

CLORETO DE SODIO 0,9% 100 ML (SISTEMA FECHADO)
CLORETO DE SODIO 0,9% 100ML (SISTEMA ABERTO)
CLORETO DE SODIO 0,9% 250ML (SISTEMA FECHADO)
CLORETO DE SODIO 0,9% 500ML (SISTEMA FECHADO)
CLORIDRATO DE CICLOBENZAPRINA 10MG
CLORIDRATO DE CICLOBENZAPRINA 5MG
CLORIDRATO DE DULOXETINA 30MG

CLORIDRATO DE DULOXETINA 60MG

CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 25MG

CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 50MG

CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5MG

CLORIDRATO DORZOLAMIDA 2% SOL OFTALMICA 5ML
CLORPROMAZINA 100 MG

CLORPROMAZINA 25 MG

CLORPROMAZINA 4% GOTAS 20 ML

CLORTALIDONA 12,5MG

CLORTALIDONA 25MG

CODEINA + DICLOF SODICO 50MG+50MG

CODEINA + PARACETAMOL 30MG+500MG

CODEINA 30MG

COLAGENASE 0,6 Ul + CLORANFENICOL 0,1Ul POMADA 30 G
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COLAGENASE 1,2 U/G 30G POMADA

COLCHICINA 0,5MG

CONDROITINA + GLICOSAMINA 1200MG + 1500MG SACHE
CONDROITINA + GLICOSAMINA 500MG+400MG CAPSULA
CUMARINA + TROXERRUTINA 15MG + 90MG
DABIGATRANA 110MG

DABIGATRANA, ETEXILATO 150MG

DAPAFLIFLOZINA + METFORMINA 10/1000MG

Dapagliflozina + Cloridrato de Metformina 5/1000mg (comprimidos
revestidos)

DAPAGLIFLOZINA 10MG (FORXIGA - Referéncia judicial)
DEFLAZACORTE 6MG

DESVENLAFAXINA, SUCCINATO 100MG

DESVENLAFAXINA, SUCCINATO 50MG

DEXAMETASONA 4MG

DEXAMETASONA CREME 10 G

DEXCLORFENIRAMINA + BETAMETASONA 2MG+0,25MG/5ML 120ML
DEXCLORFENIRAMINA 2MG/5ML 120ML

DIACEREINA 50MG

DIAZEPAM 10 MG ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR

DICLOFENACO DE RESINATO 15MG/ML GOTAS 20 ML
DICLOFENACO DE SODIO 50 MG

DICLOFENACO POTASSICO 50MG CPR

DICLOFENACO+PARACETAMOL+CAFEINA+CARISOPRODOL
50MG+300MG+30MG+125MG

DIGOXINA 0,25 MG
DILTIAZEM 60MG
DIOSMINA + HESPERIDINA 450MG+50MG

DIOSMINA 900MG E HESPERIDINA 100MG

DIOSMINA 900MG E HESPERIDINA 100MG SDU - (DIOSMIN SDU -
Referencia judicial)

DIPIRONA 500 MG

DIPIRONA 500 MG/ML GOTAS 10 ML

DIPROPIONATO DE BECLOMETASONA 250MCG - SPRAY
DIVALPROATO SODICO ER 500MG

DOMPERIDONA 10MG
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DOMPERIDONA SUSP ORAL 1IMG/ML FR 100ML
DONEPEZILA 10MG

DONEPEZILA 5MG

DOXAZOSINA 2MG

DOXAZOSINA 4MG

DUTASTERIDA + TANSULOSINA 0,5MG+0,4MG
DUTASTERIDA 0,5 MG

EMPAGLIFOZINA 25MG

ENALAPRIL 10 MG

ENALAPRIL 20 MG

ENALAPRIL 5 MG

ENOXAPARINA 40 MG/0,4 ML (Uso gestacional)
ENOXAPARINA 60 MG/0,6ML

ESCITALOPRAM, 20MG/ML 15ML
ESCITALOPRAM, OXALATO 10MG
ESCITALOPRAM, OXALATO 15MG
ESOMEPRAZOL 20MG

ESOMEPRAZOL 40MG

ESPESSANTE A BASE DE AMIDO DE MILHO
ESPIRONOLACTONA 25 MG

ESTRIOL 1IMG/G CREME VAGINAL 50GR

ESTROGENIOS CONJUGADOS 0,625MG

ETODOLACO 400 MG (Flancox - Referéncia Judicial)

EXTRATO DE PINUS PINASTER 50MG
EZETEMIBA + SINVASTATINA 10MG+20MG
EZETEMIBA + SINVASTATINA 10MG+40MG
EZETIMIBA 10MG

FENITOINA 100 MG

FENOBARBITAL 100 MG

FENOBARBITAL 40 MG/ML GOTAS 20 ML

FINASTERIDA 5MG

FLUCONAZOL 150MG CAP - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,

FLUNARIZINA 10MG
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FLUNITRAZEPAM 1MG

FLUNITRAZEPAM 2MG

FLUOXETINA 20MG CAPS

FLUOXETINA 20MG/ML GOTAS

FLUTICASONA 0,0275 MCG/DOSE- FRASCO 120 DOSES- SPRAY NASAL
FLUVOXAMINA 50MG

FORMOTEROL + BUDESONIDA 12MCG + 400MCG CAPS

FOSFATO CALCIO TRIBASICO/COLECALCIFEROL 600/400MG

FOSFATO DE SODIO MONOBASICO + FOSFATO DE SODIO DIBASICO
16H+6G ENEMA PRONTO PARA USO - SOL. RETAL 130ML

FUROSEMIDA 40 MG

GABAPENTINA 300MG

GENFIBROZILA 600MG

GENFIBROZILA 900MG

GINKGO BILOBA 120MG COMPRIMIDO

GINKGO BILOBA 80MG COMPRIMIDO
GLIBENCLAMIDA 5 MG

GLICLAZIDA 30 MG

GLICLAZIDA 60MG

GLICOSAMINA, SULFATO 3,95GR SACHE
GLICOSE 5% 250 ML (SISTEMA FECHADO)
GLIMEPIRIDA 2MG

GLIMEPIRIDA 4MG

HALOPERIDOL 1 MG

HALOPERIDOL 2MG/ML SOL ORAL

HALOPERIDOL 5 MG

HALOPERIDOL 5 MG SOL INJ. 1 ML

HALOPERIDOL DECANOATO 1ML SOL. INJ
HARPAGOPHYTUM PROCUMBENS 400MG (Arpadol - Referéncia Judicial)
HEPARINA 5000 Ul SUBCUTANEA SOL INJ. 0,25 ML
HIALURONATO DE SODIO 0,15% - 10ML (Hyabak - Referencia judicial)
HIDROCLOROTIAZIDA 25MG
HIDROCLOROTIAZIDA 50MG

HIDROCORTIZONA 100 MG SOL INJ
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HIDROCORTIZONA 500 MG SOL INJ

HIDROXICLOROQUINA 400MG

HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE MAGNESIO
60MG+40MG/ML 100ML

HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5MG/ML SOL ORAL 150 ML
HIDROXIZINA 25MG
IBUPROFENO 300 MG

IBUPROFENO 50MG/ML 30ML SUSP ORAL

IBUPROFENO 600 MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,

IMIPRAMINA 25 MG
INDACATEROL 150 MCG

INDAPAMIDA 1,5MG
Insulina asparte 100U/ml (NOVORAPID FLEXPEN) - CANETA (Referéncia -

judicial)

INSULINA GLARGINA 100UI/ML (LANTUS) 10ML - (Referéncia - judicial)
Insulina NOVOMIX FLEXPEN 30 caneta 3 mL
INSULINA NPH 100 UI/ML

IODETO DE POTASSIO 2% XPE 60ML
ISOSSORBIDA 5 MG SUB LINGUAL
ISOSSORBIDA, MONONITRATO 20MG
ISOSSORBIDA, MONONITRATO 40MG
ISOSSORBIDA, MONONITRATO 50MG RET
ITRACONAZOL 100MG

IVERMECTINA 6MG

LAMOTRIGINA 100MG

LAMOTRIGINA 25MG

LAMOTRIGINA 50MG

LAMOTRIGINA CD 50MG (Lamitor CD - Referencia judicial)

LANSOPRAZOL + CLARITROMICINA + AMOXICILINA (Pyloripac 30 + 500
+ 500 mg - Referéncia Judicial)

LANSOPRAZOL 30MG

LATANOPROST 0,05MG SOL OFTALMICA 2,5ML
LATANOPROSTA + TIMOLOL 50MCG + 5MG SOL OFT. 2,5ML
LEVANLODIPINO 2,5MG

LEVANLODIPINO 5MG

LEVODOPA + BENZERASIDA 200MG+50MG

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361— faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

| Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.

Ampola
comprimido
Frasco
Frasco
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido
capsula
comprimido
caneta
Frasco
canetas
Frasco
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
Frasco
comprimido
comprimido

comprimido

20

1.500

200

200

600

9.000

400

20.000

20.000

360

1.800

30

200

30

200

5.000

10.000

6.000

800

300

1.500

6.000

900

900

9200

1.500

600

100

50

9200

600

6.000



268

269

270

271

272

273

274

275

276

277

278

279

280

281

282

283

284

285

286

287

288

289

290

291

292

293

294

295

296

297

298

299

300

268

269

270

271

272

273

274

275

276

277

278

279

280

281

282

283

284

285

286

287

288

289

290

291

292

293

294

295

296

297

298

299

300

O

LEVODOPA + BENZERASIDA BD 100MG + 25MG
LEVODOPA + BENZERASIDA DR 200MG+50MG (LIB. PROL.)
LEVODOPA + BENZERASIDA HBS 100MG+25MG
LEVOFLOXACINO 500MG

LEVOMEPROMAZINA 100 MG

LEVOMEPROMAZINA 25 MG

LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML 20ML

LEVOTIROXINA 100MCG

LEVOTIROXINA 112MG (Euthyrox 112mg - Referencia judicial)
LEVOTIROXINA 25MCG

LEVOTIROXINA 50MCG

LEVOTIROXINA 75MCG

LIDOCAINA GEL 2% 30 G

LIDOCAINA + EPINEFRINA 2% + 1:200.000 - 20ML
LIDOCAINA 2% SEM VASO 20 ML

LINAGLIPTINA 5MG

LORATADINA 10MG

LORAZEPAM 2MG

LOSARTANA + HIDROCLOROTIAZIDA 100/25MG (Aradois H 100/25MG -
Referencia judicial)

LOSARTANA + HIDROCLOROTIAZIDA 50/12,5MG

LOSARTANA 50MG

LUTEINA ENRIQUECIDA COM VITAMINAS C, E, SELENIO E ZINCO
(NEOVITE - Referencia judicial)

MEBENDAZOL 100 MG

MEBENDAZOL 20 MG/ML SUSP. ORAL 30 ML
MEMANTINA 10MG

METFORMINA 500MG

METFORMINA 500MG XR

METFORMINA 850 MG

METFORMINA XR 1000 MG

METILDOPA 250MG

METILDOPA 500 MG

METILFENIDATO, CLORIDRATO 10MG

METOCLOPRAMIDA 10 MG
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METOCLOPRAMIDA GOTAS 4 MG/ML FR 10ML

METOPROLOL, SUCCINATO 100MG
METOPROLOL, SUCCINATO 25MG
METOPROLOL, SUCCINATO 50MG
METRONIDAZOL 250 MG

METRONIDAZOL 4% SUSP. ORAL 80 ML

METRONIDAZOL CREME VAGINAL 50G Contendo no MINIMO 7

APLICADOR
MICOFENOLATO DE SODIO 360MG

MICONAZOL CREME 2% 30GR

MICONAZOL CREME VAGINAL 2% 80G
APLICADOR

MIKANIA GLOMERATA SEM ACUCAR 120ML
MIRTAZAPINA 15MG

MIRTAZAPINA 30MG

MIRTAZAPINA 45MG

MONTELUCASTE 10MG

NEBIVOLOL 5MG

NEOMICINA + BACITRACINA POMADA 10G
NIFEDIPINA 10 MG

NIFEDIPINA 20 MG

NIMESULIDA 100MG

NIMESULIDA 50MG/ML 15ML

NIMODIPINO 30MG

NISTATINA 100.000UI 50ML SOL. ORAL

Contendo no MINIMO 7

NISTATINA CREME VAGINAL 60G Contendo no MINIMO 7 APLICADOR

NITRENDIPINO 10MG
NITRENDIPINO 20MG
NITROFURANTOINA 100MG
NORFLOXACINO 400MG
NORTRIPTILINA 25MG
OLANZAPINA 10MG

OLANZAPINA 5MG

OLEO MINERAL SOLUGAO ORAL FRASCO 100ML

OLMESARTANA MEDOXILA + BESILATO ANLODIPINO 40/5MG
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OLMESARTANA MEDOXOMILA + HCT 20MG+12,5MG
OLMESARTANA MEDOXOMILA + HCT 40MG+12,5MG
OLMESARTANA MEDOXOMILA 20MG
OLMESARTANA MEDOXOMILA 40MG

OMEPRAZOL 20 MG

ONDANSETRONA 4MG

ONDANSETRONA 8MG

OXCARBAZEPINA 300MG

OXCARBAZEPINA 600MG

OXCARBAZEPINA 60MG/ML 100ML

PANAX GINSENG C.A. MEYER +ASSOCIACOES 40 MG (GERIATON -
Referéncia Judicial)

PANTOPRAZOL 20MG
PANTOPRAZOL 40MG
PARACETAMOL 200 MG SOL. ORAL GOTAS 15 ML
PARACETAMOL 500 MG
PARACETAMOL 750 MG
PAROXETINA 20MG

PENTOXIFILINA 400MG

PERICIAZINA 40MG/ML 20ML
PERMETRINA 10MG/ML LOGAO 60ML
PIOGLITAZONA 30MG
PITAVASTATINA 2MG

PLANTAGO OVATA SACHE

POLIVITAMINICO E SAIS MINERAIS CPR (VIT A. B1.B2.B6.B12.C.D3.E.
AC FOLICO.AC PANTON.COBRE.ZINCO)

PRAMIPEXOL 0,125MG
PREDNISOLONA 1MG/ML 100ML SOL. ORAL

PREDNISOLONA 3MG/ML 100ML SOL. ORAL

PREDNISONA 20 MG - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
PREDNISONA 5 MG - ACONDICIONADO DE FORMA

UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
PREGABALINA 150MG

PREGABALINA 75MG
PROMETAZINA 25 MG

PROPATILNITRATO 10MG
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PROPIONATO DE CLOBETASOL 0,5MG/G 30GRS
PROPRANOLOL 40 MG

QUETIAPINA 100MG

QUETIAPINA 25MG

QUETIAPINA 50MG LIBERAGAO PROLONGADA
RAMIPRIL 5SMG

RISPERIDONA 1MG

RISPERIDONA 1MG/ML SOL ORAL 30ML
RISPERIDONA 2MG

RISPERIDONA 3MG

RIVAROXABANA 10MG

RIVAROXABANA 15MG

RIVAROXABANA 2,5MG

RIVAROXABANA 20MG

ROFLUMILASTE 500MCG

ROSUVASTATINA 10MG

ROSUVASTATINA 20MG

SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 100MG/5ML INJ. (Noripurum -
Referéncia judicial)

SACARATO DE HIDROXIDO FERRICO 20MG/ML 5ML INJ.

SAF GEL 85G (Referéncia - judicial)

SAIS P/ REIDRATAGCAO ORAL ENVELOPE (Clor S6dio3,5g + Clor Potassio
1,5g + Citrato de Sédio 2,99 + Glicose 20gr) SEM SABOR

SALBUTAMOL 0,4MG/ML XAROPE 100 ML

SALBUTAMOL 100MCG SPRAY COM AEROSSOL

SALMETEROL + FLUTICASONA 25MCG + 125MCG Minimo 120 doses
SALMETEROL + FLUTICASONA 25MCG + 50MCG Minimo 120 doses
SALMETEROL + FLUTICASONA 50/250MCG PO INALAGAO 60 DOSES
SAXAGLIPITINA 5MG + METFORMINA 1000MG XR

SAXAGLIPTINA 5MG

SERTRALINA 50MG

SIMETICONA 40MG

SIMETICONA 75mg/mL GOTAS 10 ML

SINVASTATINA 20MG

SINVASTATINA 40MG

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361— faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

| Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.

tubo
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
ampola
Ampola
tubo
unidade
Frasco
Frasco
Frasco
Frasco
frasco
comprimido
comprimido
comprimido
comprimido
Frasco
comprimido

comprimido

50

25.000

8.000

10.000

1.500

600

15.000

200

15.000

1.500

600

2.000

900

6.000

360

6.000

8.000

50

50

60

1.000

100

500

50

20

20

600

1.000

23.000

600

20

100.000

80.000



400

401

402

403

404

405

406

407

408

409

410

411

412

413

414

415

416

417

418

419

420

421

422

423

424

425

426

427

428

429

430

431

432

400

401

402

403

404

405

406

407

408

409

410

411

412

413

414

415

416

417

418

419

420

421

422

423

424

425

426

427

428

429

430

431

432

O

SITAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG (Janumet XR - Referéncia
Judicial)

SITAGLIPTINA + METFORMINA 50MG + 850MG
SITAGLIPTINA 100MG

SITAGLIPTINA 50MG

SOTALOL 120MG

SOTALOL 160MG

SULFADIAZINA DE PRATA 1% CREME 50GR
SULFADIAZINA DE PRATA 1% POMADA 400GR

SULFAMETOXAZOL 200MG - TRIMETROPINA 40MG SOL ORAL 100ML

SULFAMETOXAZOL 400MG + TRIMETROPINA 80MG CPR -
ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA

SULFATO DE MORFINA 10 MG

SULFATO FERROSO - EQUIVALENTE A 40MG DE FERRO ELEMENTAR
SULFATO FERROSO 125MG/ML SOL ORAL 30 ML

TANSULOSINA 0,4MG

TIAMAZOL 5MG

TIAMINA 300 MG

TIBOLONA 2,5MG

TICLOPIDINA 250MG

TIMOLOL 0,5% 5ML

TIORIDAZINA 100MG

TOPIRAMATO 100MG

TOPIRAMATO 25MG

TOPIRAMATO 50MG

TRAMADOL + PARACETAMOL 37,5M,G+325MG

TRAMADOL, CLORIDRATO DE 100 MG

TRAMADOL, CLORIDRATO DE 50 MG

TRAVOPROSTA 0,04% SOL OFT 2,5ML

TRAZODONA 50MG

TRAZODONA RETARD 150MG (DONAREN RETARD - Referencia judicial)
TRIMETAZIDINA 35MG MR

TROMETAMOL CETOROLACO 10MG SUBLINGUAL

VALPROATO DE SODIO + ACIDO VALPROICO (TORVAL CR -Referéncia -
judicial) ) 333MG+145MG EQUIVALENTE 500MG

VALSARTANA + ANLODIPINO 160MG+5MG
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433 VALSARTANA + HCTZ 160/12,5MG comprimido 360
a0 Yerens oot besitode Ao S20m5 © 57 comprii
435 VALSARTANA 160MG comprimido 5.000
436 VALSARTANA 320MG comprimido 2.500
437 VALSARTANA 80MG comprimido 2.000
438 VARFARINA SODICA 5MG comprimido 1.500
439 VENLAFAXINA 150MG LIB. PROLONG. CAPS Capsula 3.000
440 VENLAFAXINA 37,5MG LIB. PROLONG. comprimido 900
441 VENLAFAXINA 75MG LIB. PROLONG.CPR comprimido 6.000
442 VERAPAMIL 80 MG comprimido 6.000
443 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50MG+1000MG comprimido 3.000
444 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50MG+850MG comprimido 3.000
445 VILDAGLIPTINA 50MG comprimido 600
446 VITAMINAS DO COMPLEXO B comprimido 15.000
447 VITAMINAS DO COMPLEXO B SOL INJ. 2 ML Ampola 20
448 ZOLPIDEM 10MG comprimido 10.000

Orgéo Participante: MUNICIPIO DE SIDEROPOLIS

1

10
11
12
13

14

1 AAS-ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG 300000
2 ACETATO DE RETINOL 10.000 Ul+ AMINOACIDOS 120
25 MG + METIONINA 5MG+ CLORANFENICOL 5 MG - POMADA
3 ACETILCISTEINA 20MG/ML - XAROPE (frasco com no minimo 100mL) 6000
4 ACICLOVIR 200MG 150000
5 ACICLOVIR 50MG/GR CREME 6000
6 ACIDO ASCORBICO 100MG/ML INJ 5ML 500
7 ACIDO FOLICO 0,2MG/ML SOL ORAL 30ML 1000
8 ACIDO FOLICO 5MG 120000
9 ACIDO TRANEXAMICO 50MG/ML 5ML 3000
10 ACIDO VALPROICO 250 MG 100000
11 ACIDO VALPROICO 500MG 120000
12 ACIDO VALPROICO 50MG/ML SOL. ORAL 100ML 7000
13 ADENOSINA 3MG/ML INJ 2ML 2000
14 ADRENALINA 1/1000 SOL. INJ. 1 ML (EPINEFRINA) 3000
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15 15 AGUADESTILADA 10ML 6000
16 16 ALBENDAZOL 400MG 12000
17 17 ALBENDAZOL 400MG/10ML 3000
18 18 ALENDRONATO SODICO 70MG 10000
19 19 ALOPURINOL 100 MG 10000
20 20 ALPRAZOLAM 2MG 6000
21 21 AMBROXOL XAROPE ADULTO 30 MG/5ML 6000
22 22 AMINOFILINA 240 MG SOL. INJ.10 ML 3000
23 23 AMIODARONA 200 MG 20000
24 24 AMITRIPTILINA 25 MG 250000

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 250MG + 62,5MG/5ML
SUSP. ORAL PEDIATRICO

AMOXICILINA 500 MG ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
26 26 DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO 150000
PRINCIPIO  ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER

FRACIONAVEL

25 25 7000

27 27 AMOXICILINA 500MG + ACIDO CLAVULCANICO 125MG 150000
28 28 ANLODIPINO 5MG 350000
29 29 APIXABANAS5SMG 7000
30 30 ATORVASTATINA 10MG 3000
31 31 ATORVASTATINA 20MG 5000
32 32 AZITROMICINA 200MG/5ML 8000

AZITROMICINA 500MG CPR - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
33 33 DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO 55000
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER
FRACIONAVEL

34 34 BENZILPENICILINA (1.200.000 Ul) 8000
35 35 BENZILPENICILINA (600.000 UI) 8000
36 36 BETAISTINA16MG 8000
37 37 BETAISTINA 24MG 10000
38 38 BIMATOPROSTA 0,03% SOL. OFTALMICA 3ML 50
39 39 BIPERIDENO 2 MG 80000
40 40 BIPERIDENO 5 MG/ML SOL INJ. 1 ML 1000
41 41 BISOPROLOL 10MG 10000
42 42 BISOPROLOL 2,5MG 10000
43 43 BISOPROLOL 5MG 10000
44 44 BROMETO DE IPRATROPIO 0,250MG/ML SOL INALAGAO 20ML 2000
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O
BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA +
DIPIRONA 10MG+250MG
BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA +

DIPIRONA 4MG+500MG SOL INJ. 5 ML
BROMETO DE N-BUTIL ESCOPOLAMINA 20 MG SOL INJ. 1ML

BROMIDRATO DE FENOTEROL 0,5% 20ML

BUPROPIONA 150MG

BUPROPIONA 300MG (Referencia Zetron XL 300mg - Judicial)
CAPTOPRIL 25 MG

CARBAMAZEPINA 200 MG (blister CONTENDO 10 OU 15 comprimidos)
CARBAMAZEPINA 20MG/ML SOL. ORAL 100 ML

CARBONATO DE CALCIO + VIT D 500MG+400Ul

CARBONATO DE CALCIO 1.250MG EQV 500MG CA++

CARBONATO DE LITIO 300 MG (blister CONTENDO 10 OU 15
comprimidos)

CARBONATO DE LITIO CR 450 MG
CARVEDILOL 25MG

CARVEDILOL 6,25MG

CEFALEXINA 250 MG SUSP. ORAL 60 ML
CEFALEXINA 500 MG

CILOSTAZOL 100MG

CIMETIDINA 300 MG SOL INJ. 2 ML
CINARIZINA 75 MG

CIPROFIBRATO 100MG

CIPROFLOXACINO 500MG CPR — ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER
FRACIONAVEL

CITRATO DE FENTANILA 50MCG/10ML
CLOMIPRAMINA 25 MG

CLONAZEPAM 0,25MG

CLONAZEPAM 2,5 MG/ML 20ML
CLONAZEPAM 2MG

CLONIDINA 0,100MG

CLONIDINA 0,150 MG

CLOPIDOGREL 75MG

CLORETO DE POTASSIO 19,1% SOL INJ
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CLORETO DE SODIO 20% SOL INJ.

CLORETO DE TETRACAINA + FENILEFRINA 1%
+0,1-COLIRIO 10 ML

CLORIDRATO DE DULOXETINA 30MG

CLORIDRATO DE DULOXETINA 60MG

CLORIDRATO DE LURASIDONA 80MG (Latuda -
Referéncia judicial)

CLORPROMAZINA 100 MG
CLORPROMAZINA 25 MG

CLORPROMAZINA 25 MG SOL INJ. 5 ML
CODEINA + PARACETAMOL 30MG+500MG
COLAGENASE 1,2 U/G 30G POMADA
CUMARINA + TROXERRUTINA 15MG + 90MG
DABIGATRANA 110MG

DAPAFLIFLOZINA + METFORMINA 10/1000MG

Dapagliflozina + Cloridrato de Metformina
5/1000mg (comprimidos revestidos)

DAPAGLIFLOZINA 10MG (FORXIGA - Referéncia judicial)
DESLANOSIDEO 0,2 MG SOL INJ. 2 ML
DESVENLAFAXINA, SUCCINATO 100MG
DESVENLAFAXINA, SUCCINATO 50MG
DEXAMETASONA 4 MG SOL INJ. 2,5 ML
DEXAMETASONA 4MG

DEXAMETASONA CREME 10 G

DEXCLORFENIRAMINA + BETAMETASONA
2MG+0,25MG/5ML 120ML

DIAZEPAM 10 MG ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA,
CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR
PICOTE, A SEGUINTE INFORMAGCAO : NOME DO PRINCIPIO ATIVO,
DOSAGEM, LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL

DIAZEPAM 10 MG SOL. INJ. 2 ML
DICLOFENACO DE SODIO 75 MG SOL INJ. 3 ML
DIGOXINA 0,25 MG

DIMENIDRATO + PIRIDOXINA 25+5 MG / ML- GOTAS

DIMENIDRATO 50 MG + CLORIDRATO DE
PIRIDOXINA 50 MG SOL INJ. 1 ML

DIPIRONA 500 MG
DIPIRONA 500 MG/ML GOTAS 10 ML
DIPIRONA SODICA 500MG/ML SOL INJ. 2ML

DIVALPROATO SODICO ER 500MG
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108 108 DOPAMINA 50MG/10ML - SOLUGAO INJ. 2000
109 109 DOXAZOSINA 2MG 110000
110 110 EMPAGLIFOZINA + LINAGLIPTINA 25/5MG 7000
111 111 EMPAGLIFOZINA 25MG 15000
112 112 ENALAPRIL 20 MG 300000
113 113 ESCITALOPRAM, OXALATO 10MG 10000
114 114 ESCITALOPRAM, OXALATO 15MG 10000
115 115 ESCITALOPRAM, OXALATO 20MG 10000
116 116 ESPIRONOLACTONA 25 MG 100000
117 117 ETOMIDATO 2MG/ML INJ 10ML 2000
118 118 FENITOINA 100 MG 100000
119 119 FENITOINA 50MG/ML 5ML INJ. 2000
120 120 FENOBARBITAL 100 MG 100000
121 121 FENOBARBITAL 200 MG/ML SOL INJ. 1 ML 1000
122 122 FENOBARBITAL 40 MG/ML GOTAS 20 ML 2000
123 123 FENTANILA, CITRATO DE. 0,05MG/ML 10ML INJ. - EV 1000
124 124 FINASTERIDA 5MG 100000
FLUCONAZOL 150MG CAP - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
125 125 DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO 50000

PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER
FRACIONAVEL

126 126 FLUMAZENIL 0,AMG/ML INJ 5ML 1000
127 127 FLUOXETINA 20MG CAPS 220000
128 128 FLUOXETINA 20MG/ML GOTAS 50
129 129 FLUVOXAMINA 100MG 1000
130 130 FLUVOXAMINA 50MG 1000
131 131 FUROSEMIDA 10MG/ML SOL INJ. 2ML 10000
132 132 FUROSEMIDA 40 MG 110000
133 133 GLICLAZIDA 30 MG 90000
134 134 GLICOSE 25% 10ML SOL INJ. 10000
135 135 GLICOSE 50% 10ML 10000
136 136 HALOPERIDOL 5 MG 90000
137 137 METILFENIDATO, CLORIDRATO 10MG - LIBERAGCAO PROLONGADA 6000
(RITALINA LA - Referéncia judicial)
138 138 METOCLOPRAMIDA 10 MG 200
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METOCLOPRAMIDA 5MG/ML INJETAVEL
METOCLOPRAMIDA GOTAS 4 MG/ML FR 10ML
METOPROLOL, SUCCINATO 5MG/5ML
METRONIDAZOL 250 MG

METRONIDAZOL 4% SUSP. ORAL 80 ML

METRONIDAZOL CREME VAGINAL 50G Contendo no MINIMO 7
APLICADOR

MICONAZOL CREME 2% 30GR

MICONAZOL CREME VAGINAL 2% 80G Contendo no MINIMO 7
APLICADOR

MIDAZOLAM 15MG

MIDAZOLAN 15MG/3ML SOLUGAO INJ.
MIKANIA GLOMERATA SEM ACUCAR 120ML
NALOXONA INJ 0,4 MG/ML AMP. 1ML
NEOMICINA + BACITRACINA POMADA 10G
NIFEDIPINA 10 MG

NIFEDIPINA 20 MG

NIMESULIDA 100MG

NISTATINA 100.000UI 50ML SOL. ORAL

NISTATINA CREME VAGINAL 60G Contendo no
MINIMO 7 APLICADOR

NORADRENALINA 1IMG/ML INJ 4ML

OMEPRAZOL 20 MG

OMEPRAZOL 40MG INJETAVEL

ONDANSETRONA 4MG/2ML INJ.

OSELTAMIVIR, FOSFATO 75MG

PARACETAMOL 200 MG SOL. ORAL GOTAS 15 ML
PARACETAMOL 500 MG

PAROXETINA 15MG

PAROXETINA 20MG

PERMETRINA 10MG/ML LOGAO 60ML

PREDNISOLONA 3MG/ML 100ML SOL. ORAL

PREDNISONA 20 MG - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO
PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER
FRACIONAVEL

PREDNISONA 5 MG - ACONDICIONADO DE FORMA
UNITARIZADA,CONSTANDO EM CADA UNIDADE DE COMPRIMIDO,
DELIMITADA POR PICOTE, A SEGUINTE INFORMACAO : NOME DO
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PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM, LOTE E VALIDADE - BLISTER
FRACIONAVEL

PROMETAZINA 25 MG
PROMETAZINA 50 MG SOL INJ. 2 ML
PROPATILNITRATO 10MG
PROPOFOL 10MG/ML - 20ML
PROPRANOLOL 40 MG
QUETIAPINA 100MG

QUETIAPINA 200MG

QUETIAPINA 25MG

RISPERIDONA 1MG/ML SOL ORAL 30ML
RISPERIDONA 2MG

RISPERIDONA 3MG
RIVAROXABANA 10MG

RIVAROXABANA 20MG

SACUBITRIL+VALSARTANA SODICA 97/103MG (Entresto 97/103mg -
Referéncia Judicial)

SAIS P/ REIDRATACAO ORAL ENVELOPE (Clor S6dio3,5g + Clor
Potassio 1,59 + Citrato de Soédio 2,99 + Glicose 20gr) SABOR DE
GUARANA

SAIS P/ REIDRATACAO ORAL ENVELOPE (Clor Sédio3,5g + Clor
Potéassio 1,5g + Citrato de Sédio 2,9g + Glicose 20gr) SEM SABOR

SALBUTAMOL 100MCG SPRAY COM AEROSSOL
SERTRALINA 100MG
SERTRALINA 50MG

SIMETICONA 75mg/mL GOTAS 10 ML

SITAGLIPTINA + METFORMINA 50/1000MG
(Janumet XR - Referéncia Judicial)

SITAGLIPTINA + METFORMINA 50MG + 850MG
SITAGLIPTINA + METFORMINA XR 50/500MG
SITAGLIPTINA 100MG

SITAGLIPTINA 50MG

SULFADIAZINA DE PRATA 1% CREME 50GR

SULFAMETOXAZOL 200MG - TRIMETROPINA 40MG
SOL ORAL 100ML

SULFAMETOXAZOL 400MG + TRIMETROPINA 80MG CPR -
ACONDICIONADO DE FORMA UNITARIZADA, CONSTANDO EM CADA
UNIDADE DE COMPRIMIDO, DELIMITADA POR PICOTE, A
SEGUINTE INFORMACAO: NOME DO PRINCIPIO ATIVO, DOSAGEM,
LOTE E VALIDADE — BLISTER FRACIONAVEL

SULFATO DE MORFINA 10 MG SOL INJ. 1 ML

SULFATO FERROSO - EQUIVALENTE A  40MG DE
FERRO ELEMENTAR
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200 200 SULFATO FERROSO 125MG/ML SOL ORAL 30 ML 3000
201 201 SULFATO FERROSO 200MG (40MG DE FERRO ELEMENTAR) 70000
202 202 TENOXICAM 20MG PO LIOF. INJ. 2000
203 203 TERBUTALINA 0,5MG/ML INJ 3000
204 204 TOPIRAMATO 100MG 10000
205 205 TOPIRAMATO 25MG 10000
206 206 TOPIRAMATO 50MG 10000
207 207 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 100 MG 3000
208 208 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 50 MG 3000
209 209 TRAMADOL, CLORIDRATO DE 50 MG SOL INJ. 1 ML 5000
210 210 TRIMETAZIDINA 35MG MR 5000
211 211 VARFARINA SODICA5MG 8000
212 212 VENLAFAXINA 75MG LIB. PROLONG.CPR 8000
213 213 VERAPAMIL 80 MG 6000
214 214 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50/500MG 5000
215 215 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50MG+1000MG 5000
216 216 VILDAGLIPTINA + METFORMINA 50MG+850MG 5000
217 217 VILDAGLIPTINA 50MG 5000
218 218 VITAMINAS DO COMPLEXO B SOL INJ. 2 ML 4000
219 219 ZOLPIDEM 10MG 8000

1.3. Os bens objeto desta contratacdo sdo caracterizados como comuns, conforme
justificativa constante do Estudo Técnico Preliminar.

1.4. O objeto desta contratacdo ndo se enquadra como sendo de bem de luxo, conforme
Decreto n°® 10.818, de 27 de setembro de 2021.

1.5. O prazo de vigéncia da ata de registro de precgos sera de 12 (doze) meses, contado do
primeiro dia util subsequente a data de divulgacdo no PNCP, e podera ser prorrogado por
igual periodo, desde que comprovado que o preco é vantajoso.

2. FUNDAMENTAGAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGCAO

A Justificativa e o objetivo da contratacdo encontram-se pormenorizadas em Topico
especifico do Estudo Técnico Preliminar — ETP, apéndice deste Termo de Referéncia
independentemente de transcri¢ao.

3. DESCRICAO DA SOLUGCAO COMO UM TODO, CONSIDERANDO TODO O CICLO DE
VIDA DO OBJETO

A descricdo como um todo encontra-se pormenorizada em Tépico especifico do Estudo
Técnico Preliminar — ETP, apéndice deste Termo de Referéncia independentemente de
transcricao.
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4. DO ORGAO GERENCIADOR E ORGAOS PARTICIPANTES

4.1. O Consodrcio Intermunicipal de Satide Macro Sul participara como Orgdo Gerenciador
e/ou Orgao Participante do referido processo.

4.2. Como Orgao(s) Participante(s), participara(do) o(s) seguinte(s) municipio(s):

- MUNICIPIO DE COCAL DO SUL, pessoa juridica de direito publico interno, inscrita no
CNPJ n° 95.778.056/0001-88, com sede na Avenida Polidoro Santiago, n°® 519, Centro,
Cocal do Sul — SC, CEP 88845-000, por si ou por intermédio do Fundo Municipal de Saude,
inscrito no CNPJ sob o n° 10.423.151/0001-06;

- MUNICIPIO DE CRICIUMA, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ do
MF sob n® 82.916.818/0001-13, com sede na Rua Doménico Sénego, n°® 542 — Paco
Municipal Marcos Rovaris, bairro Santa Barbara, Criciima/SC, CEP 88804-050, por si ou
por intermédio do Fundo Municipal de Saude, inscrito no CNPJ sob o n® 08.435.209/0001-
90;

- MUNICIPIO DE FORQUILHINHA, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no
CNPJ do MF sob n°® 81.531.162/0001-58, com sede administrativa na Avenida 25 de julho,
n® 3400, Centro, Forquilhinha/SC, por si ou por intermédio do Fundo Municipal de Saude,
inscrito no CNPJ sob o n° 10.540.697/0001-47;

- MUNICIPIO DE NOVA VENEZA, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no
CNPJ do MF sob n°® 82.916.826/0001-60, com sede administrativa na Travessa Oswaldo
Buarigo, n° 44, Centro, Nova Veneza — SC, CEP 88865-000, por si ou por intermédio do
Fundo Municipal de Saude, inscrito no CNPJ sob o n°® 10.485.444/0001-18;

- MUNICIPIO DE SIDEROPOLIS, pessoa juridica de direito pablico interno, inscrito no CNPJ
n° 82.929.407/0001-62, com sede administrativa na Av. Presidente Dutra, n°® 01, Centro,
Sideropolis/SC, CEP 88860-000, por si ou por intermédio de seu respectivo Fundo Municipal
de Saude, inscrito no CNPJ sob o n® 82.929.407/0001-62.

5. DA ADOGAO DO SISTEMA DE REGISTRO DE PREGOS (SRP)

A adocdo do sistema de registro de precos para este objeto, justifica-se em razdo do
fornecimento ser parcelado com frequéncia na entrega, além de ser dificilimo definir
previamente o quantitativo exato a ser utilizado por cada Orgédo Participante.

6. REQUISITOS DA CONTRATACAO
Sustentabilidade

6.1. Tendo em conta inexisténcia de critérios especificos de sustentabilidade para o presente
objeto a Contratada, na execucdo do fornecimento, devera atender, sempre que possivel e
cabivel, os seguintes critérios, em conformidade com o art. 5° da Instrucdo Normativa
SLTI/MPOG n° 01/2010, a saber:

6.1.1. Que os bens sejam constituidos, no todo ou em parte, por material reciclado, atoxico,
biodegradavel, conforme ABNT NBR — 15448-1 e 15448-2;

6.1.2. Que sejam observados os requisitos ambientais para a obtencéo de certificacdo do
Instituto Nacional de Metrologia, Normalizacdo e Qualidade Industrial — INMETRO como
produtores sustentaveis ou de menor impacto ambiental relacdo aos seus similares;

6.1.3. Que os bens devam ser preferencialmente, acondicionados em embalagem individual
adequada, com o menor volume possivel, que utilize materiais reciclaveis, de forma a
garantir a maxima protecdo durante o transporte e 0 armazenamento; e
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6.1.4. Que os bens ndo contenham substancias perigosas em concentracdo acima da
recomendada na diretiva RoHS (Restriction of Certain Hazardous Substances), tais como
mercurio (Hg), chumbo (Pb), cromo hexavalente (Cr(VI)), cadmio (Cd), bifenil-polibromados
(PBBSs), éteres difenil- poliboromados (PBDES).

6.1.5. Cabe ressaltar que os materiais, no momento do descarte, devem adotar o Plano de
Gerenciamento de Residuos, reduzindo, assim, possiveis riscos quimicos e biolégicos de
servigcos de saude, conforme RDC 222/18, da ANVISA.

Subcontratacao
6.2. Nao é admitida a subcontratacao do objeto contratual
Garantia da contratacao

6.3. Nao havera exigéncia da garantia da contratacdo dos artigos 96 e seqguintes da Lei n°
14.133, de 2021.

7. MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO
Condicdes de Entrega

7.1. O fornecedor terd o prazo de 15 (quinze) dias, contados a partir da emissdo da
autorizacao de fornecimento, para concluir a entrega dos produtos nos locais indicados
pelo(s) Orgdo(s) Participante(s), inclusive para solucdo de pendéncias (reposicdo de
mercadoria faltante, avarias, extravios ou irregularidades durante o transporte/entrega).

7.1.1. A solicitacdo sera formalizada pelo(s) Orgdo(s) Participante(s) por intermédio de
emissdo de nota de empenho de despesa e/ou autorizagdo de fornecimento de compra.

7.1.2. A autorizacdo de fornecimento sera emitida e encaminhada pelo(s) Orgao(s)
Participante(s) (MUNICIPIO), diretamente para a empresa fornecedora adjudicada.

7.2. Os fornecedores deverdo, no prazo maximo de 05 (cinco) dias apds o recebimento da
autorizacao de fornecimento, informar a previsdo de entrega do item ao Orgéao(s)
Participante(s).

7.3. Caso nao seja possivel a entrega na data assinalada, a empresa devera comunicar as
razbes respectivas com pelo menos 05 (cinco) dias de antecedéncia para que qualquer
pleito de prorrogacéao de prazo seja analisado, ressalvadas situagdes de caso fortuito e forga
maior.

7.4. As entregas sero realizadas nos locais determinados pelo(s) Orgao(s) Participante(s),
0s quais basicamente serdo 0s constantes no item 8 deste Termo de Referéncia.

7.5. Todos os DANFEs deverdo conter obrigatoriamente: a Denominagdo Comum Brasileira
do Produto (DCB), a marca e/ou fabricante, o niumero de lote do produto, o prazo de
validade do produto, o nimero do lote de compra (especificado na requisicdo de entrega,
entregue juntamente com a autorizagdo de fornecimento) e o niumero da autorizagdo de
fornecimento. O ndo atendimento a esse item sujeitara a empresa as penalidades previstas
neste Termo de Referéncia.

7.6. E vedado o faturamento de quantitativos de autorizacdes distintas em um mesmo
DANFE. A mesma restri¢cao vale para solucfes de pendéncias.

7.7. A liberacdo do DANFE para fins de pagamento estard condicionada ao atendimento
dessas exigéncias.
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7.8. Eventuais reposicbes de mercadoria devem ser entregues acompanhadas de Danfe
emitido com natureza de operacdo “bonificacdo”, “reposicdo”, “outras saidas” ou
semelhante.

7.9. Em caso de necessidade de recolhimento de medicamentos, garantir gue 0 mesmo seja
acompanhado de documentagdo contendo todas as informagdes — produto a ser recolhido,
guantitativo e fornecedor.

7.10. As embalagens externas devem apresentar as condi¢des corretas de armazenamento
do produto (temperatura, umidade, empilhamento maximo, etc.).

7.11. Os medicamentos deverdo ser entregues com prazo de validade de no minimo 80 %
do seu prazo total de validade ainda vigente na data da entrega, mas nunca se admitindo
entrega com prazo inferior a 12 meses. Em situacbes excepcionais, expressamente
justificadas, podera ser avaliada a entrega com prazos inferiores, desde que mediante o
compromisso escrito do fornecedor de fazer a substituicdo de unidades que eventualmente
vengam nos estoques dos servigos. O pedido deve ser formalizado e deve receber anuéncia
expressa do(s) Consorcio elou Orgéo(s) Participante(s) antes que ocorra a entrega. O
pedido deve estar acompanhado de documentag¢do comprobatéria.

7.12. Os locais de entrega estdo orientados a recusar a mercadoria na sua totalidade em
caso de descumprimento desta norma, e a empresa devera efetuar a troca do produto, sem
qualquer 6nus adicional para o Consorcio e/ou Orgéo(s) Participante(s).

7.13. O texto e demais exigéncias legais previstas para o cartucho, rotulagem e bula devem
estar em conformidade com a legislacdo do Ministério da Saude e do Cédigo de Defesa do
Consumidor.

7.13. As embalagens primarias e/ou secundarias dos produtos devem apresentar a inscri¢éo
"PROIBIDA A VENDA NO COMERCIQ", de maneira legivel e indelével, de forma a coibir
possiveis desvios de medicamentos.

7.14. Todas as embalagens devem ser acompanhadas das respectivas bulas.

7.15. Os produtos deverdo vir armazenados em caixas apropriadas para seu transporte, e
entregues obrigatoriamente nas embalagens primdarias e secundarias, conforme registro no
Ministério da Saude. Nao seréo aceitos medicamentos fora de suas embalagens originais.

7.16. As embalagens primarias dos medicamentos (frascos, bisnagas, blisteres) devem
apresentar numero do lote, data de fabricacdo e prazo de validade.

7.17. Todos os volumes entregues deverdo ser identificados com etiquetas grandes e
visiveis, que ndo devem ser coladas sobrepostas a outras informacoes.

7.18. Identificar os volumes de cada Danfe, iniciando por 1 até o namero final de volumes do
mesmo Danfe.

7.20. As etiguetas deverao conter o nome do medicamento, quantidade do produto em cada
volume, lote, data de fabricacéo e validade, nimero do Danfe e o nUmero da Regional de
Saude a qual o volume pertence, a fim de facilitar o recebimento e a conferéncia dos
medicamentos, evitando possiveis trocas.

7.21. ldentificar adequadamente cada caixa com fracdo, que deve conter medicamento de
um mesmo lote de compra do Consoércio, evitando a presenca de medicamentos diversos
em uma mesma caixa.

7.22. Por ocasidao do desembarque, acondicionar as caixas com fracdo de forma organizada
junto aos volumes do medicamento daquele Danfe, devidamente identificadas.
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7.23. Os dados constantes na caixa de embarque no que se refere a lote, data de fabricacédo
e validade, nome do produto, quantitativo, etc., deverdo corresponder ao contetdo interno
da mesma.

7.23. Em cada empenho, aceitar-se-4, no maximo, trés lotes de fabricagdo de um mesmo
medicamento, visando a facilitar o controle, por lote, no recebimento, armazenamento e
distribuicdo. Os nimeros de lotes com as respectivas quantidades entregues deverao estar
especificados no DANFE.

7.24. Nos casos em que as quantidades adquiridas excedam ao numero de unidades
fabricadas por lote, podera ser aceito o numero de lotes suficientes para atendimento do
pedido, mediante autorizacéo expressa do Orgao Participante.

7.25. O faturamento parcial do quantitativo de um medicamento para uma determinada
Regional ndo é permitido por este Consércio, salvo sob autorizagdo expressa deste 6rgéo
mediante analise pela equipe técnica.

7.26. Caso a empresa nédo disponha, em um primeiro momento, do quantitativo total de
determinado item para realizar o faturamento para todas as Regionais de Saulde, deve-se
iniciar o faturamento entregando o total do pedido de cada regional. Se houver previsao de
grande atraso para o faturamento total (para todas as regionais), a empresa deve entrar em
contato com o Orgéo Participante para avaliagdo de como se deve proceder.

7.27. Caso o produto venha a sofrer alteracdes que impliguem em perda de qualidade no
prazo de sua validade, fica o proponente obrigado a efetuar a troca dos mesmos nas
especificacBes e quantidades relativas, sem nenhum 6nus para este Consorcio, no prazo de
7 (sete) dias Uteis a partir da data de notificacao.

7.28. Em caso de extravio de volumes pela transportadora, o fornecedor devera efetuar
imediatamente a reposicdo dos volumes, cumprindo o prazo previsto para conclusdo da
entrega dos medicamentos, conforme o item 7.1 deste Termo de Referéncia.

7.29. Em caso de avaria do produto durante o transporte, 0 mesmo devera ser devidamente
recolhido e reposto por produto integro, sem qualquer 6nus adicional para o Consorcio e
cumprindo o prazo previsto no item 7.1 para resolugdo dos problemas e concluséo da
entrega do(s) medicamento(s).

7.30. Nao sendo atendido este prazo, serdo aplicadas as penalidades.

7.31. E expressamente proibida a troca de embalagem do medicamento cotada na proposta
se prévia autorizagdo do Consorcio e/ou do(s) 6rgao(s) participante(s). Esta medida visa
evitar o fracionamento de embalagem quando da distribuicdo dos medicamentos para os
municipios e padronizar as embalagens que s&o programadas pelos mesmos. A empresa
gue ndo cumprir este item serdo aplicadas as penalidades , inclusive para aquela que cotar
embalagem individual do produto e ndo a entregar dessa maneira.

7.32. As caixas e volumes nos quais os medicamentos vierem acondicionados deverdo estar
integras e limpas, caso contrario a mercadoria ndo seré recebida.

7.33. A empresa devera entregar o produto na marca cotada na proposta, devendo a mesma
estar especificada no DANFE, caso contrario serdo aplicadas as penalidades.

7.34. Em carater excepcional, podera ser avaliada a possibilidade de troca de marca e/ou
embalagem por medicamento que atenda as exigéncias do edital de licitacdo. O pedido
deve ser formalizado e deve receber anuéncia expressa do Consércio e/ou do(s) érgao(s)
participante(s) antes que ocorra a entrega.
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7.35. A solicitagédo de troca de marca e/ou embalagem deve ser realizada até o 5° dia do
prazo de entrega.

7.36. Eventual aceite de pedido de troca de marca e/ou embalagem néo esta vinculado a
alteracéo do prazo de entrega.

7.37. Caso seja aceita a substituicdo por embalagem com quantitativo diferente da original e
for necessaria a adequacgdo dos quantitativos entregues, as unidades excedentes deveréo
ser entregues sem custo adicional para o Consércio e/ou 6rgao(s) participante(s).

7.38. Os medicamentos contidos em frascos dever&o conter lacre de seguranca, com as
caracteristicas de rompimento irrecuperavel, na embalagem primaria e secundaria do
produto.

7.39. Os dosadores graduados, conta-gotas, seringas dosadoras ou diluentes que
acompanham os frascos (quando for o caso) deverdo vir no interior de cada embalagem
secundaria, sendo vedada a entrega em embalagens separadas.

7.40. Também deverdo constar na bula e/ou no registro do medicamento.

7.41. Os medicamentos injetaveis deverdo ser entregues em embalagem apropriada para
ampolagem, a fim de evitar quebras durante o transporte.

7.42. Os produtos acondicionados em frascos que ndo possuem embalagem secundaria
individual deverédo ser acondicionados de forma que se evite a queda e dano dos produtos
durante o transporte. Visando auxiliar a conferéncia do quantitativo, o conteudo interno deve
estar organizado.

7.43. Os produtos acondicionados em bisnagas que nao possuem embalagem secundaria
individual deverdo ser separados por colmeias resistentes, a fim de evitar danos aos
produtos durante o transporte e facilitar a conferéncia do quantitativo.

7.44. No caso de produtos acondicionados em bisnagas, as mesmas deverdo apresentar
lacre no bico de dispensacdo e tampa com dispositivo para seu rompimento.

7.45. Os aplicadores que acompanham o0s cremes vaginais devem estar protegidos por
material adequado, convenientemente selados e embalados individualmente, a fim de n&o
haver contaminacdo. Os mesmos deverdo estar armazenados na embalagem secundaria,
juntamente com as bisnagas.

7.46. O recebimento dos medicamentos sera feito inicialmente em carater provisério. O
aceite definitivo com a liberagdo do DANFE para pagamento estd condicionado ao
atendimento das exigéncias contidas no edital de licitag&o.

7.47. Caso ndo sejam cumpridas as exigéncias do edital de licitacdo, o fornecedor sera
comunicado a retirar o produto no local de entrega e a substitui-lo por outro que atenda as
especificagbes, sem nenhum 6nus para o Consorcio e/ou 6rgao(s) participante(s), e sem
prejuizo da aplicacdo das penalidades.

7.48. Uma vez emitidas as Notas Fiscais Eletrénicas (NFEs) pela empresa, os arquivos xml
correspondentes deverdo ser encaminhados para o endereco eletrdnico indicado no item 8.

Do Transporte

7.49. O transporte devera ser realizado por empresas habilitadas pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — Anvisa como transportadora de produtos farmacéuticos, devendo
possuir Autorizacdo de Funcionamento para essa atividade, e atender as Boas Praticas de
Transporte de Produtos Farmacéuticos e Farmoquimicos.
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7.49.1. O transporte dos medicamentos devera ser realizado em veiculo limpo e que
permita adequado controle de temperatura e umidade.

7.49.2. Nao serdo aceitas entregas realizadas via Correios.

7.49.3. Nao podera ser realizado concomitantemente com produtos quimicos, solventes,
inseticidas ou agrotoxicos, saneantes, tintas, oleos, perfumes e materiais com odor forte
gue possam impregnar no produto, alimentos in natura, e outros materiais que possam
causar contaminacao ou alterac@o na integridade e/ou nas caracteristicas fisico-quimicas
dos medicamentos.

7.49.4. O acondicionamento e transporte dos medicamentos devem ser feitos dentro do
preconizado para os produtos, obedecendo as condi¢cdes de empilhamento maximo das
caixas estabelecidas pelo fabricante, a fim de evitar avarias dos produtos.

7.49.5. Os volumes deverao estar contidos no interior do caminhdo em grades ou gaiolas,
para evitar tombamento e avaria da carga.

7.50. Os funcionarios que fardo a entrega dos produtos nos Orgédo(s) Participante(s)
(transportadoras ou caminhdo préprio da empresa) deverdo ser orientados a aguardar a
conferéncia do quantitativo de cada item de medicamento pelo funcionario do respectivo
Orgao Participante, e ndo somente do nimero de volumes, caso contrario a mercadoria sera
devolvida.

7.51. Caso alguma irregularidade seja detectada no transporte dos medicamentos, sera
solicitada ao fornecedor a troca do(s) medicamento(s) por outro(s) lote(s), que devera ser
realizada sem qualquer 6nus adicional para o Consércio ou o(s) Orgdo(s) Participante(s).
Este procedimento garante que a carga entregue seja diferente da que foi transportada
inadequadamente.

7.52. O fornecedor serd responsavel por monitorar as entregas até o destino final e
averiguar se o transporte dos produtos farmacéuticos esta sendo realizado em atendimento
a este edital e as Boas Praticas de Transporte de Produtos Farmacéuticos e
Farmoquimicos, mesmo em caso de terceirizagdo para transportadoras.

7.53. Todas as despesas relacionadas com as entregas em cada Orgdo Participante
correrdo por conta do fornecedor.

8. RELACAO DE ENDEREGOS PARA ENTREGA DOS MEDICAMENTOS E DADOS PARA
FATURAMENTO

8.1. Os medicamentos deverdo faturados e entregues nos locais e horérios determinados
por cada Orgéao Participante, conforme listagem abaixo:

Cocal do Sul Fundo Municipal de Salde do Municipio |Central de  Abastecimento
de Cocal do Sul Farmacéutico
CNPJ n°® 10.423.151/0001-06 Endereco: Rua Jorge

Enderego: Rua Angelo Peruchi, 30,|Meneghel, n° 441 - Sdo Jodo,
Centro, Cocal do Sul — SC, CEP 88845- CEP 88845-000.

000 Horario: 07h30 as 12h e das
Telefone: (48) 3444-6023/3444-6040. 13h &s 16h30, de segunda a
E-mail: sexta-feira.

farmaciabasica@cocaldosul.sc.gov.br
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Centro, Forquilhinha/SC
Telefone: (48) 3463-3510
E-mail: farmacia@forquilhinha.sc.gov.br

Fundo Municipal de Saude do Municipio | Central de  Abastecimento

de Cricima Farmacéutico

CNPJ n°® 08.435.209/0001-90 Endereco: Rua Alvaro Cat&o, n.

Endereco: Rua Doménico Sénego, ne|/11l- Operaria  Nova, CEP

Cricitma 542 — Paco Municipal Marcos Rovaris, 888(,)9_'050 )

bairro Santa Barbara, Criciima/SC, CEP |Horério: das 07h as 12h das

88804-050 13h as 16h, de segunda a sexta-

Telefone: (48) 34458440 feira.

E-mail:

almoxarifado.saude@criciuma.sc.gov.br

Fundo Municipal de Satde do Municipio | Endereco: Rua Cinquentenario

de Forquilhinha Leonardo Steiner, n°® 153 -

CNPJn° 81.531.162/0001-58 Centro, CEP 88850-000.
Forquilhinha Enderego: Avenida 25 de julho, n° 3400, |Horario:  07h as  16h, de

segunda a sexta-feira.

Nova Veneza

Fundo Municipal de Saude do Municipio
de Nova Veneza

CNPJ n° 10.485.444/0001-18

Endereco: Travessa Oswaldo Burigo, n°
44, Centro, Nova Veneza — SC, CEP
88865-000

Telefone: (48) 3436-1345

E-mail:
saudecompras@novaveneza.sc.gov.br

Endereco: Rua Alfredo Pessi,
n°® 351 — Centro, CEP 88865-
000.

Horario: 08h as 12h e das 13h
as 17h, de segunda a sexta-
feira.

Siderépolis

Fundo Municipal de Saude do Municipio
de Siderdpolis

CNPJ n° 82.929.407/0001-62

Endereco: Av. Presidente Dutra, n° 01,
Centro, Siderépolis/SC, CEP 88860-000

Telefone: (48) 3435-8950
E-mail: farmaciasidera@gmail.com

Endereco: Rua Gentil Neotti,
SIN, Altos da Vila Rica, CEP
88860-000.

Horario: 08h as 12h e das 13h
as 15h30, de segunda a sexta-
feira.

8.2. Poderéo ser incluidos novos locais de entrega ao longo da vigéncia da ata de registro

de precos.

8.3. Qualquer entrega fora do horario estabelecido pelo(s) Orgéo(s) Participante(s) podera

nao ser recebida.

9. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

9.1. O contrato deverd ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas
avencadas e as normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas
consequéncias de sua inexecucao total ou parcial.
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9.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisacdo ou suspensdo do contrato, o
cronograma de execucao sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente,
anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

9.3. As comunicacdes entre o 6rgao ou entidade e a contratada devem ser realizadas por
escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica
para esse fim.

9.4. O 6rgédo ou entidade poderad convocar representante da empresa para adocdo de
providéncias que devam ser cumpridas de imediato.

9.5. Ap6s a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgao ou entidade podera
convocar o representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentacéo do
plano de fiscalizagéo, que contera informagdes acerca das obrigacdes contratuais, dos
mecanismos de fiscalizacdo, das estratégias para execug¢do do objeto, do plano
complementar de execug¢do da contratada, quando houver, do método de afericdo dos
resultados e das sanc¢des aplicaveis, dentre outros.

Fiscalizacao’

9.6. A execucdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do
contrato, ou pelos respectivos substitutos (Lei n® 14.133, de 2021, art. 117, caput).

Fiscalizacao Técnica

9.7. O fiscal técnico do contrato acompanhard a execucdo do contrato, para que sejam
cumpridas todas as condi¢Bes estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores
resultados para a Administracao. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, VI).

9.8. O fiscal técnico do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as
ocorréncias relacionadas a execuc¢do do contrato, com a descricdo do que for necessario
para a regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados. (Lei n® 14.133, de 2021, art.

117, 81°, e Decreto n°® 11.246, de 2022, art. 22, 11)

9.9. Identificada qualquer inexatidédo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitird
notificacbes para a correcdo da execucdo do contrato, determinando prazo para a corregao.
(Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, 1l1).

9.10. O fiscal técnico do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situacéo
gue demandar decisdo ou adocdo de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que
adote as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso. (Decreto n° 11.246, de 2022, art.
22, 1V).

9.11. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execu¢do do contrato nas datas
aprazadas, o fiscal técnico do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do
contrato. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, V).

9.12. O fiscal técnico do contrato comunicard ao gestor do contrato, em tempo habil, o
término do contrato sob sua responsabilidade, com vistas a renovacdo tempestiva ou a
prorrogacao contratual (Decreto n°® 11.246, de 2022, art. 22, VII).

Fiscalizacao Administrativa

9.13. O fiscal administrativo do contrato verificara a manutencdo das condigbes de
habilitacdo da contratada, acompanhara o empenho, 0 pagamento, as garantias, as glosas e
a formalizagdo de apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos
comprobatérios pertinentes, caso necessario (Art. 23, 1 e 1, do Decreto n°® 11.246, de 2022).
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9.14. Caso ocorra descumprimento das obrigacbes contratuais, o fiscal administrativo do
contrato atuara tempestivamente na solu¢do do problema, reportando ao gestor do contrato
para que tome as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia; (Decreto n°
11.246, de 2022, art. 23, 1V).

Gestor do Contrato

9.15. O gestor do contrato coordenara a atualizacdo do processo de acompanhamento e
fiscalizacdo do contrato contendo todos os registros formais da execugdo no histérico de
gerenciamento do contrato, a exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncias, das
alteracdes e das prorrogacdes contratuais, elaborando relatério com vistas a verificacdo da
necessidade de adequacdes do contrato para fins de atendimento da finalidade da
administracdo. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, IV).

9.16. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelos fiscais do contrato, de
todas as ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato e as medidas adotadas,
informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua
competéncia. (Decreto n°® 11.246, de 2022, art. 21, II).

9.17. O gestor do contrato acompanhard a manutencdo das condi¢cdes de habilitacdo da
contratada, para fins de empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que
obstem o fluxo normal da liquidagdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos
eventuais. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, lI).

9.18. O gestor do contrato emitird documento comprobatério da avaliacdo realizada pelos
fiscais técnico, administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigacdes assumidas
pelo contratado, com mengédo ao seu desempenho na execugao contratual, baseado nos
indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas,
devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigacdes. (Decreto n° 11.246,
de 2022, art. 21, VIII).

9.19. O gestor do contrato tomard providéncias para a formalizacdo de processo
administrativo de responsabilizacdo para fins de aplicagdo de sang¢fes, a ser conduzido pela
comissao de que trata o art. 158 da Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor
com competéncia para tal, conforme o caso. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, X).

9.20. O gestor do contrato devera elaborar relatorio final com informag¢des sobre a
consecucdo dos objetivos que tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a
serem adotadas para o aprimoramento das atividades da Administragdo. (Decreto n° 11.246,
de 2022, art. 21, VI).

9.21. O gestor do contrato devera enviar a documentacdo pertinente ao setor de contratos
para a formalizacdo dos procedimentos de liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado
pela fiscalizagédo e gestao nos termos do contrato.

10. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO
Recebimento

10.1. Os bens serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega,
juntamente com a nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente, pelo(a) responsavel
pelo acompanhamento e fiscalizacdo do contrato, para efeito de posterior verificacdo de sua
conformidade com as especificacBes constantes no Termo de Referéncia e na proposta.

10.2. Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento
provisério, quando em desacordo com as especificacdes constantes no Termo de Referéncia
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e na proposta, devendo ser substituidos no prazo de 05 (cinco) dias, a contar da notificacdo
da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicacdo das penalidades.

10.3. O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 10 (dez) dias Uteis, a contar do
recebimento da nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente pela Administracéo, apos
a verificagdo da qualidade e quantidade do material e consequente aceitagdo mediante
termo detalhado.

10.4. Para as contratagOes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite
de que trata o inciso Il do art. 75 da Lei n°® 14.133, de 2021, o prazo maximo para o
recebimento definitivo sera de até 05 (cinco) dias uteis.

10.5. O prazo para recebimento definitivo podera ser excepcionalmente prorrogado, de
forma justificada, por igual periodo, quando houver necessidade de diligéncias para a
afericdo do atendimento das exigéncias contratuais.

10.6. No caso de controvérsia sobre a execucao do objeto, quanto a dimensao, qualidade e
quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021,
comunicando-se a empresa para emissdo de Nota Fiscal no que pertine a parcela
incontroversa da execucdo do objeto, para efeito de liquidagéo e pagamento.

10.7. O prazo para a solucéo, pelo contratado, de inconsisténcias na execucdo do objeto ou
de saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobranca equivalente, verificadas pela
Administracdo durante a analise prévia a liquidacdo de despesa, ndo serd computado para
os fins do recebimento definitivo.

10.8 O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez
e pela seguranca dos bens nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéo
do contrato.

10.9. Os medicamentos somente serdo considerados devidamente aceitos depois vistoriado
e aprovado pelo responsavel do Departamento de Compras do Orgdo Participante,
especialmente designado para o seu recebimento.

10.10. Caso os medicamentos venham a ser rejeitados devera ser pronta e imediatamente
substituido pela CONTRATADA, dentro das mesmas caracteristicas e especificacbes
exigidas no contrato ou documento equivalente, sem qualquer 6nus para o Orgio
Participante, independentemente de qualgquer circunstancia de local de entrega ou
recebimento.

10.11. Os medicamentos fornecidos pela CONTRATADA deverdo ser acompanhados de
laudos de analise do fabricante para cada item entregue e sempre que necessario 4 unidade
requisitante podera solicitar as especificacdes técnicas do produto, estabelecidas pelo
fabricante como padrédo de qualidade de seu medicamento.

10.12. A CONTRATADA devera arcar com os custos da analise, em laboratério da REBLAS
(Rede Brasileira de Laboratérios Analiticos em Saude), caso o medicamento ofertado
apresente suspeita de irregularidade. Os laudos emitidos serdo considerados insuficientes
para exigir a substituicdo do produto quando o resultado da analise for desfavoravel, ou
seja, diferente das especificacdes prometidas pelo fabricante.

10.13. Todo produto considerado improprio ao uso sera encaminhado a Vigilancia Sanitaria
de cada Orgéo Participante para a inutilizacdo nos termos legais.

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361 — faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art143
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art75

)SUL

MUNICIPAL DE SAUDE

10.14. O CONTRATANTE poderéa a qualquer a qualquer momento solicitar amostras para
analise, a fim de comprovar a qualidade do produto ofertado, subsidiando assim a opc¢ao
técnica.

Liquidacao

10.15. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranca equivalente, correrd o prazo de
dez dias Uteis para fins de liquidacdo, na forma desta sec¢édo, prorrogaveis por igual periodo,

nos termos do art. 7°, 83° da Instrucdo Normativa SEGES/ME n° 77/2022.

10.15.1. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a
possibilidade de prorrogacéo, no caso de contratacdes decorrentes de despesas cujos
valores ndo ultrapassem o limite de que trata o inciso Il do art. 75 da Lei n® 14.133, de
2021.

10.16. Para fins de liquidacdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou
instrumento de cobranga equivalente apresentado expressa os elementos necessérios e
essenciais do documento, tais como:

| - 0 prazo de validade;

Il - a data da emisséo;

Il - os dados do contrato e do 6rgdo contratante;

IV - o periodo respectivo de execugéo do contrato;

V - o valor a pagar; e

VI - eventual destaque do valor de retencgdes tributarias cabiveis.

10.17. Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal ou instrumento de cobranca
equivalente, ou circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, esta ficara sobrestada
até que o contratado providencie as medidas saneadoras, reiniciando-se 0 prazo apds a
comprovacao da regularizacdo da situacdo, sem 6nus ao contratante.

10.18. A nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente deverd ser obrigatoriamente
acompanhado da comprovagdo da regularidade fiscal, mediante consulta aos sitios
eletrdnicos oficiais ou a documentacao mencionada no art. 68 da Lei n® 14.133, de 2021.

10.19. A Administracdo devera realizar consulta para: a) verificar a manutencdo das
condicbes de habilitacdo exigidas no edital; b) identificar possivel razdo que impeca a
participacdo em licitagdo, no ambito do 6rgdo ou entidade, proibicdo de contratar com o
Poder Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas.

10.20. Constatando-se a situacado de irregularidade do contratado, sera providenciada sua
notificacdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Gteis, regularize sua situagao
ou, N0 mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por
igual periodo, a critério do contratante.

10.21. Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o
contratante devera comunicar aos 6rgdos responsaveis pela fiscalizacdo da regularidade
fiscal quanto a inadimpléncia do contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a
ser efetuado, para que sejam acionados 0s meios pertinentes e necessarios para garantir o
recebimento de seus créditos.

10.22. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessarias a
rescisdo contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao
contratado a ampla defesa.
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10.23. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente, até que se decida pela rescisdo do contrato, caso o contratado nao regularize
sua situacao.

Prazo de pagamento

10.24. O pagamento sera efetuado no prazo de até 10 (dez) dias Uteis contados da
finalizacdo da liquidacdo da despesa, conforme secdo anterior.

10.25. No caso de atraso pelo Orgdo Participante, desde que o fornecedor ndo tenha
concorrido de alguma forma para tanto, os valores devidos ao contratado ser&o atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva
realizacdo, mediante a aplicacdo da seguinte férmula:

M=NxVPxI
Onde
EM = Encargos moratorios devidos;

N = Numero de dias de atraso entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo
pagamento (na contagem dos dias, incluem-se o primeiro dia ap0s o vencimento e o dia do
efetivo pagamento);

VP = Valor da parcela devida;

| = indice de compensagc&o financeira;

| = (TX/100)/365;

TX = Taxa anual do indice de Precos ao Consumidor Ampliado — IPCA
Forma de pagamento

10.26. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco,
agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.

10.27. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento.

10.28. Quando do pagamento, sera efetuada a retencdo tributaria prevista na legislacdo
aplicavel.

10.28.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver,
serdo retidos na fonte, quando da realizacdo do pagamento, os percentuais estabelecidos
na legislacéo vigente.

10.29. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei
Complementar n® 123, de 2006, ndo sofrera a retencdo tributaria quanto aos impostos e
contribuices abrangidos por aguele regime. No entanto, o pagamento ficar4 condicionado a
apresentacdo de comprovacao, por meio de documento oficial, de que faz jus ao tratamento
tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

11.6. As Microempresas e Empresas de Pequeno Porte também deverdo apresentar os
documentos referentes a regularidade fiscal. Todavia, apresentada a documentacdo,
eventual restricdo podera ser sanada no prazo de 5 (cinco) dias Uteis ap6s a lavratura da
Ata, prorrogaveis pelo mesmo periodo, como condi¢do para a assinatura do contrato, na
forma da Lei Complementar n°® 123/06 alterada pela LC 147/2014.
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11.6.1. A nado regularizacdo da documentacdo no prazo previsto acima, implicara
decadéncia do direito a contratacdo, sem prejuizo das sanc¢fes previstas na Lei Federal
n® 14.133, de 2021, sendo facultado ao Orgéo Gerenciador convocar os licitantes
remanescentes, na ordem de classificacdo, para a assinatura da Ata de Registro de
Precos, ou revogar a licitacao.

11.7. O licitante devera apresentar, ainda, sob pena de desclassificacdo, declaracdo de que
suas propostas econémicas compreendem a integralidade dos custos para atendimento dos
direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas
infralegais, nas convencdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega das propostas.

12. FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR E FORMA DE
FORNECIMENTO

Forma de selecéao e critério de julgamento da proposta

12.1. O fornecedor sera selecionado por meio da realizagcdo de procedimento de
LICITACAO, na modalidade PREGAO, sob a forma ELETRONICA, com adocao do critério
de julgamento pelo MENOR PRECO POR ITEM.

Forma de fornecimento
12.2. O fornecimento do objeto sera parcelado.
Exigéncias de habilitacao

12.3. Para fins de habilitagdo, as licitantes terdo de anexar na plataforma os seguintes
documentos:

Habilitacao juridica

12.4. Pessoa fisica: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forca de
lei, tenha validade para fins de identificacdo em todo o territério nacional;

12.5. Empresario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo
da Junta Comercial da respectiva sede;

12.6. Microempreendedor Individual - MEIl: Certificado da Condicdo de
Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitagédo ficard condicionada a verificagdo da

autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

12.7. Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal - SLU ou sociedade
identificada como empresa individual de responsabilidade limitada - EIRELI: inscricdo
do ato constitutivo, estatuto ou contrato social no Registro Publico de Empresas Mercantis, a
cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada de documento comprobatdrio
de seus administradores;

12.8. Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizacdo de funcionamento no
Brasil, publicada no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade
federativa onde se localizar a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual sera
considerada como sua sede, conforme Instrucdo Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de

marco de 2020.
12.9. Sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas

Juridicas do local de sua sede, acompanhada de documento comprobatério de seus
administradores;
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12.10. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscricao do ato
constitutivo da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria,
respectivamente, no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de
Empresas Mercantis onde opera, com averbag¢éo no Registro onde tem sede a matriz

12.11. Sociedade cooperativa: ata de fundacéo e estatuto social, com a ata da assembleia
gue o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das
Pessoas Juridicas da respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lei n°®
5.764, de 16 de dezembro 1971.

12.12. Agricultor familiar: Declaracdo de Aptidao ao Pronaf — DAP ou DAP-P vdlida, ou,
ainda, outros documentos definidos pela Secretaria Especial de Agricultura Familiar e do
Desenvolvimento Agrario, nos termos do_art. 4° 82° do Decreto n® 10.880, de 2 de
dezembro de 2021.

12.13. Produtor Rural: matricula no Cadastro Especifico do INSS — CEI, que comprove a
qualificacao como produtor rural pessoa fisica, nos termos da Instrugcdo Normativa RFB n.
971, de 13 de novembro de 2009 (arts. 17 a 19 e 165).

12.14. Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteracdes
ou da consolidacao respectiva.

Habilitacao fiscal, social e trabalhista

12.15. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de
Pessoas Fisicas, conforme o caso;

12.16. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacéo de
certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios
federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive agueles relativos
a Seguridade Sacial, nos termos da Portaria Conjunta n® 1.751, de 02 de outubro de 2014,
do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

12.17. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

12.18. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentacdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos
termos do Titulo VII-A da Consolidacao das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n®
5.452, de 1° de maio de 1943;

12.19. Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes Estadual ou Municipal relativo ao
domicilio ou sede do fornecedor, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o
objeto contratual;

12.20. Prova de regularidade com a Fazenda Estadual ou Municipal do domicilio ou sede do
fornecedor, relativa a atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

12.21. Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos Estadual ou Municipal
relacionados ao objeto contratual, deverd comprovar tal condicdo mediante a apresentacao
de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na
forma da lei.

12.22. O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir
os beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006,
estara dispensado da prova de inscricdo nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal.
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12.23. Declaracéo de Cumprimento Pleno dos Requisitos de Habilitagdo (Anexo V).

12.24. Declaracdo de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com
deficiéncia e para reabilitado da previdéncia social (Anexo V).

12.25. Declaracao de ndo emprego de funcionario publico ou membro comissionado (Anexo
VI).

12.26. Declaracéo de nédo utilizacdo de méo de obra infantil (Anexo VII).

Qualificacdo Econdmico-Financeira

12.26. Certiddo negativa de insolvéncia civil expedida pelo distribuidor do domicilio ou sede
do licitante, caso se trate de pessoa fisica, desde que admitida a sua participacdo na
licitacdo (art. 5°, inciso I, alinea “c”, da Instrucdo Normativa Seges/ME n° 116, de 2021), ou
de sociedade simples;

12.27. Certiddo negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor - Lei
n® 14.133, de 2021, art. 69, caput, inciso Il);

12.28. Balango patrimonial, demonstragdo de resultado de exercicio e demais
demonstracdes contabeis dos 2 (dois) ultimos exercicios sociais, comprovando;

12.28.1. indices de Liquidez Geral (LG), Liquidez Corrente (LC), e Solvéncia Geral (SG)
superiores a 1 (um);

12.28.2. As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagdo dever&o atender a todas
as exigéncias da habilitacdo e poderdao substituir os demonstrativos contabeis pelo
balanco de abertura.

12.28.3. Os documentos referidos acima limitar-se-do ao Ultimo exercicio no caso de a
pessoa juridica ter sido constituida ha menos de 2 (dois) anos;

12.28.4. Os documentos referidos acima deverao ser exigidos com base no limite definido
pela Receita Federal do Brasil para transmissao da Escrituracdo Contabil Digital - ECD
ao Sped.

12.29. Caso a empresa licitante apresente resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer
dos indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), sera
exigido para fins de habilitacdo patriménio liquido minimo de 10 % do valor total estimado da
parcela pertinente.

12.30. As empresas criadas no exercicio financeiro da licitacdo deverdo atender a todas as
exigéncias da habilitacdo e poderdo substituir os demonstrativos contabeis pelo balango de
abertura. (Lei n® 14.133, de 2021, art. 65, §1°).

12.31. O atendimento dos indices econdmicos previstos neste item devera ser atestado
mediante declaracdo assinada por profissional habilitado da area contabil, apresentada pelo
fornecedor.

Qualificacdo Técnica

12.32. Licenca Sanitaria Estadual ou Municipal da empresa participante, compativel com a
atividade de distribuicdo de medicamentos.

12.33. Licenga Sanitaria Estadual ou Municipal da empresa fabricante do medicamento
(unidade fabril especifica), ou do importador, no caso de produto importado.

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361— faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art69
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art69
https://www.gov.br/compras/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/instrucoes-normativas/instrucao-normativa-seges-me-no-116-de-21-de-dezembro-de-2021#art5

G@ CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
&

12.33. Caso a empresa participante fabrique os medicamentos no mesmo local (mesmo
CNPJ), a exigéncia dos itens 12.32. e 12.33 podera ser cumprida com apenas um
documento.

12.34. Autorizagcdo de Funcionamento de Empresa (AFE) da empresa licitante, expedida
pela ANVISA, em situacdo ativa, devidamente publicada no Diario Oficial da Unido, de
acordo com os itens cotados.

12.35. Autorizagdo Especial (AE), emitida pela Anvisa, da empresa licitante ou a respectiva
publicac&o no Diéario Oficial da Unido, no caso de oferta de medicamentos sujeitos a controle
especial, com atividade compativel com distribuicdo de medicamentos. Podera ser enviada
consulta realizada no site da Anvisa, constando a data da consulta, que ndo podera ser
superior a 60 dias.

12.36. Certificado de Regularidade Técnica da empresa participante, emitido pelo Conselho
Regional de Farmacia do estado da empresa licitante.

12.37. Certificado de Registro do Produto ou sua publicacdo no Diario Oficial da Unido.
Podera também ser apresentada consulta do registro realizada no site da Anvisa, devendo
as informagfes da apresentacdo ofertada estarem na forma expandida e constando a data
da consulta, que ndo podera ser superior a 60 dias.

12.37.1. Caso o medicamento seja classificado como medicamento de notificacdo
simplificada, o documento referente ao item 12.37 deve ser substituido pela Declaracao
de Notificacdo Simplificada dentro do prazo de vigéncia. Neste caso nao se aplica o texto
da especificacao referente a embalagem em conformidade com registro do produto no
Ministério da Saude.

12.38. Caso admitida a participagdo de cooperativas, sera exigida a seguinte documentacao
complementar:

12.38.1. A relacdo dos cooperados que atendem aos requisitos técnicos exigidos para a
contratacdo e que executardo o contrato, com as respectivas atas de inscricdo e a
comprovacgéo de que estdo domiciliados na localidade da sede da cooperativa, respeitado
o disposto nos arts. 4°, inciso Xl, 21, inciso | e 42, 882° a 6° da Lei n. 5.764, de 1971;

12.38.2. A declaracdo de regularidade de situacdo do contribuinte individual — DRSCI,
para cada um dos cooperados indicados;

12.38.3. A comprovacdo do capital social proporcional ao nimero de cooperados
necessarios a execugao contratual;

12.38.4. O registro previsto na Lei n. 5.764, de 1971, art. 107,

12.38.5. A comprovacdo de integragdo das respectivas quotas-partes por parte dos
cooperados que executarao o contrato; e

12.38.6. Os seguintes documentos para a comprovagdo da regularidade juridica da
cooperativa: a) ata de fundacdo; b) estatuto social com a ata da assembleia que o
aprovou; c) regimento dos fundos instituidos pelos cooperados, com a ata da assembleia;
d) editais de convocacdo das trés ultimas assembleias gerais extraordinarias; e) trés
registros de presenca dos cooperados que executardo o contrato em assembleias gerais
ou nas reunibes seccionais; e f) ata da sessdo que 0s cooperados autorizaram a
cooperativa a contratar o objeto da licitagao;
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12.38.7. A ultima auditoria contabil-financeira da cooperativa, conforme dispde o art. 112
da Lei n. 5.764, de 1971, ou uma declaracéo, sob as penas da lei, de que tal auditoria
nao foi exigida pelo érgao fiscalizador.

13. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATAGAO

13.1. O custo estimado total da contratacao é de R$ 39.037.330,06 (trinta e nove milhdes,
trinta e sete mil, trezentos e trinta reais e seis centavos), conforme custos unitarios apostos
na tabela acima.

13.2. Em caso de licitacdo para Registro de Pregos, os pregos registrados poderdo ser
alterados ou atualizados em decorréncia de eventual reducdo dos pregos praticados no
mercado ou de fato que eleve o custo dos bens, das obras ou dos servicos registrados, nas
seguintes situagdes (art. 25 do Decreto n° 11.462/2023):

13.2.1. em caso de for¢a maior, caso fortuito ou fato do principe ou em decorréncia de
fatos imprevisiveis ou previsiveis de consequéncias incalculaveis, que inviabilizem a
execucédo da ata tal como pactuada, nos termos do disposto na alinea “d” do inciso 1l do

caput do art. 124 da Lei n® 14.133, de 2021;
13.2.2. em caso de criacdo, alteracdo ou extincdo de quaisquer tributos ou encargos

legais ou superveniéncia de disposi¢des legais, com comprovada repercussdo sobre 0s
precos registrados;

13.2.3. serdo reajustados o0s precos registrados, respeitada a contagem da anualidade e
o indice previsto para a contratacdo; ou

13.2.4. poderdo ser repactuados, a pedido do interessado, conforme critérios definidos
para a contratacao.
14. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

14.1. As despesas decorrentes das aquisicdes, objeto do presente certame correrao a conta
de dotacéo especifica dos orcamentos de cada Orgdo Participante, referente ao exercicio
de 2023 e seguintes.

14.2. O Orgdo Participante quando da contratacdo/empenhamento especificara a
classificacao orcamentéria.

Criciiima, 12 de setembro de 2023.

Rubia Bresciani
Diretora Executiva
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ANEXO Il

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

Apresentamos nossa proposta para prestacdo de servico do objeto da presente licitacéo,
modalidade Pregéo Eletrénico n° xxx/2023, pelo Sistema Registro de Pre¢os, acatando
todas as estipulagbes consignadas no respectivo Edital e seus anexos.

1 - IDENTIFICAGAO DO LICITANTE:
DADOS DA PESSOA JURIDICA

Empresa (razdo social):

CNPJ/MF: Endereco:

Telefone/fax:

Telefone celular(WhatsApp) E-mail:
DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL
Nome Completo:

Cargo ou Funcéo:

Identidade N°:

CPF/MF Ne:

Telefone para Contato:

E-mail:

DADOS BANCARIOS

NOME DO BANCO:

CIDADE:

N° DA AGENCIA:

N° DA CONTA CORRENTE DA EMPRESA:
2 - PRECO (READEQUADO AO LANCE VENCEDOR)

PROPOSTA: R$ (Em numero e por extenso).

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) 99639-9361 — faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.

NoPaper



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

@IMACROSUL

Declaramos que no prec¢o cotado ja estéo incluidas eventuais vantagens e/ou abatimentos,
impostos, taxas e encargos sociais, obrigacbes trabalhistas, previdenciarias, fiscais e
comerciais, assim como despesas com transportes e deslocamentos e outras quaisquer
que incidam sobre a contratagéo.

Declaramos que nossa empresa esté legalmente constituida e autorizada a fornecer todos
os itens desta proposta diretamente aos Municipios, nas quantidades descritas na
Autorizacdo de Compra ou Nota de Empenho.

Devera ser cotado, preco unitario e total por item, limitados a 04 (quatro) casas decimais
apos a virgula.

3 - CONDICOES GERAIS

A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatorio que rege a presente
licitacdo.

PRAZO DE GARANTIA

A garantia devera ser conforme descrita no Edital.

LOCAL E PRAZO DE ENTREGA

De acordo com o especificado no Edital.

VALIDADE DA PROPOSTA COMERCIAL

De no minimo, 60 (sessenta) dias contados a partir da data da sessao publica do Pregao.
PRAZO DE VALIDADE DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

Doze meses.

Obs: a interposicao de recurso suspende o prazo de validade da proposta até
decisao.

LOCAL E DATA
NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE DA EMPRESA

IMPORTANTE:

1: Na apresentacdao da proposta a empresa devera declarar a marca dos Medicamento
Remume, a quantidade que sera apresentada na caixa, sob pena de desclassificacao.

2: Serdo desclassificadas as propostas que apresentarem cotacdes contendo precos
excessivos, simbdlicos, de valor zero ou inexequiveis, na forma da legislacdo em vigor, ou
ainda, que oferecam precos ou vantagens baseadas nas ofertas dos demais licitantes.

3: Na apresentacdo da Proposta ndo podera haver nenhuma identificacdo da empresa
licitante, sob pena de desclassificacéo;

4: Documento a ser enviado exclusivamente por meio eletrbnico (Sistema BOLSA
NACIONAL DE COMPRAS);

5: E obrigatoria a inclusdo da proposta eletronica que sera feito exclusivamente através do
site www.bnc.org.br até o dia e horario previstos neste Edital.
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ANEXO lll

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

(RAZAO SOCIAL DA EMPRESA) CNPJ n° ,
sediada em (ENDERECO COMERCIAL) , declara sob as penas da
Lei Federal n® 14.133/21, que leu e compreendeu o Edital e todos seus anexos, bem como
nao possui quaisquer impedimentos administrativos ou judiciais em contratar com a
Administragdo publica. Declara ainda, que tem capacidade financeira, técnica e idénea de
prestar os servicos conforme previstos no Edital, portanto, aceita os termos e declara que
cumpre plenamente os requisitos para sua habilitagdo no presente processo licitatorio.

OBS - Se for Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte — EPP com problemas na
habilitagéo, fazer constar tal ressalva.

Local e data:

Assinatura do representante legal
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ANEXO IV

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

DECLARAGAO DE MICROEMPRESAS E EMPRESAS DE PEQUENO PORTE

A empresa , inscrita no CNPJ sob o n° __
, por intermédio de seu representante legal, o(a) Sr.(a.) ou procurado

, portador(a) da Carteira de Identidade n° , do

CPF n° , DECLARA, sob as penas elencadas na Lei n° 14.133/93, que

em conformidade com o previsto no art. 3° da Lei Complementar n° 123, de 15 de dezembro
de 2006, ter a receita bruta equivalente a uma

(microempresa ou empresa de pequeno porte). Declara ainda que ndo ha nenhum dos
impedimentos previstos no § 4°, art. 3° da LC 123/06.

Local e data:

Assinatura do representante legal
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ANEXO V

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

DECLARAGCAO DE QUE CUMPRE AS EXIGENCIAS DE RESERVA DE CARGOS PARA
PESSOA COM DEFICIENCIA E PARA REABILITADO DA PREVIDENCIA SOCIAL.

A Empresa , inscrita no CNPJ sob o n° ,
com sede na por intermédio do seu representante legal o(a)
Sr(a) , portador(a) do Documento de Identidade n° , € do CPF
n° , DECLARA para fins de participacdo na Pregado Eletrénico N° 7/2023,

gue atende a reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia ou para
reabilitado da Previdéncia Social e as regras de acessibilidade previstas na legislagéo,
conforme disposto no inciso IV art. 63° da Lei n® 14.133, de 1 de abril de 2021.

Local e data:

Assinatura do representante legal
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ANEXO VI

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

DECLARACAO DE NAO EMPREGO DE FUNCIONARIO PUBLICO OU MEMBRO
COMISSIONADO
(BNC- Declaracao de inexisténcia de parentes)

A empresa , inscrita no CNPJ sob o n®
, por intermédio de seu representante legal, o(a) Sr.(a.) ou procurado

, portador(a) da Carteira de Identidade n° , do

CPF n° , DECLARA, sob as penas da lei, que na qualidade de

proponente de procedimento licitatério sob a modalidade de Pregao Eletrénico n® xx/2023,
instaurada pelo Consdrcio Intermunicipal de Saude Macro Sul, ndo integra nosso corpo
social, nem nosso quadro funcional empregado publico ou membro comissionado de 6rgéo
direto ou indireto da Administracdo Municipal participante ou do Consércio CIS — MACRO
SUL.

Por ser verdade, firmamos o presente.
Local e data:

Assinatura do representante legal
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ANEXO VI

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

DECLARACAO DE NAO UTILIZAGCAO DE MAO DE OBRA INFANTIL

A empresa , CNPJ n° , sediada a
(endereco completo) : doravante representada por [nome
completo] , inscrito no CPF sob n° , DECLARA,

para fins do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituicdo Federal, que ndo possui em
seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, e em qualquer trabalho menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na
condicdo de aprendiz a partir de 14 (quatorze) anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigdo de aprendiz? () SIM ()
NAO

Local, Data

Assinatura do Responséavel pela Empresa
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ANEXO VIl

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2023

(MINUTA) ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 12023

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE MACRO SUL, pessoa juridica de direito
publico interno, inscrito no CNPJ sob o n°® 51.391.197/0001-78, com sede na Rua Luiz
Pirolla de Noé, n® 150, bairro Vila Isabel - CEP 88818-070, Criciima, SC neste ato
representado por seu Presidente, Sr. Clésio Salvaro, considerando o julgamento da
licitacdo na modalidade de pregdo, na forma eletrdnica, para REGISTRO DE PRECOS
ne ... /202..., publicada no ...... de ..... [....0202....., processo administrativo n.° ........ ,
RESOLVE registrar os precos da(s) empresa(s) indicada(s) e qualificada(s) nesta ATA, de
acordo com a classificacdo por ela(s) alcancada(s) e na(s) quantidade(s) cotada(s),
atendendo as condi¢des previstas no Edital de Licitagdo, sujeitando-se as partes as normas
constantes na Lei n°® 14.133, de 1° de abril de 2021, no Decreto n.° 11.462, de 31 de marco
de 2023, e em conformidade com as disposi¢cdes a seguir:

1. DO OBJETO

A presente Ata tem por objeto o registro de precos para a eventual contratacdo de ........ ,
especificado(s) no(s) item(ns).......... do .......... Termo de Referéncia, Anexo | do edital de
Licitacdo n° .......... /20... , que é parte integrante desta Ata, assim como as propostas cujos

precos tenham sido registrados, independentemente de transcricéo.
2. DOS PRECOS, ESPECIFICAQ@ES E QUANTITATIVOS

O preco registrado, as especificacbes do objeto, as quantidades de cada item,
fornecedor(es) e as demais condi¢Bes ofertadas na(s) proposta(s) sdo as que seguem:

tem d Fornecedor (razéo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
em do

TR

X Especificacdo Marca | Unidade Vu Vt

3. ORGAO(S) GERENCIADOR E PARTICIPANTE(S)

3.1. O 6rgéo gerenciador sera o Consoércio Intermunicipal de Saude Macro Sul.
3.2. Além do gerenciador, sado 6rgaos e entidades publicas participantes do registro de
precos:

- Municipio de Cocal do Sul, pessoa juridica de direito publico interno, inscrita no CNPJ n°
95.778.056/0001-88, com sede na Avenida Polidoro Santiago, n°® 519, Centro, Cocal do Sul
— SC, CEP 88845-000, por si ou por intermédio do Fundo Municipal de Saude, inscrito no
CNPJ sob 0 n° 10.423.151/0001-06;
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- Municipio de Criciima, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob n°
82.916.818/0001-13, com sede na rua Doménico Sénego, n°® 542 — Paco Municipal Marcos
Rovaris, bairro Santa Barbara, Criciama/SC, CEP 88804-050, por si ou por intermédio do
fundo municipal de saude, inscrito no CNPJ sob o n°® 08.435.209/0001-90;

- Municipio de Forquilhinha, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ
sob n°® 81.531.162/0001-58, com sede administrativa na Avenida 25 de julho, n° 3400,
Centro, Forquilhinha/SC, por si ou por intermédio do Fundo Municipal de Saude, inscrito no
CNPJ sob 0 n° 10.540.697/0001-47;

- Municipio de Nova Veneza, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ
sob n° 82.916.826/0001-60, com sede administrativa na Travessa Oswaldo Burigo, n°® 44,
centro, Nova Veneza — SC, CEP 88865-000, por si ou por intermédio do fundo municipal de
saude, inscrito no CNPJ sob o n° 10.485.444/0001-18;

- Municipio de Siderépolis, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ n°
82.929.407/0001-62, com sede administrativa na Av. Presidente Dutra, n°® 01, Centro,
Sider6polis/SC, CEP 88860-000, por si ou por intermédio de seu respectivo Fundo Municipal
de Saulde, inscrito no CNPJ sob o n® 82.929.407/0001-62.

4. DA ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PREGCOS

N&o sera admitida a adesdo a ata de registro de pregos decorrente desta licitacdo ou desta
contratacao direta, conforme justificativa apresentada nos estudos técnicos preliminares.

5. VALIDADE, FORMALIZAGCAO DA ATA DE REGISTRO DE PREGCOS E CADASTRO
RESERVA

5.1. A validade da Ata de Registro de Precos serd de 1 (um) ano, contado a partir do
primeiro dia atil subsequente a data de divulgacdo no PNCP, podendo ser prorrogada por
igual periodo, mediante a anuéncia do fornecedor, desde que comprovado 0 preco
vantajoso.

5.1.1. O contrato decorrente da ata de registro de precos tera sua vigéncia estabelecida
no proprio instrumento contratual e observard no momento da contratacdo e a cada
exercicio financeiro a disponibilidade de créditos orcamentarios, bem como a previsdo no
plano plurianual, quando ultrapassar 1 (um) exercicio financeiro.

5.1.2. Na formalizacdo do contrato ou do instrumento substituto devera haver a indicacdo
da disponibilidade dos créditos orcamentérios respectivos.

5.2. A contratacdo com os fornecedores registrados na ata sera formalizada pelo érgao ou
pela entidade interessada por intermédio de instrumento contratual, emissdo de nota de
empenho de despesa, autorizagdo de compra ou outro instrumento habil, conforme o art. 95
da Lei n® 14.133, de 2021.

5.2.1. O instrumento contratual de que trata o item 5.2. devera ser assinado no prazo de
validade da ata de registro de precos.

5.3. Os contratos decorrentes do sistema de registro de precos poderdo ser alterados,
observado o art. 124 da Lei n°® 14.133, de 2021.

5.4. Apés a homologacao da licitagdo ou da contratacdo direta, deverdo ser observadas as
seguintes condicfes para formalizacdo da ata de registro de precos:

5.4.1. Serao registrados na ata 0s precos e 0s guantitativos do adjudicatario, devendo ser
observada a possibilidade de o licitante oferecer ou ndo proposta em quantitativo inferior
ao maximo previsto no edital e se obrigar nos limites dela;
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5.4.2. Sera incluido na ata, na forma de anexo, o registro dos licitantes ou dos
fornecedores que:

5.4.2.1. Aceitarem cotar 0os bens, as obras ou 0s servicos com precos iguais aos do
adjudicatario, observada a classificacao da licitacéo; e

5.4.2.2. Mantiverem sua proposta original.

5.4.3. Serd respeitada, nas contratacfes, a ordem de classificacdo dos licitantes ou dos
fornecedores registrados na ata.

5.5. O registro a que se refere o item 5.4.2 tem por objetivo a formacdo de cadastro de
reserva para o caso de impossibilidade de atendimento pelo signatario da ata.

5.6. Para fins da ordem de classificacéo, os licitantes ou fornecedores que aceitarem reduzir
suas propostas para o preco do adjudicatario antecederdo aqueles que mantiverem sua
proposta original.

5.7. A habilitag&do dos licitantes que compor&o o cadastro de reserva a que se refere o item
5.4.2.2 somente sera efetuada quando houver necessidade de contratacdo dos licitantes
remanescentes, nas seguintes hipéteses:

5.7.1. Quando o licitante vencedor ndo assinar a ata de registro de precos, no prazo e
nas condicdes estabelecidos no edital; e

5.7.2. Quando houver o cancelamento do registro do licitante ou do registro de precos
nas hipoéteses previstas no item .

5.8. O preco registrado com indicacéo dos licitantes e fornecedores sera divulgado no PNCP
e ficara disponibilizado durante a vigéncia da ata de registro de precos.

5.9. Ap6s a homologacdo da licitacdo ou da contratacdo direta, o licitante mais bem
classificado ou o fornecedor, no caso da contratagdo direta, sera convocado para assinar a
ata de registro de pregos, no prazo e nas condi¢des estabelecidos no edital de licitagcdo ou
no aviso de contratacdo direta, sob pena de decair o direito, sem prejuizo das sanc¢des
previstas na Lei n°® 14.133, de 2021.

5.9.1. O prazo de convocacao poderd ser prorrogado 1 (uma) vez, por igual periodo,
mediante solicitacdo do licitante ou fornecedor convocado, desde que apresentada dentro
do prazo, devidamente justificada, e que a justificativa seja aceita pela Administracao.

5.10. A ata de registro de precos sera assinada por meio de assinatura digital e
disponibilizada no Sistema de Registro de Pregos.

5.11. Quando o convocado ndo assinar a ata de registro de precos no prazo e nas
condi¢cBes estabelecidos no edital ou no aviso de contratacdo, e observado o disposto no
item 5.7, observando o item 5.7 e subitens, fica facultado a Administracdo convocar 0s
licitantes remanescentes do cadastro de reserva, na ordem de classificacdo, para fazé-lo em
igual prazo e nas condi¢des propostas pelo primeiro classificado.

5.12. Na hipétese de nenhum dos licitantes que trata o item 5.4.2.1, aceitar a contratacdo
nos termos do item anterior, a Administragéo, observados o valor estimado e sua eventual
atualizacdo nos termos do edital, podera:

5.12.1. Convocar para negociacdo os demais licitantes ou fornecedores remanescentes
cujos precos foram registrados sem reducéo, observada a ordem de classificagdo, com
vistas a obtencédo de preco melhor, mesmo que acima do pre¢o do adjudicatéario; ou

5.12.2. Adjudicar e firmar o contrato nas condi¢cdes ofertadas pelos licitantes ou
fornecedores remanescentes, atendida a ordem classificatéria, quando frustrada a
negociacdo de melhor condicéo.
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5.13. A existéncia de pregos registrados implicard compromisso de fornecimento nas
condigbes estabelecidas, mas ndo obrigard& a Administracdo a contratar, facultada a
realizacdo de licitacdo especifica para a aquisicdo pretendida, desde que devidamente
justificada.

6. ALTERAGCAO OU ATUALIZAGAO DOS PRECOS REGISTRADOS

6.1. Os precos registrados poderdo ser alterados ou atualizados em decorréncia de eventual
reducdo dos precos praticados no mercado ou de fato que eleve o custo dos bens, das
obras ou dos servigos registrados, nas seguintes situacoes:

6.1.1. Em caso de for¢ca maior, caso fortuito ou fato do principe ou em decorréncia de
fatos imprevisiveis ou previsiveis de consequéncias incalculaveis, que inviabilizem a
execucgdo da ata tal como pactuada, nos termos da alinea “d” do inciso Il do caput do art.
124 da Lei n® 14.133, de 2021.

6.1.2. Em caso de criagdo, alteracdo ou extincdo de quaisquer tributos ou encargos legais
ou a superveniéncia de disposi¢cbes legais, com comprovada repercussdo sobre os
precos registrados.

6.1.3. Na hipétese de previsdo no edital ou no aviso de contratacao direta de clausula de
reajustamento ou repactuacdo sobre os precos registrados, nos termos da Lei n°® 14.133,
de 2021.

6.1.3.1. No caso do reajustamento, devera ser respeitada a contagem da anualidade e
o indice previstos para a contratagao;

6.1.3.2. No caso da repactuacdo, podera ser a pedido do interessado, conforme
critérios definidos para a contratagéo.

7. NEGOCIACAO DE PRECOS REGISTRADOS

7.1. Na hipétese de o preco registrado tornar-se superior ao preco praticado no mercado por
motivo superveniente, o 6rgdo ou entidade gerenciadora convocara o fornecedor para
negociar a reducdo do preco registrado.

7.1.1. Caso ndo aceite reduzir seu preco aos valores praticados pelo mercado, o
fornecedor sera liberado do compromisso assumido quanto ao item registrado, sem
aplicacdo de penalidades administrativas.

7.1.2. Na hipoétese prevista no item anterior, o gerenciador convocara os fornecedores do
cadastro de reserva, na ordem de classificacdo, para verificar se aceitam reduzir seus
precos aos valores de mercado e ndo convocara os licitantes ou fornecedores que
tiveram seu registro cancelado.

7.1.3. Se néo obtiver éxito nas negociagdes, o 6rgao ou entidade gerenciadora procedera
ao cancelamento da ata de registro de precos, adotando as medidas cabiveis para
obtencdo de contratacdo mais vantajosa.

7.1.4. Na hipotese de reducéo do preco registrado, o gerenciador comunicara aos 6rgaos
e as entidades que tiverem firmado contratos decorrentes da ata de registro de precos
para que avaliem a conveniéncia e a oportunidade de diligenciarem negociacdo com
vistas a alteracdo contratual, observado o disposto no art. 124 da Lei n°® 14.133, de 2021.

7.2. Na hipotese de o preco de mercado tornar-se superior ao preco registrado e o
fornecedor ndo poder cumprir as obrigacdes estabelecidas na ata, sera facultado ao
fornecedor requerer ao gerenciador a alteragcdo do preco registrado, mediante comprovagao
de fato superveniente que supostamente o impossibilite de cumprir 0 compromisso.

Rua Luiz Pirola de Noé, 150, Vila Isabel — CEP 88818-070 Criciima, SC
Telefone: +55 (48) xxxx-xxxx — faleconosco@cismacrosul.sc.gov.br

Documento assinado digitalmente - N48-JR1-EX5-PLM
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.



G@ CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
O

7.2.1. Neste caso, o fornecedor encaminhara, juntamente com o pedido de alteracéo, a
documentacdo comprobatéria ou a planilha de custos que demonstre a inviabilidade do
preco registrado em relacdo as condic¢des inicialmente pactuadas.

7.2.2. Nao hip6tese de ndo comprovacdo da existéncia de fato superveniente que
inviabilize o preco registrado, o pedido serd indeferido pelo 6rgdo ou entidade
gerenciadora e o fornecedor deverd cumprir as obrigacdes estabelecidas na ata, sob
pena de cancelamento do seu registro, nos termos do item 9.1, sem prejuizo das san¢des
previstas na Lei n°® 14.133, de 2021, e na legislagéo aplicavel.

7.2.3. Na hip6tese de cancelamento do registro do fornecedor, nos termos do item
anterior, o gerenciador convocara os fornecedores do cadastro de reserva, na ordem de
classificacdo, para verificar se aceitam manter seus pregos registrados, observado o
disposto no item 5.7.

7.2.4. Se nédo obtiver éxito nas negocia¢des, o 6rgdo ou entidade gerenciadora procedera
ao cancelamento da ata de registro de precos, nos termos do item 9.4, e adotara as
medidas cabiveis para a obtencdo da contratacdo mais vantajosa.

7.2.5. Na hipotese de comprovacdo da majoracdo do preco de mercado que inviabilize o
precgo registrado, conforme previsto no item 7.2 e no item 7.2.1, o 6rgdo ou entidade
gerenciadora atualizar4 o precgo registrado, de acordo com a realidade dos valores
praticados pelo mercado.

7.2.6. O 6rgdo ou entidade gerenciadora comunicara aos 6rgdos e as entidades que
tiverem firmado contratos decorrentes da ata de registro de precos sobre a efetiva
alteracdo do preco registrado, para que avaliem a necessidade de alteracdo contratual,
observado o disposto no art. 124 da Lei n® 14.133, de 2021.

8. REMANEJAMENTO DAS QUANTIDADES REGISTRADAS NA ATA DE REGISTRO DE
PRECOS

8.1. As quantidades previstas para os itens com precos registrados nas atas de registro de
precos poderdo ser remanejadas pelo 6rgdo ou entidade gerenciadora entre 0os 6rgdos ou
as entidades participantes e ndo participantes do registro de precos.

8.2. O remanejamento somente podera ser feito:
8.2.1. De 6rgao ou entidade participante para 6rgao ou entidade participante; ou
8.2.2. De 6rgao ou entidade participante para 6rgédo ou entidade nao participante.

8.3. O 6rgdo ou entidade gerenciadora que tiver estimado as quantidades que pretende
contratar sera considerado participante para efeito do remanejamento.

8.4. Na hipbtese de remanejamento de 6rgdo ou entidade participante para 6rgdo ou
entidade nado participante, serdo observados os limites previstos no art. 32 do Decreto n°®
11.462, de 2023.

8.5. Competira ao 6rgdo ou a entidade gerenciadora autorizar o remanejamento solicitado,
com a reducdo do quantitativo inicialmente informado pelo 6rgdo ou pela entidade
participante, desde que haja prévia anuéncia do 6rgdo ou da entidade que sofrer reducdo
dos quantitativos informados.

8.6. Caso o0 remanejamento seja feito entre érgaos ou entidades dos Estados, do Distrito
Federal ou de Municipios distintos, cabera ao fornecedor beneficiario da ata de registro de
precos, observadas as condicdes nela estabelecidas, optar pela aceitagdo ou ndo do
fornecimento decorrente do remanejamento dos itens.
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8.7. Na hipotese da compra centralizada, ndo havendo indicacdo pelo 6rgdo ou pela
entidade gerenciadora, dos quantitativos dos participantes da compra centralizada, nos
termos do item 8.3, a distribuicdo das quantidades para a execucao descentralizada sera
por meio do remanejamento.

9. CANCELAMENTO DO REGISTRO DO LICITANTE VENCEDOR E DOS PRECOS
REGISTRADOS

9.1. O registro do fornecedor sera cancelado pelo gerenciador, quando o
fornecedor:9.1.1.Descumprir as condicdes da ata de registro de precos, sem motivo
justificado

9.1.1. N&o retirar a nota de empenho, ou instrumento equivalente, no prazo estabelecido
pela Administragdo sem justificativa razoavel;

9.1.1. N&o aceitar manter seu preco registrado, na hipotese prevista no artigo 27, 8 2°, do
Decreto n°® 11.462, de 2023; ou

9.1.3. Sofrer sangao prevista nos incisos Il ou IV do caput do art. 156 da Lei n° 14.133,
de 2021.

9.1.3.1. Na hipétese de aplicacdo de sangédo prevista nos incisos Il ou IV do caput do
art. 156 da Lei n° 14.133, de 2021, caso a penalidade aplicada ao fornecedor néo
ultrapasse o prazo de vigéncia da ata de registro de precos, podera o 6rgdo ou a
entidade gerenciadora podera, mediante decisdo fundamentada, decidir pela
manutencdo do registro de precos, vedadas contrata¢des derivadas da ata enquanto
perdurarem os efeitos da sancéo.

9.2. O cancelamento de registros nas hip6teses previstas no item 9.1 sera formalizado por
despacho do 6rgéo ou da entidade gerenciadora, garantidos os principios do contraditério e
da ampla defesa.

9.3. Na hip6tese de cancelamento do registro do fornecedor, o 6rgdo ou a entidade
gerenciadora podera convocar os licitantes que compdem o cadastro de reserva, observada
a ordem de classificagéo.

9.4. O cancelamento dos precos registrados podera ser realizado pelo gerenciador, em
determinada ata de registro de precos, total ou parcialmente, nas seguintes hipoéteses,
desde que devidamente comprovadas e justificadas:

9.4.1. Por razao de interesse publico;
9.4.2. A pedido do fornecedor, decorrente de caso fortuito ou forga maior; ou

9.4.3. Se ndo houver éxito nas negocia¢cdes, nas hipdteses em que o preco de mercado
tornar-se superior ou inferior ao preco registrado, nos termos do artigos 26, § 3°e 27, §
4° ambos do Decreto n° 11.462, de 2023.

10. DAS PENALIDADES

10.1. O descumprimento da Ata de Registro de Precos ensejara aplicacdo das penalidades
estabelecidas no edital.

10.1.1. As sancdes também se aplicam aos integrantes do cadastro de reserva no
registro de pregos que, convocados, n&o honrarem o0 compromisso assumido
injustificadamente ap0ds terem assinado a ata.

10.2. E da competéncia do gerenciador a aplicacdo das penalidades decorrentes do
descumprimento do pactuado nesta ata de registro de preco (art. 7°, inc. XIV, do Decreto n®
11.462, de 2023), exceto nas hipoteses em que o descumprimento disser respeito as
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contratacBes dos 6rgaos ou entidade participante, caso no qual cabera ao respectivo 6rgéo
participante a aplicacdo da penalidade (art. 82, inc. I1X, do Decreto n°® 11.462, de 2023).

10.3. O érgéo ou entidade participante devera comunicar ao 6rgao gerenciador qualquer das
ocorréncias previstas no item 9.1, dada a necessidade de instauragdo de procedimento para
cancelamento do registro do fornecedor.

11. CONDIGOES GERAIS

As condicdes gerais de execucdo do objeto, tais como 0s prazos para entrega e
recebimento, as obrigagbes da Administracdo e do fornecedor registrado, penalidades e
demais condi¢cbes do ajuste, encontram-se definidos no Termo de Referéncia, ANEXO AO
EDITAL.

12. DO FORO

12.1. Elegem as partes contratadas o Foro da Comarca de Forquilhinha, para dirimir todas e
quaisquer questbes oriundas deste instrumento, renunciando expressamente a qualquer
outro, por mais privilegiado que seja.

12.2. Para firmeza e validade do pactuado, a presente Ata foi lavrada em 02 (duas) vias de
igual teor, que, depois de lida e achada em ordem, vai assinada pelas partes e encaminhada
copia aos demais 6rgaos participantes.

Local e data
Assinaturas

Representante legal do 6rgao gerenciador e representante(s) legal(is) do(s) fornecedor(s)
registrado(s)
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CADASTRO RESERVA

PREGAO ELETRONICO N° 001/2023
PROCESSO ADMINISTRATIVO DE LICITAGAO N° 003/2023

Seguindo a ordem de classificacéo, segue relacdo de fornecedores que aceitaram cotar 0s

itens com precos iguais ao adjudicatario:

tem d Fornecedor (razéo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
em do

TR

X Especificacdo Marca | Unidade Vu Vit

Seguindo a ordem de classificacéo, segue relacdo de fornecedores que aceitaram cotar 0s

itens com pregos iguais ao adjudicatario:

tem d Fornecedor (razdo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
em do

TR

X Especificacdo Marca | Unidade Vu Vt

Seguindo a ordem de classificacéo, segue relacdo de fornecedores que aceitaram cotar 0s

itens com pregos iguais ao adjudicatario:

tem d Fornecedor (razéo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
em do

TR

X Especificacao Marca | Unidade Vu Vt
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