PREFEITURA MUNICIPAL DE APERIBE
Estado do Rio de Janeiro

Fundo Municipal de Saude

PROC. N° 0058/2025
FLS. N°
VISTO

ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

01-DO OBJETO

Aquisicdo de medicamentos para serem distribuidos gratuitamente aos municipes atraves
da ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA (Farméacia Basica), de acordo com itens
constantes na Remume — Relagcdo Municipal de Medicamentos, por um periodo de 12 (doze)
meses, prorrogavel nos termos do artigo 107 da Lei Federal n°® 14.133/2021, conforme
especificacao abaixo.

Item Descricao Unid. Quant. Valor
Unitario
1 ACEBROFILINA XP ADULTO FR 50MG/5ML - XP ADULTO FR | Frasco
50MG/5ML 1200 22,96
2 BUDESONIDA SPRAY NASAL 32 MCG/DOSE - BUDESONIDA | Frasco 1500 2671
SPRAY NASAL 32 MCG/DOSE ’
3 HALOPERIDOL DECANOATO INJETAVEL AMPOLA unid 400 2010
50MG/ML - DECANOATO INJETAVEL AMPOLA 50MG/ML ’
4 LORATADINA 10 MG - LORATADINA 10 MG unid 16000 0,27
5 LEVOTIROXINA SODICA CP. 50 MCG - SODICA CP. 50 MCG | unid 15000 0,40
6 NORTRIPTILINA 25 MG - NORTRIPTILINA unid 6000 1,26
7 NISTATINA SUSPENSAO ORAL 100.000UI/ML - SUSPENSAO | Frasco 400 1157
ORAL 100.000UI/ML ’
8 BIPERIDENO 2MG - BIPERIDENO unid 25000 0,68
9 CLORETO DE SODIO +CLORETO DE BENZALCONICO 0,9% Frasco
SOL.NASAL - CLORETO DE SODIO +CLORETO DE 200 2,00
BENZALCONICO 0,9% SOL.NASAL
10 AMBROXOL XP PEDIATRICO 15 MG/SML - XP PEDIATRICO | Frasco
15 MG/SML 1200 10,34
11 LOCAO OLEOSA (AC. GRAXOS, VITAMINA A + E + LECETINA | Frasco
DE SOJA) - OLEOSA (AC. GRAXOS, VITAMINA A + E + 400 13,97
LECETINA DE SOJA)
12 FENOBARBITAL 100mg - FENOBARBITAL unid 24000 0,25
13 ENALAPRIL 20MG - ENALAPRIL unid 40000 0,41
14 CLORIDRATO DE ONDANSETRONA 4 MG - DE unid
ONDANSETRONA 4 MG 20000 1,50
15 CETOCONAZOL 200mg - CETOCONAZOL unid 2500 0,77
16 HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE MAGNESIO Frasco
40+ 60MG - HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE 400 14,06
MAGNESIO 40+ 60MG
17 BROMETO DE IPRATROPIO SOL INALATORIO ORAL Frasco
20MCG/DOSE - DE IPRATROPIO SOL INALATORIO ORAL 500 3,11
20MCG/DOSE
18 BISACODIL 5MG - BISACODIL unid 3500 0,44
19 VALPROATO DE SODIO XAROPE 250MG/5ML - DE SODIO | Frasco 1000 1420
XAROPE 250MG/5ML ’
20 CAPTOPRIL 25mg - CAPTOPRIL unid 40000 0,16
21 AMITRIPTILINA 25MG - AMITRIPTILINA unid 60000 0,32
22 LEVOTIROXINA SODICA CP 100MCG - SODICA CP 100MCG | unid 15000 0,59
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23 CARBONATO DE CALCIO 1.250 MG ( EQUIV. A) 500MG - | unid 12000 0.29
CARBONATO DE CALCIO 1.250 MG ( EQUIV. A) 500MG '
24 HIDROCLOROTIAZIDA 25mg - HIDROCLOROTIAZIDA unid 100000 0,11
25 ESPIRONOLACTONA 25 MG - ESPIRONOLACTONA unid 24000 0,59
26 AMBROXOL XP ADULTO 30 MG/5ML - XP ADULTO 30 Frasco 1200 5 g7
MG/5ML '
27 CLARITROMICINA 500MG - CLARITROMICINA Capsula 500 9,29
28 SIMETICONA 40MG - SIMETICONA unid 24000 0,39
29 ETINILESTRADIOL + LEVONORGESTREL 0,03MG+0,15MG - | unid
ETINILESTRADIOL 12000 0,45
30 ITRACONAZOL 100MG - ITRACONAZOL unid 800 2,78
31 ATENOLOL 25mg - ATENOLOL unid 45000 0,11
32 IVERMECTINA 6MG - IVERMECTINA unid 15000 3,65
33 ALBENDAZOL 400MG - ALBENDAZOL unid 5000 2,48
34 ACICLOVIR 200mg - ACICLOVIR unid 4000 2,52
35 NORTRIPTILINA 75 MG - NORTRIPTILINA unid 18000 2,49
36 VALPROATO DE SODIO 250MG - DE SODIO 250MG unid 15000 0,92
37 DIAZEPAM 5mg - DIAZEPAM unid 18000 0,17
38 DEXAMETASONA 0,1% CREME - DEXAMETASONA unid 4000 16,20
39 AZITROMICINA 200MG/SML - AZITROMICINA Frasco 2500 19,90
40 ACIDO FOLICO 5mg - FOLICO 5mg unid 40000 0,23
41 ACEBROFILINA XP PEDIATRICO FR 25MG/5ML - XP Frasco 1200 16,76
PEDIATRICO FR 25MG/5ML ’
42 METILDOPA 250mg - METILDOPA unid 30000 0,58
43 ATENOLOL 50mg - ATENOLOL unid 60000 0,30
44 PREDINISOLONA SOLUGAO ORAL FRASCO 4.02 MG/ML - | Frasco 5000 _—
SOLUCAO ORAL FRASCO 4.02 MG/ML ’
45 SECNIDAZOL 1000 MG - SECNIDAZOL 1000 MG unid 4000 5,90
46 POLIVITAMINICO INFANTIL (VITAMINA A (ACETATO DE Frasco
RETINOL), VITAMINA B1 (TIAMINA), VITAMINA B2
(RIBOFLAVINA), VITAMINA B3 (NICOTINAMIDA), VITAMINA
B5 (ACIDO PANTOTENICO), VITAMINA B6 (PIRIDOXINA),
VITAM - POLIVITAMINICO INFANTIL (VITAMINA A 500 26,98
(ACETATO DE RETINOL), VITAMINA B1 (TIAMINA),
VITAMINA B2 (RIBOFLAVINA), VITAMINA B3
(NICOTINAMIDA), VITAMINA B5 (ACIDO PANTOTENICO),
VITAMINA B6 (PIRIDOXINA), VITAM
47 NIMODIPINO 30 MG - NIMODIPINO unid 30000 1,31
48 MEBENDAZOL SUSP ORAL 100MG/ML - SUSP ORAL Frasco 400 378
100MG/ML ’
49 CARVEDILOL 12,5MG - CX C/ 30 unid 25000 0,49
50 PARACETAMOL 500mg - PARACETAMOL unid 24000 0,49
51 ISOSSORBIDA 20MG - ISOSSORBIDA unid 12000 0,35
52 IBUPROFENO SUSP. ORAL FRASCO 50 MG/ML - SUSP. ORAL | Frasco 1200 1291
FRASCO 50 MG/ML ’
53 TIAMINA 300MG - TIAMINA unid 3000 0,62
54 SALBUTAMOL SOLUGAO ORAL 2MG/ML - SALBUTAMOL | Frasco 200 8 16
SOLUCAO ORAL 2MG/ML ’
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55 POLIVITAMINICO ADULTO (ACETATO DE RETINOL unid
(VITAMINA A) 5000U1, ACETATO DE RACEALFATOCOFEROL
(VITAMINA E) 30UI, ACIDO ASCORBICO (VITAMINA C)
60MG, ACIDO PANTOTENICO (PANTOTENATO DE CALCIO)
10MG, ACIDO - POLIVITAMINICO ADULTO (ACETATO DE 25000 0,72
RETINOL (VITAMINA A) 5000U1, ACETATO DE
RACEALFATOCOFEROL (VITAMINA E) 30U1, ACIDO
ASCORBICO (VITAMINA C) 60MG, ACIDO PANTOTENICO
(PANTOTENATO DE CALCIO) 10MG, ACIDO
56 METFORMINA 850MG - METFORMINA unid 60000 0,65
57 OLEO MINERAL 100% USO ORAL - MINERAL 100% USO Frasco
600 6,30
ORAL
58 BROMAZEPAN 3 MG - BROMAZEPAN 3 MG unid 40000 0,49
59 ACICLOVIR 50MG/G - ACICLOVIR unid 300 14,42
60 ESTROGENIO 0,625 MG - ESTROGENIO 0,625 MG unid 2000 1,25
61 LOSARTANA POTASSICA 50MG - POTASSICA 50MG unid 240000 0,30
62 GLIBENCLAMIDA 5mg - GLIBENCLAMIDA unid 80000 0,11
63 COMPLEXO B - B unid 25000 0,22
64 ESTRIOL CREME VAGINALIMG/G - ESTRIOL CREME unid €0 4135
VAGINALIMG/G ’
65 LEVODOPA + CARBIDOPA 200MG + 50MG - LEVODOPA unid 100 6,35
66 SALBUTAMOL AEROSOL 100MG/DOSE - AEROSOL Frasco 500 3791
100MG/DOSE ’
67 ANLODIPINO COMPRIMIDO 10 MG - COMPRIMIDO 10 MG | unid 30000 0,51
68 FLUCONAZOL 150mg - FLUCONAZOL Capsula 5000 6,12
69 METFORMINA CP. 500 MG - CP. 500 MG unid 30000 0,26
70 GENTAMICINA 5MG/ML COLIRIO - GENTAMICINA Frasco 80 8,88
71 DEXCLORFERINAMINA SUSP. ORAL FRASCO 0,4 MG/ML Frasco 1500 1107
100ML - SUSP. ORAL FRASCO 0,4 MG/ML 100ML ’
72 AZITROMICINA 500mg - AZITROMICINA unid 25000 4,90
73 VARFARINA SODICA 5mg - SODICA 5mg unid 10000 0,65
74 VERAPAMIL CP. 80 MG - CP. 80 MG unid 28000 0,68
75 CLONAZEPAM 2,5MG/ML - CLONAZEPAM Frasco 3000 10,80
76 ACIDO ASCORBICO 200MG/ML - ASCORBICO 200MG/ML | Frasco 2400 3,42
77 CETOCONAZOL 20MG/ML XAMPU - CETOCONAZOL Frasco 00 29 16
20MG/ML XAMPU ’
78 PERMANGANATO DE POTASSIO 100MG - DE POTASSIO unid
500 0,23
100MG
79 CETOCONAZOL 20MG/G CREME - CETOCONAZOL unid 800 17,01
80 METILDOPA 500mg - METILDOPA unid 50000 1,13
81 PROMETAZINA 25mg - PROMETAZINA unid 40000 0,34
82 NIFEDIPINO 10MG - NIFEDIPINO unid 6500 0,40
83 NIFEDIPINO 20 MG RETARD - NIFEDIPINO 20 MG RETARD | unid 13000 0,50
84 ESTRIOL 1MG - ESTRIOL unid 1200 0,67
85 SAIS PARA RHEIDRATACAO ORAL SACHE 27,9 G - PARA Saché 1500 516
REIDRATACAO ORAL SACHE 27,9 G ’
86 ISOSSORBIDA 5MG SUBLINGUAL - ISOSSORBIDA unid 800 0,45
87 AMOXICILINA 500 MG - AMOXICILINA unid 15000 0,86
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88 SERTRALINA 50MG - SERTRALINA unid 60000 0,54
89 IMIPRAMINA 25MG - IMIPRAMINA unid 3200 0,41
90 VALPROATO DE SODIO 500MG - DE SODIO 500MG unid 16000 1,23
91 CEFALEXINA 500MG - CEFALEXINA unid 25000 1,62
92 CARVEDILOL 25MG - CARVEDILOL unid 30000 0,75
93 MICONAZOL CREME VAGINAL 2% - 50 G - CREME VAGINAL | unid 600 30,29

2% -50G
94 SULFATO FERROSO 40MG - FERROSO 40MG unid 25000 0,16
95 OMEPRAZOL CAPSULAS 20MG - CAPSULAS 20MG Capsula 48000 0,50
96 CIPROFLOXACINO 500MG - CIPROFLOXACINO unid 18000 1,86
97 SULFATO FERROSO 125MG/ML GOTAS - FERROSO Frasco 200 548

125MG/ML GOTAS ’
98 LEVOPROMAZINA 25 G - LEVOPROMAZINA unid 4000 1,10
99 IBUPROFENO 300MG - IBUPROFENO unid 20000 0,54
100 ESCOPOLAMINA 10MG + DIPIRONA 250MG - unid

ESCOPOLAMINA 24000 0,43
101 FENITOINA 100mg - FENITOINA unid 15000 0,24
102 NORTRIPTILINA 50 MG - NORTRIPTILINA unid 15000 1,84
103 AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO Frasco 1500 47 50

50MG+12,5MG - AMOXICILINA ’
104 CLONAZEPAM 2mg - CLONAZEPAM unid 70000 0,41
105 SINVASTATINA 40MG - SINVASTATINA unid 24000 0,92
106 ALENDRONATO DE SODIO - 70MG/CPR unid 700 1,13
107 CINARIZINA 75mg - CINARIZINA unid 6000 0,75
108 ALBENDAZOL SUSP. ORAL FR 40MG/ML - ALBENDAZOL Frasco 3400 9.90

SUSP. ORAL FR 40MG/ML ’
109 AMPICILINA 500 MG - AMPICILINA 500 MG unid 2000 1,85
110 LACTULOSE 667MG/ML FRASCO 120ML - LACTULOSE Frasco 1200 21,55
111 ANLODIPINO 5MG - ANLODIPINO unid 40000 0,27
112 BROMOPRIDA FRASCO 4MG/ML 20ML - FRASCO 4MG/ML | Frasco

600 4,19

20ML
113 DIMENIDRATO+PIRIDOXINA 50MG/10MG - unid 5000 0.46

DIMENIDRATO+PIRIDOXINA 50MG/10MG ’
114 PREDNISOLONA 20MG - PREDNISOLONA 20MG unid 18000 1,13
115 E/IA(?BONATO DE LITIO 300 MG - CARBONATO DE LITIO 300 |unid 4000 0.57
116 PREDINISONA 5 MG - PREDINISONA unid 6000 0,27
117 DIGOXINA 0,25 MG - DIGOXINA 0,25 MG unid 12000 0,29
118 ALOPURINOL 100mg - ALOPURINOL unid 8000 0,29
119 PROPANOLOL CP 40MG - CP 40MG unid 30000 0,15
120 DIMETICONA 40mg - DIMETICONA unid 12000 0,28
121 NIMESULIDA 100MG - NIMESULIDA unid 40000 2,00
122 GLIMEPIRIDA 2MG - GLIMEPIRIDA unid 7200 0,43
123 FLUOXETINA 20MG - FLUOXETINA unid 60000 0,38
124 NISTATINA CREME VAGINAL - 30G - NISTATINA CREME unid

VAGINAL - 30G 1500 15,01
125 GLICAZIDA 60 MG - GLICAZIDA unid 18000 1,26
126 AMIODARONA 200mg - AMIODARONA unid 25000 1,13
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127 ACIDO ASCORBICO 500MG - ASCORBICO 500MG unid 25000 0,81
128 BROMAZEPAN 6 MG - BROMAZEPAN 6 MG unid 50000 0,65
129 ACIDO ACETILSALICILICO 100mg - ACETILSALICILICO 100mg | unid 30000 0,36
130 DIVALPROATO DE SODIO 250MG - DE SODIO 250MG unid 15000 1,33
131 CLORPROMAZINA 100mg - CLORPROMAZINA unid 24000 0,44
132 CARVEDILOL CP 6.25 MG - CP 6.25 MG unid 25000 0,31
133 ESPIRONOLACTONA 50MG - ESPIRONOLACTONA unid 30000 0,84
134 DIPIRONA SODICA 500mg - SODICA 500mg unid 85000 0,47
135 DEXAMETASONA COLIRIO 0,1% 5 ML - COLIRIO 0,1% 5 ML | Frasco 80 19,98
136 PIROXICAN 20 MG - PIROXICAN Capsula 6000 2,21
137 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 40MG/8ML - Frasco 420 1146
SULFAMETOXAZOL ’
138 METOCLOPRAMIDA 10mg - METOCLOPRAMIDA unid 1600 0,38
139 ESTROGIENIO CONJUGADO CREME VAGINAL 0,625 MG/G - | unid 400 2700
ESTROGENIO CONJUGADO CREME VAGINAL 0,625 MG/G ’
140 CLORPROMAZINA 25mg - CLORPROMAZINA unid 8000 0,26
141 CARVEDILOL CP 3.125 MG - CP 3.125 MG unid 25000 0,38
142 LEVODOPA + BENZERAZIDA 100MG+25MG - LEVODOPA + | unid 15000 555
BENZERAZIDA 100MG+25MG ’
143 CEFALEXINA 250MG/5ML - SOL. ORAL 60ML APOS Frasco 1500 3283
RECONSTITUICAO
144 LEVOPROMAZINA 100 MG - LEVOPROMAZINA unid 18000 0,99
145 DIPIRONA SODIC~A - SOLUCAO FRASCO 500MG/ML - Frasco 4000 202
SODICA - SOLUCAO FRASCO 500MG/ML ’
146 ESPIRONOLACTONA 100mg - ESPIRONOLACTONA unid 18000 1,27
147 NORFLOXACINO 400mg - NORFLOXACINO unid 6000 1,89
148 ALOPURINOL 300MG - ALOPURINOL unid 5000 0,66
149 HALOPERIDOL 2 MG/ML - HALOPERIDOL Frasco 250 9,72
150 BUDESONIDA 50 MCG SPRAY NASAL - BUDESONIDA Frasco 800 46,48
151 LORATADINA 1MG/ML 100ML - LORATADINA Frasco 2500 8,28
152 ESCOPOLAMINA 10MG - ESCOPOLAMINA unid 16000 0,63
153 NEOMICINA + BACITRACINA POMADA 10G - NEOMICINA | unid 2400 12,96
154 SUCCINATO DE METOPROLOL 50 MG - DE METOPROLOL | unid 18000 1,20
50 MG
155 DEXCLORFERINAMINA 2 MG - DEXCLORFERINAMINA unid 15000 0,47
156 AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 500MG unid
+125MG COMP - AMOXICILINA + CLAVULANATO DE 30000 5,35
POTASSIO 500MG +125MG COMP
157 PREDINISONA 20MG - PREDINISONA unid 25000 0,70
158 SINVASTATINA 20mg - SINVASTATINA unid 24000 0,36
159 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRINA 400+80MG - unid 2000 054
SULFAMETOXAZOL ’
160 AMOXICILINA SUSPENCAO ORAL 250MG/SML - Frasco 5500 1820
SUSPENCAO ORAL 250MG/5ML ’
161 HALOPERIDOL 5mg - HALOPERIDOL unid 38000 0,33
162 AMINOFILINA 100mg - AMINOFILINA unid 18000 0,18
163 FENOTEROL SOLUCAO INALATORIA 5MG/ML - SOLUCAO | Frasco 300 397
INALATORIA 5MG/ML ’
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164 | CARBAMAZEPINA 200mg - CARBAMAZEPINA unid 50000 0,57
165 | PAROXETINA 20 MG - PAROXETINA unid 30000 1,10
166 | LEVOTIROXINA SODICA 25 MCG - SODICA 25 MCG unid 15000 0,48
167 | CLOMIPRAMINA 25MG - CLOMIPRAMINA unid 18000 1,60
168 | DICLOFENACO POTASSICO 50 MG - DICLOFENACO unid

POTASSICO 50 MG 15000 0,36
169 | IBUPROFENO 600mg - IBUPROFENO unid 25000 0,70
170 | DICLOFENACO SODICO 50 MG - SODICO 50 MG unid 10000 0,38
171 | DIAZEPAN 10 MG - DIAZEPAN unid 45000 0,27
172 | BECLOMETASONA 50MCG/DOSE, USO NASAL, AEROSOL - | Frasco 300 5983

BECLOMETASONA ’
173 |IPRATROPIO SOLUGAO INALATORIA 0,25MG/ML - Frasco 500 97

IPRATROPIO SOLUCAO INALATORIA 0,25MG/ML ’
174 | SUCCINATO DE METOPROLOL 100 MG - DE METOPROLOL | unid 18000 105

100 MG
175 | DIMETICONA FRASCO 75MG/ML - FRASCO 75MG/ML Frasco 1500 4,50
176 | METRONIDAZOL 250mg - METRONIDAZOL unid 5000 0,45
177 | DILTIAZEM CP 60 MG - CP 60 MG unid 10000 0,93
178 | CARBONATO DE CALCIO + COLECALCIFEROL unid 800 054

(500MG+400UI) - CARBONATO DE CALCIO ’
179 | FUROSEMIDA 40 MG - FUROSEMIDA 40 MG unid 60000 0,24
180 | PARACETAMOL - SOLUCAO ORAL 200MG/ML - Frasco 1800 481

PARACETAMOL '
181 | COLAGENASE + CLORAFENICOL 0,6U1/G +0,01G/G unid

POMADA - COLAGENASE + CLORAFENICOL 0,6U1/G 500 48,65

+0,01G/G POMADA
182 | CLONAZEPAM 0,5mg - CLONAZEPAM unid 6000 0,32
183 | METRONIDAZOL GELEIA VAGINAL TUBO GEL 10% - GELEIA | unid 1200 10.80

VAGINAL TUBO GEL 10% '
184 | CLORIDRATO DE PROPAFENONA 300 MG - DE unid

PROPAFENONA 300 MG 24000 1,58
185 | METRONIDAZOL 400mg - METRONIDAZOL unid 2000 0,61
186 | ISOSSORBIDA 40MG - ISOSSORBIDA unid 6000 1,15
187 | ENALAPRIL 10MG - ENALAPRIL unid 40000 0,32
188 | CLORPROMAZINA 40MG/ML SOLUCAO ORAL - Frasco 100 707

CLORPROMAZINA '
189 | BECLOMETASONA USO ORAL AEROSOL 250 MCG/DOSE - | Frasco 1000 3293

USO ORAL AEROSOL 250 MCG/DOSE ’
190 | CIPROFIBRATO 100MG - CIPROFIBRATO unid 15000 2,00
191 | PERMETRINA LOCAO 1% - LOCAO 1% Frasco 200 11,07
192 | BUSPIRONA 10 MG - BUSPIRONA unid 1500 2,07
193 | GLICAZIDA 30MG C/ 30 - GLICAZIDA cx 18000 0,62

02 — DA INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA
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=" Fundo Municipal de Satde

A Assisténcia Farmacéutica Basica constitui um dos pilares fundamentais do Sistema
Unico de Saude (SUS), sendo responsavel pela garantia do acesso a medicamentos
essenciais a populacdo, de forma gratuita e continua. Este servico € regulamentado por
politicas publicas nacionais que visam promover a equidade, universalidade e integralidade
no atendimento a saude, atendendo especialmente o0os grupos mais vulneraveis da
sociedade.

No ambito municipal, a aquisicdo de medicamentos segue a Relacdo Municipal de
Medicamentos Essenciais (REMUME), um instrumento estratégico que orienta a selecdo e
disponibilizagdo de medicamentos compativeis com as necessidades locais de saude,
conforme os principios estabelecidos pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS). A

REMUME é elaborada com base na Relagcdo Nacional de Medicamentos Essenciais
(RENAME) e ajustada as demandas epidemioldgicas e socioeconémicas do municipio.

A presente aquisicdo de medicamentos para a Farméacia Basica € justificada pela
necessidade de:

1. Garantir o acesso universal a saude: Disponibilizar medicamentos gratuitamente
aos municipes é um direito constitucional e elemento indispensavel para assegurar a
assisténcia integral a saude.

2. Atender a demanda crescente da populacdo: O aumento da incidéncia de doencas
cronicas e agudas demanda uma oferta regular e diversificada de medicamentos.

3. Prevenir complicacbes e hospitalizagbes: O fornecimento adequado de
medicamentos essenciais contribui diretamente para o controle de doencas, evitando
agravamentos e custos mais elevados ao sistema de saude.

4. Cumprir as diretrizes do SUS: O fornecimento de medicamentos pela assisténcia
farmacéutica basica atende aos preceitos legais estabelecidos pela Lei n°® 8.080/1990
e outras normativas vigentes.

5. Promover a eficiéncia na gestdo publica: A centralizacdo na aquisicdo e
distribuicdo racional dos medicamentos possibilita economia de recursos publicos e
maior alcance no atendimento a populacao.

Assim, a aquisicdo dos itens constantes na REMUME demonstra-se indispensavel para a
continuidade das a¢fes de saude publica no municipio, garantindo qualidade de vida e bem-
estar aos cidadaos.

Sera dado tratamento diferenciado e favorecido a ser dispensado as Microempresas —
ME e as Empresas de Pequeno Porte - EPP, no ambito do Municipio de Aperibé, de acordo
com a Lei Municipal n°® 880, de 21 de setembro de 2023. A utilizacdo da referida Leli
Municipal em processos licitatorios justifica-se por uma seérie de razdes importantes que
visam promover o desenvolvimento econémico local, fomentar a concorréncia, incentivar a
formalizacdo de empreendimentos e fortalecer a economia regional. Ao conceder tais
beneficios as Microempresas — ME e as Empresas de Pequeno Porte — EPP, nos processos
licitatorios da administracdo publica, haverd um estimulo ao desenvolvimento local e
regional, promovendo o crescimento econémico, estimulando a criagdo e manutencao de
negocios locais, incentivando a criagcdo de novas empresas, levando as empresas que hoje
funcionam na informalidade a formalizarem suas atividades, o que ir4 contribuir para
arrecadacédo de impostos e a regularizacdo do mercado, tudo isso sera essencial para
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melhorar a qualidade de vida da populacdo, além de aumentar a competividade entre os
fornecedores, o que por sua vez pode resultar em precos mais competitivos e na melhoria
da qualidade dos produtos e servicos oferecidos a administracdo publica, no caso do
referido Processo a Administracdo Publica com a proximidade do fornecedor a entrega do
medicamento sera mais célere o que facilitard nos casos de demandas e mandados judiciais
urgentes.

03 — DA UNIDADE ADMINISTRATIVA SOLICITANTE
03.1 — A unidade administrativa solicitante € a Secretaria Municipal de Saude — Fundo
Municipal de Saude.

04 — DAS CONDICOES PARA ENTREGA DOS MEDICAMENTOS

04.1- Os medicamentos deverdo ser entregues no Setor de Almoxarifado central da
Prefeitura, localizado na Rua Vereador Airton Leal Cardoso, n°® 01 — Bairro Verdes Campos
— Aperibé-RJ, depois de recebido pelo servidor responsavel do Almoxarifado, no horério
entre as 08:00 as 16:00h.

04.2- A entrega devera ser parcelada de acordo com a solicitacdo da Secretaria de Saude
de Saude e assinada pelo Secretario de Saude ou Presidente do Fundo Municipal de
Saude, apés nota de empenho, tendo como prazo 5 (cinco) dias apoés solicitacao.

04.3- Os medicamentos entregues deverdo ser obrigatoriamente acompanhados de laudo
de Analise técnica do mesmo e Certificado e Registro do Produto emitido pela Secretaria de
Vigilancia Sanitaria, ndo sendo aceitos protocolos de solicitacdo de registro.

04.4- Os comprimidos, capsulas ou drageas, deverdo ser acondicionados em blister ou fitas,
0os medicamentos termo labeis deverdo ser entregues em acondicionamento refrigerado,
dentro da faixa de temperatura normatizada, de 2° a 6° C.

04.5- O nao atendimento do item 3 e 4 implicara na devolucédo dos medicamentos.

04.6- O prazo minimo de validade dos medicamentos devera ser de 12 (doze) meses, salvo
os produtos com prazo de validade inferior ao estabelecido por Lei. Se o prazo de validade
for inferior e/ou expire dentro deste periodo, a empresa vencedora deverda efetuar troca
sem nenhum &nus adicional ao Municipio de Aperibé.

04.7- Tipo de Empenho: Estimativo.

04.8- No preco apresentado deverdo estar incluidos todos 0s custos necessarios para o
fornecimento dos mesmos.

04.9- A validade da proposta ndo poderda ser inferior a 60 (sessenta) dias, contados da data
da sua apresentacéo.

04.10- O pagamento sera até o 30° (trigésimo) dia, ap0s o adimplemento da obrigacéo,
mediante apresentacdo da nota fiscal, que devera ser registrada no almoxarifado central e
devera ser atestada por 02 (dois) servidores, que néo seja o ordenador de despesa.
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05 - DA FISCALIZACAO E GESTAO DE CONTRATOS (DESPESA)

05.1 — A gestéo do contrato decorrente deste termo cabera ao (a) Secretario (a) Municipal
de Saude designado formalmente pelo Gabinete do Prefeito — Ordenador de Despesa por
ato de delegacdo de competéncia, que determinara o que for necessario para regularizacao.

05.2 — A fiscalizacdo deste termo sera designada formalmente pela Secretaria de Saude
para, conjuntamente com o Gestor de Contrato, promover os acompanhamentos das
execucOes das prestacdes dos servicos e seus controles, bem como a aceitacdo conjunta
para Ordenacgéo de Despesa.

05.3 — O Prefeito Municipal podera substituir, em caso de auséncia ou impedimento, por
outros servidores, 0s gestores e fiscais de contrato.

05.4 — Aos servidores designados para o acompanhamento e fiscalizacdo do contrato, para
os fins do item 06.2, incumbe:

| - Verificar se a entrega dos medicamentos estd sendo realizada em conformidade com o
objeto da contratacéo;

Il — Adotar as providéncias necessarias a preservacao dos interesses do erario, promovendo
a atestacdo das execuc¢des, opinando pela aplicacdo das penalidades cabiveis em caso de
inadimplemento e praticar os atos indispensaveis a boa execu¢do dos contratos sob sua
responsabilidade;

Il — Emitir, em tempo habil, os procedimentos iniciais para as alteracdes contratuais, de
prorrogacfes, de rescisdo, entre outras previstas na Lei de Licitagbes e Contratos, bem
como aqueles destinados a abertura de novo procedimento licitatério, se for o caso.

05.5 — Ficam reservados ao gestor do contrato o direito e a autoridade para resolver todo e
gualquer caso singular, omisso ou duvidoso ndo previsto no processo administrativo e tudo
mais que se relacione com o objeto contratado, desde que ndo acarrete 6nus para a PMA-
RJ ou modificacdo da contratacao.

05.6 — As decisbes que ultrapassarem a competéncia do gestor do contrato deverdo ser
solicitadas formalmente pela contratada ao Ordenador de Despesa imediatamente superior,
através dele, em tempo habil para a ado¢cdo de medidas convenientes, que caberd o
encaminhamento ou ndo a area juridica para sustentacao de decisao.

05.7 — A contratada devera aceitar, antecipadamente, todos os meétodos de inspecéao,
verificagdo e controle a serem adotados pela gestéao e fiscalizagdo, obrigando-se a fornecer
todos os dados, elementos, explicacbes, esclarecimentos, solucbes e comunicacdes
necessarias ao desenvolvimento de suas atividades.

05.8 — A existéncia e a atuacdo da gestdo e da fiscalizagdo em nada restringem a
responsabilidade Unica, integral e exclusiva da contratada, no que concerne ao objeto da
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contratacao, as implicacdes proximas e remotas perante a PMA-RJ ou perante terceiros, do
mesmo modo que a ocorréncia de irregularidades decorrentes da execucgéo contratual nao
implicarda co-rresponsabilidade da PMA-RJ ou de seus prepostos, devendo, ainda, a
contratada, sem prejuizo das penalidades previstas, proceder ao ressarcimento imediato a
PMA-RJ dos prejuizos apurados e imputados a falhas em suas atividades.

06 — DAS OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES
06.1 — Da Contratada

06.1.1 — Manter, durante toda a vigéncia do mesmo, compatibilidade com as obrigagbes por
ela assumidas e todas as condicGes de habilitacdo e qualificacdo exigidas em participacao
de certames de licitagOes e ou dispensas e inexigibilidades.

06.1.2 — Executar a entrega dos medicamentos conforme especificacbes deste termo e de
sua proposta, com 0S recursos necessarios ao perfeito cumprimento das clausulas
contratuais.

06.1.3 — Executar a entrega dos medicamentos do presente termo rigorosamente no prazo
pactuado, bem como cumprir todas as demais obrigacbes impostas pelo edital e seus
anexos, caso necessario a realizacdo de certame de licitacao.

06.1.4 - Ser a unica responsavel por todos os 6nus tributarios federais, estaduais e
municipais, ou obrigacées concernentes a legislacdo social, trabalhista, fiscal, securitaria ou
previdenciaria, bem como por todos 0s gastos e encargos inerentes a mao de obra
necessaria a perfeita execucdo do objeto contratual, entendendo-se como 6nus tributarios:
pagamento de impostos, taxas, contribuicbes de melhoria, contribuicbes parafiscais,

empréstimos compulsorios, tarifas e licengas concedidas pelo poder publico.

06.1.5 — Ser a Uunica, integral e exclusiva responsavel, em casos de reparacdo e/ou
indenizacao, por todos os danos e prejuizos de qualquer natureza que causar a PMA-RJ ou
a terceiros, provenientes da prestacdo dos servicos, respondendo por si e por seus
sucessores, nao transferindo, no todo ou parte, essa responsabilidade a PMA-RJ.

06.1.6 - Credenciar junto ao PMA-RJ funcionario (s) que atendera (ao) as requisi¢coes dos
servicos e recebera (do) as instrucbes do responsavel pelo gerenciamento e fiscalizacéo,
bem como prestara (840) as autoridades competentes as informacfes e assisténcia
necessarias ao bom cumprimento de suas fun¢des durante a execugéo contratual.

06.1.7 — Indenizar em qualquer caso todos os danos e prejuizos, de qualquer natureza, que
causar a PMA-RJ ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, na execucdo deste
termo, respondendo por Si e por seus sucessores.

06.1.8 — Prestar todo e qualquer esclarecimento ou informacao solicitada pela fiscalizacao
da PMA-RJ ou demais Orgéos de Fiscalizacao para a devida sustentacao.

06.1.9 — Garantir acesso, a qualquer tempo, da fiscalizacdo da PMA-RJ ao servico em
questéo.
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06.1.10 — Cientificar, imediatamente, a fiscalizacdo da PMA-RJ qualquer ocorréncia anormal
ou acidente que se verificar no servigo.

06.1.11 - Corrigir, prontamente, quaisquer erros ou imperfeicbes dos trabalhos, atendendo,
assim, as reclamacoes, exigéncias ou observacdes feitas pela Fiscalizacdo da PMA-RJ.

06.1.12 — Atender as medidas técnicas e administrativas determinadas pela fiscalizacdo da
PMA-RJ.

06.2 — Do Fundo Municipal de Saude-RJ

06.2.1 — Fiscalizar a execucéo do objeto deste Termo de Referéncia.

06.2.2 — Realizar o devido pagamento de acordo com o material entregue.

06.2.3 — Proporcionar todas as facilidades indispensaveis a boa execucdo das obrigacdes
contratuais, inclusive permitindo o acesso de empregados, prepostos ou representantes da

contratada as dependéncias da PMA-RJ relacionadas a execucédo do objeto deste Termo de
Referéncia.

07 — FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

07.01- O servigco objeto desta contratacdo sao caracterizados como comum, portanto
fornecedor sera selecionado por meio da realizacdo de procedimento de LICITACAO, na
modalidade PREGAO, sob a forma ELETRONICA, com adoc&o do critério de julgamento
pelo MENOR PRECO.

07.02 - O fornecimento do objeto sera parcelado

08-DOS PRAZOS

08.1 — O prazo do contrato sera por um periodo de 12 (doze) meses, prorrogavel nos termos
do artigo 107 da Lei Federal n® 14.133/2021.

8.2 - Apés o interregno de um ano contados do orcamento estimado, e independentemente
de pedido do contratado, 0s precos iniciais seréo reajustados, mediante a aplicacéao, pelo
contratante, do INPC (indice Nacional de Precos ao Consumidor), calculado e divulgado
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, exclusivamente para as
obrigac®es iniciadas e concluidas ap0s a ocorréncia da anualidade.

09 —DA PARTICIPACAO
09.1 Possibilidade de Participacdo de Consércios
09.1.1 - Nao é admitida a participacdo de empresas reunidas em consorcio.

A vedacdo quanto a participacdo de consércio de empresas no presente
procedimento licitatorio n&do limitara a competitividade, uma vez que, participacdo de
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consorcios € recomendavel quando o objeto considerado for “de alta complexidade ou vulto”,
0 que ndo seria o0 caso do objeto sob exame.

A admissao de consorcio em objeto de baixa complexidade e de pequeno valor econémico
atenta contra o principio da competitividade, pois permitiria, com o aval da Administracédo
Pulblica, a unido de concorrentes que poderiam muito bem disputar entre si, violando, por via
transversa, o principio da competitividade, atingindo ainda a vantajosidade buscada pela
Administracao.

09.2 — Subcontratacao

09.2.1 - Nao € admitida a subcontratacao do objeto contratual.

10 — QUALIFICACAO TECNICA

10.1 - Apresentar Atestado(s) de Capacidade Técnica emitido(s) em papel timbrado, onde a
assinatura deverd estar devidamente identifica da expedido por pessoa juridica de direito
publico ou privado, que comprove que a mesma executou, ou esta executando de forma
satisfatéria, fornecimento da mesma natureza ou compativeis em caracteristicas com o
objeto da presente Licitag&o.

10.1.1 - A exigéncia do atestado de Capacidade Técnica servira para que a contratante
tenha conhecimento se a licitante atuou no ramo pertinente ao objeto, atuando como
instrumento de protecdo para administracdo publica ao contratar, comprovando que a
empresa tem a pericia necessaria para entregar o objeto licitado.

10.2 — Comprovacdao atualizada da Autorizacdo de Funcionamento da Empresa, emitida pela
ANVISA, para venda de medicamentos.

10.3 — Certificado de Regularidade da empresa, expedido pelo Conselho Regional de
Farmacia — CRF.

10.4 - Alvara de Sanitério concedido pela Vigilancia Sanitaria Estadual ou Municipal,

11-DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

11.1-As despesas decorrentes das obrigacdes a serem assumidas sédo de fontes proprias e
correrdo a conta da seguinte Dotacdo Orcamentaria
PROGRAMA DE TRABALHO N°: 1030100532.045

NATUREZA DE DESPESA: 3390.32.00 — Material, Bem ou Servi¢co para distribui¢cao
gratuita.

FONTE: 16000000 - SUS

12 — DA CONDICAO DE PAGAMENTO
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12.1- Os documentos fiscais de cobranca, deverdo ser emitidos contra o FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE, com seguintes dados:

“Fundo Municipal de Saude de Aperibé
Rua Antbnio José Moreira, s/n°® — Aperibé — RJ
CEP.: 28.495-000
Inscricdo Estadual: Isenta
CNPJ: 02.934.539/0001-43”

12.4—- O pagamento sera efetuado pelo FMS-APERIBE mediante crédito em conta corrente
da CONTRATADA, até o 30° (trigésimo) dia corrido, a contar da atestacdo da nota fiscal
apresentada pela CONTRATADA, desde que cumpridas as formalidades legais e contratuais
previstas.

12.5—- Ocorrendo atraso no pagamento das obrigacfes e desde que este atraso decorra de
culpa da PMA-RJ, o valor devido sera acrescido de 0,1% (um décimo por cento) a titulo de
multa, além de 0,033% (trinta e trés milésimos por cento) por dia de atraso, a titulo de
compensacao financeira, a serem calculados sobre a parcela devida.

12.6— O pagamento da multa e da compensacéo financeira a que se refere o subitem
anterior sera efetivado mediante autorizacédo expressa da (o) Ordenador (a) de Despesa do
FMS-APERIBE, em processo proprio.

12.7 - Na hipétese de o documento de cobranca apresentar erros, fica suspenso o prazo
para o pagamento respectivo, prosseguindo-se a contagem somente ap0s a apresentagao
da nova documentacéo isenta de erros.

12.8 — As Certiddes do INSS e FGTS, bem como a certidao de tributos municipais, quando a
empresa for sediada no municipio de Aperibé, deverdo estar em vigéncia na fase de
liquidacao e do pagamento.

12.9 — Havendo empenhos, incluidos na ordem cronolégica de pagamento, a frente do
respectivo documento desse processo administrativo de compras de bens e ou servicos, 0
pagamento da despesa, devidamente liquidada, serd inscrita na ordem sequencial para
ocorréncia do crédito em conta corrente indicada para transferéncia do valor liquidado.

12.10 — A verificacdo de inexisténcia de débitos com a Fazenda Municipal do Municipio de

Aperibé, é condicdo essencial para a inscricdo do credor na lista cronolégica de pagamento.

Aperibé - RJ, em 22 de maio de 2025.

Ricardo de Ornellas Daibes Paulo Sérgio Brandao Bairral Junior
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PRESIDENTE DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Mat. 1392 Mat. 6296



