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ANEXO 01 — PREGAO ELETRONICO N2 082/2023-SRP

TERMO DE REFERENCIA

Processo Administrativo n2 00302/2023

1. INTRODUGAO:

1.1. O presente Termo de Referéncia foi elaborado para que, através do procedimento legal pertinente, seja
efetuado o Registro de Precos para aquisicdes de medicamentos para o atendimento das necessidades do
Fundo Municipal de Saude, compreendendo o Hospital Municipal Aluizio Bezerra - H.M.A.B, Centro de
Saude da Familia, CAF e Unidades Basicas de Saude do municipio de Santa Cruz/RN, conforme as
especificagdes contidas no Anexo | — Termo de Referéncia.

1.2. A existéncia de precos registrados ndo obriga 0 ORGAO GERENCIADOR a firmar as contrata¢des que
deles poderdo advir, facultando-se a realizacdo de licitacao especifica para a contratacdo pretendida, sendo
assegurada ao beneficiario do registro a preferéncia de fornecimento em igualdade de condigdes.

1.3. Os bens/produtos objeto deste termo estdo dentro da padronizaco seguida pelo érgdo licitante.

1.4. Serd considerado, para efeitos dos limites de valor estabelecidos, cada item separadamente nas
licitacdes do tipo “MENOR PRECO POR ITEM” ou o valor estimado para o grupo ou o lote, que deve ser
considerado como um Unico item, nas licitagcdes do tipo “MENOR PRECO POR LOTE".

2. DA JUSTIFICATIVA:

2.1. Objeto que se pretende licitar é imprescindivel para a qualidade e exceléncia dos servigos ofertados aos
usuarios do Sistema Unico de Saude, sem o qual, minimamente as Unidades Basicas de Saude e Hospitais
ndo conseguem operacionalizar atendimentos aos usuarios. Trata-se de previsdo de aquisicdo de
medicamentos necessarios ao Fundo Municipal de Salde, a fim de prover as atividades de assisténcia aos
municipes/pacientes que buscam atendimento médico garantindo assim a n3o interrupg¢do do tratamento
aos pacientes acompanhados.

3. DA CLASSIFICAGAO DOS BENS COMUNS:
3.1. Os bens/produtos a serem adquiridos enquadram-se na classificacdo de bens comuns, nos termos da
Lei Federal n° 10.520/2002, do Decreto Federal n° 3.555/2000 e do Decreto 10.024/2019.

4. DAS CONDIGOES DE EXECUCAO (METODOS E ESTRATEGIAS DE SUPRIMENTO):
4.1. Os produtos deverdo ser fornecidos em até 10 (dez) dias apds o recebimento da solicitagdo ou ordem
formal emitida pelo setor responsavel ou pela Secretaria solicitante.

4.2. Os produtos serdao entregues de forma parcelada, cujas quantidades serdo solicitadas conforme a
solicitacdo ou a ordem formal a serem emitidas de acordo com a necessidade do setor responsavel ou pela
Secretaria solicitante, ndo havendo estipulacdo de consumag¢do minima ou maxima, sendo OBRIGACAO do
licitante efetuar a entrega dos produtos solicitados RIGOROSAMENTE no prazo e quantidades requeridas.

4.3. Os produtos solicitados deverdo ser entregues no Municipio de Santa Cruz/RN, na sede do d4rgdo
solicitante.

4.4. Os produtos deverdo apresentar prazo de garantia de, no minimo, 12 (doze) meses, a contar da data da
efetiva entrega, conforme o caso.
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4.5. As mercadorias ainda n3o fornecidas n3o gerardo obrigacdo de pagamento ao ADJUDICATARIO,
inclusive quanto a sua guarda.

4.6. Os produtos serdo fornecidos por um periodo de 12 meses, dentro da validade da Ata de Registro de
Precgos.

4.7. As embalagens dos produtos deverdo conter as respectivas especificages técnicas, informacées do
fabricante, apresentar dados de identificacdo do produto, procedéncia, data de fabricacdo, prazo de
validade e n? do lote e registro no Ministério da Satide e/ou ANVISA, conforme o caso.

4.8. Os produtos deverdo estar estritamente de acordo com as especificagcbes constantes no Termo de
Referéncia anexo deste Edital, inclusive no que diz respeito as especificacdes de embalagens e validades.

4.9. N3o serdo aceitos produtos que tenham sido objeto de quaisquer processos de reciclagem e/ou
recondicionamento e ainda os que se apresentarem fora das embalagens originais de seus fabricantes,
conforme o caso.

4.10. Sendo constatado o fornecimento de produtos de qualidade duvidosa e que ndo atendam aos critérios
de aceitagdo do ORGAO GERENCIADOR, o ADJUDICATARIO, apds notificacdo, providenciard a regularizagdo
da qualidade dos mesmos, promovendo, as suas expensas, a substituicdo necessaria em até 48 (quarenta e
oito) horas.

4.11. Caso haja atraso na entrega dos produtos, o ADJUDICATARIO sera notificado, devendo promover a
devida regularizacdao em até 48 (quarenta e oito) horas.

4.12. Alvard sanitario ou licenca de funcionamento expedida pelo servigo de vigilancia sanitaria estadual ou
municipal, em conformidade com a exigéncia estabelecida pela Portaria 2.814/98.

4.13. Comprovacdo de Autorizacdo de Funcionamento da Empresa - AFE. A empresa que produz e/ou
comercializa medicamentos sujeitos a controle especial devera entregar comprovacdo da AFE especial,
conforme determina a Portaria GM/MS n2 344, de 12/05/98

5. DA AVALIACAO DO CUSTO:
5.1. O custo estimado total do presente objeto é de RS 6.071.216,10 (Seis milhdes setenta e um mil
duzentos e dezesseis reais e dez centavos).

5.2. O custo estimado foi apurado a partir de mapa de precos constante do processo administrativo,
elaborado com base em or¢camento aferido através do sistema de Banco de Precos — Cesta de Precos.

6. DO RECEBIMENTO E CRITERIO DE ACEITAGAO DO OBJETO:

6.1. Os bens/produtos serdo recebidos:

a) Provisoriamente, a partir da entrega, para efeito de verificagdo da conformidade com as especificagbes
constantes do Edital e da proposta do ADJUDICATARIO;

a.1) Nos termos do art. 74 da Lei Federal n° 8.666/93, podera ser dispensado o recebimento provisorio nos
casos de géneros pereciveis e alimentacdo preparada, servigos profissionais e obras e servicos de valor até
RS 80.000,00 (oitenta mil reais), desde que ndo se componham de aparelhos, equipamentos e instalacbes
sujeitos a verificacdo de funcionamento e produtividade;
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b) Definitivamente, apds a verificacdo da conformidade com as especificacdes constantes do Edital e da
proposta, e sua consequente aceitacdo, que se dara até 05 (cinco) dias do recebimento provisdrio; e

b.1) Na hipdtese de a verificacdo a que se refere o subitem anterior ndo ser procedida dentro do prazo
fixado, reputar-se-a como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no dia do esgotamento do
prazo.

6.2. O recebimento de material de valor superior a RS 80.000,00 (oitenta mil reais) sera confiado a uma
comissdo de, no minimo, 03 (trés) membros, designados pela autoridade competente.

7. DAS OBRIGAGOES DO ADJUDICATARIO:

7.1. O ADJUDICATARIO obriga-se a:

a) Efetuar a entrega dos bens/produtos em perfeitas condicdes, no prazo e locais indicados pelo ORGAO
GERENCIADOR, em estrita observancia das especificacbes contidas no Edital e na proposta de precos
ofertada pelo licitante vencedor, acompanhado da respectiva Nota Fiscal constando detalhadamente as
indicacGes da marca, fabricante, modelo, tipo, procedéncia e prazo de garantia e ou validade, conforme o
caso;

b) Os bens/produtos devem estar acompanhados do manual do usudrio, com uma versdo em portugués, e
da relagdo da rede de assisténcia técnica autorizada, conforme o caso;

c) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do produto, de acordo com os artigos 12, 13, 18 e 26,
do Cddigo de Defesa do Consumidor (Lei Federal n2 8.078, de 1990), conforme o caso;

c.1) O dever previsto no subitem anterior implica na obrigagdo do ADJUDICATARIO de, a critério do ORGAO
GERENCIADOR, substituir, reparar, corrigir, remover, ou reconstruir, as suas expensas, no prazo maximo de
48 (quarenta e oito) horas o produto com avarias ou defeitos;

d) Atender prontamente a quaisquer exigéncias do ORGAO GERENCIADOR, inerentes ao objeto da licitagio;
e) Comunicar ao ORGAO GERENCIADOR, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data
da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovacao;

f) Manter, durante toda a vigéncia da avencga celebrada, em compatibilidade com as obriga¢des assumidas,
todas as condicdes de habilitacdo e qualificacado exigidas na licitacao; e

g) Responsabilizar-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais,
taxas, fretes, seguros, deslocamento de pessoal, prestacdao de garantia e quaisquer outras que incidam ou
venham a incidir na execucao do objeto.

8. DAS OBRIGAGOES DO ORGAO GERENCIADOR:

8.1. 0 ORGAO GERENCIADOR obriga-se a:

a) Receber provisoriamente os bens/produtos, disponibilizando local adequado;

b) Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens/produtos recebidos
provisoriamente com as especificagbes constantes do Edital e da proposta, para fins de aceitacdo e
recebimento definitivos;

c) Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obriga¢cdes assumidas pelo ADJUDICATARIO, através de
servidor especialmente designado; e

d) Efetuar os pagamentos no prazo previsto.

9. DAS MEDIDAS ACAUTELADORAS:

9.1. Consoante o artigo 45 da Lei Federal n2 9.784/1999, o ORGAO GERENCIADOR poderd, sem a prévia
manifestacdo do interessado, motivadamente, adotar providéncias acauteladoras, inclusive retendo o
pagamento, em caso de risco iminente, como forma de prevenir a ocorréncia de dano de dificil ou
impossivel reparacdo.
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10. DO CONTROLE DA EXECUGAO:
10.1. A fiscalizacdo da execugdo sera exercida por um representante do ORGAO GERENCIADOR, ao qual
competird dirimir as davidas que surgirem no curso da execuc¢do do objeto, e de tudo dara ciéncia.

10.2. A fiscalizacdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade do ADJUDICATARIO,
inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeicdes técnicas,
vicios redibitdrios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia desta,
ndo implica em corresponsabilidade do ORGAO GERENCIADOR ou de seus agentes e prepostos, de
conformidade com o art. 70 da Lei Federal n2 8.666, de 1993.

10.3. O fiscal anotard em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execuc¢do do objeto,
indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o
qgue for necessario a regularizacdo das faltas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a
autoridade competente para as providéncias cabiveis.

11. DAS INFRACOES E DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS:
11.1. A disciplina das infragOes e san¢Ges administrativas aplicaveis no curso da licitacdo e da execucdo é
aquela prevista no Edital.

12. DAS ESPECIFICAGOES DOS ITENS:
12.1. As propostas deverdo ser apresentadas conforme itens, especificacbes, quantidades e precos de
referéncia abaixo relacionados.

COTA RESERVADA
(EXCLUSIVA PARA A PARTICIPACAO DE ME/EEP E EQUIPARADOS, NOS TERMOS DO “SUBITEM 3.4” DO EDITAL)
Item - Cédigo - Descrigao Unidade Quantidade Vir. Unit. Maximo \VIr. Total

1 - 0038047 - CEFTRIAXONA SODICA-PO PARA SOLUCAO
INJETAVEL INTRAVENOSA 1G. REGISTRO NO MS/ANVISA.

2 - 0038048 - SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA (800MG +
160MG)

3 - 0038049 - BICARBONATO DE SODIO 84 MG/ML (8,4%),
AMPOLA 10 ML. REGISTRO NO MS/ANVISA (IMEQ/ML).

4 - 0026984 - CIPROFLOXACINO 500MG Comprimi 20.000 0,29 5.800,00

5 - 0038050 - CLORIDRATO DE EPINEFRINA. SOLUGAO
INJETAVEL, AMPOLA DE 3ML. REGISTRO NO MS/ANVISA.

6 - 0038051 - DICLOFENACO DE SODIO 25MG/ML, SOLUGAO
INJETAVEL, AMPOLA DE 3ML. REGISTRO NO MS/ANVISA.

7 - 0038052 - GETAMICINA 80 MG/2ML SOLUGAO INJETAVEL.

AMPOLAS 10.000 3,66 36.600,00

Comprimi 10.000 0,38 3.800,00

AMPOLAS 5.000 0,79 3.950,00

AMPOLAS 3.000 1,44 4.320,00

AMPOLAS 20.000 1,72 34.400,00

REGISTRO NO MS/ANVISA. AMPOLAS 5.000 2,49 12.450,00
8 - 0038053 - HEPARINA DE BAIXO PESO MOLECULAR -

ENOXAPARINA. SERINGA 40MG/0,4ML. (EXCLUSIVO ME/EPP e AMPOLAS 2.000 24,59 49.180,00
EQUIPARADOS)

9 - 0038054 - LIDOCAINA GEL 2% BISNAGA COM 30G BISNAGAS 5.000 3,33 16.650,00

10 - 0038055 - NOREPINEFRINA 8 MG (EQUIVALENTE A 4MG DE
NOREPINEFRINA BASE). VEICULO: CLORETO DE SODIO,
BISSULFITO DE SODIO, AGUA PARA INJECAO 4 ML SOLUCAO
ESTERIL E INJETAVEL.

AMPOLAS 5.000 3,88 19.400,00

13 - 0038056 - SULFATO FERROSO COMPRIMIDO 40MG FE+ Comprimi 250.000 0,11 27.500,00
14 - 0038057 - PROPRANOLOL (CLORIDRATO) 40 MG Comprimi 20.000 0,08 1.600,00
15 - 0038058 - ACIDO FOLICO 5MG COMPRIMIDO Comprimi 250.000 0,09 22.500,00

Rua Ferreira Chaves, n° 40, Centro, Santa Cruz/RN — CEP 59200-000
CNPJ 08.358.889/0001-95 — Tel.: (84) 3291-2943 / Fax: (84) 3291-3655



Prefeitura de

SantaCruz

18 - 0038060 - ACIDO GRAXOS ESSENCIAIS + VITAMINAS "A" e
"E" + OLEO DE GIRASSOL. FRASCO COM 100ML TIPO |FRASCO
CICATRIZANTE

19 - 0027065 - PERMETRINA 5% LOGAO FRASCO

20 - 0038061 - SECNIDAZOL 1000MG CAIXA COM 2Caixa
COMPRIMIDOS

21 - 0038062 - ACEBROFILINA. XAROPE ADULTO 10MG/ML
FRASCO COM 120ML

22 - 0023312 - AGUA BIDESTILADA, ASPECTO FisICO
BIDESTILADA, ESTERIL, APIROGENICA, AMPOLA COM 10ML

25-0026962 - ATENOLOL 25MG Comprimi

26 - 0038064 - BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG CX C/30
COMPRIMIDOS

29 - 0038066 - CILOSTAZOL 50MG Comprimi

30 - 0038067 - CLORIDRATO DE AMBROXOL 20ML. SOLUGAO
PARA NEBULIZAGAO. FRASCO COM 20ML

31 -0030330 - CLORIDRATO DE AMBROXOL 30MG/ML XAROPE |[FRASCO

32 - 0022544 - DICLOFENACO DE POTASSIO 25MG/ML,
SOLUGAO INJETAVEL, AMPOLA DE 3ML. REGISTRO NO|AMPOLAS
MS/ANVISA

33 - 0038068 - DIMENIDRINATO + 5MG/ML (CLORIDRATO DE
PIRIDOXINA) + 100MG/ML (GLICOSE) + 100MG/ML (FRUTOSE).
SOLUCAO INJETAVEL DE 3MG/ML. USO ENDOVENOSO
(EXCLUSIVO ME/EPP e EQUIPARADOS)

34 - 0038069 - DIPIRONA SODICA 500 MG Comprimi

35 - 0038070 - ESCOPOLAMINA + DIPIRONA GOTAS (BUSCOPAN
COMPOSTO). SOLUCAO ORAL (GOTAS)

36 - 0038071 - ESPIRONOLACTONA 25MG Comprimi
37 - 0022545 - FUROSEMIDA 10MG/ML AMPOLA COM 2ML AMPOLAS

38 - 0021429 - HIDROCORTISONA 100MG. PO LIOFILO para
solugdo injetavel 100mg. REGISTRO NO MS/ANVISA

39 - 0022252 - HIDROCORTISONA 500MG. PO LIOFILO para

FRASCO

AMPOLAS

Caixa

FRASCO

AMPOLAS

FRASCO

AMPOLAS

solugdo injetavel 100mg. REGISTRO NO MS/ANVISA AMPOLAS
40 - 0024675 - IBUPROFENO COMPRIMIDO 600mg Comprimi
41 - 0038072 - IBUPROFENO SOLUCAO ORAL 50MG/ML FRASCO
42 - 0038073 - ITRACONAZOL 100MG. CAIXA COM 10 Caixa
COMPRIMIDOS

43 - 0038074 - LORATADINA 1MG/ML. XAROPE FRASCO
44 - 0035638 - LORATADINA 10MG Comprimi
45 - 0038075 - LOSARTANA POTASSICA 50MG Comprimi
46 - 0038076 - METFORMINA CLORIDRATO 500MG Comprimi
47 - 0034153 - METILDOPA 250MG Comprimi
48 - 0035646 - NIMESULIDA 100MG Comprimi
49 - 0038077 - SINVASTATINA 20MG Comprimi
50 - 0038078 - SINVASTATINA 40MG Comprimi
51- 0035676 - CAPTOPRIL 25MG Comprimi

52 - 0038079 - NIFEDIPINO 10MG. CAPSULA GELATINOSA 10MG |Comprimi

53 - 0038080 - BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA
4AMG + 500M/ML. AMPOLAS

54 - 0038081 - HEPARINA DE BAIXO PESO MOLECULAR - AMPOLAS
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ENOXAPARINA. SERINGA 20MG/0,2ML.
55 - 0038082 - AMINOFILINA SOLUGAO INJETAVEL 240MG/ML.

AMPOLA 10ML. AMPOLAS 1.000
st c-;/ ,3?23327 - FOSFATO DISSODICO DE DEXAMETASONA 0 15.000

57 - 0022257 - OMEPRAZOL SODICO. PO LIOFILO INJETAVEL
40MG + SOLUCAO DILUENTE. REGISTRO NO MS/ANVISA.

58 - 0034171 - PROMETAZINA 25MG Comprimi 200.000

59 - 0038083 - ASS/ACIDO ACETILSALICILICO 100MG.
COMPRIMIDO ANTITERMICO, ANALGESICO, ANTI-FLAMATORIO.

60 - 0038084 - AMOKXICILINA 500MG. CAIXA COM 500

AMPOLAS 5.000

Comprimi 500.000

CAPSULAS. Comprimi 40.000
61 - 0038085 - BROMOPRIDA SOLUCAO INJETAVEL 10MG/2ML  |AMPOLAS 5.000
62 - 0001031 - FUROSEMIDA 40MG Comprimi 10.000
63 - 0038086 - HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE

MAGNESIO (60MG + 40MG/ML. SUSPENSAO ORAL COM 60MG [FRASCO 5.000
+40/ML)

64 - 0038087 - MEROPENEM 1G PO PARA SOLUCAO AMPOLAS 3.000
65 - 0038088 - OMEPRAZOL 20MG Comprimi 10.000
66 - 0038089 - SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA (400MG + -

80MG) Comprimi 20.000

7,18

2,57

8,07
0,14

0,06

0,31
1,90
0,08
2,97
19,71
0,13

0,21

7.180,00

38.550,00

40.350,00
28.000,00

30.000,00

12.400,00
9.500,00
800,00
14.850,00
59.130,00
1.300,00

4.200,00

COTA DE AMPLA CONCORRENCIA

(NAO APLICAGAO DOS BENEFICIOS PARA ME/EPP E EQUIPARADOS, NOS TERMOS DO “SUBITEM 3.7” DO EDITAL)

. ~ VAL
ITEM - CODIGO - DESCRICAO I UNIDAD auaNTIDADE [IERIUNIT ‘42'.7?\?.
MAXIMO
11 - 0000942 - PARACETAMOL 500MG Comprimi 1.875.000 0,18 337.500,00
16 - 0038059 - AZITROMICINA 500MG Comprimi 150.000 0,84 126.000,00
23 - 0038063 - AMOXICILINA PO PARA SUSPENSAO ORAL 50MG/ML. FRASCO FRASCO 2500 1225 9187500
150ML
26 - 0038065 - CEFALEXINA (SODICA OU CLORIDATRO) CAPSULA 500MG CAIXA .
COM 500 COMPRIMIDOS Comprimi 225.000 0,55/ 123.750,00
COTA DE 25% RESERVADA DA AMPLA CONCORRENCIA
(EXCLUSIVA PARA ME/EPP E EQUIPARADOS, NOS TERMOS DO “SUBITEM 3.5” DO EDITAL)
ITEM - CODIGO - DESCRICAO VALOR VALOR
LAILLLD QUANTIDADE '\, \ir mAXIMO TOTAL
12 - 0000942 - PARACETAMOL 500MG Comprimi 625.000 0,18 112.500,00
17 - 0038059 - AZITROMICINA 500MG Comprimi 50.000 0,84 42.000,00
24 - 0038063 - AMOXICILINA PO PARA SUSPENSAO ORAL
50MG/ML. FRASCO 150ML FRASCO 2.500 12,25 30.625,00
27 - 0038065 - CEFALEXINA (SODICA OU CLORIDATRO) Comprimi 75,000 0,55 41.250,00

CAPSULA 500MG CAIXA COM 500 COMPRIMIDOS

Santa Cruz/RN, 20 de dezembro de 2023.

Rita de Cassia Alves da Penha Praxedes Ferreira
Secretaria Municipal de Saude
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