[image: sus]
[image: ]PREFEITURA MUNICIPAL DE PETRÓPOLIS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
GABINETE DO SECRETÁRIO
SUPERINTENDÊNCIA DE ATENÇÃO À SAÚDE
NUCLEO DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA

TERMO DE REFERÊNCIA
	As especificações descritas neste documento têm como objetivo estabelecer as diretrizes para orientar as empresas interessadas no fornecimento/prestação de serviço para a Secretaria Municipal de Saúde/SMS/PMP, a fim de subsidiar a proposta apresentada.
1. JUSTIFICATIVA:
O Município, por intermédio da Secretaria Municipal de Saúde, cumprindo uma das prioridades do governo municipal através da SMS, tendo como necessidade a aquisição MEDICAMENTOS PARA ATENDER PROCESSOS JUDICIAIS/ADMINISTRATIVOS - 12 MESES DE CONSUMO, NÃO ADQUIRIDOS NOS PROCESSOS 16465/2025 (PE 125/2025), 8402/2025 (PE 105/2025) E 49/2025 (PE 065/2025) – SAC 352 / 25 - REGISTRO DE PREÇOS
Desta forma, por intermédio da Secretaria Municipal de Saúde, vimos solicitar a aquisição/contratação do objeto abaixo:

2. OBJETO:
MEDICAMENTOS PARA ATENDER PROCESSOS JUDICIAIS/ADMINISTRATIVOS - 12 MESES DE CONSUMO, NÃO ADQUIRIDOS NOS PROCESSOS 16465/2025 (PE 125/2025), 8402/2025 (PE 105/2025) E 49/2025 (PE 065/2025) – SAC 352 / 25 - REGISTRO DE PREÇOS

3. PRAZOS:
	O prazo de entrega ou execução dos serviços será de 10 dias (DEZ DIAS UTEIS), conforme Termo de Contrato, a partir da sua assinatura ou do recebimento da Solicitação de Autorização de Fornecimento (SAF), acompanhada da(s) Nota(s) de Empenho(s) correspondente(s).
4. CRITÉRIO DE JULGAMENTO
Menor preço por item

5. MODO E LOCAL DO FORNECIMENTO:
	       5.1. A entrega dos insumos e/ou execução dos serviços serão efetuadas:
A entrega ou execução dos serviços serão efetuadas à Rua Quissamã, 1931 – Condomínio Industrial, 1931 Galpão 6B - Bairro: Quissamã - CEP: 25615- 531, de Segunda à Sexta Feira de 8.00 as 16.00h - TEL. (24) 22216595
5.2. Prazo e validade da proposta:
O prazo da proposta não poderá ser inferior a 60 (sessenta) dias.
5.3. Descrição detalhada do produto e ou serviço:
	Item
	Descrição
	Unidade
	Quantidade
	CATMAT

	1
	3000164452 - POLISULFATO DE MUCOPOLISSACARIDEO 3MG/G POMADA - TUBO 40G
	BISNAGA
	100
	367725

	2
	3000048752 - CLOZAPINA 25 MG
	COMPRIMIDO
	3000
	272429

	3
	3000821748 - BROMETO DE UMECLIDÍNIO 62,5MCG + VILANTEROL 25MCG + FUROATO DE FLUTICASONA 100MCG/DOSE - FRASCO 30 DOSES (TIPO TRELEGY)
	UNIDADE
	12
	437993

	4
	3001705283 - DULAGLUTIDA 1,5MG/0,5ML - SOL.INJETAVEL
	CAN
	180
	442521

	5
	3000100398 - ATROPINA, SULFATO 1% (COLIRIO) - 5ML
	FRASCO
	12
	271050

	6
	3000204534 - PERICIAZINA 1% (10MG/ML) - FRASCO 20ML
	FRASCO
	60
	300988

	7
	3000104539 - PERICIAZINA 4% (40MG/ML) - FRASCO 20ML
	FRASCO
	468
	300989

	8
	3000226498 - TIORIDAZINA  25 MG, CLORIDRATO DE
	DRAGEA
	8300
	273597

	9
	3000685580 - VALPROATO DE SODIO + ACIDO VALPROICO 300 MG CR - TIPO TORVAL 300 MG CR
	COMPRIMIDO
	360
	407033

	10
	3000019634 - CALCITRIOL 0,25 MCG.
	CAPSULA
	360
	271101

	11
	3000201292 - CLORTALIDONA 25 MG.
	COMPRIMIDO
	10800
	274497

	12
	3000426499 - TIORIDAZINA 10 MG, CLORIDRATO DE
	COMPRIMIDO
	720
	273598

	13
	3000124784 - TRIMETAZIDINA 80MG
	COMPRIMIDO
	3500
	480079

	14
	3000001994 - EPLERENONA 25MG - COMPRIMIDOS
	COMPRIMIDO
	72
	604708

	15
	3000905008 - BUPRENORFINA 10MG - ADESIVO TRANSDÉRMICO
	UNIDADE
	312
	436705

	16
	3000222210 - ESOMEPRAZOL MAGNESIO 20 MG
	CAPSULA
	20000
	460947

	17
	3001001910 - FAMPRIDINA 10 MG (TIPO FAMPYRA)
	COMPRIMIDO
	1440
	429102

	18
	3003005006 - FLUNITRAZEPAM 1 MG
	COMPRIMIDO
	2160
	272931

	19
	3000076004 - FLURAZEPAM 30 MG
	COMPRIMIDO
	720
	273011

	20
	3000502563 - BROMETO DE TIOTROPIO 2,5 MCG DOSE INAL.SOL. FRASCO 4ML (60 DOSES) + INALADOR RESPIMAT
	FRASCO
	500
	383660

	21
	3000064792 - BRINZOLAMIDA 1% 5 ML.
	FRASCO
	84
	353418

	22
	3002800027 - BIMATOPROSTA 0,01% 3ML (TIPO LUMIGAN RC)
	FRASCO
	100
	271848

	23
	3000147948 - BOSENTANA 62,5 MG
	COMPRIMIDO
	1500
	280116

	24
	3001005286 - INSULINA  - 30% INSULINA ASPART SOLUVEL E 70% INSULINA ASPART PROTAMINA 100U/ML - 3ML  - SUSP. INJET
	UNIDADE
	600
	342445

	25
	3000001308 - FUROSEMIDA 40 MG + CLORETO DE POTASSIO 100 MG
	COMPRIMIDO
	2200
	292732

	26
	3000721741 - Furoato de Fluticasona 100 mcg/Vilanterol 25 mcg (tipo Relvar Elipta 30 doses)
	FRASCO
	12
	448565

	27
	3000296859 - FENOFIBRATO MICRONIZADO 200 MG (TIPO LIPIDIL)
	COMPRIMIDO
	2000
	267081

	28
	3000225235 - BRIMONIDINA 2MG/ML + TIMOLOL 5MG/ML - SOL OFTALMICA - FRASCO 5ML  (TIPO BRITENS)
	FRASCO
	72
	319000

	29
	3000132613 - SULPIRIDA  25 MG. + BROMAZEPAM 1 MG.
	COMPRIMIDO
	2000
	323548

	30
	3000221750 - XINAFOATO DE SALMETEROL + PROPIONATO DE FLUTICASONA 50/500 MCG (DISKUS - 60 DOSES)
	FRASCO
	50
	436777

	31
	3000001472 - VONOPRAZANA 20MG - COMPRIMIDOS
	COMPRIMIDO
	720
	473682

	32
	3000431004 - VALPROATO DE SODIO + ACIDO VALPROICO 500 MG CR - TIPO TORVAL 500 MG CR
	COMPRIMIDO
	8000
	400436

	33
	3000605287 - INSULINA GLARGINA 300UI/ML - CAN. C/1,5 ML (TIPO TOUJEO)
	CANETA
	280
	438433

	34
	3000301681 - HIDROXIDO DE FERRO III POLIMALTOSADO 330MG, EQUIV. 100MG DE FERRO - COMPRIMIDOS
	COMPRIMIDO
	3000
	448678

	35
	3000301251 - HEPARINA SODICA 200UI GEL BISN.C/40G.
	BISNAGA
	160
	342737

	36
	3000424761 - METILFENIDATO 20MG (TIPO RITALINA LA)
	COMPRIMIDO
	4000
	305488

	37
	3000300432 - DILTIAZEM 90 MG
	COMPRIMIDO
	1500
	267571

	38
	3000232418 - MEPOLIZUMABE 100MG - CANETA AUTO INJETORA
	CAN
	12
	636844

	39
	3000001001 - DENOSUMAB 60 MG/ML - SERINGA 1ML
	AMPOLA
	1000
	421233

	40
	3000001291 - CLORTALIDONA 12,5 MG
	COMPRIMIDO
	720
	274808

	41
	3000284568 - COLAGENO NÃO HIDROLISADO 40MG - CÁPSULAS
	CAPSULA
	3000
	371756

	42
	3000109992 - CARBONATO DE LITIO 450 MG.
	COMPRIMIDO
	9000
	468947

	43
	3000201701 - CICLOSPORINA 0,5MG/ML - FLACONETES C/0,4 ML (OFTALM.)
	FLACONETE
	360
	298734

	44
	3001101890 - PRASUGREL, CLORIDRATO 10MG
	COMPRIMIDO
	15000
	407704

	45
	3001201891 - PRASUGREL, CLORIDRATO 5MG
	COMPRIMIDO
	4000
	407705

	46
	3000502124 - ARIPIPRAZOL 15 MG
	COMPRIMIDO
	8000
	284101

	47
	3000347947 - INCLISARANA 284MG/1,5ML - SERINGA 1,5ML (TIPO SYBRAVA)
	SERINGA
	6
	616084

	48
	3000302052 - CLONIDINA 0,150 MG, CLORIDRATO
	COMPRIMIDO
	3600
	272044





5.4. Das Amostras: 
Não é necessário envio de amostras nesta solicitação.

6. CONDIÇÕES DE PAGAMENTO: Os pagamentos serão efetuados em 30 (trinta) dias após o aceite definitivo do objeto, contados do adimplemento das obrigações contratuais.
7. CONDIÇÕES DO RECEBIMENTO DO OBJETO:
·  O recebimento provisório do objeto do contrato será feito no ato da entrega dos insumos e/ou da prestação dos serviços.
·  O recebimento definitivo será efetuado por servidor (es) designado (s), mediante ateste, conforme artigo 140 inciso I alínea “b” e inciso II alínea “b” da Lei 14.133/2021.
8. SANÇÕES PELO INADIMPLEMENTO:
	Pelo inadimplemento total ou parcial na execução do objeto, o contratado sujeitar-se-á às seguintes sanções:
· Multa de 20% (vinte por cento) do valor global atualizado do objeto da contratação;
· Suspensão temporária de participação em licitação e impedimento de contratar com a Administração pelo prazo de 02 (dois) anos;
· Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administração Municipal direta e indireta, até que seja promovida a reabilitação do licitante perante a municipalidade.
        A aplicação da multa acima prevista não exime a Contratada de responder por perdas e danos causados à Municipalidade, por ação ou omissão, observado o que dispõem os artigos 402 a 405 do Código Civil Brasileiro.
9. DA DOTAÇÃO ORÇAMENTARIA:
Conforme elemento de despesa informado pelo Departamento Financeiro da Secretaria Municipal de Saúde.

10. OBRIGAÇOES DA CONTRATADA:
· Executar fielmente o contrato, de acordo com o presente documento;
· Manter, durante todo o prazo de entrega/execução do objeto, todas as condições de habilitação e qualificação exigidas;
· Reparar, corrigir ou substituir, às suas expensas, no todo ou em parte, o objeto deste Termo de Referência, em que se verificarem vícios, defeitos ou incorreções resultantes do fornecimento/prestação do serviço.
11. OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE:
· Acompanhar e fiscalizar a execução do contrato por representante(s) especialmente designado(s), nos termos do art. 117 da Lei nº 14.133/2021;
· Rejeitar, no todo ou em parte, produto/serviço em desacordo com este Termo de Referência;
· Realizar o pagamento ao contrato, na forma e no prazo pactuado;
· Proporcionar todas as condições necessárias ao bom andamento da entrega/execução do objeto; 
· Notificar, por escrito, à contratada, ocorrência de eventuais imperfeições no curso da entrega/execução do objeto, fixando prazo para a sua correção;
· Notificar, por escrito, à contratada, a disposição de aplicação de eventuais penalidades, garantido o contraditório e a ampla defesa.







12. FISCALIZAÇÃO:
A fiscalização do Contrato será exercida pela Contratante através de funcionário designado pela Secretaria de Saúde.
13. EXIGÊNCIA DE DOCUMENTAÇÃO OBRIGATÓRIA:

- Registro do Ministério da Saúde / ANVISA dos MEDICAMENTOS; Caso tenha isenção, solicitar documentação técnica comprobatória;
- Certificado de Regularidade do Conselho de Farmácia – CRF – da empresa e/ou fabricante classificado.
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