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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAT
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
GERENCIA DE FINAN CAS

CONTRATO N- 009/2018

INSTR UMENTO CONTRATUAL QUE CELEBRAM ENTRE SI O MUNICIPIO DE
NAVIRAI E A EMPRESA CLASSMED — PRODUTOS HOSPI TALARES LTDA - EPP

I~ CONTRATANTES: MUNICIPIO DE N4 VIRAL Pessoa Juridica de Direito Piblico
Interno, com sede a Praga Prefeito Euclides Antonio Fabris n.° 343, inscrita no CGC/MFEF sob
o n.°03.155.934/0001-90, doravante denominada CONTRATANTE ¢ g empresqa CLASSMED
- PRODUTOS HOSPI TALARES LTDA, Pessoa Juridica de Direito Privado, estabelecidy &
Rua Pica - Pau, n® 1.211 - Centro / Arapongas/PR, CEP: 86.70] -040, inscrita no CNPJ/MF
n® 01.328.535/0001-59 e Inscrigdo  Estadual n° 903.133 75-90. doravante denominada
CONTRATADA.

- REPRESENTANTES: Representa ¢ CONTRATANTE Edvan T) hiago Barros Barbosa,
Gerente de Satide e Ordenador de Despesas Conforme Decreto n° 063/2017, portador do
CPE/MF n° 889.728.871-53 e Cédula de Identidade RG n® 000.981.991 SSP/MS, residente e
domiciliado nesta cidade, & Rua Beteljosa, n® 221, Bairro: Portinari, e a CONTRATADA o
Sra._Michele Cristina Cardose da Silva_Machado, brasileira, portadora do CPF/MF n°
878.622.989-34 ¢ Cédula de Identidade RG 7.857.674-0 SSP/PR.

Il - DA AUTORIZACAQ DA LICT TACA0: O presente Contrato é celebrado em decorréncig da
autorizacdo do Sr. José Izauri de Macedo, Prefeito Muricipal, exarada em despacho constante do
Processo Licitatério n® 375/20] 7, gerado pelo Pregdo Presencial n° | 6072017, registrado na Ata de
Registro de Precos n° 100/2017 que faz parte integrante e complementar deste Contrato, como se
nele estivesse contido.

IV - FUNDAMENTO LEGAL: O presente Confrato ¢ regido pelas cldusulas ¢ condicdes nele
contidas, pela Lei 8.666/93, e demais normas legais pertinentes.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Constitui objeto deste Contrato o AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER
ORGAOS LIGADOS 4 GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENCAO
BASICA), CONSTANTE NOS ITENS 001, 018, 028, 038, 056, 057, 058, 059, 060, 062, 144, 161,
199, 355, 407 E 408, DO MUNICIPIO DE NAVIRALMS.

CLAUSULA SEGUNDA DA OBRIGACAO DAS PARTES

2.1 Além das obrigagdes resultantes da observincia da Lei §. 666/93, sdo obrigacées da
CONTRATADA:

I Entregar com pontualidade o produto ofertado
Il Comunicar imediatamente ¢ por escrito a Administracdo Municipal, através da F iscalizacdo,
qualquer anormalidade verificada, inclusive de ordem Juncional, para que sefam adotadas as
providéncias de regularizagdo necessdrias:
1T Atender com promtidio as reclamagdes por parte do recebedor dos produtos, objeto da
presente licitacéo. ‘
IV Manter todas as condigdes de habilitacdo exigidas na presente licitagéio:

76;»,@ Antonio Fabris, 343 - Telefan (0*%67) 3409-1500 — Cep 79950-000 — e-mail: pregao@naviraims.govhr
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2.2 - Além das obrigacBes resultantes dp observincia da e 8.666/93, sdo obrigaces
CONTRATANTE

1 Cumprir todos o COMPromissos financeiros assumidos com a CONTRAT, ADA;
I Notificar, formal e ¢ empestivamente, a CONTRAT ADA sobre as irregularidades observadas ;
cumprimento deste Contraro,
Il Notificar a CON TRATADA por escrito o com antecedéncia, sobre multas, penalidades
quaisquer débitos de sug responsabilidade;
IV Aplicar as sangdes administrativas contratuais pertinentes, em caso de inadimplemeno,

CLAUSULA TERCEIRA - FORMA DE FORNE. CIMENTO DE OBJETO

3.1 - Os medicamentos serdo solicirados conforme a necessidade da Geréncig Municipal de Seide
e deverdo ser entregues em Local indicado ng Ordem de Fornecimento, pelo prazo mdximo de 0.
(cinco) dias a conrar do recebimento dg requisicdo devidamente assinad,

3.1.1 Os medicamentos Judiciais deverdo estar relacionados em Jormuldriop, conforme o Anexo X7 ¢
preenchido de acordo com o que este solicita, sendo que no ato da entrega também deverdo consta
05 Seguintes documentos para cada medicamento -

@) Para os produtos nacionais apresentar Certificado de Boas Praticas de Fabricagdo e Controle
por linha produtivg, emitido pela Agénciq Nacional de Vigilancia Sanitdria, oy respectivas
publicagées no DO (Didrio Oficial dg Unidio) ou na Internet, comprovando 4 renovagdo Biengl
dos referidos Certificados, No caso de o licitante ser importador ou distribuidor, apresentar também
o Certificado de Bogs Prdficas de Fabricagdo e Controle do fabricante do produto importado.

b) Apresentar copia da Tabela CMED . Cdmara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos
(Pdgina onde conste o item solicitado), com a iltima atualizacdo que antecede a data da Ordem de
Fornecimento (para a comprovacdio da porcentagem (%) aplicadn).

PARAGRAFO UNICO - Para os medicamentos solicitados por determinagdo judicial bem como
aqueles que consiam ng relacdo da tabelq C4p (Coeficiente de Adequacdo de Precos), além do
desconto homologado para tal item, deverd ser aplicado o percentual CAP de 1928% (desconto
CAP/ANVISA) conforme Comunicado n, 7, de 30/03/201 7), conforme Acérdio n° 3 016/2012-TCU -
Plendrio, ‘
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3.2 - Os medicamentos deverdo Ser entregues em embalagens ariginais e deverdo conter 7
respectivas embalagens gs seguintes informacdes:

a) Data de Jabricacdio e duta de vencimento;

b) Niimero de registro emitido pela ANVISA:

¢) No caso de medicamenios genéricos deverdo constar "MEDICAMENTO GENERICO” dentro ¢
umd tarja amarelq e impresso “Lei n° ¢ 787799

d) Constar a expressdo "PROIBIDA A VENDA NO COMERCIO”.

3.3 - O prazo de validade dos medicamentos deverg ser de no minimo 18 {dezoito) meses a consc
da data do aceite /oy 1o minimo 70% (setenta por cento) do prazo maximo para os medicament g
que possuam validade inferior g mencionada.

3.4 — A licitante vencedora garantirg g qualidade dos medicamentos pelo prazo estabelecido pel,
Jabricante.

3.5 - Os medicamentos deverdo ser embalados ¢ transportados adequadamente, Je Jorma ¢
assegurar q sua qualidade.

3.6 — A licirante vencedora, sujeitar-se- g mais ampla e jrrestritg Jiscalizagio por parte da
Administragéo Municipal, encarregada de acompanhar g entrega dos medicamentos prestando
esclarecimento solicitados atendendo as reclamacées Jormuladas, inclusive fodas as entregas e
anexar a Nota Fiscal, qual deverd ser acompanhado por um encarregado da Pasta,

3.7 — 4 licitante vencedorg Sieard obrigada a trocar g5 Suas expensas o medicamento que vier a ser
recusado sendo que ato de recebimento nao importard sua ace itagdo.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR p CONDICOES DE PAGAMENTO

4.2, No valor pactuado estio inclusos todos os tributos € ou encargos sociais, resultantes dn
aperagdo adiudicatdrig concluida, inclusive despesas com Jretes e outros.

4.3 ~ O pagamento serg efetuado em até 30 (rrinta) dias, a contar dy efetiva entrega dos

materiais desta licitagao, mediante apresentacdo da respectiva Notg Fiscal.

4.4 - 4 Contratada dever encaminhar junto g Nota Fiscal, documento em papel timbrado dg
empresa informando a A gencia Bancdria e o numero dy Conta a ser depositado o pagamento,
bem como, devolver g Ordem de Fornecimento original enviada pela Geréncig Solicitante dos
produtos. Nio serd aceitg a emissdo de boletos bancdrios para efetuar o pagamento das
Notas Fiscais e/oy Faturas

= e-mail: pregao@navirdi.mo: ov.byr
ga0@navi _‘
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAI
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
GERENCIA DE FINANCAS

4.5 - 4 Nota Fiscal deverd ser emitida pela licitante vencedora/contratada, obrigatoriamente
com 0 mesmo niimero de inscri¢@o no CNPJ apresentado nos documentos de habilitacéo e
das propostas de pregos, bem como da Nota de Empenho;

4.6 — Em caso de devolugdo da Nota Fiscal pdara correcdo, o praze para pagamento passard a
Suir apés a sua reapresentagdo.

4.7 - O pagamenio 56 serd efetuado apis a comprovagdo pela contratade de que se¢ encontra
em dia com suas obrigagdes, mantendo gs mesmas condicdes habilitatérias:

4.7.1  Prova de Regularidade para com a Fazenda Federqgl por meio da apresentaciio da
Certiddo Conjunta Negativa de Débitos ou Certiddo Conjunta Positiva com Lfeitos de
Negativa, relativos a Tribuios Federais e a Divida Ativa da Unido e débitos relativo
as contribuicées previdencidrias e ds de ferceiros, expedida pela Secretaria de
Receita Federal dop Brasil, expedida pela Secretaria da Receila Federal ¢ pela
Procuradoria Geral da F azenda Nacional,

4.7.1  Prova de regularidade para com g Fazenda Estadual por meio da apresentacio de
Certiddo Negativa ou Positiva com efeito de Negativa;

4.7.2  Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal por meio da apresentaciio de
certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, relativa aos tributos [iscais,
expedida pela Secretaria Municipal sede deg licitante;

4.7.3  Certificado de Regularidade do FGTS (CRF), emitido pelo orgdo competente, da
localidade de domicilio oy sede da empresa proponente, na forma da Lei

4.7.4  Prova de Inexisténcia de débitos inadimplidos perante o Justica do Trabalho,

5-DOPRECOE DO REAJUSTE:

3.1 - Os pregos deverdo ser expressos em reais e de conformidade com o inciso I, subitem 7. ]
do edital, fixo e Irreajustdvel,

5.2 — Fica ressalvada q possibilidade de alteragéo dos pregos, caso ocorra o desequilibrio
econdmico financeiro do Contrato, conforme disposto no Art. 65, alinea “d” da Lei 8.666/93.

5.2.1 — Caso ocorra & variagdo nos precos, a confratadg deverd solicitar Jormalmente g

Administragdo Municipal, devidamente acompanhada de documentos que comprovem g
procedéncia do pedido.

5.3 - Em caso de redugdo nos pre¢os dos produtos, a contratada Jica obrigada a repassar ao
municipio o mesmo percentugl de desconto.

CLAUSULA SEXTA - DO PRAZO

6.1 - O prazo de vigéncia do conlralo serd contado da assinatura deste instrumento até o dia,
31/12/2018, podendo ser prorrogado mediante acordo entre as partes e nos termos da Lei
8.666/93.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAJ
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
GERENCIA DE FINANCAS

CLAUSULA SETIMA — RECURSO ORCAMENTARIO:

7.1. As despesas decorrentes da execucdo do objeto da presente licitagdo correrdo a cargo
das seguintes dotar;(?es org:amemdr{ass FMS — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE -
GERENCIA DE SAUDE - DOTACAO: 10.01.10320504.2. 035000.3.3.90.30.609,00 (R 1413),

8- CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES:

8.1 — Nos termos do art. 86 da Lei n. 8.666/93, fica estipulado o percentual de 0,5% (meip
por cento) sobre o valor nadimplido, a titulo de multa de mora, por dia de atraso
infustificado no fornecimento do objeto deste pregio, até o limite de | 0% (dez por cento) do
valor empenhado.

8.2, Em caso de inexecugdo total ou parcial do pactuado, em razdo do descumprimento de
qualquer das condi¢des avencadas, a contratada ficard sujeita as seguintes penalidades nos
termos do art. 87 da Lei n. 8.666/93-

I- adverténcia;

- multa de 10% (dez por cento) do valor do contrato,

IlI= suspensdo tempordria de participar de licitagdo e impedimento de confratar com a
Administracdo por prazo ndo superior a 2 (dois) anos e,

V- declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica.

8.3. Quem convocada dentro do prazo de validade da sua proposta, ndo celebrar o contrato,
deixar de entregar ou apresentar documentagdo falsa exigida para o certame, ensejar o
retardamento da execugéo de seu objeto, ndo mantiver proposta, falhar ou fraudar na
execugdo do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer Jfraude fiscal, ficarg
impedida de licitar e contratar com a Unidlo, Estados, Distrito Federal oy Municipios pelo
prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo das multas previstas em edital e no contrato e das
demais cominagdes legais.

8.4. As penalidades somente poderdo ser relevadas ou atenuadas pela autoridade competente
aplicando-se o Principio da Proporcionalidade, em razdo de circunsténcias fundamentados
em fatos reais e comprovados, desde que formuladas por escrito e no prazo mdximo de 3
{cinco) dias nteis da data em que for oficiada a pretensdo da Administracéio no sentido de
aplica¢do da pena,

8.5 - As mudtas de que trata este capitulo, deverdo ser recolhidas pelas adjudicatdrias em
conta corrente em agéncia bancdria devidamente credenciada pelo municipio no prazo
mdxime de 05 (cinco) dias a contar da data da notificagdo, ou quando for o caso, cobrada
Judiciaimente.

8.6 - As multas de que frata este capitulo, serdo descontadas do pagamento eventualmente
devido pela Administragdo ou na impossibilidade de ser feito o desconto, recolhida pela
adjudicatdria em conta corrente em agéncia bancdria devidamente credenciada pelo
MUnicipio no prazo mdxime de 05 {cinco) dias a contar da notificagdo, ou quando for o caso,
cobrado judicialmente. |
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAJ
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
GERENCIA DE FINANCAS

CLAUSULA NONA - DA RESCISA O CONTRATUAL

9.1 - A rescisdo contratual poderd ser determinada por ato unilateral e escrita pela
Administragdo Municipal, nos casos enumerados nos incisos I, XII e XVII do art. 78 dua Lei
Federal n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA - DA PUBLICACAO

10.1. Dentro do prazo legal, contado de sua assinatura, 0 CONTRATANTE providenciard a
publicagdo de resumo deste Contrato na imprensa oficial do municipio.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FISCALIZACAO DO CONTRATO

11.1 - Serd responsdvel por ﬁscalizai' a execu¢do do presente conirato, a pessoa indicada no
Ato intitulado “ATO DE DESIGNACAO DE FISCAL DE CONTRAT: 0",

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORQ

12.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Navirat Estado de Mato Grosso do Sul, para dirimir
questdes oriundas deste Contrato, com renuncia expressa a qualquer oufro por mais
privilegiado que seja.

E por estarem de acordo, lavrou-se o presente termo, em 03 (trés) vias de igual ieor e forma,
as quais foram lida e assinadas pelas partes comiratantes, na presenga de duas testemunhas.

! - NAVIRAIMS, 12 /o> 208,
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EDVAN THIAGO BARROS BARBOSA MICHELE CRISTINA CA RDKOKSO DA
Ger. de Saiide. e Ord, De Despesas SILVA MACHADO
conf. Decreto n°. 063/17 CPF n*. 878.622.989-34

Contratante Contratada

—

1 / : - ’ - ‘ i ‘»‘-"‘“M'
VIVIANE RIBEIRO BOGARIM CAPILE PATRICIA {1 s IANA GONCALVES
Matricula n° 2599-5 Mf?; Teothta n° 7411-0
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Mato Grosso do Sul , 08 de Marco de 2018 - Didrio Oficial dos Municipios do Estado do Mato Grosso do Sul + ANO EXN° 2052

3.4.5 da Portaria supracitada. Og candidatos ndo selecionados para a
otz deverdo participar do processe de sele¢do junfo com as demais
familias,

Pessoas com deficiéncia (PCD’s) — O grupo serd formado por 80
vagas, das quais foram preenchidas por 28 candidatos na primeira
selecdo, na seleclio complementar por 25 candidatos ¢ por 07
candidatos titwlares na selegio atual,

~ Grapos por eritérios de seleciio:

Grupo I - Serd constituido de candidatos que atendam de 04 {quatro)
a 06 (seis} critérios de priorizacio entre og nacionais ¢ adicionais, que
participardo de sorteie de 60% das Unidades Habitacionais, Das 429
vagas pertencentes ao referide grupo femos 06 vagas Titulares
remanescentes ¢ 129 reservas (11 candidatos). Os 05 candidatos
remanescentes da cumbuca serdo sorteados para compor o cadastro
reserva do grupo. Sendo que para complementar o cadastro reserva do
referido prupo serfio sorteados 15 candidatos remanescentes do sorteio
do grupo I (titulares ¢ reserva) — as demais 109 vapas do cadastro
Teserva serdo complementadas apés o sorteio do Grupo HI.

=rupo 11 - Serd formado por candidutos que atendam de dois a trés
critérios de priorizacio entre os nacionais e adicionais, que
participario do sorteio de 25% das unidades habitacionais, sendo 179
Titulares dos quais temos 03 vagas Titulares remanescentes e 54
reservas (74 candidatos).

Grupo HI - Serd formado por candidatos que atendam até um critério
de priorizagiio entre os nacionais e adicionais, que participario do
sorteio de 15% das unidades habitacionats, sendo 108 Titulares dos
quais temos 09 vagas remanescentes e 33 reservas (401 candidatos),
Apds o sorteio dos titulares e reservas dos grupos IT ¢ 111 serdo
sorteados os candidatos para complementar o cadastro reserva do
grupo I (169 candidatos).

Para realizagio do sorteio, serd utilizado BHl recipiente de vidro

transparente, onde fichas com o nome ¢ nimere de protocolo .

{comprovante de inscri¢io) serdo cologadas dentro ¢ retiradas vma a,
" -

Lol - - H -
uma, por sorteio, pelos membros da Comissio Especial, membros do

Censethe Gestor do Fundo Municipal de Habitagio de Interesse
Social - CGFMHIS e da Gerénciz de Niacleo de Habitagdo Popular -
GENHAP.

Serd digitada, conferids e assinada a relagio das familias sortendas
por membros da Comissdo Especial.

As listas dos sorteados serio separadas por grupo, que ficario sob
responsabitidade da Gerdnoia de Nicleo de Habitagio Popular para
divalgacio até o dia 16 de Margo de 2018 no Didrio Oficial dos
municipios, no site da Prefeitura Municipal e afixada no mural da
Geréneia de Nicleo de Habita¢io Popular.

Todas as familias sorteadas como titulares estiio convocadas para
comparecer ao Nucleo de Habitagdo portando 03 documentos
solicitados para a elaboragiio dos dossids que serdio encarninhados &
Caixa Econdmica Federal para andlise ¢ aprovacio no Pericdo do dia
13/63/2018 & 19/03/2018. Nio preenchendo todas as vagas, haverd
convocagio dos reservas de cada grupo obedecendo 4 ordem do
sorteio,

As familias sorteadas deverio comprovar s critérios ¢ requisitos
mediante apresentacdp dos seguintes documentos no Nicleo de
Habitagiio:

1. Residir no municipio pelo periode minimo de 02 anos
consecutivos, comprovados alravés de Carteira de Trabalho e
Previdéncia Social, Holesite, Cartfio de Pagamento ou declaragiio do
empregador com firma reconhecida em cartdrio, atestado de matricula
de filho dependente, crianca ou adolescente sob guarda ou tutela
emitido por Unidade de Ensino de Navirai/M§ outros documentos
quc comprovem residéncia, desde que, acompanhados de relatdrio
emitido por Assistente Social do Municipio.

2, Atestado médico com CID, que comprove a deficiéncia alegada,
Apds o sorteio, as familias que ndo estiverem inscritas no
CADUNICO {Cadastro do Govemo Federal), deverio fazé-lo e
apresentd-lo junto ao Nacleo de Habitagdo até o diz 16/03/2018 a fim
de serem encaminhadas para a pesquisa da Caixa Econdmica Federal.
Os candidatos excedentes deverio permanecer no cadasiro para
participagiio de fituros processos de selegiio.

NaviraMS$, 07 de Margo de 2018.

Publicade por:
Genicleia Moura de Souza
Cédigs Ldentificador:F637478R

NUCLEO DE LICITACOES E CONTRATOS
EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 007/2018

PROCESSO N°. 037/2018 - PREGAQ PRESENCIAL N°. 014/2018
A Prefeitura Municipal de Navirai — MS, através de sua Pregoeir,
toma publico o resultade do Processo supra - Objeto REGISTRO
DE PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAO FUTURA DE
FOTOGRAFIA, CONFORME TERMO DE REFERENCIA,
FORNECIDA POR EMPRESA ESPECIALIZADA, PARA
ATENDER SOLICITACAO DA GERENCIA DE ASSISTENCIA
SOCIAL DO MUNICIPIODE NAV IRAI/MS. Empresa Vencedora:
BORGES £ PECH LTDA - ME, com o item 8§01, Os irteressados
em ter acesso a Ata de Registro de Precos n® $07/2018, em sua
fntegra, deveriio acessar o sire www.navirai.ms.gov.br. O presente
documento tem validade de 12(doze) meses # contar da data de sua
publicagio. Outras informacées poderfio ser obtidas pelo telefone
(G67} 3409 — 1500, Nocieo de Pregio das 07h:00min as 1 1h:00min e
das 13h:00min as 170:00min.

Navirai — MS, 06 de margo de 2018.
Publicade por:
Jaqueline Maria Garcia Mascioli
Codigo Identificador:216909F]

NUCLEO DE LICITACOES E CONTRATOS
EXTRATO DE CONTRATO N° 009/2018

CONTRATO N® 009/2018 - PROCESSO N°. 371572017 -~ PREGAO
PRESENCIAL N° 160/2017. CONTRATANTE; Municipio de
Navirai —~ MS — CONTRATADA: CLASSMED -~ PRODBUTOS
HOSPITALARES LTDA.  OBJETO: AQUISICAO DR
MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS LIGADOS A
GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL. MUNICIPAL T
ATENCAO BASICA), CONSTANTE NOS ITENS 001, 018, 028,
038, 856, 057, 058, 059, 060, 662, 144, 161, 199, 355, 407 E 408, DO
MUNICIPIO DE NAVIRAI/MS. PRAZO: 12/01/2018 a 31/12/2018
- VALOR TOTAL: RS 126.194,80 (cento e vinte ¢ seis mil cento o
noventa e qguatro  Teais e oitena centavos). RECURSO
ORCAMENTARIO ~ FMS ~ FUNDO MUNICIPAL DR SAUDE —
GERENCIA bBE SAUDE - Potacio:
I0.0I.I0320504.2.035000.3.3.90.30.09.00 (R1413).  ASSINAM:
Edvan Thiago Barros Barbosa, Gerente de Satde e Ordenador de
Despesas conforme Decreto 5° 063/2017 {Contratante) ¢ Michete
Cristina Cardoso da Silva Machade {Contratada).

Navirai — M5, 12 de janeiro de 2018,
Publicado por:
Taqueline Marfa Garcia Mascioli
Cidigo Identificador:2D7FE77E

NUCLEQ DE LICITACOES E CONTRATOS
EXTRATO DE CONTRATO N° 014/2018

CONTRATO N° 014/2018 - PROCESSO N°. 37572017 - PREGAQ
PRESENCIAL N* 1607207, CONTRATANTE: Municipio de
Navirai — MS - CONTRATADA: CRISTALIA PRODUTOS
QUIMICOS E FARMACEUTICOS LTDA. OBIETO:
AQUISICAC DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER
ORGAOS LIGADOS A GERENCIA DR SAUDE (HOSPITAL
MUNICIPAL E ATENCAO BASICA), CONSTANTE NOS
ITENS 041, 053, 103, 104, 116, 150, 153, 166, 164, 169, 171, 191,
201, 267, 278, 416, 420, 468, 469 E 471, DO MUNICIPIO DE
NAVIRAI/MS. PRAZO: 26/01/2018 a IVI22018 - VALOR
TOTAL: R$ 169.075,05 (cento e sessenta e nave mif sefenta ¢ cinco
repjs e cinco centavos). RECURSO ORCAMENTARIO — FMS -
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - GERENCIA DE SAUDE —
Dotagio: 10.01. 10320504.2.035000.3.3,90.30.09.00 (Ri413),
ASSINAM: Edvan Thiage Barros Barbosa, Gerente de Safide ¢
Ordenador de Despesas conforme Decreto o 063/2017 (Contratante)
¢ Gabriel Rodrigites Cunha (Contratada),

www.diarfomenicipal.com. br/assomasui 57



PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAJ
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

ATO DE DESIGNACAO DE F ISCAL DE CONTRATO

Designa o Servidor Danielen Schubimann para exercer g Jungio de Fiscal
do contrato - Pregao n® 1647201 7, Processo n* 3752071 7, Ata de Registro de
Precos n° 1002017,

O Gerente Municipal Edvan Thiago de Barros Barbosa, no uso da competéncia que lhe foi outorgada pelo
Decreto n° 62/2017 e,

CONSIDERANDO, que cabe ao municipio, nos termos do disposto nos artigos 58 - inciso lil ¢ 67 da Lei n°.
8.666/93, acompanhar e fiscalizar a execucdo dos contratos celebrados através de um representante  da
Administracio;

CONSIDERANDO que os érgfos piiblicos devem manter fiscal formalmente designado durante toda a vi géncia dos
contratos celebrados pela entidade.

CONSIDERANDO 1 necessidade de cumprir as exigéncias do subitem 5, da alinea ‘B, do item 4, do Anexo VI da
Resolugdio n®, 054/2016do Egrégio Tribunal de Contas do Estado do Mato Grosso do Sul;

CONSIDERANDO que as principais atribuices dos Fiscajs Contratuais previsto na Instrugdo normativa
01/2017s30:

L Zelar pelo efetivo cumprimento das obriga¢des contratuais assumidas e pela qualidade dos produtos
fornecidos e dos servicos prestados a Administracio Municipal;
H. Verificar se a entrega dos materiais, execucdo de obras oy prestacio de servigos (bem como seus
pregos ¢ quantitativos) esta sendo cumprida de acordo com o nstrumento contratual e instrumento convocatério;
1. Acompanhar, fiscalizar e atestar as aquisicBes, a execugdo dos servicos e obras contratados;
IV, Indicar eventuais glosas das Faturas;
V. Acompanhar as vi géncias contratuais e tomar providéncias para solicitar antecipadamente os
aditamentos ao contrato nos casos em que se fizer necessario.

RESOLVE,
Art. 1° Designar o servidora Danielen Schuhmann, CPF: 920.278.061-72 matricula 2622-0 para atuar como Fiscal
de Contrato, sendo que este ato de designacdo deve ser Jjuntado ao respectivo processo a qual tenha originado
contrato,
Art. 2° Dé ciéncia aos interessados,

Art. 3° Autue-se no rocesso.
p H

Navirai-MS, 12 de Janeiro de 2017.

Edvan Thiago deBairos Barbosa 18
Gerente de Satide e Or lenador de Despesas Fiscal de’Cantrato
Decreto n° 062 de 02 de J'ﬁ{mo de 2017 Portarig'n® 49\6J, de 3 de jutho de 2017



Prefeitura Municipal de Navirai

Estado do Mato Grosso do Sul
Praga Prefeito Euclides Antonio Fabris, 343 - Centro — CEP 78950-000
CNPJ 03.155.934/0001-90 - Tel. (67) 3408 -1500

PEDIDO DE EMPENHO s===ssmssss
PROCESSO N® 375/2017

Pregdo N® 160/2017

DATA DA EXPEDICAO: 08/02/18

s NO: 764/2018

Fornecedor 8710 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP

Endereco RUA PICA PAU, 1211 -

Cidade ARAPONGAS UE: PR

CEP 86701-040

CNPJ 01,328.535/0001-59

Ins. Estadual 90313375-90

Telefone: 43-3275-3105
| Orgdo : FMS - FUNDOQ MUNICIPAL DE SAUDFE
| Unidade : FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Objeto : AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS LIGADOS A

GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENCAO BASICA) DO
MUNICIPIO DE NAVIRAT/MS.

Orgdo Funeio Programa Projeto/Atividade Elernento de Despesa Cod Red. da Despesa
52 10 504 35 339030090000 1413
Ttem { Céd. Discriminacio Marca Unid Qte V1. Unitdrio V1. Total
AMICACINA 500 MG- ANTIBIOTICO NAO
1 2750 PENICILANICOS, NAQ| TEUTQ AMP | 700,00 1,9300 1.351,00

CEFALOSPORANICOS - INJETAVEL
CLORIDRATO DE AMIODARONA | HIPOLAB

2 : P 500, 1, 796,0
18 77 SOMG/ML 3ML - INJETAVEL OR AMP | 500,00 5920 26,00
CITRATO DE FENTANILA 10ML -} HIPOLAB
‘ . , " 577,10
8| 270 CONTROLE ESPECIAL - INJETAVEL OR FSC | 70000 #2530 15

GENTAMICINA 80MG 2ML - QUE TENHA
O TESTE DE BIODISPONIBILIDADE E

38 | 2828 |BIOEQUIVALENCIA, ANTIBIOTICO NAO H;idof A AMP | 4.000,00 0,7900 3.160,00
PENICILANICO, NAO
CEFALOSPORANICO - INJETAVEL
SORO GLICOSE 250ML USO PARENTERAL
56 | 2879 | INJETAVEL 1P UN | 5.000,00 2,2790 11.395,00
SORO GLICOSE 500ML USO PARENTERAL
7 7 . ‘
57 | 2880 | INJETAVEL 1P UN | 7.000,00 2,6500 18.550,00
SORO  FISICLOGICO  250ML  USO 15.000,0
i ; 2.
58 | 2881 PARENTERAL - INJETAVEL 1P UN o 2,1500 32.250,00
SORO  FISIOLOGICO  500ML  USO . 10.000,0
59 | 2883 PARENTERAL - INJETAVEL 1P UN 0 2,5000 25.000,00

SORO  FISIOLOGICO  1000ML  USO
60 | 2885 PARENTERAL - INJETAVEL P UN { 5.000,00 3,9680 19.840,00

SULFATO DE MAGNESIO 50% 10ML - | ISOFARM

62 | 2888 INJETAVEL A AMP | 700,00 0,9350 654,50
CLORIDRATO DE PETIDINA 100MG/2ML -{ UNIAO

144 | 5518 INJETAVEL Q. AMP | 1.000,00 1,8200 1.820,00 R
GLUCONATO DE CALCIO 10% 10ML -| HALEX {j

- I's

161 | 5918 INJETAVEL ISTAR AMP + 250,00 1,5200 380,00 )

199 | 9684 NIMESULIDE GOTAS 15ML - LIQUIDO VI'I{;.;\CI»&E FSC | 500,00 12680 634.00
CLORETO DE SUXAMETONIO 100 MG - PO| UNIAO

355 | 23328 LIOFILO INJETAVEL Q. UN { 300,00 9,3440 2.803,20

407 | 27842 | BROMOPRIDA 5MG/ML 2ML - INJETAVEL | WASSER | AMP 3.500,00 0,7040 2.464,00 fg‘g\

408 | 27843 [ CEFAZOLINA 1G - QUE TENHA O TESTE BIOCHIM | FSC | 2.500,00 1,4080 352000 | i




Prefeitura Municipal de Navirai

Estado do Mato Grosso do Sul
Praga Prefeife Euclides Antonio Fabris, 343 — Centro — CEP 75950-000
CNPJ 03.155.934/0001-90 ~ Tel. (67) 3409 -1500

DE BIODISPONIBILIDADE El I1CO
BIOEQUIVLENICIA, ANTIBIOTICO
CEFALOSPORANICO - INJETAVEL

| CONTRATO: 009/2018 Valor Total R$ 126.194,80

| VENCIMENTO DA VIGENCIA: 31/12/2018 !

Emitida por:

PATRICIA EABIANA GONGCALVES
Ntcleo de Lic%agﬁes e Contratos

Viviane Ribeiro Bogarim Capilé
Gerente do Nucleo de Licitagdes e Contratos
Conforme Portaria n®. 245/2017



Geréncia de Finangas

L.

nscrigio no CNPJ (MF) 03.155.934/0001-90

PRACA PREFEITO EUCLIDES ANTONIO FABRIS, 343 - CENTRO - FONE (687) 3409-1500
CEP 75950-000 - NAVIRAI - MATO GROSSO DO SUL

ra

RECURSO

Nacleo de Contabilidade e nC e
Nota de Empenho 001094/ 18Global |oOrcamentério
ORGAQ ! DOTACAG UNIDADE OR()AQENTRR!A N DA CONTA
10 FMS ~ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAU
103020504.2.035.3390.30.30.00 MATERT DE _CONSUMO 635
CREDOR ! ENDERECD CPF TP
7678 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA -~ U1.328.535/0001~59
RUA PICA PAY 12171 ARAPONGAS PR
LICITACAQ , NUMERD SOLICITACAD PROT. COMPRA EMISSAD VENCIMENTO
Reglstzo de Preco/Prbl60/20717 Dl 24/40 375 QE. 02 .15 080218
VALOR ORCADG SALOO ANTERIOR VALOR DO ERPENHD SALDCATUAL
308,736, 00 — 230, 562,01 26.194, 80 1e4. 367,21
TR CLANT - E.;’ﬁg)— ;_EEF«’ECIF'{CA“% : : : i . sty B AL UNIFARIG - ok CVALOR TOTAL
1§ 700 A HAMICACINA 500 MG- ANTIBIOTICO NAO
PENICILANICOS, NAO )
CEFALOSPORANICOS - INJETAVEL 1.351,00
TEUTO 1,9300
18§ 500 AMHCLORIDRATO DE AMIODARONA 50MG/ML 786,00
3ML - INJETAVEL HIPOLABOR 1,5920
281 700 {FSQCITRATO DE FENTANILA IOMLjh
CONTROLE ESPECIAL -~ INJETAVEL 1.577,10
HIPOLABOR 2,2530

38 14000 AMBGENTAMICINA B8OMG 2ZML - QUE TENHA O
TESTE D BL[ODISPONIBILIE:JADE E
BIOEQUIVALENCIA, ANTIBIOTICO NAO

\/
LOCAL DE ENTREGA ; \ .
EMITIDO A %
SERVIDCR CONTABILIDADE GRDENADCR DE OESRESAS
7
: ~

Rma&@ Napolitano de Souz

Gerente do Nicleo de Conrabilidad
CRC-BS 11360/0-6

3

i

B o MO rEEnEY .

,,.-f%’;ivan Thiago Barres g&as&

) flersnts te Saside

‘e




Geréncia de Financas
Nicleo de Contabilidade

=

Inscrigdio no CNPJ {MF} 03.155.934/0001.90

PRACA PREFEITO EUCLIDES ANTONIO FABRIS, 343 - CENTRO - FONE {67) 3409-1500
CEPF 79950000 - NAVIRAS -

MATO GROSSO DO SUL

H* DE EMPENHOTIFG REGU

80

Nota de Empenho 001094/ 18Global  jOrcamentirig
ORGAD {DOTACAD UMIDADE ORCAMENTARIA NTDACONTA
10 FMS - FUNDC MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDC MUNICIPAL DE SAU
103020504.2.035.3390.30,00.00 MATERIAL DE CONSUMO 635
CREDOR T ENDEREGO CPF “ CHRS
7878 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - 01.328.535/0001-59
RUA PICA PAU 1211 ARAPONGAS PR
LICITACAD NUMERO SOLIZITACAD PROC. COMPRA EMISSAC VENCIMENTO
Registro de Proco/Prpl60/20717 e 04/40 375 08058008, 02 18
VALOR GRCADG| BALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHD ] SALDT ATUAL
308,736, 0 220..262.01%.. L26 124,80 164.367,21
1TEH QUANT UNGD. E“PECEF;EACA(} UALOR UNITARID, e CVALORTOTAL L
PENICILANICO, NAO CEFALOSPORANICO 3.160,00
- INJETAVEL HYPOFARMA 0,7900
56 15000 JUN ISORO GLICOSE 250ML USO PARENTERAL 11.395,00
- INJETAVEL J.P 2,2790
57 {7000 [UN fSORO GLICOSE 500ML USO PARENTERAL 18.550,00
~ INJETAVEL J.Pp 2,6500
5815000 JUN [SORO FISIOLOGICO 250ML USO 32.250,00
PARENTERAL - INJETAVEL J.P 2,1500
2930000 JUN ISORC FISIOLOGICO 500MI USO 25.000,00
PARENTERAL - INJETAVEL J.P 2,5000
60 J5000 JUN ISORO FISIOLOGICO 1000ML USO 19.840,00
PARENTERAL ~ INJETAVEL J.p 3,9680
LOCAL DE ENTREGA 1’

EMITIDO
j—/ i .Y i
sstpoR cémﬁslﬁlwms ORPENADOR DE DESBESAS
, v %

Rﬁm

{Zerenic do’

{,RC V}S f:’)énllo

arent

E@ém Fhisgo Barreg B&
Gorenta do Bpsde




L.

i
Inscricdo no CNPJ (MF)} 03.155.934/0001-80

PRACA PREFEITO EUCLIDES ANTONIO FABRIS, 343 - CENTRO - FONE (67 3409-1500
CEP 78950-000 - RNAVIRAI - MATO GROSS0 DO SUL

Geréncia de Finangas

Nicieo de Contabilidade T L EMPENROTIFD FECUREG
Nota de Empenho 001094/ 18Glokal Orcamentarig
ORGAC 1 DOTACAD UNIDADE ORCAMENTARM, N DA CONTA
10 FMS - FUNDO MUNICIPAL DT SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAIL DE SAU
103020504 2.035,3350,30.00.00 MATERINI DE CONSUMO 535
(ﬂ"’"")OR ENDERECO CPF/CHPS
7678 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES 1LTDA - 01.328.535/0001-59
RUA PICA PAU 12,L1 ARAPONGAS PR
LICITAGAQ NUMERD SOLICITACAG L PROC. COMPRA EMISSAG VENCIMENTO
e gistro de Preco/Prelan /2017 PE_7 4/£0 L) 08,02 .18 OS.OM
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR D0 EMPENHO BALDO ATUAL
308,736, 00 290 56? Ol 256,194 8 164 261,21
A k- CURNT UNIU " ESFECIFICALAD SRR '*%“%}”fgm@mo e : \::;LE}RTOTAL
62} 700 IAMHSULFATO DE MAGNESIO 50% 10ML - 654,50
INJETAVEL ISOFARMA 0, 9350
14 11000 |AMHCLCRIDRATO DE PETIDINA 100MG/2ML - 1.820C,00
INJETAVEL UNIAO Q. 1,8200
le§ 250 AMEGLUCO\}ATO DE CALCIO 10% 10ML - 380,00
INJETAVEL HBALEX ISTAR 1,5200
189§ 500 IFSONIMESULIDE GOTAS 15ML - LIQUIDO 534,00
VITAMEDIC 1,2680
354 300 juN CLORETO DE SUXAMETONIO 100 MG - PO} 2.803,20
LIOFILO INJETAVEL UNTAO Q. 9,3440
40 13500 {AMBBROMOPRIDA SMG/ML 2ML- -~ INJETAVEL 2.464,00
WASSER 0,7040
,\3 7
Vo, "
LECA. DE ENTREGA s ; - 8 S '
/1] [ rora seraL
EMITIDO 7 '? o AUTORIZO A DESEEZA
. / H B A
U / //ﬁ/}f . - T
4 : i jf { Sy )
SERVIDOR | conrABiiDaDe eauemﬂon DE DESPESAS

Renato Napaifmno de So / P {‘iv‘mg?j éf;gi%gsm o
Cerente do Niicleo de Costtabili de ,
CRC-MS 11360/0-6 {;




Cerénciz de Financas

Insericéo no CNPJ (MF) 03.155.934/0001-90
PRACA PREFEITQ EUCLIDES ANTONIO FABRIS, 343 - CENTRO - FONE {67) 3400-1600

CEP 79850-000 - NAVIRAI - MATO GROSSO DO SUL

Nicleo de Contabilidade H® DE EMPENHOTIPG RECURSE
Nota de Empenho 001094/ 18Clobal  |orcamentaria
ORGAL / DOTAZAD UNIDADE ORGAMENTARIA e DA CONTA
10 FMS - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE }A!LGl FUNDO MUNICIPAL DF SAU
103020504.2.035.3390.30.00.00 MATERT DE CONSUMO 635

CREDOR { ENDERECO

PRODUTCS HOSPITALARES LTDA -

CPF 7 CHPY

AQUISICAO DE

N®764/2018.

VALOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A

MEDICAMENTOS

ATENDER AC HOSPITAL MUNICIPAL E
ATENCAO RASICA
SAUDE. PROCESSO N°375/2017 PREGAO
N°160/2017 CONTRATO 9/2018 PEDIDO

DA GERENC

PARA

IA  DE

7678 CLASSMED - 01.328.535/0001-59
RUA PICA PAU 1211 ARAPONGAS PR
LICITAGAG o NUMERD SOLCTACAD PROGC, COMPRA ERISSAG VENCIMENTO
_Registro de Preco/prhign/2017 PE 764/40 375 08.02.38 1 08 02 18
VALOR ORCADO SALEO ANTERIOR] VALOR DO EMPERHO SALDO ATUAL
308.736,00 290.562.01 26.194,80 164,367 21
{Techa QUANT - UE{E_._' “ESPECIFICACAG - ) . : - _BVALOR URITARIG 5 i ‘ﬁ’iOR TOTAL -
4012500 IFSQCEFAZOLINA 1G - QUE TENHA O TESTE
DE BIODISPONIBILIDADE E
BIOEQUIVLENICIA, ANTIBIOTICO
CEFALOSPORANICO - INJETAVEL 3.520,00
BIOCHIMICO 1,4080

LOCAL DE ENTREGA

126.194, 80

EMITIDG

AUTGRIZD A DESREZA

j e

: i
N4 Renatf/ TR
Fabricia %usa CRCAL TR \(}
SERVIDOH jc ORDENADGR DE DEFPESAS
- ’j, |

Fidvan Thiago Barros Batboss
Gerenta de Saride




PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRA] £ %

Estado de Mato Grosso do Sul K\sus
Geréncia de Satide ot st

ClL n°016/2018 — Nucleo de Assis. F armacéutica

Navirai, 12 de Janeiro de 2018.
Ao Senhor

Clodomire Nicacio Nascimento

Gerente de F inangas

Assunto: Selicitacdo de Empenho

Prezado Senhor,

Solicito que seja realizado 0 Empenho do Fornecedor CLASSMED
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, da Ata de Registro de Prego n® 10072017,
Processo n°® 375/2017 e Pregdo n° 160/2017, conforme a Requisi¢iio de Empenho n®

/2018. Solicitamos também Parecer Juridice.

Justificativa:

Faz-se necessario empenho, para atender a demanda medicamentos do
‘ Hospital Municipal, levando em considera¢o que os estoques estio com o quantitativo
extremamente baixo.

Reitero informando que 0s quantitativos solicitados para empenho
abastecerfio o Hospital Municipal por periodo nio superior a 90 dias.

RECURSO

MANUTENCAO MEDIA COMPLEXIDADE

DESPESA: 1413

EMENDA PARLAMENTAR:

DE ACORDO:

W
EDVAN THIAGO BARROS BARBOSA
Gerente de Sa¥de

Avenida Amélia Fukuda, 100-CEP 79850-000 - Fone/Fax (067) 3461-1476 — Navirai - MS



Prefeitura Municipal de Naviral
Estado de Mato Grosso do Sul
Geréncia de Financas

[SOLICITACAO PARA EMPENHO DE REGISTRO DE PRECQ

Solicito que seja analisada a REQUISICAO DE PEDIDO DE
EMPENHO No. @Ai /2018 do Processo ne. 37512017, Pregao Presencial n®
160/2017, Ata de Registro de Pre¢o n° 100/2017, cujo objeto REGISTRO DE PRECO
OBJETIVANDO A AQUISICAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER
ORGAOS LIGADOS A GERENCIA DE SAUDE para que manifeste a concordancia com

0 servico.

Navirai — MS, 12 de Janeiro de 2018,

Pl YA\
EDVAN THIAGO BARRDS BARBOSA

Gerente de Sdalide e Ordenador de Despesas
Decretg”OSZ de 02 de Junko de 2017

( T

AUTORIZACAO DO GERENGIADOR DA ATA

Estando a solicitagdo em conformidade com as determinacées
legais, confirmo a existéncia de saldo na presente ATA DE REGISTRO DE PRECO
€ que a mesma esta vigente. Concordo com a Presente solicitagao, desde que,
acompanhada do Parecer Juridico.

Navirai — MS, 12 de Janeiro de 2018.

EMRSEHUHMANN
Gerenciador da Ata de R;é i8tro de Preco n® 100/2017
A



PREFEITURA MUNTCIpay DE NAVIRAf 34!
ESTADO DE MATO Grosse DO sy

GERENCIA pE FINANCAS 4
CNPJ 03.155.934/0001~90

~1 0081 3 e d080 [ o0g; g4 ~—2018 1 onor g
—1__ 0001 go ———0036 1 o00r s —_ D088 g 0601 101

_ML.N-_QQQL_QQ_W_H_J,&& —L_%ot g5 T 2,205 — L0013 T ~h 000 1gs T
N_L._eo._a.l_lgae__h-._._&%q 0 2t T R Ty 000 2q T
R Ny — L0001 354 ~—-2830 1 “ooo Thee B .
s S Yy - Y 7 k0001 206 82801 o001 3
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- ~1_ o001 77 0218 I__ 0001 79 B075 1 o001 o 7.610

T

ATA DA SESSE0 - PREGAD o 16072017

Praga Prefeito Euclides Antoria Fabeis, 343 Lelefax (0%*s7) 34091500 < Con To0s0 oo
Eomal: Hdtncao@nn’irai_ms.gov. bz D



AREXQ WHE o o . AHEXD) LOTE rmq VALOR
—1__000f 24 008 25

1

-t 0001 33 e D125 ﬂh_l_*__ﬁ’.@i_ﬁié_m_gﬁ
-W_._W_Q@,;,.._ﬁéh_.___._hmé_ﬁg, ~L. 0001 71 0,070

— _w_i__mmez_%Mw_g,_géL _.ML»L'OLLS_E%___MQJS’,E

~d_ 00t gy T -8106 M__L.__Q.Qgi__.ﬁiw%_%_..&giﬁh -t 0001 8 9158 1 goo; g o DO

10001 o3 e ABY 1000t oy 8244 L0001 114 0,055 L0001 135 0,01
%%%%%%%%% S — B R e N . 'O PO T eee 00 135 T,

—L oo aps T 9,013 u,_lwnm*ll?__wﬁﬂﬂ_ w__fq_‘.mﬂﬂf}hi_mw;;_%mmiﬂg -%_1,_.‘29_03“,%9_4,«—-5_.._,“1;5‘1

~-L_0001 237 T 0788 _ 1 0001 239 0,056

______ b B0 242 T 0ay —L.2001 25 T4
.__».f.__ﬂg__.ﬂl._2.6_5_%-_“%_24.?.5_9. ~L 0001 265 —1-% .WL“_%JJ_LMWGEQ?_ -1 0005 300 G ¢
w..__i._....__ﬂﬂ__ﬂiq_lq?_m_.__h_z,ﬁéi’m . _0_90_1“_.3.1_1“_,._%%‘9:92& mf;.h._%__ﬂl___&__«_.mﬁ_.i.z___ﬁ’ﬁﬁ . 0001 325 e 2311
L 0001 34 %L I__ 0001 359 — 0,350 10001 336 L7431 oom 368 _.Bo2g
i 00D 308 8B4 1 popy 0 0,333 I_ 0001 454 24,800 19001 454 U471
— 1. 0001 467 - 482 e 0,553 1_.0001 50 4032 I_ 0001 s39 8,145
___I.w_.__mﬁﬁm__«?_m_,._%ﬂs -—-5273 %»~—_..___,_1 0001 _sg6 S 7 ) _J.M_QQU.IM_QEMW____W&?_SL

VALOR ToTaAL bo FORNECEDOR;

R$ 813,554 10

AREXO  LoTE

ANEXD  LOTE TEm LOR
L oo 3 —. 9281 10001 4 0,632 I. 0001 12 2880 1 po;a 15 1,300
L0001 a3 1,140 1. _0oor 10 9060 1 pong 133 0,270 i 0001 a3s B350
I__0001 441 _2,320

e 2330

VALOR TOTAL Do FORNECEDOR:

Valor Total Adjudicado: R$ 6.394.219 64 (seis milhges e tr
e dezenove reajg € sessenta e quatro centavqs)

Nada majs a registrar em Ata, goeira ADIUDICOU o objeto do presen
que esta Atg 2pos lida, Foi inada’pelo Pregoeiro, Equipe de Apoio e fepresentantes presentes,

VIVIA
PREGOEIRA
EROS CARRARO IDALGO ANTONIOLLY
AGLON COMERCIO) E REPRESENT, ACOES LTDA DIMASTER COMERCIO DF PRODUTOS PRODUTOS QUIMICOS &
' HOSPITALARES LTDA FARMACEUTICOS LTDA
CEZAB FERREIRA DA SILVA EDSON Josg RINALDY BRUNO ROBERTO GIRELLY
MOCA COMERcIO pE MEDICAMENTOS LTDA RINALDI & cogo LTDA

CIRURGICA M5 LTDA ME

JOEL EUDIS D ON APARECIDO DOS sANTOS LEONARD( OLIVEY EREIRA
QASSMED PROD HOIEFARIA REPRESENTACOES COMERCTATS COMERG; ARENSE LTDA
v LTDA

O'BINIZ BRAGAGNOLG - Ex
“EET - COMERCIO DE PRODUTOS D.!S'I'R!B’ RO| L PRODUTOS
HOSPITALARES LD MEDICOS HOSPITALMER 10 i

MARCOS BARBOSA DOs saNTos
G AGUIA DISTRIBUIDORA bE MEDICAMENTOS £
Wl
l!\

" SUPRIMENTOS EIRELT - ME

ATA DA SESSAO . PREGAO N° 1602017 Fotha 133 de 133
Praga Prefeito Euclides Antonig Fabrie, 343 Teletfox (0**¢7) 3409 1%00 _ Lep 79950 000 .
Ezrmails Hcitacat‘»@nnvini.m:.gov. br /P W



PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAf . 34%8

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
NUCLEO DE LICITACOES E CONTRATOS
CNPJ 03.155.934/0001-90

TERMO DE HOMOLOGACAO

Pelo presente termo, homologo em favor da empresa o julgamento
proferido pela Pregoeira Sra. Viviane Ribeiro Bogarim Capilé, nomeada pela Portaria n® 311/2017
de 02 de maio de 2017, sobre o Processo de Licitagio n.? 37512017, Pregéo Presencial n®. 160/2017
que tem por objeto 0 REGISTR(O DE PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAO FUTURA
DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS LIGADOS A GERENCIA DE

SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENCAO BASICA) DO MUNICIPIO DE
NAVIRAI/MS.

* DIMENSAO COMERCIO DE ART MED HOSP. LTDA
¢ DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
» CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA
 CIRURGICA PARANA - DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS
% AGLON COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA
@ CENTERMEDI COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
% MOCA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA - EPP
% CIRURGICA MS LTDA
* DISTRIBUIDORA BRASIL COML DE PRODUTOS MEDICOS HOSP
‘°RINALDI & COGO LTDA
» COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
@ ““CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP
*"* PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA
“\AGUIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E SUPRIMENTOS - EIRELI - ME
) 1

Navirai - MS, Q4 mewm)mzozz

~Gerepte de Satide e Ordelador de Despesas-
Conf. Decreto n*\063/2017

Praga Prefeito Euclides Antonio Fabris, 343 - Telefax (0%+67) 3409-1500 — Cep 79950-000 ~ e-mail: pregao@navirai.ms.gov.br




et e o

ANEXO 1 pg ATA DE REGISTRO pi PRECOS ne, 10672017,

: O
Este documento ¢ Parte integrante Ala de Registro de Precos pe, 10072017, cciehrﬁ%})i}ti}os
Municipig ge Navirai - Mg € a empregy CLASSMED PRODPUTOS HOSPITALARES o 160/2017..
Drecos estig g seguir registrados, por item, em face da realizacio do Pregiio Presencial n°. =

Procegse n°.375/2617

Nome da Empresa. CLASSMED . PRODUTOg HOSPITALARES LTDA - Epp
CNPJ: 04 328.535/0001 -58 Insc. Estadya)- 9083.13375.9p

Enderego: Rua Pica—Pau, 12171 . Centro

Cidade: Arapongas - PR CEP: g6, 701-040

Telefone/ Fax: {43) 327534 a5

VALOR
A
ﬂségl??awo REGISTBADO
UNITARIO TOTAL

193007  9.650,00

A 500 }
ANTIBIQTICO NAO
PEN.I’CILANICOS NAQ

546

CEFALOSPORANICOS
INJETAVEL T ’ SE.080.00
135350 4.776,00
)
DE  FENTANIIA 22530 2.253,0
. CONTROLE
INJETAvVEL
07950 3.950,00 [
ANTIBIOT /
PENICILANICQ, NAQ ;
CEFAI:OSPORANICO . AN
INJETAVEL SRS
METILERGOMETRINA ] 2.000,00 14080 E )
0.2MGaL IML - INJETAVEL 5T ieoon] /
SORO GLICOSE 250ML USo 40.000,00 2,2?90[ -100,
PARENTE AL-HWETAVEL
80| SCRG ML USO ]
ENT. INJET/

R H
GLICOSE 28500 f 106.000,00
ERAL .

2,1500/ 107.500,00

//‘"‘
2,5000 | —175.000,0

—Aep 79950000 - e-mail:; Ii:‘it?dénm"irm'

T

—




, 3432
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRA/
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

GERENCIA DE FINANCAS

Uso PARENTERAL - [ T
INJETAVEL
60 2885 | SORO FISICLAGICO 1000ML IP UN T 36.060.60 3.9880 | 158.720.00
uson PARENTERAL -
INJETAVEL ]
61 2887 SORO RINGER COM ip UN | 30.006.08 2,6240 78.720,00
LACTATO  sooMi, uso
PARENTERAL - INJETAVEL
62 2888 ! SULFATC DE MAGNESIO | ISOFARM | AMP 2.000,00 0,8350 1.870,00
S0% 10ML - INJETAVEL A
89 3176 | SULFAMETOXAZO] + 400 PRATI CMP | 140.000.00
MG TRIMETROPINA 80 MG -
ANTIBIGTICO NAG
PENICILANICOS, NAO
CEFALOSPORANICOS/SOLID
O

00840 |

176000

100 | 3199 | LEVODOPA 4 CARBIDOPA| TEUTO | OMP 136.000,00 0,3870 52.632.00
250 MG + 25 MG - CONTROLE
ESPECIAL - S6LIDO.

111 3218 | METOCLOPRAMID A 41 MARIOL [ FSC | 7.000.00 0,5800 4.060,00
MG/ML SOLUCAO ORAL
135 | 5323[SULFATO FERROSO "SOL. | NATULAR FSC | 300060 0,8459 2.535.00
ORAL 25MG/ML - LIQUIDO. ]
141 | 5340 | MELOXICAM 15MG SOLIDO | PHARLAE CMPF | 145.600.00 0,1050 15.225,00
144 | 5518 CLORIDRATO DE PETIDINA | UNIAD Q. | AMP | 5.000,00 1,8200 9.100,00
100MGRML - INJETAVEL
161 5918 [GLUCONATG DE CALCIO| HALEX | AMP 1.000,00 1,5200 1.520,00
10% 10ML - INJETAVEL ISTAR
170 | 59331 SOLUCAO DE MANITOL 20% Lp FSC | 1.000,00 4,4160 4.416,00 |
- 250ML - INJIETAVEL

188 | 8685 TETRACICLINA S00MG-{ PRATI CMP | 5.000,00 0,1630 815,00
ANTIBIOTICO NAO
PENICILANICO, NAO
CEFALOSPORANICO-
SGLIDO ,
197 | 9681 | LIDOCAINA 2% 30G GELEIA TB TB 8.000,00 1,7800 14.240 00
- SEMI SGLIDO
199 | 9684 | NIMESULIDE GOTAS 15ML - | VITAMEDI FSC | 1.000.00 1.2680 126800
LiQumo c
202 | 9690 {SULFATO 'DE MAGNESIO| SAMTEC | AMP 2.000,60 0,2560 512,00
10% 10ML - INIETAVEL
209 | 11019 CLONAZEPAM 25MGML - PRATI ESC | 13.500.00 24400 3204000
CONTROLE  ESPECIAL .
LIQUIDO /
222 | 11033 | ALPRAZOLAM 0.5MG -} TEMS CMP | 2.060,00 0,0980 198,00
CONTROLE  ESPECIAL .
SOLIDO.,

236 | 11056 | DEXAMETASONA 0.1 MGML | SANVAL T FSC 5.600,00 1,2800 7.168.00
- LIguino
247 | 11070 | METILDOPA 250MG -| SANVAL [ CMP | 140.006.00 08,2380 33.320,00

ANTIBIOTICO NAG
PENICILANICO, NAOQ
CEFALOSPORANICO - N
LIQuIDO, COM —

!
Praga Prefeito Euclides Antonio Fabris, 343 ~ Telefax {0*=67) 3209-1500 - Ce;79950'00€) ~ e-mail: Iicitayzavimi;m/sgﬁv.br
el 1 f ‘

TOAMENYY e
- (Z,
;
2

SOLIDO
315 | 19322 | ERITROMICING 30 MG/ML -  PRATI FSC | 146.0006,00 45800 6406 ,00\




PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAT 3493
ESTADO DE MATO GROSSO DO Sty
GERENCIA DE FINANCAS

CERTIFICADG  DE BOAS B
PRATICAS DE FABRICACAQ
E REGISTRO NO Ms.
340 CLORIDRATO DE TIAMINAT PRAT] 37.720,00
300 MG,
347 121156 1 AGUA PARA INJECAQ 1000 1P 8.060.00 40800 33.400.00
| ML - INJETAVEL.
CLORETH

355 DE} UNIACQ. T ON 400,00 373760
S%XAMET@NIQ 100 MG - po
LIOFILO INJETAVEL

357 ACICLOVIR 50 MG/G - SEMI! PRATI 4.598.00
SOLIDO ﬂ

363 ANLODIPINO ™ 1§ MG - 124,00

379 | 23383 CLORIDRATO DE 2.000,00 0,0850 170,00
VERAPAMIL  gp MG .

SOLIDO,

W

387 | 26208 BUPROPIONA {355 MG -
8GLIDO - CONTROLE
ESPECIAL

E.MS 1.000,00 0,3810 381.00
BROMOPRIDA SMG/ML 2ML AMP | '5.000,00 0,7040

- INJETAVEL -

CEFAZOLINA 16 QUE | BIOCHIMI 1,4080 7.040,00
TENHA 0  TesTE bE co

BIODISPONIBILIDADE E

BIOEQUIVLENICIA,
ANTIBIGOTICO
CEFALOSPORANICO -
INIETAVEL

414 | 27840 GLICOSE 25% 10ML 13.000,00 2.496,00
INIETAVEL

448 1 209380 CARVEDILGL 3,125 MG CMP 35.000,00 0,0520 346500
SOLIDO

(478 | 29854 [ LORAZETATT 2MG-SOLIDO T M | onp ] 200000 | 00850] T7g00]

Valor Totaj R$

Navirai~MS, Q1 7 1] ror7)

fl

407

408 | 27843

=,

- Y -
ROS BARBOSA DANIELEN ESEHUHMANN \(
rey \fip a da Ata

CPF: ‘25 { /
CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTpa Y \/
CNPJ 01.328.535/0001-59 :

J(J“‘- T e
Pm;:f?f’éito Euclides Antonjo Fabris, 343 - Telefax {0v=g7) 3%09-1500 ~ Cep 79950-000 ~ e-mail; iicitacao@mvirm.ms.gov.br
L7, 1
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Mato Grosso do guyf » 14 de Novembre (o 2017 - Didria Offcial dog Municipios do Esiade 40 Mato Grosso do Sui A0 IXN° 1974

Conlados da dapy da PUBLICACF\O deste ao Lonvacatério, parg
assinar da Ata o Registrg oz Pregos, BCS lermog ¢ condighes
Preconizadas pelg ATt 64 da Lgj federa) o 8.666/93, sob pena de
perda do direito 4 contratcio, sem Prefuizo dag fan¢des provistag g

Navirai — MS, 13 de novembro de 2017,

VIVIANE RIBEIRO BOGARAY CAPILE,
Gerente do Nieleo e Licitacses o Contratgs,

Publicady por:
Jaqueline Mariq Garcia Masciolj
Cédigo Idcntiﬁcador:#???SAEZ
NUCLEO DE Licrracons o CONTRATOS
EXTRATO BE CONTRATO Nno 50572017

Conirato: 305/2017 — Pracesso Licitmgrin, 28272017 — Tomada de
Preco: 002/2017 .
Centratante: Munieipio de Navirai - p5.

Contratagda. ELETRICA GLOBAL CONSTRUTORA DE OBRAS
LTDA - Epp,

Valor Totap, RS 87.384.3; {oitents ¢ sope mil trezentog ¢ oitenta ¢

Recursg Oreamentigig: GERENCIA DE DESENVOLVIMENTO
ECON&MTCO - FUNDO DE DESENVDLVFMENTO
RIA:

Assinam; Femando Tadaghi Kamitani, Gerente ge Desenvolvimemo
Econdmico ¢ Ordenador de Despesas conforme Decreto ° 056/2017
(pela Contra!ame) ¢ Célig Antonio Zys, sécig Administradgy (pela

Corztraradai.

Data de Assinatura do Contratg: 271072017

- Publicadg por;
Renatg Dyene Rodrigues Lopes
Cadigo ]dentiﬁcsdur:CG,’i 13183
NUCLEG pi LICITACOES i ¢ NTRATOS
EXTRATO pR CONTRATO N 306/2017

Contrato; 506/2017 - Processp Licitatgrip: 3272087 Tomada de
Preco: Q42017

Cenfratante: Municipio do Navieaf ~ M3,

Contratada; ELETRICA GLOBAL CONSTRUTORA DE OBRAS
LTDA ~Epp,

Objeto: CONTRATA{JAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NA
EXECUCAO pr ENTRADA pg SERVICO COLETIVA
REDISTRIBUEQAO ELETRICA INSTALADA NAg UNIDADES
DE ESTRATEGIA SAUDE pa FAMILIA (EsFy CARLOS
VIDOTO, PADRE KOREMAN, JARDIM PARAISO I E JARDIM

Praze de Vigéneia: 2771072017 5 19/01/2018

Valor Totai: RS 29.848,40 {vinte ¢ nove mil oitocentag ¢ quarenta e
OHO reais ¢ quarenta centavos) ) . .
Recurse Orgomentieyy, GERENCIA DE sAlipE . DOTACAD
ORCAMENTAR]A.

HL0L.10.301 .0504.2.027-33.90,39 {R 3499)

Assinam: Edyay Thiago Barrog Barbosa, Gerente de Saide o

Con!mrame) ¢ Célio  Anténja Zys, séeio Administrador cla

Qonrratada].

Www.diariomunicipaf.mm_bz‘/assmnnsui

3328

Publicads por:
Renata Dyne Rodrigues Lopes
Cédige Iduiificadar:SET 10207

NUCLEO pg Licr 'ACOES | com‘m,ﬂq? fﬁ
EXTRATO DA ATA pE REGISTRO DE PRECOS N° 1002201

Data de Assimatury do Contrate: 27110/2017

PROCESSE No. 37302017 - PREGAQ PRESENCIAL N°. M;’[
A Prefeiturg Municipal de Naviral — MS, atravis de sua Pregoeira,
toma piblicg g resultado dg Processo supra - Objeto REGISTRO
PE PRECOS OBJETIVANDG 4 AQUISICAC FUTURA D&
MEDICAMENTOS PARA ATENBER ORoios LIGADOS A
GERENCIA pp SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E
ATENCAO BASICA) po MUNICIPIO DE NAVIRAI/MS,
Empresas Vencedoras: CLASSMED PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA, com os itens 401, 611, 018, 028, 031,
038, 047, 03, 057, 058, 053, g6p, 061, 062, 089, 100, 111, 135, 141,
144, 161, 170, 188, 197, 190, 202, 209, 222, 236, 247, 315, 349,, 347,
333, 357, 363, 379, 387, 497, 408, 414, 443, 476, CRISTALIA
PRODUTOS QUiMICOS | FARMACEUTICOS LTDA. com os
itens: 037, 049, 041, 053, 077, 079, 092, 103, 104, 113, 116, 518, 113,
140, 150, 151, 153, 138, 160, 164, 169, 171, 175, 182,194, 192, 201,
211,229, 260, 261,267, 263, 278, 298, 309, 312, 348, 386, 369, 370,
386, 406, 411, 416, 420, 432, 437, 445, 452 453, ag3. 469, 471, 480,
542, 2 6§77 PROMEFARMA
REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA, com os itens: 024,
025, 033, 951, 083, 071, 072, 031, 083, 634, 086, 088, 093, 097, 1 14,

311, 316, 325, 342, 350, 356, 365, 398, 409, 454, 464, 467, 482, 501,
539, 585, 536 o 396; DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA, com os jteng: 016, 017, 032, 038, 039,
044, 067, 069, 070, 078, 107, 108, 121, 132, 133, 174,179, 187, 200,
203, 205, 213, 214, 215, 220, 224, 230, 238, 245, 251, 256, 257, 264,
281,283 288 290, 291, 297, 303, 320, 37, 372,393, 449, 451 e 475;
COMERCTAL CIRURGICA RIOCLARENSE 1TDA, com oe
itens: 006, 009, 32, 049, 066, 075, 129, 139, 143, 163, 167, 180, 193,
204, 207, 213, 227, 232, 259, 27, 277, 289, 328, 360, 362, 376, 378,
382, 425, 424, 446, 455, 454, 465, 490 ¢ 512, CIRURGICA M8
LTBA ~ ME, com os ftens: 013, 043, 55, 099, 115, 117, 136, 165.
176, 177, 235, 248, 252, 253, 269, 279, 25, 341, 364, 365, 367, 377,
384, 412, 415, 418, 419 ¢ 439, DIST‘RYBUIDORA BRASIL COMIL
DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA ~ ME, com

648, CENTERMED] . COMERCIO 'pE PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA, com os itens; pgg, 021, 074, 080, 082,
090, 695, 101, 120, 157, 173, 186, 195, 216,228, 241, 243, 254, 2353,
262, 263, 273, 296, 310, 321,326, 331, 333, 334, 336, 343, 374, 396,
413, 434, 465, 203, 605 ¢ 653; DIMENSAD COMERCIO DE
ARTIGOS MEpicog HOSPITALARES LTDA, com os itens:
027, 029, 043, 096, 142, 159, T84, 185, 275, 297, 394, 397, 427, 438,
470, 472, 493, 494 302, 540, 573, 578, 592 e 662; MOCA
COMERCIG pE MEDICAMENTGS LTDA, com o5 itens: 034,
087, 124, 130, 163, 189, 190, 195, 223, 327, 345, 346, 359, 403, 430,
459, 479, 554, 573 391, 613, 617, 679 o 675, RINALD] & COGO
DA, com os ftens: 003, 004, 0132, 015, 023, 102, 133, 335 ¢ 4414,
AGLON COMERCIQ g REPRESENTACOES LYDA, com os
ftens: 237, 339 428 ¢ 535 CIRURGICA
DISTRIBUIDORA pg EQUIPAMENTOS LTDA, com os itens:
052, 073, 240, 249, 33 ¢ 477 ¢ AGUIA DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS SUPRIMENTOS EIRELI- ME, com os
Hens: 183, 335 390, 437, 458, 651 ¢ 676, Os interessados em ter
aCe880 & Ata de Registro de Pregog pe 02017, em sun miegra,
deveriip acessar o site A
WWw.navirai.ms.gov.br, 0 presente documento tem validade do

Naviraf — MS, 13 de novembro de 2017,

44



M\\\\ - " P i i
Mato Grosso do Syl - 14 de Novembro de 2017+ Digrig Oficial dos Municipies do Estado do Mate Grosso do Sul -~ ANO IX [N 1??45 z o
Publicade por: perda do direito 3 contraacia, sem prejuizo du sangdes p:'cvisms' no
edital licita i i

Jagueline Mariq Garcia Mascig)j
Cédipn ldent:’ﬁcadondBD?AIQB
NUCLEG pE LICITACOES 17 CONTRATOS
AVISO DE RESULTADO bBE !JCI'I‘ACA{), ADJUI)ICACKO E
HOMULGGACAO -PREGAO PRESENCIATL, N° 17002017

PROCESS0 v, 38972017 - PREGAGQ PRESENCIAL N°, 1702017
A Prefeitura Municipal da Naviraj - MS, através de sua Pregoeira,
toma piiblico o resultado do Processp Supra — Objeta: REGISTRO
bBE FRECOS OBIETIVANDO o AQUISICAG FUTURA DE
EQUIrAM ENTOS DE PROTECAG INDIVIDL AL,
{CONFORME TERMO pg REFERENC!A} FARA ATENDER
SOLICITACAD BA COMISSAQ INTERNA DR PREVENCAG
bE ACIDENTES - CiPA boO MUNICIPIO bR NAVIRAI/AE,
Empresas Vencoedoras: CASA DOs PARAFUSOS ARAPONGAS
LTDA - Epp, SO o5 ilens 00, 002, 004, 007, gy 1, 033, 041, 047,
048, 061, 087 ¢ 074, wotalizando o valor de RE 64,469 70 {sussenta e
quatte mit quatrocenios SeSSeNta ¢ nove reais o selents centavos),
CLOMPIS ' comircio DE
SEGURANCA LTDA, com g itens (06, 408, 009, 0is, 017, 013

(duzen_los € trinta ¢ s ] €enlo ¢ sessenta e cipeg reais) e RIZO
COMERCIG E SERVICOS EIRELY - EPP, com os jtang 003, 014,
021, 042, 049 ¢ 064, totalizande o valor de RS 698.045,00 (seiscentos
& NOVenta ¢ oite mil ¢ quarenta e seis roaig), |

Naviraj -~ MS, 13 de Rovembro de 20) 7,

ADFUBICO o resultado proferide p Processa no. 289/2017 refareme
a0 Pregdo Presencia n® 170/2017

Sdasrq APARECIDA NUNES
Pregoeira Oficia}
Portaria N°. 31273017

HOMOLOGO resultado proferide a0 PROCESS( 5o 38972017
reflerente ao Pregio Prosencial 1702017

EDUARDG MENDES PINTO,
Gereute de Esportes ¢ Lager ¢
Ordenador de Despesas
Conforme Portaria u®743/2017.
Publicado por:
Patricia Fabigny Gongalves
Ciédigo Identificador: | 1ET40C]

NUCLEO DE LICITACOpS 5 CON

INTRATOS
AVISO DE CONVocacio

A Prefeiturg Municipal de Navirai, estado de Mato Grogso do Sul, o
use de sugg atribuigfes legais, informu através do Niclag de
Licilactes Contralos, que CONVOCA 3 empresa abaixo citadg,
Para assinatura dz At de Regisiro de Precos n* 103/2617, perado
stravés do PROCESSQ n% 38972017 PREGAG PRESENCIAL p°,
17002017, QBJ?TO: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDO
A AQUISICAG FUTURA pg EQUIPAMENTOS DE
PROTECAO INMIVIDUAL {CONFORME TERMOQ DE
REFERENCIA) A

COMISSAG INTERNA DE PREVENCAO pg ACIDENTES .
CIPA DO MUNICiPIO pE NAVIRAINS, EMPRESAS; CASA
bos PARAFUSOS ARATONGAS LTDA . gpp CNp)
12.457.758/{}001-32, COMERCIO DE
EQUIPAMENTOS DE SEGURANCA LTDA  cnpy
08.983.127/0001 50 ¢ RIZO COMERCIO E SERVICOS EIREL}
- EPP CNPJ 08.409.135/0001-61. Comunicamos que o representants
legal da notificada, terd ym Prazo de 03 (trés) dias tteis, proropive]
unta fnica vez por igual periode (conforme itens 11,9 ¢ 11.3 do editaly
contados da data da PUBLICACAD deste atp convocatdrio, parg
assinar g Ara de Regisorg de Pregos, nos termos o condigles
pieconizadas pelo Ar, 64 da Lei federaf ne 8.666/93, sob pena de

Lei no 10.5320/2000, Biante do BXpostn, o representante legal ou
Procurador legalmente constituido pefs empresa, deverd cem;mmc_:er
Nunido de Documentos COMprabatorios funto a0 Nicleo de Pragio,

situade § Praca Prefeitn Euclides Amdnig Fahis, 343 - Centro, para
assinar o referidy documento.

Naviraf — MSE, 13 de novembro de 2017,

YIVIANE RIBEIRO BOGARIM Capry %,
Gerenie do Nucleo de Licitaghes ¢ Contratos,

Publicade por:
Patricia Fabiana Gongalves
Cédiga Edentifierdor: A6B4A 0D

W . ..,..A,.,,.m.,m.—.w..mw.__,ma,w...W.M.,._.V. i

. "ESTADO pi MATO GROSSO DO SUL
PREFEITURA M UNICIPAL DY PARANAIBA

ADMINIST RACROISERVI{I OS5 GERALS
PORTARIA N.- 1202, DE 1° pR NOVEMBRO DE 2017

RONALDO J(}Sli‘..SEVERINO BE LIMA, Prefeig Municipal de
Paranaiba, Estado de Mato Grosso do Sul, no use dug atribuiges que
the sfie conferidas por Lei.

RESOLVE.
w2 LV E.

Artigo  1°, Designar o servidor JUCELING BALDUINO
MACHADO JUNIOR, como  Jeillocirg (fa Administragiio, que
Juntamente com 4 Comissia Permanente ge LicHlagdio excontard todas
05 procedimentos pertinentes o leildo,

Artign 2° Esta Poriaria entrarg em VIBOr Ba dats de sua publicagdo,
revegadas ag disposicdes o contririo em espaeial a Portaria n® 355,
de 30 de jutho de 2015,

Paco Municipal “Prefeito Edy Lueiror Neves, ag 1° dia do més de
havembro de 2017,

RONALDO JUSE $F VERING pE Lida
Prefeite Mumicipa)

PUBLICADS £ REGISTRAD 4 na  Secrefasin Municipal  de
Administracse na data supra,

FREDSON FREITAS D4 COSTA
Secretirio Municipal de Administragan

Pablicado por:
Enio Mitihiro Kimura
Codiga Ideatificador: | BOSEO2
ADMINISTRACAOISERWCOS GERAIS
REPUBLICADO POR lN’CORRECAO PORTARIA N» i218, DE
16 bE NOYEMBRO DE 2517,

RONALDO JOSE SEVERING DE LINMs, Prefeito Municipal de
Paranaiba, Estada de Mato Grosso do Sul, no uso das atribuigbes que
Ihe sio conferidas por Lei.

RESQLVE:

Artigo  1°, PRORROGAR 4 Licenca  Gestante da  servidora
ANTONIA CRISTIANE CARDOSO S0Uzs pE MESQUITA,

Artige 2°, Esty ponariz entra em vigor m data de sua publicagiio,

www.dia:iomm:icipal.ccm.brfassomasul 45



Prefeitura Municipal de Naviraj

Estado do Mato Grosso do Sul

Praca Prefeito Euclides Antonio Fabris, 343 — Centro - CEP 79950-000
CNPJ (3.155.934/0001-90 — Tel, {67) 3409 -1500

; REQUISICAO DE EMPENHO DE REGISTRO DE PRECON® 84/ 2018
Ao Sr. Clodomiro Nicacio Nascimento — Gerente de Financas

PROCESSO N 375/2017

Pregdo N° 160/2017
ATA DE REGISTRO DE PRECO N° 100/2017
DATA DA EXPEDICAO; 12/01/18

Fornecedor
Endereco

: 8710- CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTD4 - EPP
:RUA PICA PAU FONE: 43.3275.3105

Cidade :ARAPONGAS UF: PR
CNPJ : 01.328.535/0001-59

()rgéo : FMS - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

[Unidade : HOSPITAL MUNICIPAL |

Justificativa da
solicitacdo

(HOSPITAL MUNICIPAL E ATENCAO BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS

mojeto/f\tividade } : Manutencio do Hospital Municipai f
DETALHAMENTO DA FONTE DE RECURSO J Recursos Ordindrios

Projeto/Atividade

35

Cod. Fonte do Recurso

Cod. Red. da Despesa
1413

Lltem | "Cod. ] | Unid T Qe | VI Unitario |

AMICACINA 500 MG- ANTIBIOTICO NAO
1 2750 | PENICILANICOS, NAO| TEUTO |Amp 700,00 1,9300 1.351,00
CEFALOSPORANICOS - INJETAVEL

CLORIDRATO DE AMIODARONA | HIPOLAR m

333030090000

Descriciio do Item Marca

AMP ' 500,00 1,5920

SOMG/ML 3ML - INJEFAVEL OR
CITRATO DE  FENTANILA IOML - HIPOLAR
7 _ . : 577,
2794 CONTROLE ESPECIAL - INJETAVEL OR ESC 1 700,00 22530 1.577.10

GENTAMICINA 80MG 2ML - QUE TENHA
O TESTE DE BIODISPONIEEILIDADE~ E HYPOFA
2828 BIOEQUIYALENCIA, ANTIBIOTICO NAO RMA | AMP | 4.000,00 0,7900 3.160,00
PENICILANICO, NAO
CEFALOSPORANICO - INJETAVEL
SORO GLICOSE 250ML USO PARENTERAL

% | a9 |Z0 S } UN [ 500000 | 22790 11.395,00

57 I 2830 ?g}%%;?% S00ML USO PARENTERAL 1P FN I 700000 | 26500 18.550,00

58 l 2881 ;iﬁgmg;fio.igggfm PMLuso rUN‘LIS'%OO’O | 21500 { 32.250,00

59 | 2883 ﬁiigmgifflﬁfgfm OMLusol [ UN 10'%00'0 2,5000 25.000,00

60 | 2885 ggﬁgmgiﬁfiifggvghlOQGML Usol e I UN | 500000 | 39680 19.840,00 J
62 | 2853 | SULFATO DE MAGNESIO 50% Tomi ISOFARM | |

INTETAVET



E PE I fy i - 1 .~
144 | 551 CLORI/DRATO DE PETIDINA 100MG/2M1. UNIAO ’ AMP | 1.000,00 1,8200 1.820,00
INJETAVEL Q.
_ GLUCONATO DE CALCIO 10% JoMi - HALEX ]
161 | 5918 INJETAVEL sTAR | AMP| 250,00 1,5200 380,00
199 | 984 | NIMESULIDE GOTAS 15ML, - LIQUIDO vrg?é\/xs FsC | 50000 12680 634,00
CLORETO DE SUXAMETONIO 100 MG -PO| UNIAD
2 P . ! .
~355 23328 LIGFILO INJETAVEL o UN | 300,00 9,3440 2.803,20
407 | 27842 | BROMOPRIDA SMG/ML 2ML - INJETAVEL WASSER | AMP | 3.500,00 0,7040 2.464,00
CEFAZOLINA 1G - QUE TENHA O TESTE
DE BIODISPONIBILIDADE E}BIOCHIM | _
408 | 27843 BIOEQUIVLENICIA, ANTIBIGTICO €O FSC | 250000 1,4080) 3.520,00
[ CEFALOSPORANICO - INJETAVEL
i Valor Total R$ 126.194,80

Emitido Por: RENATO HUCK MELLO




Prefeitura Municipal de Navirai

Conferéncia de Itens - Registro de Prego
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UG: 0000 Processa: 375/2017 Numero da Modalidade: 160 - Pregéo
Objeto: REGISTRO DE PREGOS OBJETIVANDO 4 AQUISIGAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER GRGAGS LIGADGS A
GERENGIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL £ ATENCAO BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS
Expedigdo: 04/10/2017 Homologacdo: 06/11/2017
Quantidade Quantidade Valor Unitario
Lote! Hem Produto Marca Estimada Consumida Saldo Atual
2750 - AMICACINA 500 MG- ANTIEIOTICO
1] 1|NAO PENICILANICOS, NAG TEUTO 5.900,0000 1.000,0000 4.000,0000 183
CEFALOSPORANICOS - INJETAVEL
M ISOFARMA 1.000,0000 100,0000 900,0000 0,28
1] 4]2756 - ATENGLOL 50MG CONPRINIDG PRAT] 320.000,0006] " 70.000,0000] 250,056 500 003
2758 - AMPICILINA 1G BIODISPONBIIDADE
| 8l Boraomaria T TEUTO 8.500,0000 3.000,0000 5,500,000 3.90
2758 - AMPICILINA 50076
U 7 nionieronai e SR BIOEQUIVALEN BLAU 10.000,0000 0,0000 10.000,0000 3,30
1] _8]2762 - AMBROXOL ADULTO - LTGUIBS NATIVITA 3.600.0000 1.000.6000 27500,0006 T80
T f{gﬂ,b%MBROXOL PEDIATRICG 100 WL - FARMACE 3.000.0000 800,6000 2.400,0000 147
1] 17]2767 - CABTOPRIL 50NIG -SOLIT0, PRATI 1.320.000,0000]  265.000,0006] ™ 1.035-360.5555 004
2768 - CARBOCISTEINA T00ML ADULTO COW
'] T2[TESTE bE Bonar PRATI 380,0000 0,0000 300,0000 2,89
1| _13]2769 - CIMETIDINA 300MG 2ML - NJETAVEL ™ TTE0TS 26.000,6060 0.0000] " 30.600.5000 568
2773 - CEFALOTINA 16 - QUE TENFAS
TESTE DE BIODISPONIBILIDADE £
1] 15 BIOEQUIVALENGIA ANTIEZADE AUROBING 10.000.0000 0,0000 10.000,0600 1,30
PENICILANICO
1] 1612774~ COMPLEXO B 2L - INJETAVEL HYPLEX B 20.000.0000 2.000.0500 18.000.0000 573
2775 - CIPROFLOXACING 500WG PRAT]
'| 17|ANTIBIOTICO NA PENICILANICOS, NAO  |DONADUZZ 302.000,6000 000000  302.000,0000 0.16
CEFALOSPORANICOS - SOLIDG, |
2777 - CLORIDRATO DE AMIGDARGRA
1|18 s omom o ETAVES HIPOLABO 3.000,0000 500,0000 2.500,0000 1,59
2782 - GLORIDRATO DE CLORPROMAZINA
211500 s ol = HYPOFARM 1.000,0000 200,0000 800,0000 1,04
2783 - CLORIDRATO DE TRANADGL T00ME
22 ConRone abe 1 HIPOLABO 5.000,0000 1.000,0000 4.000,0000 0.64
2784 - CLORIDRATO DE BOPAMINA ST
23 omt - AT HIPOLABO 1.000,0060 100,0000 900,0000 114
1l 24 ﬁfgﬁ%gae TO DE POTASSIO 15.1% T0ML - FARMACE 13.000,0000 5.000,0000 6.000,0000 0,20
2786 - CLORETO DE SODI6 20% 167
| s FARMACE 15.000,0000 3.000,0000 12.006,0000 0,19
DE BIODISPONIBILIDADE £
1] 26 BIOEGUIVALENIGIA AMT B TICO BLAU 1.000,0000 0,0000 1.006,0000 185
BRENISY AN ada T ad =
2791 - CEFTAZIDIMA 1G -
" 27 fionisPone mead S SIOEQUIVALEN NOVAFARM 1.000,0000 100,0000 900,0000 4,41
2794 - CITRATO DE FENTANICA TORI
1| 28/ ONTROLE Espan 7 e Ay HIPOLABO 1.000,0000 300,0000 700,0000 2,25
1] 29]2798 - DEXAMETASONA 4MGML 2,5ML. - HYPOFARM 15.000,0000 0,0000 15.800,0000 0,57
INJETAVEL A
VITABAN
! 31[2806 - DICLOFENACO 15MG/ML 20ML GOTAS |(VITAMEDIC 3.300,0000 2.200,0000 1,100,0000 2,30
3
1} 32]2807 - DIPIRONA 500MGML < TNJETAVEL SANTIDOR 35.000,0000 0,000 35.000.6000 32
2814 - DICLOFENACO 50MG + HYPERMAR
1 33| ARGSOPRODOL ey 1 ARACETAMO  |eAGicAf 132.000,0000]  20.000,0000]  112.000,0000 0,13
FARMA
2878 - DIMENIDRATO, CLORIDRATO DE UNIAD
T} *IPIRIDOXINA 1M - INJETAVEL QUIMICA 1:000,6000 3000000 700.0000 e
Y 362822 - FURGSEMIDA 20MG/2ML - INJETAVEL | SANTISE 15.000,0000 3.000.0000 12.000.6000 0.35
2826 - FENTTOINA 5% 5L~ BONTROLE p oS
1| 37 esmeca CRISTALIA 5.000,0000 600,0000 4.400,0000 .
2828 - GENTAMICINA S0MG SNl 008
1| 38|TENHA O TESTE DE BIODISPONIBILIDADE E |HYPOFARM 5.000,0000 1.000,0000 4,000,000 0,79
BIOEQUIVALENCIA, ANTIBIOTICO NAG P A
1| 392832 - GLICOSE 50% 10 ML, - INJETAVEL gggg’gg& 13.000,0000 1.000,0000 12.000.0000 0,21

PRONIM LC - Licitagges e Contratos

Emissdc: 17/01/2018 as 08:18 - Usuério: 140 - DANIELEN




UG: 0060 Prccesso: 375/2017
Objeto: REGISTRD DE p

1] 402834 " FER

RECOs OBJETNANDO A AQUISICAD FUTI
GERENCIA DE saup Q3P|

ARINATS DICA SO00GUIRE Sl
VEL

Prefeitusa Municipal de Navirai

Umero gz Modalidade; 185~ Pregdo

Pagna 2 de

KOS LIGADOS A
URA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS
ALE ATENCAO BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS

Homologagao: 05/ 12017

[ 800,0000
INJETA CRISTALIA 2.000,0000 200,0000 1
T 0000
1 ar 2ra£féT:iPEiRwA SODICA S0000TME 5 357 CRISTALA 10.000,0000 200,0000 9.900,
. 4_700,0000
2540 - HIDRGXIB5 BE ALUMINIG 675 Mieomir 100,0000 400,0000
1| a4 (UNIDADE Rasco) ALUMIRAX 2100, ““-“—"“"‘;)“0‘ (
000.0
2847 - HALOPERIDOL yar CONTROLE 000.0000 0,0000 2
| *Slespeom INJETAVEL HYPOFARM 2 —
1| 47 Jifdﬂg3T~jj‘K<l/giLERGOl'VIETRN\JA 0, 2MGTVL TR UNIAO Q. 2.000,0000 200,0000 1.800, (
0000
1| 48] 2858 - MDAZO A MG - CONTROTE TEUTO 2.000,0000 500,0000 1.500 :
ESPECIAL - iNJETAVE, -+ 000.0000 ‘
2559 - MIDAZOLAN 1o CONTROLE A 00,0000 1.000,0600 000 -
" 4o ESPECIAL - SOLing CRISTALIA #:000,0000, — P :
2500 - METRONIDA ST S00MG 7GR 00,0000 200,0000 BL%
" soft JETAVE] FARMACE 2.000, c
000,0000
HYPERMAR 0000t 140.000,0000] 53,
1 51)2866- NIFEDIPINA 20me SOLIDO CAS/BRAIN 879.000,
FARMA 500 0
0
1 52[2809 - ONDANSETROMNA 4MG/2m - HYPORARM 5.000,6000 1.000,0000 4.000,
INJETAVEL A S 550.0500 5
012870 - OMEPRAZ O T3 s - INJETAVEL CRISTALTA 8.000,G000 g'gggg 2 500.0005 0
15512878 RaNmIDHA SOMG/2ML . INJETAVEL TEUTO 7.000,0000 3,000, 0.0000 2
1| 55/2879-S0RS GLICOSE 250mr sy 4P 40 ooo,oooc[ 0.0000f  40.000.
PARENTERAL . INJETA ' : 00,0000 2
1] 572880~ 50R5 GLICOSE S0om 555 e 40.000,0000 0,8000 40.000.
PARENTERAL - INVETAVE] : ' 0.0000 2
1| 55]2887 - SoRp FISIOLOBICT 280wt ip 50.000,0000 3.000.0000 47.000,
PARENTERAL - ihjg74 : — 70.000.0000 2
2853 - SORG FisToroat O 500ML US55 00 0,0000 -000.
1 59 ERAL - IJETAL Jp 70.000,00 R0 pp— 3
1} 60/2885 - SORG Frator CICO T000ML Us 4P 40.000,0000 0.0000f  40.000,
PARENTERAL. . INJETAVEL ‘ o 0.0000 2,
1] 61/28877S0RS RINGER COM LACTATS 566 ip 30.000,0000 I 0,0000 30.000,
USO PARENTERA] . INJETAVE| ' o .0000 0.
1] 622888 - SULFATo e MAGNESTG 559, yam— ISCFARMA 2.000,0000 l 200,0000’ 1.800,
INJETAVEL 200 1,
o
11 63]2890 - SULFATG e TERBUTALINA 0, 5me 0t GREENPHA 1.000,0000 100,0000 900, -
ML - INJET Ay, RMIA 000 0.
00,0
S 137 - ARG TG 23MG - CONTROTE 500 [ 60.000,0000)  280.0
1 65 ESPECIAL - 55 0 TEUTO 320.000,0 .
3138 - AROXATIT IRz S0OMG ~ANTEOTies PRAT] 0.0000]  320.000, C000
M &7 PENtCJLﬁNICOS, DONADUZZ 320.000,0000 : (
CEFALOSPORAN!COS/SOUDOS. I 3.400. 0000 a1
' BO|INALANTE Naga 50 MCG - cam 139 BECLOSOL 3.400.0000’ 0,0000 0-000 T 0.
1.120.000,
1| _70[3145. CAPTOPRIL 350G SOLIDO HIPOTEN 1:400.000,0600] 280.000,0000 - o
1| 713138 - CAREAWAZERIRG: 200 - UNTAD 465.000.0000 ! 94.000,0000| 371,000,
NTROLE ESPEGA) - SOLIDO QUIMICA o oc
00 ’
54.000, 00
7213150 - Cinarizina 75MG - SO Ipg, JYPERMAR 68.000,0000 14.000,0000
CAS/BRAIN py
FARMA ame e o000 '
1 733151 DIAZERAN 10MG - CONTRAIE SANTISA 350.000,0000 I 0.0000f  350.000,0 p
ESPECIAL - 561 ipg, 0.0000 :
1| 72 33352  ICLOFENACE BE 50515 500G - VITAMED 350.000.0000 ! 70.000,0000]  280.000, =
SOLIDO o 000 :
1 75 gwasbngen?‘f”ﬁog'g‘q 500 MGL FARMACE 16.000,0000 f 5.000,0000[ 11.000.0 —
- : 00 :
- 0] 340.000,00
11 77/3155 - FENITOIN 75 MG - CONTROLE CRISTALIA 400’000'00001 £60.000.000 f oo
ESPECIAL - S611p, " I 272.000.0 O 00
0 . s
' 783157 - FUROsEMION 40MG - S6Lipg, PONADUZZ | 340 000 0000 l 58.000,00 - 0,0
109.000,00
3158 - HAL OPERTD O B CONTROLE ' 0000 I 27.000,0000 !
1 7g PECIAL - 110G CRISTALIA 136.000,

RONIM Lo . Licitagseg o Coniratos

LED
sricn= 140 - DANIE
Emiss&io: 17/01/2018 25 08:18 - Usuarien =



Prefeitura Muricipal de Naviraj

Conferéneiz de ftens - Registro de Prego
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Numero dg Modalidade: 160 - Pregio
RECOS OBJETIVANDO AQUISICAO FUTURA

A0S LIGADOS ¢
A DE MEDICAMENTOS PARA ?gf;?ﬁ? ORGADS
UTUR y
CIA DE SAUDE (ROSPITAL MUNICIPAL & ATENCAO BASICA) DO MUNICIPIO DE NA
10/2017

Homologagdo: 06/11/2017

U.W 3160 - BUPRGFEND 355 MG - SOLIBG MULTHAB
n.m 3162 - METFORMINA 850 MG SB(15G: MERCK

0.0000
145.000,0000 14.000,0000 1 ; ; {1} .32010000
1.350.000.0000 270.000,0000] 1.080. —
— 40,0
HIPOLARD 88.000,0000 17.000,0000 71.0
! 00,0000
TS N2 ClLangs ; PERMAR 14.000,0000]  126.0
ANTIBIOTICO NAg PENICILANICOS, NAo QZS/EB% N 140.000.0000
CEFALOSF’ORANICOSISOUDO_
a 00 480.000,0000
. HIPOLABG 480.000,0000 0,00
, .000,0000
HYPERMAR 5.000,0000 2.000,0000 3
CAS/BRAIN __
©00,
@SRCEO 350.000,0000 70.200,0000 280,
00,0000
MEDQUIM; 210.000,0000 60.000,0000 150.0
- 00,0000
PRAT 140.000,0000 42.060,6000 98.0
00,0000
PHARMASC 275.000,0000 5.400,0000 269.6
= 100,000
LATINOFAR I 100,0000 £,0000
MA
00,0000
MEDQUIMI 70.000,0000 20.600,6060 50.0
00,0000
?/?TAM&D 10.400,0000 2.000,0000 8.4
100,6000
BRAINFAR 100,0000 0,0000
MG LOL
" 00,0000
3795 FLUCONAZoT 150 MG - ANTIBIGTIES . 6.000.0000 14,000,
NAG PENICHANICOS, NAQ MEDQUIM! 20.000,000
EFALOSPOR?\N#COS!SOUDO. CA - —
S o Aok AN, ASPEN 1.009,0000 0,00
i i 28.400,0000 107.600,0000
000 400,
TEUTO I 136.000,0
( 800,6000
BRAINEAR 800,0000 0,0000
- .000,0000
HIPOLARBO 540.000,0000 110.000,0000 430 o
145300,
RiSTAuu 15.000,0000 500,0000 :
88,000
LAT!NC)FAFi[ 100,0000 12,0000
- 2.000,0000
DONADUZZ [ 340.000,0000)  68.000,0000] 27
. {
000
OCONAZO 265 MG - PRATT — I~ 700000
NAO PENICILANICOS. NAD DoNaADUZZ 20.000, '
R ANFCOSISOUDO. : 0000 7.500,0000
' ORETODE SODIO FARMLACE 7.560,0000 g, e '
n.m 3217 SANDOZ 202.000,0000 40.000,0000 162. 00-0000 (
- i 7.000,0000 0,0000 7.000.
.m A MARIC L I_ .009, (
o 0 48.000,2000
i O ZYDUus r §0.000,0000 12.000,000 (
6.000,0000
CRISTA LA [ 70.000,0000 14.060,0000 5
{
10.000,0000
[HYPERNIAR 10.000,0000 0,0000
CAS/BRAIN :
foas coo 2.000,G000
ON CACT I 2.000,0000 0,0
PLUS

|
Arime 1AM PYANEES
N - £t NloerArin

mi : O1/2018 40 No

Emissan: 17/
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Processa: 375/2017 Numero 4z Modaiidade: 160- Pregao
Chjeto: REGI_STRO DE PR{ECOS OBJETIVANDO A

A0S LIGADOS A
RGADS L
AQUISICAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PANRAAV-T\JEI%ES?R 0
GERENCIA DE sA(SE (HOSPITAL MUNICIPAL & ATENCAC BASICA) DO MUNICH 0 DE 017
_ 17 Homologagio: 06/1 1/2

00
7.800,00
CRISTALIA 18.000,0000 00,0000 1 oy
.n TEUTO I 100,0000 0,0000 _‘M;”e—u
4.008,00
'm SPEC!A{_NA 0 CRISTALIA 68.000,0000 14.000,0000 5 -
4.000.00
.m KFLPRASR@E\;SSS MG CRISTALIA 68.000,0000]  14.000,0000] &

140.000,0000 £8.000,0000

. .600,0000
- 8¢ DONADUzZZ 5.000,0000 0,0000 ° go0oc0]
27000
um 5254 - ACIDG FoLES SMG - S6UDG AFQLIC 340.000,0000 70.000,0000 712.0000000
n.m 5307 - DIGORINA 0.25MG “SBI50s PHARLAR

0
660,000
MEDQUIpt 1.000.000.0000{  200.000,0000] ggo.

CA

50,0000
MEDQUIM 1.000.000,0000f  300.000,0000]  v00.0 -
CA

0,0000

SOBRAL 10.200,0000 0.6000 10.200 e

680.000,0000 140.000,0000 540.000'0000
68.000,0000 20.000,0000 48.000,

310 -

SCLID

HI‘DROCLOROT!AZIDA 25MG -
Q.

0,0000
3.700,0000 0,0000 3.730 o
2.000,0000 0,6000 2.0 0'0000
3.060,0000 0,0000 3.000, -
0,00
3.000,6000 0,8000 3.0 0O o
1.400.000,0600 70.600,6000 1.330‘020:0000
340.000,0000 47.000,0000 293.000 S
2.000,0000 ©,0000 § 890,0000 ——
PHARIAR 145.000,0000 0,0000 145, o
i 0" MARIOL 4.800,0000 0,0000 4.8
0 20 M iquipg. e
LIDOCA_INA 2% COMY, HIPOLABO 1.000,0000 0,0000 1.
ML - Liotiing a 1000
i 5.000,0000 300,0000 : _“_”__5
0,00
11.000,0000 2.000,0000 9.00 1
- ,0009
200,0000 20,0000 180 ________2
0000
2.000,0000 0,0006 2.004, 1
- ' ,ap0o0
1.000,0000 100,0000 s0C 55
2.000,0000 0,0000 2.000,0000
1.000,0000 0,0000 1.0083.
) . -
Qo006
500, 0000 0,0000 5003, -
L0000
5.000,0000 1.000,0000 4.00C
: : 0000
1.000,0000 400,0000 600 .
. r o000
5.000,0000 2.000,0000 3.000 . -
: ' 0000
0.
ROLE €3 & ooo,oooo] 200,0000 5.80
CONTROLE ‘ o
10. 000 oooo{ 3.000,0000 7. .g:‘)OUO
2. 500,0000] 0,0060 2.500, P
) ] =
13.000,0000 ! 2.000,0000 11,000,

000 -
m 200,0000 I 10,0000 180 ., €2 I

o 140 - DANIEI
= o:
Ermissao: 17/01/2018 as 08:18 - Ustizm r— ¥
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00000
1.000,0000 100,0000 g -
70,0000
CRISTALIA 20,0000 0.0000 — —
.m 4.000,00
DONADZZ 4.000,0000 0.6000 —
. 0000
- ey SOLUC DONADUZZ 3.700,0000 708,0600 3 -
E 4,000
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AL Soea CONTROLE A 72.000,0000 14,000,000
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. 0000
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! 0000
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- 0000
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S 00006,
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. L0000
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A DE MEDICAMENTOS PARA ATE,NN!'ZIJéER ORGAO

PAL E ATENCAQD BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAl
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Prefaiturg Municipal de Navirai

ade: 160 - Pregao
E ATENC,

135.000,0000

A0S LIGADOS A
£ TURA DE MEDICAMENTOS paga ATENDER ORGA
AO BAsICA) Do MUNICIRIO DE NAVIRAIMS

Homologagéo: 06/11/2017

Pagina 8 de 1.

{
20.000,0000{  115.000,0000 (
0000
0090 ‘
0000 ‘
3.000.0000 1.500,0000 1.500, ;
0000
5.700,0000 0,0000 5. 760, -
0000
05,0000
.m 40MG é"&'}’gg T m 46.000,0000 0.0000 46.0 -
- 0000 -
BEL RN N B T
- C
0000
11028 - ACIDG VALPROICO 250mG . 27.000.0000 175.000,
CONTROLE Egpegiay SOLIDO, RBEaRENE/ [ 202.000,0000
] ABBOTT 50000 E
.m i S\CIDS HIPOLABO 3.800,0000 0.0000 3-8 ‘0000 g
. 5 au,
| 1] Z30]TioaTe ACICLOVIR 260076 3 OLIDO. PHARIAR 34.000,0000 0,0000 34'3 00,0000 0
11032 " ACIDO ASCORBICG 15 INEJTAVEL W 15.000,0000 0.0000 15. o o
4 - - 0' S
nﬂ 11038 - CARVEDT OF 12,5 MG _S3Tipg: m 68.000,0600 14.000.,0000 54.0€) )
0,0000
11039 - CLOPIDOGRE 75MG ) AUROBIND 37.000,0000 7.500,0000 29.50 I
0 = 3000 0
FARMACE 1.000,0000 200,00060 800 S
: 1
0000
PHARMASC 8.000,0000 1.600,0000 6.4C:0,
M Do
IENCE 5
ROPIONATO B BETAMETASONA 800,0000
* FOSFATO pE BETAMETASONA SMG/ML + 1.000.0000 200,0000 L
ZMG/ML - INJETAVEL S 5563.0000
11048-ANLOD!PJNA SMG - SOLIDG BESILAPIN 392. — 5
11057 = BENZILPERTET NG 1.200,0600T Comg 0,0000 18.060.0
DILUENTE. aNT/gi5 6.050,0000 ' 7
- 000
11055 “CEFALEXTN 1,000,000 200.0000 8000 -
100ML- 4 Vg, oo0000] 1
[ 7] i | SANVAL 5.600, 0060 1.100,00640 4.5 ST 0
[SANVAL 12.000. 0000 ™ 5.500,0660] T 2500, 1
000
7.400,0000 0,0000 7.400 ,0 -
0
000 ‘
88.000,0000{  10.000,0000 58.000, 0

AZEPAIY GRAE CO
ESPECIAL . $OLIpo,

11081 - ENALAPRI[ SMG - SOLIDO,

200.000,0000 0,0000

340.000,0000 70.000,0000

20005550 T4 5635035

0.0000

140.600,0000 20.000,0000

25.000,0000 5.000,0000

TEUTO .
MARIOL 6.800,0000 | 1.400,0000

2.000,0000

OL 40 MG/~
CHLANICOS, NAQ
QUIDO

270 . ©00,c3000

58_0D0,0000
2. ©00,0000

120.€300.0 600
20.C%00,0-000

5.28 00,0000

0
o0
340.000,0000 100.600,0000 243,000, O R

206G~ 006,€009
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srirm:  T40 ~ DAN
EmMisS30: 17/01/2018 25 0818 . 1 lecmnsirir:



Prefeitura Municinal de Navirai

Processg: 37512077

Expedicao: 0411012017

11074 - MIiCONAZOL 39, ANTIBIOTICO NAD
11 250 PENICILANICOS, NAQ
CEFALOSF’ORANFCOS/SEMI-SOLIDO
11076 - NISTATINA 100.CO0UT - 50 T
ANTIBIOTICO NAO PEN
9677 < NITROFURANTOTNA TC0MG -
H 252/ANTIBIOTICO NAG PENICILANICOS, NAD
CEFALOSPORAN#COS!SOL!DO.
1{ 253{11078 - PARACETANOL 200MG/NL T FRASES
18 ML - Liquipo.
11 254[11079% PERMETRINA CREME 5% - LIQUIDG
11 255[11080 - PERMETRINA LOCAD 79 - LiQuing.
1| 256{11083 - SAIS PARR REIDRATACAD ORAL
SOLIDO.

1 251

1] 257/11085. SULFAMETOXAZOL 4% +
TRIMETROPIMA 0,8%. -FRASCO 100

1] 259{11083- GLIMEPERIDA 214G - SOLIDAG,

1| 26p[11094 - LEVOMEPROMAZINA Te0MG™-
CONTROLE ESPECIAL - SCLIDG.

1] 25411085 LEVOMEF’ROMAZINA A0MG/ML -
CONTROLE ESPECIAL - 20ML

fl 262[11096 - LORATADINA 10MG - 8GLIDG

1] 263 #1097 - LOSARTANA 50MG - SGLIDD.

11100 . .NEOMIC_INA + BACI'{RACINA -
1} 264 ANTIBIGTICG NAQ PENICFLAN!_COS, NAQ

11 2557171037 OXCARBAZERINA 6% - CONTROLE
ESPECIAL - 100ML
1| 267111105 - SULFATD DE MORF#NA TOMG/MI
CONTROLE ESPECIAL - INJETAVEL,
1] 26g]11106 - SULFATD DE MORFINA 30MG -
CONTROLE ESPECIAL - S0LIDG,
265/ 11167 - TRAMADDL SOMG - CONTROLE
ESPECIAL - SOLIDY,
11 274111108 ACTHHD VALPROFCQ S00MG -
CONTROLE ESPECIAL - SOLIDO,

1 272111302 - DIPIRONA SODICA 560 MG - 56LID0.

1 273111303 PROMETAZINA 25 MG - SOLIBO.

275[14770 - SORG GLICOEE S 250 ML, USO
PARENTERAL - INJETAVEL

275/14771 - SORO GLICOFISTO 506 ML U5 5
PARENTERAL - INJETAVEL

277{15199 - LIDOCAINA 555 SEM VASO 3ami
INJETAVEL

1 278 O,4MG{ML - CONTROLE ESPECIAL -

1] 279]19204 - SULFATS EFEDRINA SOMGML T Rl
INJETAVEL

1] 280]15205 " ESCINA 1OMG/G, SATICIATO BE
DIETILAMONIO S0MG/G -

17664 - AMOXICILINA 255 MG/S L T80 WL~

ANTIBIOTICO PEN

17666 - DIAZEPAM SMG/ML - CONTEOLE

ESPECIAL - INJETAVEL

17668 - FENOBARBITAL 155 MG - CONTRDLE

ESPECIAL - SOLIDO

11 281

1 283’

1] 285

17671 - LEVOTIROXING SODICA S0ug -

1 287150100

1/ 288/17675 -ALENDRONATG DE SODIO 70 MG.

Numero dg Modalidade:

Objeto: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAG FUTURA DE MEDICAMENTOS PAR
GERENCIA DE SAUDE {HOSPITAL MUNICIPAL £ ATENCAD BASICA) DO MUNICIPIC DE Na

PRATI
DONADUZZ
[

DONADUZZ
TEUTQ

FARMACE

IFAL
IFAL

HIDRAPLEX
ESPECTRO

PRiMA
CIMED

CRISTALIA

CRISTALIA
GEOLAR

BRAINFAR
MA

PRAT]
DONADUZZ
!
GREENPHA
RMA

UNIAG
QUIMICA

CRISTALIA
CRISTALIA
TEUTO
BiOLAB

DONADUZZ
CRISTALIA
EQUIPLEX

SANOBIOL
HIPOLABD

CRISTALIA

HIPOLABRG
BICLABR
DONADUZZ
SANTISA

I TEUTO

MERCK

Conferéncia de Hens . Registro de Preco

2.560,0000

3.000,0000

32.000,0000

16.000,0000

500,0000
700,0000

11.000,0000
6.000,0000

68.000,0000
37.000.0060

1.700,0000
56.000,6000

1.600.000,0000

10.000,0000

14.000,0000

2.000,8000
3.000,0000
2.000,0000
37.000,0000
155.000,0000

340.000,0000

500,6000

0,0000

3.500,0000

3.500,0000

C,0000
40,0000

2.000,0000
1.200,0000

14.000,0005
7.00C,0000

0.0000
16.000,0060

500.000,0000

1.400,0000

2.700,0000

0,0000
0.0000
§6,0000
0,0060
24.000,0000

100.000,0000

75.000,0000 15.000,0000
5.000,0000 0,6000
5.000,0000 0.000¢

10.000,0000 0.6000

500,0000 20,0000
1.000,0000 200,0000
800,0000 &,0000

21.600,0000 4.600,0000

6.000,0000 0.6000
340.000,0000 54.000,0000
130.000,6000 24.000,0000

2.600,0000

ENDROSTA r 10.600,6000[
N

A ATENDER OR
VIRAIMS
Homologagao: 06/11/2017

Pagina 7 de 13

GAOS LIGADOS A

2.000.0000/ 1,43
3.000,0090’ 2,60
23.500,00001 0,18
12.500.0000 0.61
500,0000 243
700,0500 1,37
9.000,0000 8.47
4.800,0000 1,35
54.000,0000 0,08
30.000,0000 0,64
1.700,0000 7,90
40.000,0000] 0,05
1.100.000,0000 0,03
8.600,0000 1,00
11.300,0000 2,95
2.000,0000 26,89
3.000,0000 1,50
2.000,0000 0,97
37.000,0008 0,11
131.000,6000 0,60
240.000.0000 0,08
so.sao,oooo. 0,07
5.000,0000 2,34
5.000,0000 272
10.005,0600 1,76
e

480,0000 3,66
800,0000 3,49
800,0000 13,52
17.000,0000 6,44
6.000,0000 0,53
286.000,0000 0,07
106.000,0000 0,08
8.000,0000 0,24

PRONIM LC - Licitagées e Contratos
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Prefeitura Municipal de Navirai

Conferéncia de ltens - Registro de Prego

Pagina 8 de 12

UG: 0000 Processo: 375/2017 Numero da Modalidade- 160 - Pregao
Objeto: REGISTRO DE PREGOS OBJETIVANDO A LAUISIGAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS LIGADOS A
GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNIGIPAL £ ATENGAO BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAD
Expedigdo: 04/10/2047 Homologagio: 06/11/2017
1} 289)17676 - ALOPURINOL 100 MG - S6LIDO. DONADUZZ 68.000,0000]  20.000,0000] 48000 0000 0.04
]
17677 - AZITROMICINA 600 WG CHfi s
1| 200 [0 AZT ANTIBIOTIOO S DONADUZZ 6.000,0000 700,0000 5.300,0000 4,29
17678 - BRONMETO BERC
| 2% IBUTILESCOPOLAMINA + DiPiRONA SODICA - |FARMARCE | 25.000,0000 0.0000) 25,000,000 h23
17675 - BROMETS DETC A
Y| 292/aUT e om O DE K- DIPIRONA SODICA . |COMPOST 70.000,0000 0,0000]  70.0000000 0,42
1}_295]17682 - CIPROFIBRATO 100 MG ~SOLIDG BIOLAB 5.000,0000 2.000,0600 3.000,0000 537
17683 - CLARTROMICINA 500 ME
1 296 armio e TR0 BENIC o EM.S 4.800,0060 0,0000 4.800,0000 4,99
17687 - CLORIDRATO DE DORZOLAMIDA 2%
| 297} S OLUGAD apoiATO DE ; BIOSINTET 100,0000 0,0000 100,0000 23,94
17688- CLORTBRATO DE METABONA TG WG -
1] 298] RO e AT o CRISTALIA 2.000,0000 0.0000 2.000,0000 077
1] a00 ;g‘;SODéCLOR'DRATO DE SOTALOL 760 WG - MERCK 30.000,0000 3400,0000] 26,600,000 0.62
17692 - DICLOFENACD DIETILANGNIG 15
i AN s SOBRAL 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 2,85
1| 303|789 - DICLOFENACC DE SODIO 75 MG/aML DICLOFAR 25.000,0000 500,0000]  24.500.0000 0,44
- INJETAVEL i
1]_304[17655 - DOXAZOSINA 4 WG ~ SOUEG SANDOZ 68.000.0000 14.000,0000] " 54.000.0055 034
7707 - LEVOFLOXACING Z00MG - o
1| 308 i Ta PENICT e DONADUZZ 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0,64
17702 - LEVOMEPROMAZINA 25 M )
| 309) CONTROLE pacPROMA o CRISTALIA 38.000,0000 3.500,0000  34.500.0000 0,31
17703 - NORFLOXACING 400 MG -
1310 o oY PENICILAMCS EF;}%REMASC 16.000.0000 3.000,0000[  13.000,0000 0,20
1} 311 ;ggggouwmmwmo E POLIMINERATS - VITAMED 136.000,0000 0.0000]  136.000,0000 0,07
17706 - SULFATO DE MORFINA 5 MG
1 312 ONTROLE Eora MK oL CRISTALIA 6.000,0000 0,0000 6.000,0000 0,35
19322 - ERMTROMICINA B0 MG
1 35 T oo PN PRAT] 140.000,6000 700.0000] 1393000000 459
20357~ SORG FISIOLOGICO 100 METSS
R NS L vy FARMACE 76.000,0000 0.0000]  70.000,0000 177
1] 318 ;gfr"j{ ACIDO FOLICO SOLUGAT ORAL T2 NATULAB 320,0000 0,0000 320,0000 0,05
1 319021174 - CARVEDILOL 35WG ~ 53055 BIOLAB 2.000.0000 200,0600 1.650.0000 018
1]_320]27175 - CETOCONAZOL XAV 35 NATIVITA 3.000,0000 5.0000 2.000,0005 .08
1] 321 gé’ﬂ,gfsp IRONOLACTONAT00MG - HIPGLABG 35,000,0000 5.500,0000)  20.500,0000 0,40
jm )
21121 ~HALOPERIDOL SO UCAS BRALS UNIAD
1] sas|pde LR QU 7.000,0000 0,0000 7.000,0006 2,31
21122 - HIDRGCORTISONA CREME TOMGIG-—T ONIAG
1| aze(glte- G 1.300,0000 0,0000 1.300,0000 5,80
11 327[21125 - ISOFLAVONA DA SOA PHARMASC 40.000,0000 0,0000[  40.000.0000 0,32
[ENCE
1328121127 - IVERMECTINA & MG~ 530155 VITAMEDIC 14.008,0060 2.700,0000] 173000605 5,19
27128 - TEVODOPA ¥ BENZERATIDA PROLOPA
| 320 OMPRIMIDG A, i BOROar 2.000,0000 400,0000 1.600,0000 1,07
1] 330 égjgbLEVOT'ROXWA SODICA 100 ug - MERCK 130.000,0000]  24.000,0000] 108,000,000 0,08
1 331]21130 - LOPERAMIDA COMPRIMIDO 2 MG PHARMASC 7.000,6000 0,0000 7.000,0000 0,08
[ENCE
21132 - METOPROLOL SUCCINATS -
i v o ACCORD 75.000,0000 7.000,0000]  68.0000000 0,
21133 - METOPROLOL, SUCEINATS
1 33 OMPRIVIDG Do ACCORD 70.000,0000 7.000,00000  63.000.0000 0,85
Y 335 mbpahan R TS TEUTO 24.000,0000 2.000,0060 22.000,6900 0,44
1] 336121135 - MICONAZOL, NITRATO LOGAO 2% PHARMASC 4.002,0000 0,0000 4.000,0000 3,50
IENCE

PRONIM LC - Licitages e Contratos

Emiss&o: 17/01/2018 as 08:18 - Usuzrio: 140 - DANIELEN




Prefeitura Municipat de Naviraj Pégina 9 de 13
Conferéncia de tens - Registro de Prego
[G&: 0000 Processo: 3753017 Numero da Modalidade: 180 - Pregag
Objeto: REGISTRO Di PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAQS LIGADOS A
GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENCAQ BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS
Expedigdo: 04/10/2017 Homologagao: 06/11/2017
1} 338121137 - PROPRANOLOL 10 MG~ SQLIDG MEDLEY 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0,05
1, 3839121138 - SINVASTATING 10 M COMPRIMITIO | SANDOZ 5.000,0000 £.0060 5.000,0000 0,06
1] 340[21139 - CLORIDRATO BE TIAMINA 300 MG, PRATI 205.000.0000 0,0080 205,000,0000 0,18
1] 341 ggf}M'g’ARFAR‘NA SUDICA COMPRIMAIDG TEUTO 22.000.0000 4.000,0000 18.000,0000 0,12
1] 34221141 - SULFADIAZINA 500 MG - SOLIDG SOBRAL 21.000,0000 0,600G 21.000,0000 0,18
21145 - BIMATOPROSTA 0.03%, SCLUCAD
1 343 OFTALMICA ESTERIL GEOLAB 100.0000 0,0000 100,0000 27,00
21152 - GENTAMICINA 20 MG 1ML - com
1} 345 TESTE DE BIODISPONIBIL :OVAFARM 5.000,0000 0,6000 5.000,0000 0,79
21153 - ACETATO DE BETAMETASONE T UNIAD
'|_3481FOSFATO DISSGDIC DE BET QUIMICA 3.000,0000 0.0000 3.000.0000 400
21156 - AGUA PARA INJECAG T 005 L
1 s47f JETAVEL Jp 8.000,6000 100,0000 7.900,0000 4,08
21157 - CLORIDRATS DE DEXTROCETAMINA
1) 3a8)2 MG/ML - 10 ML - IN CRISTALIA 200,0000 10,0000 80,0000 51,35
21180 - DIOSMINA HESPERIDINA 450/50 MG - [HYPERMAR
1 350 SOLIDO. CAS/BRAIN 2.000,0000 ,0000 2.000,0000 0,35
FARMA
) - P
22385 - SOLUGAO FISIOLOGICA CLORETO  [INDUSTRIA
1 852 SGDIO 0.9%, PARA US FARMAGEY 3.000,0000 ¢,0000 3.000,0000 2,13
TICA S/A
23328 - CLORETO DE SUXAMETONIG 100
1] 355/ ~° PO LIGFILO INJETAY UNIAD Q. 400,0000 50,0000 350,0000 9,34
23329 - SULFAMETOXAZOL BOMG/ML + HYPERMAR
1] 358 TRIMETOPRIMA 16MOML - & CAS/BRAIN 2.000,0000 06,0000 2.600,0000 1,74
FARMA
1] 357]23531 - ACICLOVIR 50 MO/G - SEMI SOLIDO ™ | PRATI 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 Z 50
23532 - AMPICILINA 505 M- ANTIBIOTICO NS
1} 358 PENICILANICOS. CEFA E)ONADUZZ 10.008,0000 0,0000 0.000,0000 0,20
23534 - DISSULFIRAM 250 s - CONTROLE | SANGE]
1} 359 ESPECIAL . SOLIDO. AVENTIS 14.500,0000 0,0000 14.500,0000 0.18
1| 360123535 - DOMPERIDONA 1MG/ML Liquioo. s“ﬂ\i%’fy? 100,6000 0,0000 00,0000 8,99
1] _362|23537 - RANITIDINA 150 MGG MLLIQUIDO ™ | NATIVITA 500,0000 0,0000 530,0000 4,01
*} 363]23560 - ANLODIPING 10 MG -SOLIDG, GECLAR 2,000,0600 0,0000 2.000,0000 0.06
1] 364[23561 - ATENOLOL 100 MG - 30LIDO. DONADUZZ 2.000,5000 0.0000 2.000,0000 0,05
]
23563 - CARBONATO DE CALCIO 505 MG+
1y 385 COLECALCIFEROL 460 Ut GEOLAB 100.000,8000 0,0000 100.000,0000 0,12
23564 - CLORPROMAZINA 40 Wity T~
1 386 CONTROLE ESPECIAL - L Ioy CRISTALIA B800,0000 140,0000 660,0000 5,00
1| 367[23565 - DEXAMETASONA 4 MG~ S0LID0. TEUTO 28.000,5000 £.400,6000 22.600,0000 0,18
*| 36B[23569 - ENALAPRIL 10 MG - SOLIDG. MEDQUIMI 200.000,2000 40.000,0000 160.000,0000 0.03
CA
23570 - FENOBARBITAL 700 MG/ - p
1} 369 CONTROLE ESPECIAL - IN1EY CRISTALIA 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 1,38
23571 - HALOPERIDOL 1 MG - CONTROLE
11 370 ESPECIAL -SOLIDG CRISTALIA 5.800,0000 0,0000 5.000,0000 6,12
23573 - HODROXIDO DE ALUMINIG 65 WIGRIL
1 an; MAGNESIO 40 MG/ML :(OLLANGE 200,0000 £,0000 200,0000 2,03
ty 37223574 - IBUPROFENO 50 MG/ML - LiQuibo.  liBuPrROTR 7.000,0000 1.400,6000 5.600,0000 1,08
AT
23576 - LEVODOPA 200 MG + CARBIBOPE 50
UKL v CONTROLE ESPECIAL - SOLIDG, CRISTALIA 2.000,0000 400,0000 1.600,0000 0,78
1] _375/23577 - LEVOTIROXINA 25 MCG SOLIDO. MERCK 150.000.0000 27.000,0000 123.000,6000 0,08
23580 - METRONIDAZOL GEL VAGINAL 1635 700,06 354
1} 376] SEMI SOLIDO DONADUZZ 4,500,0000 800,0000 3.708,0000 ,
23581 - MICONAZOL 2 % CREME VAGINAL -100.00 415
U RKIe] iy SOLIDO TEUTO 100,6000 200,0000 00,0000 .

PRONIM LC - LicitagGes e Contratos

Emissdo: 17/01/2018 as 08:18 - Usuario: 140 - DANIELEN




Prefeitura Municipal de Navira

Conferéncia de Itens - Registro de Prego

Pagina 10 de 13

UG: 0000 Processo: 37512017

Expedigdo: 04/10/2017

Objeto: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDO
GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E

Numero da Modalidade: 160 - Pregio

A AQUISI

CAO FUTURA DE MEDICAMENTOS P
ATENGAO BASICA) DO MUNICIPIO

ARA ATENGER 6
DE NAVIRAIMS
Homologagao: 06/11/2017

RGAOS LIGADOS A

23582 - PREDNISOLONA, FOSEATO SOBIET
1] 378,402 MGIML ( EQUIVALENTE A 3 MG/ML) HIPOLABO 5.600,0000 1,100,0000 4.500,0000 2,99
Liquipo, R
1| a7e[23%53 - CLORIDRATO DE VERAPAMIL 80 TG PRATI 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 0,00
| 38224593 - ACIDO FOLINICO 15 MG - SOLIDG HIPOLABO 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0,89
B
1] 384 515536 - MICOFENOLATO DE MOFETILA 500 BIOCHIMIC 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 8,39
o
25841 - COLAGENASETCLORAFENIEST
1) 3B608UG « .01 oo SETCLC CRISTALIA 2.000,0000 00000 2.000,0000 7.95
26208 - BUPROPIONA 150 MG - SOLTHG
387 ONTROLE A EMS 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 0,38
26981 - ENANTATO DE NORETISTERONAS
1] 393 AT ESTRE T ——— 1.000,0005 £,0000 1.600,0000 6.0
26983 - NORTRIPTILINA 25 MG - CONTROLE
LI vt EUROFARM 36.000,0000 0.0000]  36.000,0000 0,32
A
y SANTA
1| 396126985 - PASTA DAGUA - SEMILSOLIDG TEREZINHA 1,000,0000 0,5000 1.000,0000 3,63
27175 - ACIDO TRANEXAMICS 250 e -
1397 et EMS 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 129
1]_398/27425 - RIVARGXABANA 20MG - S3055 BAYER 5.000,0000 5.0000 £.600.0000 6,85
1 399127427 - LISINOPRIL 5MG ~S6L50 EMS 300.0005 6,060 300.0600 6,33
27733 - ENOXAPARINA SOBICA 20 G0 7
'} 403{ML SOLUCAO INJETAVEL, SERINGA PRE. EUROFARM 200.0000 0,0000 200,0000 2530
ENCHIDA, A
27840~ CLORIDRATO DE LIDOTAINA 3%
1] 406/GELEIA ESTERIL, SERINGA PREENCHIIOA CRISTALIA 1.000,0000 0,0000 1.800.0000 13.13
CONTENDO 16G
27847 - BROMOPRIDA SMGL S0
1] a07| 2 K WASSER 5.000,0000 1.000,0000 4.000,0000 0,70
27543 - CEFAZOLINA TG ~QUE TERFATS
TESTE DE BIGDISPONIBILIDADE E
1] 408l o 20Ok A ANTISIG DG BIOCHIMIC 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 1.41
CEFALOSPORAN
T} 408]27844 . BISACORDIL MG - SOLIDO g&;ﬁfg " 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 013
27845 - LIDOCANA SPRAY T0% TO0METNIE ,
1] a2t oA CRISTALIA 200,0000 00000 200,0000 48,05
27847~ CLINDAMICINA S00MGTATT
1] 412ANTIBIOTICO NAO PENICILANICO NAG HIPOLABO 5.000,0000 200,0000 4.800,0000 2,20
CEFALOSPORANICO - INJETAVEL R
27548 - CLONAZEPAM 2WG, CONTROE
A3 it AZEP) GEOLAB 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0.05
Y} 414|27849 - GLICOSE 25% 10Ml INJETAVEL SAMTEC 13.000.0000 5.6060 13.000.0000 0,18
27850 - CEFTRIAXONA TG W~ GUE TENTA
1 415/0 TESTE DE BIODISPONIBILIDADE £ ~ lveuto 2.000,0000 200,0000 1.800,0000 1.34
BIOEQUIVLENICIA, ANTIBIOTICO PENICILA
27972 - FLUMAZENTE 0 TRIG/RL BV -
S Ay CRISTALIA 2.000,0000 500,0000 1.500.0000 10,80
28424 - ACICLOVIR S0DTC0 S50 Ma v
1| 418 ernsco o e e TEUTO 1.000.0000 0,0000 1.000,0000 12,88
28425 - CLORIDRATO DE CEFEPTVA TS Ty
1] 419}- FRASCO-AMPOLA - COM TESTE D TEUTO 1.000,0000 200,0000 800,000 3,29
BIODISPONIBILIDADE E BIOEQUIVALENIGI
1] 420 fﬁjg%&;fomogmo 100MG/2mi I - CRISTALIA 5.000,0000 500,0000 4.500,0000 1,00
28907 - SACCHARDMYCES BOULARDIT
1] 4250 oo, AL RO CIFARMA 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0.49
25308 - SACCHAROMVCES BOUTARDITTS .
1] 42850000, peamar CIFARMA 5.000,0000 0,0000 5.500,0000 8
DE TETRACAINA 0.5 MG, FRASCO 200.6000 20.13
1 427| Eat aaa NA ML, U0 ADLLYO U ngINTETz 260,0000 0,0000 00,000 ,
SCAT
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uG: 0000 Processo: 375/2017 Numero da Modalidade: 180 - Pregao

Objeto: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAO FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER GRGAOS LIGADOS A

GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENGCAC BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS
Expedicao: 04/10/2017 Homologagao: 06/11/2017

28310 - PROGESTERONA NATURAL EVOCANIL/

I e 20000, CAPSLL Y A 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 1.85

CATALENT

28973 - NISTATINA 100, 000U1/G+OXID0 BE T FRATT

1| 430|2INCO 200MG, POMADA DERMATOLOGICA,  |DONADUZZ 200,0000 0,0000 2000000 5,63
60G. i
28548 - CIPROFLOXACING 6.3% - SOLUCKD -

1] 932)0ea o sar o FRASCO GO s CRISTALIA 400,0000 0,0000 480,0000 8,91
28948 - TARTARATO DE BRIMONIDINA 0,2% -

1 4340501 UoAG Omt At hBﬂiAINFAR 100,0000 0,0000 10,0000 495

1] 436 g%gﬁgbROSUVASTAT'NA CALCICATOMG - T 5.000,0000 1.000,0000 4.000,0000 0,43
28957 - RISPERIDONA 2 MG - CONTROLE

1 47| EspECiaL son ey CRISTALIA 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 0.24
28952 - LAMOTRIGINA 50MG - CONTROTE

1 438 espaciat oo UNICHEM 34.000,0000 0,0000 34.000,0000 0.20
28953 - LAMOTRIGINA T00MG -~ CONTROTE

1 )AL S TEUTC 20.000,6000 0.0000 20.000,0000 0.26
28957 - FOLIVITAMINICO PEDIATRICT QUE

1| 441]CONTENHA AS VITAMINAS - "A", DO MEDQUIMI 2.200,0000 440,0000 1.760,0000 2,32
COMPLEXQO "B""C""D" e "E" LIQUIDO. CA

1] 44529377 - CABERGOLINA 0.5 MG - SOLIGS CRISTALIA 1.000,5000 0.6000 1.000,0000 5,80
29378 - NIFEDIPING 16 MG - SOLIDO

I vk COMPRIMIDO). aiA:NFAR 700.000,0000 14,000,0000]  686.000.0000 0,03

1] 448]39380 - CARVEDILOL 3,125 W&~ SGLI5G EMS 35.000,0000 00000 35.000.0008 5,70
29381 - AGUA PARA INJECAD 15 T

1|48 ETAVEL (O AMEOLAY FARMAGE 100.000,0060 10.000,0000[  50.000,0000 0.13
29475 - ADENGSINA 6 MG/2 M. SOLUCAD

1] 451 SOENC HIPOLABO 1.000,0000 300,0000 700,0000 8,19
29477 - TOBRAMICINA 0,3% SOLUGCAQ

1| 452/ oFTALMOLOGINA Earep s § MO hL,&TJNOFAR 8,0000 0,0000 8,0000 7,99
28504 - SULFADIAZINA DE BRATA T, ~POTE P —

1] 4541400 GRAMAS (MININO) - ANTIBIGTICO NAD e 1.000,0000 0,0060 1.000,0000 24,80
PENICILANICOS, NAG CEFALOSPORA
29506 - CLORIDRATO DE DOBUTAMINA 35

1] 455G SOLUCAD ETAVEL TEUTO 1.000,0000 100,0000 90,0000 3,95

1] 456|NOREPINEFRINA 1 MG/ML, SOLUGAQ HIPOLABO 1.000,0000 400,0000 600,0000 2,48
N IETAVEL FOTERI [=]

457/29516 - TOPIRAMATO 25MG. SOLI0S EMS 500,0000 0.6000 5000000 0.23
1]_458]28517 - TOPIRAMATO 5oMG. S6LT50 EMS 500,0000 0,0000 50,0000 0,76
1] _459]28518 - TOPIRAMATO 100MG. SOLIBG EMS 560,0000 5,6000 500.0060 034

DESOXIRRIBONUGLEASE + .
1| 483 L ORANFERGOL e SOLIDO - TuBo pE | CRISTALIA 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 34,50
AN MmEARIACS
29571 - BROMETO BE - UNIAG
'] **IBUTILESCOPOLAMINA 10MG - SOLIDG QUIMICA 2.000,6000 0.6000 20000000 047
DATCH]
29572 - PROPATILNITRATO 10MG, SANKYO:
11 485 OMPRIMIDG SUBLINGUAL. FARMOQUI 7.000.0000 0.0000 7.000,0000 0.33
MICA
1| 466/29573 - CILOSTAZOL 50MG - SOLIDO ELUROFARM 10.000,0000 6,0000 10.000,3000 0,29
A
1} 467|29574 - CILOSTAZOL 100MG ~SOLIGS BIOLAR 10.000,0000 3.000,0000 £.000,0000 0,49
29575 - CLORIDRATO DE LEVOBUPVACATNA -
1] 4885 oot COM VASEY pounE ESTOJO EsTenn " | CRISTALIA 300,0000 0,0000 300,6000 22,70
26576 - CLORIDRATO DE LEVOBUPIVACAINA ,
1] 489 e SEMVAST o ESTOJO ESTERIL. | CRISTALIA 500,0000 0,0000 500,0000 20,70
SMG/G+SULFATO DE NEOMICINA 5MG/G. . a
1] 470} CREME DERMATOL DD TUBG o MEDLEY 200,0600 0,0000 200,0000 9,
SRAMAS
29673 - CLORIDRATO DE ONDANSETRONE ; 5,000,000 F o1
147157506 S008I CRISTALIA 5.000,0000 0,0000 000,000 .
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UG: 0000

Processo: 3752017

Expedigdo: 04/10/2017

Numero da Modalidade: 160~ Pregao

Objeto: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDD A AQUISICAG FUTURA DE M
GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICHPAL E ATENGAO BASICA)

EDICAMENTOS PARA A |
DO MUNICIPIO DE NAVIRAMS

Homologagio: 06/11/2017

TENDER ORGAOS LIGADOS A

1] a72{29714 - MELOXICAN 15MG/1,5ML. EURCFARM 5.000,0000 5,0006 5.000,0000 255
INJETAVEL, A
29851 - CLORIDRATG DE PROPAFENGNA o
1] 4751 200mG ~Sory DONADUZZ 500,0000 0,0000 500,0000 0,65
1] 47625854 - LORAZEPAM MG - SBLIBS EMS 3.500,6650 0,0060 50000000 R
1] 477{29856 - PIROXICAM 20MG = S350 PHARLAB 1.000,0000 0.0000 7.000,6600 015
29858 - PERMANGANATO DE POTASSTS
1] 478) 3o - VAN FARMAX 2.000,0000 0.0000 2.000,0000 0,05
1] 4a0/200% - CLORIDRATO DE FENILEFRINA 10 CRISTALIA 1.000,0000 0,0600 1.009,0000 8,29
1] 481]29860 - BIPERIDENO 5 MG/ML - TML- Vil | CRISTATIA Z.600.0005 6,5060 2.006,0000 773
1] 48229861 - ITRACONAZOL 100MG - SOLIDO HYPERMAR 21.000,0000 2.000,0000 19.000,0000 0.55
CAS/BRAIN
FARMA
20864 - CIANOCOBALAMINA * CT ORDRATS
1| 485/DE PIRIDOXINA + NITRATO DE TIAMINA - MERCK 25.300,0000 0,0000f 253000000 176
S006MCG + 100MG + 100MG - SOLIDO
PIRIDOXINA+NITRATO DE TIAMINA -
1] 486 | ooomecntsomacs b DE AMPOLAS I 1 | MERCK 330,0000 0,0000 330,0000 338
29898 - DIVENIDRINATO, CLORIDRATG BE
T} 490|PIRIDOXINA 25 MGIL + 5MG. SOLUCAO CIFARMA 206,0000 6,0000 200.0000 2,56
ORAL (GOTAS). FRASCO COM NO MINIMO
30247 - LEVODROPROBIZINA SHGHIL ,
1| 493 SUSPENSAC O P ZNA coM 17omL. | ACHE 200,0000 0,0000 200,0000 24 54
30243 - SILIMARINA 100MG (SILYBUM
1 494 ARANT, aaa ] E\UROFARM 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 2,18
30257 - BETAMETASONA + HYPERMAR
1| 501)DEXCLORFENIRAMINA 2MG + 0.25MG/SML A anaT 200,0000 0,6000 200,0000 4,03
LIQUIDO. FRASCO 120ML.
FARMA
30258 - AMPICILINA 1G + SULBACTAM
1] 502 A A TILINA NOVAFARM 1.000,0000 200,0000 800,06000 8,58
30279 - CLORIDRATG DE DOXICICIINA
1] 503130000 SeORID PHARLAB 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 0.15
1] 512)30550 - NITROPRUSSIATO DE SODIO 50MG. HIPOEARM 1.000,0600 100,0000 900,0000 10,40
INJETAVEL. H
31039 - ANLODIPING+ BENAZEPRIT SI0MS
I e BIOLAB 3,300,6000 0,0000 3.300,0000 1.2
37052 - BISOPROOOL S
1| 525|HIDROCLOROTIAZIDA 5/42.5 MG CONCOR/M 2.000.0000 0,0000 2.000.0000 1.91
({COMPRIMIDO). ERCK
1] 538/21080 - CARBOXIMETILCELULOSE SODICA LATINOFAR 65.0000 20,0000 45,0000 6,99
0.5% (FRASCO ), i\
MINERAIS - CONTENDO AS VITAMINAS
1| 539 e K G B o menDO pral VITAMED 5.000,0000 0,0000 5.000,0000 0.15
Sar S e e
I A MEDLEY 1.300,0000 0,0000 1.300,0000 119
1/ 542]31080 - CITALOPRAM 20 MG (COMPRIMIGO). | CRISTATIE 5.000,0000 6,0060 3.000,0060 617
1} _554[31116 - FAMGTIDINA 20 MG (COMPRIMIDO). | AGHE 77300.0600 0,0000 7.300,0006 112
31158 - MONTELUCASTE DE SGDIO 10 MG
1 572) PR EUROFARN 3.000,0000 0,0000 3.000,0000 0,71
37180 - NARATRIPTANA 35 VG
1 573 CompriMboy GERMED 550,0000 0,0000 650,0000 139
1 578}~ roniam oY T GERMED 2.000,0060 0,0000 2.000,6000 0,95
1]_584[31192 - RISPERIDONA 1 MG (COMPRIMIDO). | CRISTALIR 2.000.,0000 0.0000 Z000,0000 5,20
37795 - RIVAROXABANA T MG
0 5.000,00 6,27
1| 585/ C Omprmes BAYER 5.000,0000 0,0000 000,0000
37196 - RIVAROXABANA 15 G 000.0000 .
1| 588) 0 OMPRIIDGS BAYER 5.000,0000 0,0000 5.000.00 .
1] 89137204~ SILDENAFIL 25 MG (CONPRIVIBS;.— TET S 1.400,0000 0,0000 7.400,5000 068
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UG: 0000 Processo: 375/2017 Numero da Modalidade: 160 - Pregac

Objeto: REGISTRO DE PRECOS OBJETIVANDO A AQUISICAG FUTURA DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER ORGAOS LIGADOS A

GERENCIA DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL E ATENGAG BASICA) DO MUNICIPIO DE NAVIRAIMS
Expedicior 04/10/2017 Homologacao: 06/11/2047

31208 - SILYBUM MARIANUM 200 MG

FIE AL EUROFARN 1.000,0000 0,0000 1.000,0080 3,80

1| 596/31216 - TIORIDAZINA 100MG (COMPRIMIDO), éﬁ‘::@g " 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 0.74

1 808 R, T T RANBAXY 1.000,0060 0,0000 1.000,0000 0,92

1] 61331296 - OXICODONA. 10 MG, MUNDIPHA 1.000,0000 0,0000 1.000,0000 2,64

RMA

1| 617|31378 - TRAZODONA 551G EMS T 0.0060 1.000.0000 048

1] 623 ggﬁ;g ”S%LSSC’JDRATO DE NALTREXONA CRISTALIA 2.000,0000 0,0000 2.000,0000 4,61
34355 - CALCIO CITRATO MALATO T

1] 648/COLECALCIFEROL. (VITAM.D) 500/5 MG - BIOLAB 5.000,0000 0,0060 5.000,0000 1,44
(PROSSO)

1] 651 g‘gfg . QEENOLOL * CLORTALIDONA GERMED 400,0000 0,0000 400,0000 0,22
34473 - CIANDCOBALAVINA + CLORIDRATS

| 653IDE PIRIDOXINA + NITRATO DE TIAMINA +  |ATIVUS-AR 3.000,0000 0,0000 3.000,0000 2,20
DEXAMETASONA - 5000MCG + 100MG + ESE

1| s62 ggs;spélfﬁg\géwégcggggggw& EMS 700,0000 0.0000 700,0006 3,40

1| s70 fn"ggg - HEMIFUMARATO DE BISGPROLOL 5 EMS 1.400,0000 0,0000 1.400,0000 0,27

T 6?5 I;\}\JJ w4 oY bt MTEITUM ATV LR E gt o RANBAXY 530’0000 O’GQDO 500IOOOG 0'11

1| 676|50374 - ESOMEPRAZOL COMPRIIDOS 40 EMS 300,0000 0,0000 300,0000 2,86

1 6T o o T O ST O wo iz Y CRISTALIA 300,000D 0,0600 300,0000 0,45

Para as colunas Quantidade
de Servigos emitidas per valo

Consumida e Valar Unitario Auai nao estio sendo consideradas as Autorizagbes de Compra/Ordem de Execugdo
r,

FRONIM L.C

- Licitagées e Contratos
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRA]
PROCURADORIA ADJUNTA

PARECER JURIDICO

Processo n® 375/2017
Pregéo Presencial n° 160/2017
Ata de Registro de Prego n® 100/2017

Justifica a geréncia que a referida aquisicio se faz
necessaria, para atender a demanda de medicamentos do Hospital Municipal,
levando em consideragio que os estoques estdo com o quantitativo extremamente

registro de Preco.

Ao final foi encaminhado os documentos acima
mencionados para devida analise e Parecer Juridico.

E o relatério, passa-se a opinar.

e Atencao Basica) do Municipio de Navirai-MS, e no presente caso ir4 atender ao

Segundo a requisicdo de empenho emitida pela geréncia,
sefa necessaria a contratagédo de todos os itens com os seus quantitativos ora
solicitados.

_— T v %M‘—%M%%M
Praga Prefeito Euclides Antonio Fabyris, 343, centro, fone- 3409-1500 — Navirai — MS -~ CEP 79950-000
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAI
PROCURADORIA ADJUNTA

Pois bem.

Cabe ressaitar que a pretensdo deve constar a
"autorizacio” ou "de acordo” do digno Gerente de Finangas, para dizer se na
Contabilidade, consta do Orgamento Geral do Municipio de 2018, dotacao
suficiente para a contratagdc do objeto ora solicitado, pois compete a esta
Procuradoria apenas a manifestacio quanto a legalidade do ato, nio entrando
no mérito das contas piblicas.

O Professor Marcal Justen Filho, em sua obra
Comentarios a Lei de LicitagGes e Contratos Administrativos, 142 edicdo, sintetiza o
conceito de sistema de registro de precos da seguinte maneira:

O registro de pPregos é um contrato normativo, constituido como um
cadastro de produtos e fornecedores, selecionados mediante
licitagdo, para contratagdes sucessivas de bhens e servigos,
respeitados lotes minimos e outras condicdes previstas no edital,
(grifo nosso).

Na mesma obra, o autor explica, de forma clara, o
funcionamento das contratagdes fundadas no sistema de registro de pregos:

Para methor compreender o sisterna de registre de precos, é
necessaric compara-lo com a situagdo comum, em que a
Administracéo realiza contratagéo especifica, antecedida de Hcitacao
com objeto especifico. Nesses casos, a licitagido tem um objeto
especifico e determinado e o contrato dela derivado tera de respeitar
esses limites (com as modificagbes admissiveis nos termos do art.
65). Isso significa, como regra, licitagtes e contratacdes de objeto
unitario,

J& numa Heitacdo de registro de pregos, os interessados nao
formutam propostas unitarias de contratagdo, elaboradas em
fungdo de quantidades exatas. As propostas definem a gualidade

do _produto e O_preco unitdrio, mas as guantidades a serem
adguiridas e a ocasigo £M que ocorrera a aquisicio dependeriao
das_ conveniéncias da Administracdo. Uma vez decidida a
contratar, a Administracio verificara Se 0s pregos registrados
sdo compativeis com os praticados no mercado. Em caso
positivo, realizara as aquisicdes com eficiéncia, rapidez e
Seguranca. O licitante nao podera se negar a contratar {desde
que o contrato se compatibilize com os limites estabelecidos no
ato convocatério). Mais ainda, podem ocorrer diversas
contratagdes tomando por base o registro, de modo que a
licitacao nao se exaure ¢om uma tnica contratagso.

Praca Prefeito Euglides Antanfo Fabris, 343, centro, fone: 34091500 - Naviral — MS ~ CEP 79950-000



PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVIRAT
PROCURADORIA ADJUNTA

No Sistema de Registro de Precos, a principal diferenca reside no
objeto da licitagao. Usuaimente, a licitagao destina-se a selecionar um
fornecedor e uma broposta para uma contratacéo especifica, a ser
efetivada posteriormente pela Administragdo. No registro de pregos,
a licitagdo destina-se a selecionar fornecedor e proposta para
contratagbes ndo especificas, seriadas, que poderdo ser
realizadas durante um cerio periodo, por repetidas vezes. A
proposta selecionada fica a disposicio da Administracdo que, se
e quando desejar adquirir, se valera dos precos registrados
tantas vezes quantas o desejar (dentro dos limites estabelecidos
no ato convocatsrio). (grifo NOsso).

Contudo, apés a analise do extrato da ata, bem como do
prazo de vigéncia, a contratagéo ora solicitada & plenamente possivel, por constar o
saldo na ata e sua vigéncia encerra-se em 14/11/2018.

Ante o exposto, e de acordo com os fundamentos retro
expendidos, opina-se favoravelmente a contratacdo dos itens solicitados com
relagao a requisicao n° 084/201 8, no valor de R$ 126.194,80 (cento e vinte e seis mil
€ cento e noventa e quatro reais e oitenta centavos), em favor da empresa
CLASSMED - PRODUTOS HSPITALARES LTDA - EPP, até 31/12/2017, ou seja,
até o final o exercicio.

Eo parecer, de natureza meramente opinativa, que deve
ser levado ac conhecimento do Consulente,

Navirai/MS, 18 de janeiro de 2017

gﬂf’etz};“ &5‘7[ fq i

Procuradora Adjunta
OAB/MS 13.297

i Praga Prefeito Euclides Antonio Fabris, 343, centro, fone: 3409-1 500 — Navirai — MS ~ CEP 79930-000



