
ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR 

Rua Manoel Severo, Centro Administrativo 
C.N.P.J.: 01.611.400/0001-04 

MINUTA DO TERMO DE ADESÃO 

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° /2021 
ADESÃO A ATA DE REGISTRO DE PREÇOS N° /2021 
DECORRENTE DO PREGÃO ELETRÔNICO SRP N° /2021 
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° /2021, realizado pelo Município de Serrano 
do Maranhão/MA, através da Secretaria Municipal de Saúde. 

ADESÃO À ATA DE REGISTRO DE PREÇOS N° 
/2021, ORIUNDA DA LICITAÇÃO NA MODALIDADE 

DO PREGÃO ELETRÔNICO N° /2021, REALIZADO 
PELO MUNICÍPIO DE SERRANO DO MARANHÃO - MA, 
ATRAVÉS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE, 
PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA 
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, MATERIAL 
HOSPITALAR E MATERIAIS ODONTOLÓGICOS PARA 
ATENDER A DEMANDA DA REDE DE SAUDE DESTE 
MUNICÍPIO DE BOM LUGAR - MA, NA FORMA 
ABAIXO: 

A Prefeitura Municipal de BOM LUGAR - MA, inscrita no CNPJ sob o n° 01.611.400/0001-

04, com sede na Rua Manoel Severo, 222°, Centro, CEP: 65.704-000, Bom Lugar - MA, 

doravante denominada CONTRATANTE, através de Secretaria Municipal de Saúde, neste ato 

representada por seu Secretário, o Sr. VALCIONE DE SOUSA SILVA, inscrito no CPF n° 
799.961.403-34 e portador do RG n° 0000348845944, e a empresa , inscrita 

no CNPJ sob o n°  , com sede na , n°   , CEP 
, doravante denominada CONTRATADA, neste ato representada por seu 

representante legal, o senhor , portador do CPF n° , com interveniência 

do Município de Serrano do Maranhão - MA, através da Secretaria Municipal de Saúde, 

inscrita no CNPJ n° 01.612.626/0001-11, com sede à Rua das Palmeiras, s/n°, Centro. Serrano 

do Maranhão - MA, neste ato representado pelo Secretário de Saúde, o Sr. RAMIRO JOSÉ 

SAIF, doravante designada INTERVENIENTE, tem entre si, ajustado e acordados o presente 

TERMO DE ADESÃO À ATA DE REGISTRO DE PREÇOS, decorrente DO PREGÃO 
ELETRÔNICO N°004/2021 - SRP, mediante as seguintes cláusulas e condições, que 

mutuamente outorgam e estabelecem, tudo de acordo com o Processo Licitatório realizado. 

CLÁUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO 

Constitui objeto do presente Termo a Adesão da CONTRATANTE ADERENTE à 
ATA DE REGISTRO DE PREÇOS — ARP, decorrente do pregão eletrônico N°004/2021 — 
SRP, que faz parte deste instrumento, como se aqui estivesse inteiramente transcrita, visando à 
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Rubrica: 

utilização dos preços que nela foram registrados pela ora INTERVENIENTE em favor da 
empresa OMEGA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI, para Fornecimento de 
Medicamentos, material hospitalar e materiais odontológicos para atender a demanda da rede 
de saúde deste Município de Bom Lugar - MA. 

Para fornecimento dos itens oriundos do objeto acima especificado, foram aderidos 
os seguintes quantitativos, obedecendo aos limites estabelecidos na Ata de Registro de Preços 
n° 005/2021, pertinente ao Pregão Eletrônico n°004/2021, realizado pelo Município de Serrano 
do Maranhão - MA, através da Secretaria Municipal de Saúde: 

ITEM QTE UND DISCRIMINAÇÃO VALOR UNIT. VALOR TOTAL 

1 500 Pct 
Abaixador De Lingua Pct C/ 100 
Undades 

R$ 1 1,00 R$5.500,00 

5 5.000 Und 
Agulha Hipodérmica Desc. 13 X 
4,5 

R$ 0,26 R$ 1.300,00 

6 5.000 Und 
Agulha Hipodérmica Desc. 25 X 
07 

R$ 0,26 R$ 1 .300,00 

7 5.000 Und 
Agulha Hipodérmica Desc. 25 X 
08 , 

7‘ 

R$ 0,31 R$ 1.550,00 

8 5.000 Und 
Agulha Hipodérmica Desc. 30 X 
07 

.. 

R$ 0,26 R$ 1.300,00 

9 5.000 Und 
Agulha Hipodérmica Desc. 30 X 
08 

R$ 0,26 R$ 1.300,00 

11 400 Ltr 
A !coo' 92,8% Frasco 1000 
MI 

R$ 10,89 R$ 4.356,00 

12 1400 Ltr Álcool 70% Frasco 1000MI R$ 11,00 R$ 15.400,00 

14 1000 Fra Álcool Gel 500G . R$ 11,00 R$ 1 1 .000,00 

15 150 Ltr 
Alcool Iodado 1% Frasco 1000 
MI R$29,70 R$4.455,00 

16 250 PCT Algodão hidrófilo 500g R$ 30,00 R$ 7.500,00 

21 200 Und 
Almotolia Plástica 
Transparente 250M1 

R$ 5,00 R$ 1.000,00 
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23 25 Und 

Aparelho De Pressão Com 
Braçadeira Velcro Adulto Brim 

Sem Esteto 

R$ 207,00 R$ 5.175,00 

24 25 Und 
Aparelho De Pressão Com 

Braçadeira Velcro Pediátrico Brim 

Sem Esteto 

R$ 207,00 R$ 5.175,00 

25 5 Und 
Aparelho De Pressão De Coluna 
Com Braçadeira Velcro Com 
Rodizios 

R$ 210,00 R$ 1.050,00 

26 250 Duz 
Atadura Crepe Tamanho 10Cm X 
4,5M, 13 Fios, Algodão, Não 
Estéril, Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 13,00 R$ 3.250,00 

27 250 Duz 

Atadura Crepe Tamanho 12Cm X 
4,5M. 13 Fios, Algodão, Não 

Estéril, Embalagem Com 12 
Rolos 

R$ 16,60 R$ 4.150,00 

28 250 Duz 
Atadura Crepe Tamanho 15Cm X 
4,5M, 13 Fios, Algodão, Não 
Estéril, Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 23,00 R$ 5.750,00 

29 250 Duz 
Atadura Crepe Tamanho 20Cm X 
4,5M, 13 Fios, Algodão, Não 
Estéril, Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 28,30 R$ 7.075,00 

30 250 Duz 
Atadura De Crepe 10Cm X 3M, 9 
Fios, Algodão, Não Estéril, 
Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 10,00 R$ 2.500,00 

31 250 Duz 
Atadura De Crepe 12Cm X 3M, 9 
Fios, Algodão, Não Estéril, 
Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 13,80 R$ 3.450,00 

32 250 Duz 
Atadura De Crepe 15Cm X 3M, 9 
Fios, Algodão, Não Estéril, 
Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 15,00 R$ 3.750,00 

33 250 Duz 
Atadura De Crepe 20Cm X 3M, 9 
Fios, Algodão, Não Estéril, 
Embalagem Com 12 Rolos 

R$ 20,00 R$ 5.000,00 
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34 75 Und 
Atadura Gessada 10Cm CX/20 
ROLOS 

R$ 92,00 R$ 6.900,00 

35 60 Und 
Atadura Gessada 15Cm CX/20 

ROLOS 
R$ 125,00 R$ 7.500,00 

36 50 Und 
Atadura Gessada 20Cm CX/20 

ROLOS 
R$ 197,00 R$ 9.850,00 

38 125 Und 
Bolsa P Colostomia 30Mm 

PCT/I O UND 
R$ 9,95 R$ 1.243,75 

39 250 Und 
Bolsa P Colostomia 50Mm 

PCT/10 UND 
R$ 10,68 R$ 2.670,00 

40 250 Und 
Bolsa Para Colostomia 63Mm 
PCT/10 UND 

R$ 12,00 R$ 3.000,00 

41 25 Rolo 
Bobina grau cirurgico 
(naylonpapel) 150 

R$ 145,00 R$ 3.625,00 

43 100 Und 
Cabo Para Bisturi N.° 4 Inox 14 
Cm Para Laminas N.° 18 A 36. 

R$ 24,00 R$ 2.400,00 

44 150 Pct 
Campo Operatório 45X50Cm 
Pacote Com 50 Unidades 

R$ 148,00 R$ 22.200,00 

46 1000 Cx 
Cateter Jelco 20 (Intravenoso, 
Flexível, Desc.) 

R$ 3,00 R$ 3.000,00 

47 1.000 Cx 
Cateter Jelco 22 (Intravenoso, 
Flexível, Desc.) 

R$ 3,00 R$ 3.000,00 

48 1000 Cx 
Cateter Jelco 24 (Intravenoso, 
Flexível, Desc.) 

R$ 3,00 R$ 3.000,00 

49 1.000 Und 
Cateter Para Oxigênio Tipo 
• 

Oculos 
R$ 2,00 R$ 2.000,00 

50 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 
Sonda N° 04 

R$ 1,20 R$ 600,00 

51 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 
Sonda N° 06 

R$ 1,18 R$ 590,00 

52 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 
Sonda N° 08 

R$ 1,35 R$ 675,00 
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53 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 

Sonda N° 10 
R$ 130 R$650,00 

54 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 

Sonda N° 12 
R$1,35 R$675,00 

55 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 

Sonda N° 14 
R$ 1,45 R$ 725,00 

56 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 

Sonda N° 16 
R$ 1,45 R$ 725,00 

57 500 Und 
Cateter Para Oxigenio Tipo 

Sonda N° 18 
R$ 1,55 R$ 775,00 

58 1250 Und Clamp Umbilical Desc. R$ 2,20 R$ 2.750,00 

59 150 Fra 
Clorexidina 2% Com 1000 MI Cx 
C/12 

R$ 28,00 R$ 4.200,00 

61 50 UND Colar cervical para resgate M R$ 32,00 R$ 1.600,00 

63 250 Und 
Coletor De Material Perfuro 
Cortante 3 Litros 

R$ 11,00 R$ 2.750,00 

64 250 Und 
Coletor De Material Perfuro 
Cortante 7 Litros 

R$ 16,80 R$ 4.200,00 

65 250 Und 
Coletor De Material Perfuro 
Cortante 13 Litros 

R$ 22,00 R$ 5.500,00 

66 250 Pct 
Coletor De Urina Infantil 
Feminino Pacote Com 10 
Unidades 

R$ 10,00 R$ 2.500,00 

67 250 Pct 
Coletor De Urina Infantil 
Masculino Pacote Com 10 

Unidades 

R$ 11,00 R$ 2.750,00 

68 250 UND 
Coletor de urina sist.aberto 1.200 
ml 

R$ 7,97 R$ 1.992,50 

69 250 Und 
Coletor Urina, Desc., Sistema 
Fechado, 2.000M1 

R$8,77 R$2.192,50 



ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR 

Rua Manoel Severo, Centro Administrativo 
C.N.P.J.: 01.611.400/0001-04 f 02/ 19Processo:2 iY 

1Rubrica: 

70 125 Pct 

Compressa De Gaze 7,5X7,5 Pct 

C/ 
500 Und 

R$23,00 R$2.875,00 

72 1.000 Und Dispositivo Conexão 2 Vias R$ 1,40 R$ 1.400,00 

73 400 Und 
Dispositivo Urinario N° 04 

C/Extensao 
R$ 3,10 R$ 1.240,00 

74 400 Und 
Dispositivo Urinario N° 06 

C/Extensao 
R$ 3,20 R$ 1.280,00 

75 400 Und 
Dispositivo Urinario N° 06 
S/Extensao 

R$ 3,95 R$ 1.580,00 

76 50 Pct 
Dreno De Penrose N° 01, Pacote 
Com 12 Unidades 

R$ 200,00 R$ 10.000,00 

77 12 Pct 
Dreno De Penrose N° 02, Pacote 
Com 12 Unidades 

R$ 220,00 R$ 2.640,00 

81 1.500 Und 
Equipo Para Soro Macrogotas 
Com Injetor Lateral 

R$ 2,75 R$ 4.125,00 

82 1.500 Und 
Equipo Para Soro Microgotas 
Com Injetor Lateral 

R$ 3,50 R$ 5.250,00 

83 500 Und 
Equipo Para Transferência Sangue 
Câmara Dupla 

R$ 6,90 R$ 3.450,00 

85 500 Und 
Escovinha P/ Coleta De 
Citologia 

R$ 1,30 R$ 650,00 

86 500 Und 
Esparadrapo Impermeável 10Cm 
X 4,5 M Com Capa 

R$ 13,00 R$ 6.500,00 

87 150 Pct Espátula De Ayres C/100 R$ 19,00 R$ 2.850,00 

88 250 Und 
Espéculo Vaginal Descartavel 
G 

R$ 3,30 R$ 825,00 

89 250 Und 
Espéculo Vaginal Descartavel 
M 

R$ 3,20 R$ 800,00 

90 250 Und 
Espéculo Vaginal Descartavel 
P 

R$ 3,50 R$ 875,00 
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92 50 Und 
Especulo Vaginal Tipo Collin 

Médio 
R$3,50 R$ 175,00 

93 50 Und 
Especulo Vaginal Tipo Collin 

Pequeno 
R$3,50 R$ 175,00 

94 5 Und 
Estetoscópio Bi-Auricular 

Infantil 
R$ 98,00 R$ 490,00 

101 3 Und 
Filme Para Ultrasom Upp-110Hd 
110Mmx 20M 

R$310,00 R$930,00 

1 12 25 Cxa 
Fio Catgut Cromado 1-0 Com 
Agulha Caixa Com 24 

R$ 180,00 R$4.500,00 

1 13 25 Cxa 
Fio Catgut Cromado 2-0 Com 
Agulha Caixa Com 24 

R$ 170,00 R$ 4.250,00 

1 14 25 Cxa 
Fio Catgut Cromado 3-0 Com 
Agulha Caixa Com 24 

R$170,00 R$4.250,00 

116 25 Cxa 
Fio Catgut Simples 1-0 Com 
Agulha Caixa Com 24 

R$ 180,00 R$ 4.500,00 

118 25 Cxa 
Fio Mononylon O Com Agulha, 
Caixa Com 24 

R$70,00 R$ 1.750,00 

119 25 Cxa 
Fio Mononylon 1-0 Com Agulha, 
Caixa Com 24 

R$ 65,00 R$ 1 .625,00 

120 25 Cxa 
Fio Mononylon 2-0 Com Agulha, 
Caixa Com 24 

R$ 65,00 R$ 1.625,00 

121 25 Cxa 
Fio Mononylon 3-0 Com Agulha, 
Caixa Com 24 

R$ 70,00 R$ 1.750,00 

122 25 Cxa 
Fio Mononylon 4-0 Com Agulha, 

Caixa Com 24 
R$ 65,00 R$ 1.625,00 

125 500 Und Fita Hospitalar 16Mm X 50M R$ 6,75 R$ 3.375,00 

128 500 Und 
Fita Para Autoclave, 19Mm X 
30M 

R$7,50 R$3.750,00 

129 50 Cx 
Fita Para Glicemia Caixa Com 50 
Tiras 

R$ 88,00 R$ 4.400,00 
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131 10 Und 
Fluxometro 0-15 Lpm Para Ar 

Comprimido 
R$ 115,00 R$ 1.150,00 

132 10 Und 
Fluxometro 0-15 Lpm Para 

Oxigenio 
R$ 115,00 R$ 1.150,00 

140 150 Pct 
Gaze Hidrófila 11 Fios 7,5 X 

7,5Cm Pacote Com 500 Unidades 
R$30,00 R$4.500,00 

141 150 Pct 
Gaze Hidrófila 13 Fios 7,5 X 

7,5Cm Pacote Com 500 Unidades 
R$27,80 R$4.170,00 

142 15 GI Gel P/ Ultrassonografia C/5Kg R$ 46,00 R$ 690,00 

143 20 Gal 
Gel Para Eletrocardiograma 

1000G 
R$ 8,48 R$ 169,60 

145 25 Und 
Kit Mascara Para Inalação 

Adulto 
R$ 58,00 R$ 1.450,00 

146 25 Und 
Kit Mascara Para Inalação 
Infantil 

R$ 50,00 R$ 1.250,00 

147 25 Und Kit Medidor De Glicose R$ 187,00 R$ 4.675,00 

148 750 kit 
Kit Papa Nicolau Tamanho 
Pequeno 

R$ 4,50 R$ 3.375,00 

149 1.000 kit Kit Papa Nicolau Tamanho Medio R$ 4,40 R$ 4.400,00 

150 375 kit 
Kit Papa Nicolau Tamanho 
Grande 

R$4,50 R$ 1.687,50 

151 15 Cx Laminas De Bisturi N°12 C/100 R$ 100,00 R$ 1.500,00 

152 15 Cx Laminas De Bisturi N°15 C/100 R$ 90,00 R$ 1.350,00 

153 15 Cx Laminas De Bisturi N°22 C/100 R$ 90,00 R$ 1.350,00 

154 15 Cx Laminas De Bisturi N°23 C/100 R$ 100,00 R$ 1.500,00 

155 15 Cx Laminas De Bisturi N°24 C/100 R$ 96,00 R$ 1.440,00 

156 25 Und 
Lanterna Pequena Para Exame 
Clínico 

R$ 50,00 R$ 1.250,00 
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157 250 Rolo 
Lençol descartavel branco 70x50 

mts 
R$ 24,00 R$ 6.000,00 

158 600 Par Luva Cirúrgica Estéril 6,5 Par R$ 3,40 
R$ 

2.040,00 

159 6000 Par Luva Cirúrgica Estéril 7,0 Par R$ 3,40 
R$ 

20.400,00 

160 1750 Par Luva Cirúrgica Estéril 7,5 Par R$ 3,40 
R$ 

5.950,00 

161 600 Par Luva Cirúrgica Estéril 8,0 Par R$ 3,30 
R$ 

1 .980,00 

162 12 Und Mascara Para Oxigênio Adulto R$ 55,00 
R$ 

660,00 

163 12 Und 
Mascara Para Oxigênio 
Infantil 

R$ 58,00 
R$ 

696,00 

164 5 Und 
Mascara Para Ressuscitador 
Adulto 

R$ 400,00 
R$ 

2.000,00 

165 5 Und 
Mascara Para Ressuscitador 
Infantil 

R$ 398,00 
R$ 

1.990,00 

166 5 Und 
Mascara Para Ressuscitador 
Neonatal 

R$ 438,00 
R$ 

2.190,00 

167 5 Und Otoscopio Com 5 Especulo R$ 678,00 
R$ 

3.390,00 

168 15 Lt P.V.P.I Degermante 1000M1 R$ 53,00 
R$ 

795,00 

169 250 Rolo 
Papel Lençol 50Cm X5OM 
Natural 

R$ 16,80 
R$ 

4.200.00 

170 150 Pct Papel Toalha 70X50 R$ 22,80 
R$ 

3.420,00 

171 50 Lt Povidine Degermante 1.000 MI R$ 53,00 
R$ 

2.650,00 

172 50 Lt Povidine Tópico 1.000 MI R$ 55,00 
R$ 

2.750,00 
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173 3 Und 
Ressuscitado Adul. C/ 

Reservatorio 

- 
R$ 405,00 

. ..........,-
R$ 

1 .215,00 

174 3 Und 
Ressuscitador Neonatal Com 

Reservatório 
R$ 400,00 

R$ 

1.200,00 

176 25 PCT 
Saco hospitalar branco de 100 

litros de 8 a 10 de espessura c/100 

unidades 

R$ 100,00 
R$ 

2.500,00 

177 25 PCT 
Saco hospitalar branco de 30 litros 
de 8 a 10 de espessura c/ 100 

R$ 38,00 
R$ 

950,00 

178 25 PCT 
Saco hospitalar branco de 50 litros 
de 8 a 10 de espessura c/ 100 

R$ 62,00 
R$ 

1.550,00 

179 25 PCT 
Saco hospitalar branco de 15 litros 
de 8 a 10 de espessura c/ 100 

R$ 25,00 
R$ 

625,00 

180 2500 Und Scalp N° 19 R$ 0,50 
R$ 

1.250,00 

181 2500 Und Scalp N° 21 R$ 0,50 
R$ 

1 .250,00 

182 2500 Und Scalp N° 23 R$ 0,50 
R$ 

1.250,00 

183 2500 Und Scalp N° 25 R$ 0,50 
R$ 

1.250,00 

185 2500 Und Seringa Desc. 01MI Com Agulha R$ 1,98 
R$ 

4.950,00 

186 2500 Und 
Seringa Desc. 03M1 Com Agulha 

25X07 
R$ 0,50 

R$ 

1.250,00 

187 2500 Und 
Seringa Desc. 05MI Com Agulha 
25X07 

R$ 0,60 
R$ 

1 .500,00 

188 5.000 Und 
Seringa Desc. 10M1 Com Agulha 

25X7 
R$ 0,70 

R$ 
3.500,00 

189 4.500 Und 
Seringa Desc. 20M1 Com Agulha 
20X07 

R$ 1,10 
R$ 

4.950,00 
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190 190 100 Und Solução Glicerinada 12% 500 MI R$ 13,00 
R$ 
1.300,00 

196 500 Und 
Sonda Est. Infantil 
Nasogástrica Curta N° 16 

R$ 1,60 
R$ 
800,00 

197 500 Und 
Sonda Est. Infantil 
Nasogástrica Curta N° 18 

R$ 1,50 
R$ 
750,00 

205 500 Und Sonda Folley 2V N° 12 R$ 7,30 
R$ 
3.650,00 

206 500 Und Sonda Folley 2V N° 14 R$ 6,50 
R$ 
3.250,00 

207 500 Und Sonda Folley 2V N° 16 R$ 6,50 
R$ 
3.250,00 

208 500 Und Sonda Folley 2V N° 18 R$ 7,30 
R$ 
3.650,00 

209 500 Und Sonda Folley 2V N° 20 R$ 6,90 
R$ 
3.450,00 

210 500 Und Sonda Folley 2V N°22 R$ 6,60 
R$ 
3.300,00 

211 500 Und Sonda Folley 2V N° 24 R$ 7,30 
R$ 
3.650,00 

212 500 Und Sonda Folley 3V N° 16 R$ 8,80 
R$ 
4.400,00 

213 500 Und Sonda Folley 3V N° 18 R$ 8,80 
R$ 
4.400,00 

214 500 Und Sonda Folley 3V N° 20 R$ 9,50 
R$ 
4.750,00 

215 500 Und Sonda Folley 3V N° 22 R$ 9,20 
R$ 
4.600.00 

216 500 Und Sonda Folley 3V N" 24 R$ 8,89 
R$ 
4.445,00 

217 500 Und 
Sonda Gástrica De Levine 
Plástica N° 16 

R$ 2,48 
R$ 
1.240,00 
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218 500 Und 
Sonda Gástrica De Levine 

Plástica N° 18 
R$ 2,48 

R$ 
1 .240,00 

220 500 Und 
Sonda Para Aspiração Traqueal N° 

14 
R$ 1,50 

R$ 
750,00 

221 500 Und 
Sonda Para Aspiração Traqueal N° 
18 

R$ 1,60 
R$ 

800,00 

228 500 Und Sonda Uretral N° 12 R$ 1,25 
R$ 

625,00 

229 500 Und Sonda Uretral N° 14 R$ 1,35 
R$ 

675,00 

230 500 Und Sonda Uretral N° 16 R$ 1,48 
R$ 

740,00 

231 500 Und Sonda Uretral N° 18 R$ 1,60 
R$ 

800,00 

232 500 Und Sonda Uretral N° 20 R$ 1,95 
R$ 

975,00 

233 500 Und Sonda Uretral N° 6 R$ 1,10 
R$ 

550,00 

234 500 Und Sonda Uretral N° 8 R$ 1,15 
R$ 

575,00 

235 10 Und Termômetro Clínico Digital R$ 38,00 
R$ 

380,00 

236 750 Und Torneirinha 3 Vias Desc. R$ 1,78 
R$ 

1.335,00 

237 2500 KIT Teste rápido IGG/igm covid 19 R$ 29,98 
R$ 

74.950,00 

238 2500 kit Teste rápido Tipo swab covid 19 R$ 68,00 
R$ 

170.000,00 

239 500 Pct 
Touca Desc. Sanfonada Com 
Elástico Branca Pacote Com 100 
Unidades 

R$ 50,00 
R$ 

25.000,00 
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240 50 Und 
Tubo Endotraqueal Com 

Maguito N° 6,5 
R$ 37,00

R$ 
1 .850,00 

241 50 Und 
Tubo Endotraqueal Com 

Maguito N° 7,5 
R$ 42,00 

R$ 

2.100,00 

242 50 Und 
Tubo Endotraqueal Com 

Manguito N° 8,5 
R$ 37,00 R$ 1.850,00 

243 100 Litro Vaselina Liquida 1000M1 R$ 80,00 R$ 8.000,00 

244 250 Bisn Vaselina Solida 30G R$ 11,98 R$ 2.995,00 

245 3.750 Und 
Avental Descartável - Não Estéril 
30g 

R$ 10,00 R$ 37.500,00 

246 400 Cxa 
Luva Para Proc. Em Látex Não 
Estéril Grande 

R$ 169,00 R$ 67.600,00 

247 500 Cxa 
Luva Para Proc. Em Látex Não 
Estéril Media Caixa 

R$ 169,00 R$ 84.500,00 

248 400 Cxa 
Luva Para Proc. Em Látex Não 
Estéril Pequena 

R$ 169,00 R$67.600,00 

249 70 Pct 
Mascara Desc. Simples Caixa 
Com 50 Unidades 

R$ 45,00 R$ 3.150,00 

250 1.250 Und 
Mascara Desc. Tipo Bico De Pato 
Para Tuberculose 

R$ 8,00 R$ 10.000,00 

251 750 Pct 
Mascara Desc. Tripla Caixa Com 
50 Unidades 

R$ 43,00 R$ 32.250,00 

252 375 UND Óculos de proteção ( plástico) R$ 8,70 R$ 3.262,50 

253 500 Pct Propé Descartavel R$ 49,00 R$ 24.500,00 

254 750 Und Face Shield R$ 19,80 R$ 14.850,00 

255 20 Und Abridor Boca C/2 R$ 20,00 R$ 400,00 

256 100 Pct Acido Seringa C/3 2,5M1 R$ 10,00 R$ 1.000,00 

257 35 Vd Adesivo Magic Bond D.E R$ 95,00 R$ 3.325,00 
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258 125 Cx Agulha Descartável Curta C/100 R$ 85,00 - 11-$- 25,00 

259 125 Cx Agulha Descartável Longa C/100 R$ 105,00 R$ 13.125,00 

261 625 Pct Algodao Rolos C/100 Unidades R$ 6,00 R$ 3.750,00 

262 20 Und Almotolia Plast. 500MI R$ 10,00 R$ 200,00 

263 35 Vd Alveolex 10G R$ 62,00 R$ 2.170,00 

264 15 Cx Anestesico Articaina Cx C/50 R$ 365,00 R$ 5.475,00 

265 45 Pot Anestesico Benzotop C/12G R$ 18,00 R$ 810,00 

266 35 Cx Anestesico Lidocaina 2% Cx C/50 R$ 350,00 R$ 12.250,00 

267 35 Cx 
Anestesico Mepiadre 2% Cx C/50 
Tubetes De 1,8M1 

R$ 340,00 R$ 1 1.900,00 

268 35 Cx 
Anestesico Mepisv S/Vaso 3% Sv 
Cx C/50 

R$ 18,00 R$ 630,00 

269 35 Cx Anestesico Prilocaina 3% Cx C/50 R$ 208,00 R$ 7.280,00 

270 62 Pct 
Babador Impermeavel C/100 
Unidades 

R$ 32,00 R$ 1.984,00 

271 162 Und Broca Baixa Ca/Pm R$ 175,00 R$28.350,00 

272 35 Und Broca Carbide Fg R$ 10,98 R$ 384,30 

273 20 Und Broca Cirurgica N.703 Hl R$ 31,00 R$ 620,00 

274 312 Und Broca Diamantada R$ 4,48 R$ 1.397,76 

275 125 Und Broca Gattes R$ 26,50 R$3.312,50 

276 125 Und Broca Largo R$ 19,20 R$ 2.400,00 

277 37 Und Broca Zecrya R$ 46,00 R$ 1.702,00 

278 7 Und Broqueiro Acrilico C/21 Furos R$ 58,00 R$ 406,00 

279 12 Cx Cera Articulacao C/5 R$ 51,00 R$ 612,00 

280 12 Cx Cera Utilit C/5 R$ 65,00 R$ 780,00 
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281 25 Vd Cimento Cirurgico Liq.20MI R$ 58,00 
. 

R$ 1.450,00 

282 25 Vd Cimento Cirurgico Po 50G R$ 58,00 R$ 1.450,00 

283 30 Cx Cimento Sealer 26 R$ 400,00 R$ 12.000,00 

284 25 Vd Cimento Zinco Liq.10M1 R$ 30,00 R$ 750,00 

285 30 Vd Clorexidina 2% 100M1 R$ 30,00 R$900,00 

286 937 Und Creme Dental***50G R$ 5,75 R$ 5.387,75 

288 12 Cx Cx.Bicarbonato C/15 Saches R$ 85,00 R$ 1.020,00 

289 12 Cx Cx.Enhance Sortida C/7 R$ 205,00 R$ 2.460,00 

290 12 Cx Cx.Filme Infantil C/100 R$ 710,00 R$ 8.520,00 

291 12 Cx Cx.Filme Speed C/150 R$ 425,00 R$ 5.100,00 

292 25 Cx Disco Lixa C/100 R$ 66,00 R$ 1.650,00 

293 20 Cx Dycal 24Gr.Dentsply. R$ 210,00 R$ 4.200,00 

294 15 Vd E.D.T.A 20M1 R$ 12,00 R$ 180,00 

295 937 Und Escova Dental Adulto R$ 1,98 R$ 1.855,26 

296 937 Und Escova Dental Infantil R$ 1,69 R$ 1.583,53 

297 1 Est Estojo Coroas C/64 Anterior R$ 140,00 R$ 140,00 

298 12 Est Estojo lonom. De Vitro Fil Lc R$ 465,00 R$ 5.580,00 

299 25 Vd Eugenol 20MI R$ 28,00 R$ 700,00 

300 37 Und Fio Dental 100Mt R$ 4,88 R$ 180,56 

301 45 Vd Fixador 475M1 R$ 45,00 R$2.025,00 

302 100 Vd Fluor Gel 200MI Acidulado R$ 14,30 R$ 1.430,00 

307 25 Cx Hidro-C 24G Dentsply R$ 1,40 R$ 35,00 

308 20 Vd Hidroxido De Calcio Pa 10G R$ 12,90 R$258,00 

312 25 Kit Kit.Broca Acab.F Fava R$ 1 13,00 R$ 2.825,00 

313 625 Und Kit.Higiene Bucal Adulto R$ 18,00 R$ 11.250,00 
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314 625 Und Kit.Higiene Bucal Infantil R$ 20,90 R$ 13.062,50 

317 20 Cx Lixa Acab.C/150 R$ 39,90 R$ 798,00 

318 35 Pct Lixa Aco 4Mm C/12 R$ 13,80 R$ 483,00 

319 35 Pct Lixa Aco 6Mm C/12 R$ 17,90 R$ 626,50 

323 10 Und Obturador Provisorio Amarelo R$ 41,00 R$ 410,00 

324 50 Pot 
Obturador Provisorio Coltosol 
20Gr. 

R$ 60.00 R$ 3.000.00 

325 37 Vd Oleo Lubrif.Ar/Br 100M1 R$ 43,00 R$ 1.591,00 

327 35 Vd Otosporim Gotas 10MI R$ 44,00 R$ 1.540,00 

331 62 Cx Pasta Prof. 90G.Menta R$ 14,00 R$ 868,00 

332 62 Cx Pasta Prof. 90G.Tut I -Fruti R$ 23,00 R$ 1.426,00 

333 20 Vd Pedra Pomes 100G R$ 7,50 R$ 150.00 

334 75 Cx Pincel Microbrush C/100 R$ 45,00 R$ 3.375,00 

340 25 Und Resina Tph 3 A2 R$ 70,00 R$ 1.750,00 

341 25 Und Resina Tph 3 A3 R$ 64,00 R$ 1.600,00 

346 15 Und Resina Tph Spectrum 0a3,5 R$ 70,00 R$ 1.050,00 

347 15 Und Resina Z100 Al R$ 107,00 R$ 1.605,00 

348 15 Und Resina Z100 A2 R$ 105,00 R$ 1.575.00 

349 20 Und Resina Z100 A3 R$ 1 16,00 R$ 2.320,00 

350 20 Und Resina Z100 A3,5 R$ 107,00 R$2.140,00 

351 20 Und Resina Z250 Al R$ 220,00 R$4.400,00 

352 20 Und Resina Z250 A2 R$ 246,00 R$ 4.920,00 

353 20 Und Resina Z250 A3 R$ 226,00 R$ 4.520,00 

354 30 Vd Revelador 475M1 R$ 41,00 R$ 1.230,00 

355 12 Und Saca Broca R$ 82,00 R$ 984,00 

359 375 Pct Sugador Desc.C/40 R$ 15,50 R$ 5.812,50 
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360 35 Und Sugador Endo C/20 R$ 28,00 R$ 980,00 

361 35 Pct Sugador Endo.Normal C/20 R$ 1,50 R$ 52,50 

364 100 Cx Tiras Poliester C/50 R$ 4,10 R$ 410,00 

377 500 Amp Adrenalina I MI R$ 4,30 R$ 2.150,00 

379 1750 Amp Agua P/Injecao 10M1 R$ 0,95 R$ 1.662,50 

380 500 Fr Agua P/Injecao 250M1 R$ 6,40 R$ 3.200,00 

381 500 Fr Agua P/Injecao 500MI R$ 7,80 R$ 3.900,00 

384 400 Amp Aminofilina —injetável R$ 2,20 R$ 880,00 

386 1000 fr Ampicilina 500 mg injetável R$ 8,00 R$ 8.000,00 

387 500 Amp Ampicilina 1G R$ 10,50 R$ 5.250,00 

389 500 Fr 
Penicilina G. Benzatina 600.000 
UI 

R$ 25,00 R$ 12.500,00 

390 500 Fr 
Penicilina G. Benzatina 1.200.000 
UI 

R$ 25,00 R$ 12.500,00 

392 1250 Amp Bromoprida 5Mg/M12M1 R$ 4,80 R$ 6.000,00 

393 400 Amp Bupivacaina injet. 4mg/m1 R$ 23,30 R$ 9.320,00 

394 900 Fr Cefalotina 1G R$ 14,10 R$ 12.690,00 

395 250 Fr Ceftriaxona 1G R$ 59,00 R$ 14.750,00 

396 500 Amp Cetoprofeno 50mg/m12m1 R$ 4,75 R$ 2.375,00 

397 750 amp Cimetidina 300mg injetável 2m1 R$ 3,00 R$ 2.250,00 

398 250 Fr Ciprofloxacino 200Mg 100MI R$ 66,90 R$ 16.725,00 

399 750 amp Clindamicina 150 mg/ml R$ 14,40 R$ 10.800,00 

400 7.500 amp Cloreto de potássio injet. 10m1 R$ 0,83 R$ 6.225,00 

401 7.500 amp Cloreto de sódio injet. 10m1 R$ 0,97 R$ 7.275,00 

402 500 Fr 
Cloridrato De Lidocaina 2% Sem 
Vasodilatador 20M1 

R$ 7,30 R$ 3.650,00 
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403 1250 Amp 
C loridrato De 
25Mg\ M1 2M1 

Prometazi na 
R$ 4,50 R$ 5.625,00 

405 1750 Amp Complexo B 2M1 R$ 3,75 R$ 6.562,50 

406 2500 Amp Dexametasona 4Mg 2,5M1 R$ 4,00 R$ 10.000,00 

407 2500 Amp Diclofenaco De Sodio 75Mg/3M1 R$ 2,00 R$ 5.000,00 

408 4500 Amp Dipirona Sódica 500MG/ML 2M1 R$ 1,55 R$ 6.975,00 

409 175 Amp 
DOBUTAMINA 250MG CX/50 
AMP C/20ML (G) IV 

R$ 25,00 R$ 4.375,00 

410 750 Amp Efedrina 50mg/mI lml R$ 5,40 R$4.050,00 

411 1000 Amp Furosemida injetável R$ 1,68 R$ 1.680,00 

413 1000 Amp Gentamicina 40Mg/M1 1M1 R$ 2,08 R$2.080,00 

414 1000 Amp Gentamicina 80Mg/M1 2M1 R$ 2,20 R$ 2.200,00 

415 400 fr Glicerina 12% 500 ml R$ 12,98 R$ 5.192,00 

416 4000 Amp Glicose Hipertonica 25% 10M1 R$ 0,73 R$2.920,00 

417 5000 Amp Glicose Hipertonica 50% 10M1 R$ 0,74 R$ 3.700,00 

418 200 Amp Heparina 5000Ui 5M1 R$ 65,00 R$ 13.000,00 

419 200 Amp H idralazina 20Mg/MI 1M1 R$ 10,50 R$2.100,00 

420 750 Fr Hidrocortizona 100Mg 10M1 R$ 13,30 R$ 9.975,00 

421 750 Fr Hidrocortizona 500Mg 10MI R$ 18,50 R$ 13.875,00 

424 200 Fr Insulina Nph R$ 75,00 R$ 15.000,00 

425 200 Fr Insulina Regular Humana R$ 68,70 R$ 13.740,00 

426 1500 Fr Lidocaina 2% injeção S/V R$ 7,00 R$ 10.500,00 

429 2000 Amp Metoclopramida 10Mg 2MI R$ 0,99 R$ 1.980,00 

431 750 Fr Metronidazol 5 Mg/MI100 MI R$ 10,68 R$ 8.010,00 

436 200 Amp Omeprazol 40Mg 10M1Diluente R$ 83,38 R$ 16.676,00 

439 1400 Amp Oxacilina 500 Mg Pó Inj R$ 7,68 R$ 10.752,00 
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440 500 Amp Oxitocina 5Ui IMI R$ 3,78 R$ 1.890,00 

441 500 Amp Prometazina 25mg/m12m1 R$ 4,08 R$ 2.040,00 

443 600 Amp Salbutamol 0,5mg/mI lml R$ 3,38 R$ 2.028,00 

444 1250 Fr Solução De Ringer Lactado 500MI R$ 6,68 R$ 8.350,00 

445 1000 Fr Solução Fisiologica De 250MI R$ 5,48 R$ 5.480,00 

446 1250 Fr 
Solução Ringer Sem Lactato 
500M1 

R$ 6,38 R$ 7.975,00 

447 4000 Fr Soro Fisiólogico 0,9% 100M1 R$ 4,58 R$ 18.320,00 

448 4000 Fr Soro Fisiólogico 0,9% 250MI R$ 5,48 R$ 21.920,00 

449 5000 Fr Soro Fisiólogico 0,9% 500MI R$ 6,80 R$ 34.000,00 

450 2500 Fr Soro Glicosado 5% 100MI R$ 6,78 R$ 16.950,00 

451 2500 Fr Soro Glicosado 5% 250MI R$ 5,80 R$ 14.500,00 

452 2500 Fr Soro Glicosado 5% 500M1 R$ 6,68 R$ 16.700,00 

453 2500 Fr 
SORO GLICOFISIOLOGICO 
500ML F/AMP (SISTEMA 
FECHADO/TIPO FRASCO) 

R$ 8,28 R$ 20.700,00 

454 2500 Amp Sulfato de magnésio 10% R$ 2,38 R$ 5.950,00 

457 500 Amp Transamin injetável. R$ 12,48 R$ 6.240,00 

460 400 Amp Tenoxicam 40mg/ML Amp 2m I R$ 30,78 R$ 12.312,00 

461 4000 Amp Vitamina C injetável R$ 1,50 R$ 6.000,00 

462 1000 Amp Vitamina K 10 Mg 1 MI R$ 4,70 R$4.700,00 

466 5000 Cpr Alprazolam 0,5Mg Cpr R$ 0,30 R$ 1.500,00 

467 4500 Cpr Alprazolam 1Mg Cpr R$ 0,28 R$ 1.260,00 

468 4500 Cpr Alprazolam 2Mg Cpr R$ 0,38 R$ 1.710,00 

469 5000 Cpr Amitriptilina 25Mg Cpr R$ 0,44 R$ 2.200,00 

470 4000 Cpr Amitriptilina 75Mg Cpr R$ 1,00 R$ 4.000,00 
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472 5000 Cpr Bromazepam 3Mg Cpr R$ 0,33 R$ 1.650,00 

473 3500 Cpr Bromazepam 6Mg Cpr R$ 0,48 R$ 1.680,00 

475 100 Fe 
Carbamazepina 2% C/100M1 Susp. 

Oral 
R$ 36,98 R$ 3.698.00 

476 7500 Cpr Carbamazepina 200Mg R$ 0,68 R$ 5.100,00 

477 4000 Cpr Carbamazepina 400Mg Cpr R$ 1,85 R$ 7.400,00 

480 5000 Cpr Clonazepan Cpr 0,5Mg R$ 0,14 R$ 700,00 

481 5000 Cpr Clonazepan Cpr 2Mg R$ 0,18 R$900,00 

482 500 Fc 
Clonazepan Gotas 2,5Mg/MI Frc. 
C/20M1 

R$ 5,03 R$ 2.515,00 

490 600 Amp 
a Cloridrato De Tramadol 100Mg 

Amp.2MI 
R$ 3,28 R$ 1 .968,00 

491 7500 Cpr Diazepam 5Mg R$ 0,15 R$ 1.125,00 

492 7500 Cpr Diazepan Cpr 10Mg R$ 0,16 R$ 1.200.00 

493 4000 Amp Diazepan Inj. 10Mg Inj R$ 1,49 R$ 5.960,00 

496 500 Amp Fenitoina 50Mg/M1 /MI 5M1 R$ 6,00 R$ 3.000,00 

497 5.000 Cpr Fenitoina Cpr 100Mg R$ 0,44 R$ 2.200,00 

498 1.500 Cpr Fenobarbital Cpr 100Mg R$ 0,38 R$ 570,00 

499 500 Fc Fenobarbital Gts 40Mg/2M120MI R$ 11,95 R$ 5.975,00 

500 400 Amp Fenobarbital Inj 100Mg R$ 7,18 R$2.872,00 

501 100 Amp Flumazenil 0,5Mg/M1 R$ 30,20 R$ 3.020,00 

503 5.000 Cpr Haloperidol IMg R$ 0,30 R$ 1.500,00 

504 5.000 Cpr Haloperidol 5Mg R$ 0,52 R$ 2.600,00 

505 250 Amp Haloperidol 5Mg Inj. Amp 1MI R$ 9,37 R$ 2.342,50 

506 250 Amp 
Haloperidol Decanoato Inj. 
50Mg/M1 

R$ 20,10 R$ 5.025,00 
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51 1 175 Amp Midazolam 5Mg/MI 3MI Cx C/100 R$ 20,40 R$3.570,00 

512 150 Cpr Misoprostol 200mcg R$ 94,00 R$ 14.100,00 

513 500 Cpr Misoprostol 25mcg R$ 21,38 R$ 10.690,00 

514 600 Amp Morfina 1Mg/M1 Inj. 2MI Cx C/ 50 R$ 13,20 R$ 7.920,00 

524 2500 Amp 
Prometazina 50Mg Inj 2MI Cx C/ 

100 
R$ 4,18 R$ 10.450,00 

527 100 Cpr 
Risperidona 1Mg/M1 30MI C/ 

Seringa Dosadora 
R$ 30,08 R$ 3.008,00 

528 4000 Cpr Risperidona Cprl Mg R$ 0,33 R$ 1.320,00 

529 4000 Cpr Risperidona Cpr2Mg R$ 0,39 R$ 1 .560,00 

530 4000 Cpr Risperidona Cpr3Mg R$ 0,53 R$ 2.120,00 

533 500 Amp Tramadol 50Mg/2M1 Inj.Cx C/100 R$ 3,08 R$ 1.540,00 

534 4000 Cpr Tramadrol 50mg R$ 0,60 R$ 2.400,00 

542 60000 Cpr A.A.S 100Mg R$ 0,10 R$ 6.000,00 

543 25000 Cpr A.A.S 500Mg R$ 0,14 R$ 3.500,00 

544 3125 Cpr Aciclovir 200Mg R$ 0,65 R$2.031,25 

545 500 Tubo Aciclovir 10g R$ 5,60 R$2.800.00 

546 1500 vd Acebrofilina — xarope — pediátrico R$ 6,68 R$ 10.020,00 

547 1500 vd Acebrofilina — xarope — adulto R$ 7,68 R$ 1 1.520,00 

548 750 Env 
Acetilcisteina 600mg env c/5g 
cada 

R$ 2,08 R$ 1.560,00 

549 10000 Cpr Anlodipino 5mg R$ 0,08 R$ 800,00 

550 10000 Cpr Anlodipino 10mg R$ 0,19 R$ 1.900,00 

551 25000 Cpr Acido Mico Cpr 5Mg R$ 0,1 1 R$2.750,00 

552 5000 Cpr Albendazol Cpr 400Mg R$ 0,90 R$ 4.500,00 
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553 5000 Fr Albendazol Susp 10M1 R$ 2,95 R$ 14.750,00 

554 5000 Cpr Alopurinol 100mg R$ 0,31 R$ 1.550,00 

555 3750 Cpr Alopurinol 300mg R$ 0,63 R$ 2.362,50 

556 12500 Cpr Aminofilina 100mg R$ 0,19 R$ 2.375,00 

557 1875 Fr Ambroxol Ad. Xpe R$ 3,48 R$ 6.525,00 

558 1875 Fr Ambroxol Ped. Xpe R$ 3,99 R$ 7.481,25 

559 18750 Cpr Amoxicilina 500Mg.Cpr R$ 0,50 R$ 9.375,00 

560 1750 Fr 
Amoxicilina Susp. 250M1/5MI 
60M1 

R$ 15,18 R$ 26.565,00 

561 10000 Cpr Ampicilina 500Mg Cpr R$ 0,73 R$ 7.300,00 

562 781 Fr Ampicilina Susp. 250Mg 60MI R$ 8,70 R$ 6.794,70 

565 30000 Cpr Atenolol 25 Mg R$ 0,13 R$ 3.900,00 

566 30000 Cpr Atenolol 50 Mg R$ 0,18 R$ 5.400,00 

567 30000 Cpr Atenolol 100 Mg R$ 0,18 R$ 5.400,00 

568 1000 Fr 
Brometo Ipratrópio Solução P/ 
Inalação 20m1 

R$ 2,58 R$ 2.580,00 

569 5000 Cpr Azitromicina 500Mg Cpr R$ 3,38 R$ 16.900,00 

570 750 Fr 
Azitromicina Suspensao Oral 600 
Mg 

R$ 14,60 R$ 10.950,00 

571 400 Fr 
Azitromicina Suspensao Oral 900 
Mg 

R$ 31,48 R$ 12.592,00 

572 400 Fr 

BENZOILMETRONIDAZOL 

SUSP. ORAL 40MG/ML 
C/120ML 

R$ 15,20 R$ 6.080,00 

575 500 vidro Bromidrato de fenoterol gotas R$ 15,50 R$ 7.750,00 

576 10000 Cpr Bromoprida 10 Mg R$ 0,35 R$ 3.500,00 

577 1000 Vidro Bromoprida gotas R$ 4,92 R$4.920,00 

578 12500 Cpr Carverdilol 25mg R$ 0,75 R$ 9.375,00 
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579 5000 Cpr Carvedilol 3,125mg R$ 0,36 - R$ 1.800,00 

580 5000 Cpr Carvedilol 12,5mg R$ 0,35 R$ 1.750,00 

581 5000 Cpr Carvedilol 6,25mg R$ 0,30 R$ 1.500,00 

582 25000 Cpr Captopril 25 Mg R$ 0,10 R$ 2.500,00 

583 15000 Cpr Captopril 50 Mg R$ 0,40 R$ 6.000,00 

584 5000 Cpr Cefalexina 500Mg R$ 0.87 R$ 4.350,00 

585 850 Fr 
Cefalexina Susp. 250Mg/5M1 
60M1 

R$ 24,50 R$ 20.825,00 

586 15000 Cpr Cetoconazol Cpr 200Mg R$ 0,55 R$ 8.250,00 

587 1000 Tb Cetoconazol Pomada 30G R$ 12,28 R$ 12.280,00 

588 10000 Cpr Cimetidina 200Mg R$ 0,60 R$ 6.000,00 

589 10000 Cpr Ciprofloxacino 500Mg Cpr R$ 0,65 R$ 6.500,00 

590 750 vd Cloreto de potássio xarope R$ 6,30 R$ 4.725,00 

591 15000 Cpr Complexo B Comp R$ 0,10 R$ 1.500,00 

592 1500 Fr Complexo B Xpe 100MI R$ 8,50 R$ 12.750,00 

594 1500 Cpr Dexametasona 4 Mg R$ 1,98 R$ 2.970,00 

595 750 Vidro Dexametasona elixir 100m1 R$ 5,50 R$ 4.125,00 

596 2000 Tb Dexametasona Creme 0,1% 10G R$ 3,55 R$ 7.100,00 

597 7500 Cpr Dexclofeniram Ma 2Mg Cpr R$ 0,11 R$ 825,00 

598 500 Fr 
Dexclofeniramina Xpe Vd. C/100 
MI 

R$ 15,68 R$ 7.840,00 

599 25000 Cpr Diclofenaco Potassico 50 Mg R$ 0,19 R$ 4.750,00 

600 625 Fr 
Diclofenaco Resinato, 20M1 
Gotas 

R$ 7,80 R$ 4.875,00 

601 37500 Cpr Diclofenaco Sódico 50Mg Cpr R$ 0,21 R$ 7.875,00 

602 21875 Cpr Digoxina Cpr 0,25Mg R$ 0,18 R$ 3.937,50 
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603 1562 Fr 
Dimeticona Gotas 75Mg/M1 

Frasco 10M1 
R$ 4,20 R$ 6.560,40 

604 12500 Cpr Dimeticona 40mg R$ 0,27 R$ 3.375,00 

605 12500 Cpr Domperidona 10mg R$ 0,22 R$ 2.750,00 

606 2500 Fr Dipirona Gts 10M1 Fra R$ 2,48 R$ 6.200,00 

607 25000 Cpr Dipirona Sodica, 500Mg R$ 0,46 R$ 1 1.500,00 

608 25000 Cpr Enalapril 5Mg R$ 0,19 R$ 4.750,00 

609 25000 Cpr Enalapril 10Mg R$ 0,12 R$ 3.000,00 

610 25000 Cpr Enalapril 20Mg R$ 0,16 R$ 4.000,00 

611 312 Fr 
Eritromicina 50MG/M1 Susp 60 
ML 

R$ 10,30 R$ 3.213,60 

612 1250 Cpr Espironolactona 25mg R$ 0,47 R$587.50 

613 1250 Cpr Espironolactona 50mg R$ 0,99 R$ 1 .237,50 

614 1250 Cpr Espironolactona 100mg R$ 1,78 R$ 2.225,00 

615 4000 Cpr 
Etini lestradiol+Levonorgestrel 
0,03 Mg+0,15Mg 

R$ 0,30 R$ 1.200,00 

616 750 FLC Florax adulto 5m1 R$ 10,20 R$ 7.650,00 

617 750 FLC Florax pediatrico 5m1 R$ 7,58 R$ 5.685,00 

618 1250 Cpr Fluconazol 150Mg Cpr R$ 1,28 R$ 1.600,00 

619 30000 Cpr Furosemida 40 Mg R$ 0,20 R$ 6.000,00 

620 45000 Cpr Glibenclamida 5Mg R$ 0,09 R$ 4.050,00 

621 6250 Cpr Gabapentina 300mg R$ 0,97 R$ 6.062,50 

623 50000 Cpr Hidrocloratiazida 25 Mg R$ 0,10 R$ 5.000,00 

624 25000 Cpr Hidrocloratiazida 50 Mg R$ 0,13 R$ 3.250,00 

625 1000 Fr Hidroxido De Aluminio 100M1 R$ 7,10 R$ 7.100,00 
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627 750 Fr 

Hidróxido de Alumínio 60 mg/ml 

+ Hidróxido de Magnésio 40 
mg/ml 

R$ 6,18 R$4.635,00 

629 2500 Cpr Ivermectina 6mg R$ 1,73 R$ 4.325,00 

630 10000 Cpr Ibuprofen° 300mg R$ 0,52 R$ 5.200,00 

631 10000 Cpr Ibuprofen° 600mg R$ 0,65 R$ 6.500,00 

632 2000 fr Ibuprofen° 50mg/mIgts R$ 4,45 R$ 8.900,00 

633 900 Vd lodeto De Potassio Xarope 100M1 R$ 8,48 R$ 7.632,00 

634 1500 Cpr Isossorbida 5 mg sublingual R$ 0,98 R$ 1.470,00 

635 1500 Cpr Isossorbida 20 mg R$ 0,34 R$ 510,00 

636 1500 Cpr Isossorbida 40 mg R$ 0,67 R$ 1.005,00 

637 250 Tubo Kol lagenase + clorafenicol 30g R$ 41,90 R$ 10.475,00 

638 250 Tubo Kollagenase S/clorafenicol 30g R$ 35,60 R$ 8.900,00 

640 2500 Cpr Levotiroxina 25mcg R$ 0,74 R$ 1 .850,00 

643 250 TB Lidocaina 2% gel — bisnaga 30 g R$ 5,98 R$ 1.495,00 

644 150 FR 
Lidocaína Spray 100mg/m1 uso 
tópico 

R$ 105,00 R$ 15.750,00 

645 375 Fr Loratadina Img/m1 xpe 100m1 R$ 6,98 R$ 2.617,50 

646 7500 Cpr Loratadina 10mg R$ 0,33 R$ 2.475,00 

647 15000 Cpr Losartana Potassica 50Mg R$ 0,21 R$ 3.150,00 

648 15000 Cpr Losartana Potassica 100Mg R$ 0,59 R$ 8.850,00 

649 250 vd Mebendazol suspensão 30m1 R$ 2,65 R$ 662,50 

650 20000 Cpr Metformina 500 Mg R$ 0,47 R$ 9.400,00 

651 15000 Cpr Metiformina 850 Mg R$ 0,48 R$ 7.200,00 

652 2500 Cpr Metildopa, 250 Mg R$ 1,33 R$ 3.325,00 

653 2500 Cpr Metildopa, 500 Mg R$ 2,50 R$ 6.250,00 
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654 1250 Vd 
Metoe lopram ida 10Mg/lOM I 

Gotas 
R$ 2,19 R$ 2.737,50 

655 750 Tubo 
Metronidazol Gel 

Vag 50G + Aplicador 
R$ 12,00 R$ 9.000,00 

656 750 Tb 
Metronidazol + Nistatina Creme 
Vag 50G + Aplicador 

R$ 15,48 R$ 1 1.610,00 

657 17500 Cpr Metronidazol 250Mg R$ 0,28 R$ 4.900,00 

658 12500 Cpr Metoclopramida 10mg R$ 0,32 R$4.000.00 

659 600 Pom 
Miconazol Creme Vaginal + 
Aplicador 80G 

R$ 15,18 R$ 9.108,00 

660 900 Tb Neomicina + Bacitracina 10G Bng R$ 4,98 R$ 4.482,00 

661 7500 Cpr Nifedipino 20 mg R$ 0,43 R$ 3.225,00 

662 12500 Cpr Nimesulida 100Mg Cpr R$ 0,21 R$ 2.625,00 

663 1000 Bng Nistatina Creme Vaginal 60G R$ 11,50 R$ 1 1.500,00 

664 750 Fr 
Nistatina Sul. Oral 100.000U i 
30M1 

R$ 7,20 R$ 5.400,00 

665 1250 Cpr Norfloxacino 400mg R$ 1,43 R$ 1.787,50 

666 400 Fr Óleo De Girasol 200MI R$ 13,60 R$ 5.440,00 

667 12500 Cpr Omeprazol 20Mg Comp R$ 0,25 R$ 3.125,00 

668 10000 Cpr Omeprazol 40Mg Comp R$ 0,75 R$ 7.500,00 

671 3000 Fr Paracetamol 200 Mg/M1 15 MI R$ 3,38 R$ 10.140,00 

672 15000 Cpr Paracetamol 500Mg Comp R$ 0,28 R$ 4.200,00 

673 10000 Cpr • Paracetamol 750Mg Comp R$ 0,45 R$ 4.500,00 

674 150 Fr 
Phosfoenema-fosfato de sódio 

monobásico+Fosfato de S.dibásico 
R$ 10,58 R$ 1.587,00 

675 1000 Vidro Pol ivitamina xarope R$ 9,98 R$ 9.980,00 

676 7500 Cpr Piroxican 20mg R$ 0,35 R$ 2.625,00 
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677 20000 Cpr Prednisona 20Mg R$ 0,41 R$ 8.200.00 

678 20000 Cpr Prednisona 5Mg R$ 0,18 R$ 3.600,00 

679 750 Fr Prednisolona 3mg/m160m1 R$ 11,38 R$ 8.535,00 

680 60000 Cpr Propanolol 40Mg R$ 0,10 R$ 6.000,00 

681 750 Vd Salbutamol xarope R$ 2,25 R$ 1.687,50 

682 3125 Env Sais Em Pó P/Reid. Oral 27,5G R$ 1,25 R$ 3.906,25 

683 750 Cpr Secnidazol de 1.000 mg R$ 1,15 R$ 862,50 

684 25000 Cpr Sinvastatina 10Mg Comp R$ 0,14 R$3.500,00 

685 25000 Cpr Sinvastatina 20Mg Comp R$ 0,20 R$ 5.000,00 

686 25000 Cpr Sinvastatina 40Mg Comp R$ 0,29 R$ 7.250,00 

687 250 Tubo 
Sulfadiazina de prata 1% pomada — 
pote 400g 

R$ 83,00 R$ 20.750,00 

688 25000 Cpr Sulfatnet. + Trimet 400Mg-80 Mg R$ 0,40 R$ 10.000,00 

689 1000 Vd 
Sulfamet. + Trimet. Susp. 50M1 
Fra 

R$ 9,45 R$ 9.450,00 

690 75000 Cpr Sulfato Ferroso Cpr 40Mg R$ 0,08 R$ 6.000,00 

691 1500 Vd Sulfato Ferroso Xpe 100M1 R$ 2,99 R$ 4.485,00 

692 1000 Und Supositório glicerina adulto R$ 1,89 R$ 1.890,00 

693 1000 Und Supositório glicerina infantil R$ 1,44 R$ 1.440,00 

694 1250 Caps Tetraciclina de 500mg R$ 0,87 R$ 1.087,50 

695 1.500 Cpr Tenoxicam 20mg R$ 1,18 R$ 1.770,00 

696 9.000 Fr Vitamina C Gotas 20M1 R$ 2,50 R$ 22.500,00 

725 1250 Und Mascara De Proteção N°95 R$ 7,50 R$ 9.375,00 

VALOR TOTAL: R$ 2.853.819,96 

CLÁUSULA SEGUNDA — DA FUNDAMENTACÃO LEGAL 
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O presente instrumento tem por embasamento legal as disposições contidas na Lei 
Federal n° 10.520, de 17 de julho de 2002, no inciso II do artigo 15, da Lei n° 8.666, de 21 de 
julho de 1993, e alterações posteriores. 

CLÁUSULA TERCEIRA — DOS PREÇOS REGISTRADOS 

A aquisição será realizada em conformidade com os preços registrados na Ata de 
Registro de Preços n° 005/2021, decorrente do Pregão Eletrônico n°004/2021, processo 
administrativo n° N° 019/2021, realizado pelo Município de Serrano do Maranhão - MA, 
através da Secretaria Municipal de Saúde. 

CLÁUSULA QUARTA — DA ESTIMATIVA DO CUSTO 

A Estimativa de Custo para aquisição dos itens é de R$ 2.853.819,96 (dois milhões, 
oitocentos e cinquenta e três mil, oitocentos e dezenove reais e noventa e seis centavos). 

CLÁUSULA QUINTA — DA DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

As despesas correrão a conta das seguintes dotações orçamentárias: 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ORGÃO: 02 Poder Executivo 

UNIDADE GESTORA: 0205 — Fundo Municipal de Saúde 

FUNÇÃO PROGRAMÁTICA: 10.122.0045.2.013 Manutenção e Func. Do 
FMS. 

CLASSIFICAÇÃO ECONÔMICA: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo. 

FONTE DE RECURSO: 0102000000— Receita de Impost. de Trans. 
Vinc. a Saúde. 

VALOR DISPONÍVEL: R$ 653.986,35 
I 

Valor reforçado mediante abertura de crédito suplementar X 
Valor não reforçado 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ORGÃO: 02 Poder Executivo 

UNIDADE GESTORA: 0205 — Fundo Municipal de Saúde 

FUNÇÃO PROGRAMÁTICA: 10.301.0036.2.014 Manutenção e Func. Da 
Atenção Básica — PAB. 

CLASSIFICAÇÃO ECONÔMICA: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo 

FONTE DE RECURSO: 0114000001 — Transferência SUS Bloco de 
Manutenção. 
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VALOR DISPONÍVEL: R$ 501.150,00 

Valor reforçado mediante abertura de crédito suplementar X 

Valor não reforçado 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ORGÃO: 02 Poder Executivo 

UNIDADE GESTORA: 0205 — Fundo Municipal de Saúde 

FUNÇÃO PROGRAMÁTICA: 10.301.0036.2.017 - Manutenção e Func. Do 
Programa Farmácia Básica. 

CLASSIFICAÇÃO ECONÔMICA: 3.3.90.32.00 — Material, bem ou serv. de 
Dist. Gratuita. 

FONTE DE RECURSO: 0114000001 — Transferência SUS Bloco de 
Manutenção. 

VALOR DISPONÍVEL: R$ 722.256,45 

Valor reforçado mediante abertura de crédito suplementar X 

Valor não reforçado 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ORGÃO: 02 Poder Executivo 

UNIDADE GESTORA: 0205 — Fundo Municipal de Saúde 

FUNÇÃO PROGRAMÁTICA: 10.301.0036.2.018 — Manut. e Func. Do 
Programa Saúde Bucal. 

CLASSIFICAÇÃO ECONÔMICA: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo. 

FONTE DE RECURSO: 0114000001 — Transferência SUS Bloco de 
Manutenção. 

VALOR DISPONÍVEL: R$ 250.497,66 

Valor reforçado mediante abertura de crédito suplementar X 
Valor não reforçado 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ORGÃO: 02 Poder Executivo 

UNIDADE GESTORA: 0205 — Fundo Municipal de Saúde 

FUNÇÃO PROGRAMÁTICA: 10.122.0383.2.358 — Enfrentamento da 
Emergência COVID-19. 

CLASSIFICAÇÃO ECONÔMICA: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo. 
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FONTE DE RECURSO: 0114000003 — Transferência SUS Bloco de 
Manutenção — COVID 19. 

VALOR DISPONÍVEL: R$ 725.929,50 

Valor reforçado mediante abertura de crédito suplementar X 
Valor não reforçado 

CLAÚSULA SEXTA — DA VIGÊNCIA 

A validade do presente instrumento terá início na data de sua assinatura e se 
estenderá até ( ) de de 2021. 

CLAÚSULA SÉTIMA — DA AUTORIZAÇÃO PARA O FORNECIMENTO 

A aquisição dos itens, objeto do presente Termo de Adesão à Ata de Registro de 
Preços, foi devidamente autorizada e realizada pelo Município de Serrano do Maranhão - MA, 
através da Secretaria Municipal de Saúde, e será efetivamente contratada mediante instrumento 
contratual a ser firmado entre a Prefeitura Municipal de Bom Lugar - MA e a empresa OMEGA 
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI, inscrita no CNPJ n°31.887.307/0001-80. 

CLÁUSULA OITAVA — DAS RESPONSABILIDADES DO CONTRATANTE 
ADERENTE 

O CONTRATANTE ADERENTE deverá, a seu critério, através de servidor ou 
terceiro designado, exercer ampla, irrestrita e permanente fiscalização da execução do objeto 
deste termo, nos termos estabelecidos no Edital do Pregão Eletrônico n°004/2021, Termo de 
Referência e Ata de Registro de Preços n° 005/2021. 

CLAÚSULA NONA — DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA 

A CONTRATADA terá todas as responsabilidades contratuais prevista no Edital 
do Pregão Eletrônico n°004/2021, Termo de Referência e Ata de Registro de Preços n° 
005/2021. 

CLAÚSULA DÉCIMA — DA RESCISÃO 

O presente instrumento poderá ser rescindido por ato unilateral do 
CONTRATANTE ADERENTE, reduzido a termo no respectivo processo, observado o 
disposto no artigo 78, da Lei n°8.666, de 21 de julho de 1993, sujeitando-se a CONTRATADA 
as consequências determinadas pelo artigo 80 do referido diploma legal, sem prejuízo as demais 
sanções cabíveis. 

CLAÚSULA DÉCIMA PRIMEIRA — DA PUBLICAÇÃO 
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A eficácia deste Termo de Adesão fica condicionada a publicação de seu Extrato 
pelo CONTRATANTE ADERENTE, no prazo legal, no Diário Oficial do Município de Bom 
Lugar - MA. 

CLAÚSULA DÉCIMA SEGUNDA — DO FORO 

Para dirimir as questões deste contrato fica eleito o fórum de Bacabal, Estado do 
Maranhão. 

E, por estarem assim acordes assinam o presente contrato, em 03 (três) vias, de igual 
teor e forma na presença das duas testemunhas abaixo assinadas. 

Testemunhas: 

Nome: 

Nome: 

BOM LUGAR - MA, de de 2021. 

Prefeitura Municipal de Bom Lugar - MA 
VALCIONE DE SOUSA SILVA 

Secretário Municipal de Saúde 
Contratante/Aderente 

CNPJ n° 
Contratada/Aderida 

, CPF n° 

, CPF n° 


