MUNICIPIO DE NOVAIS

Estado de S3ao Paulo
CNPJ: 65.711.699/0001-43

TERMO DE CONTRATO N° 103/2022, QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE
NOVAIS E A EMPRESA BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA EPP, PARA
AQUISICAO DE MEDICAMENTOS ETICOS, GENERICOS OU SIMILARES.

Pelo presente instrumento, compareceram, de um lado, o MUNICIPIO DE NOVAIS,
pessoa juridica de direito publico interno, com Sede administrativa localizada Rua Anténio
Blasques Romeiro, n° 350, Centro, CEP: 15.885-000, na Cidade de Novais, Estado de S&o
Paulo, Inscrito no CNPJ sob o n°® 65.711.699/0001-43, doravante designado simplesmente
CONTRATANTE, representado, neste ato, Prefeito Municipal, o Senhor PAULO CESAR
DIAS PINHEIRO, portador do CPF n° 220.598.568-09 e do RG n° 29.103.664-2 SSP/SP e,
do outro lado, a empresa BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP, Inscrita no
CNPJ sob o0 n° 23.207.634/0001-15 e Inscricdo Estadual n° 753.008.387.110, com Sede
Adiministrativa localizada na Rua Antbnio Sanches, n°® 481, Centro, CEP: 158.885-000, na
Cidade de Novais, Estado de Sao Paulo, doravante designada CONTRATADA, neste ato,
representada neste ato, por sua Proprietaria, a Sra. BRUNA CABRERA BUFFO,
portador(a) do CPF n° 376.571.998-65 e do RG n°® 47.676.915-2 SSP/SP, resolvem
celebrar o presente contrato, com base no Processo Licitatdrio n® 053/2022, Modalidade
Pregdo Eletronico n° 06/2022, e com fulcro na Lei n° 10.520/02, aplicando-se,
subsidiariamente, a Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993, mediante as seguintes clausulas
e condicbes:

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

1.1. A presente licitagdo tem por objeto a Aquisicdo de Medicamentos Eticos, Genéricos ou
Similares, cujos manuais de boas praticas sejam aprovados pela ANVISA e sua
comercializacdo seja devidamente autorizada pelo Ministério da Saulde, com entrega
parcelada, pelo periodo de 12 (doze) meses, destinado & manutencéo das atividades da
Farmacia Municipal de Novais, de acordo com as especificacdes constantes no ANEXO | —
TERMO DE REFERENCIA.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR CONTRATADO, PRAZO E CONDICOES DE
PAGAMENTO

2.1. O valor total do presente contrato perfaz a importancia de R$ 1.523.818,00 (um nilh&o,
quinhentos e vinte e trés mil, oitocentos e dezoito reais).

2.2. O preco inicialmente cotado é fixo e irreajustavel, podendo, para manter o equilibrio
contratual, ser objeto de revisdo, de oficio ou a pedido, caso haja motivo relevante, tal
como variagdo substancial do custo para a entrega dos medicamentos, devidamente
justificado e demonstrado pela Contratada.

2.3. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, contados da apresentacdo da
Nota Fiscal ao Contratante, com o atestado de execucgédo a ser emitido pelo Contratante.
2.3.1. Nao sera efetuado pagamento antecipado em relagéo ao prazo previsto.

2.4. O pagamento sera realizado por meio de cheque nominal a empresa ou, na
impossibilidade de apresentacao deste, por depdsito em conta corrente, através de ordem
bancéria.

2.5. Podera o Municipio, para implementagcéo do pagamento, exigir a comprovacao de que
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a Contratada se encontra em situacéo fiscal regular, comprovada mediante apresentacao,
juntamente com a Nota Fiscal, das Certid6es de Regularidade perante a fazenda Federal,
Estadual, Municipal, INSS, FGTS e Débitos Trabalhista. A ndo apresentacdo dos
documentos de regularidade tributaria e trabalhista, ndo sera causa de retencdo de
pagamento, mas podera levar a rescisdo contratual por culpa da contratada, fazendo
incidir as sanc¢fes previstas neste contrato, edital e na lei n° 10.520/02.

2.6. Qualquer atraso ocorrido na apresentacdo da Nota Fiscal, ou dos documentos
exigidos como condicdo para pagamento, por parte da Contratada, importard na
prorrogacao do prazo de vencimento da obrigacdo do Contratante.

2.7. Quando for constatada qualquer irregularidade na Nota Fiscal/Fatura, sera
imediatamente solicitada a Contratada, carta de correcdo, quando couber, ou ainda
pertinente regularizacéo, que deverd ser encaminhada a este Municipio no prazo de 48
(quarenta e oito) horas.

2.8. Caso a Contratada ndo apresente carta de corre¢do no prazo estipulado, o prazo para
pagamento sera recontado, a partir da data da sua apresentacgao.

2.9. O Contratante podera deduzir do montante a pagar os valores correspondentes a
multas ou indenizagBes devidas pela contratada.

CLAUSULA TERCEIRA - DO REAJUSTE

3.1. O valor do contrato sera irreajustavel, admitindo-se apenas, para manter o equilibrio
contratual, a revisdo do valor, de oficios ou a pedido, caso haja motivo relevante, tal como
variagdo substancial para a prestacdo do servigo, devidamente justificado e demonstrado
pela Contratada.

CLAUSULA QUARTA — DO PRAZO DE VIGENCIA E DA EXECUCAO CONTRATUAL

4.1 O presente contato vigorara pelo prazo de 12 (doze) meses, a contar da data de sua
assinatura, podendo ser estendido por iguais periodos, nos termos da Lei n° 8.666/93.

4.2. A entrega dos medicamentos éticos, genéricos ou similares devera ser efetuada
mediante Autorizacdo de Fornecimento (AF), a ser emitida pelo Setor de Compras do
Municipio de Novais, e dentro das especificagbes técnicas, de maneira que garanta pleno
atendimento a critérios de qualidade, devendo ser entregue em local designado, em dia Util
no horario de funcionamento dos Setores requisitantes.

4.3. A Contratada obriga-se a executar o objeto a ela adjudicado, conforme especificacbes
e condicbes estabelecidas neste Edital, em seus anexos e na proposta apresentada,
prevalecendo, no caso de divergéncia, as especificacdes e condi¢cdes estabelecidas no
edital.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA

5.1. A Contratada se obriga a cumprir ou fazer cumprir as seguintes obrigacdes em relacao
ao presente contrato:

5.1.1. Executar fielmente o objeto deste Contrato, comunicando imediatamente ao
Contratante & ocorréncia de qualquer fato impeditivo de seu cumprimento.

5.1.2. Manter, durante o periodo de vigéncia contratual, todas as condicdes de habilitacdo
e qualificacéo exigidas na licitacéo.

5.1.3. Responsabilizar-se por todos os custos diretos e indiretos para a perfeita execucao
do objeto, incluidas as demais despesas referentes aos impostos, contribuicdes, bem
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como o que mais for necessario ao perfeito cumprimento do objeto deste Contrato.

5.1.4. Responder por quaisquer danos, perdas ou prejuizos causados ao Contratante, por
dolo ou culpa, bem como por aqueles que venham a ser causados por seus prepostos ou
empregados.

5.1.5. N&o transferir a outrem o objeto contratado.

5.1.6. Efetuar a entrega dos Medicamentos éticos, genéricos ou similares no prazo definido
pelo Contratante.

5.1.7. Os medicamentos éticos, genéricos ou similares deverdo ser entregues diretamente
no local indicado na Autorizacdo de Fornecimento (AF) onde constara o Endereco
Completo, e o horario de funcionamento, para que o responsavel indicado pelo Municipio
possa realizar a conferéncia da marca, tipo, qualidade, procedéncia, fabricante e
embalagem, prazo de validade, especificados na proposta apresentada, acompanhados
das respectivas Notas Fiscais e informar a empresa eventuais inconsisténcias.

5.1.8. A empresa devera constar da nota fiscal os valores unitarios e respectivos valores
totais em conformidade com o constante da correspondente nota de empenho, atentando-
se para as inexatidfes que podera decorrer de eventuais arredondamentos.

5.1.9. Os medicamentos éticos, genéricos ou similares serdo recusados no caso de 0s
mesmos estarem fora dos padrdes de qualidade/validade, quantidade menor/maior que o
solicitado, erro quanto ao produto solicitado constatado no momento da entrega, ou fora
dos padrdes para consumo seguro.

5.1.10. Responsabilizar-se pelas despesas com transporte, fretes, bem como, qualquer
outra relacionada a entrega dos medicamentos.

5.1.11. Efetuar a troca satisfatoriamente no prazo maximo de 02 (dois) dias Uteis, apos a
notificacdo, sem prejuizo das sancdes previstas, caso seja detectado alguma falha no
fornecimento, que esteja em desconformidade com o contrato, a contratada devera.

5.1.12. Disponibilizar ao Contratante, sem custos, todas as informagdes solicitadas.

5.1.13. E de inteira responsabilidade do contratado manter seus dados atualizados,
inclusive e-mail, que servird para intimacdes, notificacdes, remessa de empenhos,
solicitacdes e demais comunicacdes necessarias entre o Poder Publico e a empresa.

CLAUSULA SEXTA — DAS OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

6.1. O Contratante obrigar-se-a a:

6.1.1. Efetuar o pagamento do objeto desta contratacéo, conforme previsto no presente
Contrato.

6.1.2. Promover o acompanhamento e a fiscaliza¢do durante a execu¢éo do objeto, sob os
aspectos qualitativos, anotando em registro proprio as falhas detectadas e comunicando a
Contratada as ocorréncias de quaisquer fatos que exijam medidas corretivas por parte
daquela, aplicando as penalidades previstas neste Contrato, se necessarias.

CLAUSULA SETIMA — DA FISCALIZAGAO

7.1. A execucdo do objeto ser4 acompanhada e fiscalizada por um representante do
Contratante, podendo ser assistido por terceiros, cabendo-lhes dentre outros:

7.1.1. Fiscalizar o fornecimento dos medicamentos éticos, genéricos ou similares,
observando todos o0s aspectos estipulados (prazo de entrega, local de entrega,
observancia acerca da qualidade e marca).

7.1.2. Supervisionar a execu¢do do objeto, garantindo que todas as providéncias sejam
tomadas para regularizacao das falhas ou defeitos observados.;

7.1.3. Levar ao conhecimento da autoridade competente qualquer irregularidade fora de
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sua competéncia.

7.1.4. Solicitar a Contratada e seus prepostos, designados por escrito, ou obter da
Administracdo, tempestivamente, todas as providéncias necessarias ao bom andamento
deste Contrato e anexar aos autos do processo correspondente cépia dos documentos
escritos que comprovem essas solicitacées de providéncias.

7.1.5. Acompanhar a execucdo do objeto, atestar seu recebimento parcial e definitivo e
indicar as ocorréncias de indisponibilidade do contratado.

7.1.6. Encaminhar a autoridade competente os documentos que relacionem as
importancias relativas a multas aplicadas & Contratada, bem como os referentes a
pagamentos.

7.2. O acompanhamento e a fiscalizacdo acima ndo excluirdo a responsabilidade da
Contratada, ficando esta responsavel pelos danos causados diretamente a Administracao
ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execuc¢do do contrato, nem conferirdo
ao Contratante, responsabilidade solidaria, inclusive perante terceiros, por quaisquer
irregularidades ou danos na execucédo do objeto contratado.

7.3. As determinagfes e as solicitagées formuladas pelos representantes do Contratante,
encarregados da fiscalizacdo do contrato, deverdo ser prontamente atendidas pela
Contratada, ou nesta impossibilidade, justificadas por escrito.

7.4. Para a aceitacdo do objeto, os responséveis pelo acompanhamento e fiscaliza¢éo do
mesmo, observardo se a Contratada cumpriu todos os termos constantes do edital e seus
anexos, bem como de todas as condi¢Bes impostas no instrumento contratual.

7.5. E vedado ao Municipio e aos fiscais designados, exercer poder de mando sobre os
empregados da Contratada, reportando-se somente aos prepostos e responsaveis por ela
indicados.

7.6. Durante a vigéncia deste contrato, a Contratada deve manter preposto aceito pela
Administracdo do Contratante, para representa-lo sempre que for necessario.

CLAUSULA OITAVA — DA DOTACAO ORGAMENTARIA

8.1. Os recursos para custeio das despesas decorrentes da presente contratacao correréo
a conta da seguinte dotacdo orcamentaria a saber:

Org&o: 02 — Poder Executivo - Unidade Orgamentéaria e Detalhamento da Classificagdo:
02.08 Fundo Municipal de Saude - 10.303.0015.2025 — Material, bem ou Servico para
Distribuico - Ficha: 255 - Fonte de Recursos: 01 — Tesouro Municipal

Org&o: 02 — Poder Executivo - Unidade Orgamentaria e Detalhamento da Classificagdo:
02.08 Fundo Municipal de Saude - 10.303.0015.2025 — Material, bem ou Servico para
Distribuicdo - Ficha: 256 - Fonte de Recursos: 02 - Transferéncias e Convénios Estaduais
— Vinculados

Orgéo: 02 — Poder Executivo - Unidade Orcamentaria e Detalhamento da Classificaco:
02.08 Fundo Municipal de Saude - 10.303.0015.2025 — Material, bem ou Servico para
Distribuicdo - Ficha: 257 - Fonte de Recursos: 05 — Transferéncias e Convénios Federais —
Vinculados

8.2. Nos exercicios seguintes, na forma das previsbes orcamentarias respectivas.

CLAUSULA DECIMA — DAS PENALIDADES
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10.1. A aplicacdo de quaisquer sancdes referidas neste dispositivo ndo afasta a
responsabilizacdo civil da Contratada pela inexecucéo total ou parcial do objeto ou pela
inadimpléncia.

10.2. A aplicacéo das penalidades ndo impede o Contratante de exigir o ressarcimento dos
prejuizos efetivados decorrentes de quaisquer faltas cometidas pela Contratada.

10.3. Expirado o prazo proposto para a entrega dos produtos, sem que a contratada o
cumpra, iniciar-se-a a aplicacdo da penalidade de multa, correspondente a 1 % (um por
cento) por dia de atraso, incidente sobre o valor total da Nota de Empenho nos primeiros
05 (cinco) dias de atraso, sendo o percentual elevado para 2% (dois por cento) ao dia, no
caso de reincidéncias, sem prejuizo do Contratante decidir pela rescisdo unilateral do
contrato por culpa da Contratada, sem prejuizo do processo de adverténcia. O limite
maximo do percentual de multa fica limitado a 20 (vinte) por cento do valor do contrato.
10.4. Multa de 5% (cinco por cento) do valor do contrato, durante sua execucdo, em
decorréncia de qualquer descumprimento de suas clausulas, que ndo se enquadrem no
subitem 12.4, sem prejuizo do processo de adverténcia.

10.5. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, cobrada
proporcionalmente a proporcdo ndo cumprida do objeto, sem prejuizo da aplicacdo
concomitante da san¢do de impedimento de licitar ou contratar previstas na Lei Federal n°
8.666/93.

10.6. Multa de 20% (vinte por cento do valor do contrato cobrada proporcionalmente a
etapa ndo cumprida, quando for aplicada concomitantemente sancdo de declaracdo de
inidoneidade prevista na mesma lei, nas hipoteses em que a rescisdo ocorra com
fundamento nos incisos | a Xl, da Lei Federal n°® 8.666/93, sem prejuizo do dever de
indenizar a Contratante ou Terceiros.

10.7. lgualmente podera ser sancionado com a declaracé@o de inidoneidade, o licitante que,
por seu comportamento restar demonstrado a incursdo em um dos dispositivos previstos
no artigo 88, da Lei n°® 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA RESCISAO

11.1. A inexecucdo total ou parcial deste contrato ensejar4d sua rescisdo, conforme
disposto nos artigos 77 a 80 da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993. A rescisdo deste
contrato podera ser:

a) Determinado por ato unilateral e escrito da Administracdo do Contratante, nos casos
enumerados nos incisos | a Xll e XVII do artigo 78 da lei acima mencionada.

b)  Amigavel, por acordo entre as partes, reduzida a termo, desde que haja
conveniéncia para a Administracao do Contratante.

¢) Judicial, nos termos da legislacéo vigente sobre a matéria.

11.2. A rescisdo administrativa ou amigavel devera ser precedida de autorizacdo escrita e
fundamentada da autoridade competente.

11.3. Os casos de rescisdo contratual serdo formalmente motivados nos autos do
processo, assegurado o contraditério e a ampla defesa.

11.4. Assegurados o contraditério e a ampla defesa, a empresa contratada tera seu
contrato rescindido quando for:

a) Suspensa temporariamente para licitar e impedidas de contratar com esta
Administragdo nos termos do inciso lll do artigo 87 da lei 8.666/93 e suas alteragbes
posteriores;

b) Impedida de licitar e contratar nos termos do art. 7° da Lei 10.520/02;

¢) Impedida de licitar e contratar nos termos do art. 10° da Lei 9.605/98;

d) Declarada inidonea pelo Poder Publico e nao reabilitadas.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12.1. Fica eleito a Vara Unica de Tabapud, Estado de S&o Paulo, com exclusédo de
qualquer outro por mais privilegiado que seja para dirimir eventuais questfes oriundas do
contrato.

12.2. E por estarem assim justas e contratadas, as partes assinam este contrato em 03
(trés) vias de igual teor e forma, obrigando-se por si e por seus sucessores, na presenca
de duas testemunhas abaixo assinadas, para que surtam todos os efeitos de direito,
dando-se publicidade ao ato mediante publicacdo de seu resumo na Imprensa Oficial.

Municipio de Novais/SP, 25 de novembro de 2022.

MUNICIPIO DE NOVAIS
CONTRATANTE
PAULO CESAR DIAS PINHEIRO - Prefeito Municipal

BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP
CONTRATADA
BRUNA CABRERA BUFFO — Proprietéaria

Testemunhas:

1a
MARCOS LUIZ RIBEIRO
CPF. 224.969.248-36

23.
ALEXANDRE CRUZ MATTA GARCIA
CPF: 434.748.668-50
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ANEXO | - CONTRATO N° 103/2022

Respaldo legal: Processo de Licitacdo n° 053/2022, Pregao Eletrénico n° 06/2022

OBJETO: Aquisicdo de Medicamentos Eticos, Genéricos ou Similares, cujos manuais de
boas praticas sejam aprovados pela ANVISA e sua comercializacdo seja devidamente
autorizada pelo Ministério da Saude, com entrega parcelada, pelo periodo de 12 (doze)

meses, destinado a manutencdo das atividades da Farmécia Municipal de Novais, de
acordo com as especificacbes constantes no ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA..

Fornecedor: BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP

VALOR

ITEM QTDE UNIDADE DESCRICAO UNITARIO

VALOR TOTAL MARCA

Acido  Tioctico  600mg. Forma
farmacéutica:  comprimido ~ 600mg.
Prazo validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricacéo.

08 1.500 Comprimido R$ 5,0000 R$ 7.500,00 MYLAN

Adtil 20mlI- Vit A e Vit D. Forma
farmacéutica: suspensdo. Prazo de
validade de 12 meses a partir da data
de fabricagdo.

15 1500 Frasco R$ 16,5000 R$ 24.750,00 HYPERA

Alogliptina+ Pioglitazona
25mg/15ml.Forma farmacéutica:
20 4.000 Comprimido | comprimido. Prazo validade: minimo de R$ 6,4000 R$ 25.600,00 HYPERA
12 meses a partir da data de
fabricacéo.

Alopurinol. Concentragéo/dosagem:
300mg. Forma farmacéutica:
comprimido.  Forma  farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricac&o. Via oral.

21 20.000 Comprimido R$ 0,3000 R$ 6.000,00 PRATI

Ambroxol, Cloridrato.
Concentragdo/dosagem: 6mg/ml.
Forma farmacéutica: xarope — frasco
100 ml. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

24 500 Frasco R$ 6,3000 R$ 3.150,00 CIMED

Amoxicilina + Clavulunato.
Concentragdo/dosagem: 250mg/5ml +
30 1.500 Frasco 62,5mg/5ml. Prazo de validade: minimo | R$ 24,0000 R$ 36.000,00 EMS
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

Amoxicilina + Clavulunato.
Concentragdo/dosagem: 500mg
(Amoxicilina) + 125mg (Clavulunato).
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricagéo.
Via oral.

31 20.000 Comprimido R$ 3,2300 R$ 64.600,00 EMS

Apixaban  (eliquis) 5mg. Forma
35 5.000 Comprimido | farmacéutica: comprimido. Prazo de R$ 4,1000 R$ 20.500,00 PFIZER
validade: a partir da data de fabricacéo.

Azitromicina. Concentragdo/dosagem:
900mg; 22,5ml. Forma farmacéutica:
40 1.000 Frasco suspensdo oral. Prazo de validade: R$ 9,5000 R$ 9.500,00 PHARLAB
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

Beclometasona.
Concentragdo/dosagem: 50mcg frasco
¢/ 200 doses. Forma farmacéutica:
42 200 Frasco aerossol oral — frasco com 200 doses. | R$ 43,8000 R$ 8.760,00 CHIESI
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricag&o.
Via oral.
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44

300

Frasco

Benzoato de Benzila 0,25g/ml. Forma
farmacéutica: emulsdo tépica 80ml.
Prazo validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricagéo.

R$ 11,5000

R$ 3.450,00

KLEY HERTZ

45

15.000

Comprimido

Betaistina. Concentragdo/dosagem:
16mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,1900

R$ 2.850,00

EUROFARMA

46

15.000

Comprimido

Betaistina. Concentragdo/dosagem:
24mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,2500

R$ 3.750,00

EUROFARMA

55

20.000

Comprimido

Buclizina. Concentrag@o/dosagem:
25mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

R$ 0,4800

R$ 9.600,00

SANOFI

56

500

Frasco

Budesonida 32mcg. Forma
farmacéutica: suspensdao em spray
nasal, 120 doses, 32 mcg/dose, frasco
8,5 ml. Prazo validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

R$ 12,0000

R$ 6.000,00

EMS

70

2.500

Ampola

Ceftriaxona 500mg IM.
Concentragédo/dosagem 500mg. Forma
farmacéutica: injetavel 3,5ml; forma de
apresentacdo: frasco ampola +
diluente. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacédo.Injetavel.

R$ 8,0000

R$ 20.000,00

EUROFARMA

73

3.500

Ampola

Cetoprofeno. Concentragdo/dosagem:
100mg. Forma farmacéutica: solucé@o
injetavel. (EV) Prazo de validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 3,5000

R$ 12.250,00

SANOFI

78

20.000

Comprimido

Cilostazol 50mg.Forma farmacéutica:
comprimido 50mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,2200

R$ 4.400,00

EUROFARMA

80

10.000

Comprimido

Cimetidina.  Concentragdo/dosagem:
200mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricac&o. Via oral.

R$ 0,3500

R$ 3.500,00

TEUTO

81

5.000

Comprimido

Cinarizina. Concentragdo/dosagem:
75mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

R$ 0,3500

R$ 1.750,00

RANBAXY

86

15.000

Comprimido

Clomipramina. Concentragdo/dosagem:
75mg. Forma Farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo. Via oral.

R$ 1,2000

R$ 18.000,00

SANDOZ

93

15.000

Comprimido

Codeina 30mg + paracetamol 500mg.
Concentragdo/dosagem: 30mg/500mg.
Forma  farmacéutica:  comprimido.
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.
Via oral.

R$ 0,4000

R$ 6.000,00

BIOLAB

94

300

Frasco

Colirio Anestésico 10mg 10ml. Forma
farmacéutica: colirio. Prazo de validade
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 10,0000

R$ 3.000,00

ALLERGAN

97

20.000

Comprimido

Dapaglifiozina  +  Cloridrato  de
Metformina 10mg/1000mg.

R$ 3,5000

R$ 70.000,00

ASTRAZENECA

98

15.000

Comprimido

Dapagliflozina 10mg (Forxiga). Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade de 12 meses a partir da data
de fabricacéo.

R$ 4,8000

R$ 72.000,00

ASTRAZENECA

100

300

Frasco

Dexametasona.
Concentragdo/dosagem: 0,1
mg/ml.Forma  farmacéutica: Elixir
100ml. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 5,1000

R$ 1.530,00

EMS

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
WWW.nhovais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br
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115

20.000

Comprimido

Dimedrinato 50mg + clor. Piridoxina
10mg. Concentragdo/dosagem: 50mg
de dimenidrinato + 10mg de cloridrato
de piridoxina 10mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricagéo.

R$ 0,6000

R$ 12.000,00

HYPERA

118

50.000

Comprimido

Dipirona. Concentrag@o/dosagem:
500mg. Forma farmacéutica:
comprimidos. Prazo de validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,1500

R$ 7.500,00

PRATI

125

500

Frasco

Domperidona. Concentragdo/dosagem:
Img/ml. Forma farmacéutica:
suspensd@o oral — 100ml. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacgéo.

R$ 10,0000

R$ 5.000,00

MEDLEY

129

700

Frasco

Dropopizina. Concentragdo/dosagem:
1,5mg/ml. Forma farmacéutica: xarope
120ml. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 9,3500

R$ 6.545,00

EMS

130

700

Frasco

Dropopizina. Concentragdo/dosagem:
3mg/ml. Forma farmacéutica: xarope
120ml. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacé&o.

R$ 9,3800

R$ 6.566,00

EMS

131

30.000

Comprimido

Duloxetina 60mg. Forma farmacéutica:
Comprimido  60mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 2,0000

R$ 60.000,00

EUROFARMA

132

30.000

Comprimido

Empaglifiozina  25mg (jardiance).
Forma farmacéutica: comprimido 25mg.
Prazo validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricacéo.

R$ 6,5000

R$ 195.000,00

BOEHRINGER

139

6.000

Comprimido

Espirinolactona.
Concentragdo/dosagem: 50mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacéo.

R$ 0,40000

R$ 2.400,00

GERMED

152

5.000

Cépsula

Fluconazol. ~ Concentragdo/dosagem:
150mg. Forma farmacéutica: Capsulas.
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacao.

R$ 0,4000

R$ 2.000,00

CIMED

162

15.000

Comprimido

Glicazida 30mg. Forma farmacéutica:
comprimido.  Concentragdo/dosagem:
30mg. Prazo validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

R$ 0,1500

R$ 2.250,00

PHARLAB

163

1.000

Unidade

Glicerina supositério adulto.
Concentragdo/dosagem: 2,68g de
glicerol. Forma farmacéutica:
supositorio. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 1,1000

R$ 1.100,00

EMS

164

500

Unidade

Glicerina supositério infantil.
Concentragdo/dosagem:  1,44g de
glicerol. Forma farmacéutica:
supositério. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 1,1000

R$ 550,00

EMS

176

20.000

Comprimido

Hioscina (burilbrometo de
escopolamina).
Concentragdo/dosagem: 10mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacédo

R$ 0,4500

R$ 9.000,00

HYPERA

184

21.000

Comprimido

Ibuprofeno. Concentragdo/dosagem:
600mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,2000

R$ 4.200,00

PRATI

188

5.000

Comprimido

Isossorbida, Dinidrato.
Concentragdo/dosagem: 10mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacéo.

R$ 0,3000

R$ 1.500,00

EMS

190

1.000

Comprimido

Isossorbida, Dinidrato.

R$ 0,3300

R$ 330,00

EMS

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
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Concentragdo/dosagem: 5mg. Forma
farmacéutica: comprimido sublingual.
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

194

10.000

Comprimido

Levanlodipino 5mg.Forma
farmacéutica: comprimido 5mg. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacgéo.

R$ 2,0000

R$ 20.000,00

BIOLAB

195

500

Ampola

Levemir. Solugdo injetavel - insulina
detemir 100 U/mL cada refil contendo
3ml.

R$ 98,8000

R$ 49.400,00

NOVO NORDISK

200

25.000

Comprimido

Levotiroxina sodica.
Concentragédo/dosagem: 25mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricagéo.

R$ 0,1700

R$ 4.250,00

MERCK

205

6.000

Comprimido

Lisdexanfetamina 30mg (Venvanse).
Forma farmacéutica: comprimido 30mg.
Prazo validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricacéo.

R$ 13,0000

R$ 78.000,00

TAKEDA

206

7.000

Comprimido

Lisdexanfetamina 50mg- (Venvanse).
Forma  farmacéutica:  Comprimido.
Prazo de validade: Minimo de 12
meses a partir da data de fabricacdo.

R$ 16,0000

R$ 112.000,00

TAKEDA

209

2.500

Comprimido

Lorazepam 2mg. Forma farmacéutica:
comprimido Prazo validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacé&o.

R$ 0,7100

R$ 1.775,0

TEUTO

221

700

Frasco

Metoclopramida.
Concentragdo/dosagem: 4mg/ml.
Forma farmacéutica: solucdo oral —
gotas, frasco 10ml. Prazo de validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacé&o.

R$ 3,3000

R$ 2.310,00

TEUTO

230

20.000

Comprimido

Mirtazapina 30mg. Forma farmacéutica:
comprimido 30mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,7700

R$ 15.400,00

MEDLEY

232

15.000

Comprimido

Natele.Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 1,8000

R$ 27.000,00

BAYER

239

15.000

Comprimido

Nimodipino 5mg.Forma farmacéutica:
comprimido 5mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,0800

R$ 1.200,00

MEDQUIMICA

243

700

Frasco

Nitazoxamida 20mg/ml- 45ml. Forma
farmacéutica: suspensdo. Prazo de
validade de 12 meses a partir da data
de fabricacéo.

R$ 10,0000

R$ 7.000,00

GERMED

244

700

Frasco

Nitazoxamida 20mg/ml-100ml. Forma
farmacéutica: Suspensdo. Prazo de
validade: de 12 meses a partir da data
de fabricacéo.

R$ 22,0000

R$ 15.400,00

GERMED

248

400

Comprimido

Noretisterona. Concentracdo/dosagem:
0,35mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade: minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,1800

R$ 72,00

BIOLAB

252

100

Ampola

Novorapid- Solugédo injetavel 100 U/ml
de analogo de insulina de agéo rapida.
Cada refil contendo 3ml.

R$ 45,0000

R$ 4.500,00

NOVO NORDISK

255

5.000

Comprimido

Oxcarbazepina 300mg.
Concentragdo/dosagem: 300mg. Forma
Farmacéutica: comprimido revestido.
Prazo de validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacao.
Via oral.

R$ 0,8000

R$ 4.000,00

MEDLEY

258

30.000

Comprimido

Pantoprazol 40mg. Forma
farmacéutica: comprimido 40mg. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacéo.

R$ 0,1200

R$ 3.600,00

BIOSINTETICA

264

2.000

Comprimido

Permanganato de Potassio.
Concentragdo/dosagem: 100mg. Forma
farmacéutica: comprimido topico. Prazo
de validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricacédo.

R$ 0,3000

R$ 600,00

FARMAX

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
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267

700

Bisnaga

Policresuleno+ cloridrato de
Cinchocaina-30g. Forma farmacéutica:
pomada. Prazo de validade minimo de
12 meses a partir do prazo de
fabricacéo.

R$ 55,0000

R$ 38.500,00

KLEY HERTZ

283

1.000

Comprimido

Ramipril  5mg. Forma farmacéutica:
comprimido 5mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 1,4500

R$ 1.450,00

MEDLEY

285

20.000

Comprimido

Rivaroxabana 20mg. Forma
farmacéutica: Comprimido 20mg. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacgéo.

R$ 0,4000

R$ 8.000,00

EUROFARMA

290

7.000

Comprimido

Sacubitril/Valsartana 49/51mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade de 12 meses a partir da data
de fabricacé&o.

R$ 3,7000

R$ 25.900,00

NOVARTIS

7.000

Comprimido

Sacubitril/Valsartana 97/103mg. Forma
farmacéutica: comprimido. Prazo de
validade de 12 meses a partir da data
de fabricagdo.

R$ 3,7000

R$ 25.900,00

NOVARTIS

297

7.000

comprimido

Solifenacina 5mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 2,3500

R$ 16.450,00

RANBAXY

306

500

Bisnaga

Tiabendazol 10mg/lg+ Neomicina
5mg/lg. Forma farmacéutica: creme
15g. Prazo validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

R$ 35,0000

R$ 17.500,00

UNIAO QUIMICA

309

2.000

Comprimido

Ticagrelor 90mg. Forma farmacéutica:
comprimido.  Concentragdo/dosagem:
90mg. Prazo validade: minimo de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

R$ 4,2000

R$ 8.400,00

ASTRA ZENECA

311

30.000

Comprimido

Trimetazidina 35mg.Forma
farmacéutica: comprimido 35mg. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricagao.

R$ 1,3000

R$ 39.000,00

SERVIER

312

1.000

Frasco

Trolamina + Borato de 8-
hidroxiquinolina.
Concentragdo/dosagem: 140mg/ml de
Trolamina + 0,40 mg/ml de borato de 8-
hidroxiguinolina 5ml. Forma
farmacéutica: solugédo otoldgica. Prazo
de validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricagdo.

R$ 10,3000

R$ 10.300,00

DELTA

315

30.000

Comprimido

Valsartana + Hidroclorotiazida
320+12,5 mg. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade minimo
de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 1,2500

R$ 37.500,00

TORRENT

317

10.000

Comprimido

Vecasten. Forma farmacéutica:
comprimido. Prazo de validade de 12
meses a partir da data de fabricacao.

R$ 3,0600

R$ 30.600,00

MARJAN

318

20.000

Comprimido

Venlafaxina 150mg. Forma
farmacéutica:  comprimido  150mg.
Prazo validade: minimo de 12 meses a
partir da data de fabricacdo.

R$ 1,1500

R$ 23.000,00

EUROFARMA

319

20.000

Comprimido

Venlafaxina 75 mg.Forma
farmacéutica: comprimido 75mg. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacéo.

R$ 0,5500

R$ 11.000,00

TORRENT

321

1.500

Comprimido

Vimpocetina 5mg.Forma farmacéutica:
comprimido 5mg. Prazo validade:
minimo de 12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 0,7200

R$ 1.080,00

MARJAN

330

250

Frasco

Fluoxetina. Forma farmacéutica:
solucéo gotas. Prazo de validade de 12
meses a partir da data de fabricacéo.

R$ 50,0000

R$ 12.500,00

GERMED

332

350

Frasco

Tobramicina + Dexametasona.
Concentragdo/dosagem: 3mg/ml + 1
mg/ml.  5ml. Forma farmacéutica:
colirio. Prazo de validade: minimo de
12 meses a partir da data de
fabricacéo.

R$ 25,0000

R$ 8.750,00

GENOM

342

2.000

Comprimido

Valsartana, hct, anlodipino- 160+
12,5+5mg- comprimido. Prazo
validade: minimo de 12 meses a partir

R$ 1,4000

R$ 2.800,00

TORRENT

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
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da data de fabricagéo.

343 | 1.000 Frasco fg'gﬁ_‘amo' - solugdo para nebulizacdo | pe 530000 |  R$ 23.000,00 TEUTO
Vecasten 26.7mg-. Forma

347 | 10000 | Comprimido | farmacéutica:  Comprimido. = Prazo | pq 5 o500 R$ 30.600,00 MARJAN
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricagéo.

350 | 20.000 sache | Sais para reidratagdo oral adulto e | ggy0000 | R 2000000 NATULAB
Candesartana 32mg- Forma

351 | 10.000 | Comprimido | farmacéutica:  Comprimido. = Prazo | pq, 1050 R$ 21.000,00 LIBBS
validade: minimo de 12 meses a partir
da data de fabricacgéo.
Olmesartana 40mg- Forma

L farmacéutica: ~ Comprimido.  Prazo

352 5.000 Comprimido validade: minimo de 12 meses a partir R$ 0,7400 R$ 3.700,00 EUROFARMA

da data de fabricagéo.

VALOR TOTAL

R$ 1.523.818,00 (um milh&o, quinhentos e vinte e
trés mil, oitocentos e dezoito reais)

Municipio de Novais/SP, 25 de novembro de 2022.

MUNICIPIO DE NOVAIS
CONTRATANTE
PAULO CESAR DIAS PINHEIRO — Prefeito Municipal

BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP
CONTRATADA
BRUNA CABRERA BUFFO — Proprietaria

Fone (17) 3561-8780

Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP

WWW.nhovais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br
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MUNICIPIO DE NOVAIS

Estado de Sao Paulo
CNPJ: 65.711.699/0001-43

MUNICIPIO DE NOVAIS/SP
EXTRATO DE CONTRATO

CONTRATO N° 103/2022; PROCESSO LICITACAO N° 053/2022, PREGAO
ELETRONICO N° 06/2022; Contratante: MUNICIPIO DE NOVAIS, CNPJ n°
65.711.699/0001-43, Contratada: BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP, CNPJ n°
23.207.634/0001-15; Objeto: Aquisicdo de Medicamentos Eticos, Genéricos ou Similares,
cujos manuais de boas praticas sejam aprovados pela ANVISA e sua comercializacdo seja
devidamente autorizada pelo Ministério da Saude, com entrega parcelada, pelo periodo de
12 (doze) meses, destinado a manutencdo das atividades da Farmécia Municipal de
Novais, de acordo com as especificagbes constantes no ANEXO | — TERMO DE
REFERENCIA; Vigéncia: 25/11/2022 a 25/11/2023; Classificacdo Orcamentaria: conforme
clausula 8. do referido contrato. Valor Global: R$ 1.523.818,00. Data da assinatura:
25/11/2022. Municipio de Novais/SP, 25 de novembro de 2022. PAULO CESAR DIAS
PINHEIRO — Prefeito Municipal. PUBLIQUE-SE.

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
WWW.novais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br
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MUNICIPIO DE NOVAIS

Estado de Sao Paulo
CNPJ: 65.711.699/0001-43

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE NOVAIS
CONTRATADA: BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP
CONTRATO N° 103/2022
OBJETO: Aquisicdo de Medicamentos Eticos, Genéricos ou Similares, cujos manuais de
boas praticas sejam aprovados pela ANVISA e sua comercializacdo seja devidamente
autorizada pelo Ministério da Saude, com entrega parcelada, pelo periodo de 12 (doze)

meses, destinado a manutencdo das atividades da Farmacia Municipal de Novais, de
acordo com as especificacdes constantes no ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA.

ADVOGADO (S)/ N° OAB/email: (*)

Pelo presente TERMO, nés, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) 0 ajuste acima referido, seus aditamentos, bem como o acompanhamento de sua
execucgdo contratual, estardo sujeitos a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do
Estado de Sao Paulo, cujo trdmite processual ocorrerd pelo sistema eletrénico.

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo coépias das
manifestacBes de interesse, Despachos e Decisfes, mediante regular cadastramento no
Sistema de Processo Eletrénico, em consonancia com o estabelecido na Resolugdo n°
01/2011 do TCESP.

c) além de disponiveis no processo eletrdnico, todos os Despachos e Decisbes que
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario
Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de
S&do Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n°® 709, de 14 de
janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais,
conforme regras do Codigo de Processo Civil.

d) as informacBes pessoais dos responsaveis pelo Contratante estdo cadastradas no
modulo eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos
no Artigo 2° das Instrugbes n°01/2020, conforme “Declaracdo(fes) de Atualizacéo
Cadastral” anexa (s).

e) é de exclusiva responsabilidade da contratada manter seus dados sempre atualizados.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicagéo.

b) Se for o0 caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais,

exercer o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

Municipio de Novais/SP, 25 de novembro de 2022.

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
WWW.novais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br



http://www.novais.sp.gov.br/
mailto:contratos@novais.sp.gov.br

MUNICIPIO DE NOVAIS

Estado de Sao Paulo
CNPJ: 65.711.699/0001-43

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAQ/ENTIDADE:

Nome: PAULO CESAR DIAS PINHEIRO
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 220.598.568-09

RESPONSAVEIS PELA HOMOLOGACAO DO CERTAME OU RATIFICACAQ DA
DISPENSA/INEXIGIBILIDADE DE LICITACAOQO:

Nome: PAULO CESAR DIAS PINHEIRO
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 220.598.568-09

Assinatura:

RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE:

Pelo contratante:

Nome: PAULO CESAR DIAS PINHEIRO
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 220.598.568-09

Assinatura:

Pela contratada:

Nome: BRUNA CABRERA BUFFO
Cargo: Proprietaria
CPF: 376.571.998-65

Assinatura:

ORDENADOR DE DESPESAS DA CONTRATANTE:

Nome: PAULO CESAR DIAS PINHEIRO
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 220.598.568-09

Assinatura:

(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o endereco eletrdnico

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
WWW.novais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br
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MUNICIPIO DE NOVAIS

Estado de Sao Paulo
CNPJ: 65.711.699/0001-43

DECLARACAO DE DOCUMENTOS A DISPOSICAO DO TCE-SP

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE NOVAIS
CNPJ N° 65.711.699/0001-43

CONTRATADA: BRUNA CABRERA BUFFO DROGARIA - EPP
CNPJ N° 23.207.634/0001-15

CONTRATO N° 103/2022
DATA DA ASSINATURA: 25/11/2022

VIGENCIA: 25/11/2022 a 25/11/2023

OBJETO: Aquisicdo de Medicamentos Eticos, Genéricos ou Similares, cujos manuais de
boas praticas sejam aprovados pela ANVISA e sua comercializacdo seja devidamente
autorizada pelo Ministério da Saude, com entrega parcelada, pelo periodo de 12 (doze)
meses, destinado a manutencdo das atividades da Farmacia Municipal de Novais, de
acordo com as especificacdes constantes no ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA.

VALOR R$ 1.523.818,00 (um nilh&do, quinhentos e vinte e trés mil, oitocentos e dezoito
reais).

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela entidade supra epigrafada, sob as
penas da Lei, que os demais documentos originais, atinentes a correspondente licitacéao,
encontram-se no respectivo processo administrativo arquivado na origem a disposi¢éo do
Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, e serdo remetidos quando requisitados.

Municipio de Novais/SP, 25 de novembro de 2022.

PAULO CESAR DIAS PINHEIRO
Prefeito Municipal

Fone (17) 3561-8780
Rua Anténio Blasques Romeiro, n2 350, Centro, CEP: 15.885-000 — Novais/SP
WWW.novais.sp.gov.br / contratos@novais.sp.gov.br
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