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execuÇão dos serviÇos a esta Prefeitura obedecidasÀutorizo o fornecimento e/ou a

âs condrÇões desLe documento.

: 1*
- 'z 

/ -' -

t-i",
I

,.t,1 i' .ú,''.ii-'t, irLL'..:/ )

GEANE CARDOSO MENEZES

SECRETÁRIA DE SAÚDE
CHARLES DOUGLÀS DE SOUSA SILVA

CoNTÃDOR - CRC - 017398/MÀ

NOTA DE EMPENHO N" 504043



FUNDO IVIUNICIPAL DE SAUDE

PC PRESIDENTE MEDICI

cNPJ (MA) N" 12.009 188/0001-18

Norn oE [toÜtoÀÇÃÔ N" 1

NOTÀ DE EMPENHO NÔ 504043

CODIGO

a2

L1

1l .00
7A. 3A2.0091. 2136. 0000
3.3.90.30.99

PODER EXECUTIVO

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

EUNDO IVUNI C T PAL DE SAUDE

EXECUÇÃO DE EMENDA PARLAMENTAR DESTINADA PARÀ A SAÚDE

MÀTER]AL DE CONSUMO

!\]ndo dê RêcttrsoÉ do SUS Pioveüientes alo Govêrno rê'têral - Bloco dê !''ânutênção 
'Las 

Àçõês;00 Rêculsos oldinarios
:1.600 rrâ.sf.Eun.Lo a
j.-.'..-.....,'..'.-.-.-.'-,-....--.'..
i VÀ],OR DO EMPENHO LIOUIDADO ATÉ A DÀTA vÀroR DESTA Llo lrDAÇÀo sALDo A LIoUIDAR

15. 515, 0o l 0,0015. 615,00

FÍciiÀ :' : I e2? - óÀfÃ-íÍ0. . r-- orl 6 6 / 2oi6' liCÍTÁCÀô -: p028l

cóDrGo:9oo

DOCUMENTo..: 000000001042
.. : 714 / 2025
DAC. . I 02/ 06/2026

DATA llMP. .: 04/05/2026 PROC ADM. . :100081/25 CONTRÀTO

.v CREDOR..I LÍDER FÀRMÀ DISTRIBUIDORÀ DE MEDICÀMENTOS LTD.bATA EMISSÃO

CNPJ/CPF: 45. 902. aL4/oool-44

REFERENTE
MEDICAMENTOS,
NECESSlDADES

a coxraataÇÀo DE EMPREsA PARÀ FoRNECTMENTo DE

CORRELATOS, INSUMOS PARÀ LABORATORÍO E ODONTOLOGI COS, VI SANDO SUPRIR AS

Dos HosplTArs, Posros oe seÚor E uNTDADES BÁsrcAS DE SAÚDE, coNEoRME >

CONTRATO Nt 71 4 / 2025 /PMPF PROC.ADM'N t 094 /2025

qu NZE III L

ÀDESPESAREEERENTEAEsTÀLIQUIDÀÇÃo,EoIDEV]DÀDMENTEPRoCESSÀDA,!,N.ÔNTRÀNDo-SEEMoRDEMPÂlÀPAGÀMENTo

selscentos e qulnz e rEALS

TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinário

TOTAL DE DESCONTOS 0,00

/ f' ',-t, , .r1' ..i..'L-- /" t"':r:.,1' ,
.1

ITENS REFERENTE À ORDEM

c].Àss rFÍcÀÇÃo DÀ DESPESÀ EMPENHÀDÀ

15. 615 , OO

TOfAI ...: 15. 615,00

GEANE CARDOSO MENEZES

SECRETÁRA MUNICIPAL DE SAUOE

Oldenadô! de dêsPesas
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Prefeitura Municipal de Passagem franca

Praça Presidente Medice, s/n, Bairro: Centro, Passagem Franca/tríA - CEP

CNPJ: 1 0.438.570/0001 -1 1

PROCESSO
020626026

Cadastrado em 0210612026

illilililililllllllllllllllllillllllllllll
VALOR: 15.615,00

Tipo do PÍocesso

ORDEM DE FORNECIMENTO

Ásunto do Processo

SOLICITAÇAO DE PAGAMENTO

Assunto Detalhado do Processo
Solicitação de pagamento da Nota Fiscal de n" 000.001.042, no valor de 15.615,00. Referente a contrataçâo de
emprêsa para fornecimento de medicamentos, correlatos, insumos para laboratórios e odontológicos, de acordo com o
contrato no 17412025. Atendendo as necessidades do Fundo Municipal de Saúde do Município de Passagem Franca -
MA.

Nome(s) do lnterêssado

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICA[,4ENTOS LTDA

Criado por

ADRIELLY MORAIS SOARES FERREIRA

Unidade Origem

SETOR DE PROTOCOLO

MOVIMENTAÇÔES ASSOCIADAS

Data Tipo Evento Movimentaçâo

0210612026 Tramitado SETOR DE CONTABILIDADE

Página 1de 1

E-mail

adrielly@passagemfranca.ma.gov.br



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ:: í 2.009.í 88.000í/í 8 Página'1

ORDEM DE FORNECIMENTO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AV. PRACA PRESIDENTE MEDICU CÉNTRO

Processo Administrativo

094 I 2025

Fornecedor
Endereço:

[Iodalidade
Solicitação de Fornecimento

ozt I 2025 ADESÃo
Referênte ao Contrato no

17412025

LIDER FARMA DÊTR|aUIDORA DÊ, MEDICAMÉNTOS LTDA

RUA NESTOR

JOAA USBOA

CNPJ: 45.902.4141000144
No: 288
CEP

l1El,4 Discrição Unid Quant $ Unit Valor Total

BOLSI

BOLSI

BOLSI

3.100

1.250

1.'100

1,65

4,00

5,00

5.í15,00

5.000,00

5.500.00

TOTAL PEDIDO í5.6í5,OG

cópia de Licitação: 100081/25 e pedido de compra: 00349/25

ONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA
BORATO RIO E ODONTOL ÓGICoS, VISAN DO SUPRIRAS NECESSIDADES DO HOSPITAL, POSTOS DE SAUDE E

Pf"âgRtDB,E"o#889#IçBlã9,$;tl7âtiP#oa.visênciadocontrato
A empresa deve manter durante toda e execução do contrato a compatibilidade com as obrigações assumidas,
atêndendo todas as condições de habilitação ê qualificação exigidas na licitação;

Todas as certidões juntamente com a solicitação dê pagamênto deveÍão ser enviadas para o email:

aôrípras@passâqemfranca. ma.qov. br

PASSAGEM FRANCA, MA 0410512026

U DAD ICAS DE BSE

-7
GEANE CARDOSO MENEZES

SECRETARIA DE SAUDE

LIDER FARi'A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENIOS LTDA

cNPJ 45.902.414t0001 44

r*aít&r
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48

cLoRETo DE sóDtô 5ol" loo[rl
cLoRETo DE sóDto 5% 2soML

cLoRÉTo DE sóDro s% sooMl
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CONTRATO N' 17 4I?O2SIPi[.fPF

PROC. ADM. N" 094/2025
ADESAO 02E/2025

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI
CELEBRÀM À SECRETÀRIÀ MUNICIPAL DE
SAUDE DE PASSÀGEM F'RAJ\ÍCÀ E A
EMPRESA LIDER FARMA DISTRIBUIDORA
DE MEDIC.A.MENTOS LTDA, NA FORMA
ABÀIXO;

A SECR-ETARIÀ MUNICIPAL DE SÁUDE DE PASSAGEM FRÀNCA _ MÀ , ah.avés do
FUNDO MUNICIPAL DE SATIDE DE PÀSSÀGEM FRÁNCA-MA sediada aa R Siqueifa
Campos, SN, Centro, Passagem Fralca - MA, CNPJ No 12.009.1gg/0001-1g, neste ato represenlada
pot sua SECRETÁRIA DE SAUDE a SIa. GEANE CARDoSO MENEZES, n" RG:
06003241720160, ssP-MA, cpF n'282.912.983-00, residenre e domiciliâdo nesÍa cid.ade, domvanre
denominado CONTRATANTE, e do ourro lado a empresa LIDER FARMA DISTRIBUTDORA
DE MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ No 45.902.414i0001-44, RUA: NESTO& n" 288, BAIRRO:
CIDADE NOVA, JOAO LISBOA - MA, rEpresenrada pelo Sr. IIELCIO LEAL BARBOSA
CAVALCANTE, inscrito sob o CP!- de n 037 .9.17.693-69, denominada CONTRATA_DA.
RESOLVEM celebrar o presente Co[ü.ato decoüente da liciÍagão na modalidade ADESAO n..
028/2025,PMPF e do Processo AdminisXrativo Íf094/2025, com fundamenlo na Lei 14.133121.
mediante as seguintes cláusulas e condições:

1. CLÁUSULA PRIMEIRA - OBJETO

objeto do p.esente contrato é a reBisüo de preço para furura e eventuâl contratação de empresa para
iomecimento de u:edicamenlos, correlatos, insumos para labolatório e odoÍlorôgicos. visando suprir
as necessidades do hospital, postos de saúde e nas uaiclades básicas de saúde (ubs), Discriminaçâo
do objeto:

lrI-. TOTÂÍ,

RS 2.800.00

R$ 3.i50.00

RS ?.2sr.00

R$ 3.078.0C

RS 1.650.00

R$.10.000-0d

RS 7.2ô0 00

ABAXADOR DE LINCUA 2500 Lt'ID ESTILO R$ r-12
.l ACICI-OVIR 2OO MG 400 CPD P}IARLAB RJ 0.32

AIBENDÁZOL 4OO MG 9000 CPD GREENPllARNTA RS 0.35
28 ALBENDAZOL SUSP. IOML 2500 FRC PRATI
i1 ÁICOOL ETILICO; 707À EÀ,{BAIAGEM COM 01L ASSEPTGEL R$ 6.00
:16 ALT/GPT LIQUIFOR\4 10 cAtx4. LASTEST
l8 Amitliprilina 2i mg 10000 CompÍimido IEUTO R$ 3.00
40 AMOXICILINA sOOMG 30000 CPD I]NICHEM RS 0_2,1

^ÀEsrEsrco 
ÁnrrcAÍNA 2ü CX R$ 220.00

Eil@ @
@

RS 4.400.00

27
RS 128-00

íTEM DESCRIÇÀO QTD UND l1l!rca }.I-.UNT

DFL
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ANESTESICO LOCAL INJETAVEL A BASE DE
LIDOCAINA HCI.CLORIDATO: 1o/o E
NOREPINEF]NA

50 CX BRA.VET RS 129.00

RS 37.-t0

RS 31.00

Rt; jj.1.20

R$ 318.60

R$ ?07-60

R$ :80.00

R$ 315.2n

R$ i4ó.20

RS 259.0C

RS I ?2-40

RS r09.80

RS 99.7i

RS 80.82

R$ 257.00

R.$ 86.70

R$ 355.C0

F-§ 405.00

RJ 3.500.00

RS 2. t06.00\

i8 RS 22,94
BABADOR DESCARTA\,EL CONFECIONADO
EM PAPEL SI,?ER ABSORVENIE MAIS
RESIS rENTE L COM I.,,Í.AIOR ABSORÇÀO

PCT SSPLUS

60 R$ 0,75BISTURI N" 21 50 TIND MEDIX

6r R$ 0.68BISTI]RIN'24 lIN-D MEDIX50

Q, RS 35.42
ESTENL: COMBISTL]RI: DESCARTAM]LI

IAMINA EM ACO INOX N" 12; 10 LTNID PROTEC

ESFERICÁ NO IO15

BROCA PARA USO ODONT, EM ACO
60 LI}JID KÁVO R$ 5.31

?0 RS 13.84
FISSURÀDA N' 7O2ÀUTA ROTAC

BRoCA PARA USO ODONIoLOGICO; CONTCA;
15 L]}IID KAVO

7t
BROCA PAXA USO ODONT
DIAMANTADA ESFERICÁ; HL IOII: EM ACO
JNOXIDAVEL.

OLOGICO:
56 KAVO RS i.00LT{ID

12
BROCA PÁXA USO ODONTOLóGICO:
DIAMAMADA ESFERICA; HL 1013; EM ACO
INOXIDÀ\'EL

r,NID RS 5.27

i3
BROCA PÁRA USO ODONTOLOGICO;
DIAIú{NTADA ESFERICA; HL 1014; EM ACô
INOXIDAWL.

60 UN1D KAVO RS 5.77

14
USO ODONTOLOGICO;

DI.AMANTÁDA N' ] 168 PARA ACÁBAMENTO EM
RESTAUI(ACOES DE RESINA

BROCA PARÂ

COMPOSTA.
50 L] IiID KAVO RS 5.18

7i

BROCA PARA
DIAMANIADA

USO ODONToLOGICOT
NúMERo 1t12 PARA

ACABAMENIO EM RESTA{TB,ÀÇÕES DE
RESINA COMPOSTA

40 L,NID Í({vo R$ 4,i 
'

16
BRÔCA PARA USO
DIAMANTADA PÁÀÁ PRXPARO CAVITÁRIO

ODONTOLOGICOT

N.I031. EM INOXIDÁVEL
20 lINlD I({VO R$ 5"49

17

BROCÁ PÂÀÁ USO
ODONTOLOGICO:DIAMANTADA P^RA
PREPARO CAVITÁRÍO NÚA4ERO I34]. ÊM ACO
INOXIDÁVEI-

15 I]}IID KÁVO R$ 6.65

l8
USO ODONTOLOGICO;

DIAMANTADÁ TRONCO CONICA NUMERO
BROCA

CO INOXIDAWLEMA
18 trNlD KAVO R$ 4.49

DLAI4AN.I ADA: CILTI\IDRICÂ: PARA PREPARo
CAVTTÁX]O NÚN4.ERO 1093. EI\,Í AÇO
INOXIDÁ\,E,

BROCA PARA USO ODONTOLOGICO;

50 LN{ID ta{vo R$ 5.14

80
PÁRA. USO ODONTO'OGICq

DIAMANIADAj PARA ALIA ROTACAOT CONICA
BROCA

ARREDONDAD N1ri'{ERO l0l3
15 LDTID KAVO RS 5.78

Bromazepan 3rng 500 Comprimido TEUTO R$ 0.73

ii3 Bromazepân 6mg 500 Compr imido GEOLAB RS 0.81

87 BUTILBROM.DE ESCOP IO MG 5000 CPD FARMACE R$ 0.70

BUTILBROM.DE ESCOP 10 MG,&4I- 600 IRS FARN4ACE R$ 3.51

9A BUNLBROM.DE ESCOP MG/ M]- lo00 FRC FÀRMACE Its 2.o3 R§ 2.OlO.OO

12 RS 6.4i0.00

R$ 688-?0

69

ó0 KAVO

19

88
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9L BUTILBROM.DE EsCoP + DIPI1161\IA ,o *o, * 1000 FRC FÁRÀ,{ACE RS 2.90 RS 2.90C.00

R-$ 3.500.00

RS 55.00

R$ 1.234.91

RS 2.ôi0-00

RS 1.180.00

RS 3.7i0.00

RXi 1.516.91

R$ t.i16.7i

R$ 1.995,48

R$ 1.0:7.44

RS 774- 18

R$ 646.9:

RS 6.i1.50

R$ 708--rC

RS 870_10

RS 8! 1-i0

RS 1.275.00

RS 9.200,0c

R$ 16.25Õ.00

RS 249.5C

RS 19.i00.00

RS i.8i0,00

R$ 3.750.00

R$ 2.1.i00.00

R$ i.067.50

R$ r.600-00

RS 78.00

R$ 49.i00.00

R$ 60.000.00

124

92 ESCOP I DIPIRoNABUTILBROM.DE
i OMG/2JOMG 5000 FARMACE R$ 0.70

9l PAXACÁBO DE BISTLIRI REDON'DO.
CIRTJRGICOSPROCEDIMENTOS l LIl\ÍID s!Prerno

94 CADEIR4.S ODONIOLOCICÀS ) Ln\rD

95 CANETA DE ALTA ROTAÇÀO 3 UNID RS 4t t.64

9.i Carbarnazepina 200mg 5000 Comprimido RS 0,41

98 Carbamazepina 2omg/ml suspeasâo oÉ1 100m1 150 ul,ÍÍAo QlJiMtcA R$ 9,20

99 Carbamazepina 400mg 5000 Comprimido TEUIO R$ 0.75

100

ARA ODONIOLOGIA RXGÍSTRO
DE ARTICULACAO. BLOCO COM 12 FOLHAS
DUPLAS AZLIL E \ERMEL}IA: PAPEL CoM 3OO

CARBONO P

MTCRAS DE ESPESS

25 LIi.JID AGENPLUS RS 1 1,4q

101 CAT GUT CROMADO 2-O CIAC CI24 13 cxs SHALON R$ 116.69

102 CAT GUT CROÀ,{,{DO 3.0 C/AG C/24 13 SHALON
103 CAT GUT S]MPLES 2.0 CIAG C/24 18 cxs STLA.LON

t0i CATETER INTRÁ\TNOSO I4GÁ C/50 18 CXS DESCARPACK Rt 57.08

106 CATETE( INTRAVENOSO I 6GA C/50 DESCARPÁCK RS 43.01

ta7 CATETER INTRAVENOSO I SGA C/50 18 DESCARPACK R$ 35.94
I t,t CATETER oxIGÉNIo NoO6 C/i O 70 MARKMED R$ 9.05

1li CATETER OXICÉNIO N"O8 CNO 70 PCT MARKMED
116 CATETER OXIGÊNIO N'10 C/10 I{4,RKMED R$ 12.43

CÁTETER OXICÊNIO N"12 C/10 70 PCT MARKMED R$ 11.59
I t8 CATE'IER TIPO OCULOS P/ OX] rIND EMBRAMED RS 0.8i

CEFAIEXINA 5OO M6 PRATI R$ 0-46

120 CEFATEXINA SIJSP. JO MCML ?500 IRC TEUTO R$ 6,50

i2l CEFAIOTINA INJ. IG S,DIL. 50 Ar\{P R$ 4,99
122 CEFTRIAXONA lG Í.V S/D]L TEUTO R$ 3.90
12i CETOCONAZOL :OOMG 5000

CEIOCONAZOL CREM-E 3OG 1500 TB CIMED R$ 2,50
12i CETOPROFENO ]NJ, 1OOMG IV 7000 ÁMP MEDLEY R$ 3.i0
126 CIÀ4ETIDIAIA I sOMG,/2ML 2500 AÀ4P TEUTO R$ r,0q
i28 CloDazepãnl 2.5mg 20ml 250 Frasco CRISTAI]A RS 4,27
t30 Clo.lazepan 2mg 5000 Compimido CRISTALLA R$ 0.3?
131 CLORETO DE POTASSIO 10% INJ, 1OML 100 Ar\,{P EQUIPLEX RS 0.78
131 CLOREIO DE SÓDIO J% IOOML 30000 FARMAX R$ 1,65
i34 CLORETO DE SóDIO 5% 2JOML 15000 BOLSAS FARMAX R$ 4,00
r 35 .I-ÔPETÔ DE SóDIO sEl. sOOT{L 17J00 RS 5.00

ET

r
@mIW

@

r

@

@
E[ IEil

E

@

r

r

RS 87.i00.00

Y

Y

RS 34.ú00.00

RS 287.i5

R$ 2.725.00

TEUIO

B§ 116.67

cxs

tt1

1500
1t9 20000

BI,AU

CPD MEDLEY

BOLSAS

l.A]{À4{XBOLSAS
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CLÔREXDNElLC/12 25 CXS RIOQUIMICA R$ 150.00 R5 3.750.0C

R$ r.480.00

RJ 20.000-00

RS 1.280.00

R5 10.500.00

RS 380.00

R$ i25.00

R$ 260.00

R$ 1.650-00

R$ 2.938.6r)

RS 9.000.00

R$ S.600.00

R-S 5.700.00

R$ 20.000.00

R$ 1.200.00

RS 3.1i0.00

RS 1J.i2i"00

R$ 1.t85-00

R$,1.20o.00

RS 1.700.00

R5 t4.000.1)G

R$ 1.08ô-00

R§ 7.000-00

R$ 7.500.00

R$ 11.200_0C

R$ 14.000.00

R$ 1.204-ió

R$ 27C.72

R$ 5.92Il9 CLORIDRAIO DE DOPAMINA 5MG,À4L 250 AMP H1POLABOR

RS 8,00I4l CLORIDRATO DE HIDRAI-AZINA INJ.2OMG/ML 2500 AMP E.M.S

RS 2.56EUROFARMA500 Coraprimido

pq ô ti14i CPD PRATICI ORIDRAIO DL I ]AMINA B] JOOMC 30000

R$ 0.38144 EUROFARÀ44Clo dralo de trarDadol iomc 1000

R$ 0,65500 Contprimido MÉDLEY

147 RS 0,i2Clorpromazita 25mg 500 Comprimido MEDLEY

151 R$ 0.33COLETOR In{TVERSÀI- JOMI, 5000 LII.ID

1i4 COMPRESSA DE CAZE 9IX91C/5OO 70 ROLO CREMER R$ 41.98

r56 COMPRESSOR ODONTOLOGICO 3
RS

3.000.00Íío10mil

161 DEXAMETAS ONA 4MG INJ. i{YPOFARMA RS 0.96

t65 DEXA]úETASONA SUSP I 2OML R$ 1.903000 FR FARMACE

171 DICLOFENACO DE PÔTÁSSICO 25MG D.IJ. 10000 AMP CR]STÁ]-LA R$ 2.00

173 DIGO]CNA O.25MG 6000 R$ 0.20CPD P&ATI

114 DIPIRONA SÓDICA JOOMG RS 0.1422500 CPD PRÁTI

t75 DIPIRONA 5OON,1GI 2À4L INJ 17-500 AMP PRÁII R$ 0.83

i76 DIPIRONA 5OOMG/ML r 500 FRS PLATT RS 0.79

1.',17

LD(A DE POLI1JRETÁNo; FAIA
ACÁBAMEMO E POLIMENTO DÊ RESINA
COMPOSIA: COM DI{METRO DE l/2
POLEGADA: GRÀNT]LACÁÔ SÔRTIDAI
GROSSA. MEDIA. FINA E SUPERFINÁ;
EMBAIADO EM CÂ]XA COM NO MINIMO 50
IÀTIDÁDES

DISCO DE

30 UNID RUIHONG R$ r40.00

178 DILA],4,{VIT B6 150 FRSC NEOQUIMICA R$ t8.00

i--79 DILAMIM B6 INJ 5OMC lML 5000 AMP IARÀ4ACE R$ 4,80

180 ENALÁPRIL. N,ÍALEATO DE 20 MG 18000 NÊO QUIMICÀ RS 0.06

t8:
ESTERILIZACÁO; DE PAPEL GRAU CIRURGICo F.

FILME LAM1}IÁDO
(PÔLIESTER/?OLIPROPILENO).DESCARTAVEL:
MEDINDO 90 X 245 CM:COM BORDÀS
TER]VÍOSSELÂDAS

ENVELOPE A SELANTE ?ARÁ

8 R$ I3.8.1LBIlD PACRGC

r81 EQUIPO ÁIIMENTAÇAO EN'IERÁI 12500 IJ}ID DESCARPACK RS 0,56

I8:- EQUIPO ltÍACRo GOTAS 12500 TTND DESCÁRPACK R§ 0.60

18ó EQUIPO À4A.CROGOTAS C/INJÊTOR LÁTERÁI r4000 LI}\ID DESCÁRPACK R$ 0-80
EQUIPO MICROGOTAS FLEXIWL INJETOR
LATERAl 14000 LN.ID DESCAX}ACK RS 1,00

194 ESPATULA DE All{ES C/IOO 84 PCI R$ 14.34I}IEOTO
ESPÂTULÂ LECRON 5 L]NID COI,GRÀN Rg t 5.á0 lls f, 0c

116

111 lCloridmto de parcxetina 15mg

Comprimido

146 
| 
Clorpromazina 100Íng

FIRSTLAB

UND

10000 AMP

CPD
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i96 ESPATULA METALICA
COMPOTSA NLMERO 1

rTNlD COLCLAN R$ 26_57 RS 531.J0

R1; r.260.0ú

R$ Li69.00

R5i 2.817.5ô

R$ 112.30

RS 1.380.00

RS r.630.00

R$ 2.997.00

RS 2.400.00

R$.t.0ó0.00

RS 1.600.00

R$ 2I 1.12

R$ 470.50

R$ 462.0C

R$ 2.569.00

R$ 2.765.00

R$ 3.Si0.00

R$ 87,15

R$ 96.60

R$ 249.90

R$ 6.500.00

R$ 370.65

R$ 2.080.00

R_$ 2.560.00

R5 2.i98_J0

RS 2.4ô0.0ú

RS 960.00

R$ 264.50

198 ESPECL'I-O VAGINAL G KOLPLAST R$ 1,80

i99 ESPECTILO VAGIN{ M R$ 1.67700 LND KOLPLAST

200 ESPECIILO VAGINAI P R$ 1.611750

203

SHIELD FACESHIELD - Máscara Proterora
Facial - Face Shield Reutiliái,el e Aiustável;
Material: viseira em PVC transpareAÉ;
Dimensôes: l8xl9xl0.i cÍn (CxIxA): Lreâ da
vjseirâ: J3n20,5 cm (Cxl); Arco: polipmpileno (pp)i

FACE

Elástico stável

5 I,J\ID DYSTRAY RS 22.46

204 Fe0iloínâ 1 00mg R$ 0,2.3

206 Fenobarbital 100 mym Yinjetár,cl 500 AÍopolâ LTNIé.O QIIIMICA RS i.26

210 FILME RAIO X 24X30 C/]OO 9 FUJIIULM R$ 333.00

211 FILME RAIO X 3OX4O C/IOO 6 CXS FUJIFI]LM R$ 400.00

21.2 FILME RAjO X 35X15 C/r00 6 FUJIFLILM

213 FILME RA,iO X 35X43 C/100 6 CXS FIJJIFI]I-M R$ 600.00

FIO DE S1JTURA MONOFILAMENTO NYLON 4-O SFL{LON R$ Í 6.24

2t i FIo DE SUTITRA I\4ONOFILÁMÊNTO tm_ON 6-0 R$ 4?.05

21(,
FIO DE SUTURA;
MONôFILAMENTO; N"

DE l.It'I-ON:
s-0; PRETO: 45CM DE

COMPRIMENTO AGL.'I,HÀ Il2 C/24
75 sli4.LoN R$ 40.66

217
FIO DENTAT; ENCERADO; EM EMBALACEM
RESISTENTE E VEDADA ROLO COM 5OO

35 UNID HILO R$ i3.20

218 FITA ADESIVA HOSPITAIAÀ 16MIÚ5OM 700 LTND CREMER
219 FITA ADESIVA P,/ AUTOCLA!:E CREMER RS 3,9i
220 FITA DE GL1CEMIA ON CALL PLUS ON CAI-T- PI,I'S R§ 7.90

2i1 FIIA ÁCO. MEDINDO
OCM

À4ATRIZ: EM
35 Ln ÍrD MICRODONT RS 2,49

EM ACO. MEDINDO
05x7IUÀ4X5 0CM.

FITA À4ATRIZ;
35 UNID MICRODONT R$ 2,76

T,}JD R$ 5.95

226 DE TRAQ MIAFIXADOR PARA
ADULTO IMPACTO R§ 13.00

)28 AT
VARIADORS

UOFL TR PIo CO GEL LXT 1Ro OPICO t.,ORETO(FL
FOSF O ULADOCID o/o IONS,23 FL ôU R)
DE 00 60 SEG SABORES

35 LTN]D DFL R$ I0.59

232 I'RAI-DA CERIÁTRICA G C/S 160 PROTFRA' R$ 13.00

?i3 FRAIDA GEruÁTRICA C,G C/8 160 PCT PROTFRÁL RS 16.00

214 FIAIDÁ GEzuÁTruCA M C/8 160 PCT PROTFRAL RS 14.99

235 FRAIDÁ GERIÁIRÍCA P C/8 160 PRÔTFRAT, R$ 15.00

136 FRAI-DA ]NFANTIL G CI8 160 VIC BABY R$ 6,00
)46 GESSO PEDRÁ ÊSPECIAL TIPO 4 5 PCT DURASTONE R$ 5?.90
250 GI.lCOSE PAP LtQl]IFORM 10 CÁI[â LABTEST R5 rJ6.79

r
r

@@

@

@@
@

@
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Rt; I.-167.90
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LND KOLPLAST

TEUIO

CXS

SIIALON

:r: lrrr,lvprnrcaffisu Supermedy

PCT
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2l5 GRAU DE BORRAC}IA PARÁ ESPATLILACAO
DE ALGINATO f LJNID l)risola R$ 9.43 RS 47. t5

RS 2.775.iC

RS 600-00

RS 3.236.00

RS J31.91

RS 43_9á

R$ t99.5C

R$ 4i.175.00

R$ 4.990.CC

RS 7.6i0-00

R$ 6.t 00.00

R$ 7.025.00

RS 2.625.00

R$ 1.4ri.Cú

R$ 1.525,00

R$ 770.§0

RS 211.:0

Ír$ 199.90

R$ L:58.60

R$ 699.30

RS 4.1.1i

RS 1?5.52

R$ 1.091_65

R$ 347.19

R$ r.040.40

RS L949.00

R$ 1.611.20

RS 57.000.CC

RS 110,0c

RS 14?.70

253 Hâloperidol 2mg/mi sol oml 2oÍnl 350 JÁSSEN R$ 7.93

2500 RS 0,24Comprinrido JASSEN

Haloperidol decaroato 7Q25 mg/ml 400 An1polâ JASSXN RS 8-09

756 HEMOSPON 8 r,NID MâqLLirâ R$ 53,99

HEMSTAB ANTICOAGULÁNTE EDTA 2 R$ 21,98CADTA. Nesprol
2i8 HEPARINA 40 IvtG 50 R$ 9,99AMP ETII{OFARMA

16t HIDROCORTI SONA 5OOMG S,DIL, 7500 AMP BLAU R$ 5.49

263 DE
MAGNÉS]O

O + HIDROXIDO DE
1000 FRC E.M.S RS 4,99

164 HIOSCINA COMPOSTA IN.TETAVEL 5000 R$ 1,53AMP LTMAO QUIMICA
265 HIOSCINA SIMPLES INJETÂ\EL 5000 RS 1.22AMP lrNr.AO QUIMTCA

IBUPROFENO 1OOMG SUSP 2500 FRS TEUTO R§ 2,81

261 IBI?ROFENO SOOMG 17500 PRATI R$ 0.15

268 IBL]PROFENO JOMG SUSP 500 FRS R$ 2,83GEOLAB

170

VIDRÔ; CIMEMO EM PO PARA
RESTAIJRÂCOES DE CAI,'IDADES. COM
ADESAO AO ESMALTE E A DENTINÁ POR
UNIAO QUJMICÂ FRÁSCO COM IO CRAMAS.
PROMOVE SELAMENIO

DEioN

25 UNID SSWHITE R$ 6t.ô0

2'73 KIT CL]N]CO ODONTÔ INOX 8 I]NT) GOLGRAN RS 96.35

2i5 DEPARA AI-GKIT MOLDEIRÁS
PLASTICO 4 cx FGM RS 53.30

LAT,TINA DE M]CROSCOPIO FOSCA CX C/IOO
LAMNAS 10 CAIXA MEDIX R$ 19,99

282 LAMINAS PONIA FOSCA C/50 140 cxs DSYSLAB RS 8,99

83 LAMINAS PONTA LISÁ C/50 70 cxs DSYSLAB RS 9.99

84 LAMINU]-A DE VIDRO 22l22MM C/ 1 OO J CAIXÁ PRt]CISION R$ 8.83

28i LAMPARINA ODONTOLOGICA 3 LTNID coLcR.áN R§ 41.84

286
ANTIESTREFTOLISINA o
LAIEX AEO(ASLO) ANTI

) CA]X.\ ASLO RS 218.31

187 LATEX FATOR RTILMATOTDE CAD'A MATLAB RS 115.71

188 LATEX PCR SD (PROTEINA C REATIVA) 5 CÀIXA. BIOCLIN R$ 208.08

LENCOL DE§CARTAVEL 100 LN{D DESC,ARPÁCK R§ 19.49

UADRÀNGULÁR ANG
ARTE TIVA

oLIT4-4 DONIO GILO IIPOCA K'RR I COM5.
12 N,TM P COM C TEOR

ULO DO CORTE
40 LIAIID À44.ILLEFER R$ 40.83

LÔSÁRTANA 1OOM6 150000 CPD EUROFÁRMA R_S 0.38

295 LUGOL FORTE 2% I C,A.]XA LUG R$ 120.00

296 LUVA CIRURGICA 7.5 ESTERIL 70 PAR SUPERÀ,ÍARX R$ 2,11

)91 LLIVÀ CIRURGICA 8.0 ÊSTERIL 10 PAR 6LTPERMÂRX R$ 1,ó3 R$ 11.i,I0

2s+ liJaloperidot sme

25i

15i

CPD

:31

292

293
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LIJVA PARA PROCEDIMÉNTO; EM LATEX. N.{o
}STERJL. 1AMÁN'HO CRANDE. DE ACORDO
COM NBR I339 CAIXA COM IOO LN{I

298 250 cx MEDIX RS 22,50 R$ i.625_00

RS i.747.i0

R$ 5.712.i0

R$ 5.460.0!

R$ 3.135.0C

RS 1,290.00

R5 i7.,13

R-$ 88t.iC

RS 388.i0

RS 1.396-5C

RS 258.8ó

RS 28i.00

R$ 112.00

RS 657.00

R$ 1.2i5.90

R$ 1.t47.6i

R$ 11i.50

RS 588-00

299
LUVA PARA PROCED
ESTERIL. TAMANHO MEDIo. DE ÁCORDO COM
NBR 13392.CAIXA COM

IMENTOI EM NAO

100 t]l,u
250 cx MÊD]X RS 22.99

i00
LUVA PÁRA PROCEDTIúENTO;
ESTERIL. TAMANHO PEQUÉNO. DE ÀCORDO

CAIXA COM l OO I]NI

ÊM LA]T,X. NAO

COM NBR 1 3392.
254 CX MEDIX R$ 22.8i

LUVAS DE PROCEDIMENTO M C/lOO 2i 0 MEDIX RS 26.00

104 L1JVAS DE PROCEDIMENTO P C/IOO ,40 IIEDIX R$:2.40
305 LUVAS M. CATXAS COM CAIXAS IO CA.DA CX IIEDIX RS 258.00

i07

hoteÇào descâíá\el Com Capuz Tnt 609 _ I
Unidadc - Iamanho O/GC . produãoo em
TNT60g hidrofobico (imp. de > 98oZ ) e com

O-PCTCOM I tllú - Macacào De

fii bactericidalIaçào 99vo P(BTE ). do101a1roteçào
Éxtlemêmente resisteDte

MA

3 LINID MEDIX R$ 19.16

108
PARA -ÁN

DEMANDRIL ACO PAXá D]SC Eo RODA;
CONTRA GULO.EMBALA EMo

NIDIVIDUAL CONSI ANDO EX1ERNAMENTE
CA]\,tAR COMERCL{L E IAPROCEDENC DE

FABRICA

50 LÀIID CROMOX R$ 17.67

309 MÁSCARÁ DE RESPIRAÇÃO FACIAL 02 15 L]ND MD R$ 25.90

314
\,GPIVA VASOCÂlNA 3 SEMVO; CONSTBJT OR;

CA])L{8ML: j 0 TL]BETES Arnpla
aConcorrenci I UNID DFL R$ 21e.90

METRONIDAZOL NISTANTINA OOMG
00020. UUG 1000 TB GEOLAB R$ 18.8i

32"j MICRÔ LANCETA C/2OO 35 cxs TKI R$ 39-q0
328 M]CRONEBULIZADOR ÁDULTO t4 TJND SUPRIMED R$ 18.49
319 MICRON'EBLTI-ZADOR TN!'ANIIL i5 Lr'tÍD R$ 19.00
3t0 M]CROPIPETA VOLUME VÁÀIAVEL 5 Â 50 I CAIXA BtOPF,T R$ 212.00
ll1 MICROPIPETA VOL

1000.
u\,ÍE VARLA.VEL DE IOO À 1 CÁIXA BiOPET R$ 2i9.00

34ô NYLON O-O C/AG C/24 2 I CXS S}I{LON R$ 57.90
N11_ON 2-0 c/AG C/14 CXS SHALON R$ 54.65

344
OS UV EProteçào: Its Filtlo:

99 ol.9Y.; amaúT edaçào
lateral 5 til\lD SKY R§ 7.60

345 ELEVADO

oCULOS DE oPROTECA POLICARRÔNATO
LEVE.D llR4\EL. RESISIENTE CO 0MPERTEII
AJLISTE I}IDIVIDUÁI. TRANSP CARENTE. oM

UGRA DE PROTEC LENTESo. COM
UALIDa é.DE OPTICA" LIVRES tjD

D STORCOEs. RESISTENTE
SE TF,RELIZA PORÇÀo CALOR UMIDO oU

AGENTES UIMICOS

15 TJNID SUPÊRMEDY RS 7,70

OLEO DE GIRASSOL C/ 2OO ML 100 FRASCO CIMEI]
i.t ! O PÁRA LAMTNAS r VIDRO I or',)

OLEO DE
ML r-_/!x{ RS 39,00

@

r

R519.0{)

RS 1.?59.10

RS 18.850.0C

R$ 38.00

I

I

5

COM

327 +

l:11
21

I MÁQUIRÀ
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i50
OLEÔ M]NERAL EM SPRÁY APLICADORÊS-
PARA LUBRIFICACAO DE CANETAS DE AITA E
BAIXA ROTACA COM BAIXA VISCOSIDADE

À4AQURA R$ 43.00 RS 1.290.00

RS 791-00

RS rl5.i il

R$ 1..319.50

R$ 2.096.50

R$ i.ô90.0ú

RS 2.830.ô0

RS 855.00

R$ t.197.00

R$ 1.839.00

i?.$ s19.2§

RS 42i.jj

371
PONIEIRA UNI\,ERSAI AMARELA O.2OOUL
c/t000 35 CRÁI- PLAST RS 22.60

i r-2 PORTÂ AGULHA DE MAII{IEU 5 LINID THIMON RS 7i.10
POVIDINE DEGERMANM IOOOT,ÍL FRS RIOQUIMCA R$ 37.70

375 POI,'IDINE IóPICO IOOOML 35 FRS RIOQUIÀ,ÍICÁ RS i9.90

l8l

PÁSTAI PARA TRATAN4EN t ODE ALVEOLIq COM ACAO ANTI
SEPTICA,ANESTÊSICA. REGENERATI!Á DOS
TECIDÔS; PRÔPORCIONANDO PROTECÁO DA
FEFIDÀ CIRURGICA; EMBAIÁCEM COM NOÀ4{XMO 20G; COM DADOS DE
IDENTtrICÁCAOPROCEDENCIA: I\b LOTE E
REGISTRO NO MS.

PROPOLIS; EM

25 LN{ID AICEOLEX RS 43.ó0

.183 MEDONIC MRTÁGENTE I]EMOGRA.I\44
SERIES DILUENTÊ 5 CÁfiA I,{AXILAB RS i66.00

385

FOToPOLIMERZAVEL; Á2; COM LISUtu{
BRILHO E TRANSLÚCIDES TDENTICOS AOS
TECIDOS DENTÁRIOS. RESISTENTES AOS
FLUIDOS BUCAIS E RADIOPACA. EMBÀTACEM

REFIL DE RESINA COMPOSTA

EM BISNAGAS OU SERINGAS DE 4GRÁMAS

tNID I'r;\{ R$ 34.20

r8ó

FOTOPOLIMERIZAVEL; A2; COM IISURA.
BPJLHO E IRANSLUCIDOS IDENTICOS AOS
TECIDOS DENTARIOS, RESISTENTES AOS
TLiT.]DOS BUCAIS E RADIoPACA,EMBAIAGEM

DE RE§INÂ CÔMPOST.{

EM BISNACAS OU SERINGAS DE 4GRAMAS

REFIL

35 I]NID I]Ü N4 R5 34.:0

FOTOPOLIMERIZAVEL; A3,j; COM LISURA
BRILHO E TRÁNSLUCIDES IDEN] ICOS AOS
TECIDOS DSNIARIOS. RES]STENIES AOS

DE RÊSINÁ COMPOST.4

FLUIDOS 81]CAIS E R-A.DI OPACA. EMBALA GEM
BEI\4 GISNA S Uo SSERJNGA dDE GRÁM.AS

RIFIL

50 LÀIID 1:(iNJ R$ 36.78

388

FOIOPOLIMERIZAVEL; A3! COM LISURÁ.
BRILHO E TRÁNSLÚCIDES IDENTICOS AOS
TECIDOS DENTÁRÍOS. RESISIENTIS AOS
PLUIDOS BUCA]S E RADIOPACA.EMBALÁGEM

DE RESINÁ COMPOSIA

E 4GR.ÀMAS.EM BISNAGÁS OU SERINGAS D

REFII-

25 UNID l:(i \'l RS 37.i9

389

FOTOPOLMERIZA\,,ELi .q.4; CoM LISURÀ
BRILI{O E TI{ANSLUCIDOS IDENIICOS AOS
TECIDOS DENIARIOS. RESISTXNTES,AOS

REFIL DE RESINA COMPOSTA

OPAlllDorjL S B CU A1S R.ADE C EMBAIAGEM
BEM SNAGAS o SERIU DEGÁ 4GRAMAS

25 FCt\,1 R§ 37.57

390

DE RESINA COMPOSTA

ENIÁRI
PÁ

oF TOPOL IMEzuZA B COM sLÍ
EBRILHO TRANSL UC ESID cosIDENTI AOS

IDOTEC DS RESos, ISIENTES AO S
OSFLUID UB CAI ES RAD o cA. cEMBALA EM

EM BISNAGAS Uo GASSERIN ED S.4GRÁMA

REFIL

15 UN..ID I:(:Ní RS 28.37

191 RESINÀ
FOTOPOLIMERIZA

CÔtr,{PÔST ÁREIIL DE
MLl 35 llN Ít) f c],1 RS 17.58

r

R$ I 3ti_30

R$ 919.?i

25

LINTD

I

i;\. 
-., - -- -



Y

FnÉr:::l:5Êr. 5â
pÂ#§e&ffi&g
FffiÂ§,t§#&

BRÍLHO Ê TRÁNSLUCIDOS IDENTICOS AOS
TECIDOS DENTARIOS, RESÍSTENTES AOS
FLUIDOS BUCAIS E RÁDIOPACA.EMBALAGEM
EM BISNAGAS OI] SERINGAS DE S

RS 436.80

RS 2.167.7)

R5 1.559.i9

RS 1.3i0.00

R$ 1.i00.00

R$ 2.100.00

R§ 1.449.00

RS 2.i76.70

R$ 740.95

R$.167.55

R$ 2.034.90

RS:92.75

R$ 30ó.00

RS 586.60

R$ 569. t 0

R$ 1.307.50

RS t.4l i.50

R$ 1.401.00

392 RESINA FLOW.. NATURÂL FI-ÔW l5 L]I\IID t,G\.í R§ 29.12

193

R PROVISORIO PARA USO
ODONTOLOGICO,CIMENTO COMPOSTO DE
oxrDo DE zINCo EM pó coR
MARFIÀ,Í.COMPOSICAO 8ooz DE OxlDO DE
ZINCO E 20% DE POLIMEROS DE
METACRILAT0 DE METILA; IILT&A!ÍNO:
COMPATIVEL COM TECIDOS BUCAISI
AIOXICOi RESISIENTE e n.UlOOS BUCÀS,
FRASCO COM 38G.

RFSTATJRÁDO

25 LNID jlilrdirrirtlicn R$ 86.71

354 REVELADOR i\,ÍAN, P/RÁJO X I].5 LTS DPC RS 222.77

395 fusperidom Lng 7500 Comprimido MEDLEY R$ 0.18

396 Rispe.idona 2mg I\4EDLÊY R§ 0,20

397 Rispcridona 3rng 7500 Comprimido MEDLEY RS 0.28

398 tusperidom- GOTAS I]ND MEDLEY R$ 14_49

399 SACO COLEIOR I,R.INA AI)I]'LTO 2LT C/IOO 7A PCT MEDSONDA

40t

; PARA COLETA DE LIXO
HOSPITAIAR; CONFECCIONÁDO EM
POLIETILENO; 39CM IÁRGURÁ X 58CM

SACO PLASTTCO

COÀ4PRIMENTO BRÁNCO LEITOSO COM
oSlMB LO DE SIDRE INFECTUO CLÁSSE,{NTE;

TIPO COM CAP DEACIDADE 5 LITROS 00c/1

35 PCT BIOBÂSÊ R-S 21-17

4l l
PARASEL ANTE FO E FISSURÁS

!OTOPOLIMERIZA VEL;
COM lloFL R

i5 LNID PGM RS 31.17

420 SERDIGA DESC, 3ML C/AG C/IOO 70 cxs SR R$ 33.6i
122 SER]NGÁ DESC, JM]- C/AG C/IOO 70 SR RS 29,07

.131
2,5%: SOLUCAo ODONIOLOGICA FRÁSCO
COM l000ML; ATTAMENIE BACTERICIDA
IND]CADO PANÁ A INSIRUCAO T IRRIGACAo

SODA CLoRADAT HIPOCLORITO DE SODIO A

DE CANATS RAIICT-ÍLAR

25 tn\llD ASFER RJ I t.71

4t2 DE 2% DEGERI,Í,ANTE
SOLUÇÀO AQUOSO E

FORMA FAR ,{,{CEUUC-A
EXCIPIENTES Ffu\SCO

SOLU DE CLOREXIDINA CON

1000 ML

o

25 UNID ASFER RS 12,00

133 SONDA ASPIRAÇÀO IRAQUEAL N. 06 C/l O 10 PCI À{ARKMED R$ 8.38
434 SONDA ÁSPIRÁÇÀO TRAQT'EAL N. 08 C,/1 O 70 PCT Àd{R}iMED R$ 8.69
4i5 SONDA ASPINAÇÀO TRAQLJÊAI N. IOC/IO 70 MARKIVIED R$ 8,11

SONIDÂ DE FOLEY IO 50 CÁIXA MEDIX RS 16.i5
,131 SÔNDA DE FOLÊY I 2 CAI)'A MEDIX R$ 28.3r
J38 SONDA DÊ FOLÊY 1 4 50 CAI)CA. MEDIX

SONDA DE FÔLEY ]ó 50 CÁIXÁ MEDIX R$ 26.i+7

r
E r@

r

EE

lI@

@@

R$ 2.3i5.50

R$ 608.:0

100

PARA LUZ VISIVEL.

436

+39
R$ 1.i23.i0
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440 SONDA DE FOLEY 18 50 CAI)LA MEDIX R$ 27.14 R$ 1.3i7.00

R$ 53 r.40

R$ 9i7.2i

RS 2i5.i0

R§ 46i.i0

R$ 790.5C

R$ 558.2i

R$ 60?.ó0

R$ 496_3C

R$ 60i.50

R$ 77+.90

R$ 10i.12

R$ 13 r.10

R$ 6Ú.9C

R$ 67.00

R$ i.860.0c

R$ 2.485.0$

RS 6.25ú-0Íi

R$ 230.50

RS 1.124-00

RS 208.00

RS 277.80

RS 21-1.i0

R1; 58r.CC

RS 4.087.50

RS 710-0C

RS i.311_69

144 SONDA FOLEY N TO -2VI,AS C/IO 18 R$ 32.30CXS

'146 SONDAFOLEY N Í8- 2VIAS C/IO 35 MEDIX R3i 27-15

SONDA NASOGASTRICA CURTA N"O4 C/l0 35 PCT N,ftRKMED RS 7.30

J50 SONDÁ NASOGASTPJCA CURTÁ N"]O C,/10 PCT N44RKI\4ED R$ 11,30

451 SONDA NASOGASTRICA LONGA N'I6 C/IO 50 R$ 15.81

SONDA NASOGASTRICA LONGA N'20 C/iO R$ 15.9i

154 SONDA URETRT N,lO C/IO 70 PCT R$ 8.68

J55 SONDA URETRAI, N.12 C/]O 70 PCT EMBRAMED RS 7.09

456 SOND.A URETLAI N.14 CNO EMBRAMED R§ 8.65

457 SONDA URETRAI N,1ó CNO l0 EMBR,{MÉD R$ 8,89

4i8 SONDA I]RETRAI N.I8 C/IO 70 PCT EMBLAMED R$ 11.07

SORO ANTI, A MONOCLONA]- 3 CAIXA EBIi.AI,,I RS 3i,04
460 SORO ÁNTI. D MONOCLONAI, 3 CAIXA EBR,AM R$ 43.70

,t63

sono rtsrotocrco
CLORÉTO DE SODI

CAO AQUOSA DE
0,9o/o E AGUA

DEIONIZADA INDICÁCAo: ENXAGUARLENTE
DE COMATO GELATINOSA. INALACAO E USO

SOLU
oÁ

FRASCO COM ]O ML.oDXTERN EM GERÁI

70 LlI.IID }TALEXISTAR R$ 8.77

4i2 SLTLFATO DE ATROPINA O.25MG ]NJ 50 CRISTALIA RS 1.34

-.173 SULFATO DE MAGNESIO 1O7O IOML SAMIEC RS 1.86

1'] 4 Sülfato de morfina l0mg/ml soluçào inietár,el 700 Ampolâ HIPOLÂBOR
471 SL]LFATO IERROSO, SUSP. 1OOML 1250 FRS AIREI-A RS 5,00

.r 78
ODONTOLOGICÁ PARA

PRÔFIL.AXLÁ; EMBAIAGEM coM I UNIDÁo
TACA DE BORRACHA

E;
MEDIDÂ 1

100 UNID PREVEN R$ 1,72

,179 TERMOMETRO CLINICO DIGITAI 25 G-TECH RS 9.22
481 TESTE RANIDO ICG IGM DENGUE CI25 3 CA]XA

,l9i
FORMALINA:oTRICRES L RPO

oF 3tu\,I0L CRES Lo 38%. CLILOvEl8%. S.Pa.
UCsoL o EM SCFRÂ o coM 0 I&

10 tII.,IID R$ 20.80

493 TUBO COM ATIVADOR DE CÔAGULO 4ML .
PCT C,/1OO 3 CÀTXÁ FIRSTLAB R$ 92.60

494 TUBO COM ATIVÁDOII DE COAGTJLO CX C/l OO RS 71.i0
IUBO COMCO FALCON I JML PARA ANALISE DE
L]RINÀ C/ ] OO LIÀID 10 I AJtOIt lt4p(»t r R$ 58.i0

502 TLtsO LAIEX (GARROTE) IJM lloiâs IàteÀ R$ 81.75

505
ValproaÍo de sódio 250m9/ml soi.oral l00ml -

Concorrencia 100 Frasco TEUTO R$ 7,I O

i06 VICRYL O.O C/AG CI24LND 7 cxs SHÀLON

r@Er@

ESEil@

r

@

@

@

E Iq
E @

ETIil

@IEEI@

R5 909.e94,s2

R$ 622.30

RS r 7!-00

MEDIX

EMBRAMED

,195

BIODiNAMICA

FIRSTLAB

CÁT)(l\
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2. CLÁUSULÀ SEGUNDA - VIGÊNCIA

2,1. O prazo de vigência deste Termo de Contrato é de 12 (doze) meses, contados da assinatura do

Contrato, prorrogável na fonna da Lei n' 14.133, de 2021.

O valol do presente Termo de Conüâto Total R$ 909.994,52 (Novecentos e nov€ mil, novecêntos
e novelrtâ e quatro reâis e cinqueDtâ ê dois centavos).
3.1. No valor âcima estão incluídas todas as despesas ordinárias diretas e indiretas decorreúes da

exesução conlratual, inclusive nibutos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciâios,
liscais e comerciais incidentes, tara de administr.ação, âete, seguro e outros necessiüios ao

cumprimentô inle$al do objetô da contratação.

4. CLÁUSULA QUÀRTA - DoTAçÂo 0RÇAMENTTÁRIA

4.1, As despesas d!'colrentes destâ conEatação estão programadas em dotação orçâmentfuia própri4
previsla no orçamento do Município, para o exercício de 2024, na classificaçâo abaixo:

1 PREF'EITTJRÂ MUNICIPAT DE PASSAGEM FRANCA
02 PODER XXECUTIVO
02 08 SECRETARIÀ DE SAÚDE
O2O8OO SECRETARIÂ DE SAÚDE
10 Saúde
10 301 Atenção Básicâ
IO 3OI OOO3 ADMINISTRAÇÀO E MANUTENÇÃO DO SETOR
10 301 0003 2045 0000 MANUTENÇÃO DAS ATTVTDÂD'S DA SECRDT,,(RIA DE SAúDE
3.3,90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO

3. CLÁUSULA TERCEIRA - PREÇ0

4 FUNDO MUNICTPAL DE SAú'DE
02 PODER EXECUTIVO
02 17 FUN'DO MUNICIPAL DE SAÚDE
O217OO FUNDO MTJNTCIPÂL DE SAÚDE
l0 Sâúdê

t0 301 Atetrção Básica
IO 3OI OOO3 ADMINISTRAÇÃO E MANUTENÇÀO DO SETOR
10 301 OOO3 2069 OOOO MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES ADMIMSTRÁTIVA DO FMS
3.3.90.30.00MÁTERIAL DE CONSUMO

4 FTJNDO MUNICIPÀL DE SAÚDE
O' PODER I,XõCUTIVO
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02 17 FUND0 MuNtcrper, or sn únr
o217oo FtrNDo Muluctpu- or seúor
10 Saúde

10 301 Atenção Básicâ
10 301 oogr seú»n pane tooos
r0 301 0091 2049 0000 MÁNUTENÇÃo DAS arI!'IDADES DÀs UNIDADES BÁsrces nn Seu»r
3.3.9O.3O.OOMATERIAL DD CONSUMO

4 FUwDo MUNrcIpel nt seú»p
02 PODER EXECUTIVO
02 17 FUNDo MtrNrcpar, »a seúon
o2r7oo suNDo MIJNrcn .lI, »t seú'nr
l0 Saúdc
10 301 Atenção Básicâ
ro 3or oogt slúor pene tooos
10 30r 0091 205s 0000 MANUTENçÂo »as .lrrloaoos rÁsrcas ot seúus
3.3.9O.3O.OOMATERIAL DE CONSTJMO

4 FUNDo MUNICrper, or seúon
02 PODER EXECUTIVO
02 17 FUNDO MuNICpal on seúor
o2r7oo ruNDo MuNrcrel »t saúrot
r0 Saúde

10 302 Assistência Hospitatâr e Ambulatorial
ro soz oost seúDr pARA ToDos
10 302 0091 2057 0000 MANUTENÇÃ0 DAS ATTVIDADIS Do rrosprrAl, pREFErro ÂFúNso
COSTA
3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO

4 FIJNDo MUNrcrper, »o seúor
02 PODER OXECUTIVO
02 r 7 FUNDo MUNIcrpll oo slúor
o2l7oo FUNDo MUNÍctpAL DE SAúDE
l0 Saúde

10 303 Srporte Profilático e Terapêutico
ro 303 oogt saúDE pARÁ ToDos
10 303 0091 2061 0000 MANUTENÇÁo DAs ATTwDADES Do pRocRÂMA rÂRMÁcr,c, sÁsrcl
3.3.90,30.00 MATERIAL DE CONSTJMO

5. CLÁUSULÀ QUINTA _ PAGAMENTO

5.1. o pagamento selá fe,to pela secretaria Municipal 
'esponsável, 

em moeda correnle nacionâ].
nediante Transferência Banciíria EleÍônica, direto na conta da conhaÉdâ, mediante a apresentação
da competente Nota Fiscal ou Fatura;
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5.1,1. A CONTRATADÂ deverá protocola na sede desra Secretâ a a solicitação de pagâmento.
assinada e carimbada pelo leprgsentante legal da empresa enr papel limblado, contendo o no do
processo lici:atório, as informações para cÉdito em conta corrente como: nome e número do Banco,
nome e número da Agência e número da cont4 anexando a Nota Fiscal devidamente aÍesta, emitida
sem lasura, em letra bem legível,juntamente com cópia do contrato, cópia da nota de empenho como
também as demais certidões atualizadas: cerÍiÍicado de Regularidade de situação do Fundo de
Garantia do Tempo de §erviço - FGTS, certidão de Débiros Trabalhistas - cNDT, certidão Negariva
de Débito junto à Previdência social - cND, certidão conjunta Negativa de Débitos Relafivos a
Tributos Federais e à Dívida Ativa da união, expedida por órgãos da secrctaria da ReceiÍa Federal
do Brasil c da Proculadoria Geral da Fazenda Nacional, e certidões negativas de débitos expedidas
por órgãos das Secretadas de Fazenda do Estado e do Município.
5'2' Comô condição para Adminishaçâo efetuar o pagamento, a licitante veacedora deverá mânfeÍ
as mesmas condiçôes de habilitação;
5.3, O .ecebimento não exclui a responsabilidade da Conlralada pelô pefeito desempeúo do
produto fomecido, cabendo-lhe sanar quaisquer i*egularidades detectadas quando da utilização do
referido programa;

5'4' A noÍa fiscavfatua deverá ser emitida pera propria conhatada, obrigatoriamente com o númer'
de inscrição no CMJ, constante da Nola de Empeúo e do Contrato, não se admitindo notas
tiscais.faturas emitidas com outro CNPJ, mesmo de filiais ou da matriz.

6. CLÁUSULA SEXTA - REAJUSTE E ALTERâÇÕES

6.1. O preço contrâtado é fixo e ireajustável
6.2' Eventuais alterações contratuais reger-se-ão pela disciplina da Lei r4. r33 de 0r de abril de 2021.

7. CLÁUSULA SÉTIMA - ENTREGA E RECE}IMENTo Do o&IETo

7'1' A CONTRATADA só deverá executar os serviços rcferidos no prcsenle Termo de Refbr€ncia,
cujo prazo de execução coincidir.á com o de vigência do conÍato.
7.2, As condições de entrega e recebimento do serviço são aquelas previstas no T€rmo de
R€Íerência, documetrto inÍegrante e âpênso â est€ contrato.

s. CLAÚSULA OITAVA - FISCAL IZAç^O

8.1. A Íiscalização da execução do objeto será efetuada por Representanls designado pela
CONTRÁTANTE, na forma esiabelecida no Lei Municipal.

9. CLÁUSULA NON.A _ oBRIGÀÇoBs oa. coNTnaTÁNTE E DA C0NTRATADA

s'1' As obdgações da cONTRATANTE e da cONTRÂTADA são aqueras previslas no Termo de
Referência.

!1 r(lÉ:;r-.lli ôi:
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r0. cLÁusuLA DÉcrue- s,l,xçÕEs ADWNTsTRÀTrvAs

1.1. Comete inÊação administrativa nos termos da Lei no 14.133 de ?021, a Confatada que:

1.1.1- inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigações assumidas em decorrência da

conftatação;

I.1.2. ensejar o retaldamento da execução do objeto:
1.1.3. fi audar na execução do conhâIo;
1.1.4. comportar-se de modo inidôneo;
1.1.5. cometer fi'aude fiscal;
1.1.6. não mântiver a pÍoposta.
1.2. A Conü'atâda que cometer qualquer das infrações discriminadas no subitem acima Íicará
súeita. sem proju2o da responsabilidade civil e criminal, às seguintes sanções:
1.2.1- advertência por faltas leves, assim entendÍdas aquelas que não âcalretem prejuízos
significativos para a Contataúe;
1.3. multa moratória de 0,3% (zero vígula üÉs por cento) por dia de aÍmso injustificado sobrt o
valol da parcela inadimplida até â dâta do eferivo inadimplemento, obse$ando o limite de 30 (trinta)
dias:

1,3.i. multa compensatória de 10% (dez 1»r cento) sobre o valor total do contrato, no caso de
inexecugâo total do objeto;
1.3.1. em caso de inexecução parcial, a multa compensatóri4 no mesmo percentual do subitem
acima, será aplicada de forma proporcional à obrigação inadimplida;
1.3.3. suspensão de licieÍ e impedimento de conúat com o órgã0, entidade ou unidade
administrativa pela qual a Administraçâo Pública opera e atua concretamente, pelo prazo de até dois
anos;

i.3.4. impodimeuto de licit& e conaatax com o Município de passagem Fm:rca/NÍA com o
consequente descredenciamçnto no sistema dÕ cada§ro púp ô dâ pMpFÀ4A pelo prazo d€ âÍé
cinco anos;

1'3.5. declaraçâo de inidoneidade para licita' ou conüatar com a Administração pública, enquanto
p€rdurarem os motivos determinantes da punição ôu até que seja promovida a rcâbilitaçãô perante a
própria autouidade que aplicou a penalidade, que será concedida sempre que a coníatada r€ssarcir a
Contratante pelos prejuízos causados;
1.4. Também Íicam sujeitas as penalidades da Lei 14.133/2021, â Confiâtada que:
1.4.1. terüa sofrido condenação definitiva por prâÍicar, por. meio dolosos, &aude fiscal no
recolhimento de quâisquer tdbutos;
I .4-2. Íenha pmticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitação;
1.4 3. demonstle não possuir idoneidade pâra cônt..âtar com a Administração em virtude de atos
ilícitos praticados.

1.5. A aplicaÇão de qualquer das penalidades previstas realizar-se-á em processo adminisúativo
que assegurará o contraditório e a ampla defesa à contratada, observando-se o procedimento previsto
naLei nô 14.133 de 2021.

?
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1.6. A autoridade competeute, na aplicação das sanções. Ievará em consideração a gravidade da
conduta do infrator, o caráter educativo da pen4 bem como o dano causado à Administração,
observado o princípio da pr opor.cionalidade.
l.'1, As penalidades serão obligatoriamente rcgistradas no Sisterna de Cadasro Próprio da

PMPÀ4A.

11. CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - RESCISÃo

11.i. O presents Termo de Contrato poderá ser rescindido nas hipóteses previstas na Lei
14.133/2021, sem prejuízo das sanções aplicáveis.
1t.2. É admissível a fusão, cisão ou incorporação da contratada com/em outm pessoa jurídica,
desde que sejam obsewados pela nova pessoajuddica Íodos os requisitos de habilitação exigidos na
licitação original; sejam mantidas as demais cláusulas e condições do conftaÍo; não haja pr.ejuízo à

execução do objeto pactuado e haja a anuência expressa da Administração à continuidade do
contato.
11.3. Os casos de rescisão conaatual seÍão formalmente motivados, assegumndo-se à
CONTRATADA o direito à prévia e ampta defesa.
11.4. A CONTRÂTADA recontrece os direitos da CONTRATANTE em caso de rescisão
administrativa prevista na Lei 14.133 de 2021.
I 1.5. 0 termo de rescisão será precedido de Relatório inclicativo dos seguintes aspectos, conforme
o caso:

I 1 . 5 . 1 . Balanço dos eventos contÍatuais já cumpridos ou parcialmente cumpridos ;

i 1.5.2. Relação dos pagamentosjá efetuados e ainda devidos;
1l.5.3. Indenizações e multas.

12. CLÁUSUI,A DÉCIMA SEGUNDA - VEDAÇÕES

12.1. É vedado à CONTRÂTADA:
12.1.1. caucionff ôu ufilizar esÍe Termo de Contrato para qualqüer operação financ€ira;
12.1.2. intenomper a execução côntratual sob alegação de inadimplemento por parÍe da
CONTRATANTÊ, salvo nos casos previstos em lei.
12.1.3. Subeoatratar.

13. CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DoS CAsoS oMIs§oS,

13.1. Os casos omissos serão decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposiçôes contidas
na Lei no 14.133, de 2021 e demais normas gerais de licitagões e conüatos administraÍivos e,
subsidiariamente, segundo as disposições contidas na Lei nô 8.078, de 1990 - código de Defesa do
C'onsumidor - e normas e princípios gerais dos coahatos.
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14. cr,Áusuu oÉcrMA eUARTA - puBl,rcÀÇÃo

14.1. Incumbirá à CONTRATANTE providencial a publicação deste insÍumento. pot'exÍaÍo, no

Diá'io Oficiat do Municipio, no prazo previsto nâ Lei no 14.133, de 20?1.

15. cl-Áusur,.t oÉcIMA eurNTA - FoRo

15.1. O Foro para solucionar os lilígios que deconerem da execuçâo deste Termo de Co[tlato será
o da Comarca de Passagem Franca,MA.
Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi larrrado em três ([ês) vias de
igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.

Passagem Franca - MÂ, 06 de novembro 2025.

GEANECARDOSO
cPF N" 232.912.983_00

F'UNDO MUNICIPAL DE §AUDE DE PASSAGXM FRA]{CA.MÀ
CNPJ N.12.009.r8/0001_18

CONTRATÁNTE

LIDER FARMA Assinãdo de foíma digitalpor

DTSTRIBUTDoRADE 
UD.RFÂ,MAD,ÍRIBUID.RA

MEDICAMENTOs LTDA:45902414000 i 44

LTDA:4590241 4O0Ol 44 Dàdos: 2025.1 1.06 I 1 :46:1 2
-03'00'

HELCIO LEAL BARBOSA CAVALCANTE
cPF N" 037.977.693_69

LIDER FÀRMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ N. 45.902.4 t4t000t_44

CONTRATADÀ

u-Ã:
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CONTRÂTO N' I 74I2025IPMPF

PROC. ÀDM. N" 094/2025

ÀDESÀO N' 028v202s

CLÁUSUL{ PRIMETRÁ - DO OBJETO

o presenle Terrno d€ Apostilamento tem como objeto o a inclusao das dotações oÍçamentâias:

1 PREFEITUF"A MUNICTPAL DE PA§SAGEM FRÁNCA 02 PODER EX.ECUTIVO 02 08

SECRETARIA DE SAÚDE O2O8OO SECRETARIA DE §AÚDE 10 SAúdE 10 301 ATCNCáO

Básica l0 301 0003 ADlv{lNI§TRÂcÀO E MÁNUTENCÀO DO SETOR r0 301 0003 2045
00

7F I D N L DE e

l0 301 cáo Básica I0 301 ADMINÍSTR AC MÀNI]TE NcÀo DO §ETOR IOÀo E

3OI OOO3 2069 OOOO MANUTENCÀO DAS ATIVIDADES ADMTNISTRATIVA DO FMS

3.3.90.30.00MÀTERIAL DE CONSUMO 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚD§ 02 PODER

EXECUTIVO 02 1? FUNDO MUNICIPÀL DE SAÚDE O2I7OO PUNDO MUNIçIPÀL DE

SAÚDE 10 Saúde 10 301 At€rcáo Bá§icâ 10 301 009I SAÚDE ?ÂRA TODOS 10 301 0091 2049

OOOO MANUT N(]ÀÔ DÀS IDADEs D AS IINIDÁDES BÁSI DE SÁUDE

EXECUTTVô 02 1'l E'IJNDÔ IP ÀL nF' sÀúnE nrl 700 F'I ]NDÔ MI'NIM (-IPÁI, DE

PRAçÂ FRESIDENTE MEDICE, S/N . IENTRO, PASSACEIVI FRANEA. CEP: à5ôAO.OOO

§ cNm, ro.r*rg.s7olao0r-tl

por sua

PRIMEIRO TERMO DE APOSTILAMENTO

DO CONTRATO N' fi4?025 FIRMADO

ENTRE A §ECRETARIA MUNICIPAL DE

slúon on PASSÀGEM FRANCA-MÀ E A
ÉMPRESA LIDER FARMA DISTRIBUIDORA
DE MEDICAMENTOS LTDA.

SÀUDE DE ?Á§SÀGEM FRANCA - MA, a$avés do

DE.PASSAGEM FRÂNCA-MA sediada na R Siqueira

.DE SAÚDE a Sra. Geane Cardoso Menezes, RG no:

modificar unilateralméfie o Contrato n" 17412025; conforme ?iocesso n'. 094/2025, que se regeú

pela legislação pe{inentê, Lêi Federat lf l4. I 33/202 1, corn as a lteraçÔes i ntoduzidas posteriormente

e pelas cláusulas e condigÕes seguintes:

6V
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serão empeúadas também na

7

CIPAL
ATENCáO BáSiCA IO 3OI OOO3 ADMINISTRÀCÀO E MANUTENCÀO DO SETOR IO 3OI

I

de responsabilidade dâ §ECRETÂRIA MUNICIPÀL DO SAÚDE para o empetüo das despesas

relativas âô Conhato registrado e publicado, por pa.rte da Administação, tendo como objeto

"contrataçáorde empresa para fornecimento de medicamÊntos' correl'tos, insumos para

laboratório'e qdooiolágtto§' Yiq?n-'lo §úpÍii as neceisidades do hosPital' po§tos de saúde e nas

unidades básicas de sâúds (ub§):'- Atendêndo a Secretaria Municipal de Saúde, para o exercício

de 2025, de acoiào:com a Lei Otgamenlária Anual.

DAS S

4 FUNDO MIINICIPAI, DE SAI.IDE 02 POI}ER EXRCTJTTVO 02 I7 FUNDO

MANUTENCÀO DAS ATIVIDADES BÁ§ICAS DE SAÚDE 3.3'9O.3O.OOMATERTAL DE

DA M
SÀUDE POD F,R F],XECI]TI vô 02 1 1 F'I]NI}Ô I ÍNlCIPA I, DE SÀ E 021700

FUNDO MUNICIPAL DE SÀÚDE 10 Sâúile 10302 Assktênciâ Ho§Ditâlar e Ambulâtoriâl
10 302 0091 sÀÚpE PARA TOpOS 10 302 0091 2057 0000 MÁNUTENCÀO DAS

ATIVIDÂDES DÔ HOSPI TÂL r'['§ ITít 
^r'ôNsô

í-írs"tÀ 11s0 ÀTRRIÀT,

A 4

pRAçA pRESIDENTE MEDICE, S,/N - CENTR0. PA§SAüEM FRAFICÂ - CEP: É5É80'0üü

§ cxru, ro.+38.57oloool-11

CLÁUSULA SEGUNDA _ DA DOTAÇÀO ORÇAMENTARIA
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PARA TODOS 10 301 OOSI 2053 OOOO MANUTENCÀO DAS ATIVIDADES BÁSICAS

DE SÀÚDE 3.3.9O.3O.OOMATERIAL DE CONSUMO I.62I.00 3OO.OO2 EMENDA

ARLAMENTAR 4 DOM A PO

FUNDO IP

Sâúde l0 302 Ássistfuciâ Hospitâlâr e Ambulatorial 10 302 0091 SAÚDE PARA TODOS

IO 302 OOgI 2057 OOOO MANUTENCÀO DAS ATIVIDADES DO HOSPITAL PRSFEITO
AFONSO C À 3 3.90-30-OÍlMATnRl AL T)E CONS IIMO t-62 1 _on 300 EMENDA

PARLÀMENTÀR 4 FUNDO I\,IUNICTPAL DE SAÚDE 02 PODER EXECUTIVO 02 17

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 021?OO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE IO SAúdE

10 30I Atencáo Bási ro 30r o09l sÀÍtDE PÀRA DOS IO 1ír 0091 2Í)53 0000TO
MANUTENCÀO DAS ATIVIDADES BÁSICAS DE §AÚDE 33.9O.3O.OOMATERIAL DE

CONSUMO !.600.00 3OO.OO2 EMENDA PARLAMENTAR 4 FUNDO MTINICIPAL DE

ALD
t0 302

PARLAM

PARLAMENTAR

CLÁUSULA TERCEIRA _ DA RETIFICAÇÀ0

Ratificam-se todas as demais cláusulas e condições antedomente acordâdas dô Contrato flo

17412025, perÍns\ecendo válidas e inalteradas as não exprcssament€ modificadas por este

Insüumento.

CLÁUSULA QUARTA _ DÀ PUBLICAÇÀo

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE providenciará a publicação resumida do presente

Termo, que é condiçâo indispensável para sua eficicia, até o quinto dia útil do mês seguinte ao de

sua assinatura, para ocorrer no prazo de vinte dias daquela data, no Difuio oficial do MunicÍpio,
conforme previsto em lei.

PRAçÂ PRESIDENTE MEDICE. §/hT - CENTRO. PASSAGEM FRANCA - CEP: 65á8O-GOD

U

,r:>
<i§ CNHI: 1O.438.57OlOOCl-]1
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PÂsiAçEM
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REF: PROCESSO N" 094/2025 - PARTES: SECRE ARIA MUNICIPAL

DE SAUDE DE PASSAGEM FRANCA . I\4A , ATRAVÉS DO FUNDO

iÚUNICIPAL DE SÀUDE DE PASSAGEM FRANCA.MA E A EMPRESA

LlDER FARMA DISÍRIBUIDORA DE MÉDICAMENTOS LTDA, CNPJ

NJô Z5 qO2 414IOOO1-44- OBJETO É O REGISTRO DE PREÇO PARA

FUTURA É EVEN]UAL CONTRATAçÃO DE EMPRESA PÀRA

FORNECII,lENTÔ DE MEDICAMENÍOS, CORRELATOS. INSUMOS

PARÀ LABORATÓRIO E ODONTOLÓGICOS, VISANDO SUPRIR AS

NECESSIDADES DO HOSPITAL, POSTOS DE SAÚDE E NAS

UNIDADES BÁSICAS DE SAÚDE (UBS), - VALOR GLOBALI RS

Sg9,S94 52) NOVECENTOS E NOVENTAE NOVEMIL, NOVÉCENTOS

E NOVENTA E AUATRO REAIS E CINOUENTA E DOIS CENIAVOS).
DOTAÇAO ORÇAI\,IENTÁRIA: 1 PREFEITURA MUNICIPAL DE

PASSAGEI\' FRANCA 02 PODÉR EXECUTIVO 02 08 SECRETARIA

l.1E SAÚDE O2O8OO SECRETARIA DE SAÚDE 10 SAÚDÉ 10 301

ÀTENÇÃO 8ÁSICA 10 301 OO33 ADMINISTRAÇÃO E MANUTÊNÇÃO

Do SETOR 10 301 0OO3 2045 0000 iVIANUTENÇAO DÁ.S ATIVIDADES

- on srcnrrÁatn DE sAúDE 3.3.90.30.00 MATERIAL DE coNSUMo
FUNDO DE SAUDE 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 02 PODER

EXECUTIVO 02 17 FUNDO IúUNICIPAL DÊ SAÚDE Ô21700 FUNDO

i\4uNrcrPAL DE SAÚDE 10 SAÚDE 10 s01 AíENÇÃO BÁSICA 10 301

ú003 ADrúrNlsTRAÇÃO E MANUÍENçÃO DO SÉTOR 10 301 0003

2059 ÔOOO MANUTENÇÁO DAS AIIVIDADES ADMINISTRATIVA DO

Fi\,lS 3,3.9O,30.OOMATÊRIAL DE CONSUMO4 FUNDO MUNICIPAL DE

SAÚDE 02 PODER EXECUTIVO 02 17 FUNDO I\TIUNICIPAL DE

SAÚDE O217OO FUNDO I\,'IUNICIPAL DE SAÚDÊ 10 SAÚDE 1O 3OI

ATENÇÃO BÁSICA 1O 301 OO91 SAÚDE PARA TODOS 10 30í OO91

2049 OOOO MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DAS UNIDADES
BÀSICAS DE SAUDÊ 3-3,90.30.00 MAÍERIAL DE CONSUMO 4
FUNDO MUNICIPAI. DE SAÚDE 02 PODER EXECUTIVO 02 17

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE O217OO FUNDO MUNICIPAL DE
SAúDE 10 SAúDE 10 30í ArENÇÃo BÁsrcA 10 301 0091 SAÚDE
PARA TODOS íO 301 009í 2053 OO00 MANUTENÇÃO DAS
ATIVIDADES BÁSICAS DE SAÚDE 3 3 90.30,OOI\'IATERIAL DE

CONSU]\,IO 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 02 PODER
.XECUTIVO 02 17 ÉUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE O217OO FUNDO

'/,-I\,.]IPAL DE SAÚDE 1O SAÚDE 1O 302 ASSISTÊNCIA
HÔSPITALAR E AÀ,,IBULATORIAL 1O 302 OO91 SAÚDE PARA TODOS
,íO 3C2 OO91 2057 OOOO MANUTENÇÀO DAS ATIVIDADES DO
HOSPITAL PREFEITO AFONSO COSTA 3,3.90,30.00 MÀIERIAL DE

.V CONSUT,4O 4 FUNDO I,4UNICIPAL DE SAÚOE 02 PODER
EXECUTIVO 02 Í7 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDEO217OO FUNDO
í\,luNrctpAl DÊ SAúDE 10 SAúDE 10 303 suPoRTE PRoÊlúTlco
E TERAPÊU]ICO 10 303 OO91 SAÚDE PARA'TODOS 'IO 303 OO91

2O6i OOOO MANUIENÇÃO DAS ATIVIDADES DO PROGRAMA
FARMÁCA BÁSICA 3,3,90,30.00 MAIERIAL DÉ CONSUMO PRAZO
DE VIGÊNCIA: 12 (DOZE) MESES, A CONTAR OA DATA DE SUA
ASSINATURA. BASE LEGAL: LEI N" 14.133/2021. SIGNATÁRIOS:
SECRE'IÁRIA MUNICIPAL DE SAUDE A SRÁ. GEANE CARDÔSO
[4ÉNÊZES PELA CONTRATANTE Ê Ê HOSPIÍALIA DISTRIBUIDORA
DF NlEDÍCAMENTOS EIRELI CONTRATADA
PASSAGEM FRANCA - MA. 06 DE NOVÊMBRO 2025-

TIAGO PONTÊS SALES
AGENTE DE CONTRATAÇÃO

iaentiíicador: 2780-ê53Í5654682bceêla6ê5c5c391 83d5240d87cebe

C€RTIFICAÚO DIGITALMENIE
E COM 

'ARIMBO 
DE ÍEMPO www.passagemf ranca.ma.gov.br ÉXECUIIVO zt3

?runicípio de Fã§§âgem FÍanca - xA

,DÉnlooFtcnl
oiÁmo oncnl I uú§ciplo »l Êassleem'trytNcâ' iÀa

v{i!-. Íx - N' ?,t.*reô2ê * i}5 DE DE'EMBRo DE 2025

lssN - 2965-24:)X

EXIFáTO 0O CO,\'lRA-O i.í lrÁ.20:5-p\lPr
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ldent flcador: 5349-4a29ce43ab690976aege14fa4fd4c13c68e7cd74

avrso DE RATrFrcaÇÃo DA TNEXTGTBTLTDADE No 002/2026

ldentificador: 3525-31 73c49bÍa5280f97b8c'1 2dOe58e7cb64e9co43ê

A PREFEITURA ITUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA - [44. vem
divulgar correção a publicação do EXTRATO DO CONTRATO
174|2O25|PMPF, AOESÃO No 028/2025 - CPL/PMCM-MA. publicâdo no
Diário Oficial do Municipio dê Passâgem Franca/MA. em 05 de
DEZET\,,IBRO de 2025 - VoL. lx, No 214312025 - PÁGINAS: 02.
COMUNICA a lodos que: ONDE SE LÊ: - R$ 999.994,52 (Novecêntos e

noventa ê nove mil, novecentos e noventa e quatÍo reais ê cinquenta e
dois cêntavos) LEIA-SE R$ 909.994,52 (Novecentos e nove mil,

novêcentos e noventa e quatro reais e cinquêntâ ê dois cêntavos) -
Órgâo Gerenciador: PreÍeitura Municipâl dê candido À,4endes-Ma.

Passagem Franca - lrA, 11 de fiarco de 2025. Tiago Pontês Sales.
Agente de Contratação.

ldentificador: 3525-c9e0769b2f5a1 1 45e21 09dBdbd677276d5068cbc

PORTARTA N" 36/2026, DE íí OE MARçO DE 2026.
Dlspôe sob,re a NOMEAÇÃO para cargo de livre üovimento eh
comlssáo
O Píefeito Municipalde Passagem Franca, do Estado do l\,4aranhão, no
uso das ahibuiçôes legâis quê lhê são confêridâs pelo inciso I do Artigo
62 da Lei Orgânicâ l\runicipal e pelo Artigo '13 da Lei no 397/2018,
RESOLVE
Art. 1o Nomear JOSÉ SILAS MADEIRA MOURA, portador da Carteira
de ldentidade n" 7.'...7, SSP/Pl, e CPF n'..t.603.'193r., para exercer
o cargo em comissão de Agente de Patrimônio, deste Município.
Art.2" Esta portaria êntra em vigor na data de sua publicação, com
efeitos retroativos a 01 de março de 2026.
Publique.se, Registrese, Cumpra-se.
Gabinetê do Prefêito Municipâl dê Passagêm Franca, 1 '! dê março de
2026.

FRANCISCO MENÊZES SOUZA
Prefêito Municipâl

PORTAR'A N" 36/2026. DE 1,I DE MARÇO DE 2026

ldentificador: 3525-5344 1 036a344dbÍa5c41 0eca0235c359ddf62da 1

BÉnn oFrcrAL J§St.- 2965.2lax

REF: Processo no 00312026 - DISPENSA DE LICITAÇÃO 00212025 -
ÓRGÃO: Serviço Autônomo de Água e Esgoto (SAAE) DE PASSAGEM
FRANCA-[\,4A e a empresa L DE C LOPES (l\rlX GRAFICA), inscrita no
CNPJ n" 59.293.828/0001-28. OBJETO: contrâtãção dê empresa para
prestação de sêrviços gráficos, para atender as nêcêssidades do
Serviço Autônomo de Água e Esgoto (SAAE) no municipio dê
Passagem Frâncâ/MA. VALOR: R$ 61.895,00 (sessêntâ e um rnil,

oitocentos e noventa e cinco reáis). DOTAÇÃO ORÇANTENTÁR|A 6
sERVrÇos AUToNot4o DE ÁcuA E ESGoro - sAAEo2 poDER

EXECUTIVo 02 19 SERVIÇo AUToNoMo DE ÁGuA E ESGOTO .
SAAE o219oo SERVIÇo AUToNoMO DE AGUA E ESGOTO - SAAE
17 Sanêamênto 17 122 Administração Geral 17 122 0003
ADN,4lNtsrRAÇÃo E MANUTENÇÃo Do sEToR 17 '122 0003 2081
r . N,IANUTENÇAO DO SERVIÇO AUTONOI,O DE ÁGUA E

E'íjoTO - SAAE 3.3.90.39.00OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS -
PESSOA JURíDICA. BASE LEGAL: Art- 75, inciso II, nos têrmos da Lei
Íi.' 14.133t2021. PRAZO DE VIGÊNCIA: 12 (doze) meses, a contâr da
assinatura do Contrato. RATIFICAÇÃO: Fábio Rocha oiretor do SAAE
-Passagem FÍanca /À,44, 11 de maÍço dê 2026.

oooo MANUTENÇÃo E FUNctoNAMENTo DA REDE l\.4uNlclPAL Do
EDUcAÇÂo tNFANTtL - 30% 3.3.90.30.00MATER1A1 DE coNSUl\,to
001.00'l Recursos Próprios do Município 2 FUNDEB 02 PODER

EXECUTIVO 02 16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educação 12 365

Educação tnfantit 12 365 oo02 EDUCAÇÂO NA PRIMEIRA INFÂNCIA 12

365 OOO2 2087 O0OO r\,1ANUTENÇÃO E FUNCIONAMENTO DA RÉDE

t\.4uNtctpAL Do EDUcAÇÃo TNFANIL - 30% 3.3.90.30.00 I,IATERIAL
DE CONSUI\,íO 001.001 Recursos Próprios do [,4unicípio - BRASIL
NORDESTE LTDA. inscrita no CNPJ sob o no 05.263.940/0001-97 -
representada por ANTÔNIO ELÃNiO FREITAS CAMPELO -

RATtFtCAÇÃO: MÁRCA MÉNEZES SOUSA - Secretária Municipal de

Educação de Passagem Franca (MA), 11 de março de 2026.

REF.: Processos no 01212026 - tNEXtGtBtLtDADE 002/2026 - ÓRGÃO:
r :FEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEI,4 FFRANCA - lúA ákâvés do
§-;RETAR|A t\,4UNICIPAL DE EDUCAÇÃO - OBJETO: Aquisição de
livros didáticos destinados aos alunos da rede municipal dê ênsino dê
Pâssagem Franca-lúA - PRAZO DE VIGÉNCIA: 12 (doze) meses, a
contâr da assinatura do conkatô - VALOR TOTAL R$ 250.200,00
(duzentos e cinquenta mil e duzêntos reais) - AMPARO LEGAL: Art. 74,
inc so I da Lei Federal n" 14.133/2021- DOTAÇÀO ORQAMENTARIA: Í
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSAGET\,I FRANCA 02 PODER
ExEculvo 02 07 SECRETAR|A DE EDUcAÇÃo o207oo
SECRETARIA DE EDUCAÇÀo 12 EDUcAÇÀo 61 ENSINo
FUNDAMENTAL 12 361 OOO3 ADIUINISTRAÇÃo E MANUTENÇÃo Do
sEToR 12 361 0003 2082 0000 t\.4ANUTENÇÃo DAS ATTvTDADES DA
SECRETÁR|A DE EDUcAÇÃo 3.3.90.30.00 MATERIAL DE
coNSUMo 00'r.00r REcuRSos pRópRlos Do MUNtcípto
REcuRsos pRópRros Do MUNrcipro í pREFEtTURA r\4uNtctpAL
DE PASSAGEI\,4 FRANCA 02 PODER EXECUTIVO 02 1O

N,4ANUTENÇÃo E DESEN. Do FNSINo r\.4DE 021ooo MANUTENÇÃo
E DESEN. DO ENSINO irDE 12 Educação 12 361 Ensino Fundamental
'12 361 0003 ADM|N|STRAÇÀo E NTANUTENÇÃo Do sEToR 12 361
0003 2074 0000 t\,íANUTENÇÃo DAS ATtvtDADES ADt\,4lNtsÍRATtvA
DO tVIDE 386 3.3.S0.30.00 |\.4ATERTAL DE CONSUT\,,tO 00'1.001
Recursos Próprios do Munjcípio 2 FUNDEB 02 PODER EXECUTIVO 02
16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educáçáo'12 365 Educação lnfantil
12 36s 0002 EDUcAÇÃo NA pRt[,,lEtRA rNFÂNctA 12 36s ooo2 2oB7

ERRAÍA DE AVISO DE EXTRATO DO CONTRATO 17412025íPMPF

..AVI§QIQE RATIFICAÇÁO DA INEXIGIBILIDADE N' 00212026
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Entei Passagêm Franca

lD Contrato: CÍ1742025

Númeío PÍocesso/Ano: 094/2025

Dâtã Fim:06/11/202ô

CoNTRATO 17412025

Entidad€ Licitante: FUNOO VUNICIPAL Dt
sAUDE (FMS) - 12.009.188/0001-18

Númêro Contrato/ano:'1 7412025

Deta Asslnaturã: 06/1 1/2025

Vâlor: R$ 909.994,52

lD Procêdimonto: 440282025

Cpl cnpl 45.902.4 1 4 10001 44

Datâ lnicio: 06/1 1/2025

Status: InÍormação aceita

Número Lel/Ano:
$procêdjmênto.numeroLei/$procêdimenio ênolêi

Finalidadê: 1 - AlienaÉo de bens móveis ou

imóveis

Rêgime ExêcuÉo: 5 _ Fornêcimento

CPF Autoddad€: 282 912.983-00

ôbjeto:
contrataÉo de emprêsa para fomecimênto de medlcamôntos, @relatos, lnsumos para laboratôrio e odontológicos, visando supriras necêssidadês do

hospital, postos de saúde e nas unidades básicas de saúde (ubs)

Procedimento

Número Processo/Ano: 094/2025En!ê: Passâoem Frânc€

Númêío P.ocêdimento/Ano, 28 12025

Entidade Licitantê: FUNDO MUNICIPAL OE

sAuoE (FMS) - í2009188000118

Dâta Publiceqão: -

Sanção Contratado

Data FimTipo Oate lnicioContÍatado

Total Sanções: 0

Alteração Contratual

Entidâde conkalante

Total Alteração Contratual: 0

Substitutivo Conlrato

Dâtâ FimData lnicioTipo TermoCpf autoridacle

Entidade Contratante ld Contrato PncP

Total Substitutivo Contrâtoi 0

página 1de i

Amplltude

Píocedimento: AA - Adesão â Ata de RegistÍo de CriéÍio: '
Prêçô

Sistêmâ PÍegão: - Oâta Adêsão: -

Valoí Estlmâdo: R$ 909.994,52 Data ses§ão: -

Ênlidadê Contratante

I
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PORTARIA N" 78 DE 14 DE TEVEREIRO DE 2025'

Dispõe sobre a DESIGNAÇÃO deJiscal de

Cofitratos

O Prefeito Municipal de Passagem Franca, do Estado do Mararúão, no uso das atribuições

legais,

1".-

RESOLVE

FERNANDES DA SILVA, poÍtâdora da Carteira de

Pll{44. e CPF n"'06 3.378.463-03,1atada na Secretaria de
kt.
Iden

Saúde,

67/2025,

medi

Municipal,:

Art. 2o -

Pu

Assistência Fatmacêutica, portaria

ECO S DA SAÚDE, que versem sobre

cos perante a Administração Pública

'.1'iill§
puDSaçaÔ

Gab fevereiro de 2025.

FRANCISCO MENEZES SOUZA
Prefeito Municipal

PRAçA PRESII}ENTE ME§ICE, S/N . CENTRS, PASSAGãM FRÂNCA. CÊP: 6568O-§CS

§ cNe, ro,+3s.570/&x,1"r!



§OLICITAÇÃO DE PAGAMENTO

À pnrrrrruRe MUNICIpAL DE pASSAGEM FRANCA-MA
DEPARTAMENTO FINANCEIRO

LID§R FARMA DISTR|BUIDORA DE MEDICAMENTOS LfDA, solicita os pagamentos das notas ficais-
referente a aquisição de medicamentos, insumos e conelatos de interesse da secretaria municipal de saúde de

Passagem Franca/MA, conforme descrição e valor abaixo:

CoNTRATO 17 4t2o25lPMPF - PROC. ADM. 94/2025 - ADESÃO 02512025

DADOS BANCÁRIO
Banco: BANCO DO BRASIL AG: 554-l C/C: 43-4

NF

7034

1035

1036

1037

1038

1039

1040

L042

7043

EMISSAO

o210612026

o2t06/2026

0210612026

0210612026

4206t2026
02t06/2026

02t06t2026

02l06/2026

o210612026

VALOR

17.017,31

17.727 ,26

26.111,56

38.789,85

9.060,44

11.088,99

77.796,47

15.015,00

5.648,08

João Lisboa - MA, 02 de junho 2026

IIDER aARMA DISTRIBUIDORA Assinado deforma disitalpor LlDER

).MEDrcAMENros [ffi,'Jil]'SllloT*?5,,.,0000,*
LIDA:459O2414OOO144 Dados:2026.06.0211:s3:oo'03'00'

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ no 45.902.41 4/0001 -44

Hélcio Leal Barbosa Cavalcante
CPFi 037.977.693-69
RG: 0169862620014
(Socio - Proprietário)

t
, 'Farmâ.§'§TRI8UÍ§ORA DE MEUI'ÂMENTOS

trl§§§il§*§staOuak 12.75o5 13 -e
Ruâ Nestor, 288 I Cidade Nova
,oão Lisboâ - MÀ I 45922-ooo



STR BU OORq OE MEDICAMENÍO§ LÍOÀ OS FROOUTOG / SEFV ÇO§ CCI{SIANÍ€S DÁ NOTA F]SCÀL LNDICÂDO AO LÀOO

EMISSÃOI02]@2026 DEST / REÍ\4 FI]NDOMUNLCI PAL OESAIJDE PASSAGEM FRANCA MA - VALOR TOTAL R$ 15 615,M
NF-e

N" 000 001 042

SÉRIE OOl
rDENTlFrcaÇÁo E a ss NAÍuRA Do FEoBEDoR

]ENÍIFIc,AÇÂO DO EM IÍÊNTE

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE
I!!EDICAMENTOS

R NESTOR.288 . CIDADE NOVA .

r,r,rE- CEP65922-0OO - JOAO LISEOA - [iAí.-ü!:§B[I TÉ1. {ss)81 54-4soe!ê,tdútãH

tlillIlilltfflllilllllllllillllll lllffi üilllll l|ll illl i lllllilllillll Ifi

VÉNDA IMERCADORIA DENTRO UF - SAIDA

127508139 45 2A141ú01-44

1

Consita de artsÍiodde í\o poítá naiond da NF-e
www. nf ef aenda gov.br/Poítá

or.r Íio §te cla Sda A utoíizdora

2126 0645 9024 1400 0144 5500 1m0 0010 4217 3509 0450

DANFE
DÔCUM ENTO AUXILIAR DA
NoTA FISCAL ELETRÔNICA

N" 000.001.042 ft. 1 /í
SÉruE OOT

O. ENTRADA
1 - sAíDA

FRoroccro oÉ auioRrzÀaÀo oÊ Lrso

421 26ftr21 W7 W. OZ 6t 2026 10: '10:36

ESTÂ OUÀ L DO S'BSI ÍR B

fiFsrrNATÁRro r RFMFTENTE

FUNDO l\,IUNlCIPAL DE SAUDE - PASSAGEIVI FRANCA-iilA

RUA SIQUEIRA CAIVI SN

PASSAGEI\,I FRANCA

02tc6t2026'12.009. 188/0001- 18

ü21c6120t266568G000CENTRO

10:00:19

ci JLO DO V POSTO

0,00

0

IPANSPORTADOR / VOLUIvIESTRANSPORTAOOS

-V-LoR Íoral Dc6 FF!,rouro§

15.615 000,00

VALCRÂPROX DO§ÍRIBUTO6

5.23,220,00 0,00

0,00

vÀLoR ÍoÍÁL oÀ tloÍ,\

15.615,m0,00 0,000,00

s - sEt/

DADOSDO at vrÇos

t0a

104

i)ADOSAOICtONAtS

DESCRçÁO DO FROUTO/ ffiVIçO

0 00 00 000 00c a 0".cloRETO OE SODTO 5% 100ML 060 5102 cx 3 100 00c l 65 5 115 00 0,00
0.00 0 00 aa400 5 000 00 000 0 rl0 000cLoRETO DE SODTO 5% 250túL 30049099 060 5102 cx 1 250 00c

000 0 00 0 00 0!0 000 c0ccLoRÉTO OE SOOrO 5% 500M1 3C049099 060 5142 cx 1 100 00c 500 5 500 00

-tt

h

rúA

\va

r NÊc)jlirÂÇÕ€scoÀrFrEu ENrÂREs

CIieÍlte (523) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PA§AGEM FRANCA-I\iIA - FUNDO
tuIUNIClPAL DE SAUDE DE PASSAGEI\iI FRANCA-MA - CONTRATO N 174I2025.FROCESSO
AD[/1 INISTRATICO 094/2O25,SOL ICITACAO DE FORNECIMENTO 028/2O25,CORRELATOS,
CONTA: BANCO DO BRASIL - AG: A5+1 C/C: 434
CST : 06&15 615,00
Trib aprox. R$ 2.'100,22 FedeÍd e 3.123,00 E§adud, Fonte:IBPl/eÍnpresorndro.com.br
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A2106!2026, 15:23 Rêcibo DANFE

,Irr
Lh,lrnrt,.i.r/)
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No 9902236392

Validação do DANFE

r§AVE D§ ACESSO
21 2606459024 1 40001 4455001 000001 0421 7350s0450

NúMERo Do PRoTocoLo IED
996567223

DÂDOS DO EMITENT:
Nome/Razão Social
LIDER FARÀ,IA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Municipio / UF CPF / CNPJ

2105500 - l\,,14 45.902.4141000144

lnscrição Estadual

12.750.813-9

DADOS DO DÊSÍINA?AR IO
Nome / Razão Social
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-I\iIA

MunicÍpio / UF CNPJ

2107902-MA 12.009.18810001-18

DADOS DA NOTA F]SCÂL

v N'da Nota Fiscal N'Formulário
1442 0

Base de cálculo do valor do lcMs

0,00 0.00

Valor Total da Nota
Fiscal

15.615.00

Besê Cálculo do ICMS ST

0,00

valor do ICMS ST

0.00

Data Emissão
02t06t2026

ITÉNS DÁ NOTA

Descrição do Produto

CLOREIO DE SODIO 5OlO 1OOI4L

CLORETO DE SODIO 5OlO 2sOIVÍL

CLORETO DE SODIO 5% 5OOML

Quantidade
3100

1250

1100

:OTAL DOS ITENS 15.615,O0

DADOS DO PROCESSO DE PAGAMÊNTO

No da Notâ de Empenho / Contrato

174t2025

Data de Emissão

02t06t2026

Nome

GEANE CARDOSO [,4ENEZES

RESERVADO AO ORGÃO PÚBLICO PARA
vaLrDAçÃo

Data da Validação
0210612026

h ltas://sistemasl .seÍaz.ma.gov.br/siscei/listllmpressêoDanfe.do?method=imprimirDanÍe&numeroDante=212606459024140001445500'100000104 1/1

valor Unitário

1,65

4,OO

5,00

DADOS DO RESPOXSÁVÊL

CPF

28291298300

GEANE CARDOSO iTENEZES / 2A29129a3OO 
j

l
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FEBERÂL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscriçâo:
Razão
cial:
Endereço:

45.9O2.474/OOO1-44

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

RUA NESTOR 288 / CIDADE NOVA / JOAO LTSBOA / MA / 65922.000

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe conferê o Art. 7, da Lei

8.036, de 11 de maio de 1990, certifica gue, nesta data, a empresa acima
identificada encontra-se em situação regular perantê o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

validade: 14105 / 2026 a t2/ 06 / 2026

Certif icação Número: 202605 14061262507 31104

Informação obtida em 26/05/2026 L7:22:70

A utílização deste Ceftificado para os fins previstos em Lei esta condidonada a
verificação de autenticidadê no site da Caixa: www.caixa.gov.br

O presênte Cê*ificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer
débitos referentês a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigações com o FGTS.





Dúvidas mals Frequentes I lnício i i"" '
§iruoção de Reguloridode do
§mpregqdor

Â empresa abaixo identificada esta REGULAR no FGTS.

í*scriÇão: 45.902.41414404-44
xazão social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE [/EDICAMENTOS LTDA

Resultado da consulta em 0210612026 11:12'.25

Cbtenha o Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

ilonsulte o Histórico do Empregador

Vohor

ü uso destas informações para os fins previstos em lei deve ser precedido dê verificação de

zutenticidade no site da Caixa :lwvucaixa.gov. br



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

cERTTDÃo NEcATtvA DE oÉetro

Nô Gertidâo: 07 5788126 Data da 0910412026 15:25'.56

lnscriçãoEstadual: 127508139 GPF/CNPJ:45902414O00144

Razão SoCiAI: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereço: RUA NESTOR, 288 CEP:65922000 - CIDADE NOVA

-í-êlêfonê: (99)98í 544509 Município: JOAO LISBOA UF: M,A

Certificamos que, após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,

substanciado pelos artigos 240 a242, da lei no 7.799, de 1gl12l2\O2 e disposto no artigo 205 da lei

na 5.172, de 25 de outubro de 1966 (Código Tributário Nacional), não constam débitos relativos aos

Íribrutos estaduais, administrados por esta Secretaria, em nome do sujeito passivo acima

identificado. Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que

venham a ser apuradas e não alcançadas pela decadência.

Validade de Certidão: 90 (noventa) dias: 08/07/2026.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço:

_. rttp://portal.sefaz. ma.gov. br/, clicando no item "Certidões" ê em seguida em "Validação de Cêrtidão Negativa

cie Débito"

CERTlDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data lmpÍêssãot 1oto4l2o26 16:03:32



i leriidão Negativa de Débito :

Í{o da Cêrtidãor 075788/26

Derâ dê vâlidad€: 08/0712026 L5r2st96
Data dê Emissão: 09/04/2026 15t25t56

IhscÍição Estãdual: 127508139

CPF/Cl{PI: 45902414000144

RâzãO SO.iAI: UDER FÂRMA DISTRIBUIDORÁ DE I'4EDICAI4ENIOS LTDA

https://sistemas 1.sefaz.ma. gov.br/certidoes/jsp/validacaoCertidaoii

ffi §#í§*r? ií**;rrir* 3k g*iiÍr;
üex**tgia *rid*a&+*é'

R6uhado da Validação dâ Certiclão Negãtiva dê Dábito

Desenvolvldo pela S€faz/ÇoTEC - 2005-2009

Nova Cônsulta

02/0612026. i.i:ii



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO

SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

cERTtDÃo NEcATIvA DE oívlon ATMA

No Cêrtidão: 033370i26

UF: MA

Certificamos que, após a realizaçáo das consultas procedidas no sistema desta Secretaria e na

forma do disposto do artigo 156, da lei n" 2.231 , de 29112t1962, substanciado pelos artigos 240 a

242 dalei no 7.799, de 19t1212002, bem como prescreve o artigo 205 da lei n" 5'172, de 25 de

outubro de 1966 (Código Tributário Nacional) náo constam débitos inscritos na Dívida Ativa. eir:

nome do sujeito passivo acima identificado.

'r"aalidade da Ceíidão: 90 (novênta) dies: 30/06/2026.

Â autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço:
lrttp://portal.sefaz. ma.gov.brl, clicando no item "Cêrtidóês" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa

GERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data da 0110412026 08:58:09

inscriçãoEstadual: 127508139 GPF/CNPJ:459A2414OO0144

Razão Social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereço: RUA NESTOR, 288 CEP: 65922000 - CIDADE NOVA

'-',ielefone: (99)981544509 Município: JOAO LISBOA

de Dívida Ativa".

Data lmpressãot 01 10412026 08:58:09



Cetidâo Negativa de Débito :::

ilo dâ CêÉidãô: 033370/25

Datâ de vàlidade: 30106/2026
Data de Eml§são: 01/04/2026 08:58r09

Inscrlção E3tadual: 127508r39

CPFlCNPJ: 45902414000144

Râzão Sociãl: LIDER FARI4A DISTRIBUIDORA DE IvIEDICAIT4ENTOS LTDA

-:JÍJiÁái!r ri* *{a+à*;ffiü ã*rs*itãi r'erü,rxtr?* ir* §r*§{&trt$"íi,

Rêsultâdo dà Válidâçáô dâ cêrüdàô NêgaüvâDlvldaativà dê oivida Ativa

cERÍIoÂo vÁ!roa!

oesenvolvrdo pelã SefazlCOTEC - 2005-2009

Ii[ffi

r .r1 , 02/06D826. il,.:?,

https://sistemas I . sefaz.ma.gov.br/certidoes/j sp/validacaoC el'tidaoi'l .



CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS

FEDERAIS E À DíUDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 45.902.414/0001 -{4

Rêssalvado o direito dê a Fazenda Nâcional cobrar e inscrevêr quaisquer dívidas de

responsabilidadê do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é ceÍiÍicado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federâl do Brasil (RFB) com

exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei no 5.172, de 25 de outubro dê 1966 -

Cóàigo triOutário Nacionat (CTN), ou obieto de decisâo judicial que determina sua

desconsideração para fins de certificaÇão da regularidade Íiscal, ou ainda náo vencidos; e

2. não constam inscrições êm Dívida Ativa da Unlão (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazendà

Nacional (PGFN).

ConÍorme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos êfeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz ê suas filiais e, no caso de ente federativo, para

todos os órgãos e fundos públicos da administração dirêta a elê vinculados. Refere-se à situaÇão do
sujeito passivo no âmbito da RFB ê da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas

nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autênticidade na lnternel, nos

endereços <http://rfb.gov.bÊ ou <http://www.pgfn.gov.bÍ>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portâria Conlunta RFB/PGFN no 1.751, de2l10l2o14.
Emitida às 17:31:0í do dia 1610112026 <hora ê data de BrasÍlia>.
Válida até 1510712026.
Código de controle da certidão: 6DDF.B987.2254.0238
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Fêderal do Brasil
Procuradoria.Geral da Fazênda Nacional



Êesültado da Consulta de Cenidão de Pessoa Jurídica

: Servrço5 da Receita Federêl

https : //sewicos.receitafederal.gov.br/servico/certidoes/#Ârom e/cnpi

§ O. Entrâr com g. 'rJt

QesuLtado da ConsuLta de Certidão
aNpj
45.9A2.114 /OOA1-44 02 /A6/2025 a O? /06./2024

Relaçáo das cêrtllões emitidas por datâ de emissáo

Código de Co.trêle ; Iipo i

ôtDF.BgA72254 D238 Fc§tila 6nêfêiiôs de negêtrvâ

I-74F.D8B2.OF4E 32EB pôs ti6.@ eÍeit€s de negatjva

l517D7BÀ-5Bea4A32 Pls:la6 co.n eÍêito§ de negêtjvã

ít >ll > Rerlttêdôcd*rtâ

Exbli: b

REDES SOCIAIS

f@XinES

Data - Ho'a d6 E nissao â

16/Al/m26 - '\7:3l0l

76/O7/2C25 - aeig:O4

16/a7/2O25 - t)6:45:47

t5/07/2426

)2/OU2AZA

12/01/2.J26

,À

g

.L

I 3 d€3 ilens

axpirada: A dàtê dê validacie dô certidão expirou. Os êtos praticâdos ent.e êdêta dê emissão e datâ de validade da cedidão pêrmanecem váLldos

VáLldê: prêzo de validade da ceÍtidão ainda ôáovencido. A certidão pode ser utjlizadâ êm quêLquer ato êrn que for nêcessáíia.

i' VcLtar * Avalia! ServiÇc q Novâ Cohsutia

02106/2A26. i1:14



PREFEITURA MUNICIPAL DE JOÃO LISBOA

SECRETARIA DE FINANçAS
cNPJ: 07-000,300/000í-í0

Avênida lmpeÍatriz, 133'l - Centro, João Lisboa - [i1A, CEP: 65.922-000

0910312O2 16:43:01

ANONYMOI,JS

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS E DA D:UDA ATIVA MUNICIPAL.CND NO 13412026

AUTENTICAÇÃO: Stvr-eeet

Â Prefeitura do tVlunicípÍo de JOAO LISBOA-MA CERTIFICA, que o contribuinte LIDER FARMA

DtSTRIBUiDORA DE MEDTCAMENTOS LTDA, devidamente inscriio(a; sob o CNPJ 45.9O2.4141OOA1'44 abaixa

ouatificado, encontra-se em situação regulâr perante a feZÉúOn püelf cn MUNICIPAL Do MUNtCiPlo DE

JOAC LISBOA-MA não constanOó OeUitos municipais, inscritos ou não em Dívida Ativa, até a presente data.

Ressalve-se o direito da Fazenda Municipal inscrever e cobrâr débitos posteriormente comprovados, ou que

uennam a ser apurados, hipótese prevista no Código Tributário Municipal - CTM e prenogativa legal prevista no

: _;c 149 da Lei Federal no 5.17211966.

DÂDOS DA EMPRESA:
Ci{PJ: 45.902.41 4|OOO1 44
Razão Social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
EnCereço: RUA NESTOR,288 CIDADE NOVA
!nscriçáo: 640532-0
Entir..:adramento: ISS SIMPLES NACIONAL

Data cie lnicio: 0410412O22
Atividêde Principal: 4644301-COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANjO

\iome Fantasia: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
irfcrmações Adicionais:
.Jbservaçóes:

Â Referida Certidão terá validade alé 0610712026.

JOAO LTSBOA-MA, 0910312026.



Plr,1n i .]l. D i.i,ÁRI C
J:-iSI r 4,1 lC l'ri.ÊÊhli:C

CERTIDÃO NEGAEIVÀ DE DÉBITOS IRABAI.HISTÀS

NÔme: LIDER EARMA DISTRIBU]DORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ E

EILIAIS )

CNPJ: 45 . 902 . 474 / 000L- 4 4

Certidão n": 37 56298 / 2026
Expedição: 16/A1/2026, às 17:26:00
Validade: 15/01 /2026 - l-80 (cento e oitenta) dias, contadÕs da data
de sua expediçâo,

Certifica-se que LIDER EÀRl,rA DISÍRIBUIDORÀ DE MEDICÀIi{ENTOS LTDÀ (MÀÍRIU

E EILIÀIs), inscrito(a) no CNPJ sob o n" 45'go2.414,/OOO1-44, NÃo

coNsTA como inadimplente no Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.
certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns." 1Z'44A/2AlL e

73.46'7 /2011, e no ALo AL/2A22 da CGJT, de 21 de janeiro de 2C22 '
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

Tribunais do Trabal-ho.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus e stabelecimentos, agênci-as ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http: / /www.tst. jus.br) .

Certidão emitida gratuitamente.

INI.ORMÀçÃO IMPORTÀ}ITE
Do Banco Nacionaf de Devedôres Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e juridrcas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigaçÕes
estabefecidas em sentenÇa condenatória transitada em julgado ou em

acordos j udiciais trabalhistas, incfusive no concernentê aos
recolhimento s previdenciários, a honorários, a custas, a

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrêntes
de execuÇão de acordos firmados perante o Ministério Públlco do

?rabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos quê, por
disposição tega1, contiver forÇa executiva.

.:..., .t,rr, :r :itit.:.a,.'-:i ir]]il 'l::.,:. .:..r)r



HÁ3éi(êkrü
FRANCA

referên
análise
respons
a cada s

técnicos, documento oficial que durante a
instrução ento da presente despesa.

Os trabalhos foram desenvolvidos e fundamentados na Constituição Federal, bem
como nos princípios que regem a Administração Pública, Lei Federal n' 14.13312021 com
suas alterações, Lei Complementar n' 101/2000 e Lei Federal 4.320/64
CONCLUSÀO

Face ao exposto, considerando a instrução do Processo estritamente à análise
documental contida nos autos, declaramos a CONFORMIDAI)E do processo
Passagem Fransa - MA, 03 de.junho de 2026.

GIZELLE MENEZES SAIITOS VIEIRA
Controladora Geral

ROSANIA BRAN'DAO DA COSTA
Agente de Controle

PRÃç/q FÍ?€§tl)§t{TE ,Vtgl}tC§, 5/F{ - Cã!N"rRO. Í3A§SAGEM FStANC,\ - CEF: 6s6AO-§OO

PROCESO ADMINISTRATIVO N' 020626026

OBJETO
Solicitaçáo de pâgamento da Nota Fiscal de n" 000.001.042 no valor de RS
15.615,00 (Quinze Mil, Seiscentos e Quinze reais). Rêferente â contrataçáo de
empresa para fornecimento de medicamentos, correlatos, insumos para
lâborâtórios e odontológicos. Contrato 17 4/2025|MPPF, Proc. Adm. n'
09412025, Adesáo n' 02812025. Atendendo as necessidades do Fundo
Municipal de Saúde do Município de Passagem Franca- MA.

CREDOR LIDER FARMA DISTRIBUIDORÂ DE MEDICAMENTOS LTDA

1 Comprolraôtê;r,.,:,t.,':'lidê,itri.i,, .,,,,,P.t!e,,§glí,1,

administrativo
Ordem de,iliôin§iiiíéiiiô:'rlrl,,,,,iii::i::liilr,litlrll,ltlililllr::li, ,..§oliCita§âd;tdé,Pagamento da Empresa

J Nola de ttn penho .rrlikirta F i scáiáiêstada

Contrato, Errata; Publicação do Extrato
do Contrato e Errata no D.O.M

Contrato e T lr:C,liiiidôe s Vál idas

5 Comprovante de Envio do SINC-
Contratâ

l0 Nota de Liquidação

/:) Cl.{PJ: ].§-&3§"57 A,/AAOV-].:

PARECER DO CONTROLE INTERNO
Trata-se de análise de Solicitação de pagamento referente ao processo

administrativo acima identifi cado
O exame tem a finalidade de apresentar o parecer opinativo do presente processo de

pagamento, para isto utilizando-se das peças documentais da composição processual e da
análise dos atos administrativos de acordo com as normas e legislação vigentes sobre a
matéria.

cabendo esta responsabilidade
termos de recebimento, pareceres

Iiscal de Contrato

2

.r§ru.

4 ti9',,,



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
R SIQUEIRA CAMPOS
12.009.188i0001-'18 Exercício: 2026

ORDEM DE PAGAMENTO

ORDEM DE PAGAMENTO 603006

DArA: 03/06/2026 vENc'Io:02/o6/2026
CTedoT..: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MED CNPJ:

Endereço: RUA NESTOR

Cidade. , : JOAO I,ISBOA CEP:

Discriminação . . :

REEERENTE A CONTRATAÇÃO DE

TOS,INSUMOS PARA LABORATORTO E
DOS HOSPITA]S, POSTOS DE SAÚDE E

PAGT) | 03/06/2026
45 .902 . 4L4 / 00A1-44 Cod:900

EMPRESA PARA EORNEC]MENTO DE MEDÍCAMENTOS, CORREIA
ODONTO],OGI COS, VI SANDO SUPRIR AS NECESSIDADES

UNIDADES BÁSICAS DE SAÚDE, CONEORME >

R§ 15.615,00Despesa Bruta:
EMP/SUB N LOCÀL TUNCIONÀL NÀTUREZÀ

.50407. :' .: t:

Despesa Líquida:
Rs 15. 61s, 00

R§ 15. 615,00

Rs 0,00 R§ 0.00 R§ 1s.61s,00

ORDEM DE PAGAMENTO
at:;.,,-,.,... ai.,. a..1. .t)..,..., .

GEANI CARIJOSO MENEZES
SECRETÁRIO DE SAÚDE

Pagamento efetuado com o(s) seguinte (s) Recurso(s):
Banco Conta I cheque Valor RS

i001ir.,. ,00.:

TOTA],, R§ 15 . 615, 00

Despesa paga em 03/A6/2A26 Com os recursos acima discriminados

JOAQUII!1 FRANCISCO DE SOUZA JUNIOR

SECRETÁRIO DE FINANÇAS

RECIBo: Recebi (emos) Õ valor constante desse(s) Empenho (s)

CGClCPF

Page 1

VALoR ANULAÇÃo DESCoNTO LÍQUIDO

1 ,r3.3.90.30:00....r.i . : R$ t15.6'Í 5.00 '.'

TOTÀL

PAGUE_SE / /



611612O26 - BÂllco DO 8RÂSIL - 12111:13
241202472 SEGI ioA VIA úOl

C$IPROVAI{TE DÊ TRAiISFEREI{(IÂ
DE Coú{TA CoRREXTE p/ Cot{ÍÂ CoRiEXTE

CLIE TE: ltA 21079ô FIS EllEl'lDA
AGEflCIA: 2412-0 COiITÂ: 26,747 -3

DÀTÂ DA TRAIISFEREI{CIÂ 0'1ía612926
[R. D(rcU4ENTo 55e.534.W.0@.O41
vÂLoR TOTÂL 15.615,00.*.'.** TRAI{SfERIOO PÂRÂr
CLIENTE: LIDÊRFDüTTDÂ
ÀGEI(IA: 0554-1 COa{TA: 41-4
t{R, DOCu.iEÍ{ÍO 552.4L2.@.925.747

NR. ÂUTE,ÍTICACÂO 7 .O32.3F2.O62,885.A96


