Data: _/_/202__

Nome e assinatura do representante legal.

ANEXO D

TERMO DE CIENCIA DO GESTOR E DO FISCAL DA CONTRATACAO

(O Termo de Ciéncia visa a obter o comprometimento formal e a ciéncia do encargo por parte daqueles individuos designados para atuar como fiscal
ou gestor da contratagdo, conforme Art. 17, Ill, do Decreto Estadual n® 51.651/2021)

ORDEM DE FORNECIMENTO/ NOTA DE EMPENHO Ne: /202
OBJETO:

CONTRATADA:

CNPJ:
GESTOR DA CONTRATACAO OU FISCAL DA CONTRATACAO:

MATRICULA:

EU, , matricula , ocupante do cargo , pelo presente termo, DECLARO QUE:

Estou ciente da minha designacdo para atuar comogestor OU fiscal (indicar conforme o caso);
Estou ciente de que minha substituicdo podera ser realizada pela autoridade competente, por razdes de conveniéncia ou interesse publico.

Recife,  de de

ASSINATURA DO FISCAL/GESTOR

ANEXO E

QUADRO RESUMO

EPINEFRINA -

OK CONCENTRACAO/DOSAGEM
1 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
1 3097447 | 268255 [Nao INJETAVEL,FORMA DE AMP 1 ML | 96.975 R$ 1,14
APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

R$
110.551,50

Item Cota Reservada 1
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EPINEFRINA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM

3097447

268255

Nao

1 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE
APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Principal 2

R$
AMP1ML| 5.103

R$ 1,14 | 5.3817,42

Item

Cadigo E-

. CATMAT
Fisco

Produto é
detentor

de

OK

isencao
de ICMS

Descricao

ESCOPOLAMINA,
BUTILBROMETO -

Valor
Unid. unitario
maximo

Quantidade Valor Total

Item

3082881 | 267282 |N&o

Cédigo E-

Produto é

APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Reservada

CONCENTRACAO/DOSAGEM
20 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE

2

AMP 1 ML

102.543 R$ 1,12 R$

114.848,16

0 CATMAT
Fisco

de

detentor

isencao
de ICMS

Descricao

ESCOPOLAMINA,
BUTILBROMETO -

Unid.

Valor
unitario
maximo

Quantidade Valor Total

Item

3082881

Cédigo E-

267282 |Nao

Produto é

CONCENTRACAO/DOSAGEM
20 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

INJETAVEL,FORMA DE
APRESENTACAO

AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Principal 3

AMP 1 ML

5.396

R$ 1,12 R$

6.043,52

Fisco

detentor

CATMAT de

CINZA

isencao
de ICMS

ESMOLOL, CLORIDRATO -

Descricao

Unid.

Valor
unitario
maximo

Quantidade Valor Total

Item Cddigo E-

3182894

272193 |Nao

Produto é

CONCENTRACAO/DOSAGEM

FARMACEUTICA SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE

Item Cota Reservada 3

250 MG/ML,FORMA

APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
INTRAVENOSA

AMP 10 M

1.014 R$ 396,27 R$

401.817,78

Fisco

detentor

CATMAT de

isencao
de ICMS

ESMOLOL, CLORIDRATO -

Descricao Unid.

Quantidade

Valor
unitario

Valor Total
maximo

3182894

272193

Nao

CONCENTRACAO/DOSAGEM
250 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

INJETAVEL,FORMA DE
APRESENTACAO

AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO

AMP 10 M

INTRAVENOSA

112

R$ 396,27 R$

44.382,24




FUROSEMIDA -

OK CONCENTRACAO/DOSAGEM
10 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

7 3088251 | 267666 [Nao INJETAVEL,FORMA DE AMP 2 ML | 201.295 R$ 0,80 161 2:6 00
APRESENTACAO . '
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Reservada 4

FUROSEMIDA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM
10 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

8 3088251 | 267666 [Nao INJETAVEL,FORMA DE AMP 2 ML | 10.594 R$ 0,80 8 4:: 20
APRESENTACAO . ’
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

HEPARINA SODICA -

CONCENTRACAO/DOSAGEM
OK 5000 UI/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
9 3081028 | 272796 |Sim INJETAVEL,FORMA DE FRA:E° 5| 37.504 R$ 14,90 558_::9 60
APRESENTACAO ’
FRASCOAMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Reservada 5

HEPARINA SODICA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM
5000 UI/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

10 3081028 | 272796 |(Sim INJETAVEL,FORMA DE FRA:I::O 5 12.501 R$ 14,90 186 ::4 20
APRESENTACAO ) '
FRASCOAMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL
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HEPARINA SODICA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM
OK 20.000 UI/ML,FORMA
" NeTaveLrormADE | AMP | saosy | s sar [, R
APRESENTACAO 0,250 ML 482.765,79
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

11 3081036 | 448983

Item Cota Reservada 6

HEPARINA SODICA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM
20.000 UI/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO AMP R$
e e | 0,250 mL | 22419 [ RESAT 560,921 03
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

12 3081036 | 448983

GOSSERRELINA, ACETATO -
CONCENTRACAO/DOSAGEM

3,6 MG,FORMA
ABC FARMACEUTICA DEPOT DE

. LIBERACAO SER R$
13 3345734 | 268109 |Sim PROLONGADA,FORMA DE | PREENC 136 R$ 587,94 79.959,84
APRESENTACAO SERINGA

PREENCHIDA,VIA DE
ADMINISTRACAO
SUBCUTANEA

Item Cota Reservada 7

GOSSERRELINA, ACETATO -
CONCENTRACAO/DOSAGEM

3,6 MG,FORMA
FARMACEUTICA DEPOT DE

. LIBERACAO SER R$
14 3345734 | 268109 |Sim PROLONGADA,FORMA DE | PREENC 7 R$ 587,94| 4 115,58
APRESENTACAO SERINGA

PREENCHIDA,VIA DE
ADMINISTRACAO
SUBCUTANEA

Item Cota Exclusiva 1
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ESTERES ETILICOS DOS
ACIDOS GRAXOS DO OLEO

15

Item

3202968

Codigo E-

310452

Nao

Produto é

DA PAPOULA IODADA -
COMPOSICAO I0DO 480
MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO

INJETAVEL,FORMA DE

APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
INTRALINFATICA

Item Cota Exclusiva 2

AMP 10

R$
ML 14 R$ 831,26

11.637,64

Fisco

CATMAT

detentor
de

16

isencao
de ICMS

Descricao

DOPAMINA, CLORIDRATO -
CONCENTRACAO/DOSAGEM

Valor
Unid. unitario
maximo

Quantidade Valor Total

Item Cédigo E-

3110010

268960

Produto é

Nao

5 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE
APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
PARENTERAL

Item Cota Exclusiva 3

AMP 10

R$
ML 14.511 R$ 3,60

52.239,60

Fisco

CATMAT

detentor

de

17

isencao
de ICMS

Descricao

DROPERIDOL -

Valor
Unid. unitario
maximo

Quantidade Valor Total

CONCENTRACAO/DOSAGEM

3163725

271953

Nao

2,5 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE

APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE

ADMINISTRACAO
PARENTERAL

AMP 1 ML 145 R$ 11,94 R$

1.731,30

Item Cddigo E-

Fisco

CATMAT

Produto é
detentor

de

Item Cota Exclusiva 4

isencao
de ICMS

Descricao

ESCOPOLAMINA,
BUTILBROMETO +

Valor
Unid. unitario
maximo

Quantidade Valor Total

Item

18 3882195

Cédigo E-

270621

Nao

Produto é

DIPIRONA SODICA -

CONCENTRACAO/DOSAGEM
4 MG/ML + 500 MG/ML

RESPECTIVAMENTE,
FORMA FARMACEUTICA
SOLUCAO
INJETAVEL,FORMA DE
APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO

PARENTERAL

Item Cota Exclusiva 5

AMP5 M

43.658 R$ 1,68 R$

73.345,44

n CATMAT
Fisco

detentor
de

isencao

Descricao

de ICMS

Unid.

Valor
Quantidade| unitario

Valor Total

maximo




FITOMENADIONA -
CONCENTRACAO/DOSAGEM
10 MG/ML,FORMA
FARMACEUTICA SOLUCAO
19 3166376 | 292399 |Nao INJETAVEL,FORMA DE AMP 1 ML 18.989 R$ 3,53
APRESENTACAO
AMPOLA,VIA DE
ADMINISTRACAO
INTRAVENOSA

R$
67.031,17

ANEXO Il
DECLARAGCOES COMPLEMENTARES

A empresa , inscrita no CNPJ sob o n? , sediada , por intermédio do seu representante
legal o(a) Sr(a) , portador(a) da Carteira de Identidade n? SSP/ e CPF n¢ , sob as penais
da lei e para os fins dispostos neste Edital:

DECLARA que cumpre o disposto no inciso XXXIII do art. 72 da Constituicdo Federal;

DECLARA que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia Social,
previstas em lei e em outras normas especificas;

DECLARA gue ndo possui em seu quadro societério ou de pessoal agente publico do érgao ou entidade licitante ou contratante, nos
termos do art. 99, §12 da Lei 14.133/2021;

DECLARA que ndo incorre em qualquer uma das vedagdes impostas no art. 14 da Lei 14.133/2021 aplicaveis ao objeto da presente
licitacdo.
DECLARA que atende as disposicdes da Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD).

Recife, data da assinatura digital.

REPRESENTANTE DA EMPRESA
CNPJ

ANEXO I1I
MINUTA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

PROCESSO LICITATORIO N2 4823.2025.AC-46.PE.0649.SAD.FES-PE
PREGAO ELETRONICO PARA REGISTRO DE PRECOS N2 0649.SAD.FES-PE

O ESTADO DE PERNAMBUCO, por intermédio da SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE DE PERNAMBUCO, doravante
denominada GERENCIADOR, com sede XXXXXX, inscrita no CNPJ sob o n2 XXXXXX, neste ato representada pelo(a)XXXXXX, (nome e
cargo), portador da matricula funcional n® XXXXX, no uso da competéncia conferida pelo nos
termos do que dispdem a Lei n? 14.133, de 12 de abril de 2021, e os Decretos Estaduais n? 54.142/2022 e n? 54.700/2023, face ao
resultado obtido no Pregao Eletronico n? XXXXX, homologado através do Ato XXXX, resolve formalizar a presente ATA DE
REGISTRO DE PRECOS, com a(s) empresa(s)XXX, doravante denominada(s) DETENTORA(S) DA ATA, CNPJ n2 XXXXX, com sede
em XXXX, neste ato representada por XXXXXX, consoante as seguintes clausulas e condicoes:

1. DO OBJETO

1.1. A presente Ata de Registro de Precos tem como objeto a aquisicao eventual de medicamentos(do tipo Medicamentos
Injetaveis - Grupo 14), conforme as especificacdes técnicas constantes do Termo de Referéncia (Anexo | do Edital)e da proposta
da DETENTORA DA ATA, para atender as demandas dos drgdos participantes indicados no item 2 desta Ata de Registro de Precos.

1.2. A existéncia de precos registrados nao obriga os 6rgaos participantes a firmar contratacées com aDETENTORA DA ATA ou a
contratar a totalidade dos bens registrados, sendo-lhes facultada a realizacdo de licitacao especifica para a contratacdo pretendida,
assegurada a DETENTORA DA ATA a preferéncia em igualdade de condigées.

2. DOS PARTICIPANTES E DAS QUANTIDADES REGISTRADAS

2.1. Figuram como PARTICIPANTES da presente Ata de Registro de Precos a Secretaria Estadual de Salde de Pernambuco e suas
unidades vinculadas, com os quantitativos estimados abaixo definidos:

2.2. E vedado efetuar acréscimos nos quantitativos ou no valor maximo da despesa estabelecidos nesta Ata.

2.3. Os quantitativos previstos poderdo ser remanejados pelo GERENCIADOR entre os PARTICIPANTES, desde que haja prévia
anuéncia do PARTICIPANTE que vier a sofrer reducdo de seu saldo.

2.4. ADETENTORA DA ATA poderda aceitar ou ndo o remanejamento proposto no caso de envolver érgaos ou entidades localizados
em regides distintas com impacto sobre a execugdo do objeto.

3. DO PRECO



