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ANEXO I

TERMO DE REFERÊNCIA

1 DO OBJETO

1.1 O objeto descrito neste Termo de Referência refere-se à AQUISIÇÃO DE MEDICAMEN-
TOSANTIMICROBIANOS para atender às necessidades das unidades de saúde gerenciadas
pela Fundação Paraibana de Gestão em Saúde (PB SAÚDE) - Hospital do Servidor General
Edson Ramalho, Hospital Metropolitano Dom José Maria Pires, Hospital Regional de
Guarabira, Hemodinâmicas de Campina Grande e Patos e Policlínica Integrada de Se-
gurança Pública do Estado da Paraíba - segundo as normas gerais aplicadas aos procedi-
mentos de aquisições de bens e contratações de serviços, como também nas medidas admi-
nistrativas especiais dispostas no Regulamento Interno de Compra de Bens e Contratações
de Serviços (RICCS), conforme especificação a seguir:

N°
CÓD.
CAT-
MAT

DESCRITIVO DO PRODUTO
APRESEN-
TAÇÃO

QUANTIDADE
TOTAL ESTI-

MADA

TIPO DE PARTICI-
PAÇÃO DE

ACORDO COM A
LC (123/2006)

1 268370 ACICLOVIR 200 mg comprimido em blíster. Comprimido 12300
Exclusivo para
ME/EPP

2 268374
ACICLOVIR 250 mg pó liofílico para solução injetá-

vel (frasco ampola).
frasco-ampola 6200

Exclusivo para
ME/EPP

3 268375 ACICLOVIR 50 mg (5%) creme tópico (bisnaga 10 g). Bisnaga 1070
Exclusivo para
ME/EPP

4 267507
ALBENDAZOL 40 mg/mL suspensão oral (frasco 10

mL).
Frasco 360

Exclusivo para
ME/EPP

5 267506 ALBENDAZOL 400 mg comprimido em blíster. Comprimido 540
Exclusivo para
ME/EPP

6 268381
AMICACINA 250 mg/mL solução injetável intravenosa

(ampola 2 mL).
Ampola 18630

Ampla concorrên-
cia

7 268381

AMICACINA 250 mg/mL solução injetável intrave-
nosa (ampola 2 mL). - Respeitando o limite de até
25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

6210
Exclusivo para
ME/EPP

8 268383
AMICACINA 50 mg/mL solução injetável intrave-

nosa (ampola 2 mL).
Ampola 7200

Exclusivo para
ME/EPP

9 271089 AMOXICILINA 500 mg comprimido em blíster.
Comprimido
/cápsula

16200
Exclusivo para
ME/EPP

10 386396
AMOXICILINA 80 mg/mL + CLAVULANATO 11,4
mg/mL pó para suspensão oral (frasco 70 mL após

reconstituição).
Frasco 60

Exclusivo para
ME/EPP

11 268207
AMPICILINA 1 g pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 18200

Exclusivo para
ME/EPP

12 442689
AMPICILINA 2 g + SULBACTAM 1 g pó liofílico

para solução injetável (frasco ampola).
frasco-ampola 20250

Ampla concorrên-
cia

13 442689

AMPICILINA 2 g + SULBACTAM 1 g PÓ LIOFÍLICO
para solução injetável (frasco ampola). -

Respeitando o limite de até 25% em cumprimento à lei
complementar nº 123, de 14 de dezembro de 2006

frasco-ampola 6750
Exclusivo para
ME/EPP

14 332887
ANFOTERICINA B DESOXICOLATO 50 mg pó liofí-

lico para solução injetável (frasco ampola).
frasco-ampola 1000

Exclusivo para
ME/EPP
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15 379002
ANIDULAFUNGINA 100 mg pó liofílico para solu-

ção injetável (frasco ampola).
frasco-ampola 677

Ampla concorrên-
cia

16 379002

ANIDULAFUNGINA 100 mg pó liofílico para solu-
ção injetável (frasco ampola). - Respeitando o limite
de até 25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR

Nº 123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 223
Exclusivo para
ME/EPP

17 267140 AZITROMICINA 500 mg comprimido em blíster. Comprimido 25920
Exclusivo para
ME/EPP

18 268952
AZITROMICINA 500 mg pó liofílico para solução in-

jetável (frasco ampola).
frasco-ampola 3900

Exclusivo para
ME/EPP

19 268949
AZITROMICINA 600 mg pó para suspensão oral

(frasco 15 mL após reconstituição).
Frasco 150

Exclusivo para
ME/EPP

20 270612
BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 UI pó lio-
fílico para suspensão injetável intramuscular (frasco

ampola).
frasco-ampola 13425

Ampla concorrên-
cia

21 270612

BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 UI pó li-
ofílico para suspensão injetável intramuscular (frasco
ampola) - Respeitando o limite de até 25% em cumpri-
mento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14 DE

DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 4475
Exclusivo para
ME/EPP

22 270616
BENZILPENICILINA POTASSICA 5.000.000 UI pó li-
ofílico para solução injetável intravenosa (frasco am-

pola).
frasco-ampola 11475

Ampla concorrên-
cia

23 270616

BENZILPENICILINA POTASSICA 5.000.000 UI pó li-
ofílico para solução injetável intravenosa (frasco am-
pola). - Respeitando o limite de até 25% em cumpri-
mento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14 DE

DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 3825
Exclusivo para
ME/EPP

24 267625 CEFALEXINA 500 mg comprimido em blíster.
Comprimido
/cápsula

12600
Exclusivo para
ME/EPP

25 460699
CEFALOTINA 1 g pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 16200

Exclusivo para
ME/EPP

26 460699
CEFAZOLINA 1 g pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 41580

Ampla concorrên-
cia

27 442693

CEFAZOLINA 1 g pó liofílico para solução injetável
(frasco ampola). Respeitando o limite de até 25% em
cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14

DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 13860
Exclusivo para
ME/EPP

28 392249
CEFEPIMA 1 g pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 21600

Ampla concorrên-
cia

29 392249

CEFEPIMA 1 g pó liofílico para solução injetável
(frasco ampola). - Respeitando o limite de até 25% em
cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14

DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 7200
Exclusivo para
ME/EPP

30 442694
CEFTAZIDIMA 1 g pó liofílico para solução injetável

intravenosa (frasco ampola).
frasco-ampola 14981

Ampla concorrên-
cia

31 442694

CEFTAZIDIMA 1 g pó liofílico para solução injetável
intravenosa (frasco ampola). - Respeitando o limite de
até 25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 4819
Exclusivo para
ME/EPP

32 442701
CEFTRIAXONA 1 g pó liofílico para solução injetável

intravenosa (frasco ampola).
frasco-ampola 138248

Ampla concorrên-
cia

33 442701
CEFTRIAXONA 1 g pó liofílico para solução injetável
intravenosa (frasco ampola) - Respeitando o limite de
até 25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

frasco-ampola 21052
Exclusivo para
ME/EPP
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123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

34 442709
CEFUROXIMA 750 mg pó liofílico para solução injetá-

vel intravenosa (frasco ampola).
frasco-ampola 17100

Ampla concorrên-
cia

35 442709

CEFUROXIMA 750 mg pó liofílico para solução in-
jetável intravenosa (frasco ampola). - Respeitando o
limite de até 25% em cumprimento à LEI COMPLE-
MENTAR Nº 123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 5700
Exclusivo para
ME/EPP

36 308736 CETOCONAZOL 20 mg/g creme (bisnaga 30 g). Bisnaga 2300
Exclusivo para
ME/EPP

37 292418
CIPROFLOXACINO 200 mg solução injetável (2

mg/ml) (frasco/bolsa 100 mL).
Frasco/Bolsa 12060

Exclusivo para
ME/EPP

38 267632 CIPROFLOXACINO 500 mg comprimido em blíster. Comprimido 9300
Exclusivo para
ME/EPP

39 292419
CLINDAMICINA 150 mg/mL solução injetável (am-

pola 4 mL).
Ampola 45713

Ampla concorrên-
cia

40 292419

CLINDAMICINA 150 mg/mL solução injetável (am-
pola 4 mL). - Respeitando o limite de até 25% em

cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14
DE DEZEMBRO DE 2006

Ampola 15237
Exclusivo para
ME/EPP

41 373415
DAPTOMICINA 500 mg pó liofílico para solução inje-

tável (frasco ampola).
frasco-ampola 540

Exclusivo para
ME/EPP

42 267662 FLUCONAZOL 150 mg cápsula em blíster. Cápsula 5050
Exclusivo para
ME/EPP

43 271116
FLUCONAZOL 2 mg/mL solução injetável

(frasco/bolsa 100 mL).
Frasco/Bolsa 7850

Exclusivo para
ME/EPP

44 330113
GANCICLOVIR SÓDICO 1 MG/ML, IV, bolsa, sistema

fechado, 250 ML.
Bolsa 90

Exclusivo para
ME/EPP

45 268256
GENTAMICINA 40 mg/mL solução injetável (ampola

1 mL).
Ampola 9000

Exclusivo para
ME/EPP

46 269759
GENTAMICINA 80 mg/2 mL, solução injetável (am-

pola de 2 mL)
Ampola 22500

Exclusivo para
ME/EPP

47 376767 IVERMECTINA 6 mg comprimido em blíster. Comprimido 3800
Exclusivo para
ME/EPP

48 332985
LEVOFLOXACINO 5 mg/mL solução injetável

(frasco/bolsa 100 mL).
Frasco/Bolsa 8200

Exclusivo para
ME/EPP

49 437283 LEVOFLOXACINO 750 mg comprimido em blister. Comprimido 360
Exclusivo para
ME/EPP

50 273413
LINEZOLIDA 600 mg solução injetável (frasco/bolsa

300 mL).
Frasco/Bolsa 4600

Exclusivo para
ME/EPP

51 267694
MEBENDAZOL 20 mg/mL suspensão oral (frasco 30

mL)
Frasco 900

Exclusivo para
ME/EPP

52 268488
MEROPENEM 1 g pó liofílico para solução injetável
(frasco ampola). (ESTABILIDADE MÍNIMA DE 3 HO-

RAS)
frasco-ampola 139995

Ampla concorrên-
cia

53 268488

MEROPENEM 1 g pó liofílico para solução injetável
(frasco ampola). (ESTABILIDADE MÍNIMA DE 3 HO-
RAS) - Respeitando o limite de até 25% em cumpri-
mento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14 DE

DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 5805
Exclusivo para
ME/EPP

54 268487
MEROPENEM 500 mg pó liofílico para solução inje-
tável (frasco ampola). (ESTABILIDADE MÍNIMA DE 3

HORAS)
frasco-ampola 1100

Exclusivo para
ME/EPP

55 372335 METRONIDAZOL 100 mg/g gel vaginal com 10 Bisnaga 2100 Exclusivo para
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aplicadores (bisnaga 50 g). ME/EPP

56 267717 METRONIDAZOL 250 mg comprimido em blíster. Comprimido 14580
Exclusivo para
ME/EPP

57 268498
METRONIDAZOL 5 mg/mL solução injetável (frasco

100 mL).
Frasco 46363

Ampla concorrên-
cia

58 268498

METRONIDAZOL 5 mg/mL solução injetável (frasco
100 mL). - Respeitando o limite de até 25% em cum-
primento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE 14 DE

DEZEMBRO DE 2006

Frasco 13937
Exclusivo para
ME/EPP

59 396567
MICAFUNGINA 50 mg pó liofílico para solução injetá-

vel (frasco ampola).
frasco-ampola 1425

Ampla concorrên-
cia

60 396567

MICAFUNGINA 50 mg pó liofílico para solução inje-
tável (frasco ampola) - Respeitando o limite de até
25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 475
Exclusivo para
ME/EPP

61 273455 MUPIROCINA 20 mg/g (2%) pomada (bisnaga 15 g). bisnaga 270
Exclusivo para
ME/EPP

62 273167
NEOMICINA 5 mg/g + BACITRACINA 250 UI/g po-

mada (bisnaga 10 g).
bisnaga 3330

Exclusivo para
ME/EPP

63 279297
NISTATINA 100.000 UI/g + OXIDO DE ZINCO 200

mg/g pomada (bisnaga 60 g).
Bisnaga 3600

Exclusivo para
ME/EPP

64 267378
NISTATINA 100.000 UI/mL suspensão oral (frasco 50

mL).
Frasco 3060

Exclusivo para
ME/EPP

65 266788 NISTATINA 25.000 UI/g creme vaginal (bisnaga 60 g). Bisnaga 2250
Exclusivo para
ME/EPP

66 268513
OXACILINA 500 mg pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 41445

Ampla concorrên-
cia

67 268513

OXACILINA 500 mg pó liofílico para solução injetá-
vel (frasco ampola). - Respeitando o limite de até 25%
em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº 123, DE

14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 13815
Exclusivo para
ME/EPP

68 271725
PIPERACILINA 4 g + TAZOBACTAM 0,5 g pó liofí-

lico para solução injetável (frasco ampola).
frasco-ampola 132159

Ampla concorrên-
cia

69 271725

PIPERACILINA 4 g + TAZOBACTAM 0,5 g pó liofílico
para solução injetável (frasco ampola). - Respeitando
o limite de até 25% em cumprimento à LEI COMPLE-
MENTAR Nº 123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 6441
Exclusivo para
ME/EPP

70 436885
POLIMIXINA B 500.000 UI pó liofílico para solução in-

jetável (frasco ampola).
frasco-ampola 21330

Ampla concorrên-
cia

71 436885

POLIMIXINA B 500.000 UI pó liofílico para solução
injetável (frasco ampola). - Respeitando o limite de
até 25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 7110
Exclusivo para
ME/EPP

72 272089
SULFADIAZINA DE PRATA 10 mg/g (1%) creme

(pote 400 g).
Pote 1000

Exclusivo para
ME/EPP

73 308884
SULFAMETOXAZOL 40 mg/mL + TRIMETOPRIMA 8

mg/mL suspensão oral (frasco 50 mL).
Frasco 1200

Exclusivo para
ME/EPP

74 308882
SULFAMETOXAZOL 400 mg + TRIMETOPRIMA 80

mg comprimido em blíster.
Comprimido 7200

Exclusivo para
ME/EPP

75 308885
SULFAMETOXAZOL 80 mg/mL + TRIMETOPRIMA

16 mg/mL solução injetável (ampola 5 mL).
Ampola 5580

Exclusivo para
ME/EPP

76 268528 TEICOPLANINA 400 mg pó liofílico para solução frasco-ampola 8431 Ampla
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injetável (frasco ampola). concorrência

77 268528

TEICOPLANINA 400 mg pó liofílico para solução
injetável (frasco ampola). - Respeitando o limite de
até 25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 2369
Exclusivo para
ME/EPP

78 331539
TIGECICLINA 50 mg pó liofílico para solução injetável

(frasco ampola).
frasco-ampola 1080

Exclusivo para
ME/EPP

79 271581
TOBRAMICINA 3 mg/mL (0,3%) solução oftálmica

(frasco 5 mL).
Frasco 220

Exclusivo para
ME/EPP

80 268540
VANCOMICINA 500 mg pó liofílico para solução inje-

tável (frasco ampola).
frasco-ampola 89395

Ampla concorrên-
cia

81 268540

VANCOMICINA 500 mg pó liofílico para solução inje-
tável (frasco ampola). - Respeitando o limite de até
25% em cumprimento à LEI COMPLEMENTAR Nº

123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006

frasco-ampola 16985
Exclusivo para
ME/EPP

1.2 O julgamento será realizado pelo menor preço dentre as propostas ofertadas do VALOR
POR ITEM;
1.3 O objeto pretendido enquadra-se como MATERIAL DE CONSUMO - BEM COMUM;

1.4 O procedimento será regido pelo Regulamento Interno de Compra de Bens e Contratação
de Serviços (RICCS) da Fundação Paraibana de Gestão em Saúde, por meio da modalidade
Seleção de Fornecedores do tipo menor preço, nos termos dos ARTIGOS 7° E 18, RICCS.

2 JUSTIFICATIVA DA CONTRATAÇÃO

2.1. Da motivação do procedimento

2.1.1 Trata-se de uma contratação para Aquisição de Medicamentos Antimicrobianos pela
Fundação Paraibana de Gestão em Saúde (PB SAÚDE), considerando os objetivos do órgão
quanto à necessidade de coordenar o planejamento das aquisições e gerenciar serviços hos-
pitalares e demais unidades da Rede Estadual de Saúde, conforme estabelece o Decreto
Estadual n° 40.096, de 28 de fevereiro de 2020;

2.1.2 Considerando o plano de aquisição de insumos para saúde, de forma centralizada na
PB Saúde, fortalecida pela existência da Gerência Executiva de Suprimentos e Logística da
PB Saúde (SEDE), esta aquisição visa permitir a sede realizar o abastecimento do Hospital
do Servidor General Edson Ramalho, do Hospital Metropolitano Dom José Maria Pires,
Hospital Regional de Guarabira, Hemodinâmicas de Campina Grande e Patos e Policlí-
nica Integrada de Segurança Pública, por um período de 12 (doze) meses;

2.1.3 Os medicamentos objetos desta contratação são essenciais para o excelente fun-
cionamento das unidades de saúde, pois apresentam a função de garantir suporte fun-
damental em diferentes tratamentos clínicos e de urgência. Alguns são utilizados para
o combate direto a infecções bacterianas, prevenindo complicações como sepse e
pneumonia. Outros atuam na profilaxia de infecções em pacientes imunocomprometidos ou
em situações de risco, como cirurgias e internações hospitalares, reduzindo a incidência de
infecções oportunistas. Há também fármacos antivirais, antifúngicos e antiparasitários que
contribuem para o controle de agentes patogênicos diversos, além de terapias combinadas
que aumentam a eficácia contra microrganismos resistentes. Em situações de emergência,
antimicrobianos específicos auxiliam na reversão rápida de quadros infecciosos graves. No
cuidado pós-operatório, antimicrobianos profiláticos garantem maior segurança ao paciente.
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