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ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA DE SÃO JOÃO DOS PATOS - MA 

CNPJ Nº 06.089.668/0001-33 

REFERENCIA: 
Processo Administrativo n°02.2604.17.002/2022 
ADESÃO N° 002/2022. 
MUNICÍPIO CARONA: SÃO JOÃO DOS PATOS/MA 
MUNICÍPIO DETENTOR DA ATA: LAGO DO JUNCO/MA 
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CONTRATO ADMINISTRATIVO DE FORNECIMENT+ 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO JOÃO DOS 
PATOS E A EMPRESA: MED SUL PRODUTOS 
FARMACÊUTICOS LTDA, CNPJ: 07.212.530/0001-
42, PARA O FIM QUE ESPECIFICA. 

Ao 28 (vinte e oito) dias do mês de abril do ano de 2022, de um lado a PREFEITURA 
MUNICIPAL DE SÃO JOÃO DOS PATOS - MA, situada Av. Getúlio Vargas n° 135, Bairro 
Centro, São João dos Patos/MA, CEP: 65.665-000, adiante denominada CONTRATANTE, 
inscrita no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica — CNPJ sob o n.° 06.089.668/0001-33, 
através da Secretaria Municipal de Saúde, neste ato representado pelo Sr°. Kairo Coelho de 
Sousa Correa, CPF n° 012.674.713-01 e RG n° 2201035 - SS/PI , doravante denominada 
simplesmente de CONTRATANTE, e do outro lado a empesa: MED SUL PRODUTOS 
FARMACÊUTICOS LTDA, CNPJ: 07.212.530/0001-42, localizada Na Rua Trinta E Seis, 
Bairro Jardim São Cristovao,Quadra55, São Luís/MA, CEP: 65.055-970, neste ato 
representada pelo Senhor: Erisvalton Diniz de Araújo - CPF: 896.300.923-87 doravante 
denominada simplesmente de CONTRATADA, tendo em vista o que consta no Processo 
Administrativo n° 02.2604.17.002/2022, referente a ADESAO N° 002/2022, proposta e termo 
de aceite apresentados pela empresa, que passam a integrar este instrumento, independente 
de transcrição, na parte em que com este não conflitar, resolvem de comum acordo, celebrar 
o presente CONTRATO ADMINISTRATIVO, regido pela Lei n.° 8.666, de 21 de junho de 
1993, mediante as cláusulas e condições seguintes: 

CLÁUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO 

Constitui objeto deste contrato a aquisição de forma parcelada, de medicamentos da Farmácia 
Básica e Medicamentos Hospitalar em Geral para atender as necessidades da Secretaria 
Municipal de Saúde, de acordo com a planilha disposta na CLAUSULA SEGUDA deste, em 
conformidade com os termos de Adesão n° 002/2022, realizada junto ao Município de Lago 
do Junco— MA, conforme Ata de Registro de Preços n° 010/2021, de 30 (Trinta) dia do mês 
de setembro do ano de 2021, resultante do PREGÃO ELETRONICO N° 011/2021 - SISTEMA 
DE REGISTRO DE PREÇOS (SRP), do Município de LAGO DO JUNCO— MA, que, com seus 
anexos integram este instrumento, independente de transcrição, para todos os fins e efeitos 
legais. O presente Contrato está consubstanciando no procedimento licitatório realizado na 
forma da Lei n.° 8.666/93. 

CLÁUSULA SEGUNDA - DO VALOR TOTAL 
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O valor do presente contrato é de R$ 901 .641,75 (novecentos e um mil e seiscentos e 
quarenta e um reais e setenta e cinco centavos), a ser pago em até 30 dias, após a entrega 
dos produtos pela CONTRATADA acompanhada da Nota Fiscal e aprovação do Setor 
competente da CONTRATANTE, conforme planilha abaixo descrita, extraída da proposta de 
preços vencedora do certame; 

ITEM DESCRIÇÃO DO PRODUTO UND QTDE 
VALOR 
UNIT. 

VALOR 
TOTAL 

1 ACEBROFILINA 5 MG/ML XAROPE FR 1500 R$ 3,05 R$ 4.575,00 

2 ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG COMP 10000 R$ 0,09 R$ 900,00 

3 ACIDO FOLICO COMP 35000 R$ 0,07 R$ 2.450,00 

4 ALBENDAZOL 400 MG COMP 6000 R$ 0,36 R$ 2.160,00 

5 ALBENDAZOL 40MG/ML FR 1500 R$ 1,53 R$ 2.295,00 

6 
AMBROXOL (CLORIDRATO) 15MG/5 
ML FRASCOS 

FR 3000 R$ 1,76 R$ 5.280,00

7 AMBROXOL (CLORIDRATO) 30 
MG/5ML FRASCOS 

FR 3000 R$ 2,18 R$ 6.540,00 

8 
AMOXICILINA 250 MG/5ML Cl 60 ML 
(SUSPENSÃO ORAL) 

FR 1250 R$ 6,43 R$ 8.037,50 

9 AMOXICILINA 500 MG COMP 15000 R$ 0,16 R$ 2.400,00 

10 AMPICILINA 500 MG COMP 10000 R$ 0,37 R$ 3.700,00 

11 AMPICILINA SUSPENSÃO FR 1000 R$4,70 R$4.700,00 

12 ANLODIPINA 10 MG COMP 7500 R$ 0,08 R$ 600,00 

13 ANLODIPINA 5 MG COMP 7500 R$ 0,07 R$ 525,00 

14 ATENOLOL 100 MG COMP 12500 R$ 0,39 R$ 4.875,00 

15 ATENOLOL 25MG COMP 25000 R$ 0,05 R$ 1.250,00 

16 ATENOLOL 50 MG COMP 25000 R$ 0,10 R$ 2.500,00 

17 
AZITROMICINA 40 MG/ML 
(SUSPENSÃO ORAL) 

FR 1250 R$ 9,87 R$ 12.337,50 

18 AZITROMICINA 500 MG COMP 2500 R$ 1,55 R$ 3.875,00 

19 BENZOATO DE BENZILA FR 500 R$ 3,90 R$ 1.950,00 

20 CAPTOPRIL 25MG COMP 25000 R$ 0,09 R$ 2.250,00 

21 CEFALEXICINA 500MG COMP 5000 R$ 0,63 R$ 3.150,00 

22 CEFALEXICINA 50MG/ML FR 750 R$ 9,10 R$ 6.825,00 

23 
CETOCONAZOL 20 MG/ G EM 30 G 
(CREME) 

TB 1000 R$ 1,90 R$ 1.900,00 

24 CETOCONAZOL 200 MG COMP 15000 R$ 0,21 R$ 3.150,00 

25 CIMETIDINA 200 MG COMP 15000 R$ 0,11 R$ 1.650,00 

26 
MIGROFLOXACINO (CLORIDRATO) 500 
MG 

COMP 5000 R$ 0,36 R$ 1.800,00

27 COMPLEXO B SOLUÇÃO ORAL FR 3000 R$2,07 R$6.210,00 

28 COMPRLEXO B COMP 15000 R$ 0,10 R$ 1.500,00 

29 DEXAMETASONA 1 MG/G (CREME) TB 5000 R$ 0,90 R$ 4.500,00 

30 DEXAMETASONA XAROPE FR 5000 R$ 1,75 R$ 8.750,00 
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31 
DEXCLORFENIRAMINA (MALEATO) 
04MG/ML (XAROPE) 

FR 2500 R$ 1,90 R$ 4.750,00

32 DICLOFENACO DE POTASSIO 50 MG COMP 25000 R$ 0,07 R$ 1.750,00 

33 DICOFENACO SÓDICO 50MG COMP 20000 R$ 0,07 R$ 1.400,00 

34 DIGOXINA 0,25MG COMP 2000 R$ 0,14 R$ 280,00 

35 DIPIRONA SÓDICA 500 MG COMP 12500 R$ 0,19 R$ 2.375,00 

36 
DIPIRONA SÓDICA 500 MG/ML 
(SOLUÇÃO ORAL) 

FR 5000 R$ 1,40 R$ 7.000,00 

37 ENALAPRIL (MALEATO) 10 MG COMP 120000 R$ 0,10 R$ 12.000,00 

38 ENALAPRIL (MALEATO) 20 MG COMP 120000 R$ 0,15 R$ 18.000,00 

39 FLORAX ADULTO FLACONETE UNO 800 R$ 7,80 R$ 6.240,00 

40 FLORAX INFANTIL FLACONETE r UNO 800 R$ 6,05 R$ 4.840,00 

41 FLUCONAZOL 150 MG COMP 5000 R$ 1,09 R$ 5.450,00 

42 FUROSEM IDA 40 MG COMP 50000 R$ 0,09 R$ 4.500,00 

43 GLIBENCLAM IDA 5MG COMP 20000 R$ 0,11 R$ 2.200,00 

44 HIDROCLORATIAZIDA 25 MG COMP 25000 R$ 0,12 R$ 3.000,00 

45 HIDROCLORATIAZIDA 50 MG COMP 12500 R$ 0,12 R$ 1.500,00 

46 
HIDRÓXIDO DE ALUMÍNIO 60 MG 
(SUSPENSÃO ORAL) 

FR 2500 R$ 4,37 R$ 10.925,00 

47 
IBUPROFENO 100 MG/ML (SOLUÇÃO 
ORAL) 

FR 2500 R$ 2,05 R$ 5.125,00 

48 IBUPROFENO 300 MG COMP 5000 R$ 0,25 R$ 1.250,00 

50 
ITRACONAZOL 100 MG C/ 4 
COMPRIMIDO 

COMP 1500 R$2,20 R$3.300,00 

51 IVERMECTINA 6 MG COMP 12500 R$ 1,71 R$21.375,00 

52 LOSARTANA POTÁSSICA 50 MG COMP 50000 R$ 0,17 R$ 8.500,00 

53 MEBENDAZOL SUSPENSÃO FR 1500 R$2,35 R$3.525,00 

54 METFORMINA (CLORIDRATO) 500 MG COMP 100000 R$0,09 R$9.000,00 

55 METFORMINA (CLORIDRATO) 850 MG COMP 200000 R$ 0,12 R$ 24.000,00 

56 METILDOPA 250 MG COMP 500 R$ 0,95 R$ 475,00 

57 METILDOPA 500MG COMP 500 R$ 1,87 R$ 935,00 

58 METOCLOPRAMIDA GOTA FR 1500 R$ 0,90 R$ 1.350,00 

59 
METRONIDAZOL 100 MG/G GEL 
(CREME VAGINAL) 

TB 4000 R$ 6,41 R$ 25.640,00 

60 METRONIDAZOL 250MG COMPRIMIDO COMP 10000 R$ 0,16 R$ 1.600,00 

61 
MICONAZOL 20MG/G (CREME 
VAGINAL) 

TB 2000 R$ 9,70 R$ 19.400,00

62 
NEOMICINA CREME 
DERMATOLÓGICO 

TB 5000 R$ 2,90 R$ 14.500,00 

63 NIMESULIDA 100MG COMP 25000 R$ 0,14 R$ 3.500,00 

64 
NIMESULIDA 50 MG/ML (SOLUÇÃO 
ORAL) 

FR 5000 R$ 3,75 R$ 18.750,00

65 
NISTATINA 100.000 UI/ML SOLUÇÃO 
ORAL 

FR 1500 R$ 5,43 R$ 8.145,00 
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