MEDICAMENTOS E M

DROGAFONTE

TERIAL HOSPITALAR

SES/PB

DATA DA LEITURA: 07/07/2025 ORGAO: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - SES/PB
CODIGO ID: 10458 - UASG: 925302 VENDEDOR: ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO
PROCESSO N° 19.000.000208.2024 MODALIDADE: PREGAO ELETRONICO N° 106/2025
ABERTURA 14/07/2025 OBJETO: MEDICAMENTOS
HORA 09:00 VALIDA.PROP. 90 DIAS
JULGAMENTO ITEM ENTREGA 30 Dias
CASAS DEC.: 3 CASAS PAGAMENTO 10 Dias
LEI 14.133/2021 SIM PRAZO DA DOC. PROPOSTA FINAL + HABILITAGAO + REGISTRO, BULA, CARTA DE SOLID. - 02 HORAS
VIGENCIA 12 MESES SISTEMA www.gov.br/compras/pt-br
LEITURA POR: BARBARA COSTA MODO DE DISPUTA ABERTO E FECHADO |
Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS H|P[F Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS Obs. H]P]F]
10.18.1.4. CONTRATO SOCIAL X AFE COMUM LABORATORIO
10.18.1.4. 412 ALTERACAO CONS X AFE ESPECIAL LAB LABORATORIO
10.18.1.4. CNH - DOS SOCIOS X AFE CORRELATO LABORATORIO
10.18.2.1. CNPJ. Cod: 6 X AMOSTRAS
10.18.2.3. FGTS X BOAS PRATICAS DE FABRI.
X INSS X 8.5 CARTA DE SOLIDARIEDADE VENCEDOR | X
INDICAR SE A EMBALAEBEM PRIMARIA E FRACIONAELOU
NAO, FORMA FARMACEUTICA, NOME GENERICO, MARCA,
10.18.2.2. CERT. FEDERAL X 5.1.2./5.13.3.1/5.14.1 FABRICANTE, MODELO E DESCRIGAO NO ATO DO PROPOSTA
CADASTRO DA PROPOSTA
10.18.2.6. CERT. ESTADUAL X 89.2.1. PROCEDENCIA E ORIGEM PROPOSTA
DIVIDA ATIVA ESTADUAL 89.2.1. DIGITAR CONFORME ANEXO TR
10.18.2.6. CERT. MUNICIPAL X 5.14.5 REGISTRO DE MEDICAMENTO VENCEDOR | X
CERTIDAO IPTU REGISTRO MATERIAL
10.18.2.5. CIM X 5.14.5.5 RG/MS MED -PET 01 ( )02( ) X
10.18.2.5. INSCRICAO ESTADUAL X RG/MS MAT -PETO01( )02 ( )
10.18.2.4. MTE — DEBITOS TRABALHISTAS X 5.14.6 DISPENSA DE REGISTRO SE FOR O CASO
MTE - INFRACAO/DEFIC/CRIANG ANEXO 1 DO TR INSERIR CODIGO PMI PROPOSTA
10.18.3.3. 2 ULTIMOS |BALANCO X 5.13.3.3 N° DO RG/MS NA PROPOSTA 13 DIGITOS
X CERT. CONTADOR CRC X 5.14.5.4 N° DO ITEM NO REGISTRO X
Devera api lanilha anexa, d o valor do
~ o reco liquido, mediante a informagao
10.18.3.2. CERTIDAO DE FALENCIA X 89.83.2. o votor da proposta e a dedica S ovalor cor o , | PROPOSTA
o do ICMS;
P PREGCOS CONFORME A CMED E APLICAR O CAP,
CARTORIOS DISTRIB/PATRIM 5.13.1 CONFORME O CASO PROPOSTA
CARTORIOS PROTESTO 5.12 VALIDADE DOS PRODUTOS: MINIMO 85%
CERTIDAO DO FORO PROPOSTA VIA 1 X
PROPOSTA EM ANEXO NO SISTEMA ELETRONICO ATE A ABERTURA
8.6 LIC. FUNC. - MEDICAMENTO X DEVERA CONTER IDENTIFICAGAO.
LIC. FUNC. - MATERIAL 5.14.3 BULA VENCEDOR | X | |
8.7 AFE COMUM - ANVISA X 8.9.6. - PAG. 12 INSERIR DECLARAGAO PROPOSTA | |
Conter a informagao da aliquota de ISS e/ou ICMS, de acordo
com a norma tributaria vigente no local da licitagao, aplicavel
ao objeto do certame. No caso de nao incidéncia de ISS e/ou
8.7 AFE COMUM - DOU X 8.9.7. ICMS]o licitante devera informar na proposta, o dispositivo PROPOSTA
legal ou comprovagéo que vislumbrar pertinente, que subsidie
asua do de nao incidéncia do respectivo il
5.14.8 AFE ESPECIAL - ANVISA X PROPOSTA COM FIRMA RECONHECIDA
5.14.8 AFE ESPECIAL - DOU X NAO ACEITA PROTOCOLO
8.7 AFE CORRELATO - ANVISA X ENVELOPE PROP. [SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - SES/PB | X |
8.7 AFE CORRELATOS - DOU X PREENCHIMENTO DA PROPOSTA DE PRECO NO SISTEMA ELETRONICO:
8.6 ALVARA LOCALIZACAO X 51 1. Valor UNITARIO do item, com apenas 03 (tres) casas decimais; 5.1.2. Marca / Fabricante; 5.1.3. Modelo / Versao; 5.1.4.
X SIMPLIFICADA - JUCEPE X i cotada, peitar o minimo indi no Anexo | do Termo de Referéncia;
X SIMPLIFICADA - ESPECIFICA X INFORMAQGES SOBRE A DISPUTA DE LANCES:
Critério de Aceitabilidade de Pregos: UNITARIO DO ITEM. / 6.5. O lance devera ser ofertado pelo VALOR UNITARIO do item. /
A 6.8. O intervalo minimo de diferenca de valores ou ercentuals entre os lances devera ser de R$ 0,01 (um centavo). / 9.3. No
CONSELHO DE FARMACIA caso de bens e servigos em geral, ge indicio de i . das pr valores |nfer|ore§ a 50"‘& (clnquenta)por cento)
do valor orgado pela Administragéo.
CERTIDAO FARMACIA INFORMAEOES SOBRE A PROPOSTA VENCEDORA OU ENVIO DAS ORIGINAIS:
8.7. A(o) Pregoeira(o) solicitara ao licitante mais bem classificado que, no prazo de 02 (duas) horas, envie a proposta adequada
~ ao ultimo lance ofertado apés a neg a lizad: hada, se for o caso, dos documentos complementares, quando
DOC. FARMACEUTICO necessarios a confirmagéo daqueles exlgldos neste Edital e ja ap /10.11.1.Os d para
habilitagao que nao estejam contemplados no SICAF serao enviados por meio do sistema, em formato digital, no prazo de 2
(duas) horas, prorrogavel por igual periodo, contado da solicitagéo da(o) Pregoeira(o).
CRC NA PREFEITURA Pags DECLARAGOES H|P|[F
CADFOR DECL. DE QUE NAO EMPREGA MENOR
CERTIDAO DO ICMS DEC. INEX. FATOS IMPEDITIVOS
SICAF DEC. DE REQ. DE HAB.
[ 8.4 ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X DADOS DO REPRESENTANTE
[ 8.4 ATEST DE CAP TEC PRIVAD X CARTA CREDENCIAMENTO
ATEST CAP PUBLIC CONTRATO DECLARAGAO GERAL X
RELAGAO DE APENADOS - TCE SP DADOS DA EMPRESA X
CERTIDAO DO CEIS 10.18.3.6. DE INDICE ECONOMICO-FINANCEIRO X X
CERTIDAO DO CNJ 10.18.6. NEGATIVADE RELAGAO FAMILIAR OU DE PARENTESCO ANEXO V X
CERTIDAO DO TCU
CERT PROTESTO DOS SOCIOS
DECRETO FAZENDA MUNICIPAL
CERT DISTRIBUIGAO FEDERAL
CERTIDAO -TRT 62 REGIAO DECLARAGCOES COM FIRMA RECONHECIDA
CERT NEG DEB FISCAIS ESTADO SERAO DESCLASSIFICADAS AS PROPOSTA QUE:
9.2.1. vicios i ; 9.2.2. ndo obed as ifi ) écni idas no Termo de Referéncia; 9.2.3.
0 apresentar pregos i quiveis ou per em acima do rego maxlmo definido para a
CONTRATO EMPRESA RESIDUOS czntrataqaop 992 4. ndo tiverem sua’(’exequlbllldade demonslr:dag quando exigido pelz do; 9.2.5. ap
‘midade com i outras exigéncias deste Edital ou seus anexos, desde que insanavel.
BOMBEIROS INFORMACAO SOBRE COTA PRINCIPAL/RESERVADA/EXCLUSIVA:
IDONEIDADE FINANCEIRA
MANUAL DE BOAS PRATICAS OUTRAS OBSERVAQ()ES COMPLEMENTARES:
X PROCURAGAO ERIKA MILLANE X e-mail: gelic09@centraldecompras.pb.gov.br
ENVELOPE HAB. SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - X RECEB. NOME: EM:




