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PHARMA

|Li citacdo: 16088

|Dat a: 18/07/2025

Pagi na 001

Dados do Represent ant e:

Dados do Ciente:

Nome:

Ender eco:
Ci dade/ UF:
CEP:

Fone:

E-mail :

DROGAFONTE - PE
RODOVI A BR- 101 NORTE
PAULI STA/ PE
53409- 260

(81) 2102- 1809

m | | ane. nont ei r o@ir ogaf ont e. com br

Tabel a de Prego: 20, 50%

Fax:

O gédo:

SECRETARI A DE SAUDE DO RI O GRANDE DO NORTE
PREGAO ELETRONI CO N° 90006/ 2025

Processo N° 00610428. 000011/ 2025- 66
Data de Abertura dia 21/07/2025 as 09: 00

Prezado cliente,

Agr adecenps sua consulta a nossa enpresa e nossos produtos/instrunentos.

Item Codi go Mat eri al Registro MS. | Preco Fabrica|Repasse (% Mar gem (% Q de Val or Custo Val or Tot al
025 171000000105 [ SUNAM 100 MG FR 10 1468201150018 370, 59 17,19 7,00 360 37,00 13. 320, 00
Val or Custo: R$37,00 (e trinta e sete reais)
Val or Total: R$13.320,00 (treze ml, trezentos e vinte reais)

Val or Total da Proposta: R$13.320, 00

Condi ¢cdes gerais da proposta:




SUN

PHARMA

Pagi na 002

Decl ar anbs que os produtos of ertados nesta proposta possuem val i dade de 24 neses e sdo de procedénci a nacional e inportada

Nos conprometenps a cunprir integral nente as normas estabel ecidas no presente Edital, conforme previsto na Lei Federal n° 14.133/2021 e suas alteragdes, bem

conp nas demmi s | egislagles, decretos, portarias e resolugles aplicaveis a presente licitacgéo

Todos os produtos cotados possuemregistro junto ao Mnistério da Salde e apresentam precos livres de inpostos, taxas e frete

A presente proposta estd anparada pela Lei de Responsabilidade Fiscal n° 101, de 04/05/ 2000

e o descunprimento dos paganentos, conforne previsto em Edital
pode acarretar sancdes ao gestor publico responséavel

Agradecenps a oportunidade e nos colocanmos a disposicao para esclarecer quai squer davidas que se fizerem necessarias para o nel hor entendi nento desta

propost a



