Cliente.: 20581-MUNICIPIO DE POTIM { %p
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO ;
Ref.: PROCESSO N° 139/2025

IHEM
2 CASAS

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

% dainal e e

---Item ----- Quantidade Apr. =-=--==--==-==="""" Dilig crr dimil nialie d 0 ssrqEsessnaaEanes Marca/Fabricante Vlr. Un'

5 60.000,00 CPR ACIDO FOLICO 5MG  APRES CX/500 CERS
$ Registro no M.S.: 1134301590024

Folha: 161748/0001
Data: 14/08/2025

22/2025

PREGAO ELETRONICO No. 0)8/2025

Abertura: 14/08/2025 Hora )e,(o/
05:9°

6" 600,00 FR

ACID. GRAX.ESSENCIAIS LOC.OLEGSA APRES FR 10OML .
’
s Registro no M.S.: 80451960191 . NUTRIEX(GO) . % 49085 .8
4 8.000,00 AMP AGUA PARA INJEcAo APRES CX/200 AMP_ 10ML Oﬂ
Registro no M:S.: 1108500110066 FARMACE-CE (CE) 4/ 0,909 !
B © 1.000,00 FR . ALBENDAZOL 4%  APRES CK/60 FR 10ML &% 7Q
: : Registro no M.S.: 1542300440063 GEOLAB- GO(GO) 5\ 1,6436 . 6437
20 ° 30.000,00 CR CARBONATO DE LITIO 300MG  APRES CX/500 CPRS (6)  + ﬂg.\
' Registro no M.S.: 1134301670044 HIPOLABOR-M (MG) 1"/0‘4(8
26 ' 1.00,00 BIS CETOCONAZOL 20MG/G CREME, APRES CX/100 BIS 306 (G) j
" Registrono M.§.: 1134301310064 M 244 HIPOLABOR-M (1 41,3756
30 2.400,00 AMP CETOPROFENO 50MG/ML,IM APRES CK/100 AP 2L (G) il \V ] :
‘ Registro no M.S.: 1134301950020 : HIPOLABOR-M (MG) )\ 1,8232 @é,é
& v

APRES CX/60 FR 100ML (G)
1108500390026

AMBROXOL 30MG/ SML
Registro no M,S.:

£

i
FARMACE-CE (CE) a@ 4,0110

_______________ o -

1.000,00 AMP TRAMADOL 100MG/2ML  APRES CX/100 AMP 2ML  (G)
4 Cl;._ :{.é ; Registro no M.S. 1134301560044

2.100,00 CAP VENLAFAXINA 150MG APRES CX/300 CAPS (G)
Registro no M.S.: 1542302500246

i ST
HIPOLABOR-M(MG) )\ 1,6409 640,

GEOLAB-GO (GO) )% 1,7867 3?75;:

- ‘—— -——

12.000,00 AMP DEXAMETASONA 4MG/ML. =~ APRES CX/100 AMP 2,5ML (G)
Registro no M.S.: 1108500320060

FARMACE-CE (CE) O‘I) 1,2762 ﬁ(_,

8.000,00 AMP DICLOF. DE SODIO 75MG APRES CX/100 AMP 3ML
Registro no M.S.: 11'08500160039

FARMACE-CE(CEIZ) 0?‘ 1,0939 ﬂ(‘m&,

10.000,00 AMP DIPIRONA 5Q0MG/ML . APRES cx/1oo AMP 2 ML (G)
Registro no M.S.: 1018600360022

e : % 3 5 .
SANTISA-SP (SP) 0.(4 0,9116 /‘z;&

20.500,00 CPR ESPIRONOLACTONA 25 MG APRES CX/30 CPRS (G)

Reglstro no M.S.: 1542302660049
. Validade da _Proposta ..: 60 DIAS ’
Prazo de Entrega vvvv..t 05 DIAS OTEIS 4
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

: \
GEOLAB-GO (GO) ‘\/ o,jzez e;:)lze,

DROGAFONTE LTDAR

P S



: 20581-MUNICIPIO DE POTIM

Clign;e.
X "Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
Ref.: PROCESSO N° 139/2025
.\_ ‘
Tipo: ITEM i}

Objeto: MEDICAMENTOS .

Folha: 161748/0002
Data: 14/08/2025 -

PREGAO ELETRONICO No. 018/2025
Abertura: 14/08/2025 ~ Hora: 08:01

-—-Item ==pa= Qiantidade Apr. ==crrosmersooesTs D {i-g'c rimin ait a0 semgsemenmatsnass Marca/Fabricante Vlr. Unit.
J> TR AT SR ) Bais P i * LRI
% 68 2.400,00 CAP FLUCONAZOL 150 MG APRES CX/100 CAPS (G)
3 = Registro no M.S.: 1057100840107 BELFAR (MG)
: P b Sludsar il L st . 5
9( 6 ﬁ 2.000,00 AMP FUROSEMIDA, 10MG/ML APRES CX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1038700380011

HYPOFARMA-M (MG) of)’( 0,9116 11823, 20

HIDROCORﬁSONA 100MG APRES CX/50 F/A (G)

2.0 G-

BLAU FARMAC (SP) 3w4 2298

Registro no M.S.: 1163701050012 8.459, 6
. b t
3.000,00 F/A HIDROCORTISONA 500 MG ~ APRES CX/50 F/A (G)
, : Registro no M.S.: 1163701050039 BLAU FARMAC sp) e 9828 8,4
3.500,00 AMP HIOSCINA+DIPIRONA COMPOSTA  APRES CX/100 AMP SML (G) \x / 7@
Registro no M.S.: 1134301210035 HIPOLABOR-M (MG) 1,8232 6.381,2

----- h‘-—---—------—---——-—_-———-

y/ 33 5.000,00 FR  IBUPROFENO 100MG/ML GIS APRES FR 20ML (G)
‘ Registro no M.S.: 1542303070059
= e e e B O R T T o T y ! FAd s -
% %3 500,00 F/A LIDOCATNA 2% S/VASO APRES CX C/25 F/A 20ML (G)

Registro no M.S.: 1134301020015 5

VGEOLAB—GO(GO)

3,1541 \/L (110,5
HIPOLABOR—M(MG)%?( 5,8342 %’1

METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML APRES CX/240 AMP 2ML
‘Registro no M.S.: 1031101660011

- -

HALEX ISTAR(GO) &P 0,9116 ﬁ,&

"APRES CX/350 CPRS (G) .

" 48.000,00 CPR NIMESULIDA 100 MG

VA
?RATI DONAD (PR) 0,%99 %

HVT, Registro no M.S.: 1256802650094

_______ - q-_t:» ] ch e Lo N S S
%QJ_ 300,00 FR  NISTATINA 100.000UI/ML SUSP. ORAL APRES CX/50 FR SOML (G) 6(9( AC
: (.‘ 'Registro no M.S.: 1256800260061 PRATI DONAD(PR) ")y 8,0402 (2.412,1
3(‘1.2 1.000,00 BIS. NISTATINA 25.000UI/G CR.VAG APRES CX/50 BIS ep + APLIC (G) ' - ¥ é}QC
Registro no M.S.: 1256800450101 ygcu PRATT: DONAD (PR) ¥y 10,3887 \ 10.388,
? e wm g e on S o o o o o o o L - o e o 2 g 5 7 8 O e S SRS e s /-(-\ ;
;l CIB 1.200,00 F/A OMEPRAZOL 40 MG APRES CX/20 F/A + DIL 10 ML (G) @ 4 ﬁ&_/
' : Registro no M.S.: BLAU FARMAC(SP)'/‘ 12,1424 11.570,

1163701650011

et F2Y

HI POLABOR M (MG)

ol %

?62{00 50.000,00 CPR PREDNISONA 20 MG  APRES CX/500 CERS (G)
hi : Registrorno M.S.: 1134302130086
1)76 1 ©4~.  1.000,00 AMP PROMETAZINA 50MG APRES CX/100 AMP 2ML
Validade da Proposta ..: 60 DIAS :
‘Prazo de Entrega ...... v 05 DIAS OTEIS ! 2
30 DIAS :

Condicoes de Pagamehto :

DROGAFONTE LTDA.



20581-MUNICIPIO DE POTIM
t.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO
Ref,: PROCESSO N° 139/2025 ‘

Cliente.:

Tipo: IfEM
Objeto: MEDICAMENTOS

DAg el n inac a'o
Registro no M.S.: 1134}02020061

e drmcm e ———————

Quantidadé Rpr.

Folha: 161748/0003.
Data: 14/08/2025

PREGAO ELETRONICO No. 01872025
Abertura: 14/08/2025  Hora: 08:

Unit.
4,5580

e')p -----

Marca/Fabricant
"HIPOLABOR-M (MG)

500,00 FR  RISPERIDONA 1 MG/ML SOL ORAL APRES CX C/100 FR 30 ML (6)
Registro no M.S.: 1256802320078 ;

o 777

ﬁx\ 18,2319 - 9.115,9¢

(el

PRATI-DONAB (PR

APRES CX/24 POTES 400G

: ‘9)"?;& 0@/
PRATI DONAD (PR) 51,0492\ 4.993,9

108 80;00 UND SULFADIAZINA DE PRATA 10MG/G
405 Registro no M.S.: 1256803430071
11 yn))  1.000,00 AP TRAKADOL 100MG APRES CX/100 AMP 2ML ' (G) 0’)) ;
Registro no M.S.: 1134301860044 f HIPOLABOR-M(_MG)}\ 1,6409 @,91
——————————————— - - b - ¢ - - —-- e - -~ ’
Total Geral: 215.814,28

(DUZENTOS E QUINZE MIL, OITOCENTOS E QUATORZE REAIS E VINTE

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem
este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedenga nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e -quatro)meses.

R

.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.

DECLARACOES

1 - Declaramos que OS Pregos cotados ndo sofrerdo qualquer
encargo financeiro ou previséo

1nfla01onér1a, 's j& estdo incluindo, além do lucro, todas as
despesas resultantes de encargos,

impostos, taxas, tributos, frete e demais despesas diretas

ou indiretas relacionadas com o integral
fornecimento do objeto desta Pregdo.

2 - Declaramos que estamos de acordo com todas as exigéncias
déste Edital e seus Anexos.

3 - Declaramos estar de pleno acordo com as normas deste
‘Edital, bem como cientes quanto aos '

termos da Lei Federal n° 14.133/2021, da Lei complementar n°
123/2006, Lei Organica do

Municipio, e que tomamos ciéncia de todos os documentos e
informacGes referentes a este Edital

}

A
e seus Anexos
4

. 60 DIAS

Validade da ﬁroéosta S :
Prazo de Entpega ......: 05 DIAS UTEIS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

E OITO CENTAVOS)

gy

Liga

¢

DROGAFONTE LTDA



