H era Hypera Pharma
yp Av. Magalhaes de Castro, 4800 - 24° andar

pharma CEP: 05676-120

Proposta - OP - 233027 - Pregéao eletrénico - 91.008/2026 - SMS-20251140287 - Data de Abertura 05/03/2026

DISTRIBUIDOR ORGAO

DROGAFONTE LTDA SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO DE NATAL- SEMAD
Enderego: ROD BR 101 NORTE KM 56 Enderego:

SN,PAULISTA,Pernambuco,53409-260,Brasil Natal,Rio Grande do Norte,Brasil

Telefone: (81) 2102-1819 Telefone:

CNPJ: 08.778.201/0001-26 CNPJ:

08.241.747/0004-96

Prezado cliente,

Agradecemos sua consulta. Segue nossa proposta comercial para o referido processo.

As quantidades e valores apresentados abaixo estdo de acordo com a menor unidade de cada produto, sendo comprimido, ampola, etc.

ITENS

Hypera Pharma
Todos os direitos reservados



= PRODUTO - MARCA / FABRICANTE PROCEDENCIA QUANTIDADE MARKUP EEIIIE'I'CO TOTAL

NACIONAL -
000005|  22530-0 | NEO FOLICO 5MG COMP REV NEO FOLICO |
000001  CT BL 1X20 HOSP 1.5584.0271.001-1 ' gpAINFARMA %gg’;TEUDO DE NAO | NAO | 1728000 25.00% 0,0786 135820,8000
000011|  23166-0 | BESILATO ANLODISMG CPR | | ooy 0104 001,y BESILATOANLODIPINO | (RClONAL- NAG | NAO | 1400010 00 | RS RS
000001 CT BL 2X15 HOSP ) ! ’ BRAINFARMA IMPOR : ° 0,0221 30940,2210
000012|  22531-0 | BESIL ANLODIPINO 10MG CP BESILATO ANLODIPINO | NACIONAL - R$ R$

- ] A A 0,
000001  CT BL 2X15 HOSP 1.5584.0194.003-8 ' g AINFARMA CICONTEUDO DE NAO | NAO | 1224000 25.00% 40420 | 51408,0000
000028 |  14090-0 | DICLOFENACO SOD 50MG 1 o nasr oon.g | DICLOF SODICO | e & DE NAG | nio | 307340 00w | RS R$
000001  COMP REV CT BL 1X20 -5584.0337. BRAINFARMA CIooN 00% 50315  9681,2100
000040| 196550 | HIDROCLOROTIAZIDA 25MG  ; cro oo o o HIDROCLOROTIAZIDA | (N:}%%ﬁ'Nl'élLTJI_DO oE NAo | nEo | 1130010 5005 | RS RS
000001  CT BL 30 COMP -5584.0485. BRAINFARMA CooN 00% 50210 | 237302100
000045 |  21903-0| IVERMECTINA 6MG COMP CT | oo o1 oooc IVERMECTINA| e n0 DE N6 | nao | 40000 oo | RS R$
000001  ENV 1X4 -5584.0611. BRAINFARMA CIcon 00% ' g 8154  32616,0000
000054|  22537-0 | LOSARTANA POTA 50MG o LOSARTANA POTASSICA| | NACIONAL - COM i | oz . R$ R$
000001  CPRV CT BL 2X15 HOSP 1.5584.0428.015-9 ' gp AINFARMA QUOTA DE IMPORT NAO | NAO | 2160000 25.00% 50417 | 90072,0000

TOTAL GERAL DA PROPOSTA: R$374.268,4410

CONDICOES GERAIS

Vigéncia Contrato:12 meses
Validade da Proposta: 60 dias

a) Os produtos serao faturados com etiqueta de “Venda proibida pelo comércio”.
b) Os precos acima estao descontados do CAP para os produtos elegiveis e/ou processos judiciais e liquidos do repasse de ICMS ST.
c¢) Os precgos apresentados nesta proposta poderdo sofrer alterages caso o resultado da licitagdo por item apresente mark-up superior ao previamente acordado.

d) De acordo com a resolucédo da CMED n.4 e comunicado n.12, as vendas de medicamentos constantes do rol publicados pela CMED elegiveis ao CAP deverao ser
apresentadas ao 6rgao com a aplicacéo do % de CAP sobre o preco fabrica.

e) O faturamento dos itens desta proposta estara vinculado ao envio da Nota de Empenho emitida pelo 6rgéo, que devera conter quantidade e valor.
f) A presente proposta ndo garante disponibilidade imediata de estoque no recebimento do empenho.

g) A presente proposta ndo garante exclusividade na participacéo do certame.
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h) De acordo com a lei, é permitido o faturamento de no maximo 25% acima das quantidades informadas nesta proposta, mediante analise da Hypera e comprovacéao via
contrato.

Hypera Pharma
Todos os direitos reservados



