MEDICAMENTOS E M

5) DROGAFONTE

TERIAL HOSPITALAR

| HABILITAGAO APGS DISPUTA !

= HOSPITAL UNIVERSITARIO MARIA APARECIDA PEDROSSIAN DA UNIVERSIDADE
LA AU 10/03/2026 (CRlekex FEDERAL DE MATOGROSSO DO SUL - EBSERH/MS
CODIGO ID: 15934 - UASG 155124 VENDEDOR: ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO
PROCESSO N2 23538.001195/2026-90 MODALIDADE: PREGAO ELETRONICO SRP N.2 90.003/2026
ABERTURA 12/03/2026 OBJETO: MEDICAMENTOS
HORA 09:15 VALIDA.PROP. 90 DIAS
JULGAMENTO ITEM ENTREGA 15 DIAS
CASAS DEC.: 4 CASAS UNIT. e 2 CASAS TOTAL PAGAMENTO 30 DIAS
LEI 14.133/2021 SIM PRAZO DA DOC. READEQUADA + HAB + DOC TECNICA - PRAZO 02 HORAS;
VIGENCIA 12 MESES SISTEMA (www.gov.br/compras)
LEITURA POR: TALITA PENA MODO DE DISPUTA ABERTO |
Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS H|P Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS Obs. H|P[F |
9.23.3. CONTRATO SOCIAL X TR.7.4.1.1./7.4.1.2. AFE COMUM LABORATORIO X
9.23.3. 412 ALTERACAO CONS. X TR7.4.1.1./.7.7.4.1.2. AFE ESPECIAL LAB LABORATORIO X
Fator dos p p! ifi a
9.23.3. CNH - DOS SOCIOS X TR.5.2.1 é fracion évzlo;rMarca, labricse:llae e rotulo, :l:m::;aat:;l,i::n:sleﬁ;arf':jv:: PROPOSTA
farmacéutica;
9.24.1. CNPJ. Cod: 6 X
9.24.4. FGTS X BOAS PRATICAS DE FABRI.
9.24.3. INSS X
INDICAR MARCA/FABRICANTE, MODELO, ROTULO E
9.24.3. CERT. FEDERAL X 6.1.3./6.1.4. DESCRICAO NO ATO DO CADASTRO DA PROPOSTA ANEXO |- TR
CERT. ESTADUAL TR PROCEDENCIA E ORIGEM PROPOSTA
DIVIDA ATIVA ESTADUAL 6.1.5. DIGITAR CONFORME ANEXO ANEXO |- TR
CERT. MUNICIPAL TR.5.2.1.X1/5.3.1. REGISTRO DE MEDICAMENTO X X
CERTIDAO IPTU REGISTRO MATERIAL
9.24.2. CIM X TR5.3.1. RG/MS MED - PETO01 ( )02( ) SEFOR O X
9.24.2. INSCRICAO ESTADUAL X TR 5.3.1. COMPROVANTE DA DISPENSA DO REGISTRO CASO X
9.24.5. MTE — DEBITOS TRABALHISTAS X PROTOCOLO ()
MTE - INFRACAO/DEFIC/CRIANC N2 DO ITEM NO CBPF
9.24.2.- 02 ULTIMOS |BALANCO X TR5.2.1. N2 DO RG/MS NA PROPOSTA 13 DIGITOS
X CERT. CONTADOR CRC X TR5.3.5 N2 DO ITEM NO REGISTRO X
9.24.1. CERTIDAO DE FALENCIA X LIC. FUN. EST. - CORRE. FABRI.
CARTORIOS DISTRIB/PATRIM TR.7.4.1.1.2 Declaracédo do Detentor de Registro — DDR SEFOROCASO | X
CARTORIOS PROTESTO TR 6.6.4 VALIDADE DOS PRODUTOS: 18 MESES
CERTIDAO DO FORO X PROPOSTA VIA 1 X
PROPOSTA EM ANEXO NO SISTEMA ELETRONICO ATE A ABERTURA
TR 5.1.2./6.2.3. LIC. FUNC. - MEDICAMENTO X DEVERA CONTER IDENTIFICAGAO.
LIC. FUNC. - MATERIAL TR5.2.1. BULA/CATALOGO X x [ ]
TR7.4.1.1. AFE COMUM - ANVISA X 8.8.1. EXEQUIBILIDADE PODERA | |
TR7.4.1.1. AFE COMUM - DOU X ANEXO | CODIGO AGHU/EBSERH/CATMAT PROPOSTA
TR7.4.1.1. AFE ESPECIAL - ANVISA X ANEXO lll - PAG 16 [INCLUIR NA PROPOSTA DECLARACAO PROPOSTA
TR7.4.1.1. AFE ESPECIAL - DOU X |Nf\O ACEITA PROTOCOLO
AFE CORRELATO - ANVISA ENVELOPE PROP. | [ x]
AFE CORRELATOS - DOU PREENCHIMENTO DA PROPOSTA DE PRECO NO SISTEMA ELETRONICO:
TR 5.1.2./6.2.3. ALVARA LOCALIZACAO X 5.5.0 licitante devera declarar em campo préprio do sistema se o p ofertado é i por um
i dos critérios de margem de preferéncia indicados no Termo de Referéncia, quando for o caso, para usufruir do beneficio.
6.1.1. valor unitario do item;
6.1.2.quantidade ofertada;
6.1.3 marca/Fabricante;
6.1.4 modelo/Versédo
6.2. Na descrigdo complementar do objeto nao poderao constar elementos ou informagdes que identifiquem o licitante ou em
9.24.2.7.1. 2% SIMPLIFICADA - JUCEPE X relacdo aos quais o sistema apresente campo proprio para preenchimento, tais como: marca; fabricante do produto; dentre
outros.
7.1.1.1ll - Sera adotada a utilizagédo de 4 (q ) casas imais para posicéo e dos lances, ando os|
valores unitarios ofertados. Para fins de lan¢camentos operacionais das ARPs e/ou Contratos no sistema Contratos.gov, sera
realizado o arredondamento para 2 (duas) casas decimais do valor total da proposta.
9.24.2.7.1. 2% SIMPLIFICADA - ESPECIFICA X INFORMAQ()ES SOBRE A DISPUTA DE LANCES:
7.6. O lance devera ser ofertado pelo valor unitario do item. 8.8 E indicio de i ibilidade das p valores inferiores a|
50% (cinquenta por cento) do valor or¢ado pela Ebserh. TR 7.1.1 IV - O intervalo minimo entre os lances sera definido conforme|
A o preco estimado de cada item, observando os respectivos percentuais do quadro abaixo:
X CONSELHO DE FARMACIA X B oo o Lo B e 0o g
R$ 500,00 < P(est.unit) < R$ 100.000,00 - Intervalo de Lances que sera utilizado 0,50
> R$ 100.000.,00 - Intervalo de Lances que sera utilizado 0.25
X CERTIDAO FARMACIA X INFORMAQOES SOBRE A PROPOSTA VENCEDORA OU ENVIO DAS ORIGINAIS:
7.26.4.0 Agente de Ci a icitara ao licif mais bem classificado que, no prazo de 2 (duas) horas, envie a propostal
adequada ao ultimo lance ofertado apos a i se for o caso, dos di
R quando necessarios a confirmacao daqueles exigidos neste Edital e ja api 9.12.1.0s igi para|
X DOC. FARMACEUTICO X habilitagdo que néo 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 solicitagcdo do Agente de Contratacao, a partir de solicitacao
fundamentada feita no chat pelo licitante ou, quando nao disponivel, pelo end: de e-mail no Edital, antes de findo|
0 prazo.
CRC NA PREFEITURA Pags DECLARACOES H|P|[F
CADFOR DECL. DE QUE NAO EMPREGA MENOR
CERTIDAO DO ICMS DEC. INEX. FATOS IMPEDITIVOS
8.1. CONSULTA SICAF DEC. DE REQ. DE HAB.
9.21.1. ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X DADOS DO REPRESENTANTE
9.21.1. ATEST DE CAP TEC PRIVAD X CARTA CREDENCIAMENTO
ATEST CAP PUBLIC CONTRATO 9.7./9.8./9.24.6. DECLARACAO GERAL ANEXO Ill X
| 8.1. b) CONSULTA CONSOLIDADA TCU EDITAL IDENTIFICACAO — DADOS A SEREM PREENCHIDOS | ANEXO Il X
CERTIDAO DO CEIS X DE INEXISTENCIA DE IMPEDIMENTOS ANEXO V X
CERTIDAO DO CNJ X POLITICA DE TRANSACOES COM PARTES RELACION ANEXO Il X
| 7.41.1.1. AFE TRANSPORTE X
CERT PROTESTO DOS SOCIOS
DECRETO FAZENDA MUNICIPAL
CERT DISTRIBUICAO FEDERAL
CERTIDAO -TRT 62 REGIAO DECLARACOES COM FIRMA RECONHECIDA
CERT NEG DEB FISCAIS ESTADO SERAO DESCLASSIFICADAS AS PROPOSTA QUE:
8.7. Sera desclassifi cada a proposta vencedora que: | - contiver vicios insanaveis; Il - ndo obedecer as especifi
: cagoes técnicas contidas no Termo de Referéncia; lll -apresentar precos inexequiveis ou permanecerem acima do
CONTRATO EMPRESA RESIDUOS orcamento estimado para a contratacao; IV. ndo tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela
Ebserh; V . apresentar desconformidade com quaisquer outras exigéncias deste Edital ouseus anexos, desde que
insanavel.
INFORMACAO SOBRE COTA PRINCIPAL/RESERVADA/EXCLUSIVA:
IDONEIDADE FINANCEIRA
MANUAL DE BOAS PRATICAS OUTRAS OBSERVACOES COMPLEMENTARES:
X PROCURAGAO ERIKA MILLANE X ucl.humap-ufms@ebserh.gov.br
HOSPITAL UNIVERSITARIO MARIA APARECIDA
ENVELOPE HAB. PEDROSSIAN DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE X RECEB. NOME: EM:

MATOGROSSO DO SUL - EBSERH/MS




