
Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0001
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   1           800,00 BIS Miconazol, nitrato dosagem:2% apresentação: creme vaginal 80 g Caracteristica 

Adicional: com aplicador APRES.CX/C/ 50
Registro no M.S.: NOTIFICADO PRATI DONAD(PR)     11,7137     9.370,96

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   2         1.000,00 AMP MIDAZOLAM  CLORIDRATOdosagem:5mg/ml, aplicação:injetável, 3ML Unidade: Ampola  

APRES.CX/C/100 AMP. (G)
Registro no M.S.: 1134301430061 HIPOLABOR-M(MG)      2,5230     2.523,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   4         2.600,00 AMP MORFINA apresentação:sulfato, concentração:10mg/ml,forma farmacêutica:solução 

injetável
 10MG/ML CX/100 AMP 1ML (G)
Registro no M.S.: 1134301630034 HIPOLABOR-M(MG)      5,4063    14.056,38

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5         1.200,00 AMP NALBUFINA cloridrato,dosagem:10 mg/ml, indicação:solução injetável

 10MG/ML APRES.CX/25 AMP 1ML 
Registro no M.S.: 1029802840071 CRISTALIA-S(SP)     31,5369    37.844,28

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  10           800,00 FR NISTATINA  dosagem:100.000 ui/ml, apresentação:suspensão oral  50ML  

APRES.CX/C/ 50 FR (G)
Registro no M.S.: 1256800260061 PRATI DONAD(PR)      7,9473     6.357,84

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  11           400,00 BIS NISTATINA  dosagem:25.000  ui/g, apresentação:creme vaginal  60G (G)

Registro no M.S.: 1256800450101 PRATI DONAD(PR)     10,8126     4.325,04
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  13           600,00 AMP NITROGLICERINA   dosagem:5 mg/ml, aplicação:injetável   5ML APRES. CX/C/ 10 AMP

Registro no M.S.: 1029801330045 CRISTALIA-S(SP)     38,9300    23.358,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  14           450,00 AMP NITROPRUSSIATO SODIO  concentração:25 mg/ml, forma farmaceutica:solução 

injetável 25MG/ML  APRESCX C/5 AMP 2 ML 
Registro no M.S.: 1038700120011 HYPOFARMA-M(MG)     28,5094    12.829,23

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  15         2.000,00 AMP NOREPINEFRINAconcentração:2 mg/ml, forma farmacêutica:solução injetável  CX/50 

AMP.4ML.- (G)
Registro no M.S.: 1134301260032 HIPOLABOR-M(MG)      3,0636     6.127,20

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16           900,00 FR OLEO MINERAL 100% Aspecto físico:líquido, tipo:laxativo, uso:oral  FR.100 ML 

APRES.CXC// 50 FR
Registro no M.S.: NOTIFICADO AIRELA(SC)       4,6855     4.216,95

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  17       200.000,00 CAP OMEPRAZOL  concentração:20 mg, Unidade: Cápsula 20 MG APRES. CX.C/90 CAP (S)

Registro no M.S.: 1156001740234 CIFARMA-GO(GO)       0,0500    10.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  18         8.000,00 AMP ONDANSETRONA dosagem:2 mg/ml, indicação:injetável,Unidade: Ampola  CX/100 AMP 

2ML (G)
Registro no M.S.: 1134301990014 HIPOLABOR-M(MG)      1,8021    14.416,80

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  19         9.000,00 AMP ONDANSETRONA  dosagem:4 mg/ml, indicação:injetável  APRESCX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301990014 HIPOLABOR-M(MG)      1,8021    16.218,90



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0002
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  23        90.000,00 COM PARACETAMOL  dosagem: 500mg, Unidade: comprimido  500MG  APRES.CX/C/200 CPRS - 

(G)
Registro no M.S.: 1256800500109 PRATI DONAD(PR)      0,0700     6.300,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  29         4.200,00 FR PREDINIZOLONA  composição:fosfato sódico, concentração:3 mg/ml, forma  

farmaceutica:solução oral   60 ML  APRES.CX/C/ 50 (G)
Registro no M.S.: 1134301840039 HIPOLABOR-M(MG)      6,4876    27.247,92

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  30        49.000,00 COM PREDNISONA  dosagem:20 mg, Unidade: Comprimido  APRES.CX/C/500 COMP. (G)

Registro no M.S.: 1134302130086 HIPOLABOR-M(MG)      0,1500     7.350,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  31        90.000,00 COM PROMETAZINA  dosagem:25 mg, Unidade: Comprimido APRES.CX/ C/200 COMP 

Registro no M.S.: 1029800420083 CRISTALIA-S(SP)      0,1500    13.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  34         1.500,00 AMP PROPOFOL 10MG/ML  APRES.CX/C/10 AMP. 20ML 

Registro no M.S.: 1029801340121 CRISTALIA-S(SP)     14,4169    21.625,35
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  35        36.000,00 CPR PROPRANOLOL  dosagem: 40MG COMPRIMIDO APRES.CX/C/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1050400510040 OSORIO DE M(MG)      0,0400     1.440,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  42        18.000,00 CPR SINVASTATINA   , dosagem:20MG mg, Unidade: Comprimido   APRES.CX/C/400 CPR (G)

Registro no M.S.: 1438101690434 CIMED(MG)       0,0700     1.260,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  43        70.000,00 CPR SINVASTATINA  DOSAGEM : 40MG, Unidade: Comprimido   APRES.CX/C/30 CPR (G)

Registro no M.S.: 1438101690124 CIMED(MG)       0,1200     8.400,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  47        18.000,00 CPR Sulfametoxazol, composição:associado à trimetoprima,concentração:400mg + 80mg, 

Unidade:
Comprimido
  (G) APRES.CX/C/ 240 COM
Registro no M.S.: 1256802090153 PRATI DONAD(PR)      0,1900     3.420,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  54        12.000,00 AMP TRAMADOL 50 mg/ml solução injetável 1 ml   APRES.CX/C/100 AMP 1ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301560036 HIPOLABOR-M(MG)      1,8021    21.625,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  55         7.000,00 AMP TRAMADOL  dosagem:50 mg/ml, forma farmacêutica:solução injetável 2ml  IM/IV 

SOL. INJ.  CX/100 AMP (G)
Registro no M.S.: 1134301560044 HIPOLABOR-M(MG)      1,9823    13.876,10

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  58        13.000,00 AMP Vitaminas do complexo b, composição básica:b1, b2, b5, b6 e pp, forma 

farmacêutica:solução injetável  AP9RES.CX/C/100 AMP 2 ML
Registro no M.S.: 1038700290012 HYPOFARMA-M(MG)      1,5706    20.417,80

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  65           500,00 AMP METARAMINOL hemitartarato 10 mg/ml Forma Farmacêutica: solução injetável 

Unidade: ampola 1 ml  APRES.C/25 AMP. 1ML -
Registro no M.S.: 1029801020070 CRISTALIA-S(SP)     25,8385    12.919,25

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0003
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
  73           800,00 FR BICARBONATO DE SODIO Concentração: 8,4 %, Forma: Solução injetável, Unidade: 

Frasco 250ML. APRES.CX C/35 FR
Registro no M.S.: 1038700560087 HYPOFARMA-M(MG)     31,5910    25.272,80

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  74         1.800,00 AMP Escopolamina, butilbrometo  Concentração: 20mg/ml, Forma: Solução injetável, 

Unidade: Ampola 1ml  APRES.CX/C/100   (G)
Registro no M.S.: 1038700800010 HYPOFARMA-M(MG)      1,4957     2.692,26

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  79         2.000,00 FR SOL.Ringer, Composição: Associado com Lactato de Sódio, Forma Farmacêutica: 

Solução Injetável, Característica Adicional:Sistema Fechado 500ml -  fr 
APRES.CX/C/30
Registro no M.S.: 1031100890313 HALEX ISTAR(GO)      9,5512    19.102,40

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  80        50.000,00 AMP Água Destilada, Aspecto Físico:Bidestilada, Estéril, Apirogênica Unidade: 

Ampola 10ml  APRES. CX/200 AMP 10ML 
Registro no M.S.: 1108500110066 FARMACE-CE(CE)       0,2300    11.500,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  81        35.000,00 CPR Alopurinol,Concentração: 300 mg, Forma Farmacêutica:Comprimido, Unidade: 

Comprimido
 (G) APRES.CX/500 CPR -
Registro no M.S.: 1256801910068 PRATI DONAD(PR)      0,2400     8.400,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  83        10.000,00 CAP Ácido Valpróico (Valproato de Sódio), Concentração:250 mg  Forma Farmacêutica: 

CÁPSULA  APRES.CX/25 CAPS.*(C-1)
Registro no M.S.: 1097400460023 BIOLAB SANU(SP)      0,3900     3.900,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  85        50.000,00 CPR Carbamazepina, Concentração: 400 mg, Forma: Comprimido, Unidade:Comprimido ap

´res.cx/ C/200COMP.
Registro no M.S.: 1029800440084 CRISTALIA-S(SP)      1,5300    76.500,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  86        10.000,00 COM Carvedilol, Concentração: 25 mg, Forma: Comprimido, Unidade: Comprimido

 apres.cx/ C/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438102500108 CIMED(MG)       0,1200     1.200,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  88        12.000,00 COM Clorpromazina, Cloridrato,Concentração: 25mg, Forma: Comprimido, Unidade: 

Comprimido APRES.CX/C/200 COMP.
Registro no M.S.: 1029802260229 CRISTALIA-S(SP)      0,3200     3.840,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  94        10.000,00 CPR LEVODOPA, COMPOSIÇÃO:ASSOCIADO CARBIDOPA, DOSAGEM:250MG + 25MG  APRES.CX/ C/200 

CPR
Registro no M.S.: 1029801070045 CRISTALIA-S(SP)      1,1173    11.173,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 103        10.000,00 UN Prometazina cloridrato,dosagem:25 mg/ml, apresentação:solução injetável

 APRES. CX.C/100 
Registro no M.S.: 1134302020061 HIPOLABOR-M(MG)      4,8657    48.657,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 105           200,00 AMP CLONIDINA CLORIDRATO, CONCENTRAÇAO: 150MCG/ML   FORMA FARMACEUTICA:     SOLUÇÃO 

INJETÁVELC/25 AMP. 1ML- CLONIDIN- CRISTALIA



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0004
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
Registro no M.S.: 1029801930069 CRISTALIA-S(SP)      9,0105     1.802,10

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 121        40.000,00 AMP Cloreto de Sódio , Concentração 0,9 %,Forma Farmaceutica Solução Injetável, 

Caracteristica Adicional 10ml;  APRED.CX/C/200 AMP. 10ML
Registro no M.S.: 1108500010037 FARMACE-CE(CE)       0,2400     9.600,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 122       120.000,00 FR Cloreto De Sódio 0,9%  Solução Injetável 100Ml Sistema Fechado - Bolsa/Frasco

 APRES.CX/C/60 FR
Registro no M.S.: 1108500010215 FARMACE-CE(CE)       5,4063   648.756,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 124        60.000,00 BOL Cloreto De Sódio 0,9% Solução Injetável 500MlL Sistema Fechado - Bolsa/Frasco 

APRES.CX/C/ 30
Registro no M.S.: 1031100111691 HALEX ISTAR(GO)      8,2897   497.382,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral: 1.690.803,76
(UM MILHAO, SEISCENTOS E NOVENTA MIL, OITOCENTOS E TRES REAIS E SETENTA E SEIS CENTAVOS)

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA 
MEDICAMENTOS FRACIONÁVEIS. 

Declaramos,
a) O preenchimento das seguintes informações: 
descrição detalhada do objeto,
contendo as informações similares à 
especificação do Termo de Referência - Anexo 
IV do Edital de Licitação n.º 90017/2024, 
especificação e número de registro na
Anvisa, marca, fabricante, apresentação 
farmacêutica, prazo de validade, garantia,
valor unitário e total do item.
b) O prazo de validade MÍNIMO da proposta é de 
60 (SESSENTA) DIAS, contados a

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 20  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0005
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
partir da data de sua apresentação e excluídos 
os prazos recursais previstos na
legislação em vigor.
c) Nos preços apresentados consideram-se 
incluídas todas as despesas, inclusive as de
escritório, expediente, fretes, descargas, 
seguros, fornecimento de mão-de-obra,
prestação de garantia de fábrica, materiais, 
máquinas e equipamentos necessários,
tributos, encargos de leis sociais, e quaisquer 
outras despesas acessórias e necessárias
não especificadas neste Edital, relativas ao 
objeto desta licitação;
d) Somos cientes de que não será aceito o 
pedido para a alteração dos valores
apresentados por meio desta proposta, sob a 
alegação de erro, omissão ou quaisquer
outros pretextos, visto que a indicação e 
apresentação dos mesmos são de
responsabilidade nossa;
e) Temos capacidade técnico-operacional para 
prestar o fornecimento dos
Medicamentos e Insumos, para os quais 
apresentamos nossa proposta.
f) Cumpriremos o prazo de entrega, eis 20 
(vinte) dias corridos contados a partir do
recebimento da Ordem de Fornecimento.

Calculo da Desoneração do ICMS no item 3	
	
Valor Unit Sem Desoneração	6,3470
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	1,3011
Total Liquido Desonerado	5,0459

Calculo da Desoneração do ICMS no item 4	
	
Valor Unit Sem Desoneração	6,8004
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	1,3941
Total Liquido Desonerado	5,4063

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 20  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0006
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total

Calculo da Desoneração do ICMS no item 35	
	
Valor Unit Sem Desoneração	0,0635
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	0,0130
Total Liquido Desonerado	0,0505

Calculo da Desoneração do ICMS no item 42	
	
Valor Unit Sem Desoneração	0,1360
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	0,0279
Total Liquido Desonerado	0,1081

Calculo da Desoneração do ICMS no item 43	
	
Valor Unit Sem Desoneração	0,2645
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	0,0542
Total Liquido Desonerado	0,2103

Calculo da Desoneração do ICMS no item 79	
	
Valor Unit Sem Desoneração	12,0141
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	2,4629
Total Liquido Desonerado	9,5512

Calculo da Desoneração do ICMS no item 94	
	
Valor Unit Sem Desoneração	1,4054
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	0,2881
Total Liquido Desonerado	1,1173

Calculo da Desoneração do ICMS no item 122	
	
Valor Unit Sem Desoneração	6,8004
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	1,3941

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 20  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          



Cliente.: 19167-FUNDO M. DE SAÚDE DE CATALÃO Folha: 149323/0007
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº: 2024028604

Endereco: R. NASSIN AGEL, 505, 1. ANDAR PREGAO ELETRONICO No. 90017/2024
CENTRO - CATALAO-GO Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
Total Liquido Desonerado	5,4063

Calculo da Desoneração do ICMS no item 124	
	
Valor Unit Sem Desoneração	10,4273
Valor da Aliquota Interna	20,50%
(-) Valor da Desoneração	2,1376
Total Liquido Desonerado	8,2897

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 20  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          


