
Cliente.: 18123-FUNDO M. DE SAUDE DE ABARE Folha: 148163/0001

Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Ref.: PROCESSO No 0035/2024

Endereco: AV EDESIO TOLENTINO, 157A, A PREGAO ELETRONICO No. 013/2024 REF#

CENTRO - ABARE-BA Abertura: 05/07/2024 Hora: 08:00

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

401 400,00 AMP CLORPROMAZINA 5MG/ML APRES. CX/50 AMP 5ML

Registro no M.S.: 1049701550031 UNIAO QUIMI(DF) 1,9600 784,00

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

409 1.600,00 AMP TRAMADOL 50MG APRES. CX/100 AMP 1ML (G)

Registro no M.S.: 1134301560036 HIPOLABOR-M(MG) 1,3100 2.096,00

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

539 80.000,00 CPR DIAZEPAM 10 MG APRES. CX/1000 CPRS

Registro no M.S.: 1018600190119 SANTISA-SP(SP) 0,0400 3.200,00

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

540 50.000,00 CPR DIAZEPAM 5 MG APRES. CX/1000 CPRS

Registro no M.S.: 1018600190100 SANTISA-SP(SP) 0,0400 2.000,00

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

717 10.000,00 CAP GABAPENTINA 300MG APRES. CX/30 CAPS

Registro no M.S.: 1438102480026 CIMED 0,2900 2.900,00

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

722 28.000,00 CPR RISPERIDONA 3MG APRES. CX/300 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256802690312 PRATI DONAD(PR) 0,1200 3.360,00

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

Total Geral: 14.340,00

(QUATORZE MIL E TREZENTOS E QUARENTA REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem

este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.

Material de procedencia nacional.

ALIQUOTA DE ICMS: 20.5%

VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS

FRACIONAVEIS.

DECLARAMOS QUE:

1- Manteremos valida a Proposta pelo prazo de 60 (sessenta)

dias consecutivos, contados da data

de abertura da licitacao, aceitando que, ocorrendo RECURSO

contra classificacao ou desclassificacao,

habilitacao ou inabilitacao de licitante e suas eventuais

impugnacoes, bem como de julgamento das propostas

comerciais e de suas eventuais impugnacoes, durante o

periodo de seus respectivos julgamentos, o prazo de

validade da proposta comercial nao correra, tendo em vista o

efeito suspensivo desses recursos.

2- Utilizaremos os meios, equipamentos e a equipe tecnica e

administrativa que forem necessarios

a perfeita execucao do Contrato, de acordo com as exigencias

do Edital e seus anexos, bem como da fiscalizacao

da PREFEITURA MUNICIPAL DE ABARE/BA.

3- Assumimos responsabilidade pelo Fornecimento e/ou

servicos prestados, cotados e classificados, com o devido

controle de qualidade necessario, conforme exigencias

editalicias.



4- Nos precos cotados estao incluidas todas as despesas que,

direta ou indiretamente, fazem parte do

presente objeto, tais como impostos, taxas ou quaisquer

outros encargos que possam incidir sobre gastos

da empresa, sem quaisquer acrescimos em virtude de

expectativa inflacionaria, e deduzidos os descontos

eventualmente concedidos.

5- Caso nos seja adjudicado o objeto da licitacao,

comprometemo-nos a disponibilizar o objeto licitado e

solicitado no prazo de 05 (cinco) dias, contados a partir da

assinatura do contrato

Declaro que os precos cotados nao sofrerao qualquer encargo financeiro ou previsão inflacionaria, e

ja estao incluindo, alem 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 do Pregao.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS

Prazo de Entrega ......: GENERICOS E SIMILARES - 05 DIAS / ETICOS - 72H

Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DADOS BANCÁRIOS: Sigla: BB - Cód. Do Banco: 001

Agência: 3433-9 - Conta Corrente: nº13.705-7 - Empresarial Recife

Email: pregaoeletronico@drogafonte.com.br

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL PARA ASSINATURA DE CONTRATO

NOME: MARIA EMILIA DE SOUZA FERRAZ RG: 635.326-2 SDS/PE CPF: 056.537.014-67

ENDEREÇO COMERCIAL: Av Barão de Bonito, Nº 408, Várzea, Recife/PE CEP 52061-540.

ESTADO CIVIL: SOLTEIRA QUALIFICAÇÃO: GERENTE DE LICITAÇÃO

PAULISTA/PE, 08 DE JULHO DE 2024.

________________________________
DROGAFONTE LTDA

CNPJ Nº 08.778.201/0001-26

MARIA EMILIA DE SOUZA FERRAZ

RG Nº 635326-2 SDS/PE

CPF 056.537.014-67

GERENTE DE LICITAÇÃO
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