MEDICAMENTOS E M

DROGAFONTE

TERIAL HOSPITALAR

CADASTRO: ATE 26/11/2024 AS 08:00
INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PREGOS: as 08:30 horas do dia 26/11/2024.

DATA DA LEITURA: 21/11/2024 ORGAO: PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARACI-SP
CODIGO ID: 4850 VENDEDOR: MARIA EMILIA DE SOUZA FERRAZ
PROCESSO N2 069/2024 MODALIDADE: PREGAO ELETRONICO DE REGISTRO DE PRECOS Ne¢ 028/2024
ABERTURA 26/11/2024 OBJETO: MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HORA 08:00 VALIDA.PROP. 60 DIAS
JULGAMENTO ITEM ENTREGA 10 Dias
CASAS DEC.: 4 CASAS PAGAMENTO 30 Dias
LEI 14.133/2021 SIM PRAZO DA DOC. PROPOSTA FINAL C/ ASS. DIGITAL - PRAZO ACOMPANHAR O CHAT
VIGENCIA 12 MESES SISTEMA www.bll.org.br
LEITURA POR: TALITA PENA ENVELOPE MODO DISPUTA ABERTO ENVELOPE |
Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS H|P Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS Obs. H|P|[F |
8.1.1.b) CONTRATO SOCIAL X AFE COMUM LABORATORIO
8.1.1.b) 412 ALTERACAO CONS. X AFE ESPECIAL LAB LABORATORIO
8.1.1.b) CNH - DOS SOCIOS X AFE CORRELATO LABORATORIO
8.1.2.a) CNPJ. Cod: 6 X AMOSTRAS
8.1.2.1) FGTS X BOAS PRATICAS DE FABRI.
X INSS X CBPF DE ORIGEM + TRADUCAO
INDICAR MARCA/FABRICANTE E DESCRICAO NO
8.1.2.¢) CERT. FEDERAL X 7.1.b) ATO DO CADASTRO DA PROPOSTA PROPOSTA
8.1.2.d) CERT. ESTADUAL X PROCEDENCIA E ORIGEM
DIVIDA ATIVA ESTADUAL TR DIGITAR CONFORME ANEXO ANEXO |
8.1.2.e) CERT. MUNICIPAL X REGISTRO DE MEDICAMENTO
CERTIDAO IPTU REGISTRO MATERIAL
8.1.2. b) CIM X RG/MS MED - PET 01 ()02 ( )
8.1.2. b) INSCRICAO ESTADUAL X RG/MS MAT - PET 01 ( )02 ( )
8.1.2.9) MTE — DEBITOS TRABALHISTAS X PROTOCOLO ()
MTE - INFRACAO/DEFIC/CRIANG N2 DO ITEM NO CBPF
BALANCO X N2 DO RG/MS NA PROPOSTA 13 DIGITOS
CERT. CONTADOR CRC N2 DO ITEM NO REGISTRO
8.1.3. a) CERTIDAO DE FALENCIA X LIC. FUN. EST. - CORRE. FABRI.
CARTORIOS DISTRIB/PATRIM LIC. FUNC. EST. MED. FRABRI.
CARTORIOS PROTESTO 12.2. VALIDADE DOS PRODUTOS: MINIMO 70%
CERTIDAO DO FORO X PROPOSTA VIA 1 X
Empresa vencedora do item Lanceta descartavel para pungao- calibre 0,3mm devera
Iornecer LANCETADORES GRATUITOS na quantidade de 400 unidades para serem
aos do item Tira
X LIC. FUNC. - MEDICAMENTO X 321 /321 reagente para teste glicemia capilar dever a fornecer GRATUITAMENTE O PROPOSTA
GLICOSIMETRO na quantidade de 400
unidades para serem distribuidos aos pacientesinsulin°dependentes.
LIC. FUNC. - MATERIAL BULA [T

X AFE COMUM - ANVISA X ANEXO VI - PAG. 70 [INSERIR DECLARAQOES NA PROPOSTA PROPOSTA | |

X AFE COMUM - DOU X 9.24. EXEQUIBILIDADE PODERA

X AFE ESPECIAL - ANVISA X PROPOSTA COM FIRMA RECONHECIDA

X AFE ESPECIAL - DOU X NAO ACEITA PROTOCOLO

AFE CORRELATO - ANVISA ENVELOPE PROP. |PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARACI-SP | X |
AFE CORRELATOS - DOU PREENCHIMENTO DA PROPOSTA DE PRECO NO SISTEMA ELETRONICO:

X ALVARA LOCALIZAGAO X 6.1. Os lici inhar & o, por meio do com os de]
habilitacdo exigidos no edital, proposta com a descri¢ao do objeto ofertado e o preco, até a data e o horario estabelecidos|
para abertura da sessédo publica. / 7.1. a) Valor Unitario; b) Marca; /7.6. O Ilcnante dever declarar, para cada item, em|
cam r U pri sistema BLL, se fertado E i r um critErios d

X SIMPLIFICADA - JUCEPE X maargpeomp’dg:r;e:?mla indicados n: Tgrmo ofertade por um dos eritErios de
de Referincia. 8.2. As empresas deverdo, sob pena de inabilitaca p a na plataforma da BLL,|

com a prop a.
X SIMPLIFICADA - ESPECIFICA X INFORMAQGES SOBRE A DISPUTA DE LANCES:
CRITERIO DE JULGAMENTO: MENOR PRECO POR ITEM. /9.10. O lance devera ser ofertado pelo valor UNITARIO DO
ITEM. / 9.13. O intervalo minimo de diferenca de percentuais entre os lances, que incidira tanto em relacao aos lances|
& intermediarios quanto em relagédo a proposta que cobrir a melhor oferta devera ser maior que a ultimo lance. / 9.14. O|
el DIE A LLAE intervalo entre gs lances envia%os p:Io &esmé| licitante podera variar conforme o pregéoqe objeto licitado, quando o
pregoeiro definir uma margem de lance para esse lote. 9.20. Caso o licitante n,,0 apresente lances, concorrer- com o valor|
de sua proposta.
CERTIDAO FARMACIA INFOHMAQ()ES SOBRE A PROPOSTA VENCEDORA OU ENVIO DAS ORIGINAIS:
8.1. Encerrada a etapa de lances, o declarado dor devera api no Depar de Licitacdes ou
enviar para o i de Guaraci, Rua Washington Correa da Silva, n®. 856, Centro,
& Guaraci/SP, CEP 15-420-000, no prazo maximo de 03 (trés) dias uteis, apos o término da disputa, envelope “Documentos de|
DOC. FARMACEUTICO Habilitacao”. / 8.3. As empi :ue p a S ) a nazlataforma da BLL astentlcados ze forma
eletronica, de forma que seja possivel a issdo de licitagdo conferir a fica disy do envio nos
termos do item 8.1.
CRC NA PREFEITURA Pags DECLARACOES H|P|F
CADFOR DECL. DE QUE NAO EMPREGA MENOR

X CERTIDAO DO ICMS X DEC. INEX. FATOS IMPEDITIVOS

X SICAF X DEC. DE REQ. DE HAB.

X ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X DADOS DO REPRESENTANTE

X ATEST DE CAP TEC PRIVAD X CARTA CREDENCIAMENTO

ATEST CAP PUBLIC CONTRATO 8.1.4. DECLARACAO DE CONFORMIDADE ANEXO V X

CONSOLIDADA TCU DADOS DA EMPRESA X

CERTIDAO DO CEIS

CERTIDAO DO CNJ

CERTIDAO DO TCU

CERT PROTESTO DOS SOCIOS

DECRETO FAZENDA MUNICIPAL

CERT DISTRIBUIGAO FEDERAL

CERTIDAO -TRT 62 REGIAO DECLARACOES COM FIRMA RECONHECIDA

CERT NEG DEB FISCAIS ESTADO SERAQO DESCLASSIFICADAS AS PROPOSTA QUE:
9.4. Tambem sera desclassificada a proposta que |denl|f|que o licitante. / 9.23.1. contiver vicios insanaveis; 9.23.2. ndo obedecer as

Ges técnicas i no Termo de F é 9.23.3. ap! precos il quiveis ou per acima do preco

maximo definido para a contratacéo; 9.23.4. nao tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela Administracao; 9.23.5.

CONTRATO EMPRESA RES[DUOS 16 as exigé Jas con ¢f°m neste Edll:Iu::: seus Anexodse::JenEadllégll;:;::;?:a’:lo: ad:ss:eec?:eﬁn:a:a:::eﬁr: lrfu‘lss:::ovagos ou
que apresentarem irregularidades ou defeitos capazes de difi ojl 11.2.3. Imp ou
ressalvas em relacao as condicdes estabelecidas neste Edital e seus Anexos; 11.2.4. Apresentarem mais de uma marca para o item
ofertado; 11.2.5. Nao apresentarem marca; 11.2.6. Ap| precos i q H

BOMBEIROS INFORMAQI-\O SOBRE COTA PRINCIPAL/RESERVADA/EXCLUSIVA:

IDONEIDADE FINANCEIRA

MANUAL DE BOAS PRATICAS OUTRAS OBSERVACOES COMPLEMENTARES:

X PROCURACAO MARIA EMILIA X e-mail: licitacao@guaraci.sp.gov.br
ENVELOPE HAB. PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARACI-SP X RECEB. NOME: EM:




