
Cliente.: 16696-PREFEITURA M. DE CAMPESTRE Folha: 148051/0001

Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Ref.: PROCESSO No 036/2024

Endereco: RUA CORONEL JOSE CUSTODIO, 84 PREGAO ELETRONICO No. 023/2024 REF# NEGOCI

CENTRO - CAMPESTRE-MG Abertura: 02/07/2024 Hora: 09:00

Tipo: ITEM

Objeto: MEDICAMENTOS

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

14 5.000,00 CPR ALOPURINOL 300MG CX/500 CPR (G)

Registro no M.S.: 1256801910068 PRATI DONAD(PR) 0,22 1.100,00

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

46 1.000,00 FR HIOSCINA 10MG/ML GTS FR 20ML (G)

Registro no M.S.: 1134301810024 HIPOLABOR-M(MG) 5,77 5.770,00

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

48 1.000,00 AMP HIOSCINA 20 MG SOL INJ CX/100 AMP.1ML (G)

Registro no M.S.: 1108500430011 FARMACE-CE(CE) 0,99 990,00

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

63 2.000,00 AMP CETOPROFENO 100MG IM SOL INJ CX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301950020 HIPOLABOR-M(MG) 1,35 2.700,00

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

71 300,00 AMP FENTANILA 0,05MG SOL INJ . CX/50 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301510020 HIPOLABOR-M(MG) 1,75 525,00

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

86 1.500,00 AMP TRAMADOL 50 MG/ML SOL INJ CX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301560044 HIPOLABOR-M(MG) 1,49 2.235,00

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

92 1.000,00 BG COLAGENASE S/CLOR.0,6 U/G POM DERM CX/10 BIS 30G

Registro no M.S.: 1029804310096 CRISTALIA-S(SP) 13,20 13.200,00

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

93 2.000,00 BIS COLAGENASE C/CLOR.0,6 U/G + 0,01 G/G POM DERM CX/10 BIS 30G

Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S(SP) 12,35 24.700,00

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

101 30.000,00 CPR DIAZEPAM 10 MG CX/1000 CPR (S)

Registro no M.S.: 1018600190119 SANTISA-SP(SP) 0,04 1.200,00

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

127 60.000,00 CPR ESCITALOPRAM 20MG CX/30 CPR (G)

Registro no M.S.: 1438102690586 CIMED(SP) 0,16 9.600,00

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

130 300,00 AMP ETOMIDATO 2MG/ML SOL INJ CX/25 AMP.10ML (G)

Registro no M.S.: 1029802620020 CRISTALIA-S(SP) 11,28 3.384,00

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

133 40.000,00 CPR FENOBARBITAL 100 MG CX/200 CPR (S)

Registro no M.S.: 1029800160121 CRISTALIA-S(SP) 0,12 4.800,00

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

149 15.000,00 CPR HALOPERIDOL 1MG CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800200229 CRISTALIA-S(SP) 0,17 2.550,00

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

157 500,00 AMP HIDRALAZINA 20 MG/ML SOL INJ CX/50 AMP 1ML (T)

Registro no M.S.: 1029800890037 CRISTALIA-S(SP) 5,70 2.850,00

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

176 300,00 BOL LEVOFLOXACINO 5MG/ML BOLSA SOL. INJ. IV SISTEMA FECHADO BOLSA 100 ML (G)

Registro no M.S.: 1031101530027 HALEX ISTAR(GO) 8,79 2.637,00

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

190 150.000,00 CPR LOSARTANA POTASSICO 50MG CX/450 CPR

Registro no M.S.: 1542301770258 GEOLAB-GO(GO) 0,04 6.000,00

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

194 15.000,00 CPR METILDOPA 500MG CX/500 CPR (G)

Registro no M.S.: 1134302090041 HIPOLABOR-M(MG) 0,77 11.550,00



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

204 10.000,00 BG NEOMICINA+BACITRACINA 5 MG/G + 250 UI/G POM DERM CX/200 BIS 10G (G)

Registro no M.S.: 1256801280064 PRATI DONAD(PR) 1,89 18.900,00

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

212 200,00 AMP NITROGLICERINA 50MG SOL INJ CX/10 AMP. 10ML (S)

Registro no M.S.: 1029801330053 CRISTALIA-S(SP) 36,00 7.200,00

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

216 20.000,00 CPR OLANZAPINA 5MG CX/30 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542302220154 GEOLAB-GO(GO) 0,26 5.200,00

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

221 20.000,00 CPR PARACETAMOL 500MG CX/200 CPRS (G)

Registro no M.S.: NOTIFICADO PRATI DONAD(PR) 0,06 1.200,00

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

229 10.000,00 CPR PREDNISONA 20MG CX/500 CPR (G)

Registro no M.S.: 1134302130086 HIPOLABOR-M(MG) 0,13 1.300,00

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

241 1.000,00 FR RISPERIDONA 1 MG/ML SOL ORAL CX/100 FR 30ML (G)

Registro no M.S.: 1256802320078 PRATI DONAD(PR) 6,49 6.490,00

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

249 15.000,00 CPR SINVASTATINA 20MG CX/400 CPR (G)

Registro no M.S.: 1438101690434 CIMED(SP) 0,06 900,00

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

253 100,00 PT SULFADIAZINA DE PRATA 10MG/G CX/24 POTES 400G (G)

Registro no M.S.: 1476100230041 NATIVITA(MG) 31,00 3.100,00

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

270 4.000,00 AMP VITAMINA "C" 500MG SOL INJ CX C/100 AMP 5ML

Registro no M.S.: 1108500280026 FARMACE-CE(CE) 0,78 3.120,00

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

Total Geral: 143.201,00

(CENTO E QUARENTA E TRES MIL E DUZENTOS E UM 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 DO ESTADO DE : 20.5%

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

DECLARAMOS que o preco proposto contempla todos os encargos

e tributos que possam ocorrer em relacao aos

materiais objeto desta licitacao, bem como declarar que

atender a todas as especificacoes exigidas neste edital.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS

FRACIONAVEIS.

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 ......: 08 DIAS

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

mailto: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, 04 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


