
Cliente.: 17651-FUNDO M. DE SAUDE DE MAMANGUAPE Folha: 155443/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 17/02/2025
Ref.: PROCESSO Nº 2025.01.13

Endereco: RUA CEL. LUIZ INACIO, 216 PREGAO ELETRONICO No. 006/2025
CENTRO - MAMANGUAPE-PB Abertura: 17/02/2025 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
  25        47.040,00 CPR AMOXI+CLAV.POTASSIO 500MG/125 MG APRES CX C/21 CPR (G) 

Registro no M.S.: 1004704570309 SANDOZ(SP)         4,53   213.091,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  52       180.000,00 CAP CEFALEXINA 500 MG APRES CX C/10 CAP (G)

Registro no M.S.: 1049713540042 UNIAO QUIMI(DF)        0,91   163.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  88       216.000,00 CPR DIPIRONA SODICA 500MG APRES CX /200 CPR (G) 

Registro no M.S.: 1256800410037 PRATI DONAD(PR)        0,13    28.080,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  94        14.400,00 AMP DOPAMINA 50MG SOL INJ APRES CX C/50 AMP. 10ML (G) 

Registro no M.S.: 1049711980010 UNIAO QUIMI(DF)        4,35    62.640,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 100         4.320,00 UND ENOXPARINA SODICA 40MG SOL INJ CX C/10 SERINGAS IV PRONTO USO 

Registro no M.S.: 1029805080371 CRISTALIA-S(SP)       19,76    85.363,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 105         4.320,00 BIS ESTRIOL 1 MG/G CREME VAGINAL  APRES CX/1 BIS C/50G 

Registro no M.S.: 1134302040011 HIPOLABOR-M(MG)       14,50    62.640,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 133         4.320,00 BIS COLAGENASE C/CLORANFENICOL. APRES CX/10 BIS 30G 

Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S(SP)       16,19    69.940,80
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 195        25.680,00 FR SORO FISIOLOGICO 0,9%  SIST.FECH SOL INJ APRES CX/60 FR 100ML

Registro no M.S.: 1108500010215 FARMACE-CE(CE)         5,08   130.454,40
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 196        25.680,00 BOL SORO FISIOLOGICO .0,9% SIST.FECH. BOLSA  250ML 

Registro no M.S.: 1031100111683 HALEX ISTAR(GO)        6,89   176.935,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 197        11.280,00 FR SORO FISIOLOGICO 0,9% SIST.FECH SOL INJ APRES CX/24 FR 500ML 

Registro no M.S.: 1108500010193 FARMACE-CE(CE)         7,61    85.840,80
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 199        13.920,00 FR SORO GLICOSADO  5%  SIST.FECH SOL INJ APRES FR 500ML 

Registro no M.S.: 1108500220090 FARMACE-CE(CE)         7,88   109.689,60
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 200        13.920,00 BOL SOL.RINGER C/LACTATO SIST.FECH SOL INJ APRES BOLSA .500 ML

Registro no M.S.: 1031100890313 HALEX ISTAR(GO)        9,61   133.771,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 204        57.600,00 CPR SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIMA 400MG+80MG APRES CX/240 CPR (G) 

Registro no M.S.: 1256802090153 PRATI DONAD(PR)        0,19    10.944,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS UTEIS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          



Cliente.: 17651-FUNDO M. DE SAUDE DE MAMANGUAPE Folha: 155443/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 17/02/2025
Ref.: PROCESSO Nº 2025.01.13

Endereco: RUA CEL. LUIZ INACIO, 216 PREGAO ELETRONICO No. 006/2025
CENTRO - MAMANGUAPE-PB Abertura: 17/02/2025 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

Total Geral: 1.333.190,40
(UM MILHAO, TREZENTOS E TRINTA E TRES MIL, CENTO E NOVENTA REAIS E QUARENTA CENTAVOS)

Declaramos que concordamos com todas as normas 
que regem este edital, impostos e despesas 
inclusos nos precos.
Material de procedença nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e 
quatro)meses.
DECLARAMOS QUE ESTÃO INCLUSAS NO VALOR COTADO 
TODAS AS DESPESAS COM MÃO DE OBRA E, BEM COMO, 
TODOS OS
TRIBUTOS E ENCARGOS FISCAIS, SOCIAIS, 
TRABALHISTAS, PREVIDENCIÁRIOS E COMERCIAIS E, 
AINDA, OS GASTOS
COM TRANSPORTE E ACONDICIONAMENTO DOS PRODUTOS 
EM EMBALAGENS ADEQUADAS.
VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (SESSENTA) DIAS.
PRAZO DE INICIO DE FORNECIMENTO/EXECUÇÃO DOS 
SERVIÇOS DE ACORDO COM O ESTABELECIDO NO TERMO
DE REFERENCIA (ANEXO I) DO EDITAL DESSE 
PROCESSO.
QUE NÃO INCIDE NAS VEDAÇÕES PREVISTAS NA LEI Nº 
14.133/2021.
QUE O PRAZO DE INICIO DA ENTREGA DOS PRODUTOS 
SERÁ DE ACORDO COM OS TERMOS ESTABELECIDOS NO
ANEXO I, DESTE EDITAL A CONTAR DO RECEBIMENTO, 
POR PARTE DA CONTRATADA, DA ORDEM DE COMPRA OU
DOCUMENTO SIMILAR, NO MUNICÍPIO DE MAMANGUAPE, 
TODOS OS BENS SERÃO AVALIADOS, SOB PENA DE
DEVOLUÇÃO DE NÃO ACEITE, CASO NÃO ATENDA A 
DESCRIMINAÇÃO DO TERMO DE REFERÊNCIA DO 
REFERIDO
EDITAL OU DE MÁ QUALIDADE.
DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA 
MEDICAMENTOS FRACIONÁVEIS. 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS UTEIS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          


