)

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

Cliente. : 22698-MUNICIPIO DE PACAEMBU Folha: 155628/0001
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
Ref. : PROCESO N.13/2025
PREGAO ELETRONICO No. 06/2025

Abertura: 19/02/2025  Hora: 09:10

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS
—Item —— Quantidade Apr. ———————————— Discriminacao—————"—""—""—"— Marca/Fabricante Vlr. Unit. —————— Total
31 80. 000,00 CPR BIPERIDENO 2MG COMP. APRES.CX.C/200 CPRS. (S) CINETOL
Registro no M.S.: 1029805990031 CRISTALIA-S (SP) 0, 30 24. 000, 00
59 1.000,00 FR  CLORPROMAZINA 4% GOTAS FR 20ML. APRES.CX C/10 FR.  (S) LONGACTIL
Registro no M.S.: 1029802260131 CRISTALIA-S (SP) 7,50 7. 500, 00
60 150,00 BNG COLAGENASE C/CLOR. BISNAGA 30G. APRES.CX C/10 BIS. Biologico— KOLLAGENASE
Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S (SP) 16, 19 2.428, 50
67 300,00 CPR CONTRAVE 90MG + 8MG COMP. APRES.CX C/120 CPRS. liberacao prolongada NOVO
Registro no M.S.: 1008904150012 MERCK S/A(RJ) 4,83 1. 449, 00
105 960,00 CPR BISOPROLOL 5MG COMP. APRES.CX C/30 CPRS. (G)
Registro no M. S.: 1008903840457 MERCK (RJ) 2,54 2. 438, 40

Total Geral: 37. 815,90

(TRINTA E SETE MIL, OITOCENTOS E QUINZE REAIS E NOVENTA CENTAVOS)
Declaramos que concordamos com todas as normas que regem

este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.

Material de procedenca nacional.

ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE 20. 5%

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACTONAVETS.
DECLARAMOS
Que se responsabiliza pelas transacoes efetuadas em seu
nome, assumindo como firmes e
verdadeiras suas propostas e lances, inclusive os atos
praticados diretamente ou por seu
representante, nao cabendo a Prefeitura responsabilidade por
eventuais erros, omissoes ou
qualquer outro pretexto

Validade da Proposta ..: 60 DIAS

Prazo de Entrega ......: 10 DIAS UTEIS

Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DADOS BANCARIOS: Agéncia: 3433-9 Conta Corrente: n° 13.705-7 Céd. Do Banco: 001 Sigla: BB Nome da Agéncia: Empresarial Recife

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
ENDERECO: RUA BARAO DE BONITO, 408 - BAIRRO: VARZEA - RECIFE/PE - CEP: 50740-080 // ESTADO CIVIL: SOLTEIRA // QUALIFICACAO: GERENTE DE
LICITACAO DATA DE NASCIMENTO: 14/01/1986 EMAIL: emiliaferraz@drogafonte.com.br / contratos @drogafonte.com.br TELEFONE: (81) 2102-1819

DADOS DA EMPRESA: Razdo Social: Drogafonte LTDA CNPJ: 08.778.201/0001-26
Endereco Comercial: RODOVIA BR-101 NORTE, KM 56,6 - GALPAO 01 e 02 - JARDIM PAULISTA, PAULISTA / PE, CEP 53.409-260
Municipio: Paulista U.F.: PE Inscri¢io Estadual n® 0096822-60 e Inscri¢do Municipal n® 110.199-4

e

DROGAFONTE LTDA
CNPJ N2 08.778.201/0001-26
MARIA EMILIA DE SOUZA FERRAZ
RG N¢. 635.326-2 SDS/PE
GERENTE DE LICITACAO

[1/Drogafonte [ www.drogafonte.com.br [® (81) 2102-1819 ™ Televendas: (81) 2102.1830

CENTRO DE DISTRIBUICAO — MATRIZ: BR 101 Norte, S/N, Km 56.6. SEDE ADMINISTRATIVA - FILIAL: Av. Bardo De Bonito, 408.
Jardim Paulista — Paulista/PE. CEP: 53409-260. CNPJ: 08.778.201/0001-26 Varzea — Recite/PE; CEP: 50740-080. CNPJ: 08.778.201/0008-00



