Cliente.: 22069- FUNDO MUNI CI PAL DE SAUDE DE ORI ZONA - FMS

Fol ha: 155984/ 0001

Att.: COM SSAO PERMANENTE DE LI Cl TAGAO Data: 27/02/2025
Ref.: PROCESSO N. 67/ 2025
Endereco: AV MANCEL RIBEIRO, 23, QUADRAS LCTE 0 PREGAO ELETRONI CO No. 004/ 2025
SETOR CENTRO - ORI ZONA- QO Abertura: 27/02/2025 Hora: 09:00
Tipo: |TEM
Obj et o:  MEDI CAMENTOS
--ltem----- Quantidade Apr. -----------iaon-n Discriminacang-----------mnn--- Marcal Fabricante Vir. Unit. ------- Total
2 12.000,00 CPR ACI CLOVIR 200M5 COMP.  APRES. CX /450 COWP. (G
Registro no MS.: 1256801630049 PRATI  DONAD( PR) 0, 1600 1.920,00
117 700,00 AMP  AM NOFILINA 24MJ M. AMP 10M.. CX /100 AVP. (Q
Registro no MS.: 1134301180012 H POLABCR- M M3) 3, 8300 2.681, 00
121 400,00 AMP  SULFATO MAGNESI O 50 % AMP. APRES. CX C/ 200 AMP 10M
Registro no MS.: 1559200050092 SAMTEC( SP) 8, 8817 3.552, 68
124 1.500,00 AVP FENTANILA 0, 05M5 AMP 10M.. APRES. CX C/'50 AWP. (G
Registro no MS.: 1134301510047 H POLABCR- M M3) 4,5315 6.797, 25
129 500,00 AMP NALOXONA 0, 4MZ/ M. AWP. APRES. CX C/50 AWP IM.. (O
Registro no MS.: 1134301770049 H POLABCR- M M3) 8, 1566 4.078, 30
131 5.000,00 AVP CLINDAM CI NA 150Ma/ M. SOL INJ AMP 4M.. APRES.CX C/100 AWP. (G
Registro no MS.: 1134301030045 H POLABCR- M M3) 4,1689  20.844,50
132 500,00 F/A CEFEPIMA 2G PO F/ A APRES.CX C/50 FIA (G
Registro no MS.: 1006302270072 Bl OCHI M GO (RJ) 13, 4100 6. 705, 00
134 200.000, 00 CPR LOSARTANA POTASSI CA 50M5 COVP. APRES. CX C/450 CPRS. ()
Registro no MS.: 1542301770258 CEOLAB- 30 X0) 0,0544  10.880, 00
225 500,00 BOL SOL. RINGER Cf LACTATO S| ST. FECHADO 500M.. APRES. CX C/30 BOLSA
Registro no MS.: 1031100890313 HALEX | STAR( GO 9, 2600 4. 630, 00

Val i dade da Prop
Prazo de Entrega

Total Ceral: 62. 088, 73
(SESSENTA E DO'S ML, OTENTA E O TO REAI'S E SETENTA E TRES CENTAVCS)

Decl aramos que concor dams com todas as normas que regem
este edital, inpostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedenga nacional.

ALI QUOTA DE | VB DO ESTADO DE 20. 5%

VALI DADE DOS PRODUTCS COTADCS: 24 (vinte e quatro)meses.

DECLARAMOS QUE A ENPRESA NAO COMERCI ALI ZA MEDI CAVENTOS
FRACI ONAVEI S,

Decl aramps de que nos precos propostos estdo inclui dast odas

osta ... 60 DIAS
....... 05 DIAS UTEIS
Condi coes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 22069- FUNDO MUNI CI PAL DE SAUDE DE ORI ZONA - FMS Fol ha: 155984/ 0002

Att.: COM SSAO PERMANENTE DE LI Cl TAGAO Data: 27/02/2025
Ref.: PROCESSO N. 67/ 2025
Endereco: AV MANCEL RIBEIRO, 23, QUADRAS LCTE 0 PREGAO ELETRONI CO No. 004/ 2025
SETOR CENTRO - ORI ZONA- QO Abertura: 27/02/2025 Hora: 09:00
Tipo: |TEM

Obj et o: NEDI CAVENTCS

--ltem----- Quantidade Apr. -----------iaon-n Discriminacang-----------mnn--- Marcal Fabricante Vir. Unit. -------
as despesas necessarias a entrega do objeto, inclusive, leis
sociais e
todos os encargos incidentes, inpostos, taxas e despesas com
i nst al agdes,
materiais e equi panentos, n#o-de-obra, transporte, frete,
estadia etc.;

Decl aramos de obrigacdo da proponente em conunicar quai squer
alteracGes ocorridas nas informagdes solicitadas no subitem
7.8.2.10 acim

citado, no prazo de até 01 dia atil;

Decl aramos de que a proponente atesta a exatiddo das

i nformagbese que

temciéncia de que ndo poderé al egar quai squer

descunpri nent osde cl dusul a

contratual, de da Ata de Registro de Precos, ou clausula
editalicia, sob

al egacdo de nédo recebinento do e-mail;

Val i dade da Proposta ..: 60 DI AS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS UTEIS
Condi coes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



