DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

=)

Cliente. : 23657-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTO ANTONIO DO
Att. : COMISSAO PERMANENTE EM LICITACAO
Ref. : PROCESSO No

Endereco: R PRESIDENTE VARGAS, 383

Folha: 147312/0001

Data: 12/06/2024

PREGAO ELETRONICO No. 009/2024 REF#

CENTRO — SANTO ANTONIO DO TAUA-PA Abertura: 12/06/2024  Hora: 10:00
Objeto: MEDICAMENTOS
——Item ———— Quantidade Apr. ———————————— Discriminacao-———"——""—""—"— Marca/Fabricante Vlr. Unit. —————— Total

5 60. 000, 00 CPR ACIDO FOLICO 5MG - APRES. CX. C/500 CPRS.

Registro no M.S.: 1134301590024 HIPOLABOR-M (MG) 0, 04 2.400, 00
26 2.400,00 FR  DEXCLORFENIRAMINA 2MG/5ML XAROPE — APRES. CX. C/50 FR. C/100ML (G)

Registro no M.S.: 1134301110065 HIPOLABOR-M (MG) 1,97 4.728,00
29 12. 000, 00 CAP FLUCONAZOL 150 MG — APRES. CX. C/100 CAPS. (G)

Registro no M.S. : 1091700980031 MEDQUIMICA- (MG) 0, 49 5. 880, 00
48 72.000, 00 CAP OMEPRAZOL 20 MG - APRES. CX. C/56 CPRS

Registro no M.S. : 1057100830098 BELFAR (MG) 0, 05 3. 600, 00
50 3.600,00 FR  PARACETAMOL 200MG/ML GTS — APRES. CX. C/100 FR. C/10ML (I) (G)

Registro no M.S.: 1108500340071 FARMACE-CE (CE) 1,14 4.104, 00
53 30. 000,00 CPR PREDNISONA 20 MG - APRES. CX. C/20 CPR (G)

Registro no M.S. : 1558405720040 BRATNFARMA/ (GO) 0, 14 4. 200, 00
58 24. 000,00 CPR SULFA+TRIMETOPRIMA 400MG+80MG — APRES. CX. C/200 CPRS (G)

Registro no M.S. : 1256802090021 PRATT DONAD (PR) 0, 18 4. 320, 00
59 2.400,00 FR  SULFA+TRIMETOPRIMA 40MG/ML + 8MG/ML SUSP. ORAL FR. C/ 100 ML (G)

Registro no M.S. : 1023510480076 EMS (SP) 3,53 8.472,00
61 84. 000,00 CPR SULFATO FERROSO 40MG — APRES. CX. C/100 CPR (I)

Registro no M. S.: RDC 576/21 NUNESFARMA (PR) 0, 04 3. 360, 00
62 2.400,00 FR  VITAMINA “C” 200MG/ML — APRES. CX. C/100 FR. C/20ML

Registro no M.S. : RDC 240/18 ATRELA (SC) 1,45 3. 480, 00
76 220. 000, 00 CPR  CARBAMAZEPINA 200 MG — APRES. CX. C/500 CPR. (G)

Registro no M.S.: 1134302080021 HIPOLABOR-M (MG) 0, 16 35. 200, 00
78 24. 000,00 CPR CARBONATO DE LITIO 300MG — APRES. CX. C/500 CPR (G)

Registro no M.S.: 1134301670044 HIPOLABOR-M (MG) 0, 22 5. 280, 00
82 2.400,00 FR  CLONAZEPAM 2, 5MG/ML GTS — APRES. CX. C/200 FR. C/20 ML (G)

Registro no M.S. : 1134301660022 HIPOLABOR-M (MG) 2,09 5. 016, 00
86 24. 000,00 CPR CLORPROMAZINA 100MG - APRES. CX. C/200 COMP.

Registro no M.S. : 1029802260245 CRISTALIA-S (SP) 0, 39 9. 360, 00
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DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

Cliente. : 23657-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTO ANTONIO DO Folha: 147312/0002
Att. : COMISSAO PERMANENTE EM LICITACAO Data: 12/06/2024
Ref. : PROCESSO No
Endereco: R PRESIDENTE VARGAS, 383 PREGAO ELETRONICO No. 009/2024 REF#

CENTRO — SANTO ANTONIO DO TAUA-PA Abertura: 12/06/2024  Hora: 10:00

Objeto: MEDICAMENTOS

——Item ———— Quantidade Apr. —————————————— Discriminacao—————"——"""""— Marca/Fabricante Vlr. Unit. ————— Total

87 18. 000, 00 CPR CLORPROMAZINA 25MG — APRES. CX. C/200 COMP.

Registro no M. S. : 1029802260229 CRISTALIA-S (SP) 0, 32 5. 760, 00
90 800,00 AMP HALOPERIDOL DECANOATO (70,52) = 50MG SOL. INJ. — APRES. CX. C/3 AMP. IML (I)

Registro no M.S.: 1049711330016 UNTAO QUIMI (DF) 7,17 5. 736, 00
98 60. 000, 00 CPR FENOBARBITAL 100 MG - APRES. CX. C/200 CPR.

Registro no M.S.: 1029800160121 CRISTALIA-S (SP) 0, 13 7. 800, 00
99 1.400,00 FR  FENOBARBITAL 40 MG/ML SOL. OR. FR. C/20 ML (G)

Registro no M.S.: 1049713300017 UNTAO QUIMI (DF) 4,78 6. 692, 00
101 24.000, 00 CAP FLUOXETINA 20 MG - APRES. CX. C/500 CAP. (G)

Registro no M.S.: 1134301690053 HIPOLABOR-M (MG) 0, 09 2. 160, 00
104 1.200,00 FR  HALOPERIDOL GOTAS 2MG/ML FR. C/20ML (G)

Registro no M.S.: 1049712080013 UNTAO QUIMI (DF) 5,35 6. 420, 00
105 44.000, 00 CPR HALOPERIDOL 5MG - APRES. CX. C/200 CPR.

Registro no M.S. : 1029800200253 CRISTALIA-S (SP) 0, 14 6. 160, 00
110 12. 000,00 CPR LEVOMEPROMAZINA 100MG — APRES. CX. C/500 CPR (G)

Registro no M.S. : 1134301940025 HIPOLABOR-M (MG) 0,75 9. 000, 00
111 12. 000, 00 CPR LEVOMEPROPAZINA 25MG — APRES. CX. C/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800280141 CRISTALTA-S (SP) 0,61 7.320, 00
118 16. 000, 00 CPR PAROXETINA 20MG — APRES. CX. C/30 CPR. (I) (G)

Registro no M.S. : 1438102470063 CIMED (MG) 0,17 2. 720,00
122 32.000,00 CPR PROMETAZINA 25MG - APRES. CX. C/200 COMP.

Registro no M.S. : 1029800420083 CRISTALIA-S (SP) 0, 15 4. 800, 00
125 36. 000,00 CPR RISPERIDONA 2MG — APRES. CX. C/300 CPR. (G)

Registro no M.S. : 1256802690193 PRATI DONAD (PR) 0, 10 3. 600, 00
131 180. 000, 00 CPR AAS 100MG - APRES. CX. C/500 CPR.

Registro no M.S. : 1425900060081 IMEC (PE) 0, 04 7.200, 00
134 120. 000, 00 CPR CAPTOPRIL 25MG — APRES. CX C/500 CPR (G)

Registro no M.S. : 1438100130095 CIMED (MG) 0, 03 3. 600, 00

[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



DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR
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Cliente. : 23657-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTO ANTONIO DO Folha: 147312/0003
Att. : COMISSAO PERMANENTE EM LICITACAO Data: 12/06/2024
Ref. : PROCESSO No

Endereco: R PRESIDENTE VARGAS, 383 PREGAO ELETRONICO No. 009/2024 REF#
CENTRO — SANTO ANTONIO DO TAUA-PA Abertura: 12/06/2024  Hora: 10:00

Objeto: MEDICAMENTOS

——Item ———— Quantidade Apr. ———————————— Discriminacao-———"——""—""—"— Marca/Fabricante Vlr. Unit. —————— Total
140 120. 000, 00 CPR  HIDROCLOROTIAZIDA 25MG — APRES. CX. C/500 CPR (G)
Registro no M.S. : 1438102100053 CIMED 0, 02 2.400, 00
141 600. 000, 00 CPR LOSARTANA POTASSICO 50MG APRES. CX. C/450 CPR
Registro no M.S. : 1542301770258 GEOLAB-GO (GO) 0, 05 30. 000, 00
145 30. 000,00 CPR NIFEDIPINA 20 MG - APRES. CX. C/30 CPR.
Registro no M.S. : 1558401690031 BRAINFARMA/ (GO) 0, 11 3. 300, 00
147 100. 000, 00 CPR SINVASTATINA 20MG - APRES. CX. C/400 CPR
Registro no M.S. : 1438101690434 CIMED (MG) 0, 07 7. 000, 00

Total Geral: 221. 068, 00

(DUZENTOS E VINTE E UM MIL E SESSENTA E OITO 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: 20. 5%

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCTALIZA MEDICAMENTOS

FRACTONAVEIS.

Declaro que os precos cotados nao sofrerao qualquer encargo financeiro ou previsao 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.
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DROGAFONTE

- MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

Validade da Proposta ..: 90 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS
Condicoes de Pagamento : 10 DIAS

DADOS BANCARIOS: Sigla: BB — Céd. Do Banco: 001
Agéncia: 3433-9 - Conta Corrente: n°13.705-7 — Empresarial Recife
Email: 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
ENDERECO COMERCIAL: Av Barao de Bonito, N° 408, Vérzea, Recife/PE CEP 52061-540.
ESTADO CIVIL: SOLTEIRA QUALIFICACAO: GERENTE DE LICITACAO

PAULISTA/PE, 17 DE JUNHO DE 2024.

Assinado de forma digital
MARIAEMILIADE AR el O souza
SOUZA FERRAZ:05653701467

g Dados: 2024.06.17 16:55:06
FERRAZ:05653701467 Dc%

DROGAFONTE LTDA
CNPJ N° 08.778.201/0001-26
MARIA EMILIA DE SOUZA FERRAZ
RG N° 635326-2 SDS/PE
CPF 056. 537. 014-67
GERENTE DE LICITAGAO
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