MEDICAMENTOS E M

DROGAFONTE

TERIAL HOSPITALAR

GRANITO/PE

DATA DA LEITURA: 24/03/2025 ORGAO: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE GRANITO/PE

CODIGO ID 7577 VENDEDOR: ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO

PROCESSO N° 0024/2025 MODALIDADE: PREGAO ELETRONICO SRP N2 002/2025

ABERTURA 28/03/2025 OBJETO: MEDICAMENTOS E MATERIAIS

HORA 08:30 VALIDA.PROP. 90 DIAS

JULGAMENTO ITEM ENTREGA 10 DIAS UTEIS

CASAS DEC.: 2 CASAS PAGAMENTO 30 DIAS

LEI 14.133/2021 SIM PRAZO DA DOC. READEQUADA + HAB, VIA SISTEMA, PRAZO 2H;

VIGENCIA 1 MES SISTEMA www licitanet.com.br

LEITURA POR: JOICE EDUARDA MODO DE DISPUTA ABERTO |
Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS H|P[F Pags DOCUMENTOS EXIGIDOS Obs. H]P]F]

9.17.6. CONTRATO SOCIAL X AFE COMUM LABORATORIO

9.17.6. 412 ALTERACAO CONS X AFE ESPECIAL LAB LABORATORIO

9.17.6. CNH - DOS SOCIOS X AFE CORRELATO LABORATORIO

9.18. a) CNPJ. Cod: 6 X 8.15. AMOSTRAS PODERA

9.18.¢) FGTS X BOAS PRATICAS DE FABRI.

9.18.b) INSS X rCBPF DE ORIGEM + TRADUCAO

9.18.b) CERT. FEDERAL X 6.1.b) e I, MODELO E DESCRICAONO | ANEXO1- TR

9.18. e) CERT. ESTADUAL X PROCEDENCIA E ORIGEM

DIVIDA ATIVA ESTADUAL 6.1.c) DIGITAR CONFORME ANEXO ANEXO |- TR

9.18. f) CERT. MUNICIPAL X REGISTRO DE MEDICAMENTO

CERTIDAO IPTU REGISTRO MATERIAL
CIMm RG/MS MED - PET 01 ()02 ( )
INSCRICAO ESTADUAL RG/MS MAT - PET 01 ( )02 ( )
| 9.18. d) MTE - DEBITOS TRABALHISTAS X PROTOCOLO ()
MTE - INFRACAO/DEFIC/CRIANC N2 DO ITEM NO CBPF
9.19. b) 2022/2023 BALANCO X TR N2 DO RG/MS NA PROPOSTA 13 DIGITOS
9.19. CERT. CONTADOR CRC X N2 DO ITEM NO REGISTRO
9.19. a) 30 DIAS CERTIDAO DE FALENCIA X LIC. FUN. EST. - CORRE. FABRI.
CARTORIOS DISTRIB/PATRIM LIC. FUNC. EST. MED. FRABRI.
CARTORIOS PROTESTO PAG 8 VALIDADE DOS PRODUTOS: MINIMO 70%
CERTIDAO DO FORO PROPOSTA VIA 1 X
PROPOSTA EM ANEXO NO SISTEMA ELETRONICO ATE A ABERTURA

9.20.d) LIC. FUNC. - MEDICAMENTO X DEVERA CONTER IDENTIFICAGAO.

9.20. d) LIC. FUNC. - MATERIAL X BULA [T

9.20. b) AFE COMUM - ANVISA X 8.13 EXEQUIBILIDADE PODERA [ 1

9.20. b) AFE COMUM - DOU X TR1.3.2. VALOR ESTIMADO: R$ 752.459,68 X

9.20. c) AFE ESPECIAL - ANVISA X PROPOSTA COM FIRMA RECONHECIDA

9.20. c) AFE ESPECIAL - DOU X NAO ACEITA PROTOCOLO

9.20. c) AFE CORRELATO - ANVISA X ENVELOPE PROP. |[FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE GRANITO/PE [ x]

9.20. ¢) AFE CORRELATOS - DOU X PREENCHIMENTO DA PROPOSTA DE PRECO NO SISTEMA ELETRONICO:

9.20. d) ALVARA LOCALIZA(;AO X 6.1. O licitante devera enviar sua proposta I o p i no si eletrénico, dos seguintes campos: a) Valor,|
unitario e total do item; b) Ao se tratar de materiais, é essenclal identificar a marca e/ou fabricante. c) Descri¢ao detalhada do
objeto, as infor G} imil e/ou idéntica as ificacdo do Termo de Referéncia d) O preco total e unitario,

9.18.c.1) SIMPLIFICADA - JUCEPE X com no maximo duas casas decimais; 6.2. Todas as ificacdes do objeto i na proposta vil aC
9.18. c.1) SIMPLIFICADA - ESPECIFICA X INFORMAQCES SOBRE A DISPUTA DE LANCES:
1.3. O critério de julgamento adotado sera o menor prego por item. 7.5. O lance devera ser ofertado pelo valor unitario do item.
i 7.8. A definigao do intervalo minimo sera incluida no si sendo resy ili do licif verificar. 7.9. O licitante|
CONSELHO DE FARMACIA podera eXI:|LgI:iI' seu ultimo lance ofertado, no intervalo de quinze apos o regi no si na hipot de lance|
inconsistente ou inexequivel. 8.9. é indicio de i ibilidade das pr valores inferiores a 75% / Intervalo Min. R$ 0,01
CERTIDAO FARMACIA INFORMAQC-)ES SOBRE A PROPOSTA VENCEDORA OU ENVIO DAS ORIGINAIS:
3.7. Preencher, assinar e anexar as DECLARACOES DO ANEXO V, a dos de identificacado com foto,|
. comprovante de Situacdo Cadastral — CPF, do s6cio majoritario e de seu representante e procuracgao, se for o caso. 7.22.4. O
DOC. FARMACEUTICO pregoeiro solicitar & ao lici mais bem classificado que, no prazo de 2 (duas) horas, envie a proposta adequada,|
acompanhada, se for o caso, dos 9.6.1. Os i para habilitagao deverao|
enviados por meio do sistema, em formato digital, no prazo de 2 (duas) horas
CRC NA PREFEITURA Pags DECLARACOES H|P|F
CADFOR DECL. DE QUE NAO EMPREGA MENOR
CERTIDAO DO ICMS DEC. INEX. FATOS IMPEDITIVOS
SICAF DEC. DE REQ. DE HAB.
9.20. a) ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X DADOS DO REPRESENTANTE
ATEST DE CAP TEC PRIVAD CARTA CREDENCIAMENTO
ATEST CAP PUBLIC CONTRATO 3.7. DECLARACAO GERAL ANEXO VI X
RELACAO DE APENADOS - TCE SP X DADOS DA EMPRESA X X
[ 8.1.1. CONSULTA CERTIDAO DO CEIS/CNEP
CERTIDAO DO CNJ
CERTIDAO DO TCU
CERT PROTESTO DOS SOCIOS
DECRETO FAZENDA MUNICIPAL
CERT DISTRIBUICAO FEDERAL
CERTIDAO -TRT 62 REGIAO DECLARACOES COM FIRMA RECONHECIDA
CERT NEG DEB FISCAIS ESTADO SERAO DESCLASSIFICADAS AS PROPOSTA QUE:
8.8. Sera ifi que: 8.8.1. iver vicios insanaveis; 8.8.2. ndo obedecer as especificacdes
fi técnicas contidas no Termo de Referéncia; 8.8.3. ap! recos i Juiveis ou per acima do pre¢o maximo
CONTRATO EMPRESA RESIDUOS definido para a contratacao; 8.8.4. ndo tiverem sua exequibilpida%e demonstrada, qu::do exigido pela Adminiglraggéo; 8.8.5.
p ‘midade com i outras exigéncias deste Edital ou seus anexos, desde que insanavel.
BOMBEIROS INFORMAQI-AO SOBRE COTA PRINCIPAL/RESERVADA/EXCLUSIVA:
IDONEIDADE FINANCEIRA
MANUAL DE BOAS PRATICAS OUTRAS OBSERVACOES COMPLEMENTARES:
| 3.7. PROCURACAO ERIKA MILLANE X
ENVELOPE HAB. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE X RECEB. NOME: EM:




