
Cliente.: 20552-PREFEITURA MUNICIPAL DE BROTAS Folha: 157720/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº ADMINISTRATIVO Nª 73/2025

Endereco: R BENJAMIN CONSTANT, 300 PREGAO ELETRONICO No. 05/2025
CENTRO - BROTAS-SP Abertura: 24/04/2025 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   3         1.000,00 BIS DEXAMETASONA  0,1% BIS.10 GR - APRES.CX/C/ 100 BIS (G)

Registro no M.S.: 1256801260020 PRATI DONAD(PR)        2,45     2.450,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5       200.000,00 CPR ACIDO ACETILSALICILICO 100MG     APRES. CX/500 CPRS

Registro no M.S.: 1425900060081 IMEC(PE)         0,03     6.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   6         1.000,00 FR ÁCIDO ASCORBICO ( VITAMINA "C"  ) 200MG/ML FRASCO 20ML APRES CX C/100

Registro no M.S.: RDC 240/2018 AIRELA(SC)         1,99     1.990,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   9         1.000,00 CPR ALBENDAZOL 400MG COMP. MASTIGAVEL  APRES.CX/ CX/100 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256800520029 PRATI DONAD(PR)        0,63       630,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  10        50.000,00 CPR ALOPURINOL 300MG    APRES. CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256801910068 PRATI DONAD(PR)        0,23    11.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  12        30.000,00 CPR AMIODARONA 200 MG  COMPRIMIDO APRES.CX/500 CPR

Registro no M.S.: 1542300020042 GEOLAB-GO(GO)         0,34    10.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  14        25.000,00 CAP AMOXICILINA 500MG GEN  APRES C/840 CAPS

Registro no M.S.: 1256801470068 PRATI DONAD(PR)        0,21     5.250,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  17       120.000,00 COM ANLODIPINO 5MG  COMPRIMIDO APRES. CX/500 CPRS

Registro no M.S.: 1542302430043 GEOLAB-GO(GO)         0,03     3.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  25        15.000,00 COM BIPERIDENO 2MG COMP. CX.C/200 COMP 

Registro no M.S.: 1029805990031 CRISTALIA-S(SP)        0,30     4.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  27         1.000,00 FR BROMOPRIDA 4MG/ML GOTAS 20ML  APRES CX.C/96 FR

Registro no M.S.: 1449300660034 AIRELA(SC)         2,32     2.320,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  31        60.000,00 COM CARBAMAZEPINA 200 MG   COMP  APRES. CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134302080021 HIPOLABOR-M(MG)        0,15     9.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  32           400,00 FR CARBAMAZEPINA 2 % APRES CX/50 FR 100ML (G)

Registro no M.S.: 1134302030049 HIPOLABOR-M(MG)       10,88     4.352,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  33        18.000,00 COM CARBONATO LITIO 300MG  COMP  APRES. CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134301670044 HIPOLABOR-M(MG)        0,20     3.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  43         2.500,00 FR CLONAZEPAM 2,5MG/ML 20ML (*B1)  APRES.CX/C/50 (G)

Registro no M.S.: 1542303300046 GEOLAB-GO(GO)         2,88     7.200,00

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 20552-PREFEITURA MUNICIPAL DE BROTAS Folha: 157720/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº ADMINISTRATIVO Nª 73/2025

Endereco: R BENJAMIN CONSTANT, 300 PREGAO ELETRONICO No. 05/2025
CENTRO - BROTAS-SP Abertura: 24/04/2025 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  44       100.000,00 COM CLONAZEPAM 2MG      APRES. CX/480 CPRS (S)

Registro no M.S.: 1542301750311 GEOLAB-GO(GO)         0,05     5.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  48        30.000,00 CPR CIPROFLOXACINA 500MG      APRES. CX/300 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256801500099 PRATI DONAD(PR)        0,20     6.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  51        30.000,00 CPR CLORPROMAZINA 25MG COMP APRES  C/200 CPR 

Registro no M.S.: 1029802260229 CRISTALIA-S(SP)        0,31     9.300,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  54       200.000,00 CAP FLUOXETINA 20 MG COMP CX/500 CAPS (G)

Registro no M.S.: 1134301690053 HIPOLABOR-M(MG)        0,07    14.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  55        50.000,00 CPR IMIPRAMINA 25MG COMP  APRES. CX/200 CPRS

Registro no M.S.: 1029800230136 CRISTALIA-S(SP)        0,47    23.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  57        20.000,00 CPR ONDANSETRONA 8 MG COMP  APRES. CX/10 CPRS

Registro no M.S.: 1542303430128 GEOLAB-GO(GO)         0,37     7.400,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  58       200.000,00 COM SERTRALINA 50 MG COMP  APRES. CX/490 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542302250101 GEOLAB-GO(GO)         0,10    20.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  61         2.000,00 BIS COLAGENASE + CLORANFENICOL .BIS 30G APRES.CX/C/ 10 BIS

Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S(SP)       16,19    32.380,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  65         1.000,00 FR DEXCLORFENIRAMINA 2 MG APRES CX/50 FR 100ML (G)

Registro no M.S.: 1134301110065 HIPOLABOR-M(MG)        2,47     2.470,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  66       100.000,00 COM DIAZEPAM 10 MG COMPRIMIDO  APRES CX/1000 CPR

Registro no M.S.: 1018600190119 SANTISA-SP(SP)         0,05     5.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  73        20.000,00 FR DIPIRONA 500MG GOTAS 10ML  APRES.CX/C/100 FR (G)

Registro no M.S.: 1108500300027 FARMACE-CE(CE)         1,63    32.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  74       180.000,00 COM DIPIRONA 500MG COMP.   APRES. CX/200 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256800410037 PRATI DONAD(PR)        0,12    21.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  78         3.000,00 UND ENOXAPARINA 40MG/0,4ML   APRES. C/10 SERINGA  PRONTO USO (I)

Registro no M.S.: 1029805080371 CRISTALIA-S(SP)       21,93    65.790,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  79       150.000,00 COM ESPIRONOLACTONA 25 MG  COMP APRES. CX/30 CPRS (G)

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 20552-PREFEITURA MUNICIPAL DE BROTAS Folha: 157720/0003
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº ADMINISTRATIVO Nª 73/2025

Endereco: R BENJAMIN CONSTANT, 300 PREGAO ELETRONICO No. 05/2025
CENTRO - BROTAS-SP Abertura: 24/04/2025 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
Registro no M.S.: 1542302660049 GEOLAB-GO(GO)         0,20    30.000,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  83         5.000,00 CAP FLUCONAZOL 150 MG GENERICO  APRESC/100CAPS

Registro no M.S.: 1057100840107 BELFAR(MG)         0,41     2.050,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  84        40.000,00 COM FUROSEMIDA 40 MG COM APRES.CX/500  (G)

Registro no M.S.: 1256801950027 PRATI DONAD(PR)        0,05     2.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  91        50.000,00 CPR IBUPROFENO 600 MG  COMP. APRES CX.C/500 CPR

Registro no M.S.: 1039200650069 VITAMEDIC L(RS)        0,15     7.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  92         3.000,00 FR IBUPROFENO 100MG/ML GTS   FR  20ML (G)

Registro no M.S.: 1542303070059 GEOLAB-GO(GO)         3,14     9.420,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  98        25.000,00 CPR LEVOFLOXACINO 500MG COMP. APRES. CX/ 10 CPR (G)

Registro no M.S.: 1542302410026 GEOLAB-GO(GO)         1,56    39.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 104        20.000,00 COM  LORATADINA  10MG COMP. APRES. C/500 CPRS - (G)

Registro no M.S.: 1542303360073 GEOLAB-GO(GO)         0,06     1.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 112           200,00 BG METRONIDAZOL (G) 100MG GEL VAGINAL 50G  APRES.CX/C/50

Registro no M.S.: 1256800430038 PRATI DONAD(PR)        6,40     1.280,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 113         6.000,00 CPR  METRONIDAZOL 250MG COMP.APRES CX C/600 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256801820034 PRATI DONAD(PR)        0,17     1.020,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 120           600,00 BG NISTATINA 25.000UI/G CREME.VAGINAL 60 G+APLIC (G)

Registro no M.S.: 1256800450101 PRATI DONAD(PR)        7,80     4.680,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 121           400,00 FR NISTATINA 100.000UI  SUSP. ORAL  APRES. CX/50 FR 50ML  (G)

Registro no M.S.: 1256800260061 PRATI DONAD(PR)        7,15     2.860,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 124       150.000,00 COM ESCITALOPRAM 10MG    APRES. CX/450 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542301990096 GEOLAB-GO(GO)         0,11    16.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 127         6.000,00 FR PARACETAMOL 200MG/ML FR 15ML

Registro no M.S.: NOTIFICADO AIRELA(SC)         1,72    10.320,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 128        80.000,00 COM PARACETAMOL 500MG COMP.CX C/500 COMP )G)

Registro no M.S.: 1134301010036 HIPOLABOR-M(MG)        0,06     4.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 20552-PREFEITURA MUNICIPAL DE BROTAS Folha: 157720/0004
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº ADMINISTRATIVO Nª 73/2025

Endereco: R BENJAMIN CONSTANT, 300 PREGAO ELETRONICO No. 05/2025
CENTRO - BROTAS-SP Abertura: 24/04/2025 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
 129        40.000,00 COM PARACETAMOL 500MG+CODEINA 30MG    APRES. CX/96 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1542302010079 GEOLAB-GO(GO)         0,32    12.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 130         2.000,00 FR PERMETRINA 1 %  S/PENTE    APRES. CX/50 FR 60ML APRES.CX/C/50 FR

Registro no M.S.: 1476100110038 NATIVITA(MG)         2,50     5.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 134        30.000,00 COM PREDNISONA 20MG COMP  APRES CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134302130086 HIPOLABOR-M(MG)        0,17     5.100,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 136        30.000,00 CPR PROMETAZINA 25 MG COMP CX/20 CPR (G)

Registro no M.S.: 1006302840022 BIOCHIMICO-(RJ)        0,12     3.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 141         5.000,00 ENV SAIS P/REHIDRAT.ORAL  APRES. CX/50 ENV.27,9GR.

Registro no M.S.: RDC 27/2010 MAYBEN(SC)         0,91     4.550,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 150        15.000,00 CPR SULFA+TRIMETOPRIMA 400MG+80MG  APRES.CX/C/240CPR (G)

Registro no M.S.: 1256802090153 PRATI DONAD(PR)        0,18     2.700,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 151         2.000,00 BIS NEOMICINA+BACITRACINA   APRES. CX/200 BIS 10G (G) 

Registro no M.S.: 1256801280064 PRATI DONAD(PR)        2,50     5.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 154        15.000,00 COM TIAMINA 300MG COMP. APRES.CX/600 CPR - 

Registro no M.S.: 1256802230052 PRATI DONAD(PR)        0,22     3.300,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 155       120.000,00 CAP ACIDO VALPROICO 250MG CÁPSULA  APRES. CX/25 CAPS

Registro no M.S.: 1097400460023 BIOLAB SANU(SP)        0,39    46.800,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 156           700,00 FR ACIDO VALPROICO 50MG/ML XAROPE  APRES. CX/50 FR 100ML   (G)

Registro no M.S.: 1134301420048 HIPOLABOR-M(MG)        8,90     6.230,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral:   545.342,00
(QUINHENTOS E QUARENTA E CINCO MIL E TREZENTOS E QUARENTA E DOIS REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem 
este edi-
tal, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedencia nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 20552-PREFEITURA MUNICIPAL DE BROTAS Folha: 157720/0005
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº ADMINISTRATIVO Nª 73/2025

Endereco: R BENJAMIN CONSTANT, 300 PREGAO ELETRONICO No. 05/2025
CENTRO - BROTAS-SP Abertura: 24/04/2025 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS 
FRACIONÁVEIS. 
f) declaração expressa de que que a proposta compreende a 
integralidade dos custos para atendimento dos direitos 
trabalhistas assegurados na Constituição
Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas 
convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento 
de conduta vigentes na data de entrega das
propostas.

Prazo de validade da proposta: 60 (sessenta) dias,contados a 
partir da data da sessão pública do Pregão.
custos para atendimento dos direitos trabalhistas 
assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 
nas normas infralegais, nas convenções coletivas de
trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na 
data de entrega das propostas.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


