=) DROGAFONTE

MECICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

SEQ. N° 8.991
COD. CLIENTE: 17094
PORTAL : BLL
ID:

PREFEITURA M. DE URUGCUCA /
PREF.MUNIC. DE URUCUCA

Pregao Eletrénico:

010/2025

Data e Hora de

15/05/2025 09:00:00

Abertura
CADASTRADO POR ANDRE
CONFERIDO POR ISAAC CIMED NAO
DISPUTADO POR ISAAC
PROPOSTA INICIAL: R$ 2.304.091,50 REF#: R$ 0,00
QUANT. ITENS DISP.: 2 QUANT. ITENS GANHOS.: 0
GARANTIAS SEM GARANTIAS
AIRELA HYPERA
AMED MEDQUIMICA
BIOLAB MERCK
CREMER PRATTI DONADUZZI
EMS SANDOZ
GEOLAB UNIAO QUIMICA




Cliente.:
Att.:

Ref.: =«

17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ

_»

Folha:
Data: 15/05/2025

Jlol
Joaps>

PREGAO ELETRONICO

158456/0001

No. 010/2025

Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00
Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS
S ST %’uwﬂ AL lour Oi s [JY\W & *QW
wyw,w«o > Xanks uon ZW ,_4 b aece», guanio a PLOPEA L
———Item ————— m d\e/\ﬁ?\’ D i scr.d-midn a CL.a50 P'R"ca Fﬁﬁcante Vir. Unit. -———--- Tota
1 2.000,00 BIS Acetato de Hidrocortisona 10mg/g creme 30mg
Registro no M.S.: 1037005270078 TEUTO(GO) 15,6150 31.230,0
2 2.000,00 AMP Acetato de Medroxiprogesterona 150mg/1m1. Injetavel
Registro no M.S.: 1049711890076 UNIAO QUIMI(DF) 16,0000 32.000,0
3 3.000,00 AMP Acetato de Medroxiprogesterona 50 mg/1m1 Solucao Injetavel
Registro no M.S.: 1021602130016 PFIZER 19,6200 58.860, 0
4 6.000,00 COM Aciclovir 200mg comp Comprimido apres CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438101810057 CIMED(MG) 0,2261 1356, 6
5 100.000,00 CPR Acido acetil salicilico 100mg Comprimido APRES.CX/500 CPR
Registro no M.S.: 1425900060081 IMEC(PE) 0,0509 5.090, ¢
6 2.000,00 FR Acido folico 0,2mg/m1 Solucao Oral FR 30ML
Registro no M.S.: RDC 576/2021 MAYBEN(SC) 3,8182 7.636,¢
7 10.000,00 CPR Acido folico 05mg Comprimido APRES. CX/500 CPR
Registro no M.S.: 1134301590024 HIPOLABOR-M(MG) 0,0545 545, (
8 6.000,00 COM ALBENDAZOL 400MG - MASTIGAVEL COMPRIMIDO APRES. CX/100 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256800520029 PRATI DONAD(PR) 0,6364 3.818,¢
9 2.000,00 FR  Albendazol 40mg/m1 Solucao Oral APRES.CX/C/60 FR 10ML
Registro no M.S.: 1542300440063 GEOLAB-GO(GO) 1,6364 3.272,!
10 5.000,00 COM ALENDRONATO DE SODICO 70MG COMPRIMIDO APRES CX/4 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023511280021 7 EMS(SP) 0,3636 1.818,
ot - O i
1 2.000,00 CPR ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO APRES CX/600 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801910033 PRATI DONAD(PR) 0,1818 363,
12 2.000,00 CPR ALOPURINOL 300MG COMPPRIMIDO APRES CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801910068 PRATI DONAD(PR) 0,3636 T2y
13 1.200,00 FR  Ambroxol, cloridrato 3mg/m1 Solucao Oral APRESCX/60 FR.100ML (G)
Registro no M.S.: 1108500390085 FARMACE-CE(CE) 3,3636 4.036,
14 1.200,00 FR  Ambroxol, cloridrato 6mg/ml Solucao Oral APRES.CX/60 FR 100 ML (G)
Registro no M.S.: 1108500390026 FARMACE-CE(CE) 4,0000 4.800,
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158456/0002
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025
Ref.: .

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS

-—-Item ————- Quantidade Apr. Dl sic.ridm i nacao Marca/Fabricante Vlr. Unit. ----—--- Tota
15 30.000,00 COM AMIODARONA 200MG COMPRIMIDO APRESCX. C/500 CPRS
Registro no M.S.: 1542300020042 GEOLAB-GO(GO) 0,5273 15.819,0
16 1.600,00 FR  Amoxicilina 250mg/m1 Solucao Oral 150 ML APRES CX/50 (G)
Registro no M.S.: 1438101110128 CIMED(MG) 7.2727 11.636,3
&t 6,15 £
17 80.000,00 CAP AMOXACILINA 500MG CAPSULA - APRES. CX. C/840 CP
Registro no M.S.: 1256801470068 PRATI DONAD(PR) 0,3636 29.088,0
eor 0, M
18 600,00 FR  Amoxicilina +clavulanato 400mg/5m1 +57mg/5ML Solucao Ora fr 70ML
Registro no M.S.: 1004704310056 SANDOZ(SP) 18,1818 10.909,0
19 10.000,00 COM Amoxicilina+clavulanato - 875mg+125mg Comprimido apres CX/20 CPR (I) (G)
Registro no M.S.: 1235202730094 RANBAXY FAR(RJ) 3,9108 39.108,0
20 10.000,00 COM ATENOLOL 100MG COMPRIMIDO APRES. CX/C/ 30 COMP
Registro no M.S.: 1677304350208 LEGRAND(SP) 0,2268 2.268,0
o cotr- 0,1% : ;
21 60.000,00 COM ATENOLOL 25MG COMPRIMIDO APRES. CX/600 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801460038 PRATI DONAD(PR) 0,0545 3.270,0
22 60.000,00 COM Atenolol 50mg COMPRIMIDO APRES.CX/600 (G)
Registro no M.S.: 1256801460070 PRATI DONAD(PR) 0,0727 4,.362,0
23 60.000,00 COM AZITROMICINA 500MG comprimido rev. apres CX/300 CPR (G)
Registro no M.S.: 1091700970036 GE%i> MEDQUIMICA-(MG) 1,2364 74.184,0
t- OdL _
24 30.000,00 COM ANLODIPINO 10MG COMPRIMIDO APRES CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438101610058 CIMED(MG) 0,0945 2.835,C
25 120.000,00 COM ANLODIPINO 5MG COMPRIMIDO APRES CX/500 CPR
Registro no M.S.: 1542302430043 GEOLAB-GO(GO) 0,0364 4,368,
26 600,00 FR  Benzoilmetronidazol 40mg/ml1 Solucao Oral 120ML (G)
Registro no M.S.: 1023504920043 EMS(SP) 8,0000 4,800, (
27 1.200,00 FR  Brometo de Ipratropio 0,25mg/ml solucao inalatoria Solucao Inalatoria FrascoAPRES.CX/200 FR.20ML (G)
Registro no M.S.: 1134301620020 HIPOLABOR-M(MG) 1,4545 1.745,4
28 1.200,00 FR  Bromidrato de Fenoterol 5mg/ml soluc inalatoria Solucao Inalatoria (G) FRASCO C/20ML
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Ref.: .

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS

Folha: 158456/0003
Data: 15/05/2025

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025

Hora: 09:00

--—-Item ----- Quantidade Apr. DA s ciedmdinaela o Marca/Fabricante Vir. Unit, —==---- Tota
Registro no M.S.: 1134301640021 HIPOLABOR-M(MG) 5,6604 6.792,4
29 40.000,00 CPR BUSCOPAM COMPOSTO - 500MG+10MG COMPRIMIDO
Registro no M.S.: 1036700130213 BOEHRINGER (SP) 1, 5500 62.000,0
gﬂj-k RSt B s R e
30 30.000,00 CPR CAPTOPRIL 25MG COMPRIMIDO APRES CX 500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438102350051 CIMED(MG) 0,0367 1.101,0
31 6.000,00 COM CARBONATO DE CALCIO + COLECALCIFEROL 600MG DE CALCIO +VIT.D 400UI
Registro no M.S.: 1200900290011 BIONATUS-SP(SP) 0,8800 5.280,0
T RRT R LR G i
32 20.000,00 CPR CARVEDILOL 6,25MG COMPRIMIDO APRES. CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438102500027 CIMED(MG) 0,1091 2.182,0
33 20.000,00 COM CAVERDILOL 12,5 MG COMPRIMIDO APRES CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023510730188 EMS(SP) 0,1091 2.182,0
34 20.000,00 COM CARVEDILOL 25MG COMPRIMIDO APRES. CX. C/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023510730250 EMS(SP) 0,1818 3.636,0
35 20.000,00 COM CARVEDILOL 3,125MG COMPRIMIDO APRES.CX./30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023510730048 EMS(SP) 0,1151 2.302,0
36 60.000,00 COM CEFALEXINA 500MG COMPRIMIDO APRES.CX/ C/200 COMP.(G)
Registro no M.S.: 1556200230071 @* O ABL(GO) 1,0727 64.362,0
- Q166
37 30.000,00 COM CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO APRES.CX/300 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801500099 PRATI DONAD(PR) 0,3273 9.819,0
38 5.000,00 COM Clorafenicol 250mg Comprimido - ) PRATI DONAD(PR) 2,5500 12.750,0
est.0,60
39 3.000,00 COM Cloridrato de Hidralazina 25mg APRES. CX/20 COMP.
Registro no M.S.: 1006800130078 NOVARTIS(SP) 1,0034 3.010,2
ESt. Qus %
40 3.000,00 COM HIDRALAZINA 50 MG COMPRIMIDO APRES.CX/20 COMP.
Registro no M.S.: 1006800130019 ’ NOVARTIS(SP) 0,7862 2.358,8
et 0,63 5
41 2.000,00 FR Cloridrato de Metoclopramida 04mg/ml1 Solucao Oral Frasco APRES.CX/C/200
Registro no M.S.: 1449300670048 AIRELA(SC) 2,0909 4,181,8
42 7.000,00 CPR Cloridrato de Metoclopramida 10mg Comprimido APRES CX C/20
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ...... : 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158456/0004
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

RefFeis

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: O

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS

9:00

---Item —-—--- Quantidade Apr. Disecrinminascad Marca/Fabricante Vir. Unit. —=----- Tota
Registro no M.S.: 1057101650026 BELFAR(MG) 0,1262 883,4
43 10.000,00 COM Cloridrato de ranitidina 150mg Comprimido APRESCX/20 CPRS
Registro no M.S.: 1037006220163 E’g% ‘ ij A TEUTO-GO(GO) 0,2650 2.650,0
44 1.000,00 FR  Dexametasona 0, 1mg/ml1 elixir Solucao Oral APRES CX/60 FR.100 ML (G)
Registro no M.S.: 1108500350024 FARMACE-CE(CE) 3,4545 3.454,5
45 20.000,00 COM DEXAMETASONA 04MG COMPRIMIDO APRES.CX./10 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023507020434 é‘f D’ aa EMS(SP) 0,2436 4.872,0
46 5.000,00 BIS Dexametasona creme 01mg/g Creme APRES.CX/100 BIS 10G (G)
Registro no M.S.: 1256801260020 PRATI DONAD(PR) 2,4545 12,2725
47 20.000,00 CPR DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO APRES.CX/ C/30 CPRS (GEN)
Registro no M.S.: 1037004580030 TEUTO-GO(GO) 0,2161 4.322,0
48 100.000,00 COM DIPIRONA SODICA 500MG COMPRIMIDO APRES CX/ 200 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256800410037 PRATI DONAD(PR) 0,1909 19.090,0
49 6.000,00 FR Dipirona sodica Solucao - 500mg/m1 Solucao Ora- APRES. CX. C/100 FR. C/10ML (G)
Registro no M.S.: 1108500300027 FARMACE-CE(CE) 1,6364 9.818,4
50 1.000,00 UN Dipropionato de beclometasona 250mg inalatorio Solucao Inalatoria APRES. C/200D
Registro no M.S.: 1101302770011 ¢ JL‘ GLENMARK-SP(SP) 63,1477 63.147,7
g5t - 44,60 .
51 1.000,00 SPR Dipropionato de beclometasona 50mg spray Spray - FR. C/200 DOSES (I)
Registro no M.S.: 1010701880018 GLAXOSMITHK(RJ) 99, 3599 99.359, 9
ot 9%, 35
52 50.000,00 CPR ENALAPRIL 10 MG COMPRIMIDO APRES.CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1048100980147 CIMED(MG) 0,0473 2.365,0
53 120.000,00 COM ENALAPRIL 20MG COMPRIMIDO APRES CX/500 CPRS (G)
Registro no M.S.: 1048100980163 CIMED(MG) 0,0657 7.884,C
54 50.000,00 COM ENALAPRIL 5MG COMPRIMIDO APRES. CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1048100980244 CIMED(MG) 0,0509 2.545,C
55 2.000,00 AMP Enantato de noretisterona +valerato de estradiol 50mg/m1 + 05mg/ml1 Solucao Injetave
Registro no M.S.: 1156002240014 CIFARMA-GO(GO) 10,2916 20,583, 2
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LT

DA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA

Folha: 158456/0005

Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

Ref.: .

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025

Abertura: 15/05/2025

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS

Hora: 09:00

-—-Item ----- Quantidade Apr. Digcetminaecao Marca/Fabricante Vlr. Unit. —-—-——- Tota
56 30.000,00 COM Eritromicina 500mg Comprimido
Registro no M.S.: 1256802080182 E"@_ &! 6&/, PRATI DONAD(PR) 2,9600 88.800, O
57 10.000,00 COM ESPIRONOLACTONA 100MG COMPRIMIDO - APRES. CX. C/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1134301550030 0%"‘\ HIPOLABOR-M(MG) 0,9091 9.091, 0
N L G e T A e R s
58 50.000,00 COM ESPIRONOLACTONA 25 MG COMPRIMIDO APRES.CX/30 CPRS (G)
Registro no M.S.: 1542302660049 ﬁ@L g Ol &/} GEOLAB-GO(GO) 0,3273  16.365,0
59 20.000,00 COM ESPIRONOLACTONA 50 MG COMPRIMIDO APPRES.CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023506320116 EMS(SP) 0,4360 8.720,0
60 1.200,00 BIS Estriol Img/g Creme Vaginal 50g Creme Bisnaga APRES.CX/1 BIS 50G
Registro no M.S.: 1134302040011 HIPOLABOR-M(MG) 14,5455 17.454,6
61 30.000,00 COM Etinilestradiol+Levonorgestrel 0,03mg+0,15mg Comprimido APRES.CX/63 CPR
Registro no M.S.: 1097400610041 BIOLAB SANU(SP) 0,1595 4.785,0
62 3.000,00 CAP FLUCONAZOL 150 MG CAPSULA APRES.CX/ C/100 CAPS
Registro no M.S.: 1057100840107 %\' BELFAR(MG) 0,6273 1.881, 9
- O o
63 80.000,00 COM FUROSEMIDA 40 MG COMPRIMIDO APRES. CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801950027 PRATI DONAD(PR) 0,0763 6.104,0
64 120.000,00 COM Glibenclamida 5mg Comprimido APRES.CXC/450 CPRS
Registro no M.S.: 1542300430038 & *_. O( 05 GEOLAB-GO(GO) 0,0636 7.632, 0t
65 80.000,00 COM GLICLAZIDA 30MG COMPRIMIDO APRES. CX/30 CPR (G)
Registro no M.S.: 1023512600028 EMS(SP) 0,2182 17.456,0
66 40.000,00 CPR Gliclazida 60mg Comprimido APRES.CX/C/30 CPR (G) LIB PROL
Registro no M.S.: 1023512600079 EMS(SP) 0,4945 19.780,0
67 10.000,00 CPR Glimepirida 01mg Comprimido
Registro no M.S.: 1004704200031 agﬁ{” O [ %?) SANDOZ(SP) 0,8600 8.600, O
68 10.000,00 COM GLIMEPIRIDA 2MG COMPRIMIDO APRESCX/450 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438101460102 CIMED(MG) 05163 1.163,0
69 10.000,00 COM Glimepirida 03mg Comprimido
Registro no M.S.: 1130002050289 06@1,_( O ,6 % SANOF I/AVEN(SP) 1,2300  12.300, 0t
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158456/0006
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025
Ref.: .

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Objeto: MEDICAME

NTOS

-—-Item ----- Quantidade Apr. Ddsecriminacaoc Marca/Fabricante Vlr. Unit. -——---—- Total
70 120.000,00 CPR HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO APRES CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438102100053 CIMED(MG) 0,0309 3.708,00
71 7.000,00 FR  HIDROXIDO ALUMINIO 100ML SOLUCAO ORAL
Registro no M.S.: NOTIFICADO IMEC(PE) 13,2985 93.089, 50
72 2.000,00 FR  IBUPROFENO 50MG/ML SUSPENSAO SOLUCAO ORAL 30ML (G)
Registro no M.S.: 1542303070016 %\, . o) : 6’4 GEOLAB-GO(GO) 3,8182 7.636,40
73 100.000,00 CPR IBUPROFENO 600MG COMPRIMIDO APRES. CX/500 COMP
Registro no M.S.: 1039200650069 VITAMEDIC L(RS) 0,2286 22.860,00
74 30.000,00 COM  ISOSSORBIDA 20MG COMPRIMIDO APRES.CX/C/30 (G)
Registro no M.S.: 1565100080016 gi‘, O %5 ZYDUS/NIKKH(SP) 0,1760 5.280,00
= { =
75 30.000,00 COM Isossorbida 5mg - Uso Sublingual Comprimido APRES. CX/30 CPRS
Registro no M.S.: 1356900150041 ”&-f ()J 3L{ EMS/SIGMA P(SP) 0,6172  18.516,00
76 1.000,00 COM IVERMECTINA 06MG COMPRIMIDO APRESCX/4 CPR
Registro no M.S.: 1023505770045 EMS(SP) 0,7719 771,90
77 800,00 COM Levonorgestrel 1,5mg. Comprimido APRES.CX/1 CPR (G)
Registro no M.S.: 1558900030061 ACHE(SP) 2,6501 2.120,08
78 600,00 CPR  LEVOTIROXINA SODICA 100MCG COMPRIMIDO APRESCX/50 CPR (I)
Registro no M.S.: 1008902020707 56\— O LQ MERCK(RJ) 0,4012 240,72
: | S5
79 600,00 COM Levotiroxina sodica 25fg Comprimido U APRES.CX/C/ 50 COMP (I)
Registro no M.S.: 1008902020618 0551‘ 01026 MERCK(RJ) 0,4012 240,72
80 600,00 COM  LEVOTIROXINA SODICA 50MCG COMPRIMIDO APRES.CX/ CX/50 CPR(I)
Registro no M.S.: 1008902020642 O&ﬁ\— ()1 ,‘zé : 3 MERCK(RJ) 0,4012 240,72
81 1.200,00 BG LIDOCAINA 2% GEL TOPICO 30GR APRES.CX/C/ 'IOOZIJS
Registro no M.S.: 1410700560082 2 ¥ PHARLAB-MG(MG 9,7700 11.724,00
oty 12 - :
82 2.000,00 FR Loratadina Oimg/m1 xarope - 100m1 Solucao Oral APRES.CX/C/50
Registro no M.S.: 1438102540029 CIMED(MG) 4,0909 8.181,80
83 7.000,00 COM  LORATADINA 10MG COMPRIMIDO APRES.CX/ C/500 CPRS - (G)
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA .M. DE URUCUCA Folha: 158456/0007
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ Data: 15/05/2025

Ref.:

PREGAO ELETRONICO No. 010/202

5

Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00
Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS
-—-Item ————- Quantidade Apr. B iscrimiinacao Marca/Fabricante Vir. Unit. ——————- Tota
Registro no M.S.: 1542303360073 GEOLAB-GO(GO) 0,1000 700, O
84 120.000,00 CPR LOSARTANA POTASSICO 50MG COMPRIMIDO - APRES. CX. C/450 CPR
Registro no M.S.: 1542301770258 GEOLAB-GO(GO) 0,0545 6. 540, O
85 3.000,00 FR Maleato de dexclorfeniramina 0,4mg/m1 xarope - 100m1 Solucao Oral Frasco - FR 100ML - (G)
Registro no M.S.: 1108500360021 FARMACE-CE(CE) 2,4545 7.363, 5(
86 20.000,00 CPR DEXCLORFENIRAMINA 2 MG COMPRIMIDO APRES CX/500 CPR
Registro no M.S.: 1542300120020 GEOLAB-GO(GO) 0,0600 1.200, O
87 600,00 FR  Mebendazol 20mg/m1 Solucao Oral SUSP. 30ML (G)
Registro no M.S.: 1057101410017 &«\-‘ &180 . BELFAR(MG) 3,1801 1.908, 0¢
88 3.000,00 COM Mebendazol 500mg Comprimido
Registro no M.S.: 1542300300096 ff)‘- ZJ GEOLAB(GO) 1,6000 4,800, 0C
. LoF. 040 »
89 30.000,00 CPR METFORMINA 500 MG COMPRIMIDO APRES CX/200 CPRS(G)
Registro no M.S.: 1256801510051 / \ PRATI DONAD(PR) 0,2000 6.000, 0C
: Er. O AR
90 120.000,00 COM METFORMINA 850 MG COMPRIMIDO APRES.CX/ C/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1542302700091 GEOLAB-GO(GO) 0,1909 22.908, 0C
91 30.000,00 COM METILDOPA 250 MG COMPRIMIDO APRES.CX/ C/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1134302090025 HIPOLABOR-M(MG) 0, 5455 16. 365, 00
92 30.000,00 CPR METRONIDAZOL 250MG COMPRIMIDO APRES. CX./600 CPR (G)
Registro no M.S.: 1256801820034 %6“' O &6 PRATI DONAD(PR) 0,2727 8.181, 00
: 1
93 600,00 BNG Metronidazol 500mg/5g - 50mg - Creme vagina APRES. CX/50 BIS C/50G
Registro no M.S.: 1256800430038 ()%\' - PRATI DONAD(PR) 8,9091 5. 345,46
- 100
94 1.500,00 BIS NEOMICINA+BACITRACINA POM.5G APRESCX/C/200 BIS (G)
Registro no M.S.: 1256801280013 PRATI DONAD(PR) 3,0909 4.636, 35
95 800,00 FR  Nistatina 100.000 UI/m1 Solucao Oral SUSP APRES CX;50 FR C/ 50ML (G)
Registro no M.S.: 1256800260061 PRATI DONAD(PR) 8,0182 6.414,56
96 7.000,00 BIS Nitrato de Miconazol 2% 20mg/g - Creme vaginal Creme APRES. CX/50 BIS 80 G+APL
Registro no M.S.: NOTIFICADO PRATI DONAD(PR) 11,8182 82.727,40
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ...... : 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA

Folha: 158456/0008

Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ Data: 15/05/2025
Ref.: .
PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00
Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS
-—=Item —-——--- Quantidade Apr. D s crdminacaoc Marca/Fabricante Vir. Unit., ———-——v Total
97 15.000,00 CPR NORETISTERONA 0,35MG COMPRIMIDO APRES.CX 35 CPRS
Registro no M.S.: 1097402620028 0{%\» : O L()zlf BIOLAB SANU(SP) 0,4000 6.000, 00
98 60.000,00 CAP OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA APRES. CX.C/56 CAP (G)
Registro no M.S.: 1542303130051 GEOLAB-GO(G0) 0,1436 8.616,00
99 7.000,00 FR  Paracetamol 200mg/m1 solucao oral Solucao Ora FR 15ML
Registro no M.S.: NOTIFICADO AIRELA(SC) 1,9091 13.363,70
100 100.000,00 COM PARACETAMOL 500MG COMPRIMIDO - APRES. CX. C/500 COMP. (G)
Registro no M.S.: 1134301010036 HIPOLABOR-M(MG) 0,1000 10.000, 00
101 1.000,00 FR  Permetrina 10mg/g (1%) - Uso Topico Locao FRASCO 60ML APRES.CX/C / 50 FR
Registro no M.S.: 1476100110038 : Z{ NATIVITA(MG) 3,6182 3.618,20
56*’ ot [ g M SER . See
102 1.000,00 BIS Peroxido de Benzoila 25mg/g (2,5%) gel Pomada
Registro no M.S.: ISENTO ;66.(,— & % < VICOFARMA(PE) 56,0000  56.000,00
i { =
103 20.000,00 COM PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO APRES.CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1134302130086 E@'\' : OL&(’! HIPOLABOR-M(MG) 0,2727 5.454,00
104 5.000,00 COM PREDNISONA 5MG COMPRIMIDO APRES. CX/500 CPR (G)
Registro no M.S.: 1134302130043 c:):a HIPOLABOR-M(MG) 0,0909 454,50
Lok. Oy i
105 600,00 FR  Prednisolona 3mg/ml, gts Solucao em Gotas FRASCO 60 ML APRES.CX//C/ 50 (G)
Registro no M.S.: 1134301840039 %‘*’ G w HIPOLABOR-M(MG) 6, 5455 3.927,30
+ M (L
106 12.000,00 ENV SAIS P/REHIDRAT.ORAL C/50 ENV. 27, 9GR.
Registro no M.S.: RDC 240/2018 MAYBEN(SC) 0,9091 10.909, 20
107 1.000,00 COM DIMETICONA 40MG COMPRIMIDO APRES.CX/20 CPR
Registro no M.S.: NOTIFICADO BELFAR(MG) 0,1573 157530
108 1.200,00 FR  Simeticona 75mg - GOTAS Solucac em Gotas 10ML APRES.CX/200 FR (G)
Registro no M.S.: 1134301330030 HIPOLABOR-M(MG) 1,8182 2.181,84
109 20.000,00 COM SINVASTATINA 20MG COMPRIMIDO - APRES. CX. C/150 CPR (G)
Registro no M.S.: 1004704720521 SANDOZ(SP) 0,1091 2.182,00
110 60.000,00 CPR SINVASTATINA 40MG COMPRIMIDO APRES.CX/C/600 CPR (G)
Registro no M.S.: 1438101690418 CIMED(MG) 0,1727 10. 362,00
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ...... : 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA .M. DE URUCUCA

Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

Ref.: .

Folha: 158456/0009

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025

Abertura: 15/05/2

Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICC DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Objeto: MEDICAMENTOS

025  Hora: 09:00

-—-Item —--—--- Quantidade Apr. D:disier m.i nia-c.ao Marca/Fabricante Vir. Unit. -----—- Tota’
111 20.000,00 COM  SUCCINATO DE METOPROLOL 100MG COMPRIMIDO APRES CX.30 CPR
Registro no M.S.: 1097403340231 k/ﬁ-\- O 80 BIOLAB / AC(SP) 0,9091 18.182, 0C
= (gl - 2 i =t
i 20.000,00 COM Succinato de Metoprolol 25mg Comprimido APRES.CX/30 CPR(I) (G)
Registro no M.S.: 1438102800063 CIMED(MG) 0,3818 7.636, 0C
113 20.000,00 COM Succinato de Metoprolol 50mg Comprimido APRES. CX.30 CPR (I)
Registro no M.S.: 1097403340150 BIOLAB / AC(SP) 0,6060 12.120, 0C
114 1.000,00 BIS Sulfadiazina de prata 10mg/g (1%) - 30 mg Pomada G)
Registro no M.S.: 1049713450027 UNIAO QUIMI(DF) 72927 22727
(\ - 64 s e o IRRL iRt s
115 1.200,00 FR  Sulfametoxazol 200mg/5m1 + Trimetoprima 40mg/5m1 Solucao Oral FR 100 ML (G)
Registro no M.S.: 1023510480076 EMS(SP) 5,4545 6.545, 4(
116 50.000,00 COM Sulfametoxazol 400mg + Trimetoprima 80mg Comprimido APRES.CX/C/240CPR (G)
Registro no M.S.: 1256802090153 PRATI DONAD(PR) 0,2909 14.545, OC
17 20.000,00 COM Sulfametoxazol 800mg + Trimetoprima 160mg Comprimido APRES.CX/C/10 (G)-
Registro no M.S.: 1037003150067 TEUTO-GO(GO) 0,8727 17.454,0C
118 1.000,00 UN Sulfato de Salbutamol 120,5 mcg/dose Spray Spray Frasco
Registro no M.S.: 1010702260031 % \ GLAXOSMITHK(RJ) 28,6000  28.600, 0C
19,58
119 2.000,00 FR  Sulfato Ferroso 25mg/ml solucao oral Solucac Oral APRES.CX/C/ 100 FR
Registro no M.S.: RDC 576/2021 AIRELA(SC) 1,4545 2.909, 0C
120 80.000,00 COM Sulfato Ferroso 40mg Comprimido APRES.CX/C/1000
Registro no M.S.: 1057100040119 BELFAR(MG) 0,0707 5.656, OC
121 2.000,00 UND Varfarina sodica 01mg Comprimido
Registro no M.S.: 1018002800088 Dé6+ O [4 - BRISTOL-MYE(SP) 0,4200 840, 0C
/ &/ ;
122 2.000,00 COM VARFARINA SODICA 5MG COMPRIMIDO APRES CX/30 CPR (I) (G)
Registro no M.S.: 1049713230078 UNIAO QUIMI(DF) 0,3031 606, 2(

Validade da Proposta ..:

Prazo de Entrega

Total Geral: 1.620.575,81

(UM MILHAO, SEISCENTOS E VINTE MIL, QUINHENTOS E SETENTA E CINCO REAIS E OITENS:/E UM CENTAVOS)

...... : 15 DIAS Vv
30 DIAS \Qo

Condicoes de Pagamento :

\TP'

(AN
60 DIAS /)/}Q\

DROGAFONTE LTDA



*Tipo: LOTE 1 - COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

" Objete: MEDICAMENTOS

-—-Item ----- Quantidade Apr.

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem
este edi-

tal, impostos e despesas inclusos nos precos.

Material de procedencia nacionai.

ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.

Declaro para os devidos fins legais que a proposta economica
compreende a integralidade dos custos para atendimento

dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicao
Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convencoes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento
de conduta vigentes na data de entrega das propost

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

Dise.r-dminacao Marca/Fabricante Vir.

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158456/0010
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ Data: 15/05/2025
Ref.: .
PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00



19/UO0IZULO, 1540

- ﬁ Outlook

?? Notificagdo de Proposta Finalizada:

Email — miliana.kelly — Outlook

De App Drogafonte <app.drogafonte@drogafonte.com.br>
Data Qua, 14/05/2025 13:43
Para Email de notificagiio Prego Fabrica Proposta ‘notiﬁ(apropostadig5tacao@drogafcnte.com.br>

& Alerta: Proposta com itens acima do preco de fabrica

Proposta: 158456 | Estabelecimento: 0 | Cliente: 17094 - PREFEITURA M. DE URUGUCA

Usuério: MILIANA KELLY

Cod
Cliente

17094

17094

17094

17094

17094

Razdo Social

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUCUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUCUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUCUCA

Cod
Proposta

158456

158456

158456

158456

158456

Item

71

92

93

19

Subitem Produto Descrigdo

0 6931
0 3857
0 1002
0 14703
0 9198

HIDROXIDO
ALUMINIO
60MG/ML 100ML

METRONIDAZO
L 250MG C/600
CPRS (G)

METRONIDAZO
L (G) 100MG
GEL VAG 50G
/50

MICONAZOL
20MG/G CR.VAG
BIS 80 G+APL
C/50

SULFATO
FERROSO
125MG/ML 30ML

Fabricante

IMEC

PRATI

DONADUZZI-

PR

PRATI

DONADUZZI-
PR

PRATI

DONADUZZI-
PR

AIR

ELA

Registro MS

NOTIFICADO

1256801820034

1256800430038

NOTIFICADO

RDC 576/2021

Fator
Apr

1,00

1,00

1,00

1,00

Preco

Unitario

13,2985

0.2727

8,9091

11,8182

1,4545

Preco
Fabrica

1,0000

0,2417

6,7354

1,0000

1,0000

Diferenca

12,2985

0,0310

2,1737

10,8182

0,4545

Valor
Total

93 089,50

8 181,00

5345,46

82 727,40

2908,00

https://outlook. 0fﬁce365.com/maiI/inbox/id/AAQkADJIZmJiYTAzLWE1ZthNDM4MSOSYjRILTk1 NDc1MmFmMmI1NQAQABNVWzHIMYpJulG4b4...  1/1



Cliente,: 17094-PREFEITURA M. DE URUCUCA — gis ' ; Foihag) 158467/844)
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

Ref.: . A)OW
PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
5 Cﬁ/)m Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00

Tipo: LOTE 2 - INJETAVEIS
Objeto: MEDICAMENTO

T OLE e ol gudptenes L ulews o el o Yo PO

—~~Ttem -———- Quantidade Apr. Discriminacao Marca/Fabricante Vir. Unit. ----¥-- Tota
1 5.000,00 AMP ACIDO TRANEXAMICO 50MG/ML SOL INJ APRES.CX. C/100 AMP.SML (G)
Registro no M.S.: 1134301860021 HIPOLABOR-M(MG) 6,0000 30.000,0
2 2.000,00 AMP ADRENALINA 1MG/ML SOL. INJ. - APRES. CX. C/100 AMP. C/1ML
Registro no M.S.: 1134300010016 HIPOLABOR-M(MG) 1,2727 2.545,4
3 10.000,00 AMP AGUA BITESLIDADA, AMPOLA SOL INJ  APRESCX C/200 AMP 10ML
Registro no M.S.: 1108500110066 FARMACE-CE(CE) 0, 3091 3.091,C
4 1.000,00 AMP SULFATO DE ATROPINA 0,25% SOLUCAO INJETAVEL APRES. CX/100 AMP 1ML
Registro no M.S.: 1108500170026 FARMACE-CE(CE) 1,0909 1.090, ¢
5 1.200,00 AMP AMIODARONA 50MG/ML  SOL INJ APRESCX. C/100 AMP. 3ML (G)
Registro no M.S.: 1134301220022 6%* OZV&O 2 HIPOLABOR-M(MG) 4,5455 5.454,¢
6 5.000,00 AMP AMINOFILINA INJETAVEL 240MG/ML  SOL INJ  APRES CX/100 AMP 10ML (G)
Registro no M.S.: 1108500240024 FARMACE-CE(CE) 3,6364 18.182,
7 2.000,00 F/A Benzilpenicilina Benzatina 600.000UI - Po Suspensao Injetavel APRES.CX/ C/50 F/A -
Registro no M.S.: 1037001000051 L‘/ TEUTO-GO(GO) 9,7346 19.469,
cot- 5.U49 :
8 2.000,00 F/A Benzilpenicilina ProcainatPotassica 300.000UI+100.000UI - Po Suspensao Injetavel - APRES. CX. C/100
F/A
Registro no M.S.: 1163701150041 BLAU FARMAC(SP) 8,2182 16.436,
9 5.000,00 F/A Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000UI - Po Suspensao Injetave APRES.CX/ C/50 F/A
Registro no M.S.: 1037001000092 5 TEUTO-GO(GO) 14,7014 73.507,
. U " e Susessiti e e s
10 8.000,00 AMP Butilbrometo de escopolamina 2,5mg + dipirona 20mg, ampola 05m1 Solucao Injetave APRES CX/100 AMP SM
(&)
Registro no M.S.: 1108500260033 FARMACE-CE(CE) 2,3636 18.908,
11 6.000,00 AMP Butilbrometo de escopolamina 20mg/m1, ampola 01m1 Solucao Injetave APRES. CX/100 AMP 1ML (G)
Registro no M.S.: 1108500430011 FARMACE-CE(CE) 1.7273 10.363,
12 8.000,00 AMP CIMETIDINA 150MG/ML , AMPOLA 02ML SOL INJ APRES CX/100 AMP.2ML
Registro no M.S.: 1038700250029 HYPOFARMA-M(MG) 1,5818 12.654,
13 1.500,00 AMP Clorpromazina 25mg/m1 SOLUCAO INJETAVEL APRES.CX/ C/10
CRISTALIA

Registro no M.S.: 1029802260180 W 5 / L{/D' CRISTALIA-S(SP) 4,1818 6.272,

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



Cliente.: 17094-PBEFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158467/0002
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

Ref.: .

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Hora: 09:00

Abertura: 15/05/2025

Tipo: LOTE 2 - INJETAVEIS
Objeto: MEDICAMENTO

-—-Item ----- Quantidade Apr. Dis.criminacas Marca/Fabricante Vir. Unit. ------- Tote
14 800,00 AMP CLORETO DE SODIO 0,9% 10ML SOL INJ APRESCX/200 AMP. 10ML
Registro no M.S.: 1108500010037 FARMACE-CE(CE) 0,3273 261, ¢
15 4,000,00 AMP Cloridrato de Tramadol 50mg/m1 Solucao Injetavel PRES CX/100 AMP. 1ML (G)
Registro no M.S.: 1134301560036 HIPOLABOR-M(MG) 1,6364 6.545,¢
16 1.000,00 AMP Cloridrato de Dopamina 5mg/m1 Solucao Injetavel APRES.CX/ C/50 AMP. 10ML
Registro no M.S.: 1029801060021 CRISTALIA-S(SP) 5,4545 5.454,!
17 1.000,00 AMP Cloridrato de Dobutamina 12,5mg/m1 Solucao Injetavel APRES. CX/10 AMP 20ML (G)
Registro no M.S.: 1038700570015 HYPOFARMA-M(MG) 7,6364 7.636,
18 1.000,00 AMP Deslanosideo 0,2mg/ml1, ampola 02m1 Solucao Injetavel APRES. CX/50 AMP 2ML
Registro no M.S.: 1049712290018 UNIAO QUIMI(DF 3,5636 3.563,
: ot QB i
19 20.000,00 AMP DEXAMETASONA 4MG/ML SOLUCAO INJETAVEL  APRES CX/100 AMP.2,5ML. (G)
Registro no M.S.: 1108500320060 FARMACE-CE(CE) 1,4000 28.000,
20 8.000,00 AMP Diazepan solucao injetavel 5mg/ml Solucao Injetave APRES CXC/100 AMP.2 ML
Registro no M.S.: 1108500180048 FARMACE-CE(CE) 0,9091 1275
21 20.000,00 AMP  Diclofenaco de Sodio 25mg/m1, ampola 03m1 Solucao Injetave APRES. CX. C/100 AMP. C/3ML (I)
Registro no M.S.: 1108500160039 FARMACE-CE(CE) 1,0909 21.818,
22 500,00 AMP Dopamina 5mg/m1 Solucao Injetave APRES.CX/ C/50 AMP. 10ML
Registro no M.S.: 1029801060021 CRISTALIA-S(SP) 5,4545 2727,
23 50.000,00 AMP Dipirona 1000mg/m1, ampola 02 m1 Solucao Injetave
Registro no M.S.: 1018600360022 SANTISA-SP(SP) 1,8100 90. 500,
Gt N84
24 800,00 AMP ETILEFRINA 10MG/ML, AMPOLA 01 ML SOL INJ APRES.CX/6 AMP 1ML
Registro no M.S.: 1049712200019 UNIAO QUIMI(DF) 2,4000 1.920,
25 800,00 AMP Epinefrina Img/ml, ampola 01 ml. Solucao Injetavel- APRES. CX. C/100 AMP. C/1ML
Registro no M.S.: 1134300010016 HIPOLABOR-M(MG) 1,2727 1.018,
26 500,00 AMP METILERGOMETRINA O,2MG/ML, AMPOLA OTML SOL UCAO INJETAVEL APRESCX/50 AMP.1ML.
Registro no M.S.: 1049701260058 2% UNIAO QUIMI(DF) 3,4545 1.727,
}&7i§+‘- 2195 5
27 10.000,00 AMP Furosemida 10mg/m1, ampola 02 m1 Solucao Injetavel APRES CX/100 AMP. 2ML (G)
Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



‘C1?ente.: 17094—?REFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158467/0003
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 15/05/2025

Ref.: .

PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00
Tipos LOTE-2 = INJETAVEIS
Objeto: MEDICAMENTO
-—-Item ——--- Quantidade Apro ——eee Diirs c.pifmsiinta o aoiasa i li=n S Marca/Fabricante Vir. Unit, ————ev Total
Registro no M.S.: 1038700380011 HYPOFARMA-M(MG) 0,9091 9.091, 00
28 10.000,00 AMP Glicose 50%, ampola 10m1 Solucao Injetavel APRES. CX/200 AMP. 10ML
Registro no M.S.: 1031101670015 HALEX ISTAR(GO) 0,7273 7.273,00
29 10.000,00 AMP Glicose 25%, ampola 10m1 Solucao Injetavel APRES. CX C/200
Registro no M.S.: 1031101670023 HALEX ISTAR(GO) 0,7273 7.273,00
30 3.000,00 AMP Haloperidol 5mg/m1 Solucao Injetave APRES.CX/50 AMP. 1ML
Registro no M.S.: 1049701910095 UNIAO QUIMI(DF) 2,2909 6.872,70
31 1.000,00 AMP Heparina sodica 5000U1/0,25m1 Solucao Injetavel APRES CX/50 AMP. 0,25ML
Registro no M.S.: 1134302000018 HIPOLABOR-M(MG) 7,6364 7.636,40
32 1.000,00 AMP Hidralazina, 20mg/m1 Solucao Injetavel APRES.CX/50 AMP. 1ML (T)
Registro no M.S.: 1029800890037 CRISTALIA-S(SP) 9,0909 9.090, 90
33 5.000,00 F/A Hidrocortisona 100mg, frasco ampola Po Suspensao Injetave APRES.CX/50 F/A @)
Registro no M.S.: 1163701050012 =z . BLAU FARMAC(SP) 5,2964 26.482,00
x ESt 804 ok  sow s
34 5.000,00 F/A Hidrocortisona 500mg, frasco ampola Po Suspensao Injetavel APRES.CX/50 F/A
Registro no M.S.: 1163701190078 BLAU FARMAC(SP) 9,8182 49.091,00
35 1.000,00 AMP Lidocaina 2%, com vaso, 20m1 Solucao Injetavel APRES Cx/25 F/A 20ML
Registro no M.S.: 1038700390092 OEE%%:Sk-» - HYPOFARMA-M(MG) 7,8182 7.818,20
- S146. TR AR
36 1.000,00 F/A Lidocaina 2%, sem vaso, 20ml1 Solucao Injetave- APRES. CX. C/25 F/AMP. C/20ML (G)
Registro no M.S.: 1134301020015 HIPOLABOR-M(MG) 5,8182 5.818,20
37 5.000,00 AMP Metoclopramida solucao injetavel 10mg/m1, ampola 2m1 Solucao Injetave APRESCX/ C/100 (S)
Registro no M.S.: 1108500210028 FARMACE-CE(CE) 1,0000 5.000, 00
38 2.000,00 AMP Morfina 10mg/m1 Solucao Injetave APRES. CX/100 AMP. 1ML (G)
Registro no M.S.: 1134301630034 HIPOLABOR-M(MG) 3,6364 7.272,80
39 5.000,00 F/A OMEPRAZOL 40 MG - APRES CX/20 F/A + DIL 10 ML (G)
Registro no M.S.: 1163701650011 BLAU FARMAC(SP) 13, 5455 67.727,50
40 2.000,00 AMP Ondansetrona 2mg/m1, ampola 02 m1 Solucao Injetavel APRES CX/100 AMP 2ML (G)
Registro no M.S.: 1134301990014 HIPOLABOR-M(MG) 1,:71583 3.430,60
Tidade da Proposta ..: 60 DIAS
azo de Entrega ......: 15 DIAS
ndicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA



CliSnte.: 17094—PREFEITURA M. DE URUCUCA Folha: 158467/0004
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ Data: 15/05/2025
Ref.: .
PREGAO ELETRONICO No. 010/2025
Abertura: 15/05/2025 Hora: 09:00

Tipo: LOTE 2 - INJETAVEIS
Objeto: MEDICAMENTO

-——-Item —=-=~ Quantidade Apr. Discriminacao Marca/Fabricante Vlr. Unit. —————-- Total
4] 7.000,00 AMP Prometazina 25mg/m1, ampola 02m1 Solucao Injetavel APRES. CX/100 AMP. 2ML

Registro no M.S.: 1134302020061 jZ-S\-. : HIPOLABOR-M(MG) 4,3636  30.545,20
O 3%

42 6.000,00 AMP RANITIDINA 25MG/ML, AMPOLA O2ML APRES.CX/ C/100 AMP. 2ML - (@)

Registro no M.S.: 1108500250038 FARMACE-CE(CE) 1,6799 10.079,40
43 10.000,00 AMP VITAMINA C 500MG/ML, AMPOLA OSML SOLUCAO INJETAVEL APRES. CX/100 AMP SML

Registro no M.S.: 1108500280026 FARMACE-CE(CE) 1,0909 10.909, 00
44 1.000,00 AMP VITAMINA "K" , AMPOLA OTML 10MG/ML IM SOLUCAO . INJETAVEL APRES.CX/50 AMP. 1 ML

Registro no M.S.: 1134301290020 HIPOLABOR-M(MG) 2,5455 2.545, 50
45 8.000,00 AMP VITAMINA DO COMPLEXO B, AMPOLA 2ML SOLUCAO INJETAVEL APRES CX/100 AMP 2ML

Registro no M.S.: 1038700290012 HYPOFARMA-M(MG) 1,6000 12.800,00

Total Geral: 683.178,00
(SEISCENTOS E OITENTA E TRES MIL E CENTO E SETENTA E OITO REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem

este edi- ’O
tal, impostos e despesas inclusos nos precos. Cé,
Material de procedencia nacional. *’%él"
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5% On

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.

Declaro para os devidos fins legais que a proposta economica
compreende a integralidade dos custos para atendimento

dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicao
Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convencoes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento
de conduta vigentes na data de entrega das propost

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 15 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

DROGAFONTE LTDA
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~ ﬁ Outlook

Email — miliana.kelly — Outlook

?? Notificagao de Proposta Finalizada:

De App Drogafonte <app.drogafonte@drogafonte.com.br>

Data Qua, 14/05/2025 13:43
Para Email de notificacéo Preca Fabrica Proposta <notiﬁcapropostadigitacao@drogafome,com.bb

£ Alerta: Proposta com itens acima do preco de fabrica

Proposta: 158467 | Estabelecimento: 0 | Cliente: 17094 - PREFEITURA M. DE URUGUCA

Usuario: MILIANA KELLY

Cod

Cliente

17094

17094

17084

17094

17094

17094

17094

17094

https://outlook.office365.com/mail/inbox/id/AAQKADJIZmJiY TAZLWE 1ZmMtN DM4MS05Y|RILTkINDcTMmMFMMmITNQAQAOVX2MC%2B9VFDy...

Razéo Social

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUCUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUCUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

PREFEITUR
AM. DE
URUGUCA

Cod

Proposta

158467

158467

158467

158467

158467

158467

158467

158467

Item

4

i

33

35

41

Subitem Produto

0 8125

0 692

0 7494
0 376

0 16405
0 7386
0 1009
0 12672

Descrigao

ATROPINA 0,25%

- CX/100 1ML

AMIODARONA

| 50MG/ML 3ML
C/100 AMP (G)

HIOSCINA 20 MG
1ML C/100 (G)

CIMETIDINA 300
MG CX/100 AMP.2
ML

CLORPROMAZINA
SMG/ML 5ML C/10

HIDROCORTISON
A 100MG C/50 F/A
(@)

LIDOCAINA 2% C/V

| CX/25 FR.20ML
- HYPOCAINA

- PROMETAZINA

50MG 2ML
CX.C/100

| PROMETAZOL

Fabricante

FARMACE-CE
HIPOLABOR-MG

FARMACE-CE

HYPOFARMA-
MG

CRISTALIA-SP

BLAU
FARMACEUTIC
AS.A

HYPOFARMA-
MG

HIPOLABOR-MG

Registro MS

1108500170026

1134301220022

1108500430011

1038700250029

1029802260180

1163701050012

1038700320092

1134302020061

Fator

Apr

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

Preco

Unitério

1.0909

4,5455

1,7273

1,5818

4,1818

7.8182

4,3636

Preco

Fabrica

0,9825

3,8995

1,5547

1,2703

3,2640

4,8938

6,7432

4,2059

Diferenca

0,1084

0,6460

0,1726

0,3115

0,8178

0,4026

1,0750

0,1577

Valor

Total

1 090,90

$454.60

10 363,80

12 654,40

6272,70

26 482,00

7 818,20

30 545,20

7



DROGAFONTE

MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR

15/05/2025 , 7

09:00

LOTE

3 CASAS

SIM

O TERMINO DO EXERCICIO FINANCEIRO

CADASTRO: ATE 15/05/2025 AS 08:45

PREFEITURA MUNICIPAL DE URUGUCA/BA
ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO

PREGAO ELETRONICO N° 010/2025
MEDICAMEN B
60DIAS 7, 7
15Dias ~_ 7
PROPOSTA uusmou HAB - PRAZO 02 HORAS

TALITA PENA AEERTO E FECHADO
9.11.1. 1l CONTRATO SOCIAL X
9.11.1. 11 41|mm%gms X
9.11.1. I CNH - DOS SOCIOS X ANEXO Il - PAG 25 INCLUIR NA PROPOSTA DECLARACAO
9.11.1. VI CNPJ. Cod: 6 X
9.11.2 FGTS X
9.11.2 —INSS X
INDICAR MARCA/FABRICANTE, MODELO E DESCRI/
9.11.2 CERT. FEDERAL X 6.1.2. NO ATO DO CADASTRO DA PROPOSTA Hes
9.11.2 CERT. ESTADUAL X
8.5C DIGITAR FORME ANEXO
9.11.2 CERT. MUNICIPAL X
X CIM X
X |INSCRICAO ESTADUAL X
9.11.2 MTE - DEBITOS TRABALHISTAS X
9.11.3 - 02 ULTIMOS _ |BALANCO X 6.1.2. N° DO RG/MS NA PROPOSTA
9.11.3 ICERT. CONTADOR CRC X
9.11. ICERTIDAO DE FALENCIA X
9.11.3 CARTORIOS DISTRIB/PATRIM X
X PROPOSTA VIA 1 X
9.11.4 LIC. FUNC, - MEDICAMENTO X
9.11.4 AFE COMUM - ANVISA X 8.9.1
9.11.4 AFE COMUM - DOU X
9.11.4 AFE ESPECIAL - ANVISA X
9.11.4 AFE ESPECIAL - DOU X
E LOPE PROP. [PREFEITURA MUNICIPAL DE URUGUCA/BA X
9.11.4 ALVARA LOCALIZACAO X 6.1.1. Valor ou desconto (mensal, unitario, etc, conforme o caso) e (anual, total) do item; 6.1.2. Descrigéo do objeto, contendo
informagdes conforme especificagio do Termo de Referéncia, indicando, a marca e no que for aplicavel 0 modelo (quando
no termo de referéncia), prazo de validade ou de garantia, nimero do registro ou inscrigéo do bem no 6rgo
SIMPLIFICADA - JUCEPE X competente, quando for o caso.6.2. Todas as especificagdes do objeto contidas na proposta vinculam o licitante.
X SIMPLIFICADA - ESPECIFICA X
;omm-:mmmmal-.mm»mn lom
X CONSELHO DE FARMACIA X Caso o licitante nd o apresente
momnumumuamomnmomt ilidade das
iinferiores a 50% (cinquenta por cento) do valor orgado pela Administracio.
X CERTIDAO FARMACIA X
] a etapa de negociagéo, o arrematante para a proposta atualizada em|
m“emmohmnmmmnnmm;uma“mbmn
de desclassificagdo. 8.5. A proposta deve conter: a) Nome da p e de seu legal, endere ¢ of
X DOC. FARMACEUTICO X completo, telefone, enderego de correio eletronico,
inGmeros do CNPJ e da inscrigao eMm (se do banco, ni da conta e para fins|
de
P: ] HI{PI|F
X CERTIDAO DO ICMS X
8.1.4 - CONSULTA _ [SICAF X
9.11.4 |ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X
9.11.4 [ATEST DE CAP TEC PRIVAD X
16.16. DE! GERAL =l X
8.1.4 - CONSULTA  |CONSOLIDADA TCU X DADOS DA EMPRESA X
DEC ES COM FIRMA RECONHECIDA
6.2. Todas as do objeto contidas na proposta vinculam o licitante.8.8.1. Contiver vicios insanéveis; 8.8.2. Nao
obedecer & s especifica ¢ 6 es té cnicas contidas no Termo de Refer & ncia; 8.8.3. Apresentar pre ¢ 0s inexequ i veis ou
acima do pre¢o maximo definido para a contratag#o; 8.8.4. Ndo tiverem sua exequibilidade demonstrada,
quando exigido pela Administragéo; 8.8.5. Apresentar desconformidade com quaisquer outras exigéncias deste Edital ou seus
desde que insanavel.
X PROCURAGAQ ERIKA MILLANE X i
b N~V
PREFEITURA MUNICIPAL DE URUCUCA/BA | X RECEB. NOME: I/ \M‘ j/ ) £
-

v :
o 00



e PREFEITURA
= JRA DE 2
4 SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
URUCUCA SETOR DE LICITAGOES E CONTRATOS

DE MAGS DADAS COM O POVO!

Processo Licitatério n® 010/2025
PREGAO ELETRONICO- REGISTRO DE PRECO
PREAMBULO

O Municipio de Uruguca — Bahia, pessoa juridica de direito publico, situado na Rua P, S/N, Dilson Argolo, cidade de
Uruguca, Estado da Bahia, por intermédio do Fundo Municipal de Assisténcia Social - CNPJ/ MF n2 21.137.779/0001-61,
neste ato representado por sua Secretdria a Sr.2 Mayane Barreto Leopoldino de Jesus, brasileira, legalmente nomeada
atraveés do Decreto n2 1030 de 01 de janeiro de 2025, abaixo assinado, torna publico que realizard licitagdo, na modalidade
PREGAO, na forma ELETRONICA, para REGISTRO DE PRECOS, nos termos da Lei n. 14.133/2023, Lei Complementar n.
123/2006 e alteragdes e Decreto Municipal n. 958/2023 e ainda de acordo com as condigdes estabelecidas neste Edital.

2 OBIJETO: aquisicao de medicamentos e injetdveis, de acordo com as condicBes estabelecidas no Anexo | e demais
elementos deste Edital.

13 CRITERIO DE JULGAMENTO: MENOR PRECO POR LOTE

1:2; MODO DE DISPUTA: ABERTO e FECHADO

1.3.  VALOR ESTIMADO DA CONTRATAGAOQ: Lote | RS 1.582.188,00 (um milhdo quinhentos e oitenta e dois mil cento e
oitenta e oito reais) e Lote Il RS 953.120,00 (novecentos e cinquenta e trés mil cento e vinte reais).

1 PROCESSO REQUER A APRESENTAGAO DE AMOSTRA E/OU LAUDOS TECNICOS: NAO.

15: DOTAGAO ORGAMENTARIA: As despesas pertinentes ao objeto do presente Edital correrdo a conta dos seguintes
recursos financeiros da Secretaria Municipal de Satde, Projeto de Atividade: 2.136,2.137, 2,138, 2.118,2.108, 2.112, 2.133,
Elemento da Despesa: 33.90.30, Fonte de Recurso: 15001002000 e 160000000000.

1.6. RECEBIMENTO DE PEDIDOS DE IMPUGNAGAQ E ESCLARECIMENTO: ATE 23h:59min do dia 12/05/2025.

1.6.1. Aimpugnagdo ao Edital e/ou pedido de esclarecimento podera ser feita, por qualquer interessado, até 03 (trés) dias
Uteis antes da data fixada para abertura das propostas, conforme dispde art. 164 da Lei 14.133/2021, mediante documento
formalizado e apresentado EXCLUSIVAMENTE POR MEIO DO SISTEMA PROVEDOR no enderego eletrdnico
https://bll.org.br/.

1.6.2. Nao serdo conhecidas as impugnacdes apresentadas fora do prazo legal, subscritos por representante n3o habilitado
legalmente ou ndo identificado no processo para responder pelo licitante, e/ou ndo motivadas.

1.6.3. A resposta a impugnagdo ou ao pedido de esclarecimento sera divulgada em sitio eletrdnico oficial, no endereco
ntips://www.urucuca.ba.gov.br/Site/DiarioOficial, no prazo de até 3 (trés) dias uteis, limitado ao ultimo dia util anterior 3
data da abertura do certame e vinculard os participantes e a administracdo.

1.7. RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS E DOCUMENTOS DE HABILITAGAO: das 08h:00min do dia 13/05/2025 s 08h:45min
do dia 15/05/2025.

1.8. INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PRECOS: as 09h:00min do dia 15/05/2025.

1.9. REFERENCIA DE TEMPO: Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessdo publica observario,
obrigatoriamente, o horario de Brasilia — DF.

1.10. ENDEREGO: As propostas serdo recebidas exclusivamente por meio eletrdnico no endereco: https://bll.org br/.
111. Os trabalhos serdo conduzidos por servidor designado, denominado Pregoeiro, mediante a insercao e
monitoramento de dados gerados ou transferidos diretamente para a pagina eletronica https://bll.org.br/.

1.12. O servidor tera, dentre outras, as seguintes atribui¢cdes: coordenar o processo licitatdrio; receber, examinar e
decidir as impugnacdes e consultas ao edital, apoiado pelo setor responsavel pela sua elaboracio; conduzir a sess3o publica
na internet; verificar a conformidade da proposta com os requisitos estabelecidos neste edital; dirigir a etapa de lances;
verificar e julgar as condi¢Bes de habilitagdo; receber, examinar e decidir os recursos, encaminhando 3 autoridade
competente quando mantiver sua decisdo; indicar o vencedor do certame; adjudicar o objeto, quando n3o houver recurso;
conduzir os trabalhos da equipe de apoio; e encaminhar o processo devidamente instruido 3 Autoridade Superiora e
propor a homologacgao.

1.13.  PREFERENCIA ME/EPP: NAO

1.13.1. Justifica-se a ndo observancia do artigo 48, lll da Lei Complementar n. 147/2014, em raz3o de que 0 processo ndo
deve perder seu objeto principal que é obter a proposta mais vantajosa a Administragdo, mediante ampla competitividade,

a teor do inciso Ill, do artigo 49 da LC 123/2006.

Centro Administrativo Rubi Mancuso
Rua P, s/n, Dilson Argolo, 45.680-000, Uruguca/BA
FNDI- 14 1RN R7R/ONNT-A7 | www.urucuca.ba.gov.br




