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DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

Cliente. : 19370-MUNICIPIO DE JAGUARIPE Folha: 148838/0001
Att.: COISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 17/07/2024
Ref. : PROCESSO No 162/2024 (17.06.2024 )

Endereco: PC DA BANDEIRA, S/N
SEDE — JAGUARIPE-BA

PREGAO ELETRONTICO No. 009/2024 - REF LT8#

Abertura: 17/07/2024  Hora: 09:30

Tipo: LOTE 8 — ELENCO DE MEDICAMENTOS DIVERSOS

Objeto: MEDICAMENTO

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

1 1.000,00 AMP Acido ascorbico (Vitamina C) 100 mg/ml IV, IM solucao Injetavel c/ 5ml AMPOLA APRES.CX/C/ 100 AMP

Registro no M.S. : 1108500280026 FARMACE-CE (CE) 0, 84 840, 00
2 200,00 AMP Acido tranexamico 250mg/5ml IV solucao Injetavel ¢/ 5ml. C/5 AMP. 5ML (G)

Registro no M.S.: 1134301860021 HIPOLABOR-M (MG) 4, 55 910, 00
3 200,00 FR  Ambroxol adulto xarope 30mg/5ml APRES.CX/C/ 60 FR (G)

Registro no M.S.: 1108500390026 FARMACE-CE (CE) 2,73 546, 00
4 200,00 FR  Ambroxol pediatrico xarope 15mg/ml (G) 100ML APRES.CXC// 60 FR

Registro no M.S.: 1108500390085 FARMACE-CE (CE) 2, 40 480, 00
5 200,00 AMP Amiodarona cloridrato de, 50 mg/ml IV solucao injetavel ¢/ 3ml APRES.CX/ C/100 AMP (G)

Registro no M.S.: 1134301220022 HIPOLABOR-M (MG) 3, 38 676, 00
6 100. 000, 00 COM Atenolol 25 mg comprimido APRES.CX/C/ 600 COMP (G)

Registro no M.S.: 1256801460038 PRATT DONAD (PR) 0, 04 . 000, 00
7 200, 00 AMP  Aminofilina 24mg/ml IV/IM solucao Injetavel ¢/ 10ml AMPOLA APRES. C/100 AMP 10ML (G)

Registro no M.S.: 1108500240024 FARMACE-CE (CE) 4,81 962, 00
8 300,00 F/A Cetoprofeno 100mg IV solucao injetavel APRES.CX/C/ 50 F/A PO (G)

Registro no M.S.: 1029803200033 CRISTALTA-S(SP) 4, 36 . 308, 00
9 2.200,00 F/A Cetoprofeno 50mg IM solucao injetavel 2 ML AMPOLA APRES.CX/C/ 100 (G) —

Registro no M.S.: 1134301950020 HIPOLABOR-M (MG) 1,82 . 004, 00
10 1.000, 00 AMP CIMETIDINA 150 MG solucao injetavel ¢/ 2ml AMPOLA APRES.CX/C/ 100 AMP

Registro no M.S. : 1038700250029 HYPOFARMA-M (MG) 1,17 . 170, 00
11 900,00 COM Clonidina, Cloridrato de 0, 100mg comprimido APRES. CX/30 CPR

Registro no M.S.: 1583200030019 MAWDSLEYS (SP) 0, 27 243, 00
12 200,00 AMP Clonidina, cloridrato 0,150 mcg/ml IV, IM solucao injetavel ¢/ 1 ml APRES. CX/C/ 30 AMPOLA

Registro no M.S.: 1029801930069 CRISTALIA-S (SP) 6, 50 . 300, 00
13 1.000, 00 CPR CLOPIDOGREL 75 MG COMPRIMIDO APRESX. CX/56 COMP. ( G )

Registro no M.S.: 1004704240171 SANDOZ (SP) 0, 38 380, 00
14 400,00 AMP Cloreto de potassio 10%— 100mg/ml Solucao Injetavel c/ 10ml  APRES. CX 200

Registro no M.S. : 1559200010090 SAMTEC (SP) 0,35 140, 00
15 150, 00 BIS Colagenase ¢/ cloranfenicol 0,6U/g pomada ¢/ 30g tb APRES.CX/C/ 10 BIS

Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S (SP) 13, 26 . 989, 00
16 1. 000, 00 AMP Complexo B solucao Injetavel ¢/ 2ml FRASCO AMPOLA APRES. CX/C/ 100 AMP

Registro no M.S.: 1038700290012 HYPOFARMA-M (MG) 1,13 . 130, 00
17 300,00 AMP Deslanosideo 0, 2mg/ml IV solucao injetavel ¢/ 2ml APRES.CX/C/CC 50 AMP
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Registro no M.S.: 1049712290018 UNTAO QUIMI (DF) 2,34 702, 00
18 2.800,00 AMP Diclofenaco sodico, 25mg/ml solucao injetavel ¢/ 3ml APRES. CX/100 AMP 3 ML (G)

Registro no M.S.: 1038700520018 HYPOFARMA-M (MG) 0, 84 2.352,00
19 300,00 AMP Dimenidrinato + Cloridrato De Piridoxina 50+50mg/ml IM solucao injetavel c/ Iml

APRES. CX/ C/50 AMP 1ML APRES. CX/C/ 50

Registro no M.S.: 1049711280027 UNTAO QUIMI (DF) 5, 15 1. 545, 00
20 .000,00 AMP Escopolamina, Butilbrometo de, 20 mg/ml IV, IM, SC solucao Injetavel ¢/ 1ml AMPOLA APRES.CXC/100 FR

(©

Registro no M.S.: 1108500430011 FARMACE-CE (CE) 1,69 1. 690, 00
21 .600,00 AMP Escopolamina, Butilbrometo de + dipirona Sodica 4mg/ml + 500mg/ml IV, IM solucao Injetavel c¢/ 5ml

APRES. CX/C/ 100 AMP (G)

Registro no M.S.: 1108500260033 FARMACE-CE (CE) 1,43 2. 288, 00
22 200,00 FR  Fenoterol, bromidrato de, 0,2mg/ml Solucao Oral c/ 20ml (G)

Registro no M.S.: 1134301640021 HIPOLABOR-M (MG) 2,16 432, 00
23 200,00 AMP VITAMINA K 10MG/ML IML  EV apares cx/. C/50

Registro no M.S.: 1038700750013 HYPOFARMA-M (MG) 1,30 260, 00
24 .000,00 AMP Glicose 25% IV solucao Injetavel c/ 10ml AMPOLA APRES.CX/ C/100 AMP. 10ML

Registro no M.S.: 1559200060081 SAMTEC (SP) 0,51 510, 00
25 250,00 AMP Hidralazina, cloridrato de 20 mg/ml IV, IM solucao injetavel ¢/ Iml (T) APRES.CX/C/ 50 AMP

Registro no M.S.: 1029800890037 CRISTALIA-S(SP) 6, 37 1. 592, 50
26 .000,00 COM Isossorbida, dinitrato de, 5 mg comprimido sublingual COMPRIMIDO APRES.CX/C/ 30

Registro no M.S. : 1356900150041 EMS/SIGMA P (SP) 0,29 290, 00
27 .000,00 COM Isossorbida, dinitrato de, 10 mg comprimido COMPRIMIDO APRES.CX/C/ 30

Registro no M. S. : 1356900150025 EMS/SIGMA P (SP) 0,22 220, 00
28 3.000, 00 BIS Neomicina, sulfato de + bacitracina (5mg+250 UI)/g pomada ¢/ 15g tb BISNAGA (G) APRES.CX/C/ 200

Registro no M.S.: 1256801280013 PRATT DONAD (PR) 2,20 6. 600, 00
29 200, 00 F/A Omeprazol 40 mg po liofilizado para suspensao injetavel AMPOLA APRES CX/20 F/A + DIL 10 ML (S)

Registro no M.S. : 1163700960015 BLAU FARMAC (SP) 9,98 1. 996, 00
30 600,00 AMP Ondansetrona, cloridrato de, 4mg IV, IM solucao injetavel ¢/ 2ml AMPOLA APRES CX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301990014 HIPOLABOR-M (MG) 1,49 894, 00
31 .000,00 COM Secnidazol 1000mg comprimido dose unica COMPRIMIDO APRES. CX/2 CPR (G)

Registro no M.S.: 1053501870012 GLOBO (SP) 1,31 1. 310, 00
32 200,00 FR  Simeticona 75 mg/ml solucao oral c/ 15ml (G)

Registro no M.S. : RDC576/2021 CIMED 2,20 440, 00
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Total Geral: 43. 199, 50
(QUARENTA E TRES MIL, CENTO E NOVENTA E NOVE REAIS E CINQUENTA CENTAVOS)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem
este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedencia nacional.

ALTIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20. 5%

VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.
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DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.

1) Informar valores unitarios e totais/ percentual de

desconto ofertado;

2) Informar especificacao do produto/servico;

Com a apresentacao da presente proposta:

A proponente obriga—se a cumprir todos os termos da Nota de

Empenho a ser firmada com a vencedora do

certame;

A validade desta proposta e de 60 (sessenta) dias corridos

contados da data da abertura da sessao publica

de PREGAO ELETRONICO.

Nos precos ofertados ja estao inclusos os tributos, fretes,

taxas, seguros, encargos sociais, trabalhistas e

todas as demais despesas necessarias a execucao do objeto

A apresentacao da proposta implicara na plena aceitacao das

condicoes estabelecidas neste edital e seus

anexos

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.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS UTEIS

DADOS BANCARIOS: Sigla: BB - C6d. 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, Varzea, Recife/PE CEP 52061-540
ESTADO CIVIL: SOLTEIRA QUALIFICACAO: GERENTE DE LICITACAO

PAULISTA/PE, 17 DE JULHO DE 2024.

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 LICITACAO

[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


mailto:pregaoeletronico@drogafonte.com.br

