3) DROGAFONTE

MEQICAMENTOS E MATERIAL HOSPITRLAR

SEQ. N° 9.564

COD. CLIENTE: 17212

PORTAL : BNC
ID:

FUNDO M. DE SAUDE DE PALMARES / F.M.S
PALMARES - 261000

Pregéo Eletronico: 0004/2025
Data e Hora de S
Abertura 42/06/2025 10:30:00

PERDEMOS

CADASTRADO POR ANDRE
CONFERIDO POR FLAVIA CIMED NAO
DISPUTADO POR ISAAC
PROPOSTA INICIAL: R$ 746.908,20 REF#: R$ 0,00
QUANT. ITENS DISP.: 5 QUANT. ITENS GANHOS.: 0
\ GARANTIAS SEM GARANTIAS
AIRELA HYPERA
AMED MEDQUIMICA
BIOLAB MERCK
CREMER PRATTI DONADUZZI
EMS SANDOZ
GEOLAB UNIAO QUIMICA
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. b
liente.: 17212-FUNDO M. DE SAUDE DE PALMARES /A C;
Att.: COMISSAO PERMANENTE EM LICITAC 0

Ref.: PROCESSO No 004/2025

Dbjeto: MEDICAMENTOS

-—-Item -———— éﬁantﬁdade Apr.

3 ¢ 14.040,00 FR

12 540.000,00 CPR
__________________________________________________________________ P 8 - < c N
20 243.000,00 CPR
Registro no M.S 1029802260245 5
s e Q/ _ZQ___QT_C; _______
26 6% 394.020,00 CPR CATMAT 268129 - LEVOMEPROMAZINA 100MG APRES CX/500 CPRS (€)
53 . 90 Registro no M.S.: 1134301940025
hae st S T e SES A

Folha: 157300/0001
Data: 09/06/2025

PREGAO ELETRONICO No. 004/2025
Abertura: 12/06/2025 Hora: 10:00

__ Marca/Fabricante Vlr. Unit. -====== Total

CATHAT 308732 - ACIDO VALPROICO SOMG/ML SUSP ORAL APRES CX/50 FR 100ML (6)
wrpoLagor-neeey O)F 8,118 11#2}7

&k}“‘&' 4,07 Qsl%ﬂegistro no M.S.: 1134301420048 &~

CATMAT 267618 - CARBAMAZEPINA 200 MG - APRES. CX. C/500 CPRS (G) 0\10
Registro no M.S.: 1134302080021 HIPOLABOR-M(MG) 4‘ o.;ﬁszt' 12
gy err o i

CATMAT 267638 - CLORPROMAZINA 100MG APRES CX. C/200 CPRS (S) 0'§§:F Z
12317171,

CATMAT 270907 - PARACETAMOL 500MG + CODEINA 30MG APRES CX C/96 CPRS (G)

Registro no MiS:2 1542302010079

Total Geral: 1.016.676,93

CRISTALIA-S(SP) 4/ 0, ))(491

GEOLAB-GO(GO) 4'/0,}/ 91

(UM MILHAO, DEZESSEIS MIL, SEISCENTOS E SETENTA E SEIS REAIS E NOVENTA E TRES CENTAVOS)

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

ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%

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

Caso a nossa proposta seja aceita, comprometemo-nos:

A fornecer o objeto no prazo e condicoes previstos no
Edital, contados a partir do recebimento da

respectiva nota de empenho.

Concordamos em manter a validade desta proposta por um
periodo nao inferior a 60 (sessenta) dias

consecutivos, a contar da abertura da mesma.

Ate o recebimento da nota de empenho e/ou outro documento
correspondente, esta proposta

constituira um compromisso de nossa parte, observada as
condicoes do Edital.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS
FRACIONAVEIS.

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

DROGAFONTE LTDA




Z) DROGAFONTE
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CADASTRO: ATE 12/06/2025 AS 10:00 A. DIGITAL
» MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR DISPUTA: 12/06/2025 as 10:30
7 i FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DOS PALMARES/PE
ID 9564 ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO
LICITAT! 004/2025 PRE@ ELETRONICO N° owzo% S,RP v
12/06/2025 MEDICAMENTOS
10:00 8DAS 1/ / ~—
ITEM 15 DIAS /S
2 CASAS 30 DIAS
SIM READEQUADA + HAB + REG, VIA SISTEM PRAZO 2H;
12 MESES 7 ¥
TALITA PENA ABERTO
9.8.3. CONTRATO SOCIAL X
.8.3. 2 X
9.8.3. CNH - DOS SOCIOS X 12.1. ALOR ESTIMADO: RS 2.037. Vo R
9.9.1. CNPJ. Cod: 6 X 8.5.3. & |AMOSTRAS
9.9.1. FGTS X ANEXO Vill - PAG 82/83N\INSERIR DECLARAGOES
9.9.1.2. INSS X
INDICAR MARCA/FABRICANTE, MODELO E DESCRICAQ
9.9.1.2. CERT. FEDERAL X 6.1.2./6.1. NO ATO DO.CADASTRO DA PROPOSTA ANEX
9.9.1.5. CERT. ESTADUAL X 85.2. NIPROCEDENCIA E ORIGEM »
6.14. DIGITAR CONFORME ANEXO ¥
9.9.1.6. CERT. MUNICIPAL X TR3.1 ® |REGISTRO DE MEDICAMENTO X
9.9.1.4 MTE — DEBITOS TRABALHISTAS X TR3.1 CERTIFICADO DE ISE!
9.20.2 a) 2023/2024 BALANCO X 6.14) N° DO RG/MS NA PROPOSTA
9.20.2 2.6 CERT. CONTADOR CRC X 10.1. PREGOS CONFORME TABELA CMED
9.10.1 CERTIDAO DE FALENCIA X
TR 4.14, ALIDADE DOS PRODUTOS:
PROPOSTA 1 X
9.11.b) LIC. FUNC. - MEDICAMENTO X
S[BULA 5
.11, €) AFE COMUM - ANVISA X 8.3. LIDADE PODE!
.¢c) AFE COMUM - DOU X 9.11. Detentor de IMPORTADOS
. d AFE ESPECIAL - ANVISA X TR CODIGO CATMAT/UNIDADE E DOSAGEM PROPOSTA
. d AFE ESPECIAL - DOU X
PROP. _|FUNDO MUNICIPAL DE DE DOS PALMARES/PE 2 X
9.11.b) ALVARA LOCALIZAGAO X u.1.vu«mm“wmunmwmum(mmum;.mmmmsu.ma
mmu.&w&mm do; 6.1.4. rigd da do 3 do as informagdes
“waMszmmMommﬂ“thM“
mwlmulglodommMnlomM.wmomo: OJ.Toal-.meMco“dommm
9.20.22.10) SIMPLIFICADA - JUCEPE X sta a da. 9.1. 0 nte dor deveré estar com os documentos de habilita ¢ & o previamente|
no sistema, sob pena de ificaco, sem prejuizo das goes p neste Edital.
9.20.2 2.10) STPLIFICADA - ESPECIFICA _ X
1.u.omm.vmummupoa gao indicada no pr slo deste
9.11A CONSELHO DE FARMACIA X 10.2. Os descontos ofertados
lances verbais ré -relagéo a p *m--mumum,mmnmunu
Mwum)mummmmmum
9.11A CERTIDAQ FARMACIA X
4. O licitante MMumWthmﬁmml(m)
a solicitago do mumomﬂo.ruomumwunsmmmomm
a MWOMMMMMAWMD!M
'DECLARAGAO /ANEXO IX. Caso o Anexo X ndo seja do, & dora devera encaminhar
“wmbﬂmommﬁmbm:la“ﬁ.lrr final do d
“‘uwm-“mmal(%mnma #o do Pregoeiro no eletronico e|
deverd: 10.1.1. Ser em |ingua portuguesa, em uma via, sem da uras, ou v
oAtA DOC. FARMACEUTICO X  iliima folha ser assinada e as demais rubricadas pelo o st representante legal. 10.1.2. Conter a indicacdo
mmam.wumm.mmaﬁ nto. 3.1 A emp deveré anexar ao)
W)mmumhmmmnmnw-mmu“
om-wammmmuam nal de Vigilanci aria (ANVISA) ou cépia
bﬂdbbﬂ.ﬂ“uﬂ‘lﬂdﬂd‘ 0. 10.2.0s ntos mhneuwhbuwlowlm-m
Mm-umumdomum”m.wuvdhnﬁu%(mwm)muvduumm
para adequagao das propostas.
P S H|P|F
9.11. H) 30% ATEST DE CAP TEC PUBLIC. X
9.11. H) 30% ATEST DE CAP TEC PRIVAD X
9.13 DECLA GERAL X
9.13.5. DADOS COMERCIAIS PARA E DE i X | X
9.3.2. - CONSULTA CERTIDAO DO CEIS/CNEP X 7.24.19.13.4 MAPA DE APURACAO FINAL/RELATORIO FINAL DOS| X
9.3.3. - CONSULTA CERTIDAO DO CNJ X
9.3.4. - CONSULTA CERTIDAO DO TCU X
9.3.2. (CEIS/ICNEP/CNJ DEC! ES COM FIRMA RECONHECIDA
9.3.1, CONSULTA PORTAL BNC
7&0mm‘-w das no (digitadas) ssificando desde logo aquelas
que: a) vicios aveis; b) ndo as especificagdes técnicas no edital; c) apresentarem
pllntn-wulnhu acima do orgamento do para a #0; d) ndo tiverem sua
demonstrada, Mpﬂmﬂoﬂ) memmom«
.ﬁ.dnﬂoqumﬂvdﬂumbimurﬁ lmﬂﬂ“ﬂmmumuw:
licitante na especificagdo de seu objeto, marca, modelo.
X PROCURAGAQ ERIKA MILLANE X Pregoeiro: Rodrigo da Silva Gomes Barreto; Fone: (81) 3662-2222 (Ramal 213); Email: ‘saude@palmares.pe.gov.br
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DOS X

PALMARES/PE

RECEB. NOME: ; EM:




