Distribuidora de Medicamentos CNPJ:42.799.163/0§01-26 Insc. Est.:062.805.900-0038 Insc.Mun:
e Materiais Hospitalares

| COMERCIO LTDA.
p Tann, 257 —

- Belo Horizonte e

Geral: licitacao@bhfarm .com.br Licitagdo: licitacao@bhfarma.com.b
Empenhos: empenhos@phfarma.com.br ticitagdo: editais02@bhfarma.com.br

Cachoeirinha
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BH FARMA COMEREIO LTDA
im&o | 267
B‘Casr‘::eisr'::\r;\éa —T %E 1130-250

| BELO HORIZONTH

BH FARMA COM|
CNPJ: 42.799.14



BH FARMA|COMERCIO LTDA.
Rua Simadg Tamm, 257 - Cachgeirinha
CEP: 31130-2 - Belo  Horizonte - %
z]
‘
Tel/Fax: (0xx31) 2132.9400
Distribuidora de Medicamentos  cnpj.42.799.163/00)1-26 Insc. Est.:062.805.900-0038 Insc.Mun: 3

s v . : 305.486/0001-7
e Materiais Hospitalares }

om.br Licitag8o: licitacao@bhfarma.com.br h
Empenhos: empenhos@§hfarma.com.br Licltagdo: editais02@bhfarma.com.br

Geral: licitacao@ -

Compras: gilson@bhfarnfa.com.br NotificagBes: juridico@bhfarma.com.br
A - o
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO 42 799.163/0001-20
SECRETARIA DE SAUDE
ESTADO DO CEARA BH FARMA COMERCIO LTDA
EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N° 022/2019 Rua Simao Tamim, 257

DATA E HORARIO PARA INICIO DA SESSAO DE DISPUTA IJ PRECOS: 30 dezjangurydiris®e- &3 39180-250
OBJETO: Registro de Pregos para aquisi¢do de medicamentos degtinados ao PPIy( WE Inte __graq@ -dat
Secretaria de Saude da Prefeitura Municipal de Marco-CE. | %’ﬁ@nﬁ 66RW

PROPOS A

MATERIAL: CIF, IMPO ;\l OS: INCLUSOS

VALIDADE DA PROPOSTA 120 ((ENTO E VINTE) DIAS.
VALIDADE DOS PRODUTOS CONFORME EDITAL.
PRAZO DE PAGAMENTO 30 (TRINTA) DIAS.

PRAZO DE ENTREGA 10 (D % Z) DIAS.

FACILIDADE E SEGURAN PARA MANUSEIO:

v" MANTER AO ABRIGO DALUZE DO CALOR ‘
v" DURANTE O MANUSEIO DEVERA SER OBSERVADO AS NORMAS CONSTANTES EM

CADA CAIXA DOS MEDICAMENTOS, POIS VARIAM DE ACORDO COM O PRODUTO.

i

DADOS BANCARIOS BANCO DO BRASIL

CODIGO DA AGENCIA N.° §222-X

CODIGO DA CONTA CORRENTE N.° 465555-9

NOME DA AGENCIA JAR :r IM ATLANTICO/BELO HORIZONTE
DADOS BANCARIOS BANCO BRADESCO

CODIGO DA AGENCIA N.° 18

CODIGO DA CONTA CORRENTE N.° (06882-9

NOME DA AGENCIA PALJMARES/BELO HORIZONTE

Dados do signatirio para assinatura do Contrato |
NOME: Gilson de Sousa Rocha
RG: 11.424.626 SSP/MG CPF: 012.792.196-61

|
i
BELO HORIZONTE, 30 DE JANEIRO DE 2020.
,/ A
BH FARMA COM IO LTDA

GILSON DE SOUS ROCHA
CI—-11.424.626 SSP/MG * CH '[ 012.792.196-61
REPRESENTANT LEGAL



BH FARMA [COMERCIO LTDA.

Rua Siméd Tamm, 257 - Cachoeirinha

CEP: 31130-2 - Belo  Horizonte — i
11

Tel/Fax: (0xx31) 213 b.9400 o

[ Sy .. N . 9 (@]
Distribuidora de Medicamentos cnpj.42.799.163/0( ]u 1-26 Insc. Est.:062.805.900-0038 Insc.Mun:§ 95 REERNS
¢ Materiais Hospitalares

Geral: licitacac@bhfarmd com‘br Licitagdo: licitacao@bhfarma.com. 'ﬂ" <
Empenhos: empenhos@@hfarma.com.br Licitagdo: editaisO2@bhfarma.com. br
Compras: gilson@bhfarnja.com.br Notificagdes: juridico@bhfarma.com.br

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO

SECRETARIA DE SAUDE :

ESTADO DO CEARA

EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N° 022/2019

DATA E HORARIO PARA INICIO DA SESSAO DE DISPUTA I}‘I

OBJETO: Registro de Pregos para aquisi¢do de medicamentos deg

Secretaria de Satde da Prefeitura Municipal de Marco-CE. ‘
I
|

PRECOS: 30 de janeiro de 2020, as 13:30h
tinados ao PPI (Programa de Pactuagfo Integrada) da

PROPOSTA CO

ERCIAL

7) 60.000] CoMP GLICLAZIDA 30 MG 0,27 16.200,00
GLICLAZIDA (AZUKON MR) (30 MG C LIB (Vinte e Sete (Dezesseis Mil e
PROLCTBLAL AL X 30) j Centavos.) Duzentos Reais.)
Registro MS: 1052500190028 ‘

Fabricante: TORRENT j Origem: INDIA

VALOR TOTAL DA PROPOSTA: R$ 16.200,00 - esseis Mil e Duzentos Reais.)

A empresa BH FARMA COMERCIO LTDA, insita no CNPJ sob n° 42.799.163/0001-26,
declarada vencedora do Item 7 do Pregdo Eletrénico P22/2019 declara que no prego cotado inclui
todos os custos € despesas inerentes a entrega taisjcomo: taxas, fretes, embalagens, impostos,
encargos sociais e trabalhistas, seguros e tudo mais que possa influir direta ou indiretamente no custo
do fornecimento.

(49 799 163/0001-20
BH IFARMA COMERCIO LTDA

T Rua Simao Tamm, 2 .
Bj Cachoemnha CEP 130 230 ‘

L |0 HORIZONTE "

|
BELO HORIZONTE, 30 DE JANEIRO DE 2020.
, ‘
BH FARMA COMFREIO LTDA
GILSON DE'SOUSAROCHA
CI - 11.424.626 SSP/MG * CHF: 012.792.196-61
REPRESENTANTHLEGAL




BH FARMA LCOMERCIO LTDA.
Rua Siméq Tamm, 257 - ahoeirinha

CEP:  3113025p - Belo  Horizonte -

Distribuidora de Medicamentos cnpj.43799.163/0001-26 Insc. Est.:062.805.900-0038 Insc. 05.
€ Materiais Hospitalares ; \

| . Licitag8o: tcntacao@bhfarma.com,b -
Empenhos empenhos@| l farma.com.br Licitagdo: editais02@bhfarma.com.br

Compras: gilson@bhfar .com.br NotificacBes: juridico@bhfarma.com.br
A —
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO 142 799.163/0001-2v
SECRETARIA DE SAI’JDE
ESTADO DO CEARA 8H FARMA COMERC|0 LTDA

EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N° 022/2019 |

DATA E HORARIO PARA IN{CIO DA SESSAO DE DISPUTA IJE PRECOS: 30 jﬂlé?ﬁ:bag% "‘&%qgo_zgo
OBIJETO: Registro de Pregos para aquisi¢do de medicamentos deftinados ao PPI ( A & 8%??5[‘:) Integraﬁw da
Secretaria de Satude da Prefeitura Municipal de Marco-CE. L ELO H O

A empresa BH FARMA COMERCIO LTDA, inscrita lo CNPJ sob n°. 42.799.163/0001-26, sediada
a4 Rua Sim&o Tamm n°. 257, bairro Cachoeirinha, naf cldade de Belo Horizonte, estado de Minas
Gerais, por intermédio de seu representante legal(a) [Sr. (a) Gilson de Sousa Rocha, portador da
Cédula de Identidade N°. 11.424.626 SSP/MG e flo CPF N°. 012.792.196-61, para fins de
participago no procedimento licitatdrio supramenciongdo declara que:

| original, em perfeito estado, sem sinais de
inadequagfio de conteudo, identificadas, nas
fom o nimero de registro emitido pela

1 — Os medicamentos serfo entregues na embalage ‘
violagdio, sem aderéncia do produto, umidade, sem
condigfes de temperatura exigida em rétulo e
ANVISA/Ministério da Saude.

2 — Que todos os medicamentos, nacionais ou importdfos, apresentardo, nos rétulos ou bulas, todas
as informagGes em lingua portuguesa. Ou seja: numerp de lote data de fabricagfo e validade, nome

gues apresentardo o nome do farmacéutico
pect1vo numero do Conselho Regional de

3 — As embalagens dos medicamentos a serem en
responsével pela fabricagio do produto, com o re
Farmécia (CRF).

4 — O transporte deste material deverd estar de acdl
material.

do com as especifica¢gdes do fabricante do

5 — De acordo com a Portaria n.° 2814/98, do Ministd| 'o da Saude, os produtos a serem fornecidos
pelos licitantes apresentarfio, em suas embalagens,} | a expressdo “PROIBIDA A VENDA NO
COMERCIO”.

GILSON DE SoUsk RocHA
CI - 11.424.626 SSP/MG * CPF: 012.792.196-61
REPRESENTANTE LEGAL



COMERCIO LTDA.
| Tamm, 257 - Cachoeirinha

- Belo Horizonte -

Distribuidora de Medicamentos

o]
. . P1-26 Insc. Est.:062.805.900-0038 Insc.Muiy IR
e Materiais Hospitalares ‘
grom.br Licitag3o: licitacao@bhfarma.com B,
Licitagdo: editais02@bhfarma.com.br )

.com.br Notificaces: juridico@bhfarma.com.br

Empenhos: empenhos@
Compras: gilson@bhfar!

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO

SECRETARIA DE SAI'JDE
ESTADO DO CEARA

EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N° 022/2019
DATA E HORARIO PARA INICIO DA SESSAO DE DISPUTA I}
OBIJETO: Registro de Pregos para aquisi¢io de medicamentos defs
Secretaria de Saude da Prefeitura Municipal de Marco-CE.

E PRECOS: 30 de janeiro de 2020, as 13:30h
tinados ao PPI (Programa de Pactuacfio Integrada) da

Senhores,
Viemos através desta, comunicé-los que, atendfndo ao dispositivo legal previsto na Portaria
n.° 802, de 08 de outubro de 1998, especialmente no rtigo 3° ¢ alineas, do Ministério da Saide, e
visando um atendimento melhor e mais seguro, resol§emos ndo mais efetuar “vendas fracionadas”
de medicamentos. |
Entende-se por “vendas fracionadas” aquelas em qug
caixas (unidades produzidas para a venda final) para erj
Contamos com a compreensio e a colaboragdo de V. |
editais a referida Portaria, que veda a entrega de medic§

Atenciosamente,

b 799.163/0001-26
| FARMA COMERCIO LTDA

CI - 11.424.626 SSP/MG * CEF: 012.792.196-61
| LEGAL



A
COMERCIAL DE PRODUTO:: HOSPITALA]
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO
PREGAO ELETRONI( ‘0 N°22/2019
PROCESSO DE LIC*TCAO 799042.

ABERTURA DIA:

0/01 2020

HORARIO: 13 Jl Omin

BRASIUA/

APRESENTACAO D4

J F

PROPOSTA

ES E SUPRIMENTOS LTDA ME

EU, LEOMAR VIEIRA DE MELO, portador (a) da ca lJ ira de identidade n® RG 3660483 SSP/GO e do
CPF n° 709.261.401-59, brasileiro, casado, empresario, refidente domiciliado a quadra 102, conjunto 02,
[2.300-600 PROPRIETARIO DA EMPRESA,
MERCANTIL BARRETO COMERCGIAL DE PRODYTOS HOSPITALARES E SUPRIMENTOS
LTDA ME, inscrita noc CNPJ sob o n° 15.031. 173/01-44 comsedena RUAA GD A LT1N°®

lotes 05 e 06 samambaia sui,

Brasilia-DF CEP-

: '§COMPLEM:NTO GLEBA 1D, LOJA 02, BAIRRO ESPLANADA |, CEP: 72878-606 MUNICIPIO

DE VALPARAISO DE GOIAS GO vem apresentar e sub neter a apreciagéio de Vossas Senhorias a Proposta
de {Recnstro de Preco para futuras e eventuais aquisigdes de medicamentos diversos de urgéncia e
emergéncia e emergéncia) nas especificagdes e quantlaad s descritas na Planilha abaixo:

Telefone/Fax: (61) 3627-9520

Nome do Representante Legal: LEOMAR VIEIRA D “J MELO

Email:

licitacao.vendasBl@omail.com

Identidade do Representante Legal: RG:
3660483 SSP/GO

\
CHF do Representante Legal: 709.261.401-

Banco: Bance do Bradesco

Agencia: 2181

i

C/Corrente: 3020317-3

\
9%
\
\
1

Dados do responsavel legal para assinatura da ata:
Nome: LEOMAR VIEIRA

' Naturalidade: JOVIANA-GO

DE MELO

|

RG: 3660483 SSP/GO

Nacionalidade: brj

siieﬁra

CPF: 709.261.401-59

Cargo/Funciio:

PROPRIETARIO
Endereco: quadra 102, conjunto 02, lotes 05 ¢ 06 § amambana sul, Brasilia-DF
CEP- 72.300-600

PROPOS] A

TE - - T s W R | M° Registro | VL.UNI

4~ |ESPECIFICAGAO |uND Harca P T VL.TOTAL
3 | ANLODIPING 5MG COMPRIMID EOLAB 12323020700 126 0,03 | RS 2.160,00

COMPRIMID [RATI . .
12 |LOSARTANA 50MG g ON A R$ 0,07 | RS 25.200,00
Ta | SULFATO FERROSO COMPRIMID | - RS 0,04 | RS 7.680,00
40MG o
) RIM! l e
28 | FLUOXETINA 20MG COMPRINMIL jiPoLABOR 11343016968 1 p¢ 0,07 | RS 2.520,00
i

|

MERCANTIL BARRETO COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES | SUPRIMENTOS LTDA-ME ~CNPJ:15.031.173/0001-44 QD: AE ~
GLEBA 6 D~ LOJA 02 - PARQUE ESPLANADA §1 - VALP RAISO BE GOIAS-GO - CEP: 72.878.606 E-MAIL:

LICITACAO.VE \DASU! GVIAN’ LOM



A il
COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPETAL . ‘,' ESE SUPRIMENTOS LTDA ME

29 | GABAPENTINA 300MG | CAPSULA | 36.000 ‘gROB’ND 221679042% RS 0,42 | RS 15.120,00

| RISPERIDONA 1MG/ML PEATI 11111111141 | RS

33 | FRASCO COM 30ML FRASCO 12400 | p@napUzZzZI |14 12,46 |15 29.904,00
l TOTAL | RS 82.584,00

!
Valor Total da Proposta R$ 82.584,00 (oitenta e dois mil qi mhemos ¢ oitenta e quatro reais).
O prazo de validade da presente proposta de precos e de 12 b (cento e vinte) dias, a contar da data da abertura
da licitag&o. J
O prazo para entrega serd de até 10 (DEZ) dias UTEIS, corfforme ordem de fornecimento;
DECLARAMOS, que a proposta estd de acordo com a ef pemﬁcagao dos produtos ofertados, conforme o
edital. . ‘l
Declaramos que atendemos todos os requisitos do edital 22 u’ 019 e seus anexos, apresentemos 1nossa proposta
de pregos para fornecimento do objeto do certame conform valores e especificacdes técnicas.
Declara que nos pregos apresentados estéo incluidos todo os custos com impostos, taxas, fretes, todas as
despesas com méo de obra, todos os encargos, enfim, todof os custos necessarios ao completo fornecimento
do objeto licitado. ‘
Declaramos que o prazo de validade da proposta: de acord com o edital.
Declaramos inexisténcia de fato impeditivo a sua habilitacad, assim como declarar ocorréncias supervenientes,
Declara que se submete inteiramente a todas as condicdes }- Edital.
Declaramos que aceitamos todas as condigdes deste edital. |
Declaro que esta proposta foi elaborada de forma independgnte.
Declara que o licitante desde j& se compromete a cumprir dlprazo de entrega rigorosamente em dia.
Prazo de entrega: conforme o edital. |
Condigdes de pagamento: Conforme o edital.
DECLARA, sob as penas da lei, que:

[
]

l

T

‘\
|
‘\
|
MERCANTIL BARRETO COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES | SUPRIMENTOS LTDA-ME —~CNPJ:15.031. 173/0001-44 QD: AE —

. GLEBA 01 b - LOJA 02 - PARQUE ESPLANADA 01 — VALP RAISO DE GOIAS-GO — CEP: 72.878.606 E-MAIL:
LICITACAO.VENDASO1§ G\/IAKL COM



i

OSPITALA} RES E SUPRIMENTOS LTDA ME

e Até a presente data, inexistem fatos impeditivos pa ‘1 a sua habilitagfo, ciente da obrigatoriedade de
declarar ocorréncias posteriores. ‘1

e N&o possui em seu quadro de pessoal empregad com menos de 18 (dezoito) anos em trabalho
noturno, perigoso ou insal ‘ lquer trabalho e nem em na
condi¢lo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) aos, nos termos do inciso XXXIII do art. 7° da
Constituicfio Federal e inciso V, art. 27, da Lei 8666/1993, com redagio determinada pela Lei n°
9.854/1999. ‘

e N#o possui em seu quadro de pessoal servidores pf bhcos do Poder Executivo Municipal exercendo

acao ou tomada de decisdo, (inciso III, do art. 9°

fungdes técnicas, comerciais, de geréncia, administl
da Lei 8666). ‘
Declaramos que a Prefeitura Municipal de Marcg, b, tem autorizacdo para investigacées
complementares que se fiz rem necessarias.
“~  Declaramos ainda fidelidade e veracidade dos L.ocumentos resentados.

Atencicsamente, Subscrevemos. “
VALPA

RAISO DE GOIAS, 30 de JANEIRO de 2020.

MERCANTIL BARRETO OO oE PRODUTOS HOSPITALARES E
ﬁmﬂﬁ%m%mmﬁ l'roA — e
CHPJ: 15.021.1)8/0001-44
LEOMAR VIEIRY DE MELO
DIRETOR GERAL
RG 3660483 §SPIGO
CPF sob o n°, 704.261.401-89

MERCANTIL BARRETO COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES i SUPRIMENTOS LTDA-ME —CNPJ:15.031.173/0001-44 QD: AF —
GLEBA 01 D-LOJA 62 - PARQUE ESPLANADA 01 — VALP/ RAISO DE GOIAS-GO — CEP: 72.878.606 E-MAIJL:

LICITACAO.VENDASO1 G\/IAIL COM

|



MIGUEL FROTA VINAS - SANTA CRUZ BISTRIBUIDORA
AV. JOHN SANFORD. 345, JUNCD - CEP. 62030 - 500
SOBRAL - CE - Fone: (BB)3EI - 1441 - Fax: (BB)3EN - 2304
CNPJ/CPF: 23.935.727/0001 - 79 - Inss. Estadual: DBOS03350
F-Mail : santacruz.celhatmarl com. br

ha [ READEHUADA DE PRECD ]
PREGOEIRD da

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCC - CF

CAMISSAN DF PREGAD REF. PREBAD ELETRONICD N° 022/201

T.mzm' ] o 1 . ANT [ VCUNTPOREXTENSD | RS-TOTAL | VL TOTAL POR EXTENSO -
g T O - COMBRINDS T e i o
6 |DIBOYNA D.25MG COMPRIMIDD 5000 VITAPAN R$ 007 | sete centavos R 1.280,00 :;“ai‘:"' duzentos e sessenta
UL H JMPRIMIE 36000 FARMACD R§ 00 | dez centavos RS 3.600,00 |trés mil, seiscentos reais
7 |SINVASTATINA 20HG COMER i : : S ;
T o B uwu home W&RBA L um VLo ROREXTENSD . RSJBTAL VL TOTAL POR EXTENSD - -

S e e ol e LmE v[\NTRDlADUbPH!\TARIASWHB o e
74 |CARBAMAZEPINA 20MG/ML FRASED COM 10DML FRASL[] 120 TEUT[] R$ H]IE dez reais e quinze cantavos R$ EUBUU sete mil, trezentos e oito reais
| m[umEm 20 COMPRIMDD 36000 RS 008 | sits contavas RS 283000 ﬂg”‘;i:”"' oiocentos e oients
3 |VENLAFAYINA TS CAPSILA 700 GEOLAR | RS 017 | deressete centavos RS 22400 :.TaiT duzentos g inte ¢ quatro
vinte e um mil, trezentos e doze
VALDR TOTAL R 2120200 {reais
Valor Global da Proposta R$ 21.312.00 vinte e um mil, trezentos & doze reais

Validade da Proposta: 160 (Cento e Sessenta) dias.

(s Produtos s#o de pracedéncia nacional
Declaramus que nos pregos cotados inclui todos os custos & despesas inerentes A entrega, tais com: taxas, fretes. embalagens, impostos, encargos sociais e trabalhistas, sequros e tudo mais que possa influir direta ou indiretamente

no custa do fornecimentn.

Sobral-CE, 03 de Feverciro de 2020. ﬁ’—”
VL%,/ %“3797

/ Migue! Frota Vifias




DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELI - EPP.

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO
PREGAO ELETRONICO N° 022/2019
(BANCO BO BRASIL)

ID - 799042

EMPRESA: DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO B’ MEDICAMENTOS 1.TDA. - EPP.
CNPJ: 16.970.999/0001-31
ENDERECO: RUA VICTORIO LUIZ ZAFFARY N 167
REPRESENTANTE LEGAL: LOIRI BEZ
R.G: 1099654046

~DIT. £ GHAO
CIDADE: ERECHIM/RS

CEP: 99.713-158
FONE/FAX: 54 3519 0702

FONE: 5421065767

MICONAZOL DERMATOLOFICA 1071402690022 BISNAGA 28G SANVAL

RS 7.272,00

ACIDO VALPROICO 50 MG/ML 1134301420021 FRASCO 100 ML HIPOLABOR RS 3,92

DME DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D’ MEDICAMENTOS EIREL! - EPP.
Rua Victério Luiz Zaffari n2 107 Bairro Trés Vendas — Erechim/RS - CEP: $5.713-
CNPI: 16.970.999/0001-31 - inscricBo Estadual: 039/0164119
Fone/Fax: 54 3519-0702 e-mail: dmclicitacoes@outiook.com

166, confiirido nagie

2201620320

( gﬁi‘ﬁ CARTGF};Q AZEVED%EASTOS 1 ORlC bE RESISTROGIVA, BA H




QISTHRIDGRAS, COMERGID D MEMICAMERTSE.

DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D’ MEDICAVIENTOS EIRELL - EPP.

TOTAL R$ 22.212,00 {VINTE E DOIS MIL DUZENTOS E DOZE REAIS}

Declaramos para os devidos fins que o prego proposto compreende todas ag despesas referentes ao objeto do Processo Licitatério supracitado.

Declaramos, ainda, que estamos enquadrados no Regime de tributacdo de Microempresa e Empresa de Pequeno Porte, conforme estabelece artigo 3° da Lei
Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006.

OBSERVACAOQ: De acordo com a Portaria 344/98, Ar. 78, conforme lei federal 6360/76, artigo 11- Rdc:76/2008, artigo 37, lei municipal 420/2007, artigo 07°.
Lei Federal 6437/77, artigo 10- inciso.4°. os medicamentos devem estar contidos na sua Embalagem Original, , NAO SENDO POSSIVEL MAIS O

FRACIONAMENTO DOS MESMOS.

Declaramos que nos sujeitamos 4s normas do presente Edital, 4 Lei Federal n® 8.666/93 ¢ suas alteragdes, bem

como as demais Leis, Decretos, Portarias ¢ ResolugGes cujas as normas incidam sobre a presente Licitagfo.

Os Produtos cotados apresentam seus precos livres de impostos, taxas e frete.

Todos os produtos cotados possuem registro junto ao Ministério da Satide.

A presente proposta estd amparada pela Lei de Responsabilidade Fiscal n.101 de 04/05/00 ¢ o descumprimento do
pagamento conforme previsto em Bdital € passivel de puni¢io ao administrador piblico.

Agradecemos a oportunidade e nos colocamos a disposi¢do dos Senhores para dirimir quaisquer ddvidas que se

fizerem nccessdrias para um methor entendimento de nossa proposta.

& REGISTRG CIVIE
ELIGHATG DF. BOTA:

DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D' MEDICAMENTOS EIREL - EPP.

CORBANG ngstota. O v

Rua Victério Luiz Zaffari n2 107 Bairro Trés Vendas — Erechim/RS — CEP: 99.713-1 ‘ o vdiecoity

CRPI: 16.970.999/0002-31 - Inscricdo Estadual: 039/0164119
Fone/Fax: 54 3519-0702 e-mail: dmclicitacoes@outlook.com




DISTRHPLDORA 0 D MEMCAMENTIOE,

DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D MEDICAMENTOS EIRELL - EPP,

Validade da Propesta de Precos: Conforme o edital.
Prazo de Entrega: Couforme o edital.
Prazo para Pagamento: Conforme o edital.

Dados para depésite Bancario: Caixa — Agencia: 3881— Conta Corrente: 175-2- Operagdo: 003

| e i oy G g s
08 [6970999/0001-311
v
LOIRITEREZINHA BEZ .
Faps @ww«w Lanal DME BIBTRIB E;{}QR} S, COMERCIC
GFF 106 922 09004 56 1089654048 LvE ;Iﬁx,m?‘;i%" OSEIREL

DN Distebiutdorss, Co 0 e Bl

Erechim/RS, 30 de Janeiro de 2019.

DMC DISTRIBUIDORAS, COMERCIO D' MEDICAMENTOS EIREL! - EPP.
Rua Victorio Lulz Zaffari n® 107 Bairro Trés Vendas — Erechim/RS - CEP: 98.713-1
CNPI: 16.970.999/0001-31 ~ Inscricdo Estadual: 029/0164119
FonefFax: 54 3515-0702 e-mail: dimclicitacoes@outlook.com




- - JDanorama =

Mesticama Sutiras - Peadutos Hognitalares

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO
Estado de Ceard
Sr.(a) Pregoeiro (a)
Pregéo Eletronico N° 022/2018
Disputa: 30 de janeiro de 2020 As 13:30 Horas
PROPOSTA DE PRECOS

LOTE | “DESCRICAD: %+ i - iUNDE 2 QTD 2] MARCA 7 |+ VALORUNIT, - [ -VALORTOTAL]- ... VALORUNIT:(EXTENSO} . - ] .27 VALOR TOTAL {(EXTENSQ)::
12 LOSARTANA 50MG COMP 360000 PRATI 0,08 28800,00]oito centavos de real vmte e 0|to mll ¢ oitocentos reais
29 |GABAPENTINA 300MG CAPS 36000 PRATI 0,44 15840,00}quarenta e quatro centavos de real quinze mil, citocentos e quarenta reais
TOTAL GERAL 44.640,00]quarenta e quatro mil, seiscentos e quarenta reais
Valor Global

quarenta e quatro mil, seiscentos e quarenta reais

Condigdes:

Entrega; Conforme ao edital;

Pagamento: Conforme ao edital;

Validade da Proposta: 120 (cento e vinte) dias, conforme &o edital;

Prazo de garantia do produto, conforme pardmetro minimo do Termo de Referéncia

Estamos de acordo com todos os quesitos exigidos neste edital.

Cumprimos todos os termos da Ata de Regisiro de Prego, a ser firmada com a vencedora do certame

Declaramos que, nos valores apresentados acima, estdo inclusos todos os tributos, encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais e comerciais, taxas, fretes, seguros, deslocamentos de pessoal, custos e demais despesas que possam incidir
sobre o fornecimento ficitado, inclusive a margem de lucro.

Através do presente declaramos inteira submisso aos ditames Lei n° 10.520, de 17 de julho de 2002, subsidiada pela Lei n° 8.666/93 e suas posteriores alteragdes e, as clausulas e condigdes previstas nesta licitagdo

ASSUMIMOS 0 COMProMmISso d€ pel

Nesta oportunidade, temos a declarar, sobas penas da Lei, que tomamos pleno conhecimento dos produtos objeto desta licitagao; que ndo possuimos nenhum fato impedifivo para participagéo deste certame e que nos submetemos a todas as
clausulas e condigdes previstas neste edital.

Banco do Brasil S/A FORTALEZA, 03 DE FEVEREIRO DE 2020.
Agéncia: 3515-7 ;o A
Conta Corrente: 106760-5 s el e o oot

AN afm R o 1
5& CPF E:(H 22352
Proponznte: PANORAMA COMERCIO DE PROD. MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA R
Enderego: Av. Presidente Costa e Silva 2382 - Mondubim - CEP 60.752-694
CNPJ: 01.722.296/0001-17

N Panorama Comércio de Produtos Médicos e Farmacéuticos Ltda.
. ) Avenida Presidente Costa e Silva, 2382 - Mondubim - CEP: 60752-694 - Fortaleza-Cearé .
CNPJ: 01.722,296/0001-17 - CGF: 06.984.269-8 - Fone: (85) 3256.8005 / Email: licitacao@panoramamed.com.br
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Modicamentos ~ Suluras - Produtos Hospitalsres .

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO
Estado de Ceara
Sr.(a) Pregoeiro (a)
Preado Elefronico N° 022/2019
Disputa: 30 de janeiro de 2020 As 13:30 Horas
PROPOSTA DE PRECOS

LOTE | DESCRICAO
3 ANLODIPINOSMG

VALOR UNIT(EXTENSO) “SVALOR TOTAL (EXTENSO)
3600,00|cinco centavos de real [tres mil e seiscentos reais

TOTAL GERAL 3.600,00|trés mil e seiscentos reais

Valor Global
trés mil e seiscentos reais

Condigdes:

Entrega: Conforme ao edital;

Pagamento: Conforme ao edital;

Validade da Proposta: 120 {cento e vinte) dias, conforme ao edital;

Prazo de garantia do produto, conforme pardmetro minimo do Termo de Referéncia

Estamos de acordo com todos os quesitos exigidos neste edital.

Cumprimos todos os termos da Ata de Registro de Prego, a ser firmada com a vencedora do certame

Declaramos que, nos valores apresentados acima, estdo inclusos todos os tributos, encargos trabalhistas, previdencirios, fiscais e comerciais, taxas, fretes, seguros, deslocamentos de pessoal, custos e demais despesas que possam incidir
sobre o fornecimento licitado, inclusive a margem de fucro.

Através do presente declaramos inteira submissdo aos ditames Lei n® 10.520, de 17 de julho de 2002, subsidiada pela Lei n° 8.666/93 e suas posteriores alteragdes e, as clausulas e condigdes previstas nesta licitagéo

Assumimos o compromisso de bem e fielmente executar o objeto desta licitagdo,caso sejamos vencedores da presente licitagao.

Nesta oportunldade temos a declarar, sob as penas da Lei, que omamos pleno conhecimento dos p!
clausulas e condigbes previstas neste edifal.

Banco do Brasil S/A FORTALEZA, 11 DE FEVEREIRO DE 2020.
Agéncia: 3515-7

Conta Corrente: 106760-5 \w&/m AV \/ e (o et ol
Parorama Cofo, de Frod. 545, ¢ farm, Lt

ida - CPF: zm 47421353
Proponente: PANORAMA COMERCIO DE PROD. MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA Dangeama Lo, da Prod. Kéd. e Farm. UL(‘ g.
Endereo: Av. Presidente Costa e Silva 2382 - Mondubim - CEP 60.752-694 . tyaimeida - CPF: 201, 474.223-5
CNPJ: 01.722.296/0001-17 a Saeio Ldministradsr

Panprama Comércio de Produtos Médicos e Farmacéuticos Ltda.
. Avenida Presidente Costa e Silva, 2382 - Mondubim - CEP: 60752-694 - Fortaleza-Ceard
CNPJ: 01.722.296/0001-17 - CGF: 06.984.269-8 - Fone: (85} 3256.8005 / Email: licitacao@panoramamed.com.br
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Comérci HulandaLtda
Material de Consumo e Equipamentn Hospitalar, Med

Cliente: 96073-PREF. MUNICIPAL DE MARCO

Att:

A PREFEITURA MUNICIPAL DE MARCO

Referente: Medicamentos

0 - CENTRJ

Pregdo: 022/2019

Dt Abert: 30/01/2020

DUZENTOS E DEZENOVE MIL DUZENTOS E UM REAIS

Enderego: RUA PRACA DOM JOSE TUPINAMBA DA FROTA,
CEP: 62560-000 - MARCO/CE B N
Tipo: PREGAQO ELETRON
. ! Data Doc: 10/02/2020
Objeto: REGISTRO DE PRECOS PARA AQUISICAO DE MEDICAMENTO$| DESTINADOS AO
PPI (PROGRAMA DE PACTUACAO INTEGRADA)
Item Descrigdo Marca Qtde Und R$ Unt R$ Total
02 ACIDO URSODESOZICOLICO 300MG ZAMBON 7200 COM 6,5800 47.376,00
04 CEFALEXINA 500MG ABL 72000 CAP 0,2800 20.160,00
08 IBUPROFENO 600MG TEUTO 72000  COM 0,2000 14.400,00
09 INSULINA GLARGINA 33ML SANQFI 420 CAN 95,2300 39.996, 60
10 INSULINA GLULISINA 3ML SANOFI 300 CAN 31,0400 9.312,00
19 TRAVOPROSTA 0,04MG/ML FRASCO COM 2, 5ML GEOLAB 540 FRA 29,6200 15,994,80
23 CARBAMAZEPINA 200MG U.QUIMICA 72000 CcOM 0,1400 10.080, 00
- 26 FENITOINA 100MG TEUTO 36000 COM 0,1300 4,680,00
27 FENOBARBITAL 100MG U.QUIMICA 72000 COM 00,1000 7.200,00
32 PERICIAZINA 4% FRASCO COM 20ML : MEDLEY 2160 FRA 9,1600 19.785, 60
33 RISPERIDONA 1MG/ML FRASCO COM 30ML ‘ PRATI 2400 FR 12,5900 30.216,00
Total Global: l R$ Global 219.201,00
i
H

*beclaramos que nos precos oferecidos, estdo incluidas todas as despesas incideﬁtes sobre a execucdo do fornecimento referente a frete, tributos e
demais Onus atinentes a fabricagdo, validade, garantia, transporte e entrega doffobjeto e demais despesas que possam incidir sobre o fornecimento
licitado, inclusive a margem de lucro.

*Declaramos que conhecemos os termos do instrumento convocatdério que rege a pr
*Declaramos que cumprimos plenamente os requisitos de habilitacdo e que a Cart

convocatério (edital).

*Declaramos que estamos de acordo com todas as exigéncias do Pregdo: 022/2019 ef

necessarios em sujeicdo a Legislacdo Federal e Estadual.

*Obs.: TODOS OS PRODUTOS CONTEM ROTULOS AUTO-EXPLICATIVOS,

*Banco do Brasil - CC 209838-5 / Ag.Centro - 1369-2
*Bradesco - CC 23121-S5 / Ag.Centro - 0741-2

Frete CIF.

+*DECLARAMOS ASSISTENCIA TECNICA LOCAL - PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA SITUAE

FORTALEZA/CERRA

Validade da Proposta: 120 (cento e vinte) dias

Prazo de Entrega:

10 (dez) dias

Condigdo de Pagamento 30 (trinta) dias

DATA DE FABRICACAO E|

que nos precgos cotados estdo incluidos todos os encargos

nte licitacdo.

roposta estd4d em conformidade com as exigéncias do instrumento

ALIDADE.

A AVENIDA CAPITAO HUGO BEZERRA, N°.181 - BARROSO -

o éézlqilézggbql S A QSZ»wZEEB :

PRCHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
MARIA CAROLINA SOUSA DOS SANTOS

CPF: 657.706.763-53

Pagina 1 de 1

Av Capitdo Hugo Bezerra n2181 - Barroso - Fortaleza/Cl - 60 862-730 - CNPJ: 09 485 574/0001-71

IE: 06.830.475-7 - Fone: (85) 3452.3100 - Filial Juazeiro; (

B) 3571.3151 - prohospital@prohospital.com.br
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