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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE TRIZIDELA DO VALE
CNPJ N°01.558.070/0001-22
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO/PREGOEIRA E EQUIPE DE APOIO

PROCESSO ADMINISTRATIVO N°® 1602001/2022
PREGAO ELETRONICO PARA REGISTRO DE PRECOS N° 023/2022

OBJETO: Selegdo de proposta visando o REGISTRO DE PRECOS para eventual e futura
contratagfio de empresa para o fornecimento de medicamento hospitalar, de forma parcelada,
de interesse do Fundo Municipal de Saude, do municipio de Trizidela do Vale (MA).

Junto aos autos do processo administragdo n° 1602001/2022, na modalidade Pregdo
Eletronico para Registro de Pregos n° 023/2022, a proposta de pregos da empresa abaixo
referida, para o presente certame.

PROPOSTA DE PRECOS

EMPRESA: DROGAFONTE LTDA, INSCRITA
NO CNPJ SOB N° 08.778.201/0001-26.

Enderego: Av. Deputado Carlos Melo, n° 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhio
CEP: 65.727-000- Site: www.trizideladovale.ma.gov.br
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Cliente.: 20877-PREFEITURA MUNICIPIO DE TRIZIDELA DO VALE Folha: 125313/0001
Att.: COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO Data: 09/05/2022
Ref.: PROCESSO N° 1602001/2022
Endereco: BR MA 119, 1670 PREGAO ELETRONICO No. 23/2022#REF
AEROPORTO - TRIZIDELA DO VALE-MA Abertura: 26/04/2022 Hora: 17:02
---Item ----- Quantidade Apr. -----===s=ssseeen Discriminacao--—-—--s-meseee- Marca/Fabricante Vir. Unit. ------- Total
11 2.000,00 FA AMPICILINA 1G APRES. CX C/100 F/A
Registro no M.5.: 1163700980067 BLAU FARMAC(SP) 3,25 6.500,00
29 1.000,00 F/A CEFAZOLINA 1 GR F/A APRES. CX/C/50 F/A
Registro no M.S.: 1006302470020 BIOCHIMICO-(R]) 5,80 5.800,00
32 2.000,00 UND CIPROFLOXACINA 200 MG (2MG/ML) APRES. BOLSA 100 ML
Registro no M.S.: 1031101550036 HALEX ISTAR(GO) 19,99 39.980,00
— 56 2.000,00 AMP EPINEFRINA (ADRENALINA), DOSAGEM 1MG/ML, USO SOLUCAO INJETAVEL.
APRES.CX C/100 AMP 1ML.
Registro no M.S.: 1134300010016 HIPOLABOR-M(MG) 1,39 2.780,00

62 3.000,00 FR FOSFOENEMA 160+60MG/ML ENEMA APRES. CX/C/12 FR
Registro no M.5.: 0000001002981 CRISTALIA-S(SP) 5,75 17.250,00

74 2.000,00 F/A HEPARINA SODICA 5000U1 APRES. CX/C/50 F/A 5ML
Registro no M.S.: 1134302000026 HIPOLABOR-M(MG) 23,60 47.200,00

84 1.500,00 BIS LIDOCAINA CLORIDRATO, DOSAGEM 2%, APRESENTACAO GELEIA, BISNAGA DE 30 G.
CX/C/100 BIS 30G
Registro no M.S.: 1410700560082 PHARLAB-MG(MG) 2,99 4.485,00

90 6.000,00 COM METILDOPA 500MG APRES. CX/C/30 CPR
Registro no M.S.: 1023505640011 EMS(SP) 0,85 5.100,00

97 3.000,00 BIS NISTATINA, DOSAGEM 25.000 Ul/G, CREME VAGINAL, APRES. CX/C/50 BIS DE 60 G +AP
Registro no M.S.: 1201901220023 GREENFARMA-(GO) 4,00 12.000,00

101 9.000,00 F/A OXACILINA, DOSAGEM 500 MG, COMPOSICAO INJETAVEL. APRES. CX/C/100 F/A.
Registro no M.S.: 1163701410051 BLAU FARMAC(SP) 1,08 9.720,00

115 3.000,00 FR SULFA+TRIMETOPRIMA SUSP. ORAL APRES. FR/C/ 100 ML

o~ Registro no M.S.: 1023510480076 EMS(SP) 4,40 13.200,00

116 3.000,00 AMP SOL. DE SULFATO DE MAGNESIO 10% APRES. CX/C/200 AMP 10ML
Registro no M.S.: 1559200050025 SAMTEC(SP) 0,99 2.970,00

120 3.600,00 AMP TERBUTALINA SULFATO 0,5MG/ML APRES. CX/C/100 AMP. 1ML
Registro no M.S.: 1134301760035 HIPOLABOR-M(MG) 1,56 5.616,00

Total Geral: 172.601,00
(CENTO E SETENTA E DOIS MIL E SEISCENTOS E UM REAIS)

Validade da Proposta ... 90 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05 DIAS
Condicoes de Pagamento : 15 DIAS

[i/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 — Recife/PE; CEP: 50740-080. CNPJ: 08.778.201/0008-00
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Declaramos que concordamos com todas as normas que regem
este edital, impostos e despesas inclusos nos precos.

Material de procedencia nacional.
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE 18%

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

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NAO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS

FRACIONAVEIS.

Validade da Proposta ..: 90 DIAS
Prazo de Entrega .....: 05 DIAS
Condicoes de Pagamento : 15 DIAS

DADOS DA EMPRESA: Razdo Social: Drogafonte LTDA CNPJ: 08.778.201/0001-26

Enderego Comercial: RODOVIA BR-101 NORTE, KM 56,6 - GALPAO 01 e 02 - JARDIM PAULISTA, PAULISTA / PE, CEP

53.409-260 Municipio: Paulista U.F.: PE Inscrigdo Estadual n2 0096822-60 e Inscrigdo Municipal n® 110,199-4
: Agéncia: 3433-9 Conta Corrente: n® 13.705-7 C6d. Do Banco: 001 Sigla: BB Nome da Agéncia:

Empresarial Recife (contrato@drogafonte.com.br)
DAD RE ENTA LE T E

T

NOME: EUGENIO JOSE GUSMAQ DA FONTE NETO RG: 6.329.005 - SSP/PECPF____ 056.554.614-71
ENDERECO: Rua de Apipucos, N2 000487, Casa de n® 08, Apipucos, Recife/PE CEP 52071-000.
ESTADO CIVIL: CASADO QUALIFICAGAO: SOCIO-ADMINISTRADOR
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'DROGAFONTE LTDA
CNPJ N2 08.778.201/0001-26
ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO
RG N2 8020400106 MT/PE
GERENTE DE COMPRAS

&l [¥/Drogafonte [@ www.drogafonte.com.br [¥ (81) 2102-1819 ¥ Televendas: (81) 2102.1830

CENTRO DE DISTRIBUI(;AO - MATRIZ: BR 101 Morte, S/N, Km 56.6.
Jardim Paulista — Paulista/PE, CEP: 53409-260. CNPJ: 08.778.201/0001-26

SEDE ADMINISTRATIVA - FILIAL: Av. Bardo De Bonito, 408.
Varzea — Recife/PE; CEP: 50740-080. CNPJ: 08.778.201/0008-00
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INSTRUMENTO PARTICULAR DE PROCURAGAQ

OUTORGANTE

DROGAFONTE LTDA,, pessoa juridica de direito privado, atuante no ramo de distribui¢io de
medicamentos, estabelecido na Rua Bardo de Bonito, 408, Bairro da Varzea, na cidade de Recife, Estado
de Pernambuco, devidamente cadastrada no CNPJ/MF sob n? 08.778.201/0001-26, deste ato
representado pelos Diretores:

EUGENIO JOSE GUSMAO DA FONTE FILHO, brasileiro, casado, empresirio, portador da
Cédula de Identidade sob n® 1.622.040 SDS/PE, e CPF sob n? 293.247.854-00, e

EUGENIO JOSE GUSMAO DA FONTE NETO, brasileiro, casado, empresdrio, portador da Cédula
de ldentidade sob n? 6.329.005 SSP/PE, e CPF sob n.? 056.554.614-71, ambos residentes ¢
domiciliados em Recife, Estado de Pernambuco.

OUTORGADO

ERIKA MILLANE BRAZ MONTEIRO, brasileira, solteira, Gerente de Compras, residente e
domiciliado na Rua General Polidoro, 320, Varzea - Recife - CEP 50.740-050 - portador da Cédula de
Identidade n.? 8364310 SDSPE e CPF/MF sob o n.? 097.367.714-74.

PODERES

O outorgante nomela o outorgado na qualidade de REPRESENTANTE LEGAL, poderes para
pronunciar-se em nome da empresa, especialmente, para fins de Licitagées Piiblicas, podendo
assinar e rubricar a documentagio de HABILITACAO e de PROPOSTA, firmar Declaragdes de Pleno
Atendimento aos Requisitos da Habilitagdo, ¢ demais declaragGes, assinar proposta, dar lances em
pregdes, negociar pregos e demais condigdes, prestar todos os esclarecimentos da Proposta,
conferindo-lhe, ainda, poderes especiais para declarar a inten¢do de interpor recurso, renunciar ao
direito de interposicio de recursos, transigir, desistir, firmar compromissos ou acordos, retirar
empenhos, recorrer a resultados, prestar informagdes, podendo autorizar protestos, sustentagdo,
solicitar carta de anuéncia de titulos junto aos cartérios de protestos e tudo o mais que se fizer
necessdrio praticar para o bom andamento do processo, com vigéncia até 31/12/2022.

-~ :
- Recife, 31 de margo de 2022.
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Documento assinado com certificado digital em conformidade
com a Medida Proviséria n® 2200-2/2001, Sua validade podera
ser confirmada por meio do programa Assinador Serpro.

As orientagdes para instalar o Assinador Serpro e realizar a
validag&o do documento digital estéo disponiveis em:

< http://iwww.serpro.gov.brfassinador-digital >, opgéo Validar
Assinatura.
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