DISTRIBUIDORAI

Prefeitura Municipal de Alto Alegre do MA -MA.
Comissdo Permanenite de Licitagdo - CPL
PREGAO ELETRONICO N° 49/2023 - SRP
Processo Administrative N 4342023/ PMAAP/MA

Paco [.umiar, 29 de dezembro de 2023,

Ohjeto: Regisivo de Precos para o fornecimento de medicamentos de uso comum, medicamentos manipulados ¢ suplementos alimentares de interessg

Municipio de Alto Alegre do Pindaré/MA.

ADEQUACAO DA PROPOSTA
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da Secretaria Municipal de Sande o

LOTE Il = MEDICAMENTOS MANIPULADOS

VALOR PRAZO DE
ITEM DESCRICAQ uND D VALOR TOTAL MARCA FABRICANTE |PROCEDENCIA| MODELO TR
oA 1 UNITARID e REGISTRO | vauioape
Farmacia de
1 FurosemidaSMG/ML (162ml) [Manipulado) FRASCO 50 150,22 7.511,00 Facial Manupulacio Macional Cxe/ 1und lsento 12 mgaed
Facial
Farmacia de
s Captoprd SMG/ML [36ml] (Manipulada) FRASCO 50 134,00 6.700,00 Facial Manupulagio Naconal Cxcf 1und Isento 12 meses
Facial
Farmacia de
k] Espironolactona SMG/ML [36ml) (Manipulada) FRASCO 50 142,00 7.100,00 Facial Manupulacio MNacional Crcf 1 und hento 12 mesed
Facial
Farmacia de
4 Espronolactona 10MG/ML {28ml} {Manpulada) FRASCO 50 129,00 6.450,00 Facial Manupulagio Nacigna &/ 1 und e -
Facial
Farmacia de
5 Propranolol 4MG/ML (60mi] [Manpulada) FRASCO 50 150,00 7.500,00 Fagal Manupulagio Nacional Cxc/lund sento 12 meses
Fadial
VALOR DO LOTE Il RS 35.261,00
trinta e cinco mil, duzentos e sessenta e um reais
LOTE i1l = SUPLEMENTOS ALIMENTARES
VALOR ) PRAZO DI
ITEM DESCRICAD UND ato VALOR TOTAL MARCA FABRICANTE |PROCEDENCIA| MODELD REGISTRO
UNITARIO VALIDAD
. I
1 Mieta enteral industrializada do Vigo lsosource 1.5 — 500ml, ou similar. UNIDADE 6.000 59,20 355.200,00 Nestle NESTLL‘IF;‘W . Nacional oo/ 12 und | 659650103 ) 12
PHL o
INDUSTRIA E
COMERCH
2 suplemento Mineral Infantil do tipo Grow Ferro ou simitar 100mg/ml FRASCO 300 10,20 3.060,00 Cifarma PROT)UT?}?E Nacional o cfS0und Ingnto 12
NUTRICIOMNAES
LI0a
PHL
INDUSTRIA E
COMERCIO DE
3 Folivitaminico do Tipo Grow Vit eu similar com 240 mil FRASCO 300 10,29 1.087,00 Cifarma PRODUTOS Macional  fowc/ 50 fres 107150091 | 12 meses
NUTRICIOMALS
ATDS
" DANOMNE
4 Suplemento alimentar 400g. do tipo Fortn Plus ou similar, LATA 300 1517 4551,00 Danane ik Nacional o ef 12 und Isento 12 meses
VALOR DO LOTE Il RS 365.898,00
e e cinco mil, oitocentos e noventa e oito reais
VALOR TOTAL DA PROPOSTA [ rs 401.159,00 [ |

quatrocentos e um mil, cento e cinquenta e nove reais
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Fls. n¢

Proc. n®

CONDICOES: ;
Responsavel pela Assinatura do contrato: Antonio Carlos Araujo da Costa - sécio-administrador- CPF n® 006.930.983-33 ¢ [D nﬁﬁﬁ, " st ot

Muioha - Condommio Guarujd Bloco 03 A, Ap 203 - Maioba - 830 José de Ribamar, Exstado do Maranhdo — CEP. 63,1 10-00)

VALIDADE DA PROPOSTA: O prazo de validade da proposia ndo
PRAZ(Q DE ENTREGA : Os produtas deverdo ser entregues no praze maximo de até 5 (cinco) dias, contados do recebimenio da solicitagdo, no horario de expediente externo dos drgdos

a inferior a 30 (trinta) dias, a contar da data de sua apresentacdo.

municipais, ¢ nas localidades informadas na (s) requisicdo(des) ‘ordemins) de fornecimento respectivas.
LOCAL DE ENTREGA: Os produtos deverdo ser entregues no prazo mavimo de até 5 (cinco) dias, contados do recebimento da solicitagdo, no hordrie de expediente externo dos druzgos

miinicipais, e nas localldades informadas na (s) requisicdo(@es) fordemins) de fornecimento respectivas

FORMA DE PAGAMENTO: O pagamenio serd efetuado em moeda corrente nacional, no prazo ndo superior a 30 (trinta) dias titeis, apds o fornecimento do mes anterior, medianie
apresentagdo da Nota Fiscal diseriminati-va, acompanhada da fatura e devidamente atestada por servidor.

PRAZO DE VIGENCIA: presente conirato lerd vigéncia a partir da data da assinatura. e findar-se-d no dia 31 de de-zembrao de 2023

TELENOFE : (98) 98456-30127

DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL Agencia: 0562-2 Conta corrente: 54024-2

E-MAIL: distribuitoraimpactolidatagmail.com

CNPJ: 41.130.513.000102

INSCRICAQ ESTADUAL N* 126577068

INSCRICAO MUNICIPAL N° 11127043

Declaramos para os devidos fins que os valores das propostas estdo incluidas todas as despesas como tributos e fornecimento de certiddes e documentos. bem como encargos fiscan
= ciais, trabalhistas, previdencidrios, comerciais ¢ owtros de qualguer natureza e, ainda quaisquer gasios para a execugdo do objeto, declaramos ainda, que os materiais cotados 1o

validade adeguada para o consumo.

1. Declaramos que os pregos acime ofertados, incluem todos os custos diretos e indiretos, encargos tributdrios e trabalhisias, transportes, dentre outros.

2 Forneceremos as pegas no prazo, local e condi¢des previstos no Edital, contados a partir da recebimento da Ordem de Fornecimento,

3 Concordamos com todas as disposicdes e exigéncias deste edital ¢ seus anexos, inclusive com Termo de Referéncia

4. Até 0 recebimento da Nota Fiscal. de empenho e/ou outro documento correspondente, esta proposta constituird um compromisso de nossa parte, observadas as condicoes do Ediral

Assinade de forma digital por ANTONIO CARLDS

ANTONIO CARLOS 58 it ocona, oucseetaada ecei

Feceral do Brasil - RFE, ou=AFE e-LPF A1, ou=AL

ARAUJO DA SERASA RFE, 0u=08212269000143,

ousVIDEQCONFERENCIA, cn=ANTOMNIO CARLOS

COSTA00693008333 o e
2023 006 20380
ANTONIO CARLOS ARAUJO DA COSTA
RG: 12772811999-7
CPF: (006,930.983-33
Socio-Adminisirador

Mo
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