
ENVELOPE "1"
PROPOSTA COMERCIAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MERCEDES
PREGÃO PRESENCIAL: 10/2017
DATA: 30/01/2017 HORARIO: 09:00
PROHOSP PISTRlBUIDQRA DE MEQICAMENTOS LTD,
CNPJ: 04.355.394/0001-51
END: RUA JOSE FERREIRA BARROS 89 CURlTIBA /PR
E-MAIL: licitacoes l@prohosp.com.br
Tel: (041) 3246-3376
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PROHOSP
medicamentos & diagnóstica

medical & diagnostics
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PRO+IOSP
medicamentos & diagnóstica

PROPOSTA DE PREÇOS

PROHOSP Distribuidora de Medicamentos Ltda
CNPJ : 04.355.394/0001-51- Insc Estadual: 90. 236213-44

End: Rua José Ferreira de Barros, 89
CEP: 81030-320- Fanny-Curitiba/ Pr

Fone/ Fax: (41) 3246- 3376- licitacoesl@prohosp.com.br- www.prohosp.com.br

o



CNPJ: 04355394/0001-51.
INSC. ESTADUAL: 90.236213-44.
INSC. MUNICIPAL: 14 01 423.562-9.

)
PRo+IOSP
m♦ditam~r,to, & di.a9nostiu

❖#i:f ijMiifiMéi1:
Cliente:

CNPJ

Modalidade:

Data de Disputa

Validade do Contrato:

Validade da Proposta:

Prazo de Entrega:

Forma de Pagamento:

95.719.373/0001-23

Pregão Presencial 10/2017

30/01/17 9:00 - (segunda-feira)

12 (doze) meses

60 (sessenta) dias

05 (cinco) dias

fõ4.355.39410001-sv

10 (dez) dias L

PROHOSP DISTRIBUIDORA
DE MEDICAMENTOS LTOA

Rua Jo$6 Fffl'6ita óe Bariw, 89 .
VIia F1nny • CEP; 8103().32()

CURITIBA - PR _J

45 450 ser Enoxaparina 40mg/0,4ml injetável,
Marca Cotada: CLEXANE
Reg. Anvisa: 1130002 760529
Fab: SANOFJ / AVENTIS
Embalagem: 40 MG SOL INJ CT 10 SER PRÉ- ENCHIDASVD INC X 0,4 ML + SIST SEGURANÇA
Procedência: FRANÇA

R$12,8300 R$ 5.773,50

-~--

'VALOR TOTAL DA PROPOSTA: CINCO MIL, SETECENTOS E SETENTA E TRES MIL REAIS E CINQUENTA CENTAVOS.

• OlNOICJ\ES~ R$5.773,50

- A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatório que rege a presente licitação.
- Prazo de Entrega: Conforme edital.

- O preço proposto acima contempla todas as despesas necessárias ao pleno fornecimento, tais como os encargos (obrigações sociais, impostos, taxas etc.) incidentes sobre o fornecimento.

Ass:~q (2 · Q.t,_ At10lUl1<A "-
EDNA DA COSTACHARAVARA
PROCURADORA
RG: 38094044 - SSP/PR.
CPF: 495.993.569-34

Curitiba, 24 deJaneiro de 2017.

~

o
o

Dados para Pagamento
(001) Banco do Brasil
AG: 3415-0
C/C: 9171-5 End: Rua José Ferreira de Barros, 89

CEP: 81030-320 - Fanny - Curitiba/ Pr
Fone/ Fax; (41) 3246 - 3376 - licitacoes1@prohosp.com.br

257



MATERIAL MÉDICO HOSPITALAR

Ao(a):
Municipio de Mercede!. ~
Rua Dr Oswaldo Cruz
Bairro: Centro
MERCEDES
CNPJ: 95.719.373/0001-23

Dados do Processo:

Nr.: 555
CEP: 85998-000
U.F.: PR

Modalidade: Pregao Presencial (Registro Preços)
Número: 010/2017
Data da Entrega: 30/01/2017
Data Abertura: 30/01/2017

09:00:00 HS
09:00:00 HS

Conteúdo: 01 - PROPOSTA DE PREÇOS

~
000154



\ 00.802.002/0001-0;l

•A:LTERMED

Altermed Mat Med Hosp L Ida
Estrada Boa Esperanç 1

Fundo Canoas Cep: 8916~ -554

L RIO DO SUL - S<, _J

A
Município de Mercedes - 2186
Rua Dr Oswaldo Cruz
Cep: 85998-000 - MERCEDES - PR
Att. Corrissão Perrranente de Licitações

Proposta Referente ...
Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr .: 010/201
Data Entrega : 30/01/2017
Horário Entrega : 09:00 Rio do Sul (SC), 25 de Janelro de 2017

Item Qtde U.M. Descrição dos Produtos

-1fH1,.':l:~}S\1::.ç:~,j; ~;; ,
1 30 UNID Lote 01 item 01 : ácido tranexãnico 50mg/ml c/5ml

.. ,.

2 15 UNID Lote 01 item 02 : adenosina 3mg/ml c/2ml

,-.... 3 700 UNID Lote O1 item 03 : água destilada 5 mi inj

4 1.500 UNI□ Lote O1 item 04 : água destilada 10ml inj

5 50 UNID Lote 01 item 05 : amicacina 250mg/ml c/2ml

6 70 UNID Lote O1 item 06 : aminofilina 24mg/ml c/10ml

7 100 UNID Lote 01 item 07 : amiodarona 50mg/ml c/3ml

8 50 UNI□ Lote 01 item 08 : atropina sulfato 0,25mg/1 mi

9 500 UNID Lote 01 item 09 : benzilpenicilina benzatina 1.200.000 ui

10 100 UNI□ Lote 01 item 10 : benzilpenicilina benzatina 600.000 ui inj

11 30 UNID Lote 01 item 11 : bicarbonato de sódio 8,4% c/10ml

12 1.000 UNID Lote 01 item 12: brom de n - butilescopolamina/ dipirona sódica 4

mg + 500mg/ml c/5 mi

13 500 UNI□ Lote 01 item 13 : butilbrometo de escopolamina 20mg/1mi

14 1.000 UNID Lote 01 item 14 : bromoprida Smglml c/2ml

15 300 UNID Lote 01 item 15: ceftriaxona sódica 500mg c/ anestésico 1% 500mg

,,,....._ (im)

16 1.000 UNI□ Lote OI item 16 : cef triaxona sódica 1 grama ( ev/im )

17 1.000 UNID Lote 01 item 17 . cetoprof eno ev 100mg (ev)

18 1.200 UNID Lote 01 item 18 : cetoprofeno im 100mg/2ml (im)

19 300 UNID Lote 01 item 19 : cimetidina 1SOmg/ml c/2 mi

20 20 UNID Lote 01 item 20 : citrato de fentanila 50mcg/ml c/5 mi (ev)

21 50 UNID Lote O 1 item 21 : cloreto de potássio 19, 1% c/10ml

22 200 UNID Lote 01 item 22 : cloreto de sódio 0,9% c/10ml

23 20 UNI□ Lote 01 item 23 : cloridrato hidralazina. 20mg/1mi

24 100 UNID Lote 01 item 24 : cloridrato de lidocaina 1% c/3,5 mi

25 350 UNID Lote 01 item 25 : cloridrato de lidocaina 2% sem vaso 20ml

26 25 UNID Lote 01 item 26 : cloridrato de lidocaina 2% clv aso 20 mi

27 800 UNID Lote O t item 27 : cloridrato de metoclopramida 10mg/2ml

Marca R$ Un iti rio R$ Total

'" :t . {{' -4:

'0. - " .- ..;, lL- ~ '*'• -~ j

Hipolabor 3, 0000 96.00

Hipolabor 18, B6000 282.90

lsofarma o. 34000 238 00

Samtec O.P2000 480.00

Teuto 4 58000 229.00

Farmace 1 83000 128. :o

Hipolabor 3 38000 338.0C.

lsof arma e ,92000 46.00

Teuto ! .51000 4.755.00

Teuto .65000 765.0ú

Samtec D.83000 24.90

Farmace l.26000 3.260 (1()

Hipolabor 2.29000 1. 145.(,0

Hipolabor 1.90000 1.900 00
-

E.M.S 7,36000 5.208.00

Biochirnico 5,4 !000 5.410.00

União Qu1mica 8,00000 8 000.0Ç

União Química 4.88000 5.8Sti.O:;
-

Hypof arma 1.37000 -11: .nc
-----·

Hipolabo, 4,26000 85 2(1

Samlec 0,57000 28.:•.J

Farmace 0,53000 ;06.Oú

··-
Cristalia 10.74000 2'4.80

--
Hipolabor 10.00000 1 000.00

Hipolabor

H~ !arma
"'

2.040 50

281.25

✓r
wwv:::,ermed.comB ~O /Alt~

V Nf·~Pá~] O U'al.o:D,

640.üú

FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperança, 2320 1 Fundo Canoas
Cep: 89163-554 I RIO DO SUL I se I Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02
IE: 25.314.899-5
altermed@alterrred.com.br



•ALTERMED
1 00.802.002/0001-027

Altermed Mat Med Hosp L da

Estrada Boa Esperança
R.mdo Canoas Cep: 89163 554

L RIO DO SUL-SC

A
Municipio de Mercedes - 2186
Rua Dr Oswaldo Cruz
Cep: 85998-000 - MERCEDES - PR
Ali. Cornssáo Permanente de Licitações

_J

Proposta Referente...
Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr.: 010/2017
Data Entrega : 30/01/2017
Horário Entrega : 09:00 Rio do Sul (SC), 25 de Jane o de 2017

Item Otde U.M. Descrição dos Produtos Marca R$ Unitár o R$ Total

28 10 UNID Lote 01 item 28: cloridrato de naloxona 0,4mg/ml cl t mi iv-im-s CrisIalia 14,36000 143.60

29 200 UNID Lote 01 item 29: cloridrato de ondansetrona 4 mg/2 mi Hypof arma 2.51000 502.00

166.00
30 50 UNID Lote 01 item 30 : cloridrato de petidina 50mglml c/2ml Teuto 3,32b00

31 700 UNID Lote 01 item 31 : cloridrato de ranitidina 25mg/ml c/2 mi Teuto O,SIPOO
~r--.-4----+---+-----------------------------+------------+------+---+-----2.5(!000

602.00

32 50 UNID Lote 01 item 32: clorpromazina 5mglml c/5 mi Hypofarma 125.00

1.6:000 1.620.C0
33 1.000 UNID Lote 01 item 33: complexo b, vitamina inj 2 mi {ev/im) Hypof arma

1.000 UNID Lote 01 item 34: dexametasona fosfato dissódico 4mg/ml c/2,5ml Teulo 1.3! 000 1.390.00
34

20 UNID Lote 01 item 35 : deslanosideo 0,2mg/ml c/2ml União Química 4.3: 000 87.60
35

400 UNID Lote 01 item 36 : diazepam 10mg/2ml inj. Santisa 1.2: 000 512.0G
36

37 200 UNID Lote 01 item 37: diclofenaco potássico 75mg/3ml inj. Teuto 2,3 000 474.00

400 UNID Lote 01 item 38: diclofenaco sódico 75mg/3ml inj. Farmace 1.2 000 484,00
38

39 1.500 UNID Lote 01 item 39: dipirona 500mglml cl2ml (im/ev) Teuto 1,5b000 2.325.00

1.000 UNID Lote 01 item 40: dipirona sódica, cloridrato de adifenina e cio Legrand 3,2P000 3.290.00
40

ridrato de prometazina (lisador) 2 mi (im)

1.500 UNID Lote 01 item 41 : dipropionato de natametasona + fosfato dissódi
7.617000 11.505.0C

41

co de betametasona Smg+2 mg c/1mi

Cristalia

10 UNID Lote 01 item 42: dopamina 5mglml c/5 mi Teuto 3,1 1000 38.10
42

43 300 UNID Lote 01 item 43: dramin 1 mi (im) União Química 4,15000
,-.,...-..,.,--4 -+--+-------------------------------+-----------l------l--+-------

44 500 UNID Lote 01 item 44: dramin b6 dl 10ml (ev) Takeda 5,! 5000

1.395.00

2.975.00

450 UNID Lote 01 item 45: enoxaparina sódica 40 mg/0,4 mi inj. Euro!arma 21,! ºººº 9.675.00
45

46 50 UNID Lote 01 item 46 : epinef rina 1 mglml c/1 mi Hipolabor 7, 1000 370.50

30 UNID Lote 01 item 47: etilef rina 10mg/1ml c/1 mi União Química 2, 0000 81.00
47

50 UNID Lote 01 item 48: fenitoina sódica 50 mglml c/5 mi Hipolabor 4. 3000 206.50
48

100 UNID Lote 01 item 49: fenobarbital sódico 100mglml c/2 mi Crislalia 3, 04000 394.00
49

50 300 UNID Lote 01 item 50: fitomenadiona 10mg/1ml Hipolabor 3,08000 924.00

20 UNID Lote 01 item 51 : flumazemil 0,5mglml c/5 mi (ev) Uniao Química 41,176000 835.20
51

52 300 UNID Lote 01 item 52: furosemida 10mglml c/2 mi Teuto 1.b1000 303.0()

50 UNID Lole 01 item 53 : gentamicina 40mgiml c/2 mi Sanli~f\

Farm~ eJ
0.)l7000
, - 48.50

53

54 200 UNID Lote 01 item 54: glicose 25% 10 mi
76.00

55 200 UNID Lote 01 item 55: glicose 50% 10 mi Farma le 86.01.)

FONE: +55 (47) 3520 9000
Eslrada Boa Esperança, 2320 1 Fundo Canoas
Cep: 89163-554 I RIO DO SUL I SC \ Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02
IE: 25.314.899-5
alterrned@allermed.com.br

ww9?ermed



•AiLTERMED

1 00.802.002/0001-027
Altermed Mat Med Hosp Ida

Estrada Boa Esperanç
Fundo Canoas Cep: 8916 554

L RIODOSUL-S

A
Município de Mercedes - 2186
Rua Dr Osw aldo Ouz

Cep: 85998-000 - MERCEDES - PR
Ali. Corrissão Permanente de Licitações

_j

Proposta Referente ...
Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr.: 010/201
Data Entrega....... : 30/01/2017

Horário Entrega... : 09:00 Rio do Sul (SC), 25 de Jan iro de 2017

R$ Total
Item Otde U.M. Descrição dos Produtos Marca R$ Unitá io

29. 70
56 10 UNID Lote 01 item 56 : gliconato de cálcio 10% c/10ml Halexistar 2,9 000

50 UNID Lote 01 item 57 : haloperidol 5mg/ml c/1 mi Uniao Química 2,5 000 128.00
57

25 UNID Lote 01 item 58 : 58 25 unid heparina sódica 5000ui c/0,25 mi (se Cristalia 13, 1 000 329,00
58

5.2 000 1.052.00
59r-,..._,1......-----+--+------------------------------4-----------+----+---+------

200 UNID Lote 01 item 59: hidrocortizona 100mg inj.

400 UNID Lote 01 item 60: hidrocortizona 500mg inj.

reoro

União Ouimica 11. 00 4. 760.00
60

4, 1 000 417.00
61 100 UNID Lote 01 item 61 : maleato de metilergometrina0,25mg/ml c/1ml União Química

30 UNID Lote 01 item 62: midazolan, maleato 15 mg/3ml Teuio 2, 72,0ú
62

100 UNID Lote 01 item 63: morfina 10mg/ml c/2 mi Cristalia 654.0G
63

64 15 UNID Lote 01 item 64: noradrenalina 1mg/ml e/ 4 mi Hypof arma 10. 1000 154.65

1 º· 7000 t.540.50
65 150 UNID Lote 01 item 65: omeprazol sódico40 mg/ pó liófilo injetável Blausiegel

500 UNID Lote 01 item 66 : prometazina 25mg/ml c/2ml Sanval 2, 4000 1.370.00
66

67 10 UNID Lote 01 item 67: propolol 10 mg/ml e 120ml Crislalia 13, 7000 139,70

68 10 UNID Lote 01 item 68: sulfato de magnésio 10% 100 mg/ml c/10 mi Samtec 1, 5000 10.50

1, 1000 13.10
69 10 UNID Lote 01 item 69: sulfato de magnésio 50% 500mg/ml c/10 mi lsol arma

400 UNID Lote 01 item 70 · lramadol 50mg/ml c/2 mi Teuto 2, 1000 884.00
70

13, 0000 138.00
71 10 UNID Lote 01 item 71 : tartarato de metoprolol 1mg/m\ c/5ml Novartis

300 UNID Lote 01 item 72: vitamina e 100mg/ml c/5 mi Teulo 3.16000 948.00
72

},Ate por Extenso: ( noventa e seis mil, duzentos e quarenta e tres reais e trinta centavos .... Total do Lote 01: 96.243,30

73 2 UNID Lote 02 nem 01 : ambroxol 7,5mg/ml f r. 50 mi

74 20 UNID Lote 02 item 02 : anestésico oftálmico (cloridrato de tetracaína (

10 mg/ml) e cloridrato de f enilef rina (1 mg/ml).10 mi

75 40 UN\D Lote 02 item 03 : bromidrato de fenoterol 5mg/ml f r. 20 mi

76 50 UNID Lote 02 item 04 : brometo de ípratrópio 0,25 mg/ml f r. 20 mi

Lote por Extenso: ( seiscentos e oito reais e cinquenta e dois centavos ..

Boehringer I ngelheim 8 01000 16.02

Al\ergan 12 87000 251.40

Prali Donaduzzi 5 39000 215,60

Hipolabor 39000 119.5C

608,52

FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperança, 2320 1 Fundo Canoas
Cep: 89163-554 I RIO 00 SUL I SC I Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02
\E: 25.314.899-5
altermed@altermed.com.br

www.altermed.com.br



. .
Í 00.802.002/00( 1-02--l- 4AV Altermed Mat Med Hosp l tda

Estrada Boa Esperança

ALTERMED Fundo Canoas Cep: 89163 554

Mrt:,tCAUtMt'0\, E'" ~•UFRIA.15, HOS:PJTAlA.lt(: 5

L RIO DO SUL - se _J
A

Município de Mercedes - 2186 Proi;iosta Referente ...
Rua Dr Osw aldo Cruz Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr.: 010/2017
Cep: 85998·000 · MERCEDES • PR Data Entrega....... : 30/01/2017
Att. Corrissão Permanente de Licitações Horário Entrega... : 09:00 Rio do Sul (SC), 25 de Janei o de 2017

Item Otde U.M. Descrição dos Produtos Marca R$ Unitár o R$ Total
90 500 UNID Lote 04 item 02 : captopril 25 mg/ comp Geolab 0,051 00 25.00

91 200 UNID Lote 04 ítem 03 : clopidogrel 75 mg/ comp Arrow-Actav is 1,361 00 272,00

92 300 UNID Lote 04 item 04 : dinitrato de isossorbida Smg/ comp si Baldacci 0,401 00 120,00

93 200 UNID Lote 04 item 05 : hidroclorotiazida 25 mg / comp Teuto o.os 00 10.00--- 94 300 UNID Lote 04 item 06 : losartana 50 mg/ comp Geolab º· 101 ºº 30.00

95 500 UNID Lote 04 item 07 : nif edipino 1 Omg/caps gelatinosas de liberação Bayer 0,641 00 320.0ú

rápida

96 200 UNID Lote 04 item 08 : propanolol 40 mg/ comp Prati Donaduzzi 0,06( 00 12.00

97 50 UNID Lote 04 item 09 : salbutamol 2 mg/ comp GSK 0,26( 00 13.00

98 5 UNID Lote 04 ítem 1O : salbutamol 0,4mg/ml f r. 120 mi solução oral Pralí Donaduzzi 2.19( 00 10.95

99 10 UNID Lote 04 item 11 : salbutamol 100 mcg/spray c/200 doses + espassa Teulo :4,28( loo 142,Pi.1

dor

100 120 UNID Lote 04 item 12 : sinv astatina 40 mg/ comp Mullilab 0.35( loo >2.0(\

Lote por Extenso: ( ummil e oitenta e um reais e quinze centavos ................................
Total do Lote 04: 1.081,15*******•*••··· ,t,t,t,t,t ••,t,t,t,t ,t ,t,t,t,t ••• *. *.... ,t ••*•• ,t ......... ,. ,. ............................... ,t,t,t,l:,t,t,t,t,t,t,t.............,....... ,t,t ,t,t. ,t,t•• )

Total por Extenso: ,noventa e sete mil, novecentos e trinta e dois reais e noventa e sete cent
Total Geral (R$): 97.932,97,t••,t••llr ,t,t ,t,t ,t,t,t ,.,.,.,.,.,. ,t -.t ,t••,tJI' ,t,t ,t ,t ,t ,t,t,t••••,t ,t ,1 ,1,.,.,.,. ,t ,t ,t ,t ,t,t,t.,..,t 1" ,t ,t ,t,t,t·••it,t,t,t,t,t,t ,t ,t ,t ,t ••,t,t ,t,t,t ,t ,t,t ,t .... ,t ,t ,t,1 • ,t JI' ,t ~ ,t ,t ,t,t.,..,t,t ,t ,t )

):Qndiç,ões de Fornecimento:
ioições de Pagamento................... : 3000

Frete... ················································ : Incluso

~Prazo de Entrega................................ : 5 DIAS

Validade da Proposta.......................... : 30 DIAS

Aceitarros o fornecimento dos materiais acima relacionados com os preços e condições

~

ves illesh l!im
que proporros, sendo que os preços constantes na proposta corrpreendem todas as e te Venda:
despesas (fretes, taxas, irrpostos, etc ...). sendo, portanto, preço final. .57 .459-85

.

'~

l
FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperança. 2320 1 Fundo Canoas

www.~d.com.br GCep: 89163·554 I RIO 00 SUL I SC I Brasil

~

CNPJ: 00.802.002/0001-02 __/
IE: 25.314.899·5 w.. 5 3
altermed@altermed.com.br P,f):n rff~
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ALTERMED

í 00.802.002/0001- 27
Altermed Mal Med Hosp Lida
Estrada Boa Esperança, 232
Fundo Canoas Cep: 89163-55

L RIO DO SUL - se _J
A
Municipio de Mercedes
Rua Dr Oswaldo Cruz, 555 - Centro
Cep: 85998-000 - MERCEDES - PR
Att. Comissão Permanente de Licitações

Licitaçoo 14513

Doct..rren lO 20

Referente: Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr. 010/2017
Data: 30/01/2017
Horário: 09:00

DECLARAÇÃO

Declaramos para os devidos fins e quem interessar possa que o preço proposto no presente pr cesso
licitatório compreende todas as despesas (fretes, taxas, impostos, etc ... ), sendo, portanto, preço fina, e que
os produtos a serem entregues ficará(ao) sob a nossa inteira responsabilidade até sua entrega d finitiva.
Declaramos também que a Altermed Material Medico Hospitalar ltda, possui conta corrente no Ba co ltaú
(341 ), na cidade de Rio do Sul, estado de Santa Catarina, Agência número 8483, Conta Corrente úmero
06341-1, onde é cliente desde 01/1996, e que Maicon Cordova Pereira, Brasileiro, Casado, erente
Administrativo, portador do CPF 015.886.939-70 e RG 3.242.195, residente e domiciliado a Rua H nrique
Munzfeld, 130, Bairro Fundo Canoas, Cep: 89.163-554, Rio do Sul, SC, é representante legal da emp esa de
acordo com procuração pública registrada no Livro 179, folhas 94 e 95, no 2° Tabelionato de otas e
Protestos de Titulos, da comarca de Rio do Sul, estado de Santa Catarina. E por ser expressão de erdade
firmo à presente.

RIO DO SUL (SC), 25 de Janeiro de 2017

FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperança, 2320 1 Fundo Canoas
Cep: 89163-554 I RIO DO SUL I SC I Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02
IE: 25.314.899-5
altermed@altermed.com.br

s· tente de endas
RG: 5. 15.696

CPF: 073.572 459-85

www.altermZom.br ofAlerme~

000159



AV
ALTERMED

í 00.802.002/0001- 27
Altermed Mat Med Hosp Ltda
Estrada Boa Esperança, 232
Fundo Canoas Cep: 89163-55

L RIO DO SUL - se _J

A
Municipio de Mercedes
Rua Dr Oswaldo Cruz, 555 - Centro
Cep: 85998-000 - MERCEDES - PR
Att. Comissão Permanente de Licitações

L,c,taç·

Docurrent

14513

89

Referente: Pregao Presencial (Registro de Preços) Nr. 010/2017
Data: 30/01/2017
Horário: 09:00

DECLARAÇÃO

Declaramos para os devidos fins e quem interessar possa que os objetos ofertados atendem t das as
especificações descritas no presente processo licitatório, bem como atendem a todas as exi ências
técnicas mínimas, inclusive de garantia, prazos, formas e locais de entrega, quantidades, fo ma de
pagamento, validade da proposta e que nos submetemos ao disposto pela Lei 8.666/93 e D plomas
Complementares, e que, se vencedor desta licitação, forneceremos o objeto da mesma pelo preço roposto
e de acordo com as normas deste certame licitatório.E por ser expressão de verdade firmo o presen e.

RIO DO SUL (SC), 25 de Janeiro de 2017

FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperança, 2320 1 Fundo Canoas
Cep: 89163-5541 RIO DO SUL I SC I Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02
IE: 25.314.899-5
alterrned@alterrned.combr

www.altermed.com.br
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Escritura Pública prctocoíada sob o ~e 15364 em data de 14!'09/2016
PROCURAÇÃO BASTANTE QUE FAZ AlTERMED h1ATERIAL MÉDICO
HOSPITALAR LTOA. A MAICON CORDOVA PEREIRA. NA FORMAABAIXO; - - - - -
SAIBAM quantos este público mstrurnento de procuração bastante virerr. que aos
quatorze (14) dias do mês de setembro (09) oo ano de dois mil e cezesse.s (2016)
nesta cidade e comarca de Rio do Sul, Estado de Santa Catarina, neste Tabelionato,
perante mim. Escrevente Notaria!. compareceu como outorgante. ALTERMED
MATERIAL MÊDIÇO HOSPITALAR LTOA., pessoa jurídica de dueno privado, 'nscnta
no CNPJ(MF) sob número 00.802.002/0001-02. com sede na Estrada Boa Esperanca.
número 2320. Bairro Fundo Canoas. nesta cidade de Rio do Sul. Estado de Santa
Catarina. conforme Contraio Social. devidamente registrado na .lunta Ccrnerciat :io
Estado de Santa Catarina - JUCESC, sob número 42202072082, em 06.09.1995 e
conforme Consolidação de Contrato Sociar, datado de 26.06.2015. devidamente
registrado na junta Comerciai do Estado de Santa Catanna - JUC[SC sob número
20150597410, em 08.07.2015, neste ato representada por seu sócio aommtsuacor.
ANACLETO FERRARI. brasileiro. nascido no dia 26 07.1966. casado empresário.
portador da Carteira de Identidade número 3R/1 .428.772-SSP-SC da Carteira
Nacional de Habilitação número 03887856352-DETRAN-SC e inscrito no CPF(MF)
sob número 523.140.819-00. aorn1ciliado e residente na Estrada Boa Esperarça.
número 2545, Bairro Fundo Canoas. nesta cidade de Rio do Sul. Estado de Santa
Catanna. a presente identificada neste ato oelos documemos supra mencionados, oe
cuja capacidade juricica dou fé. Por este público mstrumento, através de seu
representante disse que nomeava e constituía seu bastante procurador, MAlCON
COROOVA PEREIRA, brasileiro, casado, gerente. portador da Carteira de ldenMade
número 3.242.195-SESP-SC. da Carteira Nacional de Hab:litaçào numero
02034645785-DETRAN-SC e insente no CPF{MFJ sob número 015.B86.v39-70.
domiciliado e residente na Rua Heor-que Munzfe!d. número 130, Bawo Fundo
Canoas, nesta cidade de Rio do Sul, Estad:i de Santa Catanna para o fim especial
de onde com esta se apresentar, participar de licitações, em qualquer
modalidade [eonccrrência, tomada de preço, convite, concurso, Ieilao, pregão
presencial e/ou eletrônico, dispensa de licitação, compra direta) em nome da
empresa outorgante, podendo para tanto concordar. discordar apresentar propostas;
dar lances, assistir aberturas de propostas, assinar contratos estipulando e aceitando
cláusulas e condições; pagar taxas e emolwrentos apresentar provas e documentes
representá-la em quaisquer repartições oúb icas federais. estaduais e -runicipais,
juntar e retirar documentos, passar recibo e dar quitações. bem como nomear
representantes para representá-la nas concorrências e ou licitações, enfim praticar
todo e qualquer ato para o cabal e fiel desempenhe do presente mandato. (SOB
MINUTA). {OS DADOS DO OUTORGADO FORAM FORNECIDOS POR CONTA E
RESPONSABILIDADE DA OUTORGANTE). Os documentos apresentados para a
tavratura do presente ato se encootram arq<Jivados por meio de fotocópias conforme
ceterrnina o parágrafo único do art. 799. do Codigo de Normas da Corri,gedoria Garal
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Escritura Pública protocotada soo o n" 15364 em datd de 14i091
da .Justiça do Estado de Santa Catarina. Ass.rn a disse do que dou fé e me pediu es112
.nstrurnento o qual foi hdo por rnim, Escrevente Notarial e sendo achado contonne
aceitou, outorgou e assina. Eu. Isabel Sane Kuhren. Es~revente Notanai que d191te1
Eu Maria Zélia Delta Giushna Tabeliã de Notas. subscrevo dou fé e assino C.M.
21 S14 1:_,nolurnentos: R$ 46.00 + Selo RS 1.70 = RS 47.70 Rio do Sul. 14 oe
Setembro de 2016 (al (a) ALTERMED MATERl1\L MÊDICO HOSPITALAR LTOA -
Outorgánte repre!\entada por /\NACLETO FERRAR!, MARIAZÉLIA DEL.LA GIUSTINA

TABHiA. NADA MAIS. TRASLAD,l\DA EM SEGUIDA Eu
~ Escrevente Notaria!. que no impedimento ocas1011al

da Tabehã.d,gite,. subscrevo, dou fé e assino.

~
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Rio do Sul, 14 de Setembro de 20'!6,
Em testº da verdade

~

~

ISABEL SANE KUKNEN
Escrevente Notanal
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CIRÚRGIC.A
PARANÁ

CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EQUIPAMENTI S LTDA . EPP
CNPJ 05.7~6.444/0001-94 - 1.E. 90 >83535-00
Av. Londrina, 4572 1 CEP 87502-250 1 Umuarama I Paraná
Fone/Fax: (44) 3623-3591 1 adm@cirurgicaparana.com.br Iwww.cirurgica~arana.com.br-

PREFEITURA MUNICIPAL DE MERCEDES
ESTADO DO PARANÁ

UMUARAMA, 27 DE JANEIRO DE 2017.
À COMISSÃO DE LICITAÇÃO E JULGAMENTO
PREGÃO PRESENCIAL N". 010/2017
ABERTURA: 30/01/2017 ÀS 09:00 HORAS
OBJETO: AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS

rcNPJ: f)'j_7t.b/lt.'""~, l'l;I-
ICMS: 9')2.83~35~00 . ~

cmúRG1CJ\ ?Ai<ANA DISTRIBUIDORA
DE EQUIPAMENTOS LTDA

/;v. Celso Gnrcia Cid 3o<;'/l • '":ia 1

LP2501-090 • UMU~.t?A~~,~ ·~· :?j
RAZAO SOCIAL: CIRURGICA PARANÁDISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EQUIP. LTDA · EPP
ENDEREÇO: AV. CELSOGARCIA CID, 3698, ZONA 1, CEP: 87.501-090
CIDADE: UMUARAMA · PR
TELEFONE/ FAX: (44) 3623-3591
CNPJ: 05.746.444/0001-94
INSC. ESTADUAL: 902.83535-00

r' E-MAIL: LICITACAO1@CIRURGICAPARANA.COM.BR
DADOS BANCÁRIOS: BANCO DO BRASIL, AGÊNCIA: 0645·9, CONTA CORRENTE: 17382-7

LOTEI
PROPOSTA DE PREÇOS

ITEM QTD. UNID. DESCRIÇÃO DO PRODUTO APRESENTAÇÃO MARCA VL. UNIT. \JL. TOTAL

1 30 Unid Acido Tranexâmico 50 mg/ml c/5 mi HIPOLABOR 3,37 101,10

2 15 Unid Adenosina 3mg/ml c/2ml HIPOLABOR 19,15 287,25

3 700 Unid Agua destilada 5 mlinj ISOFARMA 0,35 245,00

4 1.500 Unid Agua destilada 10ml inj SAMTEC 0,33 495,00

5 50 Unid Amicacina 250mg/ml TEUTO 4,60 230,00
c/2ml

6 70 Unid Aminofilina 24mg/ml c/10ml FARMACE 1,93 135,10

7 100 Unid Amiodarona 50mg/ml c/3ml HIPOLABOR 3,43 343,00

8 50 Unid Atropina Sulfato 0,25mg/1ml ISOFARMA 0,95 47,50

9 500 Unid Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000 UI TEUTO 9,87 4.935,00

10 100 Unid Benzilpenicilina Benzatina 600.000 UI inj TEUTO 7,69 769,00

11 30 Unid Bicarbonato de sódio 8,4% c/10ml SAMTEC 0,87 26,10

(' 12 1.000 Unid Brom de N - butilescopolamina/ dipirona 4mg + HIPOLABOR 3,31 3.310,00

sódica 500ma/ml c/5 mi

13 500 Unid Butilbrometo de escopolamina 20mg/1ml UNIAO QUIMICA 2,37 1.185,00

14 1.000 Unid Bromoprida 5mg/ml c/2ml HIPOLABOR 1,98 1.980,00

15 300 Unid Ceftriaxona sódica 500mg e/ 500mg {IM) MOMENTA 17,36 5.208,00

anestésico 1 %
16 1.000 Unid Ceftriaxona Sódica 1 Grama BIOCHIMICO 5,14 5.140,00

(EV/IM \

17 1.000 Unid Cetoprofeno EV 100mg (EV) UNIAO QUIMICA 8,12 8.120,00

18 1.200 Unid Cetoprofeno IM 100mg/2ml UNIAO QUIMICA 5,04 6.048,00
(IM\

19 300 Unid Cimetidina 150mg/mlc/2 mi TEUTO 1,43 429,00

20 20 Unid Citrato de Fentanila 50mcg/ml c/5 mi (EV) UNIAO QUIMICA 4,28 85,60

21 50 Unid Cloreto de potássio 19,1% c/10ml ISOFARMA 0,60 30,00

22 200 Unid Cloreto de sódio 0,9% c/10ml ISOFARMA 0,54 108,00

23 20 Unid Cloridrato Hidralazina. L " 20mg/1ml CRISTALIA 11,08 221,60 -
24 100 Unid Cloridrato de Lidocaina 1% C/3,5 mi CRISTALIA 9,50 950,00

25 350 Unid Cloridrato de Lidocaina 1 1
2% sem vaso UNIAO QUIMICA 5,85 2.047,50

1/ 20ml

26 25 Unid Cloridrato de Lidocaina 2% e/vaso 20 mi CRISTALIA 11,86 296,50

27 800 Unid Cloridrato de Metoclopramidi I 10mg/2ml ISOFARMA 0,82 656,00

28 10 Unid Cloridralo de Naloxona v I 0,4mg/ml e/ 1 HIPOLABOR 13,64 136,40
mi iv-im-sc

9
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' ~ CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EQUIPAMENTI S LTDA. - EPP
CNPJ 05.746.444/0001-94 _ I E 9o. '83535-00

CIRÚRGICi). Av. Londrina, 4572 1 CEP 87502-250 1 Umuara~~ 1 Paraná
f>ARANÁ Fone/Fax: (44) 3623-3591 1 adm@cirurgicaparana.com.br I www.cirurgi- ca íaranaccmbr

29 200 Unid Cloridrato de Ondansetrona 4 mg/2 mi HALEX ISTAR 2,60 520,00

30 50 Unid Cloridrato de Petidina 50mg/ml c/2ml UNIAO QUIMICA 3,33 166,50

31 700 Unid Cloridrato de Ranitidina 25mglml c/2 mi TEUTO 0,90 630,00

32 50 Unid Clorpromazina 5mg/ml c/5 mi HYPOFARMA 2,54 127,00

33 1.000 Unid Complexo B, vitamina inj 2 mi (EV/IM) HYPOFARMA 1,67 1.670,00

34 1.000 Unid Dexametasona Fosfato Dissódico 4mg/ml c/2,5ml FARMACE 1,44 1.440,00

35 20 Unid Deslanosídeo 0,2mg/ml c/2ml UNIAOQUIMICA 4,40 88,00

36 400 Unid Diazepam 10mg/2ml inj. SANTISA 1,35 540,00

37 200 Unid Diclofenaco potássico 75mg/3ml inj. TEUTO 2,40 480,00

38 400 Unid Diclofenaco sódico 75mg/3ml inj. FARMACE 1,24 496,00

39 1.500 Unid Dipirona 500mg/ml TEUTO 1,61 2.415,00
c/2ml /IM/EV\

40 1.000 Unid Dipirona sódica, cloridrato de adifenina e 2 mi (IM) HYPERMARCAS 3,29 3.290,00

cloridrato de orometazina (Lisador\
41 1.500 Unid Dipropionato de betametasona + 5mg+2 mg CRISTALIA 8,08 12.120,00

fosfato dissódico de betametasona c/1ml
(', 42 10 Unid Dopamina 5mg/ml c/5 mi UNIAOQUIMICA 3,87 38,70

43 300 Unid Dramin 1 ml(IM) UNIAO QUIMICA 4,80 1.440,00

44 500 Unid Dramin B6 DL 10ml (EV) TAKEDA 5,65 2.825,00

45 450 Unid Enoxaparina Sódica 40 mg/0,4 ml inj. EUROFARMA 22,74 10.233,00

46 50 Unid Epinefrina 1 mg/ml c/1 mi HIPOLABOR 7,81 390,50

47 30 Unid Etilefrina 10mg/1 mi c/1 UNIAO QUIMICA 2,75 82,50
mi

48 50 Unid Fenitoina Sódica 50 mg/ml c/5 mi CRISTALIA 4,26 213,00

49 100 Unid Fenobarbital Sódico 100mg/ml c/2 mi CRISTALIA 4,09 409,00

50 300 Unid Fitomenadiona 10mg/1ml UNIAOQUIMICA 3,10 930,00

51 20 Unid Flumazemil 0,5mg/ml c/5 UNIAO QUIMICA 44,02 880,40
mllEV\

52 300 Unid Furosemida 10mg/ml c/2 mi TEUTO 1,03 309,00

53 50 Unid Gentamicina 40mg/ml c/2 mi SANTISA 1,00 50,00

54 200 Unid Glicose 25% 10 mi ISOFARMA 0,39 78,00

55 200 Unid Glicose 50% 10 mi ISOFARMA 0,43 86,00

56 10 Unid Gliconato de Cálcio 10% c/10ml HALEX ISTAR 3,14 31,40

57 50 Unid Haloperidol 5mg/ml c/1 mi UNIAO QUIMICA 2,60 130,00

58 25 Unid Heparina Sódica 5000UI c/0,25 CRISTALIA 13,58 339,50

,' mllSC\

59 200 Unid Hidrocortizona 100mg inj. UNIAO QUIMICA 5,45 1.090,00

60 400 Unid Hidrocortizona 500mg inj. UNIAO QUIMICA 11,95 4.780,00

61 100 Unid Maleato de metilergometrina 0,25mg/ml UNIAOQUIMICA 4,40 440,00
c/1ml

62 30 Unid Midazolan, maleato 15 mg/3ml TEUTO 2,43 72,90

63 100 Unid Morfina 10mg/ml c/2 mi CRISTALIA 6,21 621,00

64 15 Unid Noradrenalina 1mg/ml c/ 4 mi NOVAFARMA 10,70 160,50

65 150 Unid Omeprazol Sódico 40 mg/Pó ARISTON (BLAU) 10,32 1.548,00
liófilo inietável

66 500 Unid Prometazina 25mg/ml c/2ml SANVAL 2,89 1.445,00

67 10 Unid Propofol 10 mg/ml c / CRISTALIA 14,93 149,30
20ml

68 10 Unid Sulfato de Magnésio 10% 100 mg/ml ISOFARMA 1,08 10,80
c/10 mi

69 10 Unid Sulfato de Magnésio 50% 5 1mg/ml c/10 mi ISOFARMA 1,36 13,60

70 400 Unid Tramado! 1 mg/ml c/2 mi TEUTO 2,2, 888,00

tV
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72

10
300

Unid Tartarato de Metoprolol ASTRAZENECA 13,80 138,00

Unid Vitamina C

1 mg/ml e/ 5 mi
100 mg/ml e/5 mi HYPOFARMA 3,21 963,00

VALORTOTAL POR EXTENSO:
noventa e oito mil, trezentos e trinta e quatro reais e vinte e cinco centavos

8.334,25

ofiPs
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CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EOUIPAMENT S LTDA. - EPP
CNPJ 05.746.444/0001-94 1.E. 90 83535-00
Av. Londrina, 4572 1 CEP 87502-250 1 Umuarama I Paraná
Fone/Fax: (44) 3623-3591 1 adm@cirurgicaparana.com.br I www.cirurgica arana.com.br

LOTE li

ITEM QTD. UNID.
PROPOSTA DE PREÇOS

APRESENTAÇÃODESCRIÇÃO DO PRODUTO
1
2

2
20

Unid
Unid

Ambroxol
Anestésico oftãlmico (cloridrato de
tertracaína (1O mg/ml) e cloridrato de
fenilefrina 1 m /mi

7,5 mg/ml fr. 50 mi
10 mi

MARCA
PRATI

VL. UNIT. VL TOTAL
7,61 15,22

ALLERGAN 9,24 184,80

3
4

40
50

Unid Bromidrato de fenoterol
Unid Brometo de lpratrópio

5 mg/ml fr. 20 mi
0,25 mg/ mi fr. 20 mi

PRATI 5,42 216,80
HIPOLABOR 2,52 126,00

VALOR TOTAL POR EXTENSO:
quinhentos e quarenta e dois reais e oitenta e dois centavos

542,82

00 r/t;
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CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EQUIPAMENT S LTDA. -EPP
CNPJ 05.746.444/0001-94 - I.E. 90 83535-00

CIRÚRGIC~ Av. Londrina, 4572 1 CEP 87502-250 1 Umuarama 1 Paraná
PARANA Fone/Fax: (44) 3623-3591 1 adm@cirurgicaparana.com.br I www.cirurgica ,arana.com.br--

LOTE Ili
PROPOSTA DE PREÇOS-NÃO COTADO

VL. UNIT. VL TOTALAPRESENTAÇÃO MARCAITEM QTD. UNID. DESCRIÇÃO DO PRODUTO .. 0,00 0,0020 Unid Epitezan pomada Oftálmica 3,5 g
0,00

1
100 mi .. 0,002 30 Unid óleo de V.Dclair

•• 0,00 0,00Unid 1óleo de Girassol 200ml3 40 .. 0,00 0,0025 Unid Kollagenase pomada 50 g
0,00

4
10 mg/ml Fr. 20 mk/ .. 0,005 40 Unid Rifamicina Spray

Sorav
1% (10mg/g) 400 gramas .. 0,00 0,006 25 Unid Sulfadiazina de prata pomada

tamanho 10x10 caixa .. 0,00 0,007 5 Unid Meloin
com 100 unidades

25gramas .. 0,00 0,008 5 Unid Purilon - gel coloplast
Medida: 11,4 cmx 3,7 cm .. 0,00 0,009 10 Unid Kerlix Rolo

15x17cmd2unid. .. 0,00 0,00~- 10 10 Unid Kerlix compressa .. 0,00 0,00350ml11 5 Unid Protosan Solução .. 0,00 0,00Unid Aquacel AG (com prata)- Convatec 10x1O e/ 05 unidades12 5
VALOR TOTAL POR EXTENSO:

zero reais

0,00
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CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EOUIPAMENT 1S LTDA. • EPP
CNPJ 05.746.444/0001-94 _ I E 90283535-00

CIRÚRGICA Av. Londrina, 4572 1 CEP 87502-250 1 Umuara~~ Paraná
PARANÁ Fone/Fax: (44) 3623-3591 1 adm@cirurgicaparana.com.br I www.cirurgic- a 1arana.com.br- -·

LOTE IV
PROPOSTA DE PREÇOS

ITEM QTD. UNID. DESCRIÇÃO DO PRODUTO APRESENTAÇÃO MARCA VL. UNIT. Vl. TOTAL

1 3 Unid Carvão Ativado pó 100 Gramas UNIAOQUIMICA 26,41 79,23

2 500 Unid Captopril 25 mg/comp PRATI 0,05 25,00

3 200 Unid Clopidogrel 75 mg/comp RANBAXY 1,43 286,00

4 300 Unid Dinitrato De lsossorbida 5mg/ comp SL BALDACCI 0,40 120,00

5 200 Unid Hidroclorotiazida 25 mg /comp PRATI 0,05 10,00

6 300 Unid Losartana 50 mg/ comp PRATI 0,10 30,00

7 500 Unid Nifedipino 10mg/caps gelatinosas BAYER 0,64 320,00
de liberacão ráoida

8 200 Unid Propanolol 40 mg/comp MEDQUIMICA 0,06 12,00

9 50 Unid Salbutamol 2 mg/comp GSK 0,27 13,50

10 5 Unid Salbutamol 0,4mg/ml Fr. NATULAB 2,26 11,30
120 mi Solucão oral-- 11 10 Unid Salbutamol 100 mcg/Spray GSK 15,59 155,90

C/200 Doses +
Esnassador

12 120 Unid Sinvastalina 40 mg/comp SANVAL 0,35 42,00

VALOR TOTAL POR EXTENSO:
um mil, cento e quatro reais e noventa e três centavos

1.104,93

VALOR TOTAL POR EXTENSO:
noventa e nove mil, novecentos e oitenta e dois reais

99.982,00

VALIDADE DA PROPOSTA: 30 (TRINTA) DIAS;
PRAZO DE ENTREGA: EM ATÊ 05 (CINCO) DIAS APÔS A SOLICITAÇÃO;
CONDIÇÕES DE PAGAMENTO: ATÉ O 1 Oº (DECIMO) DIA DO MÊS SUBSEQUENTE, MEDIANTE A APRESENTAÇÃO DAS NOTAS FISCAIS.

,-.._

- NPJ: 05.746.444iü0ül-9~ ....::
rn~ ç ~ 1
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CIRÚRGICA PARANÁ DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E EXPORTADORA DE EOUIPAMENT S LTDA. • EPP
CNPJ 05.746.444/0001-94 I.E. 90 83535-00
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ANEXO Ili

PROPOSTA DE PREÇOS

À
COMISSÃO DE LICITAÇÃO E JULGAMENTO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MERCEDES- PR
PREGÃO PRESENCIAL Nº. 10/2017
ABERTURA: 30/01/2017 ÀS 09:00 HORAS
OBJETO: AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS

-.

---

ClRURGICA PARANA DISTRIBUIDORA IMPORTADORA E EXPORTADORA DE
EQUIPAMENTOS LTDA - EPP inscrita no CNPJ/MF nº. 05.746.444/0001-94 Inscrição
Estadual nº. 902.83535-00 neste ato representada por seu representante legal, o (Sr) EDIEL
DE MORAES PINHEIRO. Portador da Carteira de Identidade n.0 3.755.180-5, expedida Pela

SSP/PR, e do CPF nº. 481.840.719-49, em atendimento ao disposto no Edital em epígrafe,

Apresenta a seguinte Proposta de Preços para a venda de MEDICAMENTOS, conforme
descrição a Seguir:

(A) Descrição do serviço conforme Anexo 1 - Memorial Descritivo
(B) Valor por item e valor total do lote ao qual se refere à proposta.

No preço estão incluídos, além do lucro, todas as despesas e custos como frete, seguro,

Tributos de qualquer natureza e todas as demais despesas, diretas ou indiretas, relacionadas
com o Fornecimento do objeto da presente licitação.

Prazo de validade da Proposta: 30 dias, estendendo-se à etapa de lances.
Verbais.

UMUARAMA, 27 DE JANEIRO DE 2017.

J r s.746.44410001.94 ,
t :902.83535-00
CIRÚRGI PARANÁ DISTRIBUIOO À

OE UIPAMENTOS LTDA.

' Av. Celso Garcia Cid, 3698 - Zonal ,l 87501-090 - UMUAAAMA- RJp

70
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PROLIFE Cirúrgi..ca
CO FARMAS COMÉRCIO DE MEDICAMENTOS LTDA.

Fone (45) 3224-8308 / 3222-3373
Rua Santa Catarina, 850 - Cep 85.801-040 - cascavel - PR

CNPJ 85.477-586/0001-32- IE 42210416-02
E-mail: vendasprolife@hotrnail.com - prolifecirurgica@hotrnç1íl.com

1.
1

ENVELOPE N!! 1- {PROPOSTA OE PR
MUNICIPIO DE MERCEDES
ESTADO DO PARANÁ
PREGÃO PRESENCIAL N!! 10/2017
DATA DE ABERTURA: DIA 30/01/20
HORARIO: 09:00H
PROPONENTE: ECO FARMAS COME
DE MEDICAMENTOS LTDA {A EMPfi
ENDEREÇO: RUA SANTA CATARINA
CASCAVEL -PARANA-FONE/fAX:45
CNPJ Nº 85.477 ,586/0001-32- I.E 1

e-mail: ecofarmas@hotmail.com

J

\

,



PllOLIFE Cirúrgica
e-mnil:vendnsprolife(àj1otmnil.com
Fone:45-3224-8308

A Prefeitura Municipal de Mercedes
Sistema de Registro de Preços
Mercedes - Paraná
Pregão Presencial Nº. 10/2017

Edital de Pregão Presencial nº l0/2017

ANEXO Ili

PROPOSTA DE PREÇOS
Ao Pregoeiro do Município de Mercedes - PR

Pregão Presencial n.º 10/2017

ECO FARMAS COM CIO DE
MEDICAMENTOS TDA.

Eco Farmas Comercio de Medicamentos Ltda, inscrita no CNPJ/MF
nº.85.477.586/0004-32 Inscrição Estadual nº. 422.104.16-02, neste ato representada por seu
representante legal, a Sr.(a)Kamylla Gentila Tomazelli, portador(a) da Carteira 1de Identidade n.º
8.009.609-7, expedida pela SSP/PR, e do CPF nº. 043.680.279-14, em atendimento ao disposto no Edital
em epígrafe, apresenta a seguinte Proposta de Preços para a venda de medicamentos injetáveis e
demais produtos farmacológicos, para utilização nos atendimentos realizados nas unidades de saúde do
Município de Mercedes, durante o exercício de 2017

a) Descrição do objeto do item ao qual se refere a proposta, conforme Anexo 1 -
Memorial Descritivo.
b)Valor unitário e valor total do item ao qual se refere a proposta.

No preço estão incluídos, além do lucro, todas as despesas e custos como frete,
seguro, tributos de qualquer natureza e todas as demais despesas, diretas ou indiretas,
relacionadas com o fornecimento do objeto da presente licitação.

Prazo de validade da proposta: no mínimo, 30 (trinta) dias estendendo-se à etapa de lances verbais.

O Registro de Preços, decorrente deste Pregão Presencial, terá a validade de 11 (onze) meses

Ofornecimento, em quantidade efrequência a ser definida pela Secretaria de Saúde do Município, iniciará a partir de
fevereiro de 2017 (dois mil e dezessete), sendo que a entrega do objeto dar-se-à em até 05 (cinco) dias após sua solicitação,
mediante e de acordo com a entrega da Ordem de Compra, devendo ser entregue no Município de Mercedes, junto à Secretaria de
Saúde, no endereço indicado nopreâmbulo deste Edital.

Conter indicação do valor em moedanacional, com no máximo 02 (duas) casas decimai

/
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Rua Santa Catarina, 850 - Fone/Fax (45) 3224-8308- Cep 85.801-040 - Cascavel - Paraná - e-mail: vendasprolife@hotmail.com - prolifecirurgi
CNPJ 85.477.586/0001-32- IE 42210416-02
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PllO LIFE Cirúrgica ECO FARMAS COMÉ~e,
MEDICAMENTOS..,.TD1

1

EMPRESA PROPONENTE: ECO FARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
C.N.P.J./MF: 85.477.586/0001-32 INSC. ESTADUAL:422.104.16-02
ENDEREÇO: RUA SANTA CATARINA,850 -CENTRO FONE: (45)3224-8308
CIDADE: CASCAVEL - ESTADO:PARANÁ
REPRESENTANTE LEGAL: EUCLIDES LUIZ TOMAZELLI
Banco: Brasil AGENCIA Nº : 4693-0 C/C N:39418-1

A PREFEITURA MUNICIPAL DE MERCEDES /PR

EDITAL DE LICITAÇÃO

PREGÃO PRESENCIAL Nº. 10/2017 ~ ....=. r .,, ,,. / ·"\ . i ': ., .,
""'f. ~:- AI j ""b\) Ut ,..).&(:J lu) ..., )

) '. ' .
rt'' t A

1
•-.11 --; ")SISTEMA DE REGISTRO DE PREÇOS 'º"º~ti:; \.: ,,. } '..-rO rti . ,t1-\ M .,... .~

t:.t.1 .... \., ,.... ._,, ,_ ... ....- ; .. ~ ,•
:'li ., 4, ':\ •"' \ t 1DATA DE ABERTURA: 30/01/2017 ri,- i ''"''"f \'f ' t\ ••,~a\. 1i,.'. ....,1 ,., I ,.u,.. •\;:.;.,.,1,,.,; ;: ·-· , '~ .,,, ·,

:-- .. ~::,;·{:-- L(1.,..1:~,··: i. _
HORARI0:09:00HS ih,:'l . ,-1 ••··.~- -:; 8.; ''1 ;, , :ç,:;r.,.ru -_;---..:.:: ~·:. \~J\\: ~ rL. o:::}:.z;.\f::1_ - . ~ \•
PROPOSTA DEPREÇOS

1- OBJETO E PREÇO MÁXIMO LOTE 01
Item" Qtd.~, .• Ünidt "' Descrição , ,,,.,, ., = ri! ,,::,#'' ·~ !,z•;;;;i , .;., .,,

MA.ÍlCA. "· ·":R$ UJVlT . ,, ;!t$~i1·.;' '"' ·.,- '" ¾\,;!': . . y , ,,, • ' "' ~presenta'Çlüil, ,: , ,
,, . ""' ""''1•-;,,!-;~-<-><. ~,.it;,;:;~ ,~,

< 1~ ' -it ' " ' ,,
Côni:entração11,' ~~-~ ~ -~

1 füll!} '\,ri,;/:"'
e

: +:xe,,, J~•i 1• ""*'~ ,fe<e,,,w,M 'll,; •trt1 T" ri +r0 "'· ,, ,~~" ' i' ,,.,, m "és,,
, ,;;I 30 Unid Ácido Tranexãnico 50mg/ml c/5ml Hipolabor 3,55 101~,50

2 15 Unid Adenosina 3mg/ml c/2ml Hipolabor 18,14 27'' 10

3 700 Unid Agua destilada 5 mi inj lsofanna 0,35 24',00

4 1500 Unid Água destilada 10ml inj Isofanna 0,35 52:,00_,,......_

s 50 Unid Amicacina 250mg/ml c/2ml Teuto 4,75 237 50

5 70 Unid Aminofilina 24mg/ml c/l0ml Teuto 1,95 136 50

7 100 Unid Amiodarona 50mg/ml c/3ml Hipolabor 3,60 360 00

1 50 Unid Atropina Sulfato 0,25mg/1ml Fannace 0,99 49,150
1 500 Unid Benzilpenicilina Benzatina 1.200.000 UI Teuto 10,39 5195,bo
o 100 Unid Benzilpenicilina Benzatina 600.000 UI inj Teuto 8,09 809,bo

4 ~
1 30 Unid Bicarbonato de sódio

8,4%c/!Oml .! Samtec I 0,92 27, ~o
'

17
~

Rua Santa Catarina, 850. Fone/Fax (45) 3224-8308 - Cep 85.801-040~W~ - Paraná - e-mail: vendasprolife@hotmail.com • prolifecirurgica ...
CNPJ 85.477.586/0001-32 - IE 42210416-02
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12 1000 Unid Brom de N - butilescopolamina/ dipirona 4mg+ 500mg/ml Hypofarma 3,39 33 ~0,00

sódica c/5 mi

13 500 Unid Butilbrometo de escopolamina 20mg/1ml Hipolabor 2,35 11175,00

14 1000 Unid Bromoprida 5mg/ml c/2ml Hipolabor 1,95 1950,00

15 300 Unid Ceftriaxona sódica 500mg e/ anestésico 1% 500mg (IM) Eurofarma 16,35 4905,00

16 1000 Unid Ceftriaxona Sódica 1 Grama ( EV/IM ) Abl 5,41 5~ 10,00

17 1000 Unid Cetoprofeno EV l00mg(EV) Cristalia 8,55 85~0,00

18 1200 Unid Cetoprofeno IM 100mg/2ml (IM) Cristalia 5,21 6252,00

19 300 Unid Cimetidina 150mg/ml c/2 mi Hypofanna 1,50 ~ 50,00
,,,-...

20 20 Unid Citrato de Fentanila 50mcg/ml c/5 mi Hipolabor 4,51 90,20
(EV)

21 50 Unid Cloreto de potássio 19,1%c/10ml Isofanna 0,63 31,50

22 200 Unid Cloreto de sódio 0,9%c/10ml Isofarma 0,57 114,00

23 20 Unid Cloridrato Hidralazina. 20mg/1ml Cristalia 11,66 : 33,20

24 100 Unid Cloridrato de Lidocaina 1%C/3,5 mi Hypofarma 10,00 JC 00,00

25 350 Unid Cloridrato de Lidocaina 2% sem vaso 20ml Hipolabor 5,75 2( 12,50

26 25 Unid Cloridrato de Lidocaina 2%e/vaso 20 mi Hypofarma 12,48 12,00

27~ 800 Unid Cloridrato de Metoclopramida 10mg/2ml Isofarma 0,86 1 88,00

28 10 Unid Cloridrato de Naloxona 0,4mg/ml e/ 1 mi iv- Hipolabor 14,36 43,60
im-sc

29 200 Unid Cloridrato de Ondansetrona 4 mg/2 mi Hipolabor 2,74 48,00

30 50 Unid Cloridrato de Petidina 50rng/ml c/2ml Cristalia 3,51 75,50

31 700 Unid Cloridrato de Ranitidina 25mg/ml c/2 mi Hypofarma 0,95 1 65,00

32 50 Unid Clorpromazina 5mg/ml c/5 mi Hypofarma 2,67 33,50

33 1000 Unid Complexo B, vitamina inj 2 mi (EV/IM) Hypofarma 1,76 1 60,00

34 1000 Unid Dexametasona Fosfato Dissódico 4mg/ml c/2,5m1 Hypofarm 1,52 1 20,00

~ l

t ~,;

_)?
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35 20 Unid Deslanosídeo 0,2mg/ml c/2ml U química 4,63 92,60

36 400 Unid Diazepam 10mg/2ml inj. Santisa 1,42 508,00

37 200 Unid Diclofenaco potássico 75mg/3ml inj. Teuto 1,31 2 )2,00

38 400 Unid Diclofenaco sódico 75mg/3ml inj. Teuto 1,31 5'4,00

39 1500 Unid Dipirona 500mg/ml c/2ml Santisa
(IM/EV)

1,69 2585,00

40 1000 Unid Dipirona sódica, cloridrato de adifenina e
cloridrato de prometazina (Lisador)

2 mi (IM) farmasa 2,97 29170,00

41 1500 Unid Dipropionato de betametasona + fosfato
dissódico de betametasona

5mg+2 mg c/lml Cristalia 8,23 123· 5,00

42,,......,_ 10 Unid Dopamina 5mg/ml c/5 mi Hipolabor 4,07 , 0.70

43 300 Unid Dramin 1 mi (IM) U quimica 5,05 15 5,00

44 500 Unid Dramin 86 DL 10ml (EV) Takeda 5,95 29' 5,00

45 450 Unid Enoxaparina Sódica 40 mg/0,4 mL inj. Blau 18,00 81( 0,00

46 50 Unid Epinefrina lmg/ml c/1 mi Hipolabor 8,22 41 1,00

47 30 Unid Etilefrina 10mg/1ml c/1 mi U quimica 2,89 80,70

48 50 Unid Fenitoína Sódica 50 mg/ml c/5 mi Hipolabor 4,48 22~,00

49 100 Unid Fenobarbital Sódico l00mg/ml c/2 mi Teuto 4,30 43 J,00

sr---- 300 Unid Fitomenadiona 10mg/1ml Hipolabor 3,26 97 s.oo
51 20 Unid Flumazemil 0,5mg/ml c/5 mi Cristalia 46,34 92 ,80

(EV)
52 300 Unid Furosemida 1 0mg/ml c/2 mi Santisa 1,08 32• ,00

53 50 Unid Gentamicina 40mg/ml c/2 mi Santisa 1,05 5' ,50

54 200 Unid Glicose 25% 10ml Isofarma 0,41 8~ ,00

55 200 Unid Glicose 50% 10 mi Isofarma 0,45 9( 00

i6 10 Unid Gliconato de Cálcio I0¾c/lOml lsofarma 3,30 3300

l;7 50 Unid Haloperidol 5mg/ml c/1 mi 11º 2,74 137 00

\'

f f'
_J:7
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58 25 Unid Heparina Sódica 5000UI c/0,25mJ Cristalia
(SC)

14,29 57,25

59 200 Unid Hidrocortizona 100mg inj. Teuto 5,74 1148,00

60 400 Unid Hidrocortizona 500mg inj. Teuto 12,58 50t32,00

61 100 Unid Maleato de metilergornetrina 0,25rng/rnl c/lml U quimica 4,63 463,00

62 30 Unid Midazolan, maleato 15 mg/3ml Hipolabor 2,56 176,80

63 100 Unid Morfina I0mg/ml c/2 mi Cristalia 6,54 6b4,00

64 15 Unid Noradrenalina 1 mg/ml e/ 4 mi Hipolabor 11,26 11~8,90

65 150 Unid Omeprazol Sódico 40 mg/ Pó liófilo Blau
injetável

10,25 15 7,50

66 500 Unid Prometazina

......
67

25mg/ml c/2ml Hipolabor 3,04 15' 0,00

10 Unid Propofol I O mg/ml c / 20ml Cristalia 14,93 1, 9,30

68 10 Unid Sulfato de Magnésio 10% I00 mg/mL c/10 mi Isofarma 1,14 I 1,40

69 10 Unid Sulfato de Magnésio 50% 500mg/ml c/I0ml lsofarma 1,43 Ifi,30

70 400 Unid Tramado! 50mg/ml c/2 mi Hipolabor 2,34 936,00

71 10 Unid Tartarato de Metoprolol I mg/ml c/5ml Astrazeneca 13,80 138,00

72 300 Unid VitaminaC I 00mg/ml c/5 mi Teuto 3,38 IOIJ,00

1 . , . \i~~;'?'.;,ikº.c.~ .. '''%,{ -F'

R _Tô:r:~.•• L ?.· ·.º.· ,· LO·.·.º.li.E.:~1: R$ .98.3ta e oito 1!111, tr~zentos
ais;e''.QUar~nta,e.l). :.;;.V;.;O;.;:S,.__

I..OTE02

2 Unid Ambroxol 7,5mg/ml fr, 50 mi Prati 8,01 16 02

20 Unid Anestésico oftálmico (cloridrato de tetracaína 10ml Allergan 14,06 281.120(10 mg/ml) e cloridrato de fenilefrina (1
rng/ml).

ir l\
140 Unid Bromidrato de fenoterol 5mg/mL fr. 201 Hipolabor"\~ 5,70 228, J0

u _d:;V J/1!E)Página 4

00 0176



4 50 Unid Brometo de Ipratrópio 0,25 mg/ml fr. 20ml Hipolabor 2,65 32,50

1 57,72

WALOR TOTÁt oo'LoTl oi: .RS 6S7,72
(S~i;~entos e cinquenta e.sete reais e sete.ntate dois c~rítàvos) ' , ' , ' '

LOTE03
Item " Qtlf_; ,i Unkl,

. ~- I,•? ·:f'· :'·, . ,:, ~~,,:-;:,
Dé$cr!~ão

•v

20 Unid Epitezan pomada Oftálmica

Apresentação/;,
Concentraçãp
3,5 g Allergan

.. ,R$11NIT. lffTdf.1r, i~!
:tM .,;'.'h •

17,54 3~0,80

2 30 Unid Oleo de V.Dclair

_......__-+-----+-----~---------------------------------------13 40 u Oleo de Girassol

100ml

200ml

Dersani

Keldrin

20,16

10,16

604,80

4fi6,40

4 25 Unid Kollagenase pomada 50 g. Cristalia 56,23

5 40 Unid Rifarnicina Spray 10 mg/mJ Fr. 20 mi Natulab
/ Spray

6,22 21 8,80

6 25 Unid Sulfadiazina de prata pomada 1 % (1 O mg/g)400 Prati
gramas

45,14 11 .. 8,50

7 5 Unid Melolin tamanho I Ox I O
caixa com I 00
unidades

SMITH&NEP
HEW

244,97 12,l4,85

8 5 Unid Purilon - gel coloplast 25 gramas Coloplast 46,36 23~,80

9 10 Unid KerlixRolo Medida: 11,4 cm x Kerlix
3,7 cm

42,07 420,70

10 10 Unid Kerlix compressa 15xl7cmc/2
unid,

Kerlix 15,00 15 0,00

11 5 Unid Prontosan Solução 350ml Coloplast 143,40 71 ,00

12 5 Unid Aquacel AG (com prata) - Convatec I0xlO c/05
unidades

Convatec 59,79 291,95

~ÁfüR "fOTÂLÓp LOTE 03: R}. 7188;35 (Sete ,,
mil, .éênto e oitenta.e oito reais e.trlnta e , "
cincoéentavosl ,. ,,, , ·,. :..,_,
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LOTE04

2 500 Unid Captopril 25 mg/ comp Teuto 0,05 25,00

3 200 Unid Clopidogrel 75 mg/ comp Ranbaxy 1,51 302,00

4 300 Unid Dinitrato De lsossorbida 5mg/ comp SL Sigmapharma 0,40 1120,00

5 200 Unid Hidroclorotiazida 25 mg/ comp Cimed 0,05 0,00

6 300 Unid Losartana 50 rng/ comp Pratidonaduzz
i

O, 11 B3,00

7 500 Unid Nifedipino I0mg/caps
gelatinosas de
liberação rápida

Bayer 0,67 3,5,00

8 200 Unid Propanolo! 40 mg/ comp Sanval 0,06 2,00

9 50 Unid Salbutamol 2 mg/comp Glaxo 0,28 4,00

10 5 Unid Salbutamol 0,4mg/ml Fr. 120 Pratidonaduzz 2,38 11,90
mi Solução oral i

11 10 Unid Salbutamol 100 mcg/Spray Teuto 15,59 1515,90
C/200 Doses +
Espassador

12 120 Unid Sinvastatina 40 mg/ comp Sanval 0,37 4li,40-

Pregão, forma Presencial, através do
Sistema de Registro de Preços, tipo "Menor
Preço por Lote",

O Registro de Preços, decorrente deste
Pregão Presencial, terá a validade de 11
(onze) meses
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Conter indicação do valor em moeda nacional,
com no máximo 02 (duas) casas decimais;

prazo de validade das propostas de
preços apresentadas, inclusive na etapa de
lances verbais do Pregão, que será de, no
mínimo, 30 (trinta) dias, a contar da data da
sessão pública do Pregão.

DO PRAZO, CONDIÇÕES DE
ENTREGA E RECEBIMENTO DO
OBJETO

O fornecimento, em
quantidade e frequência a ser
definida pela Secretaria de Saúde
do Município, iniciará apartir de
fevereiro de 2017 (dois mil e
dezessete), sendo que a entrega
do objeto dar-se-à em até 05
(cinco) dias após sua solicitação,
mediante e de acordo com a
entrega da Ordem de Compra,
devendo ser entregue no
Município de Mercedes, junto à
Secretaria de Saúde, no endereço
indicado no preâmbulo deste
Edital.

Cascavel, 27 dejaneiro de 2017.

✓--
Razão Social: Eco Farmas Comércio de
Medicamentos Lida

Nome do Responsável::Kamylla Gentila Tomazelli
Cargo: Sócia/Proprietária
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