Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025
PREGAO N° 48/2025 - Tipo eletronico - Processo Administrativo n? 3.841/2025

Aos 07 dias do més de novembro de 2025, nas dependéncias da Prefeitura
Municipal de Novo Cabrais, situada na av. 28 de Dezembro, n° 1.200, de um lado o MUNICIPIO
DE NOVO CABRAIS, pessoa juridica de direito publico, inscrita no CNP]J sob o n°
01.601.856/0001-85, neste ato representada pelo Prefeito Municipal Senhor, LEODEGAR
RODRIGUES, brasileiro, casado, agricultor, residente e domiciliado nesta cidade, doravante
denominado simplesmente ORGAO GERENCIADOR DO REGISTRO DE PRECO (OG), nos termos
do art. 83, da Lei Federal n® 14.133/2021, em face da classificacdo das propostas apresentadas
no PREGAO N©48/2025, para REGISTRO DE PRECOS, Contratacdo de empresa para a futura
e eventual aquisicao de medicamentos, sob o sistema de registro de precos, de acordo
com as condicOes e especificacbes constantes deste documento, a saber: quantidades e precos
estimados, constantes no Termo de Referéncia, sob o sistema de registro de precgos, por
deliberacao da Pregoeira, homologada em 06/11/2025, e de outro lado, resolve REGISTRAR OS
PRECOS das empresas com pregos mais vantajosos, por lote, observadas as condicbes do Edital,
aquelas enunciadas abaixo doravante denominada FORNECEDOR, tem entre si, justo e
avengado a presente Ata que, quando publicada, tera efeito de Compromisso de Fornecimento
nos termos do art. 83, da Lei Federal n® 14.133/2021, observada as condigdes estabelecidas no
ato convocatdrio e consoante as clausulas nos itens que se seguem:

Lotes 22 e 181: Empresa ANGEOMED COM. DE PROD. MED. HOSP. LTDA, inscrita no
CNPJ sob n. © 02.607.956/0001-81, com sede na rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1132,
Centro na cidade de Francisco Beltrdao, estado do Parand, por intermédio de seu representante
Legal Angelo Francisco Follador, portador do CPF n© 100. ------- 97:

Lotes 62, 80, 117, 154 e 165: Empresa DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
BACKES LTDA, inscrita no CNPJ sob o n® 25.279.552/0001-01, situada Chéacara 32 Gleba 5-A
Prolongamento Da Rua Trindade, Zona Rural, S/N, Ouro Verde Do Oeste-Pr, Cep 85.933-000,
por intermédio de seu representante legal, Sr. Maicon Uilians Backes, portador do CPF n© 040. -

Lotes 4, 5, 15, 17, 27, 28, 30, 57, 59, 63, 67, 71, 72, 78, 83, 98, 105, 111, 120,
122, 148, 155, 158, 160, 166, 176, 177, 178, 179, 182, 184, 194, 200 e 203: Empresa
CENTERMEDI COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita no CNPJ sob o
n°. 03.652.030/0001-70, sediada na BR 480, n°. 795, na cidade de Barao de Cotegipe - RS,
por intermédio de seu Administrador legal o Sr. Edivar Szymanski, portador do CPF: 670, -----
--34;

Lote 2, 44, 52, 104, 185, 188 e 196: Empresa CIAMED DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ n° 05.782.733/0001-49, com sede na Rua Severino Augusto
Pretto, n® 560, Bairro Santo Antdo, na cidade de Encantado-RS, através de seu representante
legal Sra Renata Casagrande Galiotto, Portador(a) do CPF n© 488. ------- 68;

Lotes 43, 102 e 110: Empresa COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA.,
estabelecida na Avenida Joanna Rodrigues Jondral, n°® 250, Bloco 01 - Galpao 04, Cilo 2 -
Londrina, Parana, inscrita no CNPJ n°® 67.729.178/0005-72, através de seu representante legal
Sr. Rafael Olimpio Castanheira, portador da Carteira do CPF n° 324, ------- 71;
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Lotes 1, 13, 53, 90, 126 e 163: Empresa CIRURGICA SANTA CRUZ COMERCIO DE
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA., empresa de direito privado, estabelecida a Av. Melvin
Jones, niumero 1.700, Jardim Europa, na Cidade de Santa Cruz do Sul, Estado do Rio Grande
do Sul, inscrita no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica sob o nimero 94.516.671/0001-53,
neste ato representada por seu representante legal Sr. Caio Eduardo Schroeder, portador do
CPF n© 024 ------- 44;

Lotes 7, 18, 49, 55, 101, 116, 141, 142, 152 e 201: Empresa DIMASTER-COMERCIO
DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS, inscrita no CNPJ n© 02.520.829/0001-40, com
sede na Rod BR 480, n° 180, Centro, na cidade de Bardao de Cotegipe - RS, neste ato
representado pelo Sra. Suema Tussi Brunelo, portadora do CPF n© 448.443.280-34;

Lotes 54, 61, 74, 81, 100, 108, 133, 162 e 180: Empresa DIMEVA DISTRIBUIDORA E
IMPORTADORA LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°® 76.386.283/0001-13, com sede na Rua José
Fraron, n° 155, sala 01, Bairro Fraron, CEP: 85.503-320, Pato Branco- PR, neste ato
representado pelo seu representante legal Sr. Luiz Augusto Varnier portador do CPF n©
396.067.919-04;

Lote 82: Empresa G2 COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA, inscrita no CNP] n©
47.647.493/0001-10, sediada a Rua Giocondo Felippi, 682 Barracdo 02 - Bairro Presidente
Kennedy - CEP 85.605-330, sediada na Cidade de Francisco Beltrdo — Parana, por intermédio de
seu representante legal o Sr. Everton Luiz Bertolini de Castro, portador do CPF n° 066. -------
52;

Lotes 38, 56, 70, 76, 97, 103, 107, 121, 146, 161, 186, 195 e 207: Empresa ILG
COMERCIAL LTDA, inscrita no CNP]J sob n° 20.657.155/0001-02, inscricdao estadual n©
90.682.569-49, sediada na Rua Itacolomi, 377, bairro La Salle, CEP 85.505-050, Pato
Branco/PR, por intermédio de seu representante legal o Sr. Adolfo Frederico Grams, portador
do CPF n®. 025.------- 07;

Lotes 11, 12, 37, 40, 46, 51, 60, 73, 79, 85, 87, 94, 123, 124, 130, 134, 149, 153,
173, 189, 192 e 198: Empresa INOVAMED HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ] sob o n©
12.889.035/0001-02, sediada na Rua Dr. Jodo Caruso, 2115, Industrial, Erechim - RS, CEP
99706-250, por intermédio de seu representante legal, Ana Paula Soares portadora do CPF n°
039.------ 13;

Lotes 24 e 168: Empresa KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ
15.068.089/0001-03, com sede na Rua Marechal Castelo Branco, 287 A, no municipio de
Ibiaga, Estado do Rio Grande do Sul, através de sua representante legal, Sra. Karina Bizotto,
portadora do CPF sob n°® 013.------ 07;

Lote 132: Empresa MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE LTDA, inscrita no CNPJ n©
20.918.668/0001-20, com sede na rua Jacinto Godoy n® 676 em Erechim/RS, por intermédio
de seu representante legal a Sra. Maritania Filipetto Folador, portadora do CPF n°® 636, -------
87;

Lotes 3, 9, 19, 41, 68, 88, 96, 143, 157, 164, 170, 190 e 205: Empresa MEDILAR
IMPORTAGAO E DISTRIBUIGAO DE PRODUTOS MEDICO HOSPITALARES S/A, inscrita
no CNPJ 07.752.236/0001-23, sediada a Rua Ernesto Wild, n® 2460, Bairro Industrial, CEP
96880-000, na cidade de Vera Cruz, Estado do Rio Grande do Sul, por intermédio de seu
Procurador, Sr. Lucas Henn Nagel, inscrito no CPF n°® 022, ------- 27;
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Lote 58, 99, 129 e 159: Empresa METTA FARMACEUTICA LTDA, inscrita no CNPJ sob
n° 42.496.258.0001-70 com sede a Rodovia BR 158, Jardim Primavera, Pato Branco -PR, por
seu representante legal, o Sr. Luis Fernando Parise, portador do CPF n°® 064. ------- 10;

Lote 34: Empresa NOVA MEDICAMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ n© 41.365.113/0001-
78, com endereco na Rua Genuino Piacentini, 59, Santa Terezinha, Pato Branco - PR, por
intermédio de seu representante Sr. Fabio Emanuel Rebonatto, portador do CPF n°© 046.--------
90.

Lotes 20 e 50: Empresa NUTRI-ELE DISTRIBUIDORA DE NUTRICAO, CORRELATOS
E PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA, inscrita sob o CNPJ n© 46.381.269/0001-
66, localizada no endereco Rua Buarque de Macedo n°442, bairro Sao Geraldo, na cidade de
Porto Alegre/RS, CEP 90230-250, através de seu representante legal Leandro Luis Buchholz,
portador do CPF n° 480.763.760-68;

Lotes 86, 112, 144 e 174: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA, devidamente inscrita
no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo Janssen, N°
1.452, bairro Cara-Cara, cidade Ponta Grossa-PR, através de seu representando legal o Sr.
Fernando Parucker da Silva, portador do CPF n© 248, ------- 10;

Lotes 39, 42, 93, 95, 109, 114, 167, 171, 187, 208, 210 e 211: Empresa
PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita sob o CNPJ
n% 81.706.251/0001-98, situada na Rua Jodo Amaral de Almeida, n° 100, Curitiba/PR, por
meio de seu representante legal, Sr. Jeferson Campos Mastaler portador do CPF n° 037, -------
89;

Lotes 32, 64 e 150: Empresa REALMED DISTRIBUIDORA LTDA - EPP, inscrita no
CNPJ n© 17.263.792/0001-90, sediada na R. Belo Horizonte, n® 2209, Neva, Cascavel PR,
neste ato representado pelo seu representante legal SR. Alexandre de Alcantara Silva portador
do CPF n° 045, ------- 06;

Lotes 6, 8, 14, 29, 31, 35, 36, 45, 47, 65, 66, 75, 77, 84, 89, 91, 92, 106, 113, 118,
119, 125, 127, 128, 131, 135, 136, 137, 139, 140, 147, 156, 169, 172, 175, 191, 193,
197, 199, 206 e 209: Empresa SOMA/RS PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, CNPJ] no
06.294.126/0001-00, com sede na Estrada da Arrozeira, n° 30, Bairro Centro, na cidade de
Eldorado do Sul/RS, neste ato representada pelo seu representante legal Sr Mauricio Ciceri,
portador do CPF n° 612, ------ 20;

Lotes 21, 23, 26, 115, 151, 183, 202 e 204: Empresa TOP NORTE COMERCIO DE
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA, com sede na Rua José Bonifacio, n® 531, Bairro
Centro, CEP 99740-000, na cidade de Barao de Cotegipe - RS, inscrita no CNPJ n©
22.862.531/0001-26, neste ato representada pelo Sr. Acacio Everton Lisoski, portador do CPF
no 012, ------ 57,

Lote 145: Empresa ZAFRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita no CNPJ sob o0 n® 41.347.974/0001-23, sediada
na Rua Espirito Santo, n® 1440, Bairro Linho, Erechim - RS, CEP 99.704-396, por intermédio
de seu representante legal, Sr. Ivanor Zaions, portador do CPF n© 008. ------- 80:

1 - OBJETO:

1.1 - A presente Ata de Registro de Precos tem por objeto o registro de precos dos
produtos especificados no Termo de referéncia do Edital PREGAO n° 48/2025 - Tipo
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Eletronico, REGISTRO DE PRECOS, que passa a fazer parte dessa Ata, como parte
integrante.
2 - VIGENCIA:

2.1 - A presente Ata de Registro de Precgos vigorara pelo prazo de 12 meses, a partir
da data de 10/11/2025, podendo ser prorrogado, por igual periodo, desde que comprovado o
preco vantajoso.

2.2 - Nos termos do art. 83 da Lei Federal n°® 14.133/2021, esse Municipio ndo esta
obrigado a adquirir exclusivamente por intermédio dessa Ata, durante o seu periodo de
vigéncia, os servigos cujos precos nela estejam registrados, podendo adotar para tanto uma
licitacdo especifica, assegurando-se, todavia, a preferéncia de fornecimento aos registrados,
no caso de igualdade de condicdes.

| 3 - CONTRATO: |

3.1 - Para a execucdo dos servigos registrados nessa Ata serdo celebrados contratos
especificos com as empresas, denominados Autorizacdo de Fornecimento (ANEXO).
| 4 - PREGOS: |
4.1 - Os precos ofertados pelas empresas signatarias da presente Ata de Registro de
Precos constam do Demonstrativo de Propostas Vencedoras (ANEXO).

| 3 - DA ENTREGA DOS MATERIAIS: |

5.1 - As aquisicOes decorrentes da ata de registro de precos serao formalizadas pela
Secretaria solicitante mediante Autorizacao de Fornecimento.

5.2 - A autorizacdo de fornecimento serd enviada pela secretaria solicitante para o
endereco eletronico (e-mail) fornecido pela empresa vencedora. E com o recebimento deste
inicia-se a contagem do prazo de 20 dias

5.3 - As empresas vencedoras do certame deverao entregar os produtos, objetos da
presente licitagdo, em até 20 dias corridos, no seguinte enderego: Posto de Saude de Novo
Cabrais - Enderego: Av. 28 de dezembro, 990 - Centro - Novo Cabrais. Em horario comercial
das 8:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00.

5.4 - Caso algum dos itens da autorizacdo de Fornecimento ndo esteja com estoque
disponivel para entrega dentro no prazo estipulado a empresa devera:

e Realizar contato preferencialmente via e-mail no enderego
(farmacia@novocabrais.rs.gov.br), antes do termino do prazo de 15 dias,
informando sobre a falta.

e Solicitar prorrogacao de prazo de entrega para o item em questdo, informando os
motivos e 0 novo prazo para regularizagdo da entrega.

e Entregar os demais quantitativos de itens que compdem a Autorizacdo de
Fornecimento respeitando o prazo inicial

5.5 - Caso a empresa ndo obtenha retorno em até 72 horas apds o envio da primeira
solicitacdo via e-mail, devera entrar em contato no n° (51) 9 9741 5542,

5.6 - Os custos do envio dos itens sao de reponsabilidade da licitante.

5.7 - Os bens serao recebidos provisoriamente no prazo de 1 (um) dias, pelo(a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagdo do contrato, para efeito de posterior
verificagdo de sua conformidade com as especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e
na proposta.

5.8 - Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com
as especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos
no prazo de 02 (dois) dias, a contar da notificacdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo
da aplicacao das penalidades.
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5.9 - Os bens serdo recebidos definitivamente no prazo de até 03 (trés) dias, contados
do recebimento provisorio, apds a verificacdo da qualidade e quantidade do material e
consequente aceitacdao mediante termo circunstanciado.

5.10 - Na hipdétese de a verificacdo a que se refere o subitem anterior ndo ser
procedida dentro do prazo fixado, reputar-se-& como realizada, consumando-se o recebimento
definitivo no dia do esgotamento do prazo.

5.11 - O recebimento provisorio ou definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade
da contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execucdo do contrato.

5.12 - A(s) detentora(s) da ata de registro de precos sera obrigada a atender todos os
pedidos efetuados durante a vigéncia desta ata, mesmo que a entrega deles decorrentes estiver
prevista para data posterior a do seu vencimento.

5.13 - O fornecimento dos produtos se dara de forma parcelada, ou seja, os pedidos
serao feitos conforme a necessidade da Administracdao e sua capacidade de armazenamento.

5.14 - O recebimento do objeto ndo exclui a responsabilidade da Contratada pela
perfeita execugdao do contrato, ficando a mesma obrigada a substituir, no todo ou em parte, o
objeto do contrato, se a qualquer tempo se verificarem vicios, ma qualidade, defeitos ou
incorrecdes, observadas as disposicdes contidas no artigo 140 e seguintes, da Lei 14.133/2021.

| 6 - DAS OBRIGACOES: |
6.1 - Sao obrigacoes da Contrata:

e O Contratado deve cumprir todas as obrigacdes constantes deste Termo de
Referéncia, assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes da
boa e perfeita execucdo do objeto, observando, ainda, as obrigacdes a seguir dispostas.

e Manter, durante a vigéncia da Ata e do contrato, todas as condicGes exigidas para
habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitacao;

e A Contratada deve cumprir todas as obrigacdes constantes no Edital, seus anexos
e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execucdo do objeto;

e Entregar os produtos em prazo ndo superior ao maximo estipulado neste termo
de referéncia;

e Acondicionar os itens em embalagens apropriadas para armazenamento, fazendo
constar a descrigao do produto e incluindo: marca, modelo, referéncia (se houver), data de
fabricagdo e validade de acordo com as caracteristicas do produto.

e Substituir, no prazo indicado neste documento os produtos em desacordo com a
proposta ou as especificacdes do objeto deste termo, ou que porventura sejam entregues
com defeitos ou imperfeigoes.

e Responder pelas despesas relativas a encargos trabalhistas, de seguro, de
acidentes, impostos, contribuicdes previdenciarias e quaisquer outras que forem devidos e
referentes aos eventuais servigos executados por seus empregados.

e Responder, integralmente, por perdas e danos que vier a causar a Administragdo
ou a terceiros em razdo de agdo ou omissao, dolosa ou culposa, sua ou de seus prepostos,
independentemente de outras cominagbes contratuais ou legais a que estiver sujeita.

e Responder por todas as despesas decorrentes da fabricacdo e transporte dos
materiais para os locais de entrega;

e Cumprir os requisitos de sustentabilidade ambiental previstos neste termo.

e Ndo transferir sua responsabilidade para outras entidades, sejam fabricantes,

representantes ou quaisquer outros, exceto naquilo que for autorizado nos termos deste
documento;

e Garantir que os itens fornecidos atendam plenamente a legislacdo vigente,
sobretudo no tocante as questoes sanitarias e ambientais;
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e Promover reparos e substituicdes em garantia, no prazo maximo de 5 (cinco) dias
consecutivos contados a partir da notificagdo para este fim.

e Informar imediatamente o CONTRATANTE toda e qualquer excepcionalidade
durante a execugcdo do objeto deste contrato, que possam porventura atrasar o servigo
e/ou as condicdes de entrega e execugao;

o A CONTRATADA devera zelar pela imagem institucional do CONTRATANTE;
6.5 - Sao obrigacdes da Contratante:

e Exigir o cumprimento de todas as obrigagfes assumidas pelo Contratado, de
acordo com o contrato e seus anexos.

e Receber o objeto no prazo e condigdes estabelecidas no Termo de Referéncia.

¢ Proporcionar todas as facilidades indispensaveis a boa execugdo das obrigacdes
decorrentes do contrato;

e Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

e Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacbes da Contratada, através de
comissao/servidor especialmente designado;

e Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do
objeto, no prazo e forma estabelecidos no Edital e seus anexos;

e Aplicar ao Contratado sangbes motivadas pela inexecucdo total ou parcial do
Contrato.

¢ Cientificar a autoridade competente para adocdao das medidas cabiveis quando do
descumprimento de obrigacdes pelo Contratado.

e Explicitamente emitir decisdo sobre todas as solicitagdes e reclamacdes
relacionadas a execucdo do presente Contrato, ressalvados o0s requerimentos
manifestamente impertinentes, meramente protelatérios ou de nenhum interesse para a
boa execucao do ajuste.

e Exigir o cumprimento de todas as obrigagdes assumidas pelo Contratado, de
acordo com o contrato e seus anexos.

e Receber o objeto no prazo e condigdes estabelecidas no Termo de Referéncia.

e Proporcionar todas as facilidades indispensaveis a boa execugdo das obrigacGes
decorrentes do contrato;

e Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicbes, falhas ou
irregularidades verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou
corrigido;

e Cientificar a autoridade competente para adocdo das medidas cabiveis quando do
descumprimento de obrigagdes pelo Contratado.

e Explicitamente emitir decisdo sobre todas as solicitagdbes e reclamacdes
relacionadas a execugdo do presente Contrato, ressalvados o0s requerimentos
manifestamente impertinentes, meramente protelatérios ou de nenhum interesse para a
boa execugao do ajuste.

| 7- DA FISCALIZACAO DOS SERVICOS: |

7.1 - Nos termos do art. 117 da Lei n® 14.133, de 2021, sera designado representante
para acompanhar e fiscalizar a entrega dos materiais, determinando o que for necessario a
regularizagdo de falhas ou defeitos observados.

7.2 - Cabe ao OP proceder a fiscalizacdo rotineira do material recebido, quanto a
guantidade, ao atendimento de todas as especificacbes e horarios de entrega.

7.3 - Os fiscais dos OP estdo investidos do direito de recusar, em parte ou totalmente, o
material que nao satisfaca as especificacdes estabelecidas ou que esteja sendo entregue fora do
horario preestabelecido.
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7.4 - As irregularidades constatadas deverao ser comunicadas ao contratado, no prazo
maximo de 48 horas, para que sejam tomadas as providéncias necessarias para corrigi-las ou,
qguando for o caso, aplicadas as penalidades previstas.

7.5 - A fiscalizagdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfeicdes técnicas ou vicios redibitérios, € na ocorréncia desta, nao implica em
corresponsabilidade da Administragcdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o
art. 120 da Lei n°© 14,133, de 2021.

| 8 - RECEBIMENTO E ACEITACAO DOS SERVICOS E PRODUTOS: |

8.1 - Os bens serdo recebidos provisoriamente no prazo de 1 (um) dias, pelo(a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagdo do contrato, para efeito de posterior
verificacdo de sua conformidade com as especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e
na proposta

8.2 - Os bens poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificacdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos
no prazo de 05 (cindo) dias, a contar da notificagdo da contratada, as suas custas, sem
prejuizo da aplicagdo das penalidades.

8.3 - Os bens serdo recebidos definitivamente no prazo de até 03 (trés) dias, contados
do recebimento provisério, apds a verificacdo da qualidade e quantidade do material e
consequente aceitacdo mediante termo circunstanciado. Os bens serdao recebidos
definitivamente no prazo de até 03 (trés) dias, contados do recebimento provisério, apos a
verificacdo da qualidade e quantidade do material e consequente aceitacdo mediante termo
circunstanciado.

8.4 - As entregas inerentes ao objeto deverdo ser efetuadas de forma fracionada
conforme a solicitacdo por meio de Autorizacdo de Fornecimento expedida pelos setores
Administrativos da Secretaria correspondente.

8.5 - A execucdo dos servicos nao implica na sua aceitacao definitiva, uma vez que
dependera da analise por servidor, que devera verificar a qualidade e quantidade de
atendimento a todas as especificagdes, contidas no Termo de Referéncia e no Edital.

8.6 - A Aceitacdo Definitiva ndo exclui a responsabilidade da Contratada pelo perfeito
desempenho dos servicos, material e equipamentos fornecidos, cabendo-lhe sanar quaisquer
irreqularidades detectadas.

| 9 - CRITERIOS DE MEDICAO E PAGAMENTO |

9.1 - O pagamento sera efetuado, no prazo de até 10 dias, a contar do recebimento das
Notas Fiscais aprovada pelo servidor designado pelo municipio.

9.2 - O pagamento serd efetuado conforme a legislagdo vigente, em parcela Unica
correspondente ao valor do objeto efetivamente fornecido, dentro do prazo estabelecido neste
termo; apds o recebimento definitivo, desde que apresentada a correspondente nota fiscal
atestada pela fiscalizagao.

9.3 - A nota fiscal ndo aprovada serd devolvida ao contratado para as necessarias
correcdes, com as informacdes que motivaram sua rejeicdo, reiniciando o prazo estabelecido
para pagamento.

9.4 - Havendo circunstancia que desaprove a liquidacdo da despesa, o pagamento sera
sustado até que o contratado providencie as medidas saneadoras necessarias.

9.5 - Além da NOTA FISCAL e/ou FATURA do(s) produto(s) fornecido, a(s) empresa(s)
devera(do) apresentar e manter atualizados (durante a validade do registro) os seguintes
documentos:
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¢ Certiddo de Regularidade relativa a Seguridade Social, emitida pelo érgao competente;
¢ Certificado de Regularidade de Situacao do FGTS;

e CertidOes Negativas de Débitos junto as Fazenda Federal, relativa a sede ou domicilio
da licitante vencedora.

e Certidoes Negativas de Débitos junto as Fazenda Estadual, relativa a sede ou domicilio
da licitante vencedora.

e Certidoes Negativas de Débitos junto as Fazenda Municipal, relativa a sede ou domicilio
da licitante vencedora.

e Prova da inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho através da
Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT).

Paragrafo Unico: As Certiddes Negativas de Débitos deverdo ser atualizadas na
medida em que forem vencendo o periodo de validade das mesmas.

9.6 - Sera de responsabilidade do licitante o recolhimento de todos os impostos inerentes
ao objeto, caso ndo venha impresso na nota fiscal, os descontos poderdao ser providenciados
pela administragdo municipal.

9.7 - Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdao corrigidos monetariamente pelo
IPCA (IBGE) do periodo, ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administragdo compensara a
contratada com juros de 0,5% ao més, pro rata.

9.8 - Serdo processadas as retengdes previdenciarias nos termos da lei que regula a
matéria.

9.9 - Nos pagamentos efetuados apds a data de vencimento, por inadimpléncia do
contratante, desde que entregue o(s) produto(s), incidirdo juros de 1% (um por cento) ao més,
até a data da efetivacdo do pagamento.

9.10 - Nenhum pagamento serd efetuado ao contratado enquanto pendente de qualquer
obrigagao financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia.

| 10 - CANCELAMENTO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS: |
10.1 - O Registro de determinado preco podera ser cancelado, nas seguintes hipoteses:

a) quando o fornecedor ndao cumprir as obrigacdes constantes dessa Ata de Registro
de Precos;

b) quando o fornecedor ndo assinar o contrato quando convocado para tal, sem
justificativa aceitavel;

c) quando o fornecedor ndo retirar o PC, no prazo estabelecido, sem justificativa
aceitavel;

d) quando o fornecedor nao aceitar reduzir o seu precgo registrado se esse se tornar
superior ao praticado no mercado;

e) quando o fornecedor solicitar o cancelamento por escrito, comprovando estar
impossibilitado de cumprir as exigéncias desta Ata de Registro de Precos por fato
superveniente, decorrentes de caso fortuito ou forca maior.

10.2- A comunicacdao do cancelamento do preco registrado, nos casos previstos nas
alineas a a e, sera formalizado em processo proprio e comunicada por correspondéncia, com
aviso de recebimento, assegurado o contraditério e a ampla defesa no prazo de 5 dias uteis.

10.3 - No caso de se tornar desconhecido o endereco do fornecedor, a comunicacdo sera
feita por publicacdo na imprensa oficial, considerando-se, assim, para todos os efeitos,
cancelado o preco registrado.
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| 11 - PENALIDADES: |

11.1 - A recusa pelo licitante em assinar a Ata de Registro de Pregos e/ou da
Autorizacao de Fornecimento ou em entregar os itens adjudicados acarretarda a multa de
10%o sobre o valor total que foi adjudicado.

11.1.1 - O atraso que exceder ao prazo fixado para a entrega, sem justificativa da
empresa (aceita pelo Municipio), acarretaréa a multa de 0,5% por dia de atraso,
limitado ao maximo de 10%, sobre o valor total que Ihe foi contratado.

11.1.2 - O nao cumprimento de obrigacdo acessoéria, sujeitard o fornecedor a multa
de 5% sobre o valor total contratado.

11.2 - As penalidades serdo registradas no cadastro do contratado, quando for o caso.

11.3- Nenhum pagamento sera efetuado enquanto pendente de liquidagcdo qualquer
obrigacao financeira que for imposta ao fornecedor em virtude de penalidade ou inadimpléncia
contratual.

11.4 - Sera garantido ao licitante, o direito prévio da citacdo e da ampla defesa, no prazo
de 5 dias Uteis contra quaisquer das situagcGes acima previstas.

OBSERVACAO: As multas serdo calculadas sobre o montante ndo adimplido do
contrato.
12 — CASOS FORTUITOS OU DE FORCA MAIOR:

12.1 - Serdo considerados casos fortuitos ou de forgca maior, para efeito de cancelamento
da Ata de Registro de Precos ou ndo aplicacdo de sancdes, os inadimplementos decorrentes das
situacOes a seguir, quando vierem a atrasar a entrega dos produtos no local onde estiver sendo
executado o objeto do contrato:

a) greve geral;

b) calamidade publica;

c) interrupgdo dos meios de transporte;

d) condigGes meteoroldgicas excepcionalmente prejudiciais; e

e) outros casos que se enquadrem no paragrafo Unico do art. 393 do Cddigo Civil
Brasileiro (Lei n® 10.406/2002).

12.2- Os casos acima enumerados devem ser satisfatoriamente justificados pela
contratada.

12.3 - Sempre que ocorrerem situagdes que impliquem caso fortuito ou de forga maior, o
fato devera ser comunicado ao OP, até 24 horas apds a ocorréncia. Caso ndo seja cumprido
este prazo, o inicio da ocorréncia sera considerado como tendo sido 24 horas antes da data de
solicitagdo de enquadramento da ocorréncia como caso fortuito ou de forca maior.

13 - FORO:

- Para a resolucdo de possiveis divergéncias entre as partes, oriundas da presente Ata, fica
eleito o Foro da Comarca de Cachoeira do Sul. E, por assim haverem acordado, declaram ambas
as partes aceitarem todas as disposicoes estabelecidas na presente Ata que, lida e achada
conforme, vai assinada pelo Sr. Refeito Municipal Leodegar Rodrigues, representando o OG e
pelos Sr. Angelo Francisco Follador, portador do CPF n° 100. ------- 97, Sr. Maicon Uilians
Backes, portador do CPF n°© 040. -------- 29; Sr. Edivar Szymanski, portador do CPF: 670. -------
34; Sra Renata Casagrande Galiotto, Portador(a) do CPF n© 488. ------- 68; Sr. Rafael Olimpio
Castanheira, portador da Carteira do CPF n© 324, ------- 71; Sr. Caio Eduardo Schroeder,
portador do CPF n© 024 ------- 44; Sra. Suema Tussi Brunelo, portadora do CPF n© 448.443.280-
34; Sr. Luiz Augusto Varnier portador do CPF n© 396.067.919-04; Sr. Everton Luiz Bertolini de
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025.------- 07; Sra. Ana Paula Soares portadora do CPF n° 039.------- 13; Sra. Karina Bizotto,
portadora do CPF n° 013.------ 07; Sra. Maritania Filipetto Folador, portadora do CPF n° 636. ---
----87; Sr. Lucas Henn Nagel, inscrito no CPF n°® 022. ------- 27; Sr. Luis Fernando Parise,
portador do CPF n© 064. ------- 10; Sr. Fabio Emanuel Rebonatto, portador do CPF n° 046.-------
-90; Leandro Luis Buchholz, portador do CPF n° 480.763.760-68; Sr. Fernando Parucker da
Silva, portador do CPF n© 248, ------- 10; Sr. Jeferson Campos Mastaler portador do CPF n°© 037.
------- 89; SR. Alexandre de Alcantara Silva portador do CPF n° 045. -------06; Sr Mauricio
Ciceri, portador do CPF n© 612. ------ 20; Sr. Acacio Everton Lisoski, portador do CPF n° 012. ---
---57 e Sr. Ivanor Zaions, portador do CPF n° 008. ------- 80, representando as EMPRESAS
REGISTRADAS.

Novo Cabrais, 07 de novembro de 2025.

LEODEGAR RODRIGUES
PREFEITO MUNICIPAL

Esta Ata de Registro de Pregos se encontra examinada e
aprovada por este Departamento Juridico Municipal.
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa MEDILAR IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICO
HOSPITALARES S/A, inscrita no CNPJ 07.752.236/0001-23, sediada a Rua Ernesto Wild, n°
2460, Bairro Industrial, CEP 96880-000, na cidade de Vera Cruz, Estado do Rio Grande do Sul,
por intermédio de seu Procurador, Sr. Lucas Henn Nagel, inscrito no CPF 022.------- 27;

Lucas Henn Nagel
MEDILAR IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICO HOSPITALARES
S/A
CNPJ 07.752.236/0001-23
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa CENTERMEDI COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita no
CNPJ sob o n°, 03.652.030/0001-70, sediada na BR 480, n°. 795, na cidade de Bardo de
Cotegipe - RS, por intermédio de seu Administrador legal o Sr. Edivar Szymanski, portador do
CPF n° 670.------- 34;

Edivar Szymanski
CENTERMEDI COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ sob o n°. 03.652.030/0001-70
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa G2 COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ n©
47.647.493/0001-10, sediada a Rua Giocondo Felippi, 682 Barracdao 02 - Bairro Presidente
Kennedy - CEP 85.605-330, sediada na Cidade de Francisco Beltrdo - Parana, por intermédio de

seu representante legal o Sr. Everton Luiz Bertolini de Castro, portador do CPF n° 066. -------
52;

Everton Luiz Bertolini de Castro
G2 COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n© 47.647.493/0001-10
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa INOVAMED HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 12.889.035/0001-
02, sediada na RUA DR. JOAO CARUSO, 2115, INDUSTRIAL, ERECHIM - RS, CEP 99706-250,
por intermédio de seu representante legal, Ana Paula Soares portadora do CPF n°® 039. ------
13;

Ana Paula Soares
INOVAMED HOSPITALAR LTDA
CNPJ sob o n°® 12.889.035/0001-02
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa CIRURGICA SANTA CRUZ COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA., empresa de direito privado, estabelecida a Av. Melvin Jones, nimero 1.700, Jardim
Europa, na Cidade de Santa Cruz do Sul, Estado do Rio Grande do Sul, inscrita no Cadastro
Nacional da Pessoa Juridica sob o numero 94.516.671/0001-53, neste ato representada por
seu Socio Proprietario, Sr. Ademar Paulo Schuster, brasileiro, portador do CPF sob n® 219,------
-34;

Ademar Paulo Schuster
CIRURGICA SANTA CRUZ COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ 94.516.671/0001-53
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa ILG COMERCIAL LTDA, inscrita no CNPJ sob n°® 20.657.155/0001-02, inscricao
estadual n° 90.682.569-49, sediada na Rua Itacolomi, 377, bairro La Salle, CEP 85.505-050,
Pato Branco/PR, por intermédio de seu representante legal o Sr. Adolfo Frederico Grams,
portador do CPF n°. 025.-------- 07;

Adolfo Frederico Grams
ILG COMERCIAL LTDA
CNPJ sob n° 20.657.155/0001-02
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa ZAFRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 41.347.974/0001-23, sediada na Rua
Espirito Santo, n° 1440, Bairro Linho, Erechim - RS, CEP 99.704-396, por intermédio de seu
representante legal, Sr. Ivanor Zaions, portador do CPF n° 008. ------- 80:

Ivanor Zaions
ZAFRA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA
CNPJ n© 41.347.974/0001-23
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa NUTRI-ELE DISTRIBUIDORA DE NUTRICAO, CORRELATOS E PRODUTOS

MEDICOS E HOSPITALARES LTDA, inscrita sob o CNPJ n° 46.381.269/0001-66, localizada
no endereco Rua Buarque de Macedo n°442, bairro Sao Geraldo, na cidade de Porto
Alegre/RS, CEP 90230-250, através de seu representante legal Leandro Luis Buchholz, CPF n°

480.------- 68;

Leandro Luis Buchholz
NUTRI-ELE DISTRIBUIDORA DE NUTRICAO, CORRELATOS E PRODUTOS MEDICOS
E HOSPITALARES LTDA
CNPJ sob o0 n°® 46.381.269/0001-66
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa PONTAMED FARMACEUTICA LTDA, devidamente inscrita no CNPJ sob o n°
02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cara-
Cara, cidade Ponta Grossa-PR, através de seu representando legal Sr. Fernando Parucker da
Silva, Portador do CPF n© 248.------- 10;

Fernando Parucker da Silva
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa SOMA/RS PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, CNPJ] n° 06.294.126/0001-00,
com sede na Estrada da Arrozeira, n°® 30, Bairro Centro, na cidade de Eldorado do Sul/RS,
neste ato representada pelo seu representante legal Sr Mauricio Ciceri, portador do CPF n©
612, ------- 20;

Mauricio Ciceri
SOMA/RS PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ n° 06.294.126/0001-00
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa METTA FARMACEUTICA LTDA, inscrita no CNPJ sob n® 42.496.258.0001-70
com sede a Rodovia BR 158, Jardim Primavera, Pato Branco -PR, por seu representante legal,
0 Sr. Luis Fernando Parise, portador do CPF n© 064. ------- 10;

Luis Fernando Parise
METTA FARMACEUTICA LTDA
CNPJ n© 42.496.258.0001-70
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa CIAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ n©
05.782.733/0001-49, com sede na Rua Severino Augusto Pretto, n° 560, Bairro Santo Antdo,
na cidade de Encantado-RS, através de seu representante legal Sra Renata Casagrande
Galiotto, Portadora do CPF n© 488.------- 68;

Renata Casagrande Galiotto
CIAMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n© 05.782.733/0001-49
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa NOVA MEDICAMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ n°® 41.365.113/0001-78, com
endereco na Rua Genuino Piacentini, 59, Santa Terezinha, Pato Branco - PR, por intermédio de
seu representante Sr. Fabio Emanuel Rebonatto, portador do CPF n° 046. ------ 90;

Fabio Emanuel Rebonatto
NOVA MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n© 41.365.113/0001-78
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ 15.068.089/0001-
03, com sede na Rua Marechal Castelo Branco, 287 A, no municipio de Ibiaca, Estado do Rio
Grande do Sul, através de sua representante legal, Sra. Karina Bizotto, portadora do CPF n°

Karina Bizotto
KFMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n© 15.068.089/0001-03
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa ANGEOMED COM. DE PROD. MED. HOSP. LTDA, inscrita no CNPJ sob n. ©
02.607.956/0001-81, com sede na rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1132, Centro na cidade
de Francisco Beltrdo, estado do Parana, por intermédio de seu representante Legal Angelo
Francisco Follador, portador do CPF n© 100. ------- 97:

Angelo Francisco Follador
ANGEOMED COM. DE PROD. MED. HOSP. LTDA
CNPJ n. ©02.607.956/0001-81
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS BACKES LTDA, inscrita no CNPJ] sob o
no% 25.279.552/0001-01, situada Chacara 32 Gleba 5-A Prolongamento Da Rua Trindade, Zona
Rural, S/N, Ouro Verde Do Oeste-Pr, Cep 85.933-000, por intermédio de seu representante
legal, Sr. Maicon Uilians Backes, portador do CPF n° 040. -------- 29;

Maicon Uilians Backes
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS BACKES LTDA
CNPJ n© 25.279.552/0001-01

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE LTDA, inscrita no CNP]J no
20.918.668/0001-20, com sede na rua Jacinto Godoy n® 676 em Erechim/RS, por intermédio
de seu representante legal a Sra. Maritania Filipetto Folador, portadora do CPF n°® 636, -------
87;

Maritania Filipetto Folador
MEDICINALI PRODUTOS PARA SAUDE LTDA
CNPJ n© 20.918.668/0001-20

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA,
inscrita sob o CNPJ n° 81.706.251/0001-98, situada na Rua Jodao Amaral de Almeida, n° 100,
Curitiba/PR, por meio de seu representante legal, Sr. Jeferson Campos Mastaler portador do
CPF n° 037. ------- 89;

Jeferson Campos Mastaler
PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ n°© 81.706.251/0001-98

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.



Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO
Empresa REALMED DISTRIBUIDORA LTDA - EPP, inscrita no CNP]J no©

17.263.792/0001-90, sediada na R. Belo Horizonte, n® 2209, Neva, Cascavel PR, neste ato
representado pelo seu representante legal SR. Alexandre de Alcantara Silva portador do CPF
no 045, ------- 06;

Alexandre de Alcantara Silva
REALMED DISTRIBUIDORA LTDA - EPP
CNPJ n°© 17.263.792/0001-90
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa TOP NORTE COMERCIO DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA, com
sede na Rua José Bonifacio, n°® 531, Bairro Centro, CEP 99740-000, na cidade de Bardo de
Cotegipe - RS, inscrita no CNPJ n® 22.862.531/0001-26, neste ato representada pelo Sr. Acacio
Everton Lisoski, portador do CPF n© 012, ------ 57,

Acacio Everton Lisoski
TOP NORTE COMERCIO DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
CNPJ n© 22.862.531/0001-26

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA., estabelecida na Avenida Joanna
Rodrigues Jondral, n® 250, Bloco 01 - Galpdo 04, Cilo 2 - Londrina, Parana, inscrita no CNPJ
n% 67.729.178/0005-72, através de seu representante legal Sr. Rafael Olimpio Castanheira,
portador da Carteira do CPF n° 324, ------- 71;

Rafael Olimpio Castanheira
COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
CNPJ n° 67.729.178/0005-72

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa DIMASTER-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS, inscrita no
CNPJ n© 02.520.829/0001-40, com sede na Rod BR 480, n® 180, Centro, na cidade de Barao de
Cotegipe - RS, neste ato representado pelo Sra. Suema Tussi Brunelo, portadora do CPF n©
448.443.280-34;

Suema Tussi Brunelo
DIMASTER-COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA RS
CNPJ n© 02.520.829/0001-40

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.



Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

ANEXO I
ASSINATURA
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025 — PREGAO N° 48/2025
TIPO ELETRONICO

Empresa DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°
76.386.283/0001-13, com sede na Rua José Fraron, n°® 155, sala 01, Bairro Fraron, CEP:
85.503-320, Pato Branco- PR, neste ato representado pelo seu representante legal Sr. Luiz
Augusto Varnier portador do CPF n© 396.067.919-04;

Luiz Augusto Varnier
DIMEVA DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA
CNPJ n° 76.386.283/0001-13

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO II _
TERMO DE REFERENCIA

1 - CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

Contratacdao de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de
Saude, sob o sistema de registro de pregos, conforme a tabela abaixo e de acordo com as
condicdes e exigéncias estabelecidas neste termo de referéncia;

TABELA - Descricao, unidades, valor maximo aceitavel

Item Descrigao Qtde. Unid. P. Unit. P. Total
1 | PREGABALINA 75 MG 10000 |caP 0550 5.500,00
2 |ENTRESTO 50 MG 1000 cP 5,248 5.248,00
3 | FLUOXETINA 20mg 100000 |cP 0181 18.100,00
4 | MIRTAZAPINA 30MG 30000 |cP 1 583 47.490,00
5  |LEVODOPA 250MG +CARBIDOPA 25MG 20000 |cP 1 504 31.880,00
6 | DINITRATO DE ISOSSORBIDA - SUBLINGUAL 2000 cP 0732 1.464,00
7 | CLORIDRATO DE SERTRALINA 50mg 150000 |CP 0.453 67.950,00
8  |FINASTERIDA 5 MG 8000 cP 0,244 1.952,00
9 | ACETAZOLAMIDA 250 MG 4000 cP 0.630 2.520,00
DIPIRONA SODICA, 500 MG/ML, SOLUCAO ORAL -
10 | PRASOD 30 ML 4000 FR 1 882 7.528,00
11 | DICLOFENACO DIETILAMONIO 11,6mg/g GEL 60G 10000  |BIS 3458 34.580,00
12 | PANTOPRAZOL 20mg 60000  |CAP 0.890 53.400,00
13 | BIPERIDENO 2MG 6000 cP 0678 4.068,00
DULOXETINA 30 MG CAPSULAS DURAS DE
4| IBERACAO RETARDADA 100000 | CAP 2,130 213.000,00
15 | DEXAMETASONA 1MG/G 10G 3000 BIS 1815 5.445,00
16 | HIDROXIDO DE ALUMINIO 300 MG 3000 CP 3673 11.019,00
SUCCINATO DE METOPROLOL 50 mg COMPRIMIDO
7| DE LIBERACAO PROLONGADA 25000 | CP 1,148 28.700,00
18 | RISPERIDONA 1MG/ML SOLUCAO, COM 30ML 800 FR 11,640 9.312,00
19 | FENOBARBITAL 40 MG/ML 20ML 1500 FR 5015 7.522,50
BUDESONIDA 50 mog SUSPENSAO NASAL - FRASCO
20 |SOESON 800 FR 26,363 20.290,40
21 | DIOSMINA + HESPIRIDINA 900+100 MG 500 SCH 5 005 1.452,50
SUCCINATO DE METOPROLOL 25 mg COMPRIMIDO
22 | DE LIBERACAO PROLONGADA 15000 CP 1,103 16.545,00
23 | LACTULOSE 667 MG/ML 120 ML 3000 FR 4433 13.299,00
24 | VARFARINA SODICA 5 MG 6000 cP 1403 8.418,00
DEXAMETASONA Tmg/g, DOSAGEM:0,1%,
25 | APRESENTACAO:SOLUCAO OFTALMICA 5ML 200 FR 2,897 579,40

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.



Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

CLORIDRATO DE AMBROXOL 6 MG/ML, XAROPE,
26 | FRASCO COM 100 ML 5000 FR 2.995 14.975,00
27 | AZITROMICINA 500MG 10000 |cp 1 063 10.630,00
HIDROXIDO DE ALUMINIO, CONCENTRACAO:61,5
28 | MG/ML, FORMA FARMACEUTICA:SUSPENSAO ORAL, | 3000 FR 3,620 10.860,00
FRASCO 100 ML '
29 | MESILATO DE DOXAZOSINA 2 MG 30000 |CP 0,530 15.900,00
30 | PARACETAMOL 500 mg 100000 |CP 0204 29.400,00
31 | CARBAMAZEPINA 20 MG/ML 100ML 2000 FR 6708 17.416,00
32 | ESCOPOLAMIDA 10 MG 8000 cP 1 285 10.280,00
33 | SALMETEROL + FLUTICASONA 25 + 125 MCG 50 FR 48,000 2.400,00
34 | ALOPURINOL 100 MG 10000 |cp 1133 11.330,00
DULOXETINA 60 MG CAPSULAS DURAS DE
35 | |IBERACAO RETARDADA 60000  [CAP 2277 136.620,00
36 | ATORVASTATINA 40 MG 500 cP 1717 858,50
37 | MESILATO DE DOXAZOSINA 4 MG 20000 |cpP 1278 25.560,00
38 | MONONITRATO DE ISOSSORBIDA 40 MG 5000 cP 1 385 6.925.00
39 | HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG 18000 |cp 5358 60.444.00
40 | SIMETICONA, DOSAGEM:40 MG 8000 cP 1728 13.824.00
41 | DIAZEPAM, DOSAGEM:5 MG 10000 |cp 1417 14.170,00
42 | EVOLOCUMAB 140 MG/ML 80 AMP 1,349,030 107.922.,40
43 | ESTRIOL 1 MG/G CREME VAGINAL - 50 G 1500 BIS 14623 21.934,50
44 | LORATADINA 1MG/ML XAROPE FRASCO DE 100ML | 3500 FR 4128 14.448,00
45 | CARVEDILOL 6,25mg 15000 |cp 1278 19.125,00
46 | LEVOTIROXINA 50MCG 20000 |cpP 0734 14.680,00
47 | ITRACONAZOL 100MG 2000 CAP 1512 3.024.00
SULFATO DE SALBUTAMOL 5MG/ML FRASCO COM
ag [ SoLF 2000 FR 12510 25.020,00
49 | AMOXICILINA 250MG/5ML 60 ML 8000 FR 4345 34.760,00
50 |SUCCINATO DE DESVENLAFAXINA 50 MG 2000 cP 1 764 3.528,00
51 | CLORIDRATO DE PAROXETINA 20 MG 18000 |CP 0547 45.846,00
AMOXICILINA __ 250MG/5ML_ + _ CLAVULANATO
52| 62 5MG/5ML 75 ML 7000 FR 14,383 100.681,00
53 | CLOPIDOGREL 75MG 10000 |cpP 178 11.750,00
54 | NITROFURANTOINA, DOSAGEM:100 MG 10000  |cAP 0825 8.250,00
METRONIDAZOL100 MG/G, CREME VAGINAL, COM
55 | APLICADOR, BISNAGA 50 G 500 BIS 9.493 4.746,50
56 | PROMESTRIENO 10MG/G CREME VAGINAL 1000 BIS 58 530 58.530,00
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57 PREDNISONA 5 mg 6000 CP 0.453 2.718,00
58 OMEPRAZOL 20mg 70000 CAP 0,654 45.780,00
59 MALEATO DE DEXCLORFENIRAMINA 2mg 3000 CP 0,510 1.530,00
60 OXALATO DE ESCITALOPRAM 10mg 100000 CP 0,675 67.500,00
61 EE%\I\:’L\CTI(N)ﬁé)B&%ERACINA 5mg + 250Ul/lg POMADA 2000 BIS 5,295 10.590,00
62 FEXOFENADINA, DOSAGEM:180MG 300 CP 1,843 552,90
o [SUCCITOPE METOPROLOL T 0 COMRIOO o0 o | | 100000
64 DIOSMINA 450mg + HESPERIDINA 50mg 180000 CP 2524 454.320,00
I W o e I I
66 IVERMECTINA 6mg 2000 CP 1,648 3.296,00
67 CINARIZINA 25mg 10000 CP 1,288 12.880,00
68 CLORIDRATO DE TRAZADONA 50 MG 500 CP 0,644 322,00
69 OLMESARTANA + ANLODIPINO + HCT 40/10/25 MG 400 CP 2520 1.008,00
70 TOBRAMICINA 3mg/mL SOLUCAO OFTALMICA 5mL 500 FR 12,723 6.361,50
71 CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25 MG 2000 CP 0,660 1.320,00
72 IBUPROFENO 600mg 35000 CP 1,068 37.380,00
73 LEVOTIROXINA 100 MCG 22000 CP 0,660 14.520,00
74 NALTREXONA 50 MG 400 CP 4.490 1.796,00
75 QUETIAPINA 200MG 500 CP 1,480 740,00

FLUOCINOLONA ACETONIDA 0,250 MG + SULFATO
DE NEOMICINA 3,50 MG + SULFATO DE POLIMIXINA

6 |B 10.000 UIMG + CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20|°0%0  |FR 7,508 37.540,00
MG, SOLUCAO OTOLOGICA - FRASCO 10 ml
MALEATO DE TIMOLOL 5 mg/mL (0.5%) SOLUCAO
"7 | OFTALMICA 5mL 500 FR 4,450 2.225,00
78 | AMOXICILINA 500MG 20000 |CP 1 068 21.360,00
79 | DIVALPROATO DE SODIO 500 MG 400 cP 1428 571,20
80 |MONTELUCASTE 10 MG 400 cP 1 308 522,00
81 | CLORIDRATO DE PROPAFENONA 150 MG 5000 cP 127 5.635,00
SULFATO DE GLICOSAMINA 1.5 MG + SULFATO DE
82 | CONDROITINA 1,2 MG 25000 | SCH 3,913 97.825,00
83 | PREDNISOLONA 3 MG/ML 60 ML 3000 FR 4218 12.654,00
84 | ALENDRONATO DE SODIO, DOSAGEM:70 MG 7500 cP 06895 6.712,50
o5 | ALBENDAZOL 40MG/ML SUSPENSAO ORAL, FRASCO | - = 4.228.00
10ML 1,208
CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA 40 MG/ ML - 20
86 | ML SOLUCAO ORAL 300 FR 7,785 2.335,50

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.



Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

87 | MICONAZOL 20 mg/g CREME DERMATOLOGICO 28 G | 500 BIS 3,535 1.767,50
88 | CLORIDRATO DE PROPAFENONA 300 MG 6000 cP 1363 8.178,00
R Al el CO P BT
Rk TN C B T
91 | TOPIRAMATO 25 MG 12000 |cP 0.720 8.640,00
92 | CARVEDILOL 3,125 MG 12000 |cP 1118 13.416,00
93 | PERMETRINA 5% LOCAO 60ML 2000 FR 3,388 6.776,00
94 |LEVOTIROXINA 25MCG 28000 |cP 1078 30.184,00
95 | CLORIDRATO DE TIAMINA 300mg 15000 |CP 1043 15.645,00
96 | DIPIRONA SODICA 500mg 200000 |cCP 1235 247.000,00
97 | EMPAGLIFOZINA 10 MG 1000 cP 6,676 8.676,00
o8 /Fxéggco(g/l;%nm 200 MG/SML, SUSPENSAO ORAL, | o000 = s 56.520.00
99 | DIGOXINA 0,25MG 10000 |cCP 0,980 9.800,00
100 | FENOBARBITAL 100MG 50000 |cP 1665 83.250,00
101 mgﬁcl\ﬂgg\jéépmv, FR[/)A%%%GDEQA :21OOML MEML1 200 FR 6,270 1.254,00
e A T R A I T
103 | BENZOILMETRONIDAZOL 40MG/ML 100ML 300 FR 7915 2.374,50
ot Egkg,éTOOC/Z%Fli\ARLOSO 25MGML, SOLUGAO ORAL | 500 = - 1 779,00
106 | CLORIDRATO DE VENLAFAXINA 75 MG 60000 |CP 1693 101.580,00
107 | CLORIDRATO DE CLONIDINA 0,150MG 3000 cP 0.973 2.919,00
108 | DICLORIDRATO DE BETAISTINA 16 MG 18000 |cP 0,898 16.164,00
109 | NISTATINA 100.000 U/ML SUSPENCAO ORAL 50ML | 300 FR 6,023 1.806,90
110 | CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA 25 MG 20000 |cP 0.843 16.860,00
111 | MELOXICAM 15mg 20000 |cP 0.848 16.960,00
112 | CARBAMAZEPINA 400 MG 20000 |cP . 26.900,00
113 | ATENOLOL 50MG 7500 cP 0,680 5.100,00
114 |RISPERIDONA 1MG 20000 |CP 1233 24.660,00
15 8255%?‘”0 DE CALCIO 1250mg (500mg DE|z00- | op 520 39.600.00
116 | RISPERIDONA 2MG 20000 |cP 1280 25.600,00
117 | LAMOTRIGINA 100 MG 500 cP 1043 521,50
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TRIANCINOLONA ACETONIDA TMG/G PASTA BUCAL,
118 | LuNAGA 10 o 250 B 4,867 1.216,75
119 | CLORIDRATO DE VERAPAMIL 80 MG 6500 cP 0510 5.915,00
NISTATINA, DOSAGEM:25.000 e
120 | APRESENTACAO:CREME VAGINAL. BISNAGA 60G | 200 BIS 11,505 5.752,50
121 | VORTIOXETINA 10 MG 500 cP 5345 1672,50
122 | COLECALCIFEROL 7.000 UI 18000 |cp 1 253 22.554,00
ONDANSETRONA 8mg - COMPRIMIDO
123 | ORODISPERSIVEL 5000 cP 1,148 5.740,00
ONDANSETRONA ___4mg - COMPRIMIDO
124 | BRODISPERSIVEL 7000 cP 1,078 7.546,00
125 | PARACETAMOL 750mg 80000 |CP 0.480 38.400,00
126 | ESOMEPRAZOL 40 MG 1500 cP 1 503 2.254,50
127 | DIAZEPAM 10MG 15000 |cp 0,330 4.950,00
128 | CLARITROMICINA 500 MG 5000 cP 2 830 14.150,00
CLONAZEPAM, CONCENTRACAO:0.25 MG, FORMA
129 | EARMACEUTICA:COMPRIMIDO SUBLINGUAL 20000 [CP 0,365 7.300,00
130 | LORATADINA 10mg 12000 |cp 0723 8.676,00
SAIS PARA REIDRATACAO ORAL (CLORETO DE
SODIO 35G+ CLORETO DE POTASSIO1,5G+
131 | CITRATO DE SODIO 2,9G+ GLICOSE 20G) PO PARA|9000 | SCH 3,328 16.640,00
SOLUCAO ORAL
MALEATO _ DE __ DEXCLORFENIRAMIDA _ +
132 | BETAMETASONA 2MG + 0,25 MG 2000 cP 2332 4.664,00
133 | HALOPERIDOL 5MG 8000 cP 0,820 6.560,00
134 | CARVEDILOL 25 MG 20000 |CP 1 565 31.300,00
135 | RIVAROXABANA 20MG 500 cP 1 108 599,00
136 | ACIDO FOLICO, DOSAGEM:5 MG 10000 |cp 0553 5.530,00
137 | EZETIMIBA 10 MG 2000 cP 0.970 1.940,00
138 | HALOPERIDOL 2mg/ml FRASCO 30m| 100 FR 5178 317,80
139 | DEXAMETASONA 4mg 2500 cP 1018 2.537,50
140 | PARACETAMOL 200 MG/ML FRASCO COM 15 ML 3000 FR 1 508 4.524,00
141 | CEFALEXINA 250 MG/5ML FRASCO DE 60ML 2000 FR 6,500 13.180,00
142 | CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25mg 80000 |cP 0683 54.640,00
143 | ACIDO VALPROICO 250MG 18000 |cp 0.043 16.974,00
144 | METRONIDAZOL 250 mg 5000 cP 071 3.565,00
145 | FENITOINA 100 MG 18000 |cP 0.650 11.700,00
146 | AMIODARONA 200MG 10000 |cP 1 030 10.300,00
147 | CARVEDILOL 12,5mg 30000 |cP 0545 16.350,00
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MALEATO DE DEXCLORFENIRAMINA _ 04mg/ml
148 | SOLUGAO ORAL - 120 ML 4000 PR 1,788 7.152,00
149 | TOPIRAMATO 100MG 10000 |CP 117 11.170,00
150 | CLORIDRATO DE CLINDAMICINA 300mg 8000 CAP 0.964 7.712,00
151 | IBUPROFENO 300MG 5000 cp 0553 2.765,00
152 | CARBAMAZEPINA 200MG 50000 |cP 0772 38.600,00
DEXCLORFENIRAMINA MALEATO,
COMPOSICAO:ASSOCIADA A BETAMETASONA.
153 | CONCENTRACAO:04 MG + 0,05 MG/ML, FORMA|12000 |FR 4,962 59.544,00
FARMACEUTICA:XAROPE FRASCO DE 120ML
154 | LAMOTRIGINA 25 MG 500 cP 1 306 653,00
HEDERA HELIX L. 15MG/ML, XAROPE, FRASCO COM
155 | DER 5000 FR 6,614 33.070,00
156 | DESVENLAFAXINA 100 MG 2000 cP 1 380 2.760,00
157 | ACIDO VALPROICO 500MG 35000 |cP 0878 30.730,00
158 | PREDNISONA 20MG 18000  |CP 0.660 11.880,00
BUDESONIDA 32MCG/SUSPENSAO NASAL - FRASCO
159 | S ESONS 600 FR 12.903 7.741,80
160 | CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 10 MG 8000 cp 0415 3.320,00
161 | METILDOPA 250MG 4000 cP 0.890 3.560,00
162 | TRAZADONA RETARD 150 MG 500 cp » 024 1.462,00
GLICLAZIDA, CONCENTRACAO30 MG, FORMA
163 | EARMACEUTICA-LIBERACAO PROLONGADA 10000 | CP 0,982 9.820,00
164 | ALOPURINOL 300mg 7000 cP 0833 5.831,00
165 | LAMOTRIGINA 50 MG 500 cp 0.962 481,00
CLONAZEPAM, DOSAGEM2,5 MG/ML,
166 | APRESENTACAO:SOLUCAO ORAL- GOTAS, FRASCO | 4000 FR 15.296,00
3,824
20 ML
167 | TIAMAZOL 5MG 3500 cp 0,660 2.310,00
168 | DUTASTERIDA + TANSULOSINA 0,5 + 0,4 MG 1000 cP 5 503 2.523,00
169 | BENSILATO DE ANLODIPINO 10 MG 25000 |CP 1072 26.800,00
170 | FUROSEMIDA 40 MG 20000 |CP 0612 12.240,00
171 | CLORIDRATO DE CIPROFLOXACINO 500mg 12000 |cP 0.592 11.904,00
AMOXICILINA 500 MG+ CLAVULANATO DE POTASSIO
172 | AIOXK 25000 |CP 1200 30.000,00
173 | NIMESULIDA, DOSAGEM:100 MG 15000 |cCP 0.925 13.875,00
174 | CLONAZEPAM 0,5 MG 40000 |cp 0750 30.000,00
175 | CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20mg/g (2%) GEL 30G | 400 BIS s 83 2.332,80
176 | ACICLOVIR 50MG/G, CREME, BISNAGA DE 10G 500 B 4 448 2.224,00
177 | CLORIDRATO DE CICLOBENZAPRINA 10 MG 20000 |cP 1 324 26.480,00
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CAFEINA 30mg + CARISOPRODOL 125mg +
178 :?olco:rl;](gFENACO SODICO 50mg + PARACETAMOL |20000 CP 1,478 29.560,00
o |SUSIOUERR BE PR 075 (%) CEVE [y o | |z
180 | CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA 100mg 20000 CP 3.990 79.800,00
181 | CARBONATO DE LITIO 300 mg 30000 CP 0797 23.910,00
182 | NIFEDIPINO 10MG 5000 CP 0,651 3.255,00
183 | SULFATO FERROSO 40 MG 20000 CP 0273 5.460,00
184 | CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 25mg 100000 CP 0746 74.600,00
185 | OLEO MINERAL FRASCO COM 100ML 2000 FR 3520 7.040,00
186 | CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 25 MG 5000 DR 0,876 4.380,00
187 | ALBENDAZOL 400 MG 4000 CP 0,558 2.232,00
188 | SIMETICONA 75MG/ML, FRASCO COM 15 ML 1200 FR 2072 2.486,40
189 | MONONITRATO DE ISOSSORBIDA 20MG 7000 CP 0,664 4.648,00
190 | SULFAMETOXAZOL 400 MG + TRIMETOPRIMA 80MG | 6000 CP 0476 2.856,00
191 | ARIPIPRAZOL 10MG 700 CP 1,344 940,80
192 | BISACODIL, DOSAGEM:5 MG 2000 CP 0,653 1.306,00
193 | PARACETAMOL 500 MG + CODEINA 30 MG 36000 CP 1,933 69.588,00
194 | CILOSTAZOL 50MG 30000 CP 1,586 47.580,00
195 | ATOMOXETINA 25 MG 800 CP 2650 2.120,00
196 |LEVODOPA 100 MG + BENSERAZIDA 25 MG 10000 CP 1,190 11.900,00
197 | FLUCONAZOL 150MG 5000 CP 0,822 4.110,00
198 |ACICLOVIR 200MG 6000 CP 1,296 7.776,00
199 | ACIDO VALPROICO 50 MG/ML FRASCO DE 100 ML 3000 FR 13,895 41.685,00
200 ::I)BéJ;’gl\(A)EENO 50MG/ML, SOLUCAO ORAL, FRASCO 4000 FR 4,040 16.160,00
201 | CEFALEXINA 500mg 18000 CAP 1,367 24.606,00
202 EIAETOCONAZOL 20 MG/ML (SHAMPOO) FRASCO 100 200 FR 5,348 1.069,60
203 | PERMETRINA 1% LO(;AO 60 ml 2000 FR 2985 5.970,00
204 g(LgANTAGO OVATA FORSSK 3,5G PO - ENVELOPE 5000 SCH 1756 8.780,00
205 | ACIDO ACETILSALICILICO 100MG 100000 CP 0,933 93.300,00
206 | HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 25mg 80000 CP 1,566 125.280,00
207 | TANSULOSINA 0,4 MG 5000 CAP 1,803 9.015,00
208 | MICONAZOL 20mg/g CREME VAGINAL 80G 500 BIS 9.705 4.852,50
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209 | ESPIRONOLACTONA 25 mg 20000 CP 0633 12.660,00

210 | PROPILTIOURACILA 100 MG 2000 CP 0.908 1.816,00
BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML FRASCO

211 COM 20ML 3000 UNI 2696 8.088,00

212 | EMPAGLIFLOZINA + LINAGLIPTINA 25/5MG 1000 CP 12133 12.133,00

TOTAL 4.764.995,45

Os bens objeto desta contratacdo sao classificados como comuns, conforme a
justificativa detalhada no Estudo Técnico Preliminar. Estes itens ndo se enquadram como bens
de luxo, conforme estabelecido pelo Decreto n° 4216/2022, de 10 de margo de 2022.

O prazo de vigéncia da contratacdao sera de um ano, contado a partir da
publicacdao da Ata de Registro de Precos, conforme disposto no artigo 105 da Lei n°

14.133, de 2021. A contratagdo podera ser prorrogada por igual periodo, desde que se
comprove que o prego continua vantajoso para a Administragao.

O quantitativo apresentado na planilha reflete a expectativa de aquisicdo para o periodo
de um ano. O contrato fornecerd um detalhamento mais especifico das regras aplicaveis a
vigéncia da contratacdo.

2 - FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO

A salde é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condices
indispensaveis ao seu pleno exercicio. O dever do Estado de garantir a saude consiste na
formulacdo e execucdo de politicas econdmicas e sociais que visem a reducdo de riscos de
doencas e de outros agravos e no estabelecimento de condicbes que assegurem acesso
universal e igualitario as acdes e aos servicos para a sua promogao, protecao e recuperagao. O
conjunto de agles e servigcos de salde, prestados e mantidos por 6rgaos e instituigdes publicas
federais, estaduais e municipais, constitui o Sistema Unico de Salde (SUS). Entre os campos
de atuacdo do SUS, estd incluida a execugdao de acdes de e assisténcia terapéutica integral,
inclusive farmacéutica.

A Assisténcia Farmacéutica é parte integrante da Politica Nacional de Saude e envolve
um conjunto de agdes voltadas a promogao, protecao e recuperacdo da saude, tanto individual
quanto coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e visando o0 acesso e seu uso
racional. Assim, a garantia de acesso e equidade as acdes de saude, inclui, necessariamente, a
Assisténcia Farmacéutica.

A disponibilidade de medicamentos no SUS ocorre por meio dos Componentes da
Assisténcia Farmacéutica, sendo que o Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica
(CBAF) inclui os medicamentos que tratam os principais problemas e condigdes de saude da
populacdo na Atencdo Primaria a Saude. A responsabilidade pela aquisicéo e pelo fornecimento
destes itens a populacao fica a cargo do ente municipal. Nesse sentido, visando a manutencdo
do fornecimento adequado destes medicamentos a populacdo, éindispensavel que o municipio
de Novo Cabrais realize a aquisicdo destes itens através de contratos que assegurem
medicamentos seguros, eficazes e de qualidade, bem como possibilitem a economicidade,
garantindo uma melhor gestdo dos recursos publicos.

Adicionalmente ¢é essencial garantir o atendimento as normativas que regem o
fornecimento de medicamentos nas unidades de salde publicas, assegurando a legalidade e a
transparéncia dos processos.

Garantir o acesso aos medicamentos € um dos principais objetivos da administracdao
municipal de Novo Cabrais. Assim, diante do encerramento iminente do registro de pregos
vigente, torna-se essencial assegurar a continuidade desse fornecimento, proporcionando o
direito equitativo a saude para a populagao.

3 - DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA
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SOLUGCAO PROPOSTA

A proposta envolve a contratacdo de empresas para o fornecimento de medicamentos a
Secretaria Municipal de Saude, conforme detalhado no item 7 do Estudo Técnico Preliminar
(ETP).

Os valores oferecidos pelos licitantes ndo poderdo ultrapassar os valores de referéncia
previamente apurados pelo Municipio. A simples existéncia de precos registrados ndo obriga o
Municipio a formalizar a contratacdo, sendo garantida a opgao de adquirir os itens conforme a
necessidade especifica. Contudo, é assegurada ao fornecedor registrado a preferéncia de
fornecimento, desde que em igualdade de condigOes.

Os produtos devem estar em conformidade com as normas e padroes da ANVISA
(Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria) e outras regulamentacdes vigentes aplicaveis.
A comprovacdao dessas certificacgbes podera ser solicitada no momento da entregados
produtos, quando necessario.

A descricdo completa da solucdo estd apresentada em tépico especifico do Estudo
Técnico Preliminar.

4 - REQUISITOS DA CONTRATACAO

Natureza da Aquisicdo: A aquisicdo de medicamentos é classificada como uma
aquisicdo comum, com padrdes de desempenho e qualidade definidos no edital, conforme as
especificacdes de mercado e de acordo com o art. 69 inciso XIII, da Lei Federal n°
14.133/2021.

Modalidade de Contratacdao: A contratacdo serd realizada por meio de Pregédo
Eletronico, utilizando o critério de julgamento pelo menor preco, conforme os artigos 6°, inciso
XLI, 17, § 29, e 34 da Lei Federal n° 14.133/2021. Essa modalidade assegura maior
competitividade e eficiéncia, garantindo a obtencdo do melhor valor para os materiais
necessarios.

Requisitos para os Licitantes: Os licitantes deverdo comprovar atuacdao em ramo
compativel com o objeto da licitagdo, apresentando a documentacdo especifica exigida pelo
edital, para garantir a capacidade técnica e idoneidade dos fornecedores. Além disso, devem
atender aos requisitos de habilitacdo previstos no art. 62 da Lei n® 14.133/2021, apresentando
documentos de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria, bem como qualificagdo técnica
e econdmico-financeira adequada para o fornecimento dos produtos.

Impactos Socioambientais: Conforme o art. 1° da Lei n® 6.360/1976 ficam sujeitos as
normas de vigilancia sanitaria os medicamentos, as drogas, os insumos farmacéuticos e
correlatos, definidos na Lei n® 5.991, de 1973, bem como os produtos de higiene, os
cosmeéticos, perfumes, saneantes domissanitarios, produtos destinados a correcdo estética e
outros. O art.7° do Decreto n° 8.077/2013 determina que os produtos de que trata a Lei n©
6.360, de 1976, devem ser registrados na ANVISA. Assim, somente serd admitida a oferta de
produto previamente notificado/registrado na ANVISA, conforme a Lei n° 6.360, de 1976 e
Decreto n° 8.077, de 2013. A Resolucao da Diretoria Colegiada - RDC N° 222, DE 28 DE
MARCO DE 2018 que regulamenta as Boas Praticas de Gerenciamento dos Residuos de
Servicos de Saude define os produtos farmacéuticos como residuos do Grupo B. Nesse sentido,
o Municipio possui contrato firmado com empresa especializada para coleta e destinacdo final
adequada dos residuos em saude do Grupo B.

5 - DO OBJETO
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FORMA DE FORNECIMENTO

A entrega sera feita de forma parcelada, conforme as necessidades administrativas e
considerando as condicbes de armazenamento. O prazo de entrega dos produtos ndo devera
exceder 20 dias corridos, contados a partir do recebimento da Autorizacdo de
Fornecimento (AF) ou Nota de Empenho (NE). A critério da Administracdo, esse prazo
podera ser prorrogado por um periodo equivalente, mediante justificativa fundamentada pela
empresa contratada.

As entregas deverdo ser realizadas diretamente na Unidade Béasica de Saude da Sede
(UBS Sede) do Municipio de Novo Cabrais, localizado na Avenida 28 de Dezembro, n°990,
em horario comercial, das 8h as 12h e das 13h as 17h, de segunda a sexta-feira.

6 - MODELO DE GESTAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

A Ata de Registro de Precos devera ser executada fielmente pelas partes, de acordo com
as clausulas avencadas e as normas da Lei n® 14.133, de 2021, e cada parterespondera pelas
consequéncias de sua inexecucdo total ou parcial.

As comunicacbes entre o 6rgdo ou entidade e a empresa contratada devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de
mensagem eletronica para esse fim.

O 6rgdao ou entidade poderd convocar representante da empresa para adocdo de
providéncias que devam ser cumpridas de imediato.

Apds a assinatura da Ata de Registro de Precos, o érgao ou entidade podera convocar o
representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentacao do plano de
fiscalizacdo. Este plano devera conter informacGes sobre as obrigagdes da empresa,
mecanismos de fiscalizacdo, estratégias para execugdao do objeto, plano complementar de
execugdo da contratada, quando houver, método de afericdo dos resultados e sancgles
aplicaveis, entre outros aspectos.

FISCALIZACAO TECNICA E ADMINISTRATIVA DA ATA DE REGISTRO DE
PRECOS

A execucdo da ata de registro de precos deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo fiscal
da ata, ou pelos respectivos substitutos.

O fiscal acompanhard a execucdo da ata de registro de precos, para que sejam
cumpridas todas as condicdes estabelecidas, assegurando os melhores resultados para a
Administragao.

O fiscal anotara no histérico de gerenciamento da ata todas as ocorréncias relacionadas
a sua execucdo, descrevendo o necessario para a regularizacdo de faltas ou defeitos
observados.

Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal emitird notificacGes para a
correcao da execucao da ata, determinando prazos para a retificagao.

No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugdo da ata nas datas previstas, o
fiscal técnico da ata de registro de pregos comunicara o fato imediatamente ao gestor da ata.

O fiscal comunicara ao gestor da ata, em tempo habil, o término de sua vigéncia,
visando a renovacdo tempestiva ou a prorrogacao.

O fiscal verificard a manutencdo das condicdes de habilitagdo da contratada,
acompanharad o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizacdo de
apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatérios
pertinentes, se necessario.

Caso ocorra descumprimento das obrigagbes estabelecidas na ata, o fiscal atuara
tempestivamente na solucao do problema, reportando ao gestor da ata para que tome as
providéncias cabiveis, quando ultrapassar sua competéncia.

GESTAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

O gestor da ata de registro de pregos coordenard a atualizacdo do processo de
acompanhamento e fiscalizacdo, contendo todos os registros formais da execugdao no
histérico de gerenciamento da ata, como ordens de servigo, registros de ocorréncias,
alteracGes e prorrogacOes, elaborando relatério para verificar a necessidade de adequaces
com o objetivo de atender a finalidade da administragao.
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O gestor acompanhara os registros realizados pelo fiscal da ata, relacionados a todas as
ocorréncias e medidas adotadas, informando, quando necessario, a autoridade superior os
casos que excedam sua competéncia.

O gestor acompanhara a manutencdo das condicdes de habilitacdo da contratada para
fins de empenho de despesa e pagamento, e registrara eventuais problemas que obstruam o
fluxo normal da liquidacdo e pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais.

O gestor tomara providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizacdo, com o objetivo de aplicar sangdes, conforme o art. 158 da Lei n° 14.133,
de 2021, ou por outro agente ou setor competente.

O gestor devera elaborar um relatério final com informagdes sobre a consecugao dos
objetivos que justificaram a celebracao da ata e eventuais acdes a serem adotadas para
aprimorar as atividades da Administracao.

O gestor devera enviar a documentacdo pertinente ao setor de Contabilidade para
formalizacdao dos procedimentos de liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela
fiscalizacdo e gestdo nos termos da ata de registro de precos.

7 - CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

FORMA DE FORNECIMENTO

A entrega sera feita de forma parcelada, conforme as necessidades administrativas e
considerando as condi¢cdes de armazenamento. O prazo de entrega dos produtos ndao devera
exceder 10 dias uteis, contados a partir do recebimento da Autorizacdo de Fornecimento (AF)
ou Nota de Empenho (NE). A critério da Administracdo, esse prazo podera ser prorrogado por
um periodo equivalente, mediante justificativa fundamentada pela empresa contratada.

As entregas deverdo ser realizadas diretamente na Unidade Basica de Saude da Sede
(UBS Sede) do Municipio de Novo Cabrais, localizado na Avenida 28 de Dezembro, n°990, em
horario comercial, das 8h as 12h e das 13h as 17h, de segunda a sexta-feira.

CONDICOES DE RECEBIMENTO

Recebimento Provisorio: Os bens serdo recebidos de maneira preliminar no ato da
entrega, juntamente com a nota fiscal ou documento equivalente de cobranca, pelo
responsavel designado para acompanhar e fiscalizar o contrato. Esse recebimento provisério
sera feito com o intuito de garantir que os itens estejam em conformidade com as
especificacoes descritas no Termo de Referéncia e na proposta.

Rejeicdo dos Bens: Caso os bens ndao estejam de acordo com as especificacdes do
Termo de Referéncia ou da proposta, total ou parcialmente, a Administracdo podera rejeita-
los, inclusive antes do recebimento provisorio. Nessa situacdao, os itens deverdao ser
substituidos no prazo de 72 horas, a partir da notificacdo a contratada, sem custos adicionais
para a Administracdo e sem prejuizo da aplicagao de eventuais penalidades.

Recebimento Definitivo: O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 5 dias Uteis,
apos o recebimento da nota fiscal ou instrumento equivalente pela Administracdo. Este sera
formalizado somente apds a verificagdo da qualidade e quantidade dos bens, sendo sua
aceitagdao confirmada por meio de um termo detalhado.

Controvérsias na Execucdao: Em caso de divergéncias quanto a execucdao do objeto,
seja em relacdo a qualidade, quantidade ou especificagdes, sera aplicado o disposto no art.
143 da Lei n° 14.133, de 2021. Nessa hipotese, a empresa devera ser comunicada para
emissdao de uma Nota Fiscal referente a parte incontroversa, permitindo a liquidacdo e o
pagamento correspondente a essa parcela.

Correcdao de Inconsisténcias: Caso sejam identificadas inconsisténcias nos bens
fornecidos ou na nota fiscal, durante a anadlise pela Administragdo antes da liquidagdo da
despesa, o prazo para correcdo dessas pendéncias por parte da contratada ndo sera
contabilizado para o recebimento definitivo.

Responsabilidade Pds-Recebimento: O recebimento, seja provisério ou definitivo,
ndo isentard a contratada da responsabilidade civil pela durabilidade e seguranga dos bens
fornecidos, nem da responsabilidade ético-profissional pelo cumprimento integral das
obrigagdes contratuais.
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CONDIGOES DE LIQUIDAGAO

Prazo para Liquidacao: Apds o recebimento da Nota Fiscal ou de documento de
cobranca equivalente, a Administracdo tera o prazo de até 10 (dez) dias Uteis para proceder
a liqguidacao da despesa, conforme as disposicdes desta secao.

Verificagdo da Documentagdo: Para a efetivacao da liquidagdo, o setor competente
devera verificar se a Nota Fiscal ou documento de cobranca equivalente contém todos os
elementos essenciais e necessarios para o procedimento.

Correcao de Erros: Caso sejam detectados erros na apresentacdao da Nota Fiscal ou
documento equivalente, ou qualquer circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, o
processo ficard suspenso até que o contratado adote as providéncias necessarias para
correcdao. O prazo de liquidacdo sera reiniciado apdés a comprovacao da regularizacdo da
situacdo, sem custos adicionais para a Administracgao.

Consulta a Habilitagcdo: A Administracao realizard consulta para verificar a manutencdo

das condigdes de habilitacdo exigidas no edital.
Notificacdo em Caso de Irregularidade: Se for constatada alguma irregularidade do contratado,
este serd notificado por escrito para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize a situacao
ou apresente sua defesa no mesmo prazo. O prazo podera ser prorrogado por mais 5 (cinco)
dias Uteis, a critério da Administracao.

Medidas em Caso de Irregularidade Nao Sanada: Caso ndo ocorra a regularizacao
ou a defesa seja considerada improcedente, a Administracdo deverd comunicar os 6rgdos
responsaveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal sobre a inadimpléncia do contratado e a
existéncia de pagamento pendente, para que sejam adotadas as medidas cabiveis para a
cobranca de créditos.

Rescisao Contratual: Persistindo a irregularidade, a Administracdao tomara as medidas
necessarias para a rescisao contratual, assegurando o direito a ampla defesa do contratado.

Pagamento Durante a Execucdao do Objeto: Enquanto a rescisdao contratual ndo for
decidida, e havendo a execucdo efetiva do objeto contratado, os pagamentos continuarao
sendo realizados normalmente, até que se conclua a decisdo pela rescisdao, caso o contratado
ndo regularize sua situagdo.

CONDICOES DE PAGAMENTO

Prazo de Pagamento: O pagamento serd realizado no prazo de até 10 dias Uteis,
contados a partir do fato gerador da despesa, conforme as disposicdes mencionadas na secdo
especifica.

Correcdo Monetaria por Atraso: Em caso de atraso no pagamento por parte da
Administracdo, os valores devidos ao contratado serdo corrigidos monetariamente, a partir do
término do prazo de pagamento até a data de sua efetiva quitagdo, conforme o indice
estipulado na Ata de Registro de Pregos.

Forma de Pagamento: O pagamento sera efetuado por meio de ordem bancaria, com
crédito em banco, agéncia e conta corrente previamente indicados pelo contratado.

Data do Pagamento: A data de pagamento serd considerada o dia da emissdao da
ordem bancaria para a realizagdo do crédito.

Retencgao de Tributos: Durante o pagamento, serdo realizadas as retengdes tributarias
obrigatorias, conforme previsto na legislacdo vigente.

Retencdo na Fonte: Independentemente dos percentuais de tributos previstos na
planilha de pregos, serao retidos na fonte, no momento do pagamento, os percentuais
estabelecidos pela legislacdao vigente.Optantes pelo Simples Nacional: Contratados
optantes pelo regime do Simples
Nacional, nos termos da Lei Complementar n® 123, de 2006, estardao isentos da retencao
tributaria referente aos impostos e contribuicGes cobertos por esse regime. No entanto, o
pagamento ficarad condicionado a apresentagdo de documento oficial que comprove o direito
ao tratamento tributario diferenciado previsto na referida Lei Complementar.

8 - FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

FORMA DE SELEGAO E CRITERIO DE JULGAMENTO DA PROPOSTA
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A contratacdo sera realizada por meio de Pregdo Eletr6nico, utilizando o critério de
julgamento pelo menor preco, em conformidade com os artigos 69, inciso XLI, 17, § 2° e, 34
da Lei Federal n© 14.133/2021.

Essa metodologia visa garantir a selecdo da proposta mais vantajosa para a Administracao,
com base no menor valor oferecido, assegurando a eficiéncia e economicidade do processo de
contratacao.

EXIGENCIAS DE HABILITAGCAO

Habilitagdo Juridica:

Pessoa Fisica: Apresentar cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que
tenha validade em todo o territdrio nacional.

Empresario Individual: Inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo
da Junta Comercial da respectiva sede.

Microempreendedor Individual (MEI): Certificado da Condicao de
Microempreendedor Individual (CCMEI), com verificacdao da autenticidade no site oficial:
gov.br/empresas-e-negocios/empreendedor.

Sociedade Empresaria, Sociedade Limitada Unipessoal (SLU) ou Empresa
Individual de Responsabilidade Limitada (EIRELI): Inscricdo do ato constitutivo, estatuto
ou contrato social no Registro Publico de Empresas Mercantis, com documento comprobatdrio
dos administradores.

Sociedade Empresaria Estrangeira: Portaria de autorizagdo para funcionamento no
Brasil, publicada no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade
federativa da sede.

Sociedade Simples: Inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas
do local de sede, acompanhada de documento dos administradores.

Filial, Sucursal ou Agéncia de Sociedade Simples ou Empresaria: Inscricdo do ato constitutivo
da filial, sucursal ou agéncia no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de
Empresas Mercantis, com averbacdo na sede matriz.

Sociedade Cooperativa: Ata de fundacdo e estatuto social, com ata da assembleia que
os aprovou, arquivados na Junta Comercial ou no Registro Civil de Pessoas Juridicas, além do
registro conforme art. 107 da Lei n® 5.764/1971.

Agricultor Familiar: Declaracdo de Aptidao ao Pronaf (DAP) valida ou documentos
equivalentes definidos pela Secretaria Especial de Agricultura Familiar, conforme Decreto n©
10.880/2021.

Produtor Rural: Matricula no Cadastro Especifico do INSS (CEI), comprovando a
qualificagdo como produtor rural pessoa fisica, conforme Instrucdo Normativa RFB n©
971/20009.

Autorizacdao para Exercicio de Atividade Especifica: Ato de autorizagdo expedido
pelo érgdo competente, conforme legislacao especifica aplicavel a atividade contratada.

Todos os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de suas respectivas
alteragoes

Habilitacao fiscal, social e trabalhista

Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) ou Cadastro de Pessoas Fisicas

CPF): Prova de inscrigao conforme o caso.

Regularidade Fiscal perante a Fazenda Nacional: Apresentar certiddao expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria- Geral
da Fazenda Nacional (PGFN), abrangendo todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa
da Unido (DAU), inclusive os relacionados a Seguridade Social, conforme Portaria Conjunta n®
1.751/2014.

Regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS): Apresentar
comprovagao.

Inexisténcia de Débitos Trabalhistas: Apresentar certiddo negativa ou positiva com
efeitos de negativa, conforme o Titulo VII-A da Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT),
aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452/1943.

Inscricdo no Cadastro de Contribuintes Estadual ou Municipal: Relativo ao
domicilio ou sede do fornecedor, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o
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objeto do contrato.

Prova de Regularidade Fiscal Estadual e Municipal: Apresentar certiddes do
domicilio ou sede do fornecedor, relativas a atividade exercida.

Isencao de Tributos: Caso o fornecedor seja isento dos tributos relacionados ao objeto
contratual, devera apresentar declaragao da Fazenda respectiva ou equivalente.

Tratamento Diferenciado para Microempreendedor Individual (MEI): O MEI
estard dispensado de apresentar a inscricdo nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal, para usufruir dos beneficios previstos na Lei Complementar n® 123/2006.

ualificacao Econdmico-Financeira

Certiddao Negativa de Faléncia ou Recuperacao Judicial: Expedida pelo distribuidor
da sede do fornecedor, emitida recentemente, comprovando que nao se encontra em processo
de faléncia, recuperacdo judicial ou extrajudicial, ou, se estiver, que esta com suas obrigacbes
devidamente regularizadas, conforme legislagao vigente.

9 - ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO

O valor da contratacdo esta fixado em R$ 4.764.446,99, sendo compativel com os
valores praticados no mercado para o segmento correspondente. Esse valor foi
estabelecido em conformidade com os parametros descritos nos Incisos II e IV do Art. 5° do
Decreto Municipal n.© 4217/2022, que regulamenta os procedimentos administrativos para a
pesquisa de precos voltada a aquisicdo de bens e contratacdo de servicos em geral, no mbito
do Municipio de Novo Cabrais, de acordo com as diretrizes da Lei Federal n® 14.133/2021.

10 - ADEQUACAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo a conta de recursos
especificos consignados no Orgamento Municipal.

A contratagdo sera atendida pelas seguintes dotagdes:

Orgdo - Secretaria Municipal de Saude

11 - EQUIPE DE PLANEJAMENTO

Nome: Monica Andreia Rodrigues Garcia Cargo:
Coordenador dos Servigos de salde Matricula:
1432-0

Nome: Marcos Zerbielle
Cargo: Sec. Saude
Matricula:15750-1

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO III

DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro
de precos.

REGISTRO DE PREﬁO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 02.520.829/0001-40

ENDERECO: Rod BR 480, n° 180

BAIRRO: Centro

MUNICIPIO: Barsio de Cotegipe |UF: RS
CEP: 99.740-000

Telefone: (54) 3523-2600

E-mail: licitacao2@dimaster.com.br/contratos@dimaster.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS
Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentagdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
Emb. Primaria: BL
C/ 10
Emb. Secundaria:
CX C/ 500

Emb.

RISPERIDONA 1MG/ML SOLUGAO, Primaria:FR C/

COM 30ML 30ML | Emb.
Secundaria: CX C/

100

Emb.
Primaria:FR C/
49 1 1731 AMOXICILINA 250MG/5ML 60 ML 60ML | Emb. PRATI 2,7900 8.000,0 22.320,00
Secundaria: CX C/

50

7 1 11557 CLORIDRATO DE SERTRALINA 50mg RANBAXY 0,0940 150.000,0 14.100,00

18 1 12677 PRATI 9,2000 800,0 7.360,00
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Emb. Primaria: CT
METRONIDAZOL100 MG/G, CREME C/ 1 BN C/ 50G +
55 30493 VAGINAL, COM APLICADOR, BISNAGA 10 APLIC | Emb. TEUTO 5,0000 500,0 2.500,00
50 G Secundaria: CX C/
50
RIFAMICINA, DOSAGEM:10 MG/ML, E?/b'zoP{/:TTrEliq:bFR
101 30537 INDICACAO:SPRAY, FRASCO DE 20 L ) NATULAB 4,7600 200,0 952,00
Secundaria: CX
ML
C/ 50
Emb. Primaria:BL
C/ 15 | Emb.
116 2768 RISPERIDONA 2MG . PRATI 0,0830 20.000,0 1.660,00
Secundaria: CX C/
300
Emb. Primaria:FR
CEFALEXINA 250 MG/5ML FRASCO C/ 60ML | Emb.
141 18240 DE 60ML Secundaria: CX C/ TEUTO 6,5800 2.000,0 13.160,00
50
Emb. Primaria:BL
142 11551 | CLORIDRATO DE PROMETAZINA ¢/ 20 | Emb. TEUTO 0,1400 80.000,0 11.200,00
25mg Secundaria: CX C/
200
Emb. Primaria:BL
C/ 10 | Emb.
152 5300 CARBAMAZEPINA 200MG L TEUTO 0,1550 50.000,0 7.750,00
Secundaria: CX C/
500
Emb. Primaria:BL
C/ 10 | Emb.
201 35191 CEFALEXINA 500mg L TEUTO 0,4900 18.000,0 8.820,00
Secundaria: CX C/
500
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ANEXO III

DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PREiO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 03.652.030/0001-70

ENDERECO: RODOVIA BR 480 n° 795

BAIRRO: Centro UF: RS

CEP: 99.740-000

Telefone: (54) 3523-2700

E-mail: medicamentos@centermedi.com.br - eletronico@centermedi.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descrigao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
CX C/ 30 BL
4 1 9500 MIRTAZAPINA 30MG C/ 10 105350 GLOBO 0,5560 30.000,0 16.680,00
5 1 6534 | LEVODOPA 250MG +CARBIDOPA 25MG | X &/ 30 BL TEUTO 0,5160 20.000,0 | 10.320,00
C/ 10 103700
CX C 100
15 1 24767 DEXAMETASONA 1MG/G 10G 12568012600 PRATI D 1,5800 3.000,0 4.740,00
2
SUCCINATO DE METOPROLOL §0 mg CX C/ 30 BL
17 1 35222 COMPRIMIDO DE LIBERACAO C/ 10 15537 ACCORD 0,3740 25.000,0 9.350,00
PROLONGADA
CX C/ 450 BL
27 1 7944 AZITROMICINA SOOI’VIG C/ 5 143810 CIMED 0,6890 10.000,0 6.890,00
HIDROXINDO DE ALUMINIO, CX C/ 140
CONCENTRAGCAO:61,5 MG/ML, FORMA | RDC 576/2021
28 1 30448 FARMACEUTICA:SUSPENSAO ORAL, IFAL 2,4990 3.000,0 7.497,00
FRASCO 100 ML
30 1 2719 PARACETAMOL 500 mg CX C/ 500 BL BELFAR 0,0490 100.000,0 4.900,00
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C/ 10 RDC
57 2720 PREDNISONA 5 mg X CZ/SOISBL C/'| BRAINFARMA 0,0560 6.000,0 336,00
59 35209 MALEATO DE DEZXnS;ORFENIRAMINA CXC(/:/ZéolBL BRAINFARMA 0,0440 3.000,0 132,00
SUCCINATO DE METOPROLOL 100 mg | CX C/ 30 BL
63 35220 COMPRIMIDO DE LIBERACAO C/ 10 1553 ACCORD 0,6090 10.000,0 6.090,00
PROLONGADA
67 11476 CINARIZINA 25mg CXC‘/:/l?SOIBL BRAINFARMA 0,3370 10.000,0 3.370,00
CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25 | CX C/ 30 BL
71 36579 s <) 10 1o CELLERA 0,2900 2.000,0 580,00
72 1591 IBUPROFENO 600mg CXC/CQSOOQOBL VITAMEDIC 0,1130 35.000,0 3.955,00
78 7522 AMOXICILINA 500MG CXZ(::[ ?‘;%GBBL c PRATI D 0,1890 20.000,0 3.780,00
CX C/ 50
83 11385 PREDNISOLONA 3 MG/ML 60 ML 12568012901 PRATI D 3,9500 3.000,0 11.850,00
2
AZITROMICINA 200 MG/5ML, CX C/ 1
98 30252 SUSPENSA ORAL - FRASCO, 15 ML Locaade0o | BRAINFARMA 6,6310 8.000,0 53.048,00
SULFAMETOXAZOL 40 MG + CX C/ 1
105 27261 | TRIMETOPRIMA 8 MG/ML FRASCO COM | 10392017000 | VITAMEDIC 3,0940 100,0 309,40
100 ML
111 11595 MELOXICAM 15mg C)é/CQOSCiE"PL PHARLAB 0,1090 20.000,0 2.180,00
NISTATINA, DOSAGEM:25.000 UI/G, CX C/ 1
120 30507 APRESENTACAO: CREME VAGINAL, 1558405470 | BRAINFARMA 6,1200 500,0 3.060,00
BISNAGA 60G
CX C/30 BL
122 18253 COLECALCIFEROL 7.000 UI e BRAINFFARMA 0,1670 18.000,0 3.006,00
MALEATO DE DEXCLORFENIRAMINA CX C/ 01
148 35208 0 e/l SOLUCAO ORAL - 120 ML oxa 92, | BRAINFARMA 1,6950 4.000,0 6.780,00
HEDERA HELIX L. 15MG/ML, XAROPE, CXC/ 1 BRASTERAPIC
155 29870 e oot A ; 5,4500 5.000,0 27.250,00
158 608 PREDNISONA 20MG X Cz/golg'- C/'| BRAINFARMA 0,1590 18.000,0 2.862,00
CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 10 | CX C/ 500 BL
160 18251 o 3,50 1055 BELFAR 0,0460 8.000,0 368,00
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CLONAZEPAM, DOSAGEM:2,5 MG/ML, CX C 50
166 30335 APRESENTACAO:SOLUCAO ORAL- 15423033000 GEOLAB 1,9790 4.000,0 7.916,00
GOTAS, FRASCO 20 ML 46
ACICLOVIR 50MG/G, CREME, BISNAGA CXC/ 1
176 19709 ISAS Loonadiaso | BRAINFARMA 2,1200 500,0 1.060,00
CLORIDRATO DE CICLOBENZAPRINA | CX C/ 30 BL
177 15759 | e G et CIMED 0,0680 20.000,0 1.360,00
CAFEINA 30mg + CARISOPRODOL CX C/ 30 BL
178 27295 125mg + DICLOFENACO SODICO c/ 10 1 BRAINFARMA 0,1390 20.000,0 2.780,00
50mg + PARACETAMOL 300mg
SULFADIAZINA DE PRATA 10mg/g CX C 100
179 35223 (39) CREME DERMATOLOGICO 305 12568333400 PRATI D 4,0630 400,0 1.625,20
182 602 NIFEDIPINO 10MG X C3801§L C/'| BRAINFARMA 0,1090 5.000,0 545,00
CX C 200 BL
184 11486 | CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 25mg T BRAINFARMA 0,0330 100.000,0 3.300,00
CX C/ 60
194 2781 CILOSTAZOL 50MG oo e | EUROFARMA 0,1890 30.000,0 5.670,00
IBUPROFENO, 50MG/ML, SOLUCAO CXC/1
200 2736 ORAL ERASCO DE 30ML Loonadroo | BRAINFARMA 1,8700 4.000,0 7.480,00
- CX C/ 50
203 13063 PERMETRINA 1% LOCAO 60 m 13531000200 TFAL 1,8980 2.000,0 3.796,00
84
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ANEXO III

DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PREiO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 12.889.035/0001-02

ENDERECO: RUA DR. JOAO CARUSO 2115

BAIRRO: INDUSTRIAL UF: RS
CIDADE: ERECHIM

CEP: 99.706-250

Telefone: 54 2106 7930

E-mail: roselaine.s@inovamedhospitalar.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
DICLOFENACO DIETILAMONIO Caixa C/1 .
11 1 35195 11,6mg/g GEL 60G Bisnaga C/60 G Cimed 3,0660 10.000,0 30.660,00
Caixa C/28 Cp
12 1 35219 PANTOPRAZOL 20mg (2 Blisters C/14 Cimed 0,1070 60.000,0 6.420,00
Cp)
Caixa C/30 Cp
37 1 13029 MESILATO DE DOXAZOSINA 4 MG (2 Blister C/15 Cimed 0,1410 20.000,0 2.820,00
Cp)
Caixa C/400 Cp Pharmascien
40 1 8651 SIMETICONA, DOSAGEM:40 MG (20 Blisters ce 0,0780 8.000,0 624,00
C/20 Cp)
46 | 1 22232 LEVOTIROXINA 50MCG Caixa C/50 Cp Merck 0,0690 | 20.000,0 1.380,00
Sulcados (2
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Blisters C/ 25
Cp)
Caixa C/30 Cp
CLORIDRATO DE PAROXETINA 20 Sulcados (3 .
51 8910 MG Blisters (/10 | Zvdus Brasi 0,1500 18.000,0 2.700,00
Cp)
Caixa C/30 Cp
60 35218 OXALATO DE ESCITALOPRAM 10mg Revestido(1 Cimed 0,0910 | 100.000,0 9.100,00
Blister C/30
Cp)
Caixa C/50 Cp
73 36580 LEVOTIROXINA 100 MCG Sulcados (2 Merck 0,1140 22.000,0 2.508,00
Blister C/25 Cp)
. (Frasco C/20
79 36581 DIVALPROATO DE SODIO 500 MG | Cp) Caixa C/ 1 | Zydus Brasil 0,7950 400,0 318,00
Frasco
ALBENDAZOL 40MG/ML SUSPENSAO | Caixa C/60
85 11331 ORAL, FRASCO 10ML s cos Geolab 1,0990 3.500,0 3.846,50
Caixa C/50
MICONAZOL 20 mg/g CREME ) .
87 35211 DERMATOLOGICO 28 G B|snag?;s C/28 Hipolabor 2,3990 500,0 1.199,50
Caixa C/50 Cp
Sulcados (2
94 22231 LEVOTIROXINA 25MCG blisters &/ 5 Merck 0,0690 28.000,0 1.932,00
Cp)
ONDANSETRONA 8mg - C/30 Cp (3 .
123 35216 COMPRIMIDO ORODISPERSIVEL Blister C/10 Cp) Biolab 0,1990 >.000,0 995,00
ONDANSETRONA 4mg - C/30 Cp (3 .
124 35217 COMPRIMIDO ORODISPERSIVEL Blister C/10 Cp) Biolab 0,1850 7.000,0 1.295,00
Caixa C/360 Cp
130 1594 LORATADINA 10mg Sulcados (24 Cimed 0,0610 12.000,0 732,00
Blister C/15 Cp)
134 12927 CARVEDILOL 25 MG Caixa C/30 Cp Cimed 0,1110 20.000,0 2.220,00
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Sulcado (2
Blister C/15 Cp)
Caixa C/60 Cp
149 11428 TOPIRAMATO 100MG Revestido (6 | v qus Brasil 0,2790 | 10.000,0 2.790,00
Blisters C/10
Cp)
DEXCLORFENIRAMINA MALE‘ATO, Caixa 1 Fr +
COMPOSICAO:ASSOCIADA A Copo Dosador
BETAMETASONA, CONCENTRACAO:0,4 .
153 30360 MG + 0,05 MG/ML, FORMA Cimed 2,6700 12.000,0 32.040,00
FARMACEUTICA:XAROPE FRASCO DE
120ML
Caixa C/600 Cp
173 30503 NIMESULIDA, DOSAGEM:100 MG (50 Blisters Cimed 0,0620 15.000,0 930,00
C/12 Cp
Caixa C/100 Cp
189 2760 MONONITRAZT(?M'(D;E ISOSSORBIDA | 4 ¢ glister ¢/10 | zydus Brasil 0,1490 7.000,0 1.043,00
Cp)
Caixa C/20 Cp
192 30288 BISACODIL, DOSAGEM:5 MG (1 Blister C/20 Cimed 0,1320 2.000,0 264,00
Cp)
Caixa C/30 Cp
Hospitalar (2 .
198 8450 ACICLOVIR 200MG Blisters C/15 Cimed 0,1630 6.000,0 978,00
Cp)
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ANEXO III

DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PREiO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 20.657.155/0001-02

ENDERECO: Rua Itacolomi, 377

BAIRRO: La Salle UF: PR
CIDADE: Pato Branco

CEP: 85.505-050

Telefone: (46) 3225-1002

E-mail: medigram@medigram.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
38 | 1 13041 | MONONITRATO DE ISOSSORBIDA 40 MG 30CPR BALDACCI 0,2240 5.000,0 1.120,00
56 | 1 35806 PROMESTRI\EIQ&I{&TG/ G CREME BNG 30 G EUROAFARM 41,6890 1.000,0 41.689,00
70 | 1 35224 TOBRAMICINA 3mg/mL SOLUGCAQ FR 5ML GERMED 4,7040 500,0 2.352,00

OFTALMICA 5mL
FLUOCINOLONA ACETONIDA 0,250 MG +

SULFATO DE NEOMICINA 3,50 MG + FR SML
SULFATO DE POLIMIXINA B 10.000
76 | 1 35203 UI/MG + CLORTORATO DE LIDGCAINA EMS 3,8890 5.000,0 19.445,00
20 MG, SOLUCAO OTOLOGICA - FRASCO
10 ml
97 | 1 36582 EMPAGLIFOZINA 10 MG 30CPR BOEEEING 7,8790 1.000,0 7.879,00
103 | 1 19766 BENZOILMETR?S‘&S’L*ZOL 40MG/ML FR 120ML EMS 4,9300 300,0 1.479,00

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n2 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.


mailto:medigram@medigram.com.br

Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais

107 | 1 15760 CLORIDRATO DE CLONIDINA 0,150MG 30CPR MAWgs"EY 0,3490 3.000,0 1.047,00
121 | 1 35299 VORTIOXETINA 10 MG 60CPR ALTHAIA 1,9890 500,0 994,50

146 | 1 604 AMIODARONA 200MG 30CPR BALDACCI 0,2970 10.000,0 2.970,00
161 | 1 5215 METILDOPA 250MG 30CPR EMS 0,3700 4.000,0 1.480,00
186 | 1 26691 CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 25 MG 20CPR uQM 0,3900 5.000,0 1.950,00
195 | 1 35295 ATOMOXETINA 25 MG 30CPR APSEN 2,0300 800,0 1.624,00
207 | 1 36605 TANSULOSINA 0,4 MG 30CPR EMS 0,7200 5.000,0 3.600,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 02.816.696/0001-54

ENDERECO: Rua Padre Arnaldo Janssen, 1.452 - Cara - Cara

CIDADE: Ponta Grossa UF: PR

CEP: 84.032-300

Telefone: (42) 2101 - 5151

E-mail: pontamed@pontamed.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
86 1 12944 CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA 40 10X1 CRISTALIA 7,6730 300,0 2.301,90
MG/ ML - 20 ML SOLUCAO ORAL
112 1 12923 CARBAMAZEPINA 400 MG 20X10 CRISTALIA 0,4000 20.000,0 8.000,00
144 1 2717 METRONIDAZOL 250 mg 30X20 PRATI 0,1710 5.000,0 855,00
DONADUZZI
174 1 29888 CLONAZEPAM 0,5 MG 16X30 GEOLAB 0,0510 40.000,0 2.040,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 06.294.126/0001-00

ENDERECO: ESTRADA DA ARROZEIRA, N© 30

CIDADE: ELDORADO DO SUL UF: RS

CEP: 92.990-000

Telefone: 51-3347-9000

E-mail: comercial4.rs@somahospitalar.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
DINITRATO DE ISOSSORBIDA - Cx. ¢/ 30 cp
6 1 35196 SUBLINGUAL Embarque 60 cx E.M.S 0,2750 2.000,0 550,00
8 1 11532 FINASTERIDA 5 MG X C/zggoemb EM.S 0,1920 8.000,0 1.536,00
: Cx ¢/30 caps
DULOXETINA 30 MG CAPSULAS DURAS
14 1 30386 DE LIBERACAO RETARDADA embar::q;;: 1500 E.M.S 0,7080 100.000,0 70.800,00
29 1 13027 MESILATO DE DOXAZOSINA 2 MG CX C£53200EMB E.M.S 0,0690 30.000,0 2.070,00
Cx. ¢/ 50 fr
31 1 11404 CARBAMAZEPINA 20 MG/ML 100ML Embarque: 50 HIPOLABOR 6,9990 2.000,0 13.998,00
fr
DULOXETINA 60 MG CAPSULAS DURAS Cx ¢/30 caps
35 1 33670 DE LIBERACAO RETARDADA embarque 1500 E.M.S 1,2090 60.000,0 72.540,00
cap
36 1 9198 ATORVASTATINA 40 MG Cx ¢/30 cp E.M.S 0,3290 500,0 164,50
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revest
Embarque: 60
CX
cx ¢/30 cp
45 11414 CARVEDILOL 6,25mg Embarque: 48 E.M.S 0,0640 15.000,0 960,00
CX
Cx ¢/ 250 caps.
47 32602 ITRACONAZOL 100MG Embarque 3000 GEOLAB 0,7420 2.000,0 1.484,00
caps
CLORIDRATO DE AMBROXOL, c /60 f
65 32592 COMPOSICAO 3MG/ML XAROPE - X'b ¢ 60 f r FARMACE 2,0500 5.000,0 10.250,00
ACEITA-SE FRASCO 100ML embarque 60 1r
66 11591 IVERMECTINA 6mg CX C§844EMB E.M.S 0,2600 2.000,0 520,00
Cx.c/ 30cp
revest
75 9509 QUETIAPINA 200MG ) E.M.S 0,7360 500,0 368,00
Embarque:
60cx
MALEATO DE TIMOLOL 5 mg/mL (0,5%) CX C/ 1 EMB
77 35210 SOLUCAO OFTALMICA 5mL 100 MULTILAB 2,3590 500,0 1.179,50
84 30231 | ALENDRONATO DE IagDIo, DOSAGEM:70 | cx C4844EMB E.M.S 0,2600 7.500,0 1.950,00
BUPROPIONA CLORIDRATO 150 MG - Cx. ¢/ 30cp
89 9511 COMPRIMIDOS REVESTIDOS DE revest E.M.S 0,3240 30.000,0 9.720,00
LIBERAGAO PROLONGADA Embarque: 56
CX
Cx. ¢/ 60 cp
91 19819 TOPIRAMATO 25 MG embarque 3360 E.M.S 0,1360 12.000,0 1.632,00
cp
Cx ¢/30 cp
92 12928 CARVEDILOL 3,125 MG Embarque: 48 E.M.S 0,0820 12.000,0 984,00
CX
cx ¢/ 30 cap
106 29861 CLORIDRATO DE VENLAFAXINA 75 MG | Embarque 5040 GLOBO 0,3690 60.000,0 22.140,00
cap
113 5299 ATENOLOL 50MG Cx ¢/30 cp E.M.S 0,0450 7.500,0 337,50

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n2 1.200, Cep: 96.545-000.
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Embarque: 48
CX
TRIANCINOLONA ACETONIDA 1MG/G
118 21771 PASTA BUCAL, BISNAGA 10 G cx ¢/ 1 emb 56 E.M.S 3,0000 250,0 750,00
Cxc/ 30cp
119 12992 CLORIDRATO DE VERAPAMIL 80 MG revest E.M.S 0,2390 6.500,0 1.553,50
embarque 1800
cp
125 1606 PARACETAMOL 750mg CX C/3§88 EMB BRASTERAPIC 0,0970 80.000,0 7.760,00
127 29867 DIAZEPAM 10MG Cx ¢/ 30 cp E.M.S 0,0390 15.000,0 585,00
Embarque 2520
Cx.c/ 10 cp
128 9051 CLARITROMICINA 500 MG revest E.M.S 1,5190 5.000,0 7.595,00
Embarque: 48
- CX
SAIS PARA REIDRATAGAO ORAL 50
(CLORETO DE SODIO 3,5G+ CLORETO CXbC/ egc\)/o
131 32603 | DE POTASSIO1,5G+ CITRATO DE SODIO | ©MPardue MAYBEN 0,6000 5.000,0 3.000,00
2,9G+ GLICOSE 20G) PO PARA env
SOLUCAO ORAL
135 11392 RIVAROXABANA 20MG CX C{83000EMB E.M.S 0,2280 500,0 114,00
, . Cx. ¢/ 500 cp
136 30226 ACIDO FOLICO, DOSAGEM:5 MG Embarque: HIPOLABOR 0,0410 10.000,0 410,00
42cx
137 34756 EZETIMIBA 10 MG cx C/lggoemb E.M.S 0,3600 2.000,0 720,00
Cxc/ 10 cp
139 11572 DEXAMETASONA 4mg Embarque: 600 E.M.S 0,1650 2.500,0 412,50
cp
cxc/1fr
140 gaqq | PARACETAMOL 200 MG/ML FRASCO COM | - araue 120 E.M.S 1,0990 3.000,0 3.297,00
fr
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Cx ¢/30 cp
147 1592 CARVEDILOL 12,5mg Embarque: 48 E.M.S 0,0760 30.000,0 2.280,00
CX
156 36586 DESVENLAFAXINA 100 MG X C/lggoemb E.M.S 0,7500 2.000,0 1.500,00
169 36590 BENSILATO DE ANLODIPINO 10 MG CXC£53200EMB E.M.S 0,0490 25.000,0 1.225,00
AMOXICILINA 500 MG+ CLAVULANATO cx c/18 cp
172 12911 DE POTASSIO 125 MG Embarque: 648 MULTILAB 0,7900 25.000,0 19.750,00
cp
, CX C/100
175 19785 CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20mg/g Bisnag PHARLAB 3,8990 400,0 1.559,60
(2%) GEL 30G embarque 100
bisn
Cxc/ 30cp
191 28337 ARIPIPRAZOL 10MG embarque 1680 E.M.S 0,3980 700,0 278,60
cp
PARACETAMOL 500 MG + CODEINA 30 Cx ¢/ 96 cp
193 11379 MG Embarque: GEOLAB 0,3600 36.000,0 12.960,00
12¢cx
Cx. ¢/ 100 caps
197 5307 FLUCONAZOL 150MG Embarque: BELFAR 0,3940 5.000,0 1.970,00
2000caps
199 5225 ACIDO VALPROICO 50 MG/ML FRASCO | cx. ¢/ 50 frs | HIPOLABOR 5,4000 3.000,0 16.200,00
DE 100 ML Embarque: 1cx
206 35205 HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 25mg CX C£53200EMB E.M.S 0,0910 80.000,0 7.280,00
Cx.c/ 30 cp
209 2707 ESPIRONOLACTONA 25 mg embarque 2520 E.M.S 0,1810 20.000,0 3.620,00
cp
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N©94,516.671/0001-53

ENDERECO: Av. Melvin Jones, nimero 1.700, Jardim Europa

CIDADE: Santa Cruz do Sul UF: RS

Telefone: (51) 3616-5010

E-mail: licitacoes@cirurgicasantacruz.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
1 1 23410 PREGABALINA 75 MG C/30 CAPS RANBAXY 0,1830 10.000,0 1.830,00
13 1 609 BIPERIDENO 2MG C/200CP CRISTALIA 0,2750 6.000,0 1.650,00
53 1 7529 CLOPIDOGREL 75MG C/500CP RANBAXY 0,3210 10.000,0 3.210,00

x C/500CP

GLICLAZIDA, CONCENTRACAO 60 MG - =

90 1 35204 = LIBERACAO RANBAXY 0,2920 8.000,0 2.336,00
COMPR. LIBERAGAO PROLONGADA PROLONGADA

126 1 18256 ESOMEPRAZOL 40 MG C/28CP RANBAXY 1,0790 1.500,0 1.618,50
GLICLAZIDA, CONCENTRAGAO:30 MG, C/500CP

163 1 30437 FORMA FARMACEUTICA:LIBERACAO LIBERACAO RANBAXY 0,1140 10.000,0 1.140,00
PROLONGADA PROLONGADA
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ANEXO III

DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 05,782.733/0001-49

ENDERECO: RUA SEVERINO AUGUSTO PRETTO, 560, SANTO ANTAO

CIDADE: ENCANTADO

UF: RS

CEP: 95.960-000

Telefone: 51-3751-9300

E-mail: ciamed@ciamedrs.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

SIMPLES (BIRRANHURADO)

o, o~ . ~ Valor Quant. Valor Total
Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacao Marca Unit. R$ Max R$
CAIXA COM 28
2 1 36571 ENTRESTO 50 MG A28 NOVARTIS | 4,1750 | 1.000,0 | 4.175,00
CAIXA COM 48 FRASCOS COM
44 | 1 630 LORATADINA 1MG/ML XAROPE FRASCO 100 ML + 48 COPOS DE AIRELA | 2,4840 | 3.500,0 | 8.694,00
DE 100ML
MEDIDA _
PO PARA SUSPENSAO ORAL
52 | 1 21032 L AA\;"UC&I,\ICAI%NQZ?%%/;%; L FRASCO PARA 75ML + SANDOZ | 11,8640 | 7.000,0 | 83.048,00
' ] COLHER DE MEDIDA
SULFATO FERROSO 25MG/ML, SOLUCAO | CAIXA COM 100 FRASCOS
104 | 1 2311 ORAL FRASCO G 50ML AR AIRELA | 0,8640 | 500,0 432,00
185 | 1 6875 OLEO MINERAL FRASCO COM 100ML | CAIXA COM S&ERASCOS 100 | Arreta | 2,8990 | 2.000,0 | 5.798,00
e8| 1 Sosgs | SIMETICONA 75MGK4I\I/I_L, FRASCO COM 15 | CAIXA COM ZI(\)/IOL FRASCOS 15 | aioeia | 13450 | 1.2000 | 1.618,80
FRASCO DE VIDRO AMBAR
196 | 1 13013 | -EVODOPA 100 Mf,lg BENSERAZIDA 25 COM 30 COMPRIMIDOS ROCHE | 0,7090 | 10.000,0 | 7.090,00

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n2 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 76.386.283/0001-13

ENDERECO: R JOSE FRARON, 155 - FRARON

CIDADE: PATO BRANCO UF: PR

Telefone: (46) 3224-3767

E-mail: franciel@dimeva.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote [Item |Cddigo LC Desgrigéo do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
54 1 30509 NITROFURANTOINA, DOSAGEM:100 MG C/28 CAP TEUTO 0,3400 10.000,0 3.400,00
NEOMICINA/BACITRACINA 5mg + C/1BIS - 10G
61 1 35214 250U1/g POMADA DERMATOLOGICA BELFAR 2,0000 2.000,0 4.000,00
74 | 1 | 36609 NALTREXONA 50 MG /30 CPR QLLJJ%/?(CDA 4,0000 400,0 1.600,00
81 1 12979 CLORIDRATO DE PROPAFENONA 150 MG C/90CPR ALTHAIA 0,4070 5.000,0 2.035,00
C/200CPR UNIAO
100 1 6377 FENOBARBITAL 100MG QUIMICA 0,1900 50.000,0 9.500,00
108 1 13001 DICLORIDRATO DE BETAISTINA 16 MG C/60 COMP PRATI 0,2100 18.000,0 3.780,00
133 | 1 612 HALOPERIDOL 5MG /200 CPR Q%Tgfﬁg/x 0,1500 8.000,0 1.200,00
162 1 36587 TRAZADONA RETARD 150 MG C/30 CPR MEDLEY 2,5000 500,0 1.250,00
CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA C/100CPR UNIAO
180 1 11492 100mg QUIMICA 0,3000 20.000,0 6.000,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N©° 15.068.089/0001-03

ENDERECO: Rua Marechal Castelo Branco, 287 A
CIDADE: Ibiaca UF: RS
Telefone: (54) 99629-4641

E-mail: kfmedatendimento@gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigéq do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
24 1 11431 VARFARINA SODICA 5 MG CX C/30 CP MAREVAN 0,1580 6.000,0 948,00
168 | 1 36589 DUTASTERIDA BZAQ(?ULOSINA 0,5+ CXC/30 CP | GENERICO 2,5000 1.000,0 2.500,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 02.607.956/0001-81

ENDERECO: Rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1132 - Centro

CIDADE: Francisco Beltrao UF: PR

Telefone: (046) 3523 - 5454

E-mail: angeomed@gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
SUCCINATO DE METOPROLOL 25 mg CAIXA COM 30
22 1 35221 COMPRIMIDO DE LIBERAGCAO BIOLAB 0,2440 15.000,0 3.660,00
PROLONGADA
181 1 35190 CARBONATO DE LITIO 300 mg CAIXA COM 600 BIOLAB 0,2370 30.000,0 7.110,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N©41.365.113/0001-78

ENDERECO: Rua Genuino Piacentini n® 59,
CIDADE: Pato Branco UF: PR
Telefone: (46) 2604-0153

E-mail: licitacao@novamedicamento.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$

34 1 3985 ALOPURINOL 100 MG CX C/60 SANDOZ 0,1200 10.000,0 1.200,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 07.752.236/0001-23

ENDERECO: Rua Ernesto Wild, n® 2460, Bairro Industrial

CIDADE: Vera Cruz UF: RS

Telefone: (51) 3718.7600

E-mail: licitacaomedlive@medlive.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
EMBALAGEM TEUTO
3 1 1598 FLUOXETINA 20mg COM 70 10370048700 0,0460 100.000,0 4.600,00
COMPRIMIDOS 63
EMBALAGEM Qlﬂj'}llfflplg A
9 1 12903 ACETAZOLAMIDA 250 MG COM 30 10497028900 0,5670 4.000,0 2.268,00
COMPRIMIDOS 39
EMBALAGEM Qlijjl}llf,ﬁ‘gA
19 1 26200 FENOBARBITAL 40 MG/ML 20ML COM 1 FRASCO | 44497133000 4,7490 1.500,0 7.123,50
17
EMBALAGEM HYPERA /
41 1 30364 DIAZEPAM, DOSAGEM:5 MG COM 30 BRAINFARMA 0,0350 10.000,0 350,00
COMPRIMIDOS 1558401210
EMBALAGEM APSEN
68 1 34869 CLORIDRATO DE TRAZADONA 50 MG COM 60 10118013000 0,2340 500,0 117,00
COMPRIMIDOS 21
EMBALAGEM ABBOTT
88 1 12980 CLORIDRATO DE PROPAFENONA 300 MG COM 60 10553030903 0,5300 6.000,0 3.180,00
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COMPRIMIDOS 27
, EMBALAGEM PRATI
96 27319 DIPIRONA SODICA 500mg COM 500 12568004100 0,1090 200.000,0 | 21.800,00
COMPRIMIDOS 29
, EMBALAGEM ABBOTT
143 29844 ACIDO VALPROICO 250MG COM 50 10553031500 0,3050 18.000,0 5.490,00
CAPSULAS 79
EMBALAGEM ABBOTT
157 5525 ACIDO VALPROICO 500MG COM 50 10553031500 0,5530 35.000,0 19.355,00
COMPRIMIDOS 52
EMBALAGEM PRATI
164 11333 ALOPURINOL 300mg COM 500 12568019100 0,2250 7.000,0 1.575,00
COMPRIMIDOS 68
EMBALAGEM PRATI
170 11539 FUROSEMIDA 40 MG COM 500 12568019500 0,0390 20.000,0 780,00
COMPRIMIDOS 27
EMBALAGEM VITAMEDIC
190 7540 SUL'IITQ?/IMEI;I—'?(;(F;ARZI?/I;%O()OMI\(/EIG + COM 20 10392016900 0,1430 6.000,0 858,00
COMPRIMIDOS 21
EMBALAGEM IMEC
205 5216 ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COM 500 14259000600 0,0240 100.000,0 2.400,00
COMPRIMIDOS 81
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 46.381.269/0001-66
ENDERECO: Rua Buarque de Macedo n°442, bairro Sdao Geraldo
CIDADE: Porto Alegre UF: RS

Telefone: (51) 3737-3799

E-mail: licitacao@nutriele.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
BUDESONIDA 50 mcg SUSPENSAO UNIDADE
20 1 35188 NASAL - FRASCO 120 DOSES EUROFARMA 25,3600 800,0 20.288,00
50 1 27212 SUCCINATO DE DESVENLAFAXINA 50 MG 30CP EUROFARMA 0,5620 2.000,0 1.124,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 25,279,552/0001-01

ENDERECO: CHACARA 32 GLEBA 5-A PROLONGAMENTO DA RUA TRINDAD, ZONA RURAL, S/N

CIDADE: OURO VERDE DO OESTE UF: PR

Telefone: (45) 3251 - 1461

E-mail: dellydistribuidora@gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
62 1 30421 FEXOFENADINA, DOSAGEM:180MG CX C/10 UNICHEM 0,7910 300,0 237,30
80 1 35267 MONTELUCASTE 10 MG CX C/30 GEOLAB 0,8490 400,0 339,60
117 1 12222 LAMOTRIGINA 100 MG CX C/30 (3X10) UNICHEM 0,1990 500,0 99,50
154 1 36585 LAMOTRIGINA 25 MG CX C/30 (3X10) UNICHEM 0,1200 500,0 60,00
165 1 36588 LAMOTRIGINA 50 MG CX C/30 (3X10) UNICHEM 0,1770 500,0 88,50

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n2 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N©17.263.792/0001-90

ENDERECO: RUA BELO HORIZONTE, 2209, NEVA

CIDADE: CASCAVEL UF: PR

Telefone: (45) 3039-3076 (45) 99836-7546

E-mail: realmed.cassio@hotmail.com ; comprasrealmed@hotmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
32 | 1 36574 ESCOPOLAMIDA 10 MG cana com 20 COSMED 0,5480 8.000,0 4.384,00
64 | 1 11584 DIOSMINA 4505"821; HESPERIDINA Ca'xac‘;orm 60 HERTZ 0,3890 180.000,0 | 70.020,00
150 | 1 35194 | CLORIDRATO DE CLINDAMICINA 300mg | ¢@1X@com 16 UNIAO 0,8600 8.000,0 6.880,00

cpr QUIMICA

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n2 1.200, Cep: 96.545-000.
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 81,706.251/0001-98

ENDERECO: RUA JOAO AMARAL DE ALMEIDA, 100 - CIDADE INDUSTRIAL

CIDADE: CURITIBA UF: PR

Telefone: Fone (41) 3165-7936 WhatsApp: (41) 99975-0206

E-mail: empenhos2@promefarma.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
39 1 26767 HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG CX30CPR BIOLAB 0,2460 18.000,0 4.428,00
42 1 36576 EVOLOCUMAB 140 MG/ML CX1UND BIOLAB 1.084,9990 80,0 86.799,92
93 1 13064 PERMETRINA 5% LOCAO 60ML CX50FR NATIVITA 2,8400 2.000,0 5.680,00
95 1 11559 CLORIDRATO DE TIAMINA 300mg~ CX600CPR PRATI 0,2280 15.000,0 3.420,00
109 | 1 4773 | NISTATINA 100000 LI/ML SUSPENGAO CX50FR PRATI 4,9600 300,0 1.488,00
114 1 2767 RISPERIDONA 1MG CX300CPR PRATI 0,0710 20.000,0 1.420,00
167 1 29654 TIAMAZOL 5MG CX100CPR BIOLAB 0,2270 3.500,0 794,50
171 | 1 35193 CLORIDRATO ?Sg(f:q';ROFLOXACINO CX300CPR PRATI 0,1580 12.000,0 1.896,00
187 1 2317 ALBENDAZOL 400 MG CX100CPR PRATI 0,4380 4.000,0 1.752,00
208 1 35213 MICONAZOL 20m89(/)% CREME VAGINAL CX50BISN+APL NATIVITA 7,6700 500,0 3.835,00
210 1 13068 PROPILTIOURACILA 100 MG CX30CPR BIOLAB 0,6260 2.000,0 1.252,00

BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML CX200FR
211 1 33659 FRASCO COM 20ML. PRATI 0,9490 3.000,0 2.847,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 22.862.531/0001-26

ENDERECO: R JOSE BONIFACIO, N° 531, CENTRO

CIDADE: BARAO DE COTEGIPE UF: RS

Telefone: 54-3523-2028

E-mail: topnortel @gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
BL C/ 10 CPR
21 1 35595 DIOSMINA + HESPIRIDINA 900+100 MG CX C/ 60 CPR VITAMEDIC 1,3000 500,0 650,00
FR C/ 120 ML
23 1 13011 LACTULOSE 667 MG/ML 120 ML CX C/ 50 MAYBEN 3,6000 3.000,0 10.800,00
FRASCOS
FR C/ 100 ML
CLORIDRATO DE AMBROXOL 6 MG/ML, BRASTERAPIC
26 1 26613 XAROPE, FRASCO COM 100 ML CX/ C/ 60 A 2,3000 5.000,0 11.500,00
FRASCOS
" PT C/ 90 CPR
CARBONATO DE CALCIO 1.250mg PROVITAM/BL
115 1 35189 (500mg DE CALCIO) C)I(Dg'{'Ezslo UEFARMA 0,0440 30.000,0 1.320,00
BL C/ 20 CPR
151 1 623 IBUPROFENO 300MG CX C/ 500 CPR GEOLAB 0,0800 5.000,0 400,00
BL C/ 25 CPR
183 1 26706 SULFATO FERROSO 40 MG CX C/ 500 CPR SOOLIS 0,0300 20.000,0 600,00
CETOCONAZOL 20 MG/ML (SHAMPOO) FR C/ 100ML
202 1 18241 FRASCO 100 ML ’ CX/C 80 FRS MEDINFAR 4,2000 200,0 840,00
204 1 33647 PLANTAGO OVATA FORSSK 3,5G PO - FR C/ 100ML ADA 0,7000 5.000,0 3.500,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 41.,347.974/0001-23

ENDERECO: RUA ESPIRITO SANTO, n°1440, LINHO

CIDADE: ERECHIM UF: Rs

Telefone: (54) 3712-5441

E-mail: zaframedicamentos@gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cddigo LC Descricao do item Apresentacdo Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$

145 1 2312 FENITOINA 100 MG CX C/ 30 TEUTO 0,1780 18.000,0 3.204,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N° 67.729.178/0005-72

ENDERECO: AVENIDA JOANNA RODRIGUES JONDRAL, 250 - BLOCO 01 - GALPAO 04 - BAIRRO CILO 2

CIDADE: Londrina UF: PR

Telefone: (19) 3522-5800

E-mail: contratos@rioclarense.com.br / EMPENHO: empenhos@rioclarense.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
CX C/1BG X HIPOLABOR
43 | 1 35199 | ESTRIOL1MG/G CgEME VAGINAL - 50 | 5oGry APL | 11343020400 | 14,6200 1.500,0 21.930,00
11
CARBONATO DE CALCIO 600 MG CXCE3BLX | erroway RDC
+ 15CP
102 1 29853 L ECALIF RO, A00 ul 520/2018 0,0590 65.000,0 3.835,00
CX C/20BL X CRISTALIA
110 | 1 8909 CLORIDRATO DE f,ILGORPROMAZINA 25 10CP 10298022602 0,3090 20.000,0 6.180,00
29
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 47,647.493/0001-10

ENDERECO: RUA GIOCONDO FELIPPI, 682 - PRESIDENTE KENNEDY

CIDADE: FRANCISCO BELTRAO UF: PR

Telefone: 46-2601-1376

E-mail: g2medicamentos@gmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
SULFATO DE GLICOSAMINA 1,5 MG +
82 1 29883 SULFATO DE CONDROITINA 1,2 MG 30 SCH EURO 3,2180 25.000,0 80.450,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS

BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 42,496.258/0001-70

ENDERECO: Rodovia BR 158, N© 8423 - JARDIM PRIMAVERA

CIDADE: PATO BRANCO UF: PR

Telefone: (46) 3040-0576 - (46) 99940-0358

E-mail: licitacao@mettafarma.com.br e metta@mettafarma.com.br

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
58 1 35215 OMEPRAZOL 20mg CX COM 56 BELFAR 0,0670 70.000,0 4.690,00
99 1 606 DIGOXINA 0,25MG CX COM 30 TEUTO 0,1600 10.000,0 1.600,00
CLONAZEPAM, CONCENTRACAO:0,25

129 | 1 30332 | MG, FORMA CX COM 30 ROCHE 0,2400 20.000,0 4.800,00
FARMACEUTICA:COMPRIMIDO ’ ’ ’
SUBLINGUAL
BUDESONIDA 32MCG/SUSPENSAO

159 1 30295 NASAL - FRASCO 120 DOSES UNIDADE EMS 10,5300 600,0 6.318,00
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ANEXO III
DEMONSTRATIVO DE PROPOSTAS VENCEDORAS
BANCO DE DADOS - REGISTRO DE PRECO

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025 TIPO ELETRONICO - ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 30/2025

OBJETO: Contratacdo de empresas para fornecimento de medicamentos a Secretaria Municipal de Saude, sob o sistema de registro de
precos.

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: 10 de novembro de 2026

CNPJ N© 20.918.668/0001-20

ENDERECO: Rua Jacinto Godoy - n°® 676 - Centro

CIDADE: Erechim UF: RS

Telefone: (54) 3712-1358 / Fone WhatsApp: (54) 99615-1358

E-mail: medicinali@hotmail.com

TABELA VALORES UNITARIOS

Lote |Item |Cdédigo LC Descrigao do item Apresentacao Marca Valor Unit. R$ |Quant. Max | Valor Total R$
MALEATO DE DEXCLORFENIRAMIDA + CX C/20
132 1 36584 BETAMETASONA 2MG + 0,25 MG CELERG 0,5500 2.000,0 1.100,00
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ANEXO 1V

MODELO DE AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO
AUTORIZAGAO DE FORNECIMENTO

AF N° /2025
REGISTRO DE PRECOS N° __ /2025
COMPRA DE MATERIAL CONTRATACAO DE SERVICO

Orgao solicitante/participante:

Or Unid Fun Sub Progr Ativid
~ ~ - Elemento Despesa

gao ade cao ~ ama ade
Fungao
Fonte Recurso: Conta Despesa:

EDITAL DE PREGAO N° 48/2025, TIPO ELETRONICO
ATA REGISTRO DE PRECOS N° __ /2025

Modalidade de Empenho: Ordinario.

Modalidade de LICITAGAO: EDITAL DE PREGAO N° 48/2025, TIPO ELETRONICO.
Data Homologacao: __/__ /2025.

Processo de Compra: Processo Administrativo n° 3.841/2025, de 09/10/2025.

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° XX/2025, de XX/XX/2025.

Forma de Pagamento: O pagamento sera efetuado em até 10(dez) dias apds a entrega
dos produtos, devendo ser apresentada a nota fiscal devidamente aprovada pelo servidor
responsavel pelo recebimento dos produtos.

Prazo e local de Entrega: As empresas vencedoras do certame deverdao entregar os
produtos, objetos da presente licitagdo, em até 20 dias corridos, no seguinte endereco:
Prefeitura Municipal de Novo Cabrais: Secretaria Municipal de Salude - Endereco: Av. 28 de
dezembro, 990 - Centro — Novo Cabrais — RS.

Caso algum dos itens da autorizacdo de Fornecimento ndo esteja com estoque disponivel
para entrega dentro no prazo estipulado a empresa devera:

e Realizar contato preferencialmente via e-mail no enderego
(farmacia@novocabrais.rs.gov.br), antes do termino do prazo de 20 dias,
informando sobre a falta.

e Solicitar prorrogacdo de prazo de entrega para o item em questdo, informando os
motivos e 0 novo prazo para regularizagdo da entrega.

e Entregar os demais quantitativos de itens que comp®em a Autorizacao de
Fornecimento respeitando o prazo inicial

REGISTRO DE PRECO VALIDO ATE: XXX de XXXX de 2025

SOLICITO O FORNECIMENTO DOS ITENS ABAIXO RELACIONADOS, PELO LICITANTE
VENCEDOR ABAIXO MENCIONADO:

Valor

Item Especificaciao do Item Unid. |Quant. |Valor Unitario Total

VALOR TOTAL DO PEDIDO DE COMPRA: R$

Prefeitura Municipal de Novo Cabrais, avenida 28 de Dezembro, n? 1.200, Cep: 96.545-000.
Novo Cabrais — RS. Telefone: (0xx51) 99970-8061.
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EMPRESA CONTRATADA:

Razdo Social:

CNPJ N°:

ENDERECO: , n°
BAIRRO:

CEP:
MUNICIPIO:

TELEFONE: (_ )

Orgéo Participante

Responsavel pelo Orgdo Participante:

Data: _ / / .

(Nome do Secretario)
(SECRETARIA MUNICIPAL DE...)

Orgdo Gerenciador

DESPACHO:

[ ] AUTORIZO O PEDIDO: Encaminha-se a Diretoria de Compras e Material - Secretaria

Municipal de Financas e Planejamento, para expedicdo da AUTORIZAGCAO DE
FORNECIMENTO e posteriormente a Contabilidade para Empenho.

[ ] Nao Autorizo:

Responsavel pelo Orgdo Gerenciador

Data: / /

PREFEITO MUNICIPAL
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