
PAl\10RAMA coméncnq DE PRODUTOS
MEDICOS E FAFIMACEUTICOS LTDA

or/22.296/0001-11
Fabricunte/Marco: HIPOLABOR
valor de reterénciaz RS 30,28

28 - DICLOFENACO DE SODIO 75MG/3ML
Especificoqfio: DICLOFENACO DE sémo 75MG/3ML
Quontidade: 1600,0
Volor ofertodoz R$ 4,15
Fc1briccmte/Mqrccl: FARMACE
Valor de referéncio: R$ 4,15

29 — DEXAMETAZONA 4MG/ML INJ
Especrificuqcioi DEXAMETAZONA 4MG/ ML INJ
Quczntidadez 1600,0
Valor ofertodo: R$ 6,00
Fcbriczunte/Marco: HYPOFARMA
Valor de referénciu: R$ 6,00

30 -' CETOPROFENO IOOMG/ML IV

Especificogdo: CETOPROFENO IOOMG/ML IV

Quontidode: 1600,0
Valor oferlodo: R$ 8,95
Fubriccnte/Marco: UNIAO QUIMICA
Valor de referéncio: R$ 8,95

31 - SORO F1S1OL()G|CO10OML
Especificogéoi SORO FISIOLOGICO 100ML
Quontidodez 1800,0
Valor ofertodoz R$ 15,70
Fubriconte/Marco: FARMACE
Valor de referéncio: R$ 15,70

32 — $0120 Flsloléelco 25OMl
Especificugfioz SORO FISIOLOGICO 250ML
Qucmtidodez 800,0
valor ofertodoz R$ 19,67
Fubriccmte/Marco: FRESENIUS

Modelo: HIPOLABOR

Unidode: Ampolo
Voior total: R$ 6.640,00
Modeloz FARMACE

Unidode: Ampolo
Valor total: R$ 9.600,00
Modeloz HYPOFARMA

unidude: Ampolo
Valor total: R$ 14.320,00
Modelo: UNIAO QUIMICA

Unidude: Ampolo
Valor total: R$ 28.260,00
Modeloz FARMACE

unidode: Ampolo
valor total: R$ 15.736,00
Modeloz FRESENIUS
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PANORAMA COMERCIO DE PRODUTOS
Méolcos E FARMACIA-EUTICOS LTDA

o1.122.29e/ooo1-11
Valor de referénciu: R$ 19,67

as - sono ns|0L<§e|co SOOML
Especificagélot SORO FISIOLOGICO 50OML
Quontidodez 1800,0
Valor ofertcdo: R$ 31,35 valor total: R$ 56.430,00
Fobriconte/Marco: FARMARIN
Valor de referénciu: R$ 31,35

Unidade: Ampolo 4

Modelo: FARMARIN
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34 - BROMETO 01; IPRATRCPIO O,25MG/ML soLuc_;A0 INALANTE FRASCO 20ML (ATROVENT) eoms
Especificoqéoz BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML soLu(;Ao INALANTE FRASCO 20ML (ATROVENT) eoms
Quontidclde: 400,0
valor ofortado: R$ 68,44 Valor total: R$ 27.376,00
Fabriconte/Marco: HIPOLABOR
Valor de referéncio: R$ 68,44

Unidodez Unidode

Modelo: HIPOLABOR

35 - BUIILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA S()D1CA INJETAVEL ESPECIFICAQAOI BUSCOPAN

Especificc1<;do: BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SCDICA INJETAVEL ESPECIFICAQAOI BUSCOPAN

Qucntidode: 1600,0
Valor ofermdo: R$ 4,21
Fubricc1nte/ Marco: HYPOFARMA
Valor de referéncio: R$ 4,21

36 ~ BUSCOPAN |NJETi\VEl. SIMPLES

Especificuqdo: BUSCOPAN INJETIWE1. SIMPLES
Qucmtidczclez 1200,0
Valor ofermdo; R$ 4,05
Fobriccnte/Marco: hipolobor
Valor de referéncio: R$ 4,05

37 — BUSCOPAN GOSTAS
Especificoqdo: BUSCOPAN GOSTAS
Qucntidode: 200,0
Valor ofertodo: R$ 53,98
Fcmriconte/Marco: hipolobor
V0101 de referénciu: R$ 53,98

Unidode: Ampolo
Valor total: R$ 6736,00
Modelo: HYPOFARMA

Unidudez Ampolo
Valor total: R$ 4.860,00
Modelo: hipolobor

Unidcde: Unidode
Vc|1or total: R$ 10.796,00
Modelo: hipolobor

PRESIDENTE COSTA E SILVA. 2382, MONDUBIM, Fortaleza I CE - CEP: 60.752-594.
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38 - HALOPERIDOL DECANOATO SOMG SOL INJETAVEL

PANQRAMA COMERCIQ DE PRODUTOS
MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA

01.722296/0001-17

ESpB£;ifiCOQGOI HALOPERIDO1. DECANOATO 5OMG SOL INJETAVEL

Quanticlodez 2400,0
Valor ofertodo: R$ 57,69
Fcbriczume/Marco: UNIAO QUIMICA
valor de referéncicuz R$ 57,69

39 ~ RIFAMICINA SV IOMG SPRAY 2OML

ESpeCi1'iCO§,'fJOI RlFAM1C1NA SV IOMG SPRAY 2OML

Qucmtidode: 60,0
valor ofertodo: R$ 52,90
FubricontelMarco: NATULAB
valor de ref-eréncio: R$ 52,90

40 - HALOPERIDOL SMG/ML SOL INJETEVEL
Especificcqcioz HALOPERIDOL BMG/ML SOL INJETAVEL
Quontidode: 1800,0
Valor ofertudo: R$ 8,93
Fabrmonte/Marco: UNIAO QUIMICA
Valor de referencio: R$ 8,93

41 - FUROSEMIDA 20MG/ML SOL lNJETZ\VEl.

Especificcxqioz FUROSEMIDA 20MG/ML SOL INJETAVEL
" Qucmridcade: 800,0

Valor oferludo: 12$ 2,53
Fobriconte/Marco: HYPOFARMA
Valor de referéncic: R$ 2,53

42 * KOLAGENASE POMADA 30G

Especificoqdoz KOLAGENASE POMADA 30G

Quontidode: 48,0
Valor ofertodo: R$ 162,27
FcbricuntelMarco: CRISTALIA
Valor de referéncio: R$ 162,27

Unidade: Ampolo
Valor total: R$ 138.456,00
Modelo: UNIAO QUIMICA

Unidcde: Unidade
valor total: R$ 3.174,00
Modelo: NATULAB

unidude: Ampolo
Valor total: R$ 16.074,00
MOd€|0I UNIAO QUIMICA

Unidude: Ampolo
Valor total: R$ 2.024,00
Modelo: HYPOFARMA

Unidade: Bisnogo
valor total: R$ 7.788,96
Modelo: CRISTALIA
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MEDICOS E FARMACEUUCOS LTDA
O1 122.296/D001 -17

43 ' HIDROCORTISONA 100MGlNJ

ESp8CifiCO(_;O0Z HIDROCORTISONA IOOMG INJ

Quantidade: 600,0
valor ofertado: R$ 16,06
Fobriconte/Marco: UNIAO QU1M1CA
Valor de referéncicx: R$ 16,06

Unidcudez Ampolo
Valor total: R$ 9.636,00
Mode10:UN|AO QUIMICA

44 - SIMETICONA 75MG/ML eoms
Especificuqéo: SIMETICONA 75MG/ ML c->01/-xs
Quantidode: 200,0
Valor ofertcdo: R$ 20,14
Fc1bri\;or\1.e/Marco: AIRELA
Valor de referéncio: R$ 20,14

Unidode: Unidczde
Valor total: R$ 4.028,00
Modelo: AIRELA

45 ~ DIPIRONA MONOIDRATADA 500 MG/ML O2 ML SOLUQAO INJETAVFL - CAIXA CI 100 AMPOIAS

Especificugfioi DIPIRONA MONOIDRATADA 500 MG/ML O2 ML SOLUQAO INJETAVEL - CAIXA C/ 100 AMPOLAS

Qucmtidcxdez 1200,0 Unidode: Caixc:
Valor oferlodo: R$ 78,00 Valor total: R$ 93.600,00
Fobriccmte/Marco: FARMACE Modelo: FARMACE
Valor de referéncio: R$ 4,50

46 - BROMOPRIDA 5MG/ML — CAIXA cl 50 AMPOLAS
Especificcqéoz BROMOPRIDA 5MG/ML — CAIXA cl 50 AMPOLAS
Quuntidczcle: 400,0 unidade: Caixo
Valor ofertodo: R$ 369,94 Valor total: R$ 147.976,00
Fcbricontel Marco: WASSER Mode1o:WASSER
Valor de referéncio: R$ 369,94

47 - sumeaomno 0|; ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (O4MG/500) — CAIXA cl so AMPOLAS
Especrifico-Q1510: BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (04MG/500) — CAIXA cl 50
AMPOLAS
Quuntidude: 800,0 Un1dc1de:Caixc|
valor ofertodo: R$ 374,48 Valor total: R$ 299.584,00
FobricantelMarco: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
Valor de referénciclz R$ 374,48
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PANORAMA COMERCIO DE PRODUTOS
MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA

01.722.296/0001-17
48 ~ FUROSEMIDA IOMG/ML - CAIXA c/ 100 AMPOLAS
Especificogéoz FUROSEMIDA IOMG/ML — CAIXA c/ 100 AMPOLAS
Quontiddder 1000,0 Unidc1de:Caixc1
Valor ofertodo: R$ 77,00 Valor total: R$ 77.000,00
Fobricunte/Marco: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
Valor de referéncia: R$ 2,66

49 -' EPINEFRINA OIMG/ML - CAIXA Cl 100 AMPOLAS

Especificcqdot EPINEFRINA 01MG/ML - CAIXA c/ 100 AMPOLAS
Quantidode: 600,0 Unidode: Coixc:
Valor ofertcldo: R$ 525,37 Valor total: R$ 315.222,00
Fabriconle/Morcq: hipolobor Modelo: hipolcbor
valor cle referéncio: R$ 525,37

50 - CLORIDRATO 05 HIDRALAZINA 20MG/ML INJ (NEPRESOL) - CAIXA c/ 50 AMPOLAS
Especificaqfioz CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 20MG/ML INJ (NEPRESOL) - CAIXA cl so AMPOLAS
Quontidade: 500,0 Unidude: Cuixo
Valor ofertodo: R$ 458,20 Valor total: R$ 229.100,00
Fc1br1<:c1nte/Marco: CRISTALIA Modelo: CRISTALIA
Valor de referéncio: 12$ 458,20

51- DIAZEPAN SOL INJ 10MG - CAIXA C/100 AMPOLAS

Especificoqfioz DIAZEPAN SOL INJ IOMG - CAIXA C/100 AMPOLAS
Quontidode: 400,0 Unidode: Cqixo
Valor oferrado: R$ 330,80 Valor total: R$ 132.320,00
Fubricunte/Marco: SANTISA Modelo: SANTISA
Valor de referénciu: R$ 330,80

52 - BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + D1P1RONA MONOIDRATADA 4MG/SOOMG/ML - CAIXA COM 100
AMPOLAS

E$peCifiC<J(;fi0; BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA 4MG/EOOMG/ML - CAIXA COM
100 AMPOLAS

Quontidode: 1000,0 Unidodez Coixc
Valor ofertodo: R$ 317,66 Valor total: R$ 317.660,00
FUbl'iCUl'\tGfMQl'CC‘lZ HYPOFARMA MOGBIOZ HYPOFARMA

Valor de referéncio: R$ 317,66

/5
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PANORAMA COMERCIQ DE PRODUTOS
MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA

01.722296/0001-17
53 ‘ FOSFATO DESSODICO DE DEXAMETAZONA SOL INJ O4MG/ML " CAIXA C/120 AMPOLAS

_ r
1
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Especificaqéroz FOSFATO DESSODICO 01: DEXAMETAZONA SOL rm 04MG/ML — CAIXA c/120 AMPOLAS
Quanridade: 1200,0 Unidc1de:Caixc1
Valor olertado: R$ 388,22 valor total: R$ 465.864,00
Fabricante/Marco: FARMACE Modelo: FARMACE
Valor de referéncio: R$ 388,22

54 - CETOPROFENO IOOMG SOL INJ — CAIXA CI 50 AMP

Especificaqdo: CETOPROFENO 10OMG SOL INJ — CAIXA C/ 50 AMP

Quantidade: 800,0 Unidude: Caixa
Valor ofertado: R$ 267,62 Valor total: R$ 214.096,00
Fc1brir;ante/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referéncio: RS 267,62

55 - .‘3UCC1NATO SODICO DE HlDRlCORlFlSONA10(JMG SOLUQAO INJETAVEI, — CAIXA C/ 50 AMPOLAS

E$pe€.tifiC(J<;fi0I SUCCINATO SODICO DE HIDRICORIFISONA IOOMG SOLUQAO INJETAVEL - CAIXA C/ 50 AMPOLAS

Quantidade: 800,0 Unidade: Caixa
Valor afertado: R5 309,52 Valor total: R$ 247.616,00
Fabricante/Marco: BLAU Modelo: BLAU
valor de referéncia: R$ 309,52

56 — CLORIDRATO DE LIDOCALNA 20MG COM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML

Especlficagao: CLORIDRATO DE LIDOCALNA ZOMG COM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML

Quantldode: 300,0 Unidade: Unidcade
valor ofertudo: R$ 40,03 Valor total: R$ 12.009,00
Fabricante/Marco: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
valor de referéncia: R$ 40,03

57 - CLORIDRATO DE LIDOCAINA ZOMG/ML SEM VASO CONSTRITOR ~ FRASCO 2OML

Especificagdo: CLORIDRATO DE LIDOCAINA ZOMG/ML SEM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML

Quuntidacle: 300,0 Unidacle: Unidode
Valor ofertado: R$ 30,26 valor total: R$ 9.078,00
Fubricante/Marczoz HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referéncia: R$ 30,26

58 ~ CLORETO DE POT/3rSSlO10% ~ AMPOlA10ML

PRESIDENTE COSTA E SILVA, 2332, MONDUBINI, Fortaleza / cs - CEP: 60.752-594.
I '\,



1 _\ A

" 1-, '_‘r.-,,__

1 '7

1 1 ‘ ETD ‘*5
I-\l'\.;; _

PANORAMA COMERCIQ DE PRODUTOS X
MEDICOS E FARMACEUTICOS LTDA

01.722296/0001-17
Especificaqaot CLORETO DE POTi\SSlO10% — AMPOLA10ML
Quanlidade: 200,0 Unidade: Arnpola
valor ofertadoi R$ 1,90 Valor total: R$ 380,00
Fabricante/Marco: FARMACE Modelo: FARMACE
Valor ole referéncla: R$ 1,90

63 - Fl3.RMACO:TERlPARlT1DA (FORTEO) 250 MCG — CANETA INJETAVEL
Especificaqao: FARMACO: TERIPARITIDA (romeo) 250 MCG — CANETA INJETAVEL
Quantidade: 24,0 Unidade: Unidcide
Valor oferladoz R$ 13.114,00 Valor total: R$ 314.736,00
Fobricante/Marco: LILLY Modelo: LILLY
Valor de referéncio: R$ 13.114,00

Total geral do propostaz R$ 3.6l9.18l,64 (trés milhoes, seiscentos e dezenove mil, cento e oitenta e um reais e
sessenta e quatro centavos)

Validodfi dd Proposta 1
Propcsta valida pO1’l 60 ciios

‘ Dados do Registro dd Propostu
[Data ole finalizaqoo do registro do proposta: 31 de Janeiro de 2025 as 16:21

L’ i Dodosdo Usuério: A L "
Usuario logado come: Raquel Basilio canuto E— mail: gerencia@panoromamed.com.br
Beserra
CPF/MFI 506186.443-34 JOSE SALES Assinado de forma

SILVEIRA D digital por JOSE SALES
ALME|DA:61923583 5|LVE|RA D387 ALMElDA:61923583387

K
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Assmado de forma
i ' IDA s|LvA :l?l:::lC§xl3r/-\J?lLl€/A

N E‘|'0:45669-1 N€l'O:45569163320
D d . . .63320 .;‘,53§§5’§§~§$-3‘

r‘ '1 ~ - -_ .1-

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA j Ari”
LTDA A  ~~-4 4

09.4as.s14/0001-11 A 1 N “L_"\\_

Municipio: Senador Pompeu / CE Unidado gestora: Fundo Municipal de Saude
Niimero do processo: 00009.20241119/0001-40 Modalidade: Pregao Eletronico
Nfimcro do certame: SS—PE001/2025—SRP Data do abertura: 03/02/2025 as 10:00

5 C Dcrdos do Processo A C

A A 4, Dados do._Fornecedor
R0260 social: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA Telefonez 8534523100 / ****
LTDA

CNPJ/MF: 09.485.574/0001-71 E— mail: prohospitaI@prohospita|.corn.br
Endere<;o: CAPITAO HUGO BEZERRA, 181, BARROSO, Fortaleza / CE - CEP: 60.862-730

Dados daé §Declarar;6es' 1,

DECLARAQAO DE ANEXAQAO DE DOCUMENTOS SIM
Declaro sob as penas da lei, que anexei Lodos docurnentos solicitado para a minha habilitaqao no presente
processo licitatorio, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Declaracgao de con hecimento de informagoes SIM
Deciaragao do fornecedor atestondo que conhece todas as informaqoes e concligoes locais para 0
cumprimento dds obrigagaes objeto do contratagao.

DECLARACAO DE COTA DE APRENDIZAGEM SlM

Declaro sob as penas da Lei, que cumpro a cota de aprendizagem nos termos estabelecidos no art. 429 da
CLT.

DECLARACAO DE CUMPR1MENTO DO DISPOSTO DO INCISO XXXlll DO ART 7" DA CONSTITUIQAO SIM
FEDERAL

Declcrro para fins do disposto no inciso V1 do art. 68 do Lei n° 14.133, de abril de 2021, acrescido pela Lei n°
9.854, de 27 de outubro de 1999, que nao emprego menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e nao emprego menor de 16 (dezesseis) anos, salvo menor, a partir de 14 (quatorze)
anos, na condiqdo de aprendiz, nos termos do inciso XXX|1I, do art. 7° da Constituigao Federal.

DECLARAQAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS SIM

CAPITAO HUGO BEZERRA, 181 , BARFIOSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730. 4’ 7
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Declaro sob as penas do lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para a minha nabilitagao
no presente processo licitatorio, ciente do obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

DECLARAQAO DE NAO TRABALHO FORCADO E DEGRADANTE SIM

Declaro que nao possuo, em rninna cadeia produtiva, empregados executando trabalno degradante ou
forgado, observando o disposto nos incisos Ill e Iv do art. 1° e no inc. Ill do art. 5° do constituigao Federal.

DECLARACAO DE RESERVA DE CARGOS SIM

Declaro, para os devidos fins de qualificagao no certame licitatorio conforme estabelecido no inciso IV do
art. 63 da Lei n° 14.133/2021, que ESTAMOS DESOBRIGADO a reservar percentual de seus cargos para pessoas
com deficiéncia ou beneficiaries reabilitados pela Previdéncia Social, tendo em vista o nao enquadramento
no hipotese legal prevista no art. 93, caput, da Lei n° 8.213 de 1991. Segundo o Art. 93, caput, do Lei n° 8.213/91,
a obrigatoriedade de preenchimento de cargos com beneficiaries reabilitados ou pessoas com deficiéncia
é aplicavel exclusivamente a empresas que contom com 100 ou mais empregados. Afirmarnos nosso
compromisso continuo com a promogao da inclusao e a manutengao de praticas de equidade no
ambiente de trabalho, sernpre em conformidade com a legislaqao aplicavel. Esta declaragao é fornecida
com plena consciéncia das suds implicaooes legais e assegura a precisao e a veracidade das informacgoes
apresentadas.

DECLARACAO ENQUADRAMENTO ME/EPP NAO

Declaramos que, no ano—calendario de realizagao do certame licitatorio, ainda nao celebramos contratos
com a Administragao Pablica cujos valores sornados extrapolem a receita bruta maxima adrnitida para fins
de enquadramento como empresa do pequeno porte.

DECLARAQAO QUE CUMPRE PLENAMENTE OS REQUISITOS DE HABILITAQAO SIM

Declaro que estou ciente e concordo com as condigoes contidas no edital e seus anexos, bem corno de que
cumpro plenarnente os requisitos de habilitaqao definidos no edital.

DECLARAQAO RESERVA DE CARGOS SIM

Declaro que, conforme disposto no art. 93 a Lei n° 8.213, de 24 de julho de1991, estou ciente do cumprimento
do reserva de cargos prevista em lei para pessoas com deficiéncia ou para reabilitado da Previdéncia
Social e que, se aplicado ao nfilmero de funcionarios da minha empresa, atendo as regras de acessibilidade
nos termos estabelecidos no art. 429 da CLT.

DECLARAQAO DE ME/EPP NAO
Declaro, sob as penas da Lei, que cumpro os requisitos estobelecidos no Art. 3° do Lei Cornplementar n° 123,
de 14 de dezembro de 2006, alterado pela Lei n° 11.488, de 15 de junho de 2007, em seu Art. 34, que essa
Ernpresa/Cooperativa esta apta a usufruir do tratamento favorecido estabelecido nos artigos 42 ao 49 da
referida Lei Complementar.

. 1 Dudes dc Prnnqsw 49 Preqios I
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485.574/0001-71
1- DULOXETINA 30 MG — CAIXA CI 30 COMP

Especificaeao: DULOXETINA 30 MG — CAIXA c/ 30 COMP
Quantidade: 30,0 Unidade: Caixa
valor olertado: R$ 58,86 Valor total: R$ 1.765,80
Fabricante/Marco: NOVA QUIMICA Modelo: NOVA QUIMICA
Valor de referéncia: R$ 58,86

3 - TARFIC 0,03% IOG TACROUNO MONOIDRATADO

Especificaqaot TARFIC 0,03% 10G TACROLINO MONOIDRATADO

¥ Quantidade: 48,0 Unidade: Tubo
Valor olertadoz R$ 128,05 Valor total: R$ 6.146,40
Fabricante/Marca: LIBBIS Modelo: LIBBIS
Valor de referéncia: R$ 128,05

4- PERICIAZINA 4% GOTAS

Especificagao: PERlClAZlNA 4% GOTAS
Quantidade: 60,0
Valor olerlado: R$ 63,44
Fabricante/Marca: MEDLEY
Valor de referéncio: R$ 63,44

Unidade: Frasco
Valor total: R$ 3.806,40
Modelo: MEDLEY

5 - RIVAROXABANA ZOMG — CAIXA CI 30 COMP

Especificaqao: RIVAROXABANA QOMG - CAIXA C/ 30 COMP

Quantidade: 30,0 Unidade: Caixa
Valor ofertado: R$ 137,30 Valor total: R$ 4.119,00
Fabricante/Marco: PRATI Modelo: PRATI
Valor de referéncio: R$ 137,30

6 - PANTOPRAZOL 40 MG ~ CAIXA CI 28 COMP

Especzificagao: PANTOPRAZOL 40 MG — CAIXA C/ 28 COMP
Quantidade: 48,0 Unidade: Caixa
valor ofertado: R$ 31,01 Valor total: R$ 1.488,48
Fabricante/Marco: PRATI Modelo: PRATI
Valor de referéncia: R$ 31,01

8 — ROSUVASTATINA CALCICA 20MG COMP — CAIXA Cl 30 COMP

CAPITAO HUGO BEZERFIA, 1a1, annnoso, Fortaleza / cs - CEP: 60.862-130.
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001-71
Especificagao: ROSUVASTATINA CALCICA 201»/1e COMP — CAIXA c/ 30 COMP
Quantiaade: 24,0
valor ofertodo: 12$ 44,24
Fabricante/Marco: LEGRAND
Valor de referéncia: 12$ 44,24

9 — SYNTHROID l25MG

Espeoificaqaoz SYNTHROID 125MG
Quantidade: 48,0
Valor olerlado: R$ 147,47
Fabricarite/Ma|"ca: ABBOTT
valor de referéncia: R$ 147,47

10 - CARBONATO DE LITIO 3OOMG - CAIXA CI 30 COMP

Unidade: Caixa
valor total: R$ 1.061,76
Modelo: LEGRAND

Unidade: Caixa
Valor total: R$ 7.078,56
Modelo: ABBOTT

Espeoificagao: CARBONATO DE LITIO 3OOMG - CAIXA C/ 30 COMP

Quantidade: 960,0
Valor ofertado: RS 62,78
Fabricante/Marco: HIPOLABOR
Valor de referéncia: R$ 62,78

11 — FENlTO1NA10OMG — CAIXA cl 30 COMP
Especificagao: FENlTO1NA100MG - CAIXA C/ 30 COMP
Quantidade: 720,0
Valor olertado: R$ 15,80
Fabrioanto/Marco: TEUTO
Valor de referéncia: R$ 15,80

Unidade: Caixa
Valor total: R$ 60.268,80
Modelo: HIPOLABOR

Unidade: Caixa
Valor total: R$ 11.376,00
Modelo: TEUTO

13 - METILFENIDATO CLORIDRATO IOMG - CAIXA C] 30 COMP

ESpeC1llCOQ('lO1 METILFENIDATO CLORIDRATO IOMG - CAIXA C/ 30 COMP

Quantidade: 240,0
valor olertodo: 12$ 44,46
Fabricante/Marco: ALTHALA
Valor de referéncia: R$ 44,46

14 - RESPERIDONA IMG/ML SOLUQAO ORAL 30 ML

Unidade: Caixa
valor total: R$ 10.670,40
Modelo: ALTHALA

Espeoificaoao: RESPERIDONA 1MG/ML SOLUCAO ORAL 30 ML

CAPITAO HUGO BEZERFIA, 181, BAFIROSO, Fortaleza / CE - CEP: 60.862-730.
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001-71
Quantidade: 600,0 Unidade: FRASCOS
Valor otertadoz R$ 53,99 Valor total: R$ 32.394,00
Fabricante/Marco: PRATI . Modelo: PRATI
valor de referéncia: R$ 53,99

15 — ACIDO VALPROICO SOOMG CX COM 50 COMP — CAIXA C/ 30 COMP

Especificagdoi ACIDO VALPROICO SOOMG CX COM 50 COMP — CAIXA C/ 30 COMP

Quantidode: 720,0 Unidade: COMP
Valor ofertado: R$ 101,72 Valor total: R$ 73.238,40
Fabricante/Marco: aroma Modelo: BIOLAB
Valor de referéncia: R$ 101,72

16 — DICLOFENACO DIETILAMONIO lOMG/ 60G

ESpe(:1fiCO<;Cl01 DICLOFENACO DIETILAMONIO1OMG/ 50G

Quantidade: 48,0
Valor ofertado: R$ 28,70
Fabricante/Marca: CIMED
Valor de referéncia: R$ 28,70

Unidade: Bisnaga
Valor total: R$ 1377,60
Modelo: CIMED

17 ~ ESCITALOPRAM 10 MG - CAIXA cl 30 cow
Especificacgao: ESCITALOPRAM 10 MG — CAIXA C/ 30 COMP
Quantidade: 720,0 Unidade: Caixa
Valor olertado: R$ 77,26 Valor total: R$ 55.627,20
Fabricante/Marco: TEUTO Modelo: TEUTO
Valor de referéncia: R$ 77,26

18 — VENLAFAXINA 150 MG - CAIXA C/ 30 COMP

Espetrificaqaot VENLAFAXINA 150 MG - CAIXA CI 30 COMP

Quanlidade: 30,0
Valor ofertado: R$ 131,40
Fabricante/Marco: TEUTO
valor de referéncia: R$ 131,40

Unidade: Caixa
Valor total: R$ 3.942,00
Modelo: TEUTO

20 " OLEO MINERAL 100 ML * FRASCO
Espeoificaqao: OLEO MINERAL 100 ML - FRASCO
Quantidade: 120,0 Unidade: Unidade

CAPITAO HUGO BEZERFIA, 181, BARROSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862430.
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001-71
Valor total: R$ 2673,60
M0deIOI FARMACE

Valor ofertado: R$ 22,28
Fabricante/Marca: FARMACE
valor de referencia: R$ 22,28

22 ~ SUNMAX INTENSE FPS 60

Especificaqao: SUNMAX INTENSE FPS 60
Quantidade: 24,0
Valor ofertado: R$ 166,40
Fabricante/Marca: MEGALABS
Valor de releréncia: R$ 166,40

Unidade: CREME
Valor total: R$ 3993,60
Modelo: MEGALABS

24 a CAPTOPRIL QSMG COMP - CAIXA C/ 30 COMP

Especificaoao: CAPTOPRIL 25MG COMP ~ CAIXA Cl 30 COMP
Quantidade: 3600,0 Unidade: Caixa
Valor olertado: R$ 13,59 Valor total: R$ 48.924,00
Fabricante/Marco: PRATI Modelo: PRATI
Valor de referéncia: R$ 13,59

25 - DIPIRONA SODICA 500 MG/ML rm
Espectificagaoz DIPIRONA SODICA 500 MG/ML INJ
Quantidade: 1600,0
Valor ofertado: 12$ 5,70
Fobricante/Marco: FARMACE
Valor de releréncia: R$ 5,70

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 9.l20,00
Modelo: FARMACE

26 ~ CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 5M6/ML (PLASIL)
Especificaqaoz CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 5M6/ML (PLASILI
Quantidacle: 1600,0 Unidade: Ampola
Valor ofertado: R$ 2,52 Valor total: R$ 4.032,00
Fabricante/Marco: FARMACE Modelo: FARMACE
Valor de referéncia: R$ 2,52

27 — CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25MG/ML INJETAVEL
Especificaqaoz CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25MG/ ML INJETAVEL
Quantidacle: 1600,0 Unidade: Ampola
Valor ofertado: R3 30,28 Valor total: R$ 48.448,00

CAPITAO HUGO BEZERFIA, 181, BAFIFIOSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730. /
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/D001 -71

Fabricante/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
valor de reierenciaz R$ 30,28

28 - DICLOFENACO DE SODIO 75MG/3ML

Especificaoaoz DICLOFENACO DE SODIO 75MC-3/3ML
Quantidade: 1600,0
Valor ofeflado: R$ 4,15
Fabricante/Marca: FARMACE
Valor de referéncia: R$ 4,15

Unidade: Am polo
Valor total: R$ 6.640,00
Modelo: FARMACE

29 ~ DEXAMETAZONA 4MG/ML INJ

Especificaqaoz DEXAMETAZONA 4M6/ML INJ
Quantidade: 1600,0
Valor ofertado: R$ 6,00
Fabricante/Marco: HYPOFARMA
Valor de referéncia: R$ 6,00

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 9.600,00
Modelo: HYPOFARMA

30 - (ZETOPROFENO IOOMG/ML IV
Esperzificaqao: CETOPROFENO 10OMG/ML IV
Quantidacle:1600,0

Valor olerlado: R$ 8,95
Fabricante/Marco: U. QUIMICA
Valor de referencia: R$ 8,95

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 14.320,00
Modelo: U. QUIMICA

T 31- SORO FISIOLOGICO IOOML
Especificaoao: SORO FISIOLOGICO 100ML
Quantidadez 1800,0
Valor ofertado: R$ 15,70
Fabrioante/Marca: HALEXISYAR
Valor de referéncia: R$ 15,70

Unidade: Ampola
valor total: R$ 28.260,00
Modelo: HALEXISYAR

32 ~ sono FISIOLOGICO 250m.
Especificagaoz SORO FISIOLOGICO 250ML
Quantidade: 800,0
Valor ofertado: RS 19,67
Fabricante/Marco: HALEXISYAR

Unidade: Ampola
valor total: R$ 15.73o,oo
Modelo: HALEXISYAR

CAPITAO HUGO BEZERRA, 181, BAHFIOSO, Fortaleza / CE - CEP: 60.862-730.
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001-71
Valor de referéncia: R$ 19,67

33 - sorzo FISIOLOGICO 500ML
Especzificagaoz soao FISIOLOGICO 500ML
Quantidade: 1800,0 Unidade: Ampola
valor olertado: R$ 31,35 Valor total: R$ 56.430,00
Fabricante/Marca: HALEXISYAR Modelo: HALEXISYAR
valor de referéncia: R$ 31,35

34 -- BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ ML SOLUQAO INALANTE FRASCO 2OML (ATROVENT) eor/as
Especificaqaoz BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML SOLUCAO INALANTE FRASCO 2OML (ATROVENT) eoms
Quantidade: 400,0 Unidade: Unidade
valor ofertado: R$ 68,44 Valor total: R$ 27.376,00
Fabricante/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referéncia: R$ 68,44

35 - BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SODICA INJETAVEL ESPECIFICACAO: BUSCOPAN

Especificaqaoz BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SODICA INJETAVEL ESPECIFICACAO: BUSCOPAN
Quantidade: 1600,0 Unidade: Ampola
Valor oferfado: RS 4,21 V0101’ total: R$ 6136,00

Fabricante/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
valor de referéncia: R$ 4,21

35 - DUSCOPAN INJETAVEL SIMPLES

D Especificaqao: BUSCOPAN INJETAVEL SIMPLES

Quantidade: 1200,0
valor olertado: R$ 4,05
Fabricante/Marco: FARMACE
Valor de referéncia: R$ 4,05

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 4.860,00
Modelo: FARMACE

37 — BUSCOPAN GOSTAS

Especificagao: BUSCOPAN GOSTAS
Quantidacle: 200,0
Valor ofertado: R$ 53,98
Fabricante/Marco: BELFAR
Valor de referéncia: R$ 53,98

Unidade: Unidade
Valor total: RS 10.796,00
Moaelo; BELFAR

s

CAPITAO HUGO BEZERHA, 181, BAHROSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730. _ {



PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001 -71

38 ~ HALOPERIDOL DECANOATO SOMG SOL INJETAVEL

Especificaqaoi HALOPERIDOL DECANOATO 5OMG SOL INJETAVEL

Quantidade: 2400,0 Unidade: Ampola
Valor ofertado: R$ 57,69 Valor total: R$ 138.456,00
Fabricante/Marco: CRISTALIA Modelo: CRISTALIA
Valor de referéncio: R$ 57,69

39 - RIFAMICINA SV IOMG SPRAY 2OML

Especilicagao: RIFAMICINA sv IOMG SPRAY 2OML
Quantidade: 60,0
Valor oferiadot R$ 52,90
Fabricante/Marca: E.M.S
Valor de referéncia: R$ 52,90

Unidade: Unidade
valor total: R$ 3.174,00
Modelo: E.M.S

41- FUROSEMIDA 2OMG/ML SOL INJETAVEL

Especificaqao: FUROSEMIDA 20MG/ ML SOL INJETAVEL
Quantidade: 800,0
Valor ofertaclo: R3 2,53
Fabricante/Marco: HYPOFARMA

Valor de referéncia: R$ 2,53

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 2.024,00
Modelo: HYPOFARMA

42 ' KOLAGFNASE POMADA 306

Especificagao: KOLAGENASE POMADA 306
Quantidacle: 48,0

Valor ofertada: R$ 162,27
Fabrioante/Marco: CRISTALIA
valor de releréncia: R$ 162,27

Unidade: Bisnaga
Valor total: R$ 7.788,96
Modelo: CRISTALIA

43 — HIDROCORTISONA IOOMG INJ

Especilicaoao: HIDROCORTISONA 100MG INJ

Quanticlaae: 600,0
Valor ofertado: 12$ 16,06
FabricanteIMarca: TEUTO
Valor de referéncia: R$ 16,06

Unidade: Ampola
Valor total: R$ 9.636,00
Modelo: TEUTO

CAPITAO HUGO BEZERFIA, 181 , BAFIROSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730.
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001-71
44 — SIMETICONA 75MG/ML eoms
Especificugfio: SIMETICONA 75MG/ML GOTAS
Qucntidude: 200,0 Unidade: Unidade
Valor ofertodo: R$ 20,14 Valor total: R$ 4.028,00
FobricontelMarco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referénciu: R$ 20,14

46 - BROMOPRIDA SMG/ML - CAIXA cl so AMPOLAS
Especificcgdot BROMOPRIDA 5MG/ ML — CAIXA c/ so AMPOLAS
Quontiolode; 400,0 Unidade: Caixa
Valor ofertudo: RS 369,94 valor total: R$ 147.976,00
Fabriconte/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referéncio: R$ 369,94

‘/‘~.
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47 » BUTILBROMETO DE ESCOPOIAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (owe/500) — CAIXA cl so AMPOLAS
Especificugdo: BUTILBROMETO 05 ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (04MG/500) — CAIXA cl 50
AMPOLAS

Quuntidode: 800,0 Unidade: Coixc:
Valor ofertodo: R$ 374,48 Valor total: R$ 299.584,00
Fcbricante/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR

Valor de referéncio: R$ 374,48

49 — FPINEFRINA OIMG/Ml. - CAIXA c/ 100 AMPOLAS
Especificagfio: EPINEFRINA OIMG/ML — CAIXA cl I00 AMPOLAS
Qucntidude: 600,0 Unidade: Caixa
Valor ofertodo: R$ 525,37 Valor total: R$ 315.222,00
Fczbriconte/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
valor de referéncio: R$ 525,37

51 - DIAZEPAN SOL INJ IOMG - CAIXA c/100 AMPOLAS
Especificoqéioz DIAZEPAN SOL INJ IOMG — CAIXA C/100 AMPOLAS
Quuntidade: 400,0 Unidade: Caixa
Valor ofertcdoz R$ 330,80 Valor total: R$ 132.320,00
F0 bricontelMarco: SANTISA Modelo: SANTISA
Valor de referéncic: R$ 330,80

CAPITAO HUGO BEZERRA, 181, BARFIOSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730.
W %
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52 ' BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA 4M(-3/5OOMG/ML - CAIXA COM 100
AMPOLAS

Especificogdoz BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA 4MG/5OOMG/ML - CAIXA COM
100 AMPOLAS

Qucntidode: 1000,0 Unidade: Caixa
valor ofenodo: R$ 317,66 valor total: R$ 317.660,00
Fcxbriconte/Moron: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referénciu: R$ 317,66

53 - FOSFATO DESSDDICO DE DEXAMETAZONA SOL INJ O4MG/ML - CAIXA C/I20 AMPOLAS

E Especificc|<;c‘x0: FOSFATO DESSDDICO DE DEXAMETAZONA SOL INJ O4MG/ML - CAIXA C/I20 AMPOLAS
Quontidade: 1200,0 Unidade: Caixa
Valor ofertodo: R$ 388,22 Valor total: R$ 465.864,00
FcbricantelMarco: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
Valor ole referéncio: R$ 388,22

55 ~ SUCCINATO SCDICO DE HIDRICORIFISQNA IOOMG SOLUQAO INJET/ZWEL - CAIXA CI 50 AMPOLAS

Espe<;ificoc;do: SUCCINATO SCDICO DE HIDRICORIFISONA 'lOOMG SOLUQAO INJETAVEL - CAIXA C/ 50 AMPOLAS

Quontidode: 800,0 Unidade: Coixc:
Valor ofertcldo: R$ 309,52 valor total: R$ 247.616,00
Fobriccmte/Marco: TEUTO Modelo: TEUTO
Valor de re-feréncio: R$ 309,52

56 - CLORIDRATO DE LlDOCAiNA QOMG COM VASO CONSTRITOR * FRASCO 2OML

— Especificugfio: CLORIDRATO DE LIDOCATNA 20MG COM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML
Quontidode: 300,0 Unidade: Unidade
Valor ofermdo: RS 40,03 Valor total: R$ 12.009,00
FobricontelMcncc: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
Valor de referéncicx: R$ 40,03

57 ~ CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2OMG/Ml.. SEM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML

Especificuqdo: CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2OMG/ML SEM VASO CONSTRITOR - FRASCO 2OML

Quontidode: 300,0 Unidade: Unidade
valor ofertodo: R$ 30,26 Valor total: R$ 9.078,00
Fubricunte/Marco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Valor de referéncio: R$ 30,26

k

CAPITAO HUGO BEZEHRA, 181 , BARROSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730. _ ' K
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
LTDA

09.485574/0001 -71
58 - CLORETO DE POTASSIO 10% " AMPOLA IOML

Especificugéoz CLORETO DE POTASSIO 10% " AMPOLA1OML

Qucmtidade: 200,0 Unidade: Ampola
Valor ofertado: R$ 1,90 valor total: RS; 380,00
Fcbricante/Marco: ISOFARMA Modelo: ISOFARMA
Valor de referéncio: R$ 1,90

64 - noex so MCG spa/-w NASAL (BUDESONIDA)
Especificoqfiot NOEX 60 MCG SPRAY NASAL (BUDESOMDA)

A Quontidode: 20,0 Unidade: Frosco
valor ofertcado: R$ 165,71 valor total: R$ 3314,20
Fcbriconte/Marco: EUROFARMA Modelo: EUROFARMA
Valor de referencicz: RS 165,71

W43
12:_§

Total gerol do propostu: R$ 2.688.436,l6 (dois milhées, seiscentos e oitentu e oito mil, quotrocentos e trintu e
seis recais e dezesseis centovos)

* , Validqdé do Proposto
Proposto vélido por: 60 dios

Dodos de Registro dc, Proposto E *
Duto de finolizcqfzo do registro do proposto: 31 de Jcmeiro de 2025 Gs 16:35

_ ' ~ Y P 1 V 0 Dudosgdqéysufifipz
Usudrio logodo COmOZ PROHVOSPITAL A E—mc:il: prohospird|@pr<>h<5§|5itu|.¢bn{E>r
CPF/MF: 09.485574/0001-71

CAPITAO HUGO BEZEFIFIA, 181, BARROSO, Fortaleza I CE - CEP: 60.862-730.
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NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES R "‘on &-,

LTDA
14.oea.ooa/0001-26

Municipio: Senodor Pompeu / CE Unidode gestoro: Fundo Municipal de Soude
Nfimero do processo: 0000920241119/0001-40 Modulidode: Pregdo Eletronico
Nflmoro do certame: SS—PE001/2025—SRP Doto do oberturc1:03/02/2025 ds 10:00

3 Dudosdo Fomeéedor" ' E V
Rozoo social: NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES Telefonez (65) 2134-2866 / (85) 9960-5919
LTDA
CNPJ/MP: 74.068008/0001-26 E—moi|: nortmedhospitolc|r@outlook.com
Endereqo: Ruo Tupi, 1017, Henrique Jorge, Fortolezcl I CE - CEP: 60.510— 215

. Dudes d6§ Declqrgqaeg

DEC LARAQAO ENQUADRAMENTO ME/EPP N/KO
Decloromos que, no 0no—coIencléri0 de reolizoqoo do certame licitotério, oindo noo celebrornos contrctos
com o Administrogoo Pnblico cujos volores somodos extropolem o receito bruto méximo odmitido poro fins
de enquadramento corno ernpresc de pequeno porte.

DECLARAQAO DE ANEXAQAO DE DOCUMENTOS SIM

Declaro sob as penas do lei, que onexei todos documentos solicitodo poro o minho hobilitogdo no presente
processo licitotorio, ciente do obrigotoriedode de decloror ocorréncios posteriores.

Declorogoo de conhecirnento de informoqoes SIM
Declorogoo do fornecedor otestondo que conhece todos os infornnogoes e condiqées locois poro 0
curnprirnento dos obrigogées objeto do controtogoo.

DECLARAQAQ DE COTA DE APRENDIZAGEM SIM

Decloro sob as penas do Lei, que cumpro o coto de oprendizogem nos termos estobelecidos no ort. 429 do
CLT.

DECLARAQ/GAO DE CUMPRIMENTO DO DISPOSTO DO INCISO XXXIII DO ART 7° DA CONSTITUIQ/KO SIM
FEDERAL

7
Rua Tupl, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60510-215. '” , / /(V
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LTDA
74.068.008/0001-26

Decloro poro fins do disposto no inciso VI do ort. 68 do Lei n° 14.133, de obril de 2021, ocrescido pelo Lei n°
9.854, de 27 de outubro de 1999, que ndo emprego menor de 18 (dezoito) onos em trobolho noturno,
perigoso ou insolubre e noo emprego menor de 16 (dezesseis) onos, solvo menor, o portir de 14 (quotorze)
onos, no condiqoo de oprendiz, nos termos do inciso XXXIII, do ort. 7° do Constituiqoo Federol.

DECIARAQAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS SIM

Declclro sob os pends do lei, que oté o presente doto inexistem fotos impeditivos poro o minho hobilitogoo
no presente processo 1icitotorio,ciente do obrigotoriedode de decloror ocorréncios posteriores.

DECLARAQAO DE NAO TRABALHO FORQADO E DEGRADANTE SIM

Decloro que noo possuo, em nninho codeio produtivo, empregodos executondo trobolho degrodonte ou
forqodo, observondo 0 disposto nos incisos Ill e IV do ov1.1° e no inc. Ill do ort. 5° do Constituigoo Federol.

DECLARAQZKO we RESERVA DE CARGOS SIM
Decloro, poro os devidos fins de quolificogoo no certome licitotorio conforme estobelecido no inciso |v do
ort. 63 do Lei n°14.133/2021,que ESTAMOS DESOBRIGADO o reservor percentuol de seus corgos poro pessoos
com deficiencio ou beneficiorios reobilitodos pelo Previdencio Sociol, tendo em visto o noo enquodromento
no hipotese Iegol previsto no ort. 93, coput, do Lei n° 8.213 de 1991. Segundo 0 Art. 93, coput, do Lei n° 8.213/91,
o obrigotoriedode de preenchirnento de corgos com beneflciorios reobilitodos ou pessoos com deficiéncio
é oplicovel exclusivomente o empresos que contom com 100 ou mois empregodos. Afirmomos nosso
cornpromisso continuo com o prornogoo do inclusoo e o monutengdo de proticos de equidode no
ombiente de trobolho, sernpre em conformidode com o legisloqdo oplicovel. Esto declorogoo é fornecido
com pleno consciéncio dos sucxs implicoqoes legois e osseguro o precisoo e o verocidode dos informogoes
opresentodos.

DECLARAQAO QUE CUMPRE PLENAMENTE OS REQUISITOS DE HABIUTAQAO SIM

Decloro que estou ciente e concordo corn os condiqoes contidos no editol e seus onexos, bem como de que
cumpro plenomente os requisitos de hobilitoqoo definidos no editol.

DECLARAQ/10 RESERVA DE CARGOS SIM

Decloro que, conforme disposto no ort. 93 o Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991, estou ciente do cumprimento
do reservo de corgos previsto ern lei poro pessoos corn deficiéncio ou poro reobilitodo do Previdéncio
Sociol e que, se oplicodo oo 1'1Ul'T‘|8l'O de funcionorios do minho empreso, otendo os regros de ocessibilidode
nos termos estobelecidos no ort. 429 do CLT.

olacLARA<;Ao ue Mi:/EPP NAO
Decloro, sob os penos do Lei, que cumpro os requisitos estobelecidos no Art. 3° do Lei Complernentor n° 123,
de 14 de dezembro de 2006, olterodo pelo Lei n° 11.488, de 15 de junho de 2007, em seu Art. 34, que esso
Empreso/Cooperotivo esto opto o usufruir do trotomento fovorecido estobelecido nos ortigos 42 oo 49 do
referido Lei Cornplementor.

DodosdoPtopostodePreqos ” ‘,?_;i,

Rua Tupi, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215. 1'
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2 ~ MONTELUCASTE soolo we SACHES - CAIXA 0/ 30 cow
Especificogdot MONTELUCASTE soolo we SACHES — CAIXA cl 30 cow
Quontidode: 48,0
volor ofertodo: R$ 84,24
Fobriconte/Morco: BIOSINTETICA
volor de referénclo: R$ 84,24

3 - TARFIC 0,03% IOG TACROLINO MONOIDRATADO

Unidode: Coixo
volor totol: R$ 4.043,52
Modelo: BIOSINTETICA

ESPQCITICGQGOI TARFIC 0,03% IOG TACROLINO MONOIDRATADO

Quontidode: 48,0
volor olertodo: R$ 128,05
Fobriconte/Morco: LIBBS
Volor de referéncio: R$ 128,05

4 " PERICIAZINA 4% GOTAS

ESPGCIIICGQGOZ PERICIAZINA 4°/6 GOTAS

Quontidode: 60,0
volor olertodo: R$ 63,44
Fobricontellvlorco: MEDLEY
volor do referéncio: R$ 63,44

5 " RIVAROXABANA ZOMG '" CAIXA C/ 30 COMP

Unidade: Tubo
volor Lotol: R$ 6.l46,40
Modelo: LIBBS

Unidade: Frosco
Volor total: R$ 3806,40
Modelo: MEDLEY

Especificogoo: RIVAROXABANA 20MG - CAIXA cl so COMP
Quontidode: 30,0
volor ofertodo: R$ 137,30
Fobriconte/Morco: HYPERA
volor de referéncio: R$ 137,30

6 - PANTOPRAZOL 40 MG - CAIXA C] 28 COMP

Unidade: Coixo
volor totolz R$ 4.119,00
Modelo: HYPERA

Especificogoo: PANTOPRAZOL 40 MG - CAIXA Cf 28 COMP

Quontidode: 48,0
Volor ofertodo: R$ 31,01
Fobriconte/Morco: BIOSINTETICA
Volor de referéncio: R$ 31,01

Unidade: Coixo
volor totol: R$ 1.488,48
Modelo: BIOSINTETICA

7 ~ ESOMEPRAZOL MAGNESIO 20 MG ~ CAIXA cl 30 COMP

Rua Tupl, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.
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Especificogooz ESOMEPRAZOL MAGNESIO 20 MG — CAIXA c/ 30 COMP
Quontidode: 24,0
Volor ofertodo: R$ 95,27
Fobriconte/Morco: E M S
Volor de referéncio: R$ 95,27

Unidode: Coixo
Volor totol: R$ 2.286,48
Modelo: E M S

8 ~ ROSUVASTATINA CALCICA ZOMG COMP - CAIXA C/ 30 COMP

Especificogoo: ROSUVASTATINA CALCICA ZOMG COMP - CAIXA C/ 30 COMP

Quontidode: 24,0
Volor oferlodoz R$ 44,24
Fobriconte/Morco: HYPERA
Volor de referéncio: R$ 44,24

9 - SYNTHROID I25MG

Especificogoot SYNTHROID l25MG
Quontldode: 48,0
Volor ofenodo: R$ 147,47
Fobriconte/Morco: ABBOTT
Volor de referéncio: R$ 147,47

IO - CARBONATO DE LITIO 3OOMG - CAIXA C/ 30 COMP

Unidode: Coixo
Volor totol: R$ 1.061,76
Modelo: HYPERA

Unidade: Coixo
Volor totol: R$ 7078,56
Modelo: ABBOTT

Especificogoo: CARBONATO DE LITIO 300MG - CAIXA C/ 30 COMP
Quontidode: 960,0
Volor ofertodo: R$ 62,78
Fobriconte/Morco: EUROFARMA
Volor de referéncio: R$ 62,78

11 — FENITOINA IOOMG - CAIXA cl 30 cow
Especilicogoo: FENlTOINA10OMG - CAIXA C/ 30 COMP
Quontidode: 720,0
Volor ofertodo: R$ 15,80
Fclbriconte/Morco: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 15,80

12 — DAPAGLIFLIZINA 10 MG ~ CAIXA cl 30 COMP

Unidade: Coixo
Volor total: R$ 60.268,80
Modelo: EUROFARMA

Unidade: Coixo
Volor totol: R$ 11.376,00
Modelo: TEUTO

Especificuqoo: DAPAGLIFLIZINA I0 MG - CAIXA C/ 30 COMP

Flua Tupi, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 50.510-215. ‘_
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Quontidode: 24,0 Unidode: Coixo
Volor oiertodo: R$ 111,39 Volor totol: R$ 2.673,36
Fobriconte/Morcot MEDLEY Modelo: MEDLEY
Volor do referéncio: RS 111,39

I3 —' METILFENIDATO CLORIDRATO IOMG - CAIXA CI 30 COMP

Espeizifilzogoot METILFENIDATO CLORIDRATO IOMG — CAIXA C/ 30 COMP
Quontidode: 240,0 Unidode: Coixo
Volor olertodoz R$ 44,46 Volor totol: R$ 10.670,40
Fobriconle/Morco: ALTHAIA Modelo: ALTHAIA
Volor de referéncio: R$ 44,46

I5 - ACIDO VALPROICO EOOMG CX COM 50 COMP - CAIXA C/ 30 COMP

Especificogdo: ACIDO VALPROICO 500MG CX COM 50 COMP - CAIXA Cl 30 COMP
Quontidode: 720,0 Unidode: COMP
Volor ofertodo: R$ 101,72 Volor totol: R$ 73.238,4O
Fobriconte/Moroo: ABBOTT Modelo: ABBOTT
Volor de referéncio: R$ 101,72

16 - DICLOFENACO DIETILAMONIO 1OMG/ 600
Especificoqoot DICLOFENACO DlETlLAMONlO10MG/ 606
Quontidode: 48,0
Volor ofertodo: R$ 28,70
Fobriconte/Morco: HYPERA
Volor do referéncio: R$ 28,70

Unidode: Bisnogo
Volor totol: R$ 1377,60
Modelo: HYPERA

19 — DEXA CITONEURIN AMPOLAS -SOL INJETAVEL - CAIXA CI 3 AMPOLAS

Especificogoo: DEXA CITONEURIN AMPOLAS -SOL INJETAVEL ~ CAIXA C/ 3 AMPOLAS

Quonlidocie: 30,0 Unidode: Coixo
Volor olerlado: R$ 23,17 Volor total: R$ 695,10
Fobriconte/Marco: PROCTER Modelo: PROCTER
Volor de referéncio: R$ 23,17

20 - OLEO MINERAL I00 ML - FRASCO

Espetzificolggooz OLEO MINERAL 100 ML - FRASCO
Quontidode: 120,0 Unidode: Unidode

Hus Tupi, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.
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Volor ofertodo: R$ 22,28
Fobriconte/Morco: IMEC
Volor de referénoio: R$ 22,28

21 — ACIDO ASCORBICO ‘SOOMG — CAIXA C/ 30 COMP

Volor totol: R$ 2.673,6O
Modelo: IMEC

Especzificogdo: ACIDO ASCORBICO 500MG - CAIXA C/ 30 COMP
Quontidode: 24,0
Volor ofertodo: R$ 52,64
Fobriconte/Morco: BIOLAB
Volor de reieréncio: R$ 52,64

22" SUNMAX INTENSE FPS 60

Especificoqoo: SUNMAX INTENSE FPS 60
Quontidode: 24,0
Volor ofertodo: R$ 166,40
Fobrlconte/Morco: MEGALABS
Volor de referéncio: R$ 166,40

24 - CAPTOPRIL 25MG COMP — CAIXA C/ 30 COMP

Unidode: Coixo
Volor total: R$ 1.263,36
Modelo: BIOLAB

Unidode: CREME
Volor total: R$ 3.993,60
Modelo: MEGALABS

Espettificogooz CAPTOPRIL 25MG COMP - CAIXA cl 30 COMP
Quontidode: 3600,0
Volor oferlodo: R$ 13,59
Fobricontel Morco: GEOLAB
Volor de referéncio: R$ 13,59

25 ~ DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 111.1
Especificoqooz DIPIRONA soo1cA 500 MG/ML INJ
Quontldode: 1600,0
Volor oiertodoz R$ 5,70
Fobricontel Morco: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 5,70

Unidode: Coixo
Volor totol: R$ 48.924,00
Modelo: GEOLAB

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ 9.120,00
Modelo: TEUTO

26 - (ILORIDRATO oE METOCLOPRAMIDA 5MG/ML (PLASIL)
Especificogooz CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 6Me/ML (PLASIL)
Quontidode: 1600,0
Volor ofertodo: R$ 2,52

Rua Tupi, 1017, Henrlque Jorge. Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.

Unidade: Ampola

Volor totol: RS 4.032,00
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Fobriconte/Morco: FARMACE
Volor de releréncio: R$ 2,52

Modelo: FARMACE

27 ~ CLORIDRA IO DI: PROMETAZINA 25MG/ML INJEIAVEL

Especificoqooz CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25MG/ML INJETAVEL

Quontidode: 1600,0
Volor olerlado: R$ 30,28
FobriconteIMorco: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 30,28

28 ~ DICLOFENACO DE soolo 75MG/3ML
Especificoooot DICLOFENACO DE soolo 75MG/3ML
Quontidode: 1600,0
Volor ofertodoz R$ 4,15
Fobriconre/Morco: FARMACE
Volor de referencio: R$ 4,15

29 ~ DEXAMETAZONA 4M6/ML INJ
Especificogoo: DEXAMETAZONA 4MG/MLINJ
Quontidode: 1600,0
Volor oferiodo: R$ 6,00
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR
Volor de referencio: R$ 6,00

E 30 - CETOPROFENO IOOMG/ML 1v
Espeoificoqooi CETOPROFENO IOOMG/ML 1v
Quontidode: 1600,0
Volor ofertodo: R3 8,95
Fobriconte/Morco: CRISTALIA
Volor de referencio: R$ 8,95

31 - SORO l=|s1oLoe1co IOOML
Espec1fico<;oo: soao FISIOLOGICO 100ML
Quontidode: 1800,0
Volor ofertodo: R3 15,70

Fobriconte/Morco: FARMARIN

Rua Tupi, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.

Unidode: Ampolo
Volor total: R$ 48.448,00
Modelo: HIPOLABOR

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ 6.640,00
Modelo: FARMACE

Unidode: Arnpolo
Volor total: R$ 9500,00

Modelo: HIPOLABOR

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ 14.320,00
Modelo: CRISTALIA

Unidode: Ampolo
Volor LOLGI; R$ 28.260,00

Modelo: FARMARIN
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Volor de re1‘eréncio:R$ 15,70

32 — sono FISIOLOGICO 250ML
Especrificoqoo: SORO FISIOLOGICO 25OML
Quontidoclez 800,0
Volor ofertodo: R$ 19,67
Fobriconte/Morco: FARMARIN
Volor de referéncio: R$ 19,67

39 ~ SORO FISIOLOGICO 500ML
E$pec:ificc1Q0o: SORO FISIOLOGICO SOOML

Quontidode: 1800,0
Volor ofertodo: R$ 31,35
Fobliconte/Marco: FARMARIN
Volor do referéncio: R$ 31,35

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ l5.736,00
Modelo: FARMARIN

Unidode: Ampolo
Volor total: R$ 56.430,00
Modelo: FARMARIN
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34 BROMETO DE IPRATROPIO O,25MG/ML SOLUCAO INALANTE FRASCO 2OML (ATROVENT) GOTAS

Especilicogoo: BROMETO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML soLu<;Ao INALANTE FRASCO 2OML (ATROVENT) GOTAS
Quontidode: 400,0
Volor ofertodo: R$ 68,44
Fobriuonte/Morco: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 68,44

Unidode: Unidode
Volor total: RS 27.376,00
Modelo: HIPOLABOR

35 ~ BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SODICA INJETIKVEL ESPECIFICACAOZ BUSCOPAN

Especificocgoot BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SODICA INJETAVEL ESPECIFICAC/3101 BUSCOPAN

Quontidode: 1600,0
Volor ofertodo: R9 4,21
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 4,21

36 ~ BUSCOPAN 1r~uE1£\vEL s1MPLEs
Especificogoo: BUSCOPAN INJET/3.VEL SIMPLES
Quontidode: 1200,0
Volor ofertodo: R9 4,05
Fobriconte/Morcot HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 4,05

Rua Tupl, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza / CE - CEP: 60.510-215.

Unidode: Ampolo
Volor total: R$ 6.736,00
Modelo: HIPOLABOR

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ 4.860,00
Modelo: HIPOLABOR
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37 ~ BUSCOPAN GOSTAS

Especzificogoo: BUSCOPAN GOSTAS
Quontidode: 200,0
Volor ofertodo: R$ 53,98
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 53,98

39 - RIFAMICINA SV IOMG SPRAY 2OML

Especiiicoqoo: RIFAMICINA SV IOMG SPRAY 2OML

Quontidode: 60,0
Volor ofertodo: R$ 52,90
Fobriconte/Morco: NATULAB
Volor de referéncio: R$ 52,90

41 - FUROSEMIDA ZOMG/ML SOL INJETAVEL

Especificogoo: FUROSEMIDA 20MG/ML SOL INJETAVEL
Quontidoclez 800,0
Volor ofertodo: R$ 2,53
Fooricome/Marco: SANTISA
volor de referéncio: R$ 2,63

42 ~ KOLAGENASE POMADA 30G

Espeolficogdo: KOLAGENASE POMADA 30G
E Quontidode: 48,0

Volor ofertodo: R$ 162,27
FobriconteIMorco: CRISTALIA
Volor de referéncio: R$ 162,27

43 — HIDROCORTISONA IOOMG INJ

Especifico/goo: HIDROCORTISONA l00MG INJ
Quontidode: 600,0
Volor ofertodo: R$ 16,06
FobriconteIMorco: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 16,06

Rua Tupl, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.

Unidode: Unidade
Volor totol: R$ 10.796,00
Modelo: HIPOLABOR

Unidode: Unidode
Volor totol: R$ 3.174,00
Modelo: NATULAB

Unidode: Ampolo
Volor total: RS 2.024,00
Modelo: SANTISA

Unidode: Bisnogo
Volor total: R$ 7788,96
Modelo: CRISTALIA

Unidode: Ampolo
Volor totol: R$ 9636,00
Modelo: TEUTO
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44 ~ SIMETICONA 75MG/ML GOTAS
Especilicogooz SIMETICONA 75MG/ ML GOTAS
Quontidode: 200,0 Unidode: Unidode
Volor ofertodo: R$ 20,14 Volor total: R$ 4.028,00
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 20,14

45 - DIPIRONA MONOIDRATADA 500 MG/ML 02 ML soLu(;Ao INJETAVEL - CAIXA cl 100 AMPOLAS
Especificoqoo: DIPIRONA MONOIDRATADA 500 MG/ML 02 ML soLuc;Ao INJETAVEL — CAIXA cl 100 AMPOLAS
Quontidocle: 1200,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 4,50 Volor totol: R$ 6400,00
Fc1briconle/Marco: TEUTO Modelo: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 4,50

46 - BROMOPRIDA 5Me/ML - CAIXA cl so AMPOLAS
Especificoooo: BROMOPRIDA 5MG/ML - CAIXA cl 50 AMPOLAS
Quontidode: 400,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: RS 369,94 Volor total: R$ 147.976,00
Fobriconte/Morco: FRESENIUS Modelo: FRESENIUS
Volor do releréncio: R$ 369,94

47 - HUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (O4MG/500) - CAIXA c/ 50 AMPOLAS
Especificoqoo: BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA (04Me/500) - CAIXA cl 50
AMPOLAS
Quontidode: 800,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 374,48 Volor total: R$ 299.584,00
Fobriconte/Morco: HYPOFARMA Modelo: HYPOFARMA
Volor de referéncio: R$ 374,48

48 - FUROSEMIDA IOMG/ML - CAIXA C/ I00 AMPOLAS

ESp8CIfiCOQGOI FUROSEMIDA IOMG/ML - CAIXA C/ I00 AMPOLAS

Quontidode: 1000,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodoz R$ 2,66 Volor totol: R$ 2.660,00
Fobrioonte/Morco: SANTISA Modelo: SANTISA
Volor de referéncio: R$ 2,66

Flua Tupi, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215.

V



CBI:1IrTl"'f-, A ’

F1 7 _11»RUBr¥1¢,, _ PW
NORT MED PRODUTOS HOSPITALAFIES I ~

LTDA
74.068.008/0001-26

49 — EPINEFRINA OIMG/ML — CAIXA cl 100 AMPOLAS
Especiiicogoo: EPINEFRINA 01MG/ML - CAIXA c/ 100 AMPOLAS
Quontidocle: 600,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 525,37 Volor total: RS 315.222,00
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 525,37

50 ~ CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 2OMG/ML 1111.1 (NEPRESOL) - CAIXA cl 50 AMPOLAS
Especificooooi CLORIDRATO DE HIDRALAZINA 2OMG/ML INJ (NEPRESOL) — CAIXA 0/ 50 AMPOLAS
Quontidode: 500,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 458,20 Volor totol: R$ 229.100,00
Fobriconle/Marco: CRISTALIA Modelo: CRISTALIA
Volor de referencio: R$ 458,20

52 - BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA 4MG/SOOMG/ML - CAIXA COM IOU
AMPOLAS

Especificogoo: BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA MONOIDRATADA 4MG/500MG/ML - CAIXA COM
I00 AMPOLAS

Quontidode: 1000,0 Unidode: Coixo
Volor olertodoz R$ 317,66 Volor total: R$ 317.660,00
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Volor de releréncio: R$ 317,66

53 — FOSFATO DESSODICO DE DEXAMETAZONA SOL INJ O4MG/ML - CAIXA C/I20 AMPOLAS

- Especificogéloi FOSFATO DESSODICO DE DEXAMETAZONA SOL INJ O4MG/ML - CAIXA C/I20 AMPOLAS

Quontidode:1200,0 Unidode: Coixo
Volor oferlodoz R$ 388,22 Volor totol: R$ 465.864,00
Fobriconte/Morco: TEUTO Modelo: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 388,22

64 ~ CETOPROFENO 100MG SOL INJ - CAIXA Cl 50 AMP
Especificogoo: CETOPROFENO IOOMG SOL INJ — CAIXA CI 50 AMP
Quontidode: 800,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 267,62 Volor totol: R$ 214.096,00
Fobriconte/Morco: CRISTALIA Modelo: CRISTALIA
Volor de referéncio: R$ 267,62

Rue TUDI, 10171 Henrlque Jorfle. Fortaleza I CE - CEP: 60.510-215. / %
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55 " SUCCINATO SODICO DE HIDRICORIFISONA IOOMG SOLUCAO INJETAVEL - CAIXA C/ 50 AMPOLAS

ESpeCIfiCO(;GO: SUCCINATO SODICO DE HIDRICORIFISONA IOOMG SOLUCAO INJETAVEL -' CAIXA C/ 50 AMPOLAS

Quontidode: 800,0 Unidode: Coixo
Volor oferrodo: R$ 309,52 Volor totol: R$ 247.616,00
Fobriconte/Morco: TEUTO Modelo: TEUTO
Volor de referéncio: R$ 309,52

56 — CLORIDRATO DE LIDOCAINA QOMG COM VASO CONSTRITOR — FRASCO 2OML

Especificoqdoz CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20MG COM VASO CONSTRITOR — FRASCO 2OML

Quontidode: 300,0 Unidode: Unidode
Volor oferlodo: R3 40,03 volor total: R$ 12.009,00
Fobriconte/Morco: CRISTALIA Modelo: CRISTALIA
Volor de referéncio: R$ 40,03

57 — CLORIDRATO DE l.IDOCAINA ZOMG/Ml. SEM VASO CONSTRITOR — FRASCO 2OML

Especificogfioi CLORIDRATO DE LIDOCAINA ZOMG/ML SEM VASO CONSTRITOR — FRASCO 2OML

Quontidode: 300,0 Unidode: Unidode
Volor ofertodo: R$ 30,26 Volor total: R$ 9078,00
Fobriconte/Morco: HIPOLABOR Modelo: HIPOLABOR
Volor de referéncio: R$ 30,26

56 - CLOREIO DE POTASSIO 10% — AMPOLA IOML
Especificoqoo: CLORETO DE POTASSIO 10°/6 - AMPOLA IOML

Quontidode: 200,0 Unidode: Ampolo
Volor ofertodo: R$ 1,90 Volor totol: R$ 380,00
Fobriczonte/Marco: SAMTEC Modelo: SAMTEC
Volor de referencio: R$ 1,90

64 - NOEX 50 MCG SPRAY NASAL (BUDESONIDAI
Especrificoqdoz NOEX 50 MCG SPRAY NASAL (BUDESONIDA)
Quontioode: 20,0 Unidode: Frosco
Volor ofertodo: R3 165,71 Volor totol: R$ 3.314,20
Fobriconto/Morco: EUROFARMA Modelo: EUROFARMA
Volor de referéncio: R$ 165,71

65 - NASOJET SORO QMG (CLORETO DE SODIO 0,972, NASAL) JATO CONTINUO

Rua Tupi, 1017, Henrlqua Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 50.510-215.
-
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NORT MED PRODUTOS HOSPITALAFIES
LTDA

74.068.008/0001-26
EspeL:ifi(:c1<;fJ0Z NASOJET SORO 9MG (CLORETO DE SODIO 09% NASAL) JATO cor~11|r~1u0
Quontidode: 24,0 Unidode: Frosco
volor ofertodo: R$ 37,89 Volor totol: R$ 909,36
Fobriconto/Morco: NATULAB Modelo: NATULAB
Volor de referéncio: R$ 37,89

66 — JANUVIA (SILAGLIPTINAI IOOMG — CAIXA cl 28 COMP
Especificci-Q60: JANUVIA (SILAGLIPTINAI IOOMG - CAIXA cl 28 COMP
Quontidode: 18,0 Unidode: Coixo
Volor oferlodoz R3 49,87 Volor total: R$ 897,66
Fobriconte/Marco: MSD Modelo: MSD
volor de releréncio: R$ 49,87

67 - LIRAGLUI IDA SOLUCAO INJ 6 MG/ML cx 3x3 ML
Especzificoodoz LIRAGLUTIDA SOLUQAO INJ 6 MG/ML CX 3X3 ML

Quorwtidocle: 315,0 Unidode: Coixo
Volor ofertodo: R$ 377,31 Volor totolz R$ 118.852,65
Fobriocmle/Morco: NOVO NORDISK Modelo: NOVO NORDISK
Volor de referéncio: R$ 377,31

Totol gerol do proposto: R$ 2.906.808,65 (dois milhoes, novecentos e seis mil, oitocentos e oito reois e
sessento e cinco centovos)

, Volidode do Proposto Pi
Proposto volido por: 120 dios

V I I I E E I _ Dodos do Registro do1Prop,os’tc1
Dolo de firiolizoqoo do registro do proposto: 2 de Fevereiro de 2025 os 09:58

E Dodosdousuorioz j Y I‘,]I',I.>‘ , “ *
Usuorio Iogodo como: NORT E- moilt nortmedhospitoIor@o1Jtlookoom
CPF/MF1 74.068008/0001-26

Assinado de forma
digital por MANUELA
DE OLIVEIRA
DANTAS:O4908974365

MANUELA DE
OLIVEIRA
DANTAS:O4908974365

Rua Tupl, 1017, Henrlque Jorge, Fortaleza I CE - CEP: 50.510-215.
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ESTADO DO CEARA
Prefeitura Municipal de Senador PompeuICE
Edital de Pregéo Eletronico n° SS-PEO01/2025-SRP

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
NO CNPJ 71 068 008/0001 26
PRODUTOS HOs,,,m_,,REs RUA TUPI, 1017, HENRIQUE JORGE - FORTALEZA/CE 7 E 1 ,7

nortmedhospitalar@outIook.com u ‘I "I C1

Processo Administrative n° 00009.20241119/0001-40
Data do Ceriame: 03 de fevereiro de 2025 as 10:00 horas
OBJETO: O objeto da presente iicitagéio é a escolha da proposta mais vantajosa para REGISTRO DE PREQOS VISANDO
FUTURAS E EVENTUAIS AQUISICOES DE MEDICAMENTOS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
DE SAUDE, DO MUNICIPIO DE SENADOR POMPEU-CE, conforme condigoes, quantidades e exigéncias esta beiecidas
neste Eolitai e seus anexos.

_ _ MR‘
‘\§~7\M11/\..\_\\\

FORTALEZAICE, 03 de fevereiro de 2025

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA inscrita no CNPJIMF sob n° 71.068008/0001-26 com sede na Rua Tupi,
1017, Henrique Jorge, FortalezalCE, aqui representada pela Sra. MANUELA DE OLIVEIRA DANTAS, Representante Legal,
inscrita através do RG sob 2007162295-5 SPDS/CE e CPF sob 049.089.743-65 para fins de participaoéo no procedimento
“ciiatorio supramencionado, e em cumprimento a legisiagéo e reguiamentos vigentes, és quais se submete, nossa
II ROPOSTA COMERCIAL,

ITEM DESCRICAO UNIDADE QUANTIDADE MARCA
VALOR

UN ITARIO VALOR TOTAL

MONTELUCASTE SODIO
2 SMG SACHES - CAIXA CI

30 COMP
Caixa 48 BIOSINTETICA R$ 84,24 R$ 4.043,52

TARFIC 0,03% 10G
3 TACROLINO

MONOIDRATADO
Tu bo 48 LIBBS R$ 128,05 R$ 6.146,4O

4 PERICIAZINA 4% GOTAS Frasco 60 MEDLEY R33 63,44 R$ 3.806,4O

RIVAROXABANA 20MG -
5 CAIXA 0/ so COMP Caixa 30 HYPERA R$ 137,30 R$ 4.119.00

PANTOPRAZOL 40 MG -
6 CAIXA c/ 28 COMP Caixa 48 BIOSINTETICA R$ 31,01 R$ 1.488,48

ESOMEPRAZOL
7 MAGNESIO 20 MG -

CAIXA 0/ so COMP
Caixa 24 EMS R$ 95.27 R$ 2286,48

_ ROSUVASTATINA
8 CALCICA ZOMG COMP -

CAIXA CI 30 COMP
Caixa 24 HYPERA R$ 44,24 R35 1.061,76

9 SYNTHROID 125MG Caixa 48 ABBOTT R$ 147,47 R$ 7.078.56

CARBONATO DE LITIO
10 300MG - CAIXA c/ so

COMP
Caixa 960 EUROFARMA R$ 62,78 R$ 60.268,80

FENITOINA 100MG -
II CAIXA 0/ so COMP Caixa 720 TEUTO R$ 15,80 R$ 11.376,00

12 CAIXA 0/ so COMP
DAPAGLIFLIZINA 10 MG - Caixa 24 MEDLEY R$111,39 R$ 2673,36

METILFENIDATO
13 CLORIDRATO 1OMG —

CAIXA CI 30 COMP
Caixa 240 ALTHAIA R$ 44,46 R$ 10.670,40

’-
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PRODUTOS HOSPITALARES

A0100 VALPROICO
500MG cx COM 50
COMP - CAIXA CI 30

COMP
COMP

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ71.068.008/0001-26 .5, , L ,;_

ENRIQUE JORGE - FORTALEZA/CE ‘RUA TUPI, 1017, H
nortmedhospitalar@outlook.com

720 ABBOTT R$ 101,72

RU§'JI<IL M_

114$
-~-~%._‘I1.._
R$ 73.238,40

16
DICLOPENACO

DIETILAMONIO ‘IOMGI
60G

Bisnaga 48 HYPERA R$ 28,70 R$ 1.377,60

19

DEXA CITONEURIN
AMPOLAS -SOL

INJETAVEL - CAIXA 0/ 3AMPOLAS
Caixa 30 PROCTER R$ 23,17 R$ 695,10

Z0 oLEo MINERAL 100 ML -
, FRASCO Unidade 120 IMEC R$ 22.28 R$ 2673,60

ACIDO ASCORBICO
21 500MG CAIXA C/30

_ COMP.
Caixa 24 BIOLAB R$ 52.64 R$ 1263,36

22 SUNMAX INTENSE FPS
60 1

CREME 24 MEGALABS R$ 166,40 R$ 3.993,60

24 CAPTOPRIL 25MG COMP
- CAIXA Cl 30 COMP

Caixa 3600 GEOLAB R$ 13,59 R$ 48.924.0O

25 DIPIRONA SODICA 500
MG/ML INJ

Am poia 1600 TEUTO R$ 5,70 R$ 9.120,00

26
CLORIDRATO DE

METOCLOPRAMIDA
SMGIML (PLASIL)

Ampola 1600 FARMACE R$ 2,52

1

R$ 4.032,00

CLORIDRATO DE
PROM ETAZINA 25MG/ML7

INJETAVEL
Ampola 1600 HIPOLABOR R$ 30,28 R$ 48448.00

28 DICLOFENACO DE
soolo 75MG/3ML Am poia 1600 FARMACE R$ 4,15 R$ 6640.00

29 DEXAMETAZONA
4I\AG/ML INJ

Am poia 1600 HIPOLABOR R$ 6.00 R$ 9.600,00

30 CETOPROFENO
IOOMG/ML IV

Am poia 1600 CRISTALIA R$ 8.95 R$ 14.320,0O

31 SORO FISIOLOGICO
1OOML

Ampola 1800 FARMARIN R$ 15,70 R$ 28.260,00

32 SORO FISIOLOGICO
25OML

Am poia 800 FARMARIN R$ 19,67 R$ 15736.00

33
soRo FISIOLOGICO

500ML Am poia 1800 FARMARIN R$ 31,35 R$ 56.43000

34

BROMETO DE
IPRATROPIO 0,25MG/ML

SOLUCAO INALANTE
FRASCO 2OML

(ATROVENT) GOTAS

Unidade 400 HI POLABOR R$ 68,44 R$ 27.376,00

35

BUTILBROMETO DE
ESCOPOLAMINA +
DIPIRONA eoD1cA

INJETAVEL
ESPECIFICACAO:

BUSCOPAN

Ampola 1 600 HIPOLABOR 12$ 4.21 R$ 6736.00

36 I BUSCOPAN INJETAVELSIMPLES Ampola 1200
_I

HI POLABOR RS 4,05 R$ 4860.00

37 J EUSCOPAN GOSTAS Unidade I 200 HIPOLABOR \ R$ 53,98 R$ 10.796,00

/%
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NORT"\rMED
PRODUTOS HOSPWALARES

RIFAMICINA SV 1OMG
SPRAY 2OML

Unidade

NORT MED PRODUTOS HOSPETALARES LTDA (‘Q , ,
CNPJ71.068.008/0001-26 ‘ ¢>" 3 5, ,1 , _

HO rtmed

60

sputala r@out|ook.com

NATULAB

RUA TUPI, 1017, HENRIQUE JORGE - FORTALEZH/CE -
ho ' D, * ~ 2 2» J2‘

R1"~"'\'1£J/~\ A D‘

R5 52,90 . “TrR$ 3 174,0
-E‘

FUROSEMIDA 2_0MG/ML
SOL INJETAVEL

Ampola 800 SANTISA R$ 2,53 RS 2.024,00

KOLAGENASE POMADA
306

Bisnaga 48 CRISTALIA R$ 162,27 R$ 7188,96

HIDROCORTISONA
100MG INJ

Ampola 600 TEUTO R$ 16.06 R$ 9536,00

SIMETICONA 75MG/ML
GOTAS

Unidade 200 HIPOLABOR R$ 20.14 R$ 4.028,00

DIPIRONA
MONOIDRATADA 500

MG/ML 02 _|vn_ so|.u<;Ao
INJETAVEL - CAIXA 0/

100 AMPOLAS

Caixa 1200 TEUTO R$ 4.50 R$ 5.400,00

BROMOPRIDA SMG/ML -
QAIXA 0/ so AMPOLAS Caixa 400 FRESENIUS R$ 369,94 R$ 147.976,00

BUTILBROMETO DE
ESCOPOLAMINA +

DIPIRDNA
MONOIDRATADA

(04MG/500) — CAIXA CI 50
AMPOLAS

Caixa 800 HYPOFARMA R$ 374.48 RS 299.584,00

FUROSEMID/-\1OMG/ML -
CAIXA Cl 100 AMPOLAS

Caixa 1000 SANTISA R$ 2.66 RS 2660,00

EPINEFRINA 01MG/ML -
CAIXA Cl 100 AMPOLAS

Caixa 600 HIPOLABOR R$ 525.37 R$ 315.222.00

CLORIDRATO DE
HIDRALAZINA 2OMG/ML
INJ (NEPRESOL) - CAIXA

Cl 50 AMPOLAS

Caixa 500 CRISTALIA R$ 458,20 R$ 229.100,00

BUTILBROMETO DE
ESCOPOLAMINA +

DIPIRONA
MONOIDRATADA

4MG/SOOMG/ML - CAIXA
COM 100 AMPOLAS

Caixa 1000 HIPOLABOR R$ 317,66 R$ 317.660,00

FOSFATO DESSODICO
DE DEXAMETAZONA
SOL INJ 04MG/ML -

CAIXA C/120 AMPOLAS

Caixa 1200 TEUTO R$ 388,22 R$ 465.864,00

CETOPROFENO 100MG
SOL INJ - CAIXA Cl 50

AMP
Caixa 800 CRISTALIA R$ 267.62 R$ 214.096,00

SUCCINATO $00100 DE
HIDRlCOR|FlSO_NA
1OOMG SOLUQAO

INJ ETAVEL - CAIXA 0/ so
AMPOLAS

Caixa 800 TEUTO RS 309 .52 R$ 247.616,00

CLORIDRATO DE
LlDOCAiNA 20MG com
VASO CONSTRITOR -

FRASCO 2OML
Unidade 300 CRISTALIA R$ 40,03 R$ 12.009,00

§_
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NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

NORTWMED
PRODUTOS HOSPITALAR ES nortmedhospitalar@outlook.com

CLORIDRATO DE
Ll DOCAINA ZOMG/ML

SEM VASO CONSTRITOR
- FRASCO 2OML

57 Unidade 300 HIPOLABOR

CNPJ71.068.008/0001-26 , _, » ,., h_,_
RUATUPI,1017.HENRlQUEJORGE—FORTALEZA/CE 1 "'- ":6;-,»‘\"3AO

‘E-

1 1 iii.» .,,¢\ ____‘_‘L M

R$ 30,26 R$ 9.078,00

CLORETO DE POTASSIO
10% - AMPOLA 10ML 20°58 Ampola SAMTEC

R$ 1,90 R$ 380,00

NOEX so MCG SPRAY ‘
NASAL (BUDESONIDA) EUROFARMA64 Frasco 20

R$ 165,71 R$ 3.314,2O

NASOJET SORO QMG
(CLORETO DE soD\0

0.9% NASAL) JATO
CONTINUO

65 Frasco 24 NATU LAB
R$ 37,89 R$ 909,36

JANUVIA (SILAGLIPTINA)
‘IOOMG - CAIXA 0/ 2s

COMP66 Caixa 18 MSD
R$ 49,87 R$ 897,66

NOVO
NORDISKLIRAGLUTIDA SOLUQ/10

INJ 6 MG/ML cx sxs ML 31567 Caixa
R$ 377,31 R$ 118.852,65

VALOR TOTAL , R$ 2.906.B08,65

Valor Total R$ 2.906.808,65

Valor Total por extenso: Dois milhées novecentos e seis mil oitocentos e oito reais e sessenta e cinco centavos

A proposta cornercial tera validade no sere inferior a 60 (sessenta) dias, a contar da data da abertura da sessao publica

O fornecimento/servigos, ocorrera no municipio de Santa Quitéria. de acordo com o mapeamento e levantamento realizado
pela Secretaria Municipal de Sande, no prazo previsto em edital.

A proposta economica apresentada compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas
assegurados na Constituioao Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas convengées coletivas de trabalho e
nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega da proposta.

anexos complementares, quando for o caso.

Todas as especificagoes do objeto contidas na proposta vinculam o licitante.

Prego unitério e total, expresses em moeda corrente nacional brasileira (R$), verificado a data de sua apresentagao,
7’ ontendo todas as despesas financeiras, inclusive as legals e/ou adicionais, incidentes sobre o objeto licitado, respeitado os

Nos valores propostos estarao inclusos todos os custos operacionais, encargos previdenciarios, trabalhistas, tributarios,
comerciais e quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente na execugéo do objeto.

MANUELA DE Assinado de forma digital
OLIVEI RA por MANUELA DE OLIVEIRA
DANTAS:O4908974365 D/\NTA$=°49°8974365

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ N° 74.068008/0001-26

MANUELA DE OLIVEIRA DANTAS
CPF: 049089.743-65
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ESTADO DO CEARA
Prefeitura Municipal de Senador Pompeu/CE
Edital de Pregéo Eletrénico n° SS-PEOO1/2025-SRP
Processo Administrativo n° 00009.20241119/0001-40

DECLARAQAO CONJUNTA DE RESPONSABILIDADE

FORTALEZA/CE, 02 de fevereiro de 2025

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA inscrita no CNPJ/MF sob n° 71.068008/0001-26 com sede na
Rua Tupi, 1017, Henrique Jorge, Fortaleza/CE, aqui representada pela Sra. MANUELA DE OLIVEIRA DANTAS,
Representante Legal, inscrita através do RG sob 2007162295-5 SPDS/CE e CPF sob 049.089.743-65 para fins
de participaoao no procedimento licitatorio supramencionado, e em cumprimento a Iegislagao e regulamentos
vigentes, as quais se submete, declara sob as penas da Lei que:

1. Nao esta impedida de contratar com a Administragao PUbliC8, direta ou indireta do Municipio de Senador
Pompeu - CE;

2. Nao foi deolarada inidénea em nenhuma esfera pelo Poder Publico;

3. Nao existe fato impeditivo a sua habilitagao;

4. Nao possui, entre os proprietarios desta empresa, nenhum titular de mandato eletivo, nas esferas pdblicas,
federal, estadual e municipal;

5. Declaro. que nao empregamos menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nao
emprega menor de 16 (dezesseis) anos, salvo menor, a partir dos 14 (quatorze), na condigao de menor aprendiz,
nos termos do inciso XXXII do art. 7° da Constituigao Federal;

6. Que cumpre as normas relativas a saude e a seguranga do trabalho de seus empregados, excluindo no que
se relere a este aspecto quaisquer responsabilidades do Municipio de Senador Pompeu/CE;

. . Que nao possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante ou forgado,
observando o disposto nos incisos lll e IV do art. 1° e no inciso lll do art. 5° da Constituigao Federal;

8. Declaro, que estou ciente e concordo com as condigées contidas no Edital e seus anexos, bem como de que
a proposta apresentada compreende a proposta economica apresentada compreende a integralidade dos custos
para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituigao Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convengées coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na
data de sua entrega em definitivo e que com cumpre plenamente os requisitos de habilitagao definidos no
instrumento convocatorio.

9. Declaro, que cumprimos as exigéncias de resewa de cargos para pessoas com deficiéncia e para reabilitado
da Previdénczia Social. de que trata 0 art. 93 da Lei n° 8.213 de 1991:

10. Que conhego todas as regras do edital, bem como todos os requisitos de habilitaqao, e que a proposta esta
em conformidade com as exigéncias do instrumento convocatorio;

11. Que cumpro os requisitos de habilitagao e que as declaragées informadas sao veridicas, conforme art. 63,
inciso l, da Lei 14.133/2021.
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Rt‘ '»"’3‘-";L"\ ‘_,___ DU‘

12. Esta ciente que deve seguir os padrées de seguranga adequados ao uso de dados pessoais de que trata
a Lei n° 13.709/2018

13. lnformo que nao nos enquadramos nos critérios da lei complementar n° 123/2006.

- Lei Geral de Protegao de Dados Pessoais (LGPD).

MANUELA DE Assinado de forma digital
OLIVEIRA por MANUELA DE OLIVEIRA
DANTAS:O4908974365 DANTAS:O4908974365

NORT MED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ N° 74.068.008/0001-26

MANUELA DE OLIVEIRA DANTAS
CPF: 049.089.743-65
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