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6. CLAUSULA SEXTA- DO PRECO E REVISAO
6. Us preces registrados serdo fixos @ irreajustivels durante a vigéncia da Ata de Regjstro de Pregos,
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prazo de pagamento, serio de sua cxelusiva respoankabilidade.
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5.3‘. Suspensin lempordria de pacticipar em lkitagao ¢ impedimesto de contratar com a Administragia, pelo prazo

O B R
= {4uIs ) anos;

Declaragao de

SUNENor a

A,

inidoneidade para Ticitar

\*Ii\« 5 que dc-wrrmnaram sua punicfu- ou a‘ué qu;‘ seja promovida a

g :1;‘!1|x r.;L\,me.m 0 S”:L* G U (ESIATE ;lp..—m;u;l com

B2 Impedimento de licitar ¢ contratar com
torneecdores do Municipio, peto prazo de até 5

nirato e das demais cominagdes legais, quando
Convovado dentee do praco de validade

Iz

: poxeeuan do s
NEO manuver a pn

Fattiar ou Fratadar na oxe

R £ der iniddneo vu
L‘e:-mvt-‘.:r ir'&.udc fisecal
K3 Pela recusa do representante legal da
vengd, este Goard suieilo ao pazamento de 2%
cegite dos casess forinitos oo de Foega mai
! S As pr*:‘:ﬂl'dgldcs previstas no item anteriof
j -

A penatidade demolie poderd ser aplicads

0

Quaisquer millas \i[_!li‘\'i‘(s‘*; lu.t_.'.'m ser
15 Utels, contados

Froara ou credito existente

I SUa pu

CLAVSULA NONA-D
anceld

P tieialiy

9

A Ala t%r. [x'*”J

e

I Wra ¢

4 LI
e 3e Pregd &

fornecedores registrag
A digitante ndo farmalizar o contrato dec
e preo estipulado ou (k‘wtnI:i;n‘ir exigéneias ds
7. Ocorrer qm.u. 1er das hipdteses de inexe
)

Der ca

341 0On ¢,

e I

5
H
i

i

ridos apresentarein-se
adminisirativa do
lmcﬁ d'-i Lci N 860083

r“_\_‘ {3s

Usd o reselsdo

o, devidan
Proco indus
auenle.

Serd asseegurado o contraditério e g amp

cis, conlados da noti i

dias o

¢y
e

apresentar docume

e o contraigs,

(tots por cento) do valor i

olocada, ressalvad]y

a critéria dd CONT E\. |

apuste

a0 o pablicagid,

e contratar com & Administragiao Poblica enquanto perdurarem os
sua reabilitagdo perante a propria autoridade que
srcir a Administracao pelos prejuizos resultantes

ue o contratado re
IASE 110 Inciso ar
a Municipio e a.it“\\lt_’uLHLIJ[I]Li'HO no sistema de cadastramento de
cinco) ands, sens preivizo das outras.mulias previsias em edital ¢ no

A st proposta, nao celebrar o contrata,

Hagdo falsa exigida para o cerame.

1 ohjeto

adjucicataria em retivar ¢/ou assinar o instrumento tormalizador da

§r1

otal de fornzcimento, a titulo de indenizaciio,
Bt

nao se aplicardo acs licitanies remanescentes convocados em virtude
¢ crso de inadimpiemento contratual, apds a contratagho de qualquer

FEICS
HERLS

e forma solads ou cumolativamente com as domais
em até 05 {cinco)
contadas de qualguer

recolhidas aos colres piblicos da Municipalidade.
0 Oticiat do Municipio, podendo. ainda. ser des

FANTT

0O CANCFLAMENTO DO PRECO REGISTRADO

ta, automaticamente, por decurso do prazo de vigéncia ou quando ndo
ados Usudnos da A I" Registro de Precos desie Municipio quando:
orrente do regisiro dL precos e/ou ndo retirar o instrumente equivalente
Atade Registro de Progos, sem justilicativa 'l{k'i:w!\'\.‘lL

tucdo total ou parcial do uumnm;m de sjuste;

3y \.1\‘\”[

n?ll

\-_l T-:

s ao do mercado ¢ pao hous

pregos por motivos

LOCTALAL;

elencados no art. 77

;"iLIItl’ L8

decorrente do re

CAIS0 Q¢

e motivado,

na convocagaoe

s

a defesa do interesy

/




s 7 "- %
¥ 2

YA
¢ ey i T s .; \j ‘:'-‘
EF& ;

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARUNA V‘Eﬁ‘r;

ESTADO DO PARANA ot
PRACA NOSSA SENHORA DO ROCIO. 350, CNPJ 75.359 ?SO;OUOt 95 _1/

t0. CLAUSULA DEQIMA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA
b As despesas decorrentes da contratagio da presente licitagdo correrdo a cargo do Usudrio da Ala de Registro de
Pregos. cujos Propramas de Trabalho o Flementds de }“}"‘-.]‘L.‘ S COnstariy s respectivies nolas de

cmpenho, contrato
aou doc

nento equivaiente. observada as condigfies estabelecidas neste edital e ao que dispde o artige 62, da Lei n.
L H6H3 ¢ alterayoes

PLOO2TO301.001 1 .2.073.3.3.90.30,00.00. 1000

PLOO2 030001 1.2.073.3.3.90.30.00.00, 1303

FLOO2 10301601 1.2.073.3.3 90.30.00.06. 1495

PLOO2 103010011 2.074.5.3.90.32.00.00. 1000

TLOG210.300.0011.2.074.3.3.90.32.00.60. 1303

PLOO2E0301.0011.2.074.3.3.90.32.00.04. 1495

| . CLAUSULA DECIMA|PRIMEIRA - DO PRE{CO REGISTRATO

| G2 Consideranda tratar-se de julgamento dd Heitagdo na modalidade de Pregio Presencial, tipo menor prego por
rt dem. HOGMOLOGADO a classiticaclio da emprega contorime e specificads na clausula primeira.

1. CLAUSULA DFECIMA SEGUNDA - DA PUBLICACAQD

P Grextrato da preseme Ata de Registro de [Prego serd publicada s Brprensa Ghicial,
L2
i2. CLAUSULA DECIMIA TERCEIRA - DA EXECUCAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS
E2 ; A execugde do contrato serd acompanhada e fiscalizada pela Secretaria Municipal de Sadde. através da

serviciint Seonba s s edos Kantos St sros teemmos Go gt 67, du el T Banhr93
13, CLJ \i ‘*L A DECIMA QUARTA — DAS DISPOSICOUS FINAIS

it rdemais disposigdes constantes da Lei Federal n ' - 10.520/2002. do Decreto
a3, de T de dezembro de 2006 ¢, subsidiariamente. 1 Lei Federal

4. CLAUSULA DRCIMA QUINTA - DO FORO
2ito o toro duf Peabirh. Listado de Parand, Yenunciando de qualquer outro, por mais privilegiado que seja

pard processat as questdes rdsultaaifs desta lcilagao ¢ GuAAnae possant ser dirimida administrativamente,

9 .1 I, likae

vraruna-Pr. D2 de Maio de 2000
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o PobER JUDICIARIO™

ESTADO DO PARANA  PG:

Comarca de Campo Mouréo - Parana

.

g e

§3TADO DO PARANA

CARTORIO DISTRIBUIDOR PUBLICO E ANEXOS, 7
Contador,Partidor,Depositario e Avaliador Judicial
Gerson Guimaraes do Vale
Titular

CERTIDAO
ETHTH L

CERTIFICO qTe, a pedido verbal de parte interessada, que revendo em cartério a meu

cargo, os livros de registro|e distribuigao de feitos, deles constatei NAQ  haver sido distribuido

a qualquer cartério CIVEL desta Comarca, agao alguma de:

FALENCIA, CONCORDATA ou RECUPERACAQO DE CREDITO
JUDICIAL ou EXTRAJUDICIAL contra:

DISTRIBUIDOR’\ DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS EIRELI EPP
ICPF / CNPJ - 07.127.606/0001-31
1 RG / INSC.EST - N/C

O referido & verdade e dou fé.

Campo Mourdo - Pr, 16/11/16

Cartorio Dis{rit’zuidor Publico e anexo

Gerson Guimarées do Vale - Titular

Leandro Guimardes C.do Vale - Funcionério Juramentado

Cristiano Roberto Carraro - Funcionario Juramentado
|  Douglas Carraro - Funcionario Juramentado

Fernanda Pinheiro Nascimento . Funcionaria Juramentada
5 "“"""'——.—Nh__*_-‘
Gerson Guimardes 4 q/a@,
CPF 041814339.00
DI'STF?!BU!DOR PUBLi
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DECLARACAO DE NAO IMPEDIMENTO S35 88 A7
‘ ANEXO VII )é '38 % 6.)
D —i
Atraves da presente declaramos expressamente que a sa & 'h__i
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS EIRELI - E

CNPJ No.

a
E

0
07.127.606/0001-31, sediada no endereco Avenida Irm3os

Pereira, n® 391, Centro, por intermédio de seu representante legal, o Sr.
LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA, portador do documento de identidade
RG n?. 701.206-3, emitido pela SSP/PR, e do CPF n©. 130.857.519-04,
DECLARA, sob as penas da| lei, que ndo possui em seu Quadro de Pessoal,

empregados menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre e em qualquer tra@alho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na
condigdo de aprendiz, em o

servancia a Lei federal n°. 9.854, de 17/10/99,
estando ciente da obrigatoriedade de comunicar quaisquer ocorréncias
posteriores. T

Declaramos ainda que todo e qualquer fato que importe em modificacao
ora declarada sera imediatam

nte comunicada, por escrito o Municipio de Santa
Cecilia do Pavao.

Campo Mourdo, 25 de Jg{giﬁ’q,:qe 2017,
\
\

/ (‘7"“:;:.‘7‘, , ‘E/:
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTQS SAO MARCOS EIRELI - EPP
LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA / 1 A4
REPRESENTATE LEGAL

|\ CPF N°. 130.857.519-04
RG N°. 701.206-3

VAR

E-mail: saomTrcos.medicamentos@gmail.cum

| .
s
AV. IRMAOS PEREIRA, 391 - CENTRO - FON%/FAX (44) 3016-3500 - hEP 87.300-010 - CAMPO MOURAO - PR




DISTRIBUIDORA D€ MEDICAMENTOS
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PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES € MEDICAMENTOS

' 4’5%%0
A e
X 5 va 23532
COMISSAO DE LICITACOES 3 &
PREFEITURA MUI ICIPALNDE SANTA CECILIA > =
PAVAO oo, 120
3552\,
~ z 229 N3
PREGAO PRESENCIAL N°. 05/2017 - SRPS Q3 £ 2 01 &
OO mMmA
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Yo oo Ys
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$28 0
® i £ 88
DECLARACAO DE IDONEIDADE
ANEXO VI
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS EIRELI - EPP,
inscrita no CNPJ/MF no, 07.127.606/0001-31, atravé§ de seu diretor ou
Responsavel Legal, Declara sob as penas da lei, que NAO FOI considerada
INIDONEA para licitar ou contratar com a Administracao Publica.
”~ Campo Mourdo, 25 de janeiro de 2017.
U071 oo
‘ DISTRI3 ’

DISTRIBUIDORA DE MEDICAME SAO MARCOS EIRELI - EPP
LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA 1

REPRESENTATE LEGAL
CPF N°. 130.857.519-04 /
G NO. 701.206-3

\C
-

‘ \
AV. IRMAOS PEREIRA, 391 - CENTRO - FONE/FAX (44) 3016-3500 - CEP 87.300-010 - CAMPO\N‘DURK)D -PR
E-mail: saomarcos.medicamentos@gmail.com




STRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
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A

procedimento da licitacdo sob a

COMISSAO DE LICITAGOES i
ICIPAL DE SANTA CECILFA DO 2
PAVAO 28z 20
8 = = wt% (‘o O
"3Sghe
i} 303 504
PREGAO PRESENCIAL N°, 05/2017 - SRP%"-S p = s o
323 5898
L (D= =
DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE ~ 33°, ~ 25
ANEXO VIII =2 = .DA_J
Declaramos para os deyidos fins e direito na qualidade de propo %rt? do -
modalidade PREGAQ N° 05/2017, FORMA PR ENCIAL

instaurado pela Prefeitura Munid

- assumimos inteira responsab
apresentados, sujeitando-nos a ¢

- comprometemo-nos a mante
contrato, em compatibilidade c
habilitacdo e qualificacao exigida

- cOmprometemo-nos a repassa
precos decorrentes de mudan
fornecimento do objeto, em fun
durante a vigéncia do contrato;

- temos conhecimento e submg
Defesa do Consumidor, bem con
PRESENCIAL realizada pelo Muni

Por ser expressdo da verg

ipal de Santa Cecilia do Pavéo, que:

ilidade pela autenticidade de todos os documentos
eventuais averiguacdes que se facam necessarias;

r, durante todo o periodo de vigéncia do presente

om as obrigagbes assumidas, todas as condigoes de
s na licitacao;

" Na proporgao correspondente, eventuais redugoes de
¢as de aliquotas de impostos incidentes sobre o
cao de alteragbes de legislacdo pertinente, publicadas

ptemo-nos ao disposto na Lei n° 8.078 - Cédico de

Nno ao edital e anexos do PREGAQ NO© 05/2017 FORMA
Cipio de Santa Cecilia do Pav3o.

ade, firmamos a presente.

Campo Mourdo, 25 de janeiro de 2017.

T
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOGS SAQ MAR S:EIRELI-EP? s Do
\_ LUIZ CARLOS ARISMENDE COS 0 oy
REPRESENTATE LEGAL

CPF
|

RG N°. 701.206-3

N°. 130.857.519-04

AV. IRMAOS PEREIRA, 391 - CENTRO - FO
E-mail: sao

7 v "
E/FAX (44) 3016-3500 - CEP 87.300-010 - CAMPO MOURAO - PR
arcos.medicamentos@gmail.com
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PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES € MEDICI!MGHT

PrAY
*\
A "\. [ 4] ‘!
COMISSAO DE LICITACOES . Vistp
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA CECILIA DO {/d;_\
PAVAO o =20
>0 9
=<z =0
T e W
8 03 €S o
& m OO N P4
PREGAO PRESENCIAL N°. 05/2017 - SR 08 £ 2 (1§
C -
ZVFET 22
oJe 58 % -
] o— 5 )
DADOS DA EMPRESA 2 Ry b= =
ot ot ~ 288 20
. Razdo Social: Distribuidora de Medicamentos Sdo Marcos EIRELI — EPP == 3 N
. o P __l
CNPJ: 07.127.606/0001-31 |2-
Inscrigao Estadual: 903.25164-64
Enderego: Avenida Irm3os Perelra 391.
CEP: 87301-010
Cidade: Campo Mour3o
Estado: Parana
Telefone: (044) 3016-3500
E-mail: saomarcos.medicamentas@amail.com
Representante Legal: LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA
RG: 701.206-3
CPF: 130.857.519-04
ENDERECO: Rua Harrison Jose Borges, n°® 1910, Bairro: centro. Cidade: Campo
Mourdo. Estado: Parana.
Referéncias Bancarias:
Banco do Brasil
. Agéncia: 0406-5
Conta Corrente: 25368-5
o
Campo Mourdo, 25 de janeiro de 2017,
\ =4
DISTRIBUI_I_)ORA DE MEDICAMENTOS/SKMMAR EIRELI’ EPP / >/

LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA’
REPRESENTATE LEGAL
CPF N°, 130.857.519-

FlG N°.701.206-3

AV. IRMAOS PEREIRA, 391 - CENTRO - FONE/FAX (44) 3016-350

CEP 87.300-010 - CA‘MPO NHURAO PR

E-mail: saomarcos. medlcamentoslggmall com
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DECLARACAO DE PARENTESCO i = |
ANEXO X §33 =0
$.0 SP

A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS EIRELI -
EPP, inscrita no CNPJ 07.127.606/0001- 31, com sede a Avenida Irmaos
Pereira, 391, centro, licitante no certame acima destacado, promovido pela
Prefeitura Municipal, DECLARA que atende o artigo 9 e seus incisos e
paragrafos da Lei 8.666/93, por intermédio de seu representante legal que:

- N30 possui proprietdrio, sécios ou funcionarios que sejam servidores ou
agentes politicos do ¢rgdo |ou entidade contratante ou responsavel pela
licitacdo;

- N30 possui proprietario ou sdcio que seja cOnjuge, companheiro ou
parente em linha reta, colateral ou por afinidade, ate o terceiro grau, e por
afinidade ate o segundo grau, de agente politico do drgdo ou entidade
contratante ou responsavel pela licitagdo.

P

e

O =)
Campo Mourdo, 25 deyjaneiro de 2&17

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTbS/SAO MARCDS EIRELL- EPP TR
LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA z5 RZE

REPRESENTATE LEGAL i
CPF N°. 130.857.519-04 \

RG N°. 701.206-3

\
AV. IRMAOS PEREIRA, 391 - CENTRO - FONE/FAX (44) 3016-3500 - CEP 87.300-010 - CAMPO MOURAO - PR
E-mail: saomarcos.medicamentos@gmail.com
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DECLARACAQ QUE ATENDE O INCISO V DO ART. 27 D
-~ ~ 8.666/93

ANEXO X1

PO-+OLSZ2e0

IVN%
0 P
I'BE
|

A Empresa DISTRIBLIIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS
EIRELI - EPP, com CNPJ N©. 07.127.606/0001-31, sediada no endereco
Avenida Irmdos Pereira, |nO. 391, Centro, por intermédio de seu
representante legal, infra %ssinado, em atencao ao inciso V do art. 27 da Lei
n® 8.666/93, acrescido pela Lei 9.854 de 27 de outubro de 1999, DECLARA,
sob as penas da lei, que cumpre integralmente a norma contida no art. =,
inciso XXXIII, da Constituicdo da Republica, ou seja de que ndo possui em seu
Quadro de Pessoal, empregados menores de 18 (dezoito) anos em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre e em qualquer trabalho, menores de 16

(dezesseis) anos em qualquer trabalho (exceto aprendiz, a partir de 14
(quatorze) anos.

Campo Mourdo, 25 de janeiro de 2017
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CPF N°. 130.857.519-04
RG N°. 701.206-3
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. ‘ ANEXO XII

A Empresa DISTRIBdIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS
EIRELI - EPP, com CNPJ No,. 07.127.606/0001-31, sediada no endereco
Avenida Irmdos Pereira, no. 3{1, Centro, licitante no certame acima destacado,
promovido por essa Prefeitura Municipal, declara, por meio de seu
representante legal infra assinado LUIZ CARLOS ARISMENDE COSTA,
portador do documento de iidentidade RG n° 701.206-3, emitido pela
SSP/PR, e do CPF no°. 135.857.519-04, que se encontra em situacdo

regular perante as Fazendas N cional, Estadual e Municipal, a Seguridade Social
(FGTS E INSS) , bem como at

nde a todas as demais exigéncias de habilitacio
constantes do edital préprio. |
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Campo Mourdo, 25 de janeiro de 2017.
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PREGAO PRESENCIAL N° 005/2017 R A

Aos 16 dias do més de fevereiro de 2(517, as 08h30, no Departamento de Compras da Prefeitura
Municipal de Santa Cecilia do Pavéo, sita & Rua Jerénimo Farias Martins, 1.335, reuniram-se José
Pereira de Moraes — Pregoeiro e Fabio Cezar Albino de Souza — membro de apoio, desngnados pela
Portaria n® 12/2017 de 02/01/2017 para procederem as atividades pertinentes ao Pregao n° 005/2017,
cujo objeto é aquisicao de medtcamentos Compareceram as empresas que haviam se credenciado
conforme ATA 05/2017, sendo elas: 1) CIRURGICA PARANA DISTRIBUIDORA, IMPORTADORA E
EXPORTADORA DE EQUIPAMENTOS LTDA, CNPJ05746444/0001-94 Representada pelo Sr. JOAO
RIBEIRO DE SOUZA CPF: 362.425.0009-49. 2) DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO
MARCOS EIRELLI -EPP CNPJ:07.127.606/0001-31 Representada pelo Sr. WESLEY DE PAULA
SOUZA portador do CPF:006.288.269-40 3)MARINGA HOSPITALAR DISTR. DE MEDICAMENTOS E
CORRELATOS LTDA CNPJ: 07.396.733/0001-36 Representada pelo Sr MOISES SOARES
GONCALVES CPF. 544.043.719-34 E 4)ALTERMED MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALARES CNPJ: 00.802. 002/0001 -02 Representada pelo Sr. JUSTO GOYA DORNELLES
JUNIOR CPF:025.861.029-83. A empresa 5) CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ01.328.535/0001-59 representada pelo Sr. NELSON MARIANO JUNIOR, portador do CPF.
054.230.419-88. Foi substituido pelo Sr ARTHUR FERREIRA RICCI DE LIMA, portador do CPF:
063.710.159-66. Iniciando a sess@o foram abertos os envelopes n° 1 — Propostas de Precos, que foram
vistadas pelos presentes e inserida no sistema da prefeitura. Em ato continuo foi aberto o envelope n° 2
— Documentos de Habilitagdo, a empﬁesa DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS
EIRELLI — EPP apresentou CERTIDAO INEGATIVA FEDERAL vencida, e tera o prazo de 5 (cinco) dias
uteis para apresentar nova certidao, ai demais empresas estavam em conformidade as exigéncias
editalicias, sendo os licitantes julgadps habilitados. O Pregoeiro declara vencedor do certame:
CIRURGICA PARANA DISTRIBUIDORA, ALTERMED MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALARES, MARINGA HOSPITALAR DISTR. DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS,
CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA e DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO
MARCOS EIRELLI — EPP. O pregoeirg adjudica-lhes o objeto, informa que os pregos unitarios serdo
registrados e encaminha o processo a autoridade competente para homologacdo. Ndo houve
manifestagdo recursal. Nada mais foi dito, tendo sido lavrada a presente ATA, que depois de lida e
achada conforme, vai assinada pelo Pr@goelro e Equipe de Apoio e Licitantes.
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ESTADO DO PARANA

C.N.P.J.: 76.290.691/0001-77

Rua Jeronino Farias Martins
Centro
Fone: 04332701123

www.santaceciladopavao.pr.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAN

ITA CECILIA DO PAVAO

Ne.: 0001335
CEP: 86225000
Fax: 04332701356

Vencedores por item - Pregao Presencial - 00005/2017

Tipo Avaliagao  Melhor Preco Tipo A
Propostas 16/02/2017 as 08:29 Abertu
Homologacgédo 00/00/0000

Objeto

registrar precos de medicamentos pa

Adjudicagao

ouragdo por ltem
ra 16/02/2017

00/00/0000

Situagdo

as 08:30 Julgamento 16/02
Comissdo 00001 %
ara futuras aquisicbes através do SISTEMA DE REGISTRQ('DE PRECOQS 2

Apurada Totalmente
/201 Zos RS

dggi:ec!

.jiac‘,

08:30

-

. " %
H i
i .f‘."
Itens Cancelados e
Codigo Descrigao Marca Valor Unitario Valor Total
6360 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20MG
6470 NIFIDIPINA 10 MGCOMP.
6474 NISTATINA 25.000 UNG CREME VAGINAL
6506 SORO GLICOSADO 250 ML
507 SORO GLICOSADO 500 ML
313 BROMAZEPAM 0,3 MG
8696 CLORANFENICOL 1G INJ
2020 07.127.606/0001-31 DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS SAO MARCOS LTDA -EPP
Itens
Codigo Descrigdo Marca Valor Unitario Valor Total
6359 BROMOPRIDA 10MG INJ HIPOLABOR 2,1400 428,0000
6500 SCRO FISIOLOGICO 0,9% 100ML HALEXISTAR 391,7000 58.755,0000
6569 EFEDRINA 50MG\1ML INJ. UNIAO QUIMICA 9,0680 453,4000
6699 DIPROPRIONATO DE BETAMETASONA 0,4 MCG/ML PHARLAB 9,1230 27.369,0000
Total do Fomecedor 87.005,4000
3333 05.746.444/0001-94 CIRURGICA PARANA DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS LTD
Itens
Codigo Descrigao Marca Valor Unitario Valor Total
4394 SULFATO DE MAGNESIO INJ ISOFARMA ,7000 49,0000
6337 AMBROXOL XPE ADULTO 30MG\SML NATULAB 4,0000 2.000,0000
6345 AMPICILINA 1G INJ TEUTO 8,7000 2.610,0000
6363 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG. HIPOLABOR 15,4000 4.620,0000
6376 CEFALOTINA 1 GRINJ BIOCHIMICO 4,1000 410,0000
6377 CEFTRIAXONA 1GR EVIM INJ BIOCHIMICO 6,3000 3.780,0000
6407 DICLOFENACO DE POTASSIO 75 MG INJ TEUTO 2,1000 2.310,0000
6413 DIPIRONA 1GINJ TEUTO ,7800 1.950,0000
5416 DIMENIDRINATO 50MG, CLORIDRATO DE PIRIDOXINA 50MG INJ. UNIAO QUIMICA 2,5000 4.625,0000
.—1? DIMENIDRINATO 30MG, CLORID. DE PIRIDOXIDINA 50MG,GLICOSE | TAKEDA 2,7100 6.368,5000
426 FUROSEMIDA (10MGIML) INJ FARMACE ,9700 582,0000
6432 GENTAMICINA 80 MG INJ SANTISA 2,1500 3.225,0000
6472 NIMESULIDA 100MG COMP. VITAPANNITAMEDIC 51,0500 612,6000
6495 SALBUTAMOL 0.5 MGIML INJ. HIPOLABOR 2,1500 129,0000
6501 SORO FISIOLOGICO 0,9% 250 ML SANOBIOL 180,0000 27.000,0000
6508 SORO RINGER LACTADO 500ML SANOBIOL 113,2000 2.264,0000
6522 ACIDO ASCORBICO 100MGIML INJ. HYPOFARMA 2,1000 420,0000
6566 ONDANSETRONA 4MG INJ. HALEX ISTAR 2,0000 1.000,0000
6622 CLONAZEPAN 2 MG NOVAQUIMICA 6,5000 260,0000
8232 DEXAMETASONA INJ 4 MG/IML FARMACE 1,2500 1.250,0000
8285 DIAZEPAM 10 MG\ML INJ SANTISA 2,0000 1.000,0000
8697 CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA 50 MG HYPOFARMA 1,7500 175,0000
8698 CORTIZOL 100MG S/DIL CAIXA CM 50 ARISTON (BLAU) 172,0000 1.032,0000
8693 FENTANILINJ CRISTALIA 8,6000 860,0000
Total do Fornecedor 68.532,1000
4185 01.328.535/0001-59 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP
Itens
Cédigo Descrigdo Marca Valor Unitario Valor Total
4622 FENOBARBITAL 200 MG/ML - AMPOLA UNIAO QUIMICA 4,1900 1.257,0000
6334 ADRENALINA INJ 1MG\ML HIPOLABOR 8,3500 417,5000
6384 CINARIZINA 75MG COMP. NEO QUIMICA 4290 128,7000
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6391 CLORETO DE SODIO 20% INJ ISOFARMA 13990 79,8000
6405 DICLOFENACO DE SODIO INJ 75 MG FARMACE 2,0800 4,368,0000
6430 GENTAMICINA 40 MG INJ SANTISA 2,1300 2.130,0000
6435 GLICOSE 50 % INJ SAMTEC 4490 561,2500
6448 VITAMINA K1 10MG INJ. HLPOLABOR 2,1600 648,0000
6465 METRONIDAZOL 100MG\G, GEL VAGINAL TEUTO 8,4000 1.680,0000
8504 SORO GLICOFISIOLOGICO 250 ML JP 180,0000 45.000,0000
6562 MIDAZOLAN 15 MG EEATI 1,1400 114,0000
6609 ALPRAZOLAN 1,0 MG S 10,8000 432,0000
6660 HALOPERIDOL 5 MGIML NIAQ QUIMICA 2,0400 204,0000
Total do Forecedor 57.020,2500
4624 00.802.002/0001-02 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR
Itens
Codigo Descricdo arca Valor Unitario Valor Total
4156 AMINOFILINA 24 MG/ ML INJ C/ 1 AMP - 10 ML FARMACE 1,6800 840,0000
4403 VITAMINA C INJ TEUTO 1,0200 204,0000
6335 AGUA DESTILADA INJ 10ML SAMTEC ,2900 290,0000
6338 AMBROXOL XPE PEDIATRICO 15MGISML NATULAB 42500 2.125,0000
6357 BROMOPRIDA COMP 10MG RATI 217,0000 1.085,0000
.351 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA+DIPRONA SODICA "HARLAB 217,0000 1.085,0000
%364 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20MGIML INJ HIPOLABOR 21200 1.484,0000
6386 CLOPIDOGREL 75 MG COMP. ACTAVIS 45,3000 2.265,0000
6395 COMPLEXO B INJ HYPOFARMA 2,0700 1.035,0000
6403 DICLOFENACO DE POTASSIO 50MG COMP. GEOLAB 56,0000 672,0000
6436 GLUCONATO DE CALCIO 10% INJ HALEXSTAR 42600 426,0000
6457 METILDOPA 500 MG COMP. TKS 350,0000 4.200,0000
6450 DOPAMINA 50MG, INJ TEUTO 2,5000 250,0000
6503 SORO FISIOLOGICO 0,9% 1000ML EUROFARMA 269,7000 26.970,0000
6523 LIDOCAINA 2% SEM VASOCONSTRITOR INJ. HIPOLABOR 7,1000 23,0000
6565 CLORIDRATO DE PETIDINA 50 MG INJ. UNIAO QUIMICA 4,0500 202,5000
6568 AMIODARONA 150MG INJ. HIPOLABOR 3,2200 644,0000
6632 CLORIDRATO DE SERTRALINA 50 MG TORRENT 14,5000 290,0000
6649 FENITOINA 5%INJ HIPOLABOR 41500 1.037,5000
8671 RISPIRIDONA 1 MG UNIAQ QUIMICA 14,5000 2.175,0000
6672 RISPIRIDONA 2 MG UNIAO QUIMICA 14,5000 1.087,5000
6694 BENZILPENICILINA BENZATINA 600 INJ TEUTO 6,0000 3.300,0000
8230 FLUMAZENIL 0,1 MG/ML INJSML UNIAO QUIMICA 32,0000 1.600,0000
8694 CEDILANIDE INJETAVEL 2 ML CAIXA CM 50 UNIDADES UNIAO QUIMICA 97,0000 97,0000
Total do Fomecedor 54.287,5000
5307 07.396.733/0001-36 MARINGA HOSPITALAR DISTR. DE MED E CORRELATOS
Itens
Cédigo Descricdao Marca Valor Unitario Valor Total
4393 SULFADIAZINA DE PRATA POM PRATI 6,4500 1.290,0000
11 DIAZEPAM 05 MG. SANTISA 69,4000 69,4000
30 ACICLOVIR POMADA 50MG\G PRATI 6,1500 1.230,0000
340 AMINOFILINA 100MG COMP HIPOLABOR 59,7700 478,1600
6343 ATROPINA 0.250MG INJ ISOFARMA 1,1600 116,0000
6358 BROMOPRIDA 4MG/ML MARIOL 3,0000 1.500,0000
6362 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA+DIPRONA SODICA 20/2500 | HYPOFARMA 4,0800 2.040,0000
6382 CIMETIDINA150MGIML INJ HYPOFARMA 2,1200 848,0000
6390 CLORETO DE POTASSIO19,1% INJ ISOFARMA 4700 94,0000
6393 COMPLEXO B COMP BELFAR 11300 130,0000
6398 DEXAMETASONA 1MG\G CREME SOBRAL 2,7400 274,0000
6404 DICLOFENACO DE SODIO 50 MG COMP. PRATI 60,3000 723,6000
6434 GLICOSE 25 % INJ ISOFARMA 3980 497,5000
6437 HEPARINA 5000 U 10,25 INJ CRISTALIA 19,7000 1.970,0000
6469 NEOMICINA + BACITRACINA 5MGIG 250 UNG POMADA. SOBRAL 3,6800 368,0000
6471 NIFIDIPINA 20 MG COMP. GEOLAB 58,9900 707,8800
6486 PROMETAZINA 50MG INJ. SANVAL 2,7800 695,0000
6502 SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML HALEX ISTAR 127,0000 31.750,0000
6505 SORO GLICOFISIOLOGICO 500ML HALEX ISTAR 114,7000 11.470,0000
6587 EFORTIL INJ UNIAO QUIMICA 7900 31,6000
6600 NORIPURUN INJ TAKEDA 11,2000 1.680,0000
6630 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100 MGML HIPOLABOR 2,0900 418,0000
6689 DIPROPIONATO DE BETAMETASONA 5MG+2MG DE FOSFATO CRISTALIA 9,1500 3.202,5000
6693 BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200 INJ TEUTO 5,300 2.964,5000
8695 CEFTRIAXONA 1GR IM ABL 6,0000 3.000,0000
8700 PROFENID 50MG ML INJ 2ML IM COM 50 UNIDADES CRISTALIA 4,8000 2.400,0000
Total do Fomecedor 69.948,1400
OO0 T 053550 Agili Software para Area Publica Ltda. Pagina 5
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Total Geral

336.793,3900
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