TIMBRE DA EMPRESA

ANEXO VI - PROPOSTA COMERCIAL

AO SETOR DE LICITACOES

DA PREFEITURA MUNICIPAL DE REDUTO

PROCESSO LICITATORIO 70/2017 — PREGAO 39/2017 — REGISTRO DE PRECO
24/2017

| - DADOS DO PROPONENTE

Razéo Social:

Endereco: Neo: Comp.:
Bairro: CEP:

Cidade: Fone:

Fax: CNPJ:

Representante legal:

Endereco: Neo: Comp.:
Bairro: CEP:

C. ldentidade: CPF:

Fone/fax: Celular: E-mail:

Esta empresa apresenta proposta a Prefeitura Municipal de Reduto, em atendimento
ao ato convocatoério do processo licitatério na modalidade Pregdo 39/2017, com vistas a
aquisicao de medicamentos para suprir as necessidad es da Secretaria Municipal de
Saude de Reduto/MG no ano de 2017.

OBJETO DO FORNECIMENTO — ESPECIFICACOES E PRECOS

1-DO OBJETO
A presente solicitacdo, a ser processada na modalidade legal pertinente, se destina a
selecdo da proposta mais vantajosa, com vistas a aquisicdo de medicamentos para suprir

as necessidades da Secretaria Municipal de Saude de  Reduto/MG no ano de 2017.
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MARCA | VALOR |VALOR
ITEM MEDICAMENTO QUANTIDADE | UNID UNITARIO | TOTAL
Alimento dietético, p6, férmula infantil,
isenta de lactose, com proteinas do soro
do leite e caseina, 100% maltodextrina, e
Oleos vegetais, com adicdo de vitaminas,
minerais e oligoelementos, acondicionado
em embalagem com no minimo 400 g,
contendo a descri¢cdo das carcteristicas do
produto. Férmula Infantil especial,
seguranca na substituicdo da proteina
animal. 100% proteina isolada de soja.
Indicado nos casos de alergia a proteina
do leite de vaca. Indicado até 6 meses de
vida, sem comprometimento do trato
gastrintestinal. Para criancas de 0 a 6
meses de vida. Embalagem com no
minimo 400g. Referéncia: Nan Soy,
1| Aptamil Soy ou similar. 100 LT
2| ALPRAZOLAM 1 MG 3000 CP
3| ALPRAZOLAM 2 MG 4000 CP
4| AMBROXOL XPE ADULTO 100 ML 350 FRS
5| AMBROXOL XPE PEDIATRICO 100 ML 500 FRS
6 | AMINOFILINA 100 MG 4000 CP
7 | AMINOFILINA INJETAVEL 0,24 G 100 AMP.
BITARTARATO DE ADRENALINA
8 | INJETAVEL 100 AMP.
9 | BROMAZEPAM 3 MG 5.000 CP
10 | BROMAZEPAM 6 MG 6.000 CP
BROMETO DE IPATROPIO 20 ML
11 |GOTAS 200 FRS
BROMIDRATO DE FENOTEROL GTS 20
12 |ML 400 FRS
13 | BROMOPRIDA GOTAS 600 FRS
14 | BROMOPRIDA INJETAVEL 2 ML 500 AMP.
BUDESONIDA 50 MCG AEROSSOL
15 | NASAL 200 FRS
BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA
16 | INJETAVEL 400 AMP.
BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA
17 [ INJETAVEL + DIPIRONA 600 AMP.
18 | CARBAMAZEPINA CR 400 MG 2880 CP
19 | CARBOCISTEINA XPE 100 MG - 80 ML 500 FRS
20 | CARBOCISTEINA XPE 250 MG - 80 ML 300 FRS
21 | CLONAZEPAM COMPRIMIDO 2 MG 50.000 CP
22 | CLOPIDOGREL 75 MG 1200 CP
23 | CLORETO DE SODIO 10% 10 ML 300 AMP.
24 | CLORETO DE SODIO 20% 10 ML 300 AMP.
CLORETO DE SODIO 9 MG/ML
25| SOLUCAO INJETAVEL 200 AMP.




26
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CLORETO DE SODIO 9 MG/ML
SOLUCAO NASAL

200

FRS

27

CLORETO POTASSIO 10% 10 ML

200

AMP.

28

CLORIDRATO DE CICLOBENZAPRINA 5
MG

5000

cp

29

CLORIDRATO DE LIDOCAINA SEM
VASOCONSTRITOR 2%

200

FRS

30

CLORIDRATO DE PROMETAZINA 25 MG

10000

CP

31

CLORIDRATO DE PROMETAZINA
INJETAVEL

400

AMP.

32

CLORIDRATO DE TIORIDAZINA 100 MG

3000

CP

33

CLORIDRATO DE TIORIDAZINA 200 MG

3000

CP

34

COLAGENASE COM CLORANFENICOL
30 GRS

200

TB

35

COLAGENASE SEM CLORANFENICOL
30 GRS

300

B

36

COMPLEXO B INJETAVEL

100

AMP.

37

Complexo de Hidréxido de Ferro 11l
Polimaltosado 330 mg* AMPOLA COM
2 ML

100

AMP.

38

DEXAMETASONA FOSFATO
DISSODICO 2 MG/ML SOLUCAO
INJETAVEL

500

AMP.

39

DICLOFENACO DE SODIO INJETAVEL
75 MG

2000

AMP.

40

DICLOFENADO DE SODIO 50 MG

20.000

CP

41

FENITOINA SODICA 100 MG
COMPRIMIDO

10.000

CP

42

Férmula Infantil adicionada de prebidticos,
com relacdo caseina/proteina do soro
40:60 e exclusivo mix de 98% de gorduras
de origem vegetal de 6tima digestibilidade,
contendo a mistura de prebitticos (GOS e
FOS). Para criancas de 0 a 6 meses de
vida. Embalagem com no minimo 400g.
Referéncia: Aptamil 1.

100

LT

43

Férmula Infantil adicionada de prebidticos,
com relacdo caseina/proteina do soro
40:60 e exclusivo mix de 98% de gorduras
de origem vegetal de 6tima digestibilidade,
contendo a mistura de prebi6ticos ( GOS e
FOS). Para criancas de 6 a 12 meses de
vida. Embalagem com no minimo 400g.
Referéncia: Aptamil 2

200

LT

44

Formula infantil, destinada a atender as
necessidades de pré-maturos e/ou recém
nascidos de baixo peso; com 70% de
proteinas do soro do leite e 30% de
caseina, com alta digestibilidade e aporte
adequado de L-histidina, lisina, cistina e
taurina; carboidrato sendo 65% lactose e
35% maltodextrina e lipideos contendo
Oleo de girassol, TCM, oleina de palma,

30

LT
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entre outros. Presenca de LC-PUFAS.
Apresentacdo em pd. Lata de 400g. REF:

PRE NAN COM PUFAS 400G

FUROSEMIDA 10 MG/ML SOLUCAO

45 | INJETAVEL 300 AMP.
GLICOSE 100 MG/ML (10%) SOLUCAO

46 | INJETAVEL 200 AMP.
GLICOSE 50 MG/ML SOLUCAO

47 | INJETAVEL 200 AMP.

48| GLICOSE HIPERTONICA 25% 200 FRS
HIDROCORTISONA SUCCINATO DE FRS

49 |SODIO 100 MG PO PARA INJETAVEL 400 AMPOLA
HIDROCORTISONA SUCCINATO DE FRS

50 | SODIO 500 MG PO PARA INJETAVEL 500 AMPOLA

51 | IMIPRAMINA COMPRIMIDO 25 MG 10.000 CcP

52 | ISORSOURCE SOYA FIBER 480 FRS

53 | IVERMECTINA 6 MG COMPRIMIDO 1000 CcP

54 | LEVOMEPROMAZINA 100 MG 8000 CP

55 | LEVOMEPROMAZINA 25 MG 7000 CcP

56 | LIDOCAINA CLORIDRATO 20 MG/G GEL 50 TUBO
LIDOCAINA CLORIDRATO 20 MG/ML

57 | SOLUCAO INJETAVEL 300 AMP.
LIDOCAINA CLORIDRATO, ASSOCIADA
COM EPINEFRINA 1% + 1:200.000

58 | SOLUCAO INJETAVEL 100 AMP.

59 | MEBENDAZOL COMPRIMIDO 100 MG 2000 cP
MEBENDAZOL SOLUCAO ORAL 20

60 | MG/ML 300 FRS
METOCLOPRAMIDA CLORIDRATO 5

61 | MG/ML SOLUCAO INJETAVEL 600 AMP.

62 | METRONIDAZOL 250 MG COMPRIMIDO 10.000 CP
METRONIDAZOL CREME VAGINAL 50

63| GRS 100 TB

64 | METRONIDAZOL SUSP 150 CP

65 | MORFINA 10 MG 3000 CcP
NEOMICINA +BACITRACINA POMADA

66|10 MG 2500 UNID
NISTATINA CREME VAGINAL 60 GR

67 | COM APLICADOR 300 BISNAGA
NORTRIPTILINA CLORIDRATO 25 MG

68 | CAPSULA 15000 CPS
NORTRIPTILINA CLORIDRATO 50 MG

69 | CAPSULA 10000 CPS

70 | NUTREN ACTIVE 400 GRS 220 LT

71| PREDNISONA 20 MG COMPRIMIDO 15000 CcP

72 | PREDNISONA 5 MG COMPRIMIDO 5000 CcP
PROMETAZINA CLORIDRATO 25 MG

73| COMPRIMIDO 15000 CcP
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PROMETAZINA CLORIDRATO 25 MG/ML

74| SOLUGCAO INJETAVEL 300 AMP.
RANITIDINA CLORIDRATO 25 MG/ML

75| SOLUCAO INJETAVEL 300 AMP.

76 | RISPERIDONA 1 MG 10.000 CP

77 | RISPERIDONA 2 MG 15.000 CP

SAIS DE REIDRATAQAO ORAL
3,5+1,5+2,9+20 G+G+G+G PO PARA

78 | PREPARACAO EXTEMPORA,NEA 2000 SACHE
79 | SECNIDAZOL 1000 MG 4000 CP
80 | SERTRALINA 50 MG 10.000 CP
81| VALPROATO SODIO 250 MG CAPSULA 30000 CPS
82| VALPROATO SODIO 50 MG/ML XAROPE 600 FRS
83| VIT B1, VIT B6 VIT B12 INJ 100 AMP.
84 | VITAMINA C INJETAVEL 500 MG 300 AMP.
85| VITAMINA K INJETAVEL 100 AMP.

2. DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

2. DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

2.1 - Além de outras decorrentes de normas legais e da natureza da Ata do Registro de
Precos com a Administracdo Publica, sao obrigacées do Contratado:

2.1.1 - prestar o fornecimento em estrita conformidade com as especificacbes deste
instrumento e com as condicdes e precos estipulados na proposta;

2.1.2 - responsabilizar-se-4 por todas as despesas e outros encargos decorrentes da
execuc¢do do contrato, tributarios, previdenciarios, trabalhistas, e pessoais;

2.1.3 - assumir inteira responsabilidade civil, administrativa e penal por quaisquer danos e
prejuizos materiais ou pessoais causados diretamente ou por seus empregados ou
prepostos, a Contratante ou a terceiros;

2.1.4 - manter, por todo o periodo da execucdo, as condicbes que garantiram a sua
habilitacéo, incluida a regularidade perante a JUSTICA DO TRABALHO, FGTS e Fazendas
Publicas;

2.1.5 - fazer a entrega dos produtos cotados, mediante requisicdo da Contratante, no prazo
maximo de 03 (trés) dias, contados do recebimento desta;

2.1.6 - das propostas deverdo constar necessariamente as especificagdes das marcas dos
produtos cotados, sob pena de desclassificacdo da proposta omissa,;

2.1.7 - observar as demais condi¢des especificadas no instrumento de edital.
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3. DAS CONDICOES DA PROPOSTA

3.1 - Nos precos estardo incluidos os valores de quaisquer gastos ou despesas com lucros,
impostos, fretes e taxas, ndo podendo a futura contratada exercer pleitos de acréscimos
posteriores pela prestacdo dos servigos.

3.2 - A proposta supde garantia de manutencdo do equilibrio econdmico-financeiro do

contrato, em caso de alteracdo dos custos dos servigos, nos termos da lei.

4 — DA VALIDADE DA PROPOSTA
4.1 - A proposta tera validade de 60 (sessenta) dias da data da sua apresentacgao.

Local e data

Representante da Empresa



