PREFEITURA MUNICIPAL DE VITGRIA DA CONQUISTA
WWW.pmvc.gov.br
Secretaria Municipai de Saude
Diretoria Administrativa
Coordenagdo de Apoio Técnico Administrativo
Nucleo de Registro de Pregos

Lfsal 20094 )
i I
I 1
NE SRP 034/2021 ;
1 1
; . ,
: UNICA :
: Setor solicitante: DVS / ASSISTENCIA FARMACEUTICA |
i .
1 1
! Protocolo n°- 01265/2024. ;
1 . — - |
i = ' ' — = |
: ATA/SRP 076/2020 SMS :
1 I
I 1
| |
I |
i I
i "
i I
1 I
! EMPRESA: FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA ;
1
I ‘
| |
I i !
1 1
I |
[ |
1 . 1
i VALORRS 50.320,00 :
: L _ _ _ i

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Rua Rotary Club,69 - Centro

Fone: (77) 3425 7410/ 7412

CEP: 45000-410 — Vitéria da Conquista — Bahia
licitacag.saudevc2017 @gmail.com
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE VITORIA DA CONQUISTA
ESTADO DA BAHIA

Relagéo de Certidoes do Fornecedor

111
Fornecedor| 0025032 - FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA ME
CNPJ 05.400.006/0001-70 '

'(.:ddigo Certfdéo ‘ | Numero ;Emiéséo Veﬁcimento -Dr‘spel;sad;?' Situapéo
00001 FGTS ' " [2021011800492450857560 20/01/2021 { 16/02/2021 . N#io A Vencer
00004 FAZENDA ESTADUAL " | 20210301583 " | 20/0102021 | 20032021 |7 Nio A Vencer
00005 FAZENDA MUNICIPAL N/ 2021/ 9707 20/01/2021° | 21/03/2021 Nio A Vencer
00002 ~ | JUSTIGA DO TRABALHO 24502481/2020 ' ' 29/09/2020 | 27/03/2021 Nao A Vencer
00003 FAZENDA FEDERAL '|8a35.6741.05C8.03B7 © | 2os69r2020 | 28032021 | Nao A Vencer

Total de Certidées

5




PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
Secretaria de Saude
www.pmvc.ba.gov.br

Telefone: (77) 3429-7412 { 3429-7410

'Para: |FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA ASS. FARMAC,
CNPJ: 05.400.006/0001-70 Endereco: R, Conde do Arco n® 200 :
Bairro: M ipio: Fei .
airre: Subaé Municipio: Feira de Santana /BA FundFa‘x. (81 4009-7171
CEP: 44.094-588 E-mail: szc@fabmed.com.br
Representante: Cledson Nunes Ribeiro c@fabmed.com.
Prefcitura Municipal de Vitéria da Conqulista bR N
CNPJ 34.308.797/0001-00 - Insc, Estadual: lsento ATA SRP N.*
Enderego: Rua Rotary Club n® 69, Centro - Cep 45.000-410 - Bahia ’ 076/2020
VIGENCIA DA ATA SRP: __22/07/2021

SOLICITAGCAO PARA CONTRATO / EMPENHO

Licitagio:  |PE - SRP n.° 010/2020-SMS

Aplicas;éo:

Secretaria Municipa! de Saide - SMS

Lecal para Entrega: [ Conforme Termo de Referéncia deste edital ANEXO IV,

Sessio de

30 DE MARGO DE 2020

i

-Q': i -
TEADA "

“LiC

25mg comprimidé em
blister. a embalagem deverd conter a
impressdo  "Venda proibida pelo
comércio. MARCA: TEUTO

500.000

RS 40.000,00

Prametazina  25mg/ml  solugfio
injetdvel, ampola com 2ml, uso im/iv.
1192 la embalagem deverd conter a
impressfo "Venda proibida pelo

119

5.000 Amp. 4000 RS

2,580

RS 10.320,00

[comércio”. MARCA: SANTISTA

VALot Total

RS 50.320,00

DEVERA SER FORNECIDA AS QUANTIDADES INDICADAS NO CAMPO Q. (QUANTIDADE) SOLICITADA.

Condig#o de Pagamento:

Setor
Prazo de entrega: 10 (dez) digs, coatados do(a) emiss2a da Ordem de Compra pela contratante
Qgservgg_ﬁes;

1- O fornecimento devera ser somente de acordo com o pedido. .

2- O material somente serd oceito depois de julgado de boa qualidade no destino.
3- Citar no(s) valume(s} o{s) mimera(s) da(s} NF(s).

4- Ordem de Compra Cam validade de 60 dias.

Vitdria da Conquista, / /

30 dias a contar da data do recebimento dos produtes ¢ da Nota Fiseal pelo

Cliudio-Correia da Costa
Coord. Apoio Téenico Administrativo

Rua Rotary Club, 69, Centro - Fone: (77) 3429-7412/3429-7410 CEP 45040-410 - Vitdria da Conquista - Bahia

licitacaosaudeve2(17@gmail.com
www.pmvc.ba.gov.br




PREFEITURA MUNICIPAL-DE VITORIA DA CONQUISTA

. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 1110112021
DIRETORIA AOMINISTRATIVA MOD: 10.08.18
R i i AUTORIZACAO PARA EMPENHO ECONTRATACAO "CONSUMO -~ " ™" ] IM Wl 0l265 |
NOME EMPRESARIAL: Prefeitura Municipal de Vitéria da Conquista CEP: 45.000- 907
ENDEREGO Praga Jpaquim Correia, 55 Centro, Vitéria da ConqmstafBA .
R T TP VI O R T LOCAL DA ENTREGA R N
LOCAL DA ENTREGA, Av. F|I|p|nas Ne. 269, Bairro Jurema, anna da Conquista/BA (SAMU 192)
TEL. DOLOCAL: (77) 424-5684 HDR, DE ATENDIMENTO: Seg. a Sex. (dias uteis em horario oomerc;al)
. Ty iw o a REGPONSAVEL(S)PELAFISCALIZAGAD - . = o .y o erhoamne
MATRICULA FISCAL E SUBSTITUTO SETOR DE LOTAGAOD E-MAIL TELEFONE
245270 Halanna Rocha Ferraz Assist, Farmacéutica coaf vitorig daconguistaf@gmail.com {77)3429-T41
24403-8 Ana “Aarin Viana Ferraz de Olivaira ovs vigisaude .vca@gmail.com {77)3429-7411

ASSINALAR COM A LETRA “X™, ANTES DAIMPRESSAQ, UMA DAS ALTERNATIVAS ABAIXD E INFORMAR A VIGENCIA SE A OPCAQ FOR “TERMO DE CONTRATO"

ATENGAO: O CONTRATO E OBRIGATORIO NAS SITUAGOES DE COMPRA FRACIDNADA DE QUALGUER PRODUTO OU DE COMPRA PARA ENTREGA UNICA DE
MATERIAIS QUE CONTENHAM GARANTIA DE ASSISTENCIA TECNICA.

- on,. - an

IETERMO DE COMPROMISSO (ENTREGA UNICA) VIGENC!A; ATE 31 DE DEZEMBRO NO ANO EM CURSO
’ MES AND MES ANO  PRAZO DE VIGENCIA
I:TERMO DE CONTRATO LT viGEnCIA: DE [2021.] A | [ 2020 ] | e
.- ANO DO ORGAMENTO:[ 2021 VALOR A EMPENHAR: RS [55.320.00 VALOR A CONTRATAR: RS [55.320.00 - |
RECURSO FINANCERO" [ Y 14

JUSTIFICAR A NECESSIDADE DA COMPRA: [Manutencfio de meidicamentos do elenco bsico nas unidades de satide

. . .

DBSERVACOES [Fonte 14 EREEE
| LIS YRR LI HE
‘i.l.. .. Autprizamos o Coordenador de Contratos a formahzar o empenho e contratagdo do fornecedor informado abaixo, através da dotagdo

urgamentérla a segunr para fornecimento do(s) materual(us) discriminado(s) na tabela abaixo.
L "+ pnaMharia V. Feraz de Oliveir:

;

- Halanna Rodfia Ferfgz -, - - fancia em J3oee
Lol .“..-.m.Coerd de Assishéncia Farmacéulica o Dueturad*‘id\g?mm
' P Ma) 24R27.0 ‘ Date: . /_ [ __
Lo '« Assginatura e carimbo S : Assinatura e carimbo
... Responsavei pela Unidade Solicitante ="~ ~* Diretor{a) da Unidade Solicitante
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[zt v, e TR R T DADOS DO FORNECEDOR - 8 T/, v nd T -« e, Ay B il g
FORNECEDOR..[FABMED DISTRIBUDORA HOSPIALARLTDA | .+ - |  REPRESENTANTE: lCIedson Nunes Ribeiro :
ENDEREQQ: -|R_Conde do Arco n? 200 Bairro: Subaé Municipio: Feira de Santana /BA CEP: 44.094-588 !
E-MaiL: sac@fabmed.com.br ] TELEFDNE:|(81) 4008-7171 ]
[ el " et ety g e oSk 1o = o GIDETALHAMENTO DO BEDIDOTI + v ot cber 0 Time Torr o 0 oy il oo
LICITAG AO: IPE- SRP n.° 010/2020-SMS N° DA ATA:[076/2020 SMS J VENCIMENTO DA ATA: :]
POR ITEM: PA - PERCENTUAL ACRESCIDO PD - PERCENTUAL DEDUZIDG VA - VALORACRESCIDOVD VALOR DEDUZIDG GLOBAL: AC - ACRESCIMO DC - DECRESCIMG

A FOLHA R [ DISCRIMINAGAO DO(S) MATERIAL(!S) PERMANENTElSl L LT psouciraDg: TR TP ATENDIDO EM ATA
. . (B] (C] ACRESCIMOS

ITEM ESPECIFICAGAD DO{S) MATERIAL(S . A | aroE, OU OEOUG 025 (AXB) D) (AXD)

A & 5) AL(S) UF 1 vir uniDE. QTDE. 0 Vavo.AC, 0% SUBTOTAL | QTDE. | SUBTOTAL
P ./ L CONTRATAR | EMPENHAR
% ou R$ b [X]

[

1191 |Prometazina 25mg comprimidd em blister CoMP. | —— ..0,1000] 450000 45.000,00

400.00
Prometazina 25mgiml solugdo injetave! la com 2m!
119 [PrOeLENa Zomgfml scliglo jetdve, ampola com 2 oy, |- g sa00] 4000 10.320.00
M i '
m‘leaﬁe Ele . Nascimento - 0,00 A

- iy s TOTAL DA FOURN Y. 159007 T 4 CREDITO;]85.320,00 . .N.FIsCALi65.320,00

b TOTAL GERAL DO PEDIDO: ¢ "1 cieomo]55.320,00 7 N FISCAL: 55,320,00 )

' . ‘ . : D0 399,00
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PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
SECRETARIA DE SAUDE
COORDENACAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Protocolo - 01208/2021

Solicitacdo de Compra de Medicamentos do Elenco Basico Salide Mental Covid. PRT 2516/2020.
Ata 076/2020 Fabmed

Vitdria da Conquista, 08 de janeiro de 2021

Encaminho solicitacdo de compra de medicamentos do elenco Bdsico da Assisténcia
Farmacéutica Municipal, com AEC preenchida, da empresa FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR
LTDA , entrega Unica, no valor de R$ 55.320,00

Fonte: Coronavirus (COVID-19) - SCTIE. 14.4 Ata 076/2020

Item |Medicamento Unidade Quantidade|Valor Unitario

119.1|Prometazina 25mg comprimido COMPRIMIDO}450.000 R$ 0,10
Prometazina 25mag/ml solucao injetével,

119.2 ampola com 2m| Ampola 4,000 R$ 2,58

Tal aquisicdo, se faz necessaria para que haja continuidade na prestagdo do cuidado
farmacéutico, no municipio de Vitdria da Conquista, visando a ndo interrupgdo do mesmo, com o
intuito de garantir o fornecimento de medicamentos essenciais no tratamento de sadde mental
dos nossos municipes. Utilizando o recurso repassado pelo Ministério da Saude atraves da
Portaria GM/MS n® 2.516 de 21 de setembro de 2020, utilizados no ambito da satde mental em
virtude dos impactos sociais ocasionados pela pandemia da COVID-19. O recurso encontra-se em
conta.

Sem mais para o momento, coloco-me a disposigdo para maiores esclarecimentos, caso julgue
necessario.

Atenciosamente, :
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HALANNA ROCHA FERRAZ
COORDENADORA DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

24527-0 i
CODRDENACAO DE AS3I5TENCIA FARMACEUTICA - SMS

PREFEITURA MUNITIPAL DE

., VITORIA DA
7 CONQUISTA

Endereco: Praca Joaquim Correfa- N2 55
Centro - Vitéria da Conquista - Ba - CEP: 45000-600
Telefones: (77) 3424-8915 - (77) 3424-8901

1298
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. PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
SMS - COORDENACAO DE ENDEMIAS
COMPROVANTE DE ENCAMINHAMENTO

INFORMACOES DE ORIGEM DO PROTOCOLO

Local (Setor) SMS - Coordenagéb de Endemias
Protocolo (N¢2) 01265/2021
Data e hora 11/01/2021 10:55:25
Texto de envio /‘ SOLICITACAQ DE EMPENHO
U jagn o
Fabio Aratjo de Oliveira ";.“,‘if o SMS - Coordenacéo de Endemias
Responsavel pelo envio ' Responsavel do Setor

RELACAO DE PROTOCOLOS

Descricéo I i Detalhamento do Protocolo
Sohutagao de Empenho T o .
Solicitacdo de empenho- UNICA Empresa: FABMED
gag'C'TACA?\ DE EMPENHO === yalor: R$ 55.320,00 Licitacio: PE SRP N 10/2020
Sy

SMS ATA: 076/2020 SMS

‘FabioAratjode Oliveira e

 RECIBO

Confirmo o recebimento do(s) protocolo(s) na quantidade de 1, conforme registros no Sistema de
Gestao Eletrénica de Protocolos (GEP) de Prefeitira Municipal de Vitéria da Conquista.

" Protocolo Ne: ‘":"L Data/Hora de origem:
-..01265/2021. 2T 11/01/2021 10:55:25
Local (Olllgem) Local (Destino):
SMS Coordenagao de Endemias SMS - Diretoria Administrativa
f51-|
Resp. (Recebimento} = ... .. SMS - DIRETORIA ADMINISTRATIVA
VITORIA DA CONQUISTA .
i ! Ofs A
Lt dinf L
T I S
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Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Solicitagao de Empenho - Ordinario

N° 000452/2021 Empenho: 98Q/8031. "
Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo | 001265/2021
CompralLicitagdo | Pregio Eletranico N° 000010/2020 SMS Ata/Contrato | 000076-SMS/2020
Artigo/Motivo 7 Protocolo !

Formecedor FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA ME CNPJ 05.400.006/0001-70
Enderego RUA CONDE DO ARCO, 200 - SUBAE - FEIRA DE SANTANA - BA - CEP N° 44094588

N° Banco 001 [ Agéncia | 31283 N° Conta |14147-X OF/Variago

Dotagdo 26002601.1030300802. 124.33903000000.144 Ficha-Forte | 212430144-144

Projeto Atividade | 2.124 - DESENVOLVER AGOES DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO COMBATE A COVID-19
Eiemento de Despesa | 33903000000 - Material de Consumo
Sub-Elemento Medicamentos - 33903004000 o ‘
Fonte de Recurso | 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - COVID-19
Recurso FMS (COVID-19 — REPASSE FEDERAL-SUS)

FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO PARA MANUTENGAO DO ELENCO BASICO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA, UTILIZADOS NO AMBITO DA SAUDE MENTAL EM VIRTUDE DOS IMPACTOS SOCIAIS ‘

Historico OCASIONADOS PELA PANDEMIA DA COVID-19, EM ATENDIMENTO A SOLICITAGAO DA DIRETORIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE, JUNTO A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO ‘

FMS (COVID-19 - REPASSE FEDERAL-SUS) - ENTREGA UNICA ‘

|

ifem Lote Cédigo Especificagdo Unidade Qid Vir. Unitério| Vir. Tolal
PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO EM BLISTER
PROMETAZINA 25MG COMPRIMIDO EM BLISTER. A 400.000,
00001 | 00119 | 00038004 |Evipa| AGEM DEVERA CONTER A IMPRESSAO VENDA| COMP 000 0,191 40.000,00-
PROIBIDA PELO COMERCIO
PROMETAZINA 25MG/ML SOLUCAO INJETAVEL, AMPOLA
COM 2ML, USO IMAV PROMETAZINA 25MG/ML SOLUGAO 4.000 00
oogo2 | 00119 | 00003761 {INJETAVEL, AMPOLA COM 2ML, USO IMIV. A EMBALAGEM|( AMP A 0 258 10.320.00
. DEVERA CONTER A IMPRESSAO YENDA PROIBIDA PELO
COMERCIO
I B — E— I R
Total Geral _ 50.320,00
Vitéria da C?:nquist_a, 12021
maona Lerguet ereira .
Ra q _ Ramona Cerqueira Pereira

Secretdria Municipal de Saude
¥ 4 Watficula; 24530-4
Assinatura do Secretario

\\As&iiatura e Carimbo

Emitido por LEILA MARIA SQUSA SANTOS em 08/02/2021 as 15:29:53

Praga Joaguim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitéria da Conquista - BA - home: www.pmvc.ba@gov.br




