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JUSTIFICATIVA DE PREQO

Verificando as propostas de prepos anexadas ao processo e media

mercadologica, constata-se que o valor apresentado pela empresa a ser contratada,

encontra-se abaixo do valor praticado no mercado, o que denota observancia ao

principio da economicidade.

Ressalta-se que a referida contratapao direta e urgente tendo em vista

ordem judicial proferida pelo MM. Juiz de Direito da 3a Vara Civel da Comarca de

Sobrai, Dr. Aiaenor Sombra de Oliveira, deferiu liminar no processo de n° 0069355-

83.2016.8.06.0167.

Sendo assim, resta observado o artigo 26, inciso III da Lei 8.666/93 que exige a

presente justificativa de prepos para contratapoes mediante dispensa de licitapao.

Sobrai, 24 de Agosto de 2018

Ajax Souza.e'ardozo

Coordenador da Afsrstencia Farmaceutica
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Prefeitura Municipal de Sobrai - CNPJ 07.598.634/0001-37
Rua Viriato de Medeiros, 1250 - Centro, Sobrai - CE, 62011-060 Contato:(88) 3677-1100
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NATUREZA DA OPERApAO

VENDA MERC. ADQUIR. OURECEB.DE TERCEIROS, SUJEITA A SUI
INSCRICAO.ESTADUM, INSCRIQAO ESTADU.U DO SUBST. TRIBUT, CNPJ

05.329.222/0001-7606.814.744-9
DESTINATARIOf REMETENTE

DATA DA EMiSSAO

26/06/2018
CNPJ / CPFNOME / RAZAO SOCIAL

MIGUELFROTA VINAS-BFP 2315 23.535,727/0001-79
DATADA SAIDABAIRRO/DISTRITO

JUNCQ
CEPENDERECO

AY JOHN SANFORD, 345 26/06/201862030-000
INSCRJCAO ESTADUAL

06.090.335-0
HORADA SAIDA

13:09:01
UF FONE/FAXMUNICIPIO

SOBRAL (88) 3611-1441CE
FATURA / DUPLICATA

VALORVENOIMENTOVENCIMBNTO VALOR W&r--
137590/A 26/07/2018-30 dias 2.330,00

CAtCULO DOIMPOSTO
TOTAL DOS PRODUTOSBASECALCICMS ST_0,00

BASECALC ICMS VALORICMS STVALOR ICMS
2.330,000,000,00 0,00

TOTALDA KOTAVALOR DESCONTO

_0,00
VALORIPIOUTRAS DESPVALOR SEGUROVALOR FRBTE

0,00 2.330,000,000,000,00
NSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTABOS

' 'IMBi.RAZAO SOCIAL PLACADOVEIC CNPJ /CPF

04.700.344/0001-64
FRETEPOR CONTA CODIGO ANTT

O-EMITENTE _
UF

FDA CUNHA TRANSPORTS -ME
MUNICIPIO

FORTALEZA
UF INSCRIQAOESTADUAL

06.666.016-5
ENDERECO
RUAMOACIR MACHADO, 264 CE

PESO LIQU1DONUMERACAO PESO BRUTOMARCAQUANT1DADE ESPECIE

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

ALiQ
ICMS

B.CALC
ICMS

VALORC6DIGO DE
BARRAS

CdDIGO
PROPUTO

DESCRlfAO DO PRODUTO / SERVIQO CROP UNID VALOR
UNIT

NCM/SH CSX QUANT VALOR
TOTAL ICMS

0,0030049069 2.330,007896261010451 060 5403 1 2.330,00 0,00ACLASTA5 MG 100 ML(+)

Lote=ST367 FSbr=28/02/2017 Val=28/02/2020 Qtde=l
PMC-0,00

AMP5830

A

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLP.MENTARES
|VALOR APROXIMADO jDOS TRIBUTOS CONF, LEIFEDERAL 12.741/12: R716.48
(.W.75%)Fonte; IBP11TOTAL 1SENTO DE PIS/COFINS LEI 10147/2000: 2,330.00]
N.FANTASIA: SANTA CRUZ DISTRIBUTORA-VEND: IZENILDA AMARALDE OLIVEIRAI
SUBSTITUICAO TRIBUTAR1A CONF. DEC. 24569/1997 ALTERADOPELODEC.
29.SI6/2Q09IMANDAR 1IOJF. JUNTO A OUTRO PEDIDO CASO NAORECEBA OBOLETO,
VER1FIQUE SE NAOESTANODDA OULIGUE PARA (85) 4005.4458.NAO
AUTORIZAMOS DEPOSITO. |FAVOR CONFERIR PRODUTOSNO ATO DA ENTREGA||
ROTA: !|PFXHDO: 277838

RESERVADO AOFISCO

UniNFej NF~eG|’Eÿ www,unmfe.com.br Ceryb eid 8 Ssi1:04 peloUiuOANFfc'3.6.26 Free j •www.uaidanle.com.br

RECBBEMOS DB SELLENE COMEREP LTDA OSPRODUTOS FJOU SERVICOS CONSTANT’S DANOTA FISCALELETRONICAINDICADA AO LADO. EMISSAO:
ifi/OSSO!8 VALOR TOTAL 2 3M..O DESTINATARIO: MIGUELFROTA VINAS-EPP 2315 - AV JOHNSANFORD, 345, TONCO, SM30.000-SOBRAL-CB NF-e

000.137.590
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ASSUNTO: AQUISIQAO DEE MEDICAMENTOS

FLREQUISITANTE: Ajax de Souza Cardozo

SETOR: Coordenagao da Assistencia Farmaceutica DATA: 24/08/2018
<0%RESPONSAVEL: Ajax de Souza Cardozo

TELEFONE: (88) 36145897

SELLENE MIGUEL FOTA RINAURIA

DESCRIQAO REFQTDITEM

VALOR
UNITARIO:

VALOR
TOTAL

VALOR

UNITARIO
VALOR

UNITARIO
VALOR TOTAL VALOR TOTAL

ACLASTA (ACIDO ZOLEDRONICO)
50MCG/ML SOLUQAO INJETAVEL 100ML

R$ 2.230,00 R$ 2.230,00R$ 1.950,00 R$ 1.950,00 R$ 2.120,00FRASCO 100ML 2.120,0011
/

Ajax de Scgfea Cardozo

Coordenador da Ass/stencia Farmaceutica
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#1 SELLENE COM E REP LTDA

RUA JOAO CARVALHO, 205 , ALDEOTA - CEP: 60140-140

FORTALEZA-CE - Fones: (85)4005-4450 / (85)4005-4477

CNPJ/CPF: 05.329.222/0001-76 - Insc. Estadual: 068147449
E_mail: licita@selIene.eom
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13928-FUN0O MUNICIPAL DE SAUDE DE SOBRAL

RUA BOULEVARD JOAO BARBOSA, 776 SOBRAL-CE - Fone: (85)9991-64006 - Fax: ( )

Alt: SETOR DE COMPRAS

Ref.: PROPOSTA DE PREgO

7

PROPOSTA DE PRECOS Nr.: PROPOSTA DE PREgO 02 - Emissao: 23/08/2018 - Validate Contrato: 23/10/2018

Item Und Qtde. Total Valor Unit. Total ItemProduto

1.950,0(1.950,000001-0001 ACLASTA S MG 100 ML - (SANDOZ DO BRASIL INP. FARM. LTDA.) AMP 1,00

Total Geral: 1.950,Of

(um mil novecentos e cinquenta reais
Condi$6es:

** Entrega: 05 DIAS

** Pagamento; CONF.EDITAL

** Vaiidade da Proposta: 60 DIAS

Fortaleza-CE, Qyinta, 23 de Agosto de 2018

] C7_
'ERANDI SOARES DE FARIAS

RG: 8812001001050
CPF: 30317525387

Cargo: REPRESENTANTE COMERCIAL
E_mail: erandi.farias@sellene.com



03/09/2018 E-mail de Prefeitura Municipal de Sobral - Fwd: PROPOSTA ojcipa/
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Contratos e Convenios Sec de Saude <contratosaudfeÿsobral.ce.gov.br%

" * PREFEITURA BE

ISOBRAL
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Fwd: PROPOSTA
1 mensagem

3 de setembro de 2018 11:32Antonia Tamires Alves Soares <tamiressoares@sobral.ce.gov.br>
Para: Contratos e Convenios Sec de Saude <contratosaude@sobral.ce.gov.br>

» Prefeitura de Sobra!
Secretaria Municipal da Saude
R. Viriato de Medeiros, 1250 - Centro
CEP,: 62.011.060 - Sobral - CE
(88) 3677-1100
www.sobral.ce.gov.br

Tamires Soares
Assistente de Administragao
Setor de Compras e Licitagoes

p8 £ 9 £ iT»8 h »8 Secretaria Municipal da Saude

QfARPJLT (88) 3611-6845 (88)99862-3981
utt/DIvzllj tamiressoares@sobral.ce.gov.br]

----------Mensagem encaminhada
De: Ricardo Pinheiro <ricardo.pinheiro@seilene.com>

7”'ÿ Data: 3 de setembro de 2018 11:31
Assunto: PROPOSTA
Para: tamiressoares@sobral.ce.gov.br, Erandi Soares <erandi.farias@sellene,com>

Bom dia

Segue em anexo a proposta do ACLASTA

Atenciosamente,

Ricardo Alexandre
Vendedor
ricardo.pinheiro@sellene.com
Tel.: +55 (85) 4005.4480
Cel.: +55 (85)9.8616.8175

SELLENE COM. E REP. LTDA. - Desde 1977
Rua Joao Carvalho, 205 - Aldeota
Fortaleza - Ceara

T'-'X 60140-140
www.sellene.com

fb doc17762820180903131718.pdf
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MIGUEL FROTA VINAS

AV. JOHN SANFORD, 345

TELEFAX : (088) 3611-1441/36112354

CEP 62.030-500 - JUNCO - SOBRAL -CE

CGC 23.535.727/0001-79*CGF 06.090.335-0

E-Mail:santacruz.distribuidora@hotmail.com

OL
o I S•e
%

&

SAI IZDISRIBUIDORA

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SOBRAL

COTACAO DE PREÿO

;ti' w
VALOR TOTAL

!*• -ÿ

DESCRitAO
UNIDADE DE

MEDIDA
V«LOR«.„..._ITEM QUANT.

ACLASTA 5 MG 100 ML (ACIDO ZOLEDRONICO)1 AMPOLA 1 R$ 2.230,00 R$ 2.230,00

VALOR TOTAL DA PROPOSTA(R$): DOIS MIL DUZENTOS E TRINTA REAIS R$ 2.230,00

Validade da proposta: 90 dias

Data:11de setembro de 2018

Telefone: (88) 36111441/36112354

M(htd
AV' JOor. Sanford, 345-Junco
CtiPJ: 23.535.727/0001-79

CGF: C6.P90.335-0
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|RS_jiL_iRINAURIA AGUIAR AZEVEDO
CNPJ; 20*893,667/001-78 INSC. ESTADUAL: 06.371912*6

RUA CAPJOAQU1M FRANCISCO; 1008, CENTRO,

CEP: 62.340-000 FONE: (88)3655-1599/ (88) 99203-1202

FRECHEIRINHA-CE

Destinado a Secretaria Municipal da Saiide de Sobral-CE

Data da Proposta: 10/09/2013

ESPECIFICAQAO
VALOR I VALOR

UNITARIO 1

__
TOTAL

UN1DADE
DE MEDIPA | QUANTIDADEITEM

|j AGLASTA 50 MCG/ML
SOLUCAO INJETAVEL 100 ML

R$FRASCO/
AMPOL ;

R$ 2.120,00I1 2.120,00

Valor total da proposta (R$): Pols mil cento e vinte reals R$ 2.120,00

ValidadedaPrpspota: 90dias
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%PKEFEITUKA DE

SOBRAL Antonia Tamires Alves Soares <tamiressoares@sobrÿ.ce.gov.br> %,
Im ®s

® Fla%
Fwd:
2 mensagens

Marcos Oliveira <marcosoliveira@sobral.ce.gov.br>
Para: Antonia Tamires Alves Soares <tamiressoares@sobral.ce.gov.br>

10 de setembro de 2018 11:16

l
Francisco Marcos de Oliveira Sousa
Assistente de Administragao
Setor de Compras e Llcitagoes

pRlPImit A »R Secretaria Municipal da Saude
(88) 3611-6845 (88)99724-1972
marcosoliveira@sobral.ce.gov.br

gw» Prefeitura de Sobral
Secretaria Municipal de Saude
R. Viriato de Medeiros, 1250 - Centro
CEP.: 62.011.060 - Sobral - CE
(88) 3677-1100
www.sobral.ce.gov.brSOBRAL

wmwmmm

----------Forwarded message
From: Marcos Oliveira <marcosoliveira@sobral.ce.gov.br>
Date: seg, 3 de set de 2018 as 14:49
Subject:
To: ED FARMA <edfarmamatriz@gmail.com>

Boa tarde.

Pretendemos realizar uma dispensa de licitagao de Medicamentos para a
Secretaria Municipal da Saude do Municipio de Sobral.

Voce poderia nos fornecer as estimativas de prego?

Segue arquivo com as especificagoes e quantidades.

Se puder, gostaria do envio em ate 03 dias uteis do arquivo preenchido e proposta em papel
timbrado .PDF

Ou pessoalmente no enderego Rua Boulevard Joao Barbosa, N° 776, Bairro Centro - Sobral CE na
Secretaria Municipal da Saude de Sobral, Setor de Compras.

FAVOR NAO ALTERAR OU MODIFICAR AS QUANTIDADES, ESPECIFICAgOES E REALIZAR A
COTACAO DE TODOS OS ITENS.

Obs: Alem das informagoes descritas acima, as proposta deveram constar as seguintes informagoes.



Nome da Empresa:

CNPJ:

Enderego:

Telefone de contato:

Destinado a Secretaria Municipal da Saude de Sobral-CE

Data da Proposta:

Validade da Proposta: 90 dias

Assinatura do Representante

Nome por extenso do representante(Logo abaixo da assinatura)

Cargo

CPF do Representante que ira assinar a proposta.

# %£ ©ÿ
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Conto com sua ajuda e eficacia.

Favor confirmar recebimento do email.

Atenciosamente... . Francisco Marcos de Oliveira Sousa
Assistente de Administragao
Setor de Compras e Licitagoes

r s K (•' eTfeiA DE Secretaria Municipal da Saude

QORT?JL1
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(88> 3611"6845 (88)"724-1972
OUDllriL marcosoliveiraissobral.ce.gov.br

Prefeitura de Sobral
Secretaria Municipal de Saude
R. Viriato de Medeiros, 1250 - Centro
CEP.: 62.011.060 -Sobrai-CE
(88)3677-1100
www.sobral.ce.gov.br
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10 de setembro de 2018 11:16Marcos OUve!raÿrnarcosoliveira@sobral.ce.gov.br>
Para: Antonia Tamires Alves Soares <tamiressoares@sobral.ce.gov.br>

Francisco Marcos de Oliveira Sousa
Assistente de Administragao
Setor de Compras e Licitagoes

f ftifZtTs ft A i».8 Secretaria Municipal da Saude
(88) 3611-6845 (88)99724-1972
marcosoliveira@sobral.ce.gov.br

!r*!
Prefeitura de Sobral
Secretaria Municipal de Saude
R. Viriato de Medeiros, 1250 - Centro
CEP.: 62.011.060 - Sobral - CE
(88) 3677-1100
www.sobrai.ce.gov.brSOBRAl .
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----------Forwarded message
From: ED FARMA <edfarmamatriz@gmail.com>
Date: seg, 10 de set de 2018 as 11:04
Subject: Re:
To: Marcos Oliveira <marcosoliveira@sobral,ce.gov,br>
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$Bom dia!

J§'
&Segue anexo a proposta anteriormente solicitada. £ 0

©.Ffs_J &

*(P[Texto das mensagens anteriores oculto]
_Jk

!>>EDFARMA - RINAURIA AGUIAR AZEVEDO ME

S? (88)3655-1599

(88) 99203-1202
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fQ PROPOSTA 10-09-2018.pdf

“ 243K
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