
DECLARAMOS PARA FINS DO DISPOSTO NO EDITAL DA PRESENTE UCITACAO, SOB AS PENAS DA LEI, EM ESPECIAL 0 ART. 299 DO CODIGO PENAL 
BRASILEIRO, QUE: 

ITENS 
ITEM ESPECIFICACAO UND QTDE MARCA yR UNITARIO VR TOTAL 

AMOXICILINA 500 MG - comprimo trifles e qualm Viflte mile 
9 UND 60.000 PRATI R$ 0.34 centavos de real R$ 20.400,00 quatrocentos reals 

DONADUZZI 

DIPIRONA. 500 MG/ML - solucto oral urn real e dezessete dezossete mil, 
centavos quinhentos e 17 FR 15.000 FARMACE, RS 1.17 R$ 17.550,00 cinqasexsta reals 

SULFAMETOXAzOL+TR,IM 400 MG+ 80M ltteeumcentavos I mioito,tntose 
PRATI38 comprimido

,

UND 9.000 DONADUZZI
dereat 1.890,00 noventatesis 

trinta C nave ml!, 
oitoceotOs e 

VL0R TOTAL DO LOTE ItS 39.040,00 quareltta reals 

trinta e cove mit, 
oltocentas e 

VALOR GLOBAL DA PROPOSTA RS 39.840,00 quarenta reals 

ENTADA PARA PARTICIPAR DA PRESENTE LICITAcAo FOI ELABORADA DE MANEIRA INDEPENDENTE POR NOS E 0 
FOI, NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO OU RECEBIDO DE QUALQUER 

,DE FATO DA PRESENTE LICITACAO, POR QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA, 

LICITACAO PREGAO ELETRÔNICO NO 035/2023-PE. 
PROCESSO ADMINISTRATIVO NO 040/2023. 

AO(A) PREGOEIRO(A) DA PREFEITURA MUNICIPAL DE PEDRA BRANCA/CE. 

OBJETO: REGISTRO DE PREcOs PARA FUTURAS E EVENTUAIS AQUIsIcOES  DE MEDICAMENTOS COMPLEMENTAR, DESTINADOS A ATENDER AS NECESSIDADES 
AMBULATORIALS E HOSPITALARES DAS AcOES F SERV1OS DE SAUDE DE RESPONSABILIDADE DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PEDRA BRANCA/CE. 

RAZAO SOCIAL: MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRRLI 
C.N.P.J.: 05.199.870/0001-55 INSCRICAO ESTADUAL: 06.668547-8 
ENDEREco: RUA JOAO PITOMBEIRA, N° 13, CENTRO, CEP: 63.600-000, SENADOR POMPEU - CE 
FONE: (88) 3449 - 1249 EMAIL: LIOTACAOMAXXIDISTRIBUIDORA@GMAIL.COM  
BANCO: CAIXA ECONOMICA FEDERAL AGENCIA N5: 0754 OP.: 003 CONTA: 1363-8 
BANCO: BANCO DO BRASIL AGENCIA N°: 0239-9 CONTA CORRENTE N5: 8601-0 

Devidamente representada pela sua soda administradora MAYANE CIBELLI DE OLIVEIRA ASSUNCAO, brasileira, solteira, estudante, natural da Cidade de Quixacla-
Ceará, uascida em 09/12/2003, portadora da RG sob o n'2007961194-4 SSPDS-CE, INSCRITA NO CPF: 017.720.013-84, residente e domidiliada a Rua Franco 
MagalhSes, n718, Bairro Centro, CEP: 63600-000, Senador Pompeu/CE. TITULAR da MAXXI DISTRIBUIDORA OE MEDICAMENTOS HOSPITALARES LTDA, corn sede na 
Rua João Pitombeira n5  13, Balrro: Centro, MunicIpio: Senador PompeII - CE, CEP: 63600-000, corn Ato Constitutivo arquivado na Junta Comercial do Estado do Ceará 
sob o NIRE n° 23600079685, Telefone (88) 3449-1249, e-mail: I1c1tacaomaxxIdistribuldora@gmaiLcom.br.  

•ZO DE ENTREGA: 10 (DEZ) WAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DA ORDEM DE COMPRJ'e. 

PRAZO DE VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (SESSENTA) WAS, CONFORME ESTABELECIDO EM EDITAL. 

DECLARAMOS QUE NOS pREcos OFERTADOS ESTAO INCLUIDAS TODAS AS DESPESAS INCIDENTES SOBRE A EXECIJCAO DO FORNECIMENTO REFERENTES A 
TRIBUTOS, ENCARGOS SOCIAIS, E DEMAIS ONUS ATINENTES A EXECUcAO DO OBJETO DESTA LlCITAcAO; 

DECLARAMOS QUE CUMPRIMOS PLENAMENTE OS REQUISITOS DE HABILITAcAO F QUE SUA PROPOSTA DE PREO ESTA EM CONFORMIDADE COM AS EXIGENCIAS DO 
INSTRUMENTO CONVOCATORIO (EDITAL). 

DECLARAMOS PARA OS DEVIDOS FINS DE PARTICIPAcAO NESTA LICITAcAO, SOB AS sANcOEs ADMINISTRATIVAS CABIVEIS, INCLUSIVE AS CRIMINAlS, E SOB AS 
PENAS DA LEI, QUE TODOS OS DOCUMENTO REFERENTES A HABILITACAO ANEXADA AO SISTEMA SAO AUTENTICOS. 



II) A INTENcAO BE APRESENTAR A PROPOSTA ELABORADA PARA PARTICIPAR BA PRESENTE LICITAcAO NAO FOI INFORMABA, DISCUTIDA OU 
RECEBIDA BE QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE POTENCIAL OU BE FATO DA PRESENTE LICITAçAO, POR QUALQUER MElD OU POR QUALQUER 

PESSOA; 

III) QUE NAO TENTAMOS, POR QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA, INFLUIR NA DECISAO BE QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE 
POTENCIAL DUDE FATO BA PRESENTE uCITAcAo QUANTO A PARTICIPAR OU NAO DA REFERIDA LlCITAcAO; 

IV) QUE 0 CONTE(JDO BA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR BA PRESENTE LICITAçAO NAO SERA, NO TODD OU EM PARTE, DIRETA ou 
INDIRETAMENTE, COMUNICABO OU DiscuTmo COM QUALQUER COM QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE POTENCIAL OU BE FATO BA PRESENTE 

L1CITAcAo ANTES BA ADJIJDICAcAO DO OBJETO DA REFERIBA LICITACAO; 

V) QUE 0 CONTE(JDO BA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR BA PRESENTE uCITAcAO NAO Fol, NO TODD OU EM PARTE, DIRETA OU 
INDIRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO OU RECEBIDO DE QUALQUER INTEGRANTE DO ORGAO LICITANTE ANTES DA ABERTURA OFICIAL DAS 
PROPOSTAS; E 

VI) QUE ESTAMOS PLENAMENTE CIENTES DO TEOR E BA EXTENSAO DESTA DECLARAcAO E QUE DETEM PLENOS PODERES S INFORMAcOES PARA FIRMA-LA. 

SENADOR POMPEU/CE -22 BE JUNHO BE 2023. 
MAYAN E CI BELLI Assinado de forma digital 

por MAYANE CIBELLI DE 
DE OLIVEIRA OLIVEIRA 

ASSUNCAO:0177 ASSUNCAO:01772001384 
0ados: 2023.06.22 

2001384 14:55:05-0300 

 

REPRESENTANTE LEGAL 
Mayane Cibelli de Oliveira AssunçEo 

CPF/MF sob 017.720.013-84 

e 



LICITAcAO PREGAO ELETRONICO N2  035/2023-PE. 
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2  040/2023. 

AO(A) PREGOEIRO(A) DA PREFEITIJRA MUNICIPAL DE PEDRA BRANCA/CE. 

OBJETO: REGISTRO DE PREçOS PARA FUTURAS E EVENTUAIS AQUISIcOES DE MEDICAMENTOS COMPLEMENTAR, DESTINADOS A ATENDER AS NECESSIDADES 
AMBULATORIAIS B HOSPITALARES DAS ACOES E SERVIOS BE SAUDE DE RESPONSABILIDADE DA SECRETARIA BE SAUDE DO MUNICIPIO DE PEDRA BRANCA/CE. 

RAZAO SOCIAL: MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI 
C.N.P.J.: 05199.870/0001-55 INSCRICAO ESTADUAL: 06.668547-8 
ENDERECO: RUA JOAO PITOMBEIRA, N  13, CENTRO, CEP: 63.600-000, SENADOR POMPEU - CE 
FONE: (88) 3449 - 1249 EMAIL: LICITACAOMAXXIDISTRIBU!DORA@GMAILCOM  
BANCO: CAIXA ECONOMICA FEDERAL AGENdA N2: 0754 OP.: 003 CONTA: 1363-8 
BANCO: BANCO DO BRASIL AGENCIA N2: 0239-9 CONTA CORRENTE N°: 6601-0 

Devidamente representada pela sua soda adminlstradora MAYANE CIBELLI DE OLIVEIRA ASSUNcAO, brasileira, solteira, estudante, natural da Cidade de Qulxadá-
CearS, nascida em 09/12/2003, portadora da RG sob o n'2007961194-4 SSPDS-CE, INSCRITA NO CPF: 017.720.013-84, residente e dorniciliada a Rua Franco 
MagaIhaes, n2718, Bairro Centro, CEP: 63600-000, Senador Pompeu/CE. TITULAR da MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES LTDA, corn sede 
na Rua JoSo Pitombeira n 13, Bairro: Centro, Municiplo: Senador Pompeu - CE, CEP: 63600-000, corn Ato Constitutivo arquivado na Junta Comercial do Estado do 
Ceará sob o NIRE n 23600079685, Telefone (88) 3449-1249, e-mail: IicitacaomaxxIdIstribuIdora@grnaiLcom.br.  

PRAZO DE ENTREGA: 10 (DEZ) DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO BA ORDEM DE COMPRA. 

PRAZO DE VALIDADE BA PROPOSTA: 60 (SESSENTA) DIAS, CONFORME ESTABELECIDO EM EDITAL 

•LARAMOS QUE NOS PREOS OFERTADOS ESTAO INCLULDAS TODAS AS DESPESAS INCIDENTES SOBRE A EXECUcAO DO FORNECIMENTO REFERENTES A 
TRIBUTOS, ENCARGOS SOCIAIS, E DEMAIS ONUS ATINENTES A EXECUCAO DO OBJETO DESTA LIClTAcAO; 

DECLARAMOS QUE CUMPRIMOS PLENAMENTE OS REQUJSITOS BE HAJ3lLITAcAO E QUE SUA PROPOSTA DE PREçO ESTA EM CONFORMIDADE COM AS EXIGENCIAS 
DO INSTRUMENTO CON VOCATORJO (EDITAL). 

DECLARAMOS PARA OS DEVIDOS FINS DE PARTICIPAcAo NESTA LICITAcAo, SOB AS sANcOEs ADMINISTRATWAS CABIVEIS, INCLUSIVE AS CRIMINAlS, E SOB AS 
PENAS DA LEI, QUE TODOS OS DOCUMENTO REFERENTES A HABILITAcAO ANEXADA AD SISTEMA SAO AUTENTICOS. 

DECLARAMOS PARA FINS DO DISPOSTO NO EDITAL BA PRESENTE LlCITAcAO, SOB AS PENAS BA LEI, EM ESPECIAL DART. 299 DO CODIGO PENAL 
BRASILEIRO, QUE: 

I) A PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DP. PRESENTE LIC1TAcAO FOI ELABORADA DE MANEIRA INDEPENDENTE POR NOS E 0 
CON'FEUDO BA PROPOSTA NAO FO!, NO TODD OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO OU RECEBIDO DE 

UER OUTED PARTICIPANTE POTENCIAL 00 DE FATO DA PRESENTE LICITACAO, POE QUALQUER MEIO 00 POR QUALQUER PESSOA; 

ITEM ESPECIFICACAO UND QTDE MARCA VRUNITARIO VRTOTAL 
DIPIRONA, 500 MG/ML - so1uç6o oral urn real e dezessete dezessete mit, 

centavos quinhentos e 17 FR 15.000 FARMACE R$ 1.17 R$ 17.550,00 cloquentureats 

SULFAMETOXAZOL + TRIM, 400 MG + 80 MG - Ante e urn centavos mil OltoCentos 2 
38 Comprirnido UND 9000 DONADUPRATIZZI R$

021 deresi R$ 189000 nOV oureals 

denenovemil, 
- quatrocentos e 

V41 OR TOTAL DO LOTE ES 19440 00 quarenta reals 

dezenove mU 
quatrocentos e 

- VAlOR GLOBAL DA PROPOSTA -- --•- s 19.440,00 quarenta reals 

PROPOSTA ELABORADA PARA PARTICIPAR BA PRESENTE LICITAcAo NAO FOI INFORMADA, DISCUTIDA 011 
CIPANTE POTENCLAL OU DE FATO BA PRESENTE LIC1TAcAO, POE QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER 



III) QUE NAO TENTAMOS, POR QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA, INFLUIR NA DECISAO DE QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE 
POTENCIAL OU DE FATO DA PRESENTE LICITACAO QUANTO A PARTICIPAR OU NAO DA REFERIDA LICITACAO; 

IV) QUE 0 CONTEUDO DA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DA PRESENTE LICITACAO NAO SERA, NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU 
INDIRETAMENTE, COMUNICADO OU DISCUTIDO COM QUALQUER COM QUALQUER OUTRO PARTICH'ANTE POTENCIAL OU DE FATO DA PRESENTE 
LICITAçAO ANTES DA ADJurnCAcAO DO OBJETO DA REFERIDA LICITAcAO; 

V) QUE 0 CONTEUDO DA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DA PRESENTE LICITACAO NAO FOI, NO TODD OU EM PARTE, DIRETA OU 
INI3IRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO OU RECEBIDO DE QUALQUER INTEGRANTE DO ORGAO LICITANTE ANTES DA ABERTURA OFICIAL DAS 
PROPOSTAS E 

VI) QUE ESTAMOS PLENAMENTE CIENTES DO TEOR E DA EXTENSAO fIESTA DEcLARAcAo E QUE DETEM PLENOS PODERES E INFoRMAcOEs PARA FIRMA-LA. 

SENADOR POMPEU/CE - 19 DE JUNHO DE 2023. 

MAYAN E CI BELLI Assinado de forma digital 
por MAYAF4E CIBELLI DE 

DE OLIVEIRA OLIVEIRA 

ASSU NCAO:0 177 ASSUNCAO:01772001384 

20013
Dados: 2023.06.19 
14:26:00 -0300 

REPRESENTANTE LEGAL 
Mayane Cibelli de Oliveira AssuncEo 

CPF/MF sob 017.720.013-84 

e 
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U I 1111  III III 11 11 11111 

IrENTIF!cA cAD oo EMITENTE 

RIOSFARMA COM. DE MED. LTDA 
RUA ZEROMAO DE ARAUJO, 120 

AEROLANDIA - 60850-020 
FORTALEZA - CE Fone/Fax: 8540054888 

DANFE 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletrônica 

0- ENTRADA 
1- SA1DA 

No. 000.624.518 
Série 001 
Foiha 1/1 

1111111111 

2322 0301 9010 5000 0102 5500 1000 6245 1812 2730 4765 

Consulta de autenticidade no portal nacional da N 

www.nfe.fazenda.gov.br/portal  on no site da Sefaz NiPzadDra '' 

1 
111111 11111111 

CAVE DE ACESSO 

NATUREZA DA oPERAcAo 

VENDAS MERC.COM  SUBST.TRIB. 
:NscRlcAo ESTADUAL INsCRIçAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. 

069879273 - 

DESTINATARIO I REMETENTE 

PROTOCOLO DE AuToR1ZAcAO DE USO 

323220012495426 - 03/03/2022 16 
NPJ 

0I.901.050/000I-0 

CE 

NOME/ RAZAO SOCIAL 

MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAM 
RNDEREO 

RUA JOSE PITOMBEIRA, 13 
MUNICIPIO 

SENADOR POMPEU 
FATURA I DUPLICATA  

CNPJ/CPF 

05.199.870/0001-55 
CE? 

63600-000 
"iNSCRIcAO ESTADUAL 

066685478 

DATADAF,MIS (I 

03/03/20 
DATA EM SAIDA/ENTRADA 

03/03/2022 
HORA DA SAIDA/ENTRADA 

16:04:00 

BAIRRO 'DISTRETO 

CENTRO 
°UF FONE/EAX 

8834491249 

Num. 001 
Venc. 10/03/2022 
VAN R$ 403.77 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMACOES COMPLEMENTARES 

Inf. Contribuinte: (R) - LISTA NEGATIVA 1(1) LISTA POSITIVO / (N) - LISTA NEUTRO I BASE CALC: 0.00 DIFERENCIAL: 
0.00/ 
Inf. fisco: /(*) ICMS PAGO ANTERIORMENTE POR SUBSTITUICAO TRIBUTARIA"."ICMS retido por substituicao tributaria" 
"Decreto no 24.569, de 1997, alterado pelo Decreto no 29.816, de 2009"P'ICMS-Diferido pars operacoes subsequentes praticadas pelo 
destinotario". 
RotaDest: 024 
CodigoEmit: 
CodigoDest: 51810 
FantasiaDest: MAXXI DISTRIBUIDORA 
CodTipoDest: 1 
TipoDest: Cliente 
AlvaraDest: ALVARA 
TipoCobranca: Banco 
CodigoPedido: 3122107 
Valor Aproximado dos Tributes : R$ 0,00 

REGtBEMOS PE RIOSFARMA COM. DE MED. LTDA Os PRODUTOS E/OU SERVIOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA NF-e ABA 0. EMISSAO: 03/03/2022 VALOR TOTAL: R 403.77 DESTINATARIO: MAXXI DISTRIBUIDORA DE MEDICAM -RUA JOSE PITOMBEIRA, 13 
CENTRO SENADOR POMPEU-CE No. 000.624.518 DATA DR RECEBIMENTO IDENTIFICAcAO B ASSINATURA DO RECEBEDOR Série 001 

DASEDECALC DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T. VALOR DO ICMS SUBST. 'V. IMP. IMPORTAcAO V. ICMS UT REMET. VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS 
0,00 0100 0,00 0100 0,00 0,00 0,00 0100 1.807,10 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEOURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IN V. ICMS UF DEST. V. TOT. TREE. VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOTA 
0100. 0,00 1.406,32 2,99 0,00, 0100 0,OQ.. 0100 403,77 

NOME /RAZAO SOCIAL - - FRETEI'ORCONTA CODIC,OANTT j'LACADOVRiCULO UF CNPJ/CPF 

,J M EXPRESS SERVICOS DE TRANS (0) Emitente .. 10.908.192/0002-73 
ENDEREO MUNICIPIO U? INSCRICAO ESTADUAL 

AV DR. SILAS MUNGUBA FORTALEZA CE. 065454294 
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAcAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

2 - LETE - - 4,000 4,000 

CODIGOPRODUTODEScRIcAO DO PRODUTO/SERVIçO NCM/SH O/CST CFOP UN QUANT VALOR VALOR aCALC VALOR VALOR \H 
UNIT TOTAL ICMS ICNIS IPI 1(:, 1 

169234 AZITROMICINA 500MG C/SCP REV (PHARLAB) 30042029 040 5403 UN 5,0000 30,2300 151.15 0.00 0.00 0.0b 
Desconto: 76.77 PIS\COFINS: IDA: 0.05 CEST: 13.002.00 
Preco Liquido:7.02 Preco Final:7.072000 PMC: 41.80 

98302 DIAZEPAM 1OMGC/3OCP (NOVA QIIIMICA) 30049064 040 5403 UN 17,0000 10000 277,10 0.00 0,00 0.00 
Desconto: 80.09 PIS\COFINS: I BA: 0.02 CEST: Preco 
Liquido:3.25 Preco Final:3.274100 PMC: 22.53 

98299 DIAZEPAM 5MG C/30CP (NOVA QUIMICA) 30049064 040 5403 UN - 17,0000 11,4500 194:65 0.00 0.00 0.00 
Desconto: 80.02 PIS\COFINS: I DA: 0.02 CEST: Preco 
Liquido:2.29 Preco Final:2.307100 PMC: 15.83 

2097 NEO DIPINA 10MG C/30CP (NIFEDIPINA) 30049062 040 5403 UN 5,0000 13,2800 66,40 0,00 0,00 0,00 
,

FE
Desconto: 0 PIS\COFINS: I DA: 0.10 CEST: 13,003.00 Preco 
Liquido:13.28 Preco Final:I3.380000 PMC: 18.36 ..- ..

30041012 040 5403 UN 20,0000 19,2600 385,20 0,00 0,00 0,00 
Desconto: 75 PIS\COFINS: IDA: 0.04 CEST: 13,003.00 Preco 

- Liquido:4.82 Preco Final:4.856000 PMC: 26.63 
- - 172081 PREGABALINA 75MG 30 CPS (TEUTO) 30049039 040 5403 UN - 10,0000 73,2600 732,60 0,00 0.00 0,00 

Desconto: 85.16 PIS\COFINS: IDA: 0.08 CEST: 13.002,00 
Preco Liquido:10.87 Preco Final: 10.951000 PMC: 101.27 

e.n 23/06/2023 .. 1521:50 

RESERVADO AO FISCO 

Get-ado e,,, wui,.fni.c,.cO,,,.br 


