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No dio treze do mes de,fev_ereiro de 2013 foi protocorodo e outuodq sob o no021 /2013 0 presente ricitogdo, 
'n.J;io-"i"tiip"nro que serd regido pero rei

?116/?3.,e suos otrerosoes, renoo por ;;j.;";; Aquisisdo de medicqmenros e
ilXtiii;;,::.nrot6sicos, 

em cqrdter.r",s.n.itt oi,.oue, d;-D;.;;i;;unicipol
A,A

Eu, osielvoz Feneiro tJ.[rtl+-l lbresidente do comissoo de Licitosdo fizconstor este lermo, o qgpl subscrevo. /
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DE FERNANDES PINHEIRO

Estado do Paran6 UUUU

Av. Remis Joeo Loss, no 600
cNPJ 01.619.323/0001-20
Centro Fernandes Pinheiro - PR - CEP 84.535-000

Fone/Fax: (042) 3459-1 109

PREFEITURA MUNICIPAL DE FERNAIIDES PINHEIRO

PROCESSO ADMINISTRATIVO N" 052/2013

De: Secretaria Municipal de Finangas - Departamento de Contabilidade

Para: Departamento de Compras e Licitag6es

Objeto: Aquisiglo de medicamentos e materiais odontol6gicos, em cariter
emergencial atrav6s do Decreto Municipal n" 0172013.

Valor Mriximo Estinado: R$ 496.7932.00

Atendendo i solicitagio supr4 informamos que existe recurso financeiro para

pagarnento em 2013, e que existe DotagSo Orgamentiiri4 sob a seguinte Rubrica para os

seguintes departarnentos e/ou secretarias:

07 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
O7.OO1 FDO MUN. SAUDE -DEPTO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.07012-027 cEsTAo DOS SERVTQOS DE SAUDE
3.3.90.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO

Femandes Pinheiro,
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PREFEITUM MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO

PROCESSO ADMTNTSTRATM No O52 l 2O'3

De: Depailamento Juridico

Para: Depailamento de €ompras e Licitag6es

Objeto: Aquisig5o de medicamentos e materiais odontol6gicos, em
car5ter emergencial atrav6s do Decreto Municipal no 017/2013.

Analisando as informag6es conudas neste processo administrativo de

licitageo e em atendimento a Lei Federal no 8.666/93, a Lei Federal no

L0.52012020 e demais alteragSes e complementos, sou de Parecer Favordvel d

elaboragSo do Processo Licitatdrio na modalida/f de PregSo, na forma

Presencial.

Fernandes 2013.

Laskoski

Estado do Paran6
cNPJ 01.619.323/0001-20

Av. Remis JoAo Loss, no600 Centro
Femandes Pinheiro - PR - CEP 84.535-000

Fone/Fax: (042) 3459-1 109



M0NrciFlo DE FERNANDES PINHEIRo
Esbdo do Paran6

cNPJ 01.619.323/0001-20
Av. Remis Joeo Loss, no 600 Centro

Fernandes Pinheiro - PR - CEP 84.535-000
Fone/Fax: (042) 3459-1 109

0001

PREFEITURA MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL

pRocEsso ADMINISTRATIVO DE LICITA9AO No 05212013

Objeto: Aquisigio de medicamentos e materiais odontol6gicos, em

car6ter emergencial atrav6s do Decreto Municipal n" 01712013.

Analisando os pareceres a mim encaminhados pelos

Departamentos competentes, autorizo a abertura de Processo Licitat6rio'

consoante previsSo do Artigo 38 da Lei 8.666/93, desde que cumpridas as

formalidades legais.

Fernandes Pinheiro. 13 de fevereiro de 201 3.

,,rr$m*"



MUNIC1PIO DE FERNANDES PINHEIRO
Estado do Paran5

cNPJ 01619323/0001-20
Av. Remis Joeo Loss, 600 Centro Fernandes Pinheiro - PR - CEP 84535-000

FONE/FM (042) 3459-1 109
e-ma,7: prefeitura@fernandespinheiro. pr. gov. br
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AVrSO DE CONTRATAGAO pOR DTSPENSA DE LICTTA9AO

pRocEsso DE DTSPENSA DE LTCTTA9AO No O2U2O13
PROCESSO ADMINISTRATIVO NO O5U2O13

CONTRATANTE: MUNICiPIO DE FERNANDES PINHEIRO
CNPJ: 01.619,323/0001-20

OBJETO: AquisigSo de medicamentos e materiais odontol6gicos, em car6ter emergencial
atrav6s do Decreto Municipal no 017120L3.

CONTMTADO: DENTAL AMERICA COMERCIO DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS
CNPI: 79.464.459/0001-04
VALOR TOTAL: R$ 158,00 (cento e cinqlienta e oito reais)

CoNTRATADO: pROMEFARMA REPRESENTAG6ES COrqeACtArS LTDA v
CNPJ: 81.706.2sU0001-98
VATOR TOTAL: R$ 325,00 (trezentos e vinte e cinco reais)

CONTMTADO: CLASSMED PRODUTOS HOSPffAI.ARES LTDA ME
CNPJ: 01.328.535/0001-59'' VALOR TOTAL: R$ 4.103,50 (quatro mil, cento e tr6s reais e cinquenta centavos)

CONTRATADO: CIRORGICA PAMNA - DISTRIBUIDOM DE EQUIPAMENTOS LTDA EPP
GNPJ: 05,746.44410001-94 ..,,,trt

VATOR TOTAL: R$ 7,441,90 (sete mil, quatrocentos e quarenta e um reais e noventa 'r
centavos)

CONTRATADO: DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS HOSPFALARES LTDA
CNPJ: 02.520.829/000140
VALOR TOTAL: R$ 2.247,80 (dois mil, duzentos e quarenta e sete reais e oitenta
centavos)

PERiODO DE EXECUGAO: 10 (dez) dias

FUNDAMENTA9AO leeAl: Art.24,Inciso IV da Lei Federal 9.666/93

13 de fevereiro de 2013.

EIVERT

GABINETE DO PREFEITO MUN

MUNICIPAL



Webmail Pigina I de 2
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Entrada odonto@flrnandespinheiro.pr.gov.br ;j Sair

JJrscrever l!3stas 3,, Prclqrat .u ja.ll -l :j]oocoes !t

l,-",1u j"., t .,.. ,=. Anterior | | !.t!r4 !!!-4tl..jts1 | Eiri.ir':irrr.rr.uur c rr_cE!! | t"sJu'tqei I r:-sA,lt!fj qj=:t!!

Assunto: Orgamento de pregos
D€: "luliano de lacerda" < juliano.promefarma @hotmail.com>

Data: Sex, Fevereiro 8, 2013 tt:48 am
Para: "Rosani Odonto Pref Fernandes Pinheiro',

<odonto@fernandespin heiro. pr. gov. br>
Priorldade: Normal

Opg6es: ;ffiilffi "'/er 
vefssoslra imcress;o I qal&L'rrr-lls- l !iq!l-!e. |:ver

Bom d1a Rosani

Seguc abaixo orqamento de pregos conforme soficitado.

LiIvA p - 3OcX Ehbramac R$ 13,00 R$ 390,00
LI'VA M - 20cX Enlcranac R$ 13,00 R$ 260,00
SET,ANTE Foss E Frss FoTopottM (cx c/ 5) _ 3cx Nao tetnos
GTUTARALDEIDO 2* 10LTS Nao temos

Pagamento - 30 dias
Entrega - Imediata

Ju.Iiano de Lacetda
Repregentante Comerciaf
Vendas e Licita96es

fone,/fax- (41) 3332-9188 (41) 30S2-7911
cel- (41) 963? 9108 (41) 8s94-9198

Promefarma Representaq6es Comerciais Ltda
Rua Professo! T,eonidas Ferrei.ra da Costa/ 947
CNPJ. : 81-706.251l0001 9B
CEP. : 80220-4I0 CUI iriba/pF

-- l.i ':r i:i, :r lr!r :_ll , :Irl::r ;':.),
: :irnjn. i: ir:rr.1: ,,:r:ii.i de pre.rr.rl

http://www.ingainformatica.com.br/webmail/src/read body.php?mailbox:lNBoX&p... 14lo2l2ol3
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AOTACIO PAEA OOOTTTO FERT(ANDES P'NHE'RO

DEltTAt SUL AItERtCffO8 {3
QNT PRODUTO VALOR V.TOTAL
30 LUVA SUPERMAX LISA C'1OO P R$ 15.00 R$ 450.00
20 LUVA SUPERMAX LISA C'1OO M R$ 15.00 R$ 300.00
30 LUVASATARI C'1OO P R$ 14.00 R$ 420.00
20 LUVASATARI C/IOO M R$ '14.(x) R$ 280.00
3 FLUROSHIELD JTIATIZADO (l) SERINGA 2GR - DENTSPLY R$ 25.50 R$ 76,50

PRECOS VALTDOS POR 30 prAS A?63 A GOTACAO/OA/O3,I3

ATT.:DAIIYELE
oBs.:ilAo TRABALHAilOS ilAtS COm GLUTARALDEIDO,,ST UTALLON 2%
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CLASSMED
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. - ME -
E-mail: classmed@uol.com.br -Rua: Pica-Pau, I .21 1,

CNPJ: 01.328.535.0001-59- lnscr.

PREFEITURA MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO
RELACAO DE ITENS

FONE/FAX: (43) 3275-3105
Cep: 86701-040 -Arapongas -Paran6
Est.903.13375-9

MEDTCAMENTOS - COMpntMIDOS E SOTUCoES

quantldad
Unidade DescrigSo MARCA V.UNIT. V.TOTAL

30 Fr
Budesonida 32mcg/dose spray nasal c/ 120

BIOSINTETICA t7,97
539,10

30 Fr
Budesonida 64mcg/dose spray nasalc/ 120

doses
BIOSINTETICA 35,90

1077,00

100 Fr Butilbrometo escopolamina + Dipirona gts c/
?nfrl FARMACE L7r 17\w

1000 cpr Dexclorfeniramina 2mg - cpr GEOTAB o,o2 20,00

250 Fr
Hidr6xido de aluminio 61,5mg/mt c/ 150m1

(100 ML)
SOBRAL t,24

310,00

600 cpr lbuprofeno 300mg - cpr VITAPAN 0,0s 30,00

300 cpr Mesilato de doxasozina 4mg - cpr MERCK t,32 396,00

500 cpr Prometazina 25mg - cpr PRATI 0,04 20,00

500 Sache Saccharomyces boulardii 200m9 po sache E.M.S o,72 360,00

3 Sulfadiazina de prata 10mg,/g creme 400g PRATI 16,80 50,40

50 Fr Tobramicina sol oft 5ml GERMED 74,t0 705,00

TOTAT= 3678,50

MEDICAMENTOS INJETAVEIS

Furosemida 10mg/ml 2ml- injetdvel

MEDICAMENTOS PORT. 3/I4l98

Quantidad Unidade Descrigeo MARCA v.uNtT. V.TOTAL
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3000 cpr Biperideno 2 mg- cpr CRISTALIA 0,13 390,00

TOTAL= 390,00

TOTAT= 4103,5
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A PREFEITURA MUNICIPAL DE FERNAI'IDES PII{HEIRO

COTAgAO PARA COMPRA IMEDIATA

UMUARAMA, 13 DE FEVEREIRO DE 2013
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ITEM DEscRtcAo QNT UND V. UNIT V. TOTAL

Acebrofilina xDe infantil 25mo/5mL c/ 120 mL 100 Fr 2,570 257,00

Acetato de retinol 50000U1/mL + Colecalciferol 10000U1/mL

sol. oral ots 10mL (Ad-Til)
15 Fr

12,710
190,65

4 cido acetil salicilico 100mq - cpr 3000 u0r 0,010 30,00

Ambmxol xoe adul 30mq/ 5ml 100 mL 50 Fr 0,950 47,50

I Azitromicina 600mq 1sml suspensao ora! 100 Fr 2,790 279,00

10 Bromoorida 10mo - cor 1000 UDT 0,070 70,00

Bromoorida 4mo/ml 20ml - ots 50 FT 0.810 40,50

16 Carbocisteina 20 mo/ml z5 Fr 1.690 42,25

18 CiDrofibrato 100m0 - cor 360 cpr 1.920 691,20

19 iiDmfloxacino 500m0 - cDl 1000 cpr 0.110 110,00

21 Cloridrato de sertralina 50 mo co cpr 0,230 12.88

22

Cloridrato de tefacaina 100m9/mL + fenilefrina 1mg/ml +

acido b6rico 1smo/mL colirio com 1oml
Fr

6,950
13,90

23 Clororooamida 250mq 350 cpr 0,370 129,50

24 Dexametasona 1mo/o c/100 - creme 200 Tb 0,460 92,00

z0 Dexdorfenkamina 2mo/sml 1 00ml 50 0,920 46,00

27 Flumnazol 150m0 - cdos. 150 UAD 0,200 30,00

28

Fluocinolona acetonida + lidocaina + sulfato de neomicina +

sutfato de polimixina b - 0.25m9/ml + 2omg/ml + 3.5m9/ml +

100001.J|/ml - soluceo oblooica (Elotin)

50 Fr

2,320

116.00

31 Losartana potessica 50mq cpr 10000 cpr 0,050 500,00

J,t Metfomina 850m0 - col 6000 cpr 0,050 300,00

u MetildoDa 250m0 - cor 700 cpr 0.100 70,00

2( MetildoDa 500m0 - cDl 500 cpr 0.160 80,00

JO Neomicina + bacitracina 5mo+250u|/q oomada cJ 10q 200 ID 0.740 148,00

37 Norfloxacino 400mq - cpt 600 cpr 0,140 84,00

38 Paracotamol 500mq - cpl 500 cpr 0.040 20,00

Prednisona 20mo - cDl 1000 Cor 0.080 80.00

40 Prednisona smq - cDl 1000 u0r 0.050 50.00

42 luetiaoina 100 mq - cpl 60 u0r 6,020 361,20

3.891.58

MEDICAMENTOS I NJETAVEIS

ITEM 0EscRrqAo QNT UND V. UNIT V. TOTAL

Ceiriaxona dissddica 1G lM/lV 15 Amo 'l,47 22.05

Cetoorofeno 100m0 LM. - inietevel 200 Amp 1q7 314.00

4 Comolexo B - 2mL-inie6vel 50 Amp 0,61 30.50

Dipropionato de betametasona + fosfato dissodico de

betemetasona smo/2mo/ml susD inietevel
150 Amp

1.62 243,00

7 meDrazol sodico 40mg frasco ampola - injetavel 40 Amp 4.73 189,20

Sulfato de terbutalina 0,smq/ml - iniebvel 30 Amp t., r) 51,90
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I MEprcAMENros PoRr. 344/98 |

ITEN DESCRTeAO QI,IT UND V. UNIT V. TOTAL

Eromazeoam3mo-cor 600 cpr 0,06 36,00

.t Clobazam 1omo - cor 300 cpr 0,51 '153,00

4 ;lobazam 20mo - col 500 Cpr 0,95 475,00

Dissulfiram 25omq 200 Cpr 0,33 66,00

Metilfenidato 1omo - cDr 300 CDr 0,88 264,00

994,00

I EeurpAMENTo E MATERIAL Mf Dtco-HosPtrALAR I

7.,i,,
)ji" .rf
^,, t"

lTElrl DESCRTCAO 8NT UND V. UNIT V. TOTAL

oua Oxioenada 10V - 1L Fr 2,50 7,50

lcool 70 c/1 Litro 20 Fr 3,04 60,80

Atadura de creDe l3 fios 12cm x 4,5m 1000 UN 0.43 430,00

Bolsa coletora de urina sistema fechado 2000m1 15 Un 2,19 32,85

comDressa oaze 13 fios oacote ci 500 100 Pct 8,91 891,00

o Fila microDorosa 2.5cm x 10m 20 Un 1,76 35,20

7 lodo t6Dico c/1 litro - PVPI 4 l-r 9,38 37,52
n Luva de Drocedimento latex M c/100 un 10 Cx 15,66 't56,60

Pielsana com 6leo dermoprotetor e AGE (ecidos graxos

essenciaisl tDo almotolia com 100m1
10 Un

3,92 39,20

10

Scalp - Dispositivo para infuseo endosevenoso n021, estdril e

aoirmenico
100 Un

0,15 15.00

1.705,67

SoMATOTAL I 7.441,90
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Dimaster Comercio de Produtos HosFitalares Ltda.
Rr|a Vasco da Gama, 33, Cent]o
CEP: 9974O-OOO
Bareo da Cotegipe - FIS
Foner (54! 3523-2600
ri wrn .dlmastqt.com.br

MEDICAMENTOS - COMPRTMIDOS E SOLUCoES

DescrigSo Unidade
quantid

ade
v.Unitdri
o V, Total

Qtde por

caixas

Acebrofilina xpe adulto 50mg/5ml cl L2Oml C. 100 3,ss0 355,000

Amoxicilina 500m9 - cps cps 2000 0,080 160,000 840

Amoxicilina 250 mg/mL+ Clavulonato de potdssio

62,5 mg/mL - suspenseo oral - 75 mL
FI 20

7,550 151,000

Azitromicina 500 mg - cpr cpr 1000 0,450 450,000 450

Butilbrometo de escopolamina 10mg - cpr cpr 2000 0,180 360,000 20

Cefalexina 500m9 - cpr cpr 1000 0,130 130,000 80

Cloranfenicol + colagenase pda 309 Tb 10 12,990 129,900

MEDICAMENTOS PORT. 344/98

Codeina + paracetamol 30+500m9 - cpr cpr 360 0,590 212,400 L2

Fluoxetina 20mg/mL - gts Fr 50 5,990 299,500

farmacia@fernandesoinheiro.or.sov.br

sandra/suzi

42 3459 1792/ LL53/r384

Observagdo:

- Somente caixas fechadas

- Pedido minimo: R$ 500,00

- Faturamento 30 dias

- Frete Incluso

\.,
,

TOTAL: \ 2.247,8001 |\. / r'l
-'-/ * 'i\rY\ \\'V'

,'\. \..

'. \', '
il

-,J

I

J
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CLASSMED
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. - ME - FONE/FAX: (43) 3275'3105
E-mail: classmed@uol.com.br -Rua: Pica-Pau, 1.2'11, Cep:86701-040 -Arapongas -Parana

CNPJ: 01.328.535.000169' Inscr. Est. 903.13375-9

PREFETTaJRA MUNICLPAL DE FERNANDES PINHEIRO

RELACAO DEITENS

MEDTCAMENTOS - COMPRIMIOOS E SOtUeoES

Quantida unidade Descrigao MARCA V.UNIT. V.TOTAL

100 Fr Acebrofilina xpe adulto 50mg/5ml c/ 120m1 PRATI 4,42 M2,OO

100 Fl Acebrofilina xpe infantil 25mg/5mL c/ 120 mL PRATI 2,87 287 ,00

15 Fr
Acetato de retinol 50000U1/mL + Colecalciferol

10000U1/mL sol. oral gts 10mL (Ad'Til)
TAKEDA L4,r3

2t1,95

3000 cpr Acido acetil salicilico 100m9 - cpr IMEC o,o2 60,00

50 Fr Ambroxol xpe adul 30m8,/ 5ml 100 mL HIPOLABOR 1,20 60,00

1000 cPr Aminofilina 100 mg 0,00

1000 cps Amoxicilina 500m9 - cps PRATI 0,10 100,00

20 Fr
Amoxicilina 250 m8/mL+ Clavulonato de potdssio

62,5 mg/mL - suspensSo oral- 75 mL
E.M.S 10,54

210,80

s00 cpr Azitromicina 500 mg - cPr PRATI 0,49 245,00

100 Fr Azitromicina 600m9 15ml suspensSo oral PRATI 3,14 31400

1000 cpr Bromoprida 10mg - cpr PRATI 0,10 100,00

50 Fr Bromoprida 4mg/ml 20ml - gts NATIITA 0,92 46,00

30 Fr Budesonida 32mcg/dose spray nasal c/ 120 doses BIOSINTETICA t7,97 539,10

30 Fr Budesonida 64mcg/dose spray nasal c/ 120 doses BIOSINTETICA 35,90 LO77 ,00

1200 cpr Butilbrometo de escopolamina 10mg - cpr BELFAR 0,20 240,00

30 Fr Butilbrometo escoPolamina + Dipirona gts c/ FARMACE L,7r 51,30

25 Fr carbocisteina 20 mg/mL 0,00

600 cpr Cefalexina 500m9 - cpr MULTITAB 0,20 120,00

300 cpr Ciprofibrato 100m8 - cpr HYPERMARCA: 563,00

600 cpr Ciprofloxacino 500m8 - cpr LABORIS 0,16 96,00

10 Tb Cloranfenicol + colagenase pda 309 CRISTALIA L5,70 157,00
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30 cpr Cloridrato de sertralina 50 mg BIOSINTETICA 2,49 74,70

I Fr
Cloridrato de tetracaina 100mg/mL + fenilefrina

lmg/mL + icido b6rico 15mg/mI colirio com ALLERGAN 8,34
8,34

350 cpr Clorpropamida 250m9 SANVAL o,o4 14,00

150 Tb Dexametasona 1m&/g c/109 - creme MULTILAB 0,55 82,50

500 cpr Dexclorfeniramina 2mg - cpr GEOTAB 0,02 10,00

50 Fr Dexclorfeniramina 2mg/5ml 100m1 HIPOLABOR 1,08 54,00

150 cap Fluconazol 150m9 - cdps. PRATI o,23 34,50

30 tr

Fluocinolona acetonida + lidocaina + sulfato de

neomicina + sulfato de polimixina b - 0.25mg/ml +

2omglml +3.5m9/ml + 10000u1/ml - soluqao

otol6gica (Elotin) 0,00

100 Fr Hidr6xido de aluminio 61,5mg/mL c/ 150m1 (100 SOBRAL t,24 724,00

500 cpr lbuprofeno 300mg - cpr VITAPAN 0,05 25,00

6000 cpr Losartana potdssica 50mg cpr PRATI 0,06 360,00

300 cpr Mesilato de doxasozina 4mg - cpr MERCK t,32 396,00

5000 cpr Metformina 850mg - cpr TEUTO 0,06 300,00

700 cpr Metildopa 250m9 - cpr t_ABORtS 0,13 91,00

500 cpr Metildopa 500m9 - cpr [ABORIS 0,19 95,00

150 Tb Neomicina + bacitracina 5mg+250u1/g pomada c/ SOBRAL I,r3 169,50

600 cpr Norfloxacino 400mg - cpr M U LTITAB 0,16 96,00

500 cpr Paracetamol 500m9 - cpr MARIOL 0,05 25,00

1000 cpr Prednisona 20mg - cpl PRATI o,t2 120,00

500 cpr Prednisona 5mg - cpr PRATI 0,06 30,00

300 cpr Prometazina 25mg - cpr PRATI 0,04 12,00

30 cpr Quetiapina 100 mg - cpr GERMED 7,21 2r5,30

200 Sache Saccharomyces boulardii 200m9 po sache E.M.S 0,72 144,00

Sulfadiazina de prata 10m&/g creme 4009 PRATI 16,80 33,50

25 Fl Tobramicina sol oft 5ml GERMED 14,t0 352,50

TOTAL= 7888,09

MEDICAMENTOS INJETAVEIS

Quantida Unidade Descrigeo MARCA V.UNIT. V.TOTAL
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15 Amp Aminofilina 24m9,/ml inj 10ml TEUTO 0,80 L2,00

L) Amp Ceftriaxona diss6dica lG lM/lV ABL 1,90 28,s0

100 Amp Cetoprofeno 100m9 l.M. - injetdvel U.QUMICA t,73 173,00

5U Amp ComplexoB- 2 mL - inietdvel HYPOFARMA 0,66 33,00

100 Amp
Dipropionato de betametasona + fosfato

diss6dico de betametasona 5mg/2mglml susp PHARTAB 1,73
173,00

EN Amp Furosemida 10mg,/ml 2ml - injetavel SANTISA 0,38 19,00

40 Amp Omeprazol s6dico 40mg frasco ampola - injetiivel ARISTON 5,89 235,60

30 Amp sulfato de terbutalina 0,5mg/ml - injetiivel U.QUMICA 3,08 92,40

TOTAL= 766,50

MEDICAMENTOS PORT. 344198

quantida Unidade Descrigao MARCA v.uNtr. V.TOTAL

1000 cpr Biperideno 2 mg - cpr CRISTATIA 0,13 130,00

500 cpr Bromazepam 3 mg-cpr 0,00

300 cpr Clobazam 10mg - cpr SANOFI 0,58 t74,O0

300 cpr Clobazam 20mg - cpr SANOFI 1,09 377,00

50 Amp Cloridrato de tramadol Somg/ml c/l amp - 2 mL 0,00

350 cpr Codeina + paracetamol 30+500m9 - cpr 0,00

200 cpr Dissulfiram 250mg SANOFI 0,38 76,00

50 Fr Fluoxetina 20mg/mL - gts MEDLEY 23,82 1191,00

300 cpr Metilfenidato 10mg - cpr 0,00

TOTAL= 1898,00

EQUIPAMENTO € MATERIAL MEDICO.}IOSPITAtAR

Quantida Unidade Descrlgao MARCA V.UNIT. v.roTAt

5 Fr Agua Oxigenada 10V - lL FARMAX 3,01 9,03

10 tl Alcool 70a c/1 Litro TUPI 3,49 3490

500 Un Atadura de crepe 13 fios 10cm x 45m MEDI GAUZE o,57 285,00

15 Un Bolsa coletora de urina sistema fechado 2000m1
MED

GOLDMAN
2,96

44,40

50 Pct Compressa gaze 13 fios pacote c/ 500 LARISMED 14,93 7 46,50
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20 Un Fita microporosa 2,5cm x 10m MISNER 2,2 44,00

2 Fr lodo t6pico c/l litro - PVPI vrc 12,4 24,80

10 Cx Luva de procedimento ldtex M c/100 un EMBRAMAC 16,7 L67,O0

5 Un
Pielsana com 6leo dermoprotetor e AGE (iicidos

graxos essenciaisltipo almotolia com 100m1 (200 KELLDRIN q 1n
25,50

50 Un
Scalp - Dispositivo para infusSo endosevenoso

ne21, esteril e apirogCnico
SOLIDOR u,15

7,50

TOTAL= 138&63

ARAPONGAS, 08 DE FEVEREIRO DE 2013
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Dimaster Com€rcao de Produtos Hospitalares Ltda.
Rr.ra Vasco da Gama, 33, Centro
cEP: gg74O-OOO
Ear6o de Coteglpe - R,s
Fone: (5{} 3523-2600
www.dimaster.com.br

MEDTCAMENTOS - COMPRIMIDOS E SOtUeoES

Descrigao 
: ''':,

V.UnitSrio

Acebrofifina xpe adulto 50mg/5ml c/ f20ml Fr 100 3,550 355,000

Acebrofilina xpe infantil 25mgl5mL c/ 120 Fr 100 2,950 295,000

Acetato de retinol 50000U1/mL +

Colecalciferol 10000U1/mL sol. oral 8ts 10mL
FI -LJ

Acido acetil salicilico 100m9 - cpr cpr 3000 0,015 45,000 1000

Ambroxol xpe adul 30mg/ sml 100 mL Fr 50 1,380 59,000

Amoxicilina 500m9 - cps cps 1000 0,080 80,000 840

Amoxicilina 250 mg/mL+ Clavulonato de

pot6ssio 62,5 mg/mL - suspensSo oral - 75
Fr 20

7 ,550 151,000

Azitromicina 500 mg - cPr cpr 500 0,450 2Z5,OOO 450

Azitromicina 600mg 15ml suspensSo oral Fr 100 2,800 280,000

Bromoprida 10mg - cpr cpr 1000 0,089 89,000 800

Bromoprida 4mglml 20ml - 8ts tf )U 0,960 48,000

Budesonida 32mcg/dose spray nasal c/ 120 Fl 30

Budesonida 64mcg,/dose spray nasal c/ 120 Fr 30

Butilbrometo de escopolamina 10mg - cpr cpr 7200 0,180 216,000 2U

Butilbrometo escopolamina + Dipirona gts Fr 30 1,850 s5,500

Carbocisteina zO mglmL FT 25 1,900 47 ,500

Cefalexina 500m9 - cpr cpr 600 0,130 78,000 80

Ciprofibrato 100m9 - cPr cpr 300

Ciprofloxacino 500mg - cpr cpr 600 0,140 84,000 300

Cloranfenicol + colagenase pda 309 Tb 10 L2,990 129,900

Cloridrato de sertralina 50 mg cpr 30 0,350 10,500 ?8

cloridrato de tetracalna 100m9/mL +

fenilefrina 1mg/mL + iicido b6rico 15mg/mL hr 1

Clorpropamida 250mg cpr 350 0,100 35,000 s00

Dexametasona 1mg/g c/109 - creme Tb 150 0,s90 88,500 50

Dexclorfeniramina 2mg - cPr cpr 500 0,030 15,000 500

Dexclorfeniramina 2mgl5ml 100m1 hr 50 0,970 48,500
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Fluconazol 150m9 - c6ps. cap 150 o,220 33,000 100

Fluocinolona acetonida + lidocaina + sulfato

de neomicina + sulfato de polimixina b -

0.25m9/ml + 20mg/ml + 3.5mg/ml +

10000Ul/ml - soluceo otol6gica (Elotin)

Fr 30

Hidr6xido de aluminio 61,5m9/mL c/ 150m1 Fr 100 1,450 145,000 .OOML

lbuprofeno 300m9 - cPr cpr 500 0,065 32,500 500

Losartana potdssica 50mg cpr cpr 6000 0,062 372,O00 300

Mesilato de doxasozina 4mg - cPr cpr 300

Metformina 850mg - cPr cpr s000 0,055 275,OOO 400

Metildopa 250m9 - cpr cpr 700 0,720 84,000 500

Metildopa 500m9 - cpr cpr 500

Neomicina + bacitracina 5mg+250U1/g Tb 150 0,810 121,500

Norfloxacino 400mg - cPr cpr 600 0,190 114,000 t4

Paracetamol 500m9 - cpr cpr 500 0,060 30,000 500

Prednisona 20mg - cpr cpr 1000

Prednisona 5mg - cpr cpr s00 0,070 600

Prometazina 25mg - cPr cpr 300 0,045 13,500 500

Quetiapina 100 mg - cpr cpr ?n

Saccharomyces boulardii 200m9 po sache Sache 200

Sulfadiazina de prata 10mg/g creme 4009 2

Tobramicina sol oft sml Fr 25

MEDICAMENTOS TNJETAVEIS

Descrigao Unidade Quantidade

Aminofilina 24m9,/ml inj 10ml Amp 15 0,900 13,500 500

1,600 24,000 50
Ceftriaxona diss6dica 1G lM/lV Amp 15

Cetoprofeno 100m9 l.M. - injet6vel Amp 100 1,800 180,000 48

Comolexo B - 2 mL-injetdvel Amp s0 | o,zoo 3s,000 100

-D''p.pion.to 

d" betametasona + fosfato

diss6dico de betametasona Smglzmg/ml
Amp 100

1,850 18s,000 50

Furosemida 10mg,/ml 2ml - injetevel Amp 50 0,480 24,000 100

or*ptarot .6dico 40mg frasco ampola - Amp 40 5,400 216,000 2U

L,780 53,400 100
Sulfato de terbutalina 0,5mg/ml - injet6vel Amp 30

MEDICAMENTOS PORT. 344198
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DescrigSo Unidade Quantidade

Biperideno 2 mg - cpr cpr 1000

Bromazepam 3 mg - cpr cpr s00 0,080 40,000 100

Clobazam 10mg - cPr cpr 300

Clobazam 20mg - cPr cpr 300

clorldrato de tramadol sOmg/ml c/1 amp - 2 Amp 50

Codeina + paracetamol 30+500m9 - cpr cpr 350 0,590 2L2,400 L2

Dissulfiram 250mg cpr 200

Fluoxetina 20mg/mL ' gts Fr 50 5,990 299,s00

Metilfenidato 10mg - cpr cpr 300

ALAREQUIPAMENTO E MATERIAT MEDI co-HOSPIT

Descrigeo Unidade Quantidade

Fr 3
Agua Oxigenada 10V - 1L

Alcool 70e c/1 Litro Fr 10

Un 500
Atadura de crepe 13 fios 10cm x 4,5m

UN 15Bolsa coletora de urina sistema tecnaoo
tnnnml

Pct 50
Compressa gaze 13 fios Pacote c/ 500

Fita microporosa 2,5cm x 10m Un 20

lodo t6pico c/1 litro - PvPl

Luva de procedimento l6tex M c/100 un

FI

Cx 10

UN )Pielsana com 6leo dermoprotetor e nur

(5cidos graxos essenciais) tipo almotolia

Un 50ScalP - Dispositivo Para Intusao

endosevenoso ne21, esterl

farmacia@fernandesoinheiro'Dr'sov'br

sandra/suzi

42 3459 rL92l!7331t384

Observagdo:

- Somente caixas fechadas

- Pedido minimo: R$ 500,00

- Faturamento 30 dias

- Frete Incluso
L- J
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A PREFEITURA MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO

COTAgAO PARA COMPRA IMEDIATA

UMUARAMA, 13 DE FEVEREIRO DE 2013

Oe retinot SOO00UUm|- + Colecalciferol 10000U1/mL

250 mg/mL* Clavulonato de pot6ssio 62,5 mg/mL

de tetracaina tOomg/ml + fenilefrina 1mg/mL +

Fon'rda * lidocaina + sulfato de neomicina +

de polimixina b'0.25m9/ml + 2omg/ml + 3 smgml +
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39 Prednisona 20mo - cDl 1000 CDr 0,080 80,00

40 Prednisona smo - cDl 500 cpr 0,050 25,00

4'l Prometazina 25mo - cDl 300 cpr

42 UetiaDina 100 mq - cpl JI cpr 6,020 180.60

43 Saccharomvces boulardii 200m9 po sadle Sache 4.340 868,00

44 Sulfadiazina de Drata 10mq/g creme 30gr ID 2.5'10 5,02

45 Tobramicina sol oft sml zh Fr 24.770 619,25

9.56,|,26

f MEDIcAMENToS INJETAvEIS

ITEII DESCRTCAO QNT UND V. UNIT V. TOTAL

Aminofilina 24mq/ml ini 1oml 15 Amp 1,09 16.35

Ceftriaxona diss6dica 1G lM/lV 15 Amp 1,47 22,05

J cetoDrofeno 100mq l.M ' inietavel 100 Amp 57 157,00

ComDlexo B - 2 mL - inietevel 50 Am0 0,61 30,50

!
Dipropionato de betametasona + fosfato diss6dico de

betametasona smo,/2molml susD inieuvel
100 Amp

1,62 162,00

6 Furosemida 1omo/ml 2ml- iniet6vel 50 Amp 0,45 22,50

trneDrazol sodico 40m0 ftasco ampola - inietAvel 40 Amp 4,73 189,20

8 sulfato de terbutalina 0 smo/ml - inieHvel 30 AMD /J 51,90

651,50

I ruEDtcAMENTos PoRT.344/98 I

ITEM DEscRrqAo QNT UND V. UNIT V. TOTAL

BiDerideno2mo-cDl 1000 cpr

Bromazeoam3mo-cDl 500 cpr 0,06 30,00

3 clobazam 1omo - cor 300 cor 0.51 153,00

4 lobazam 20mo - cpl 300 cpr 0,95 265,UU

ffiridrato de tramadol s0ms/tn! {qrnp:2 rn!lqll---j 50 Amp

6 Codeina + Daracetamol 30+500m!: lpl 360 cpr 1,05 378,00

7 Dissulfiram 250m9 200 cpr 0,33 66,00

Fluoxetina 2omg/mL ' gts CU Fr 31,71 't.5ub,bu

o Metilfenidato 1omo - cDl 300 cDr 0.88 zb4.uu

2.761,5{t

ITEM

.ffi
QNT UND V. UNIT V. TOTAL

1 oua Oxioenada 10V - J Fr 2,50 7,50

z l-^l 7no ^/,1 | ilr 10 F( 3,04 JU,4U

504 Un 0,43 216.72
Atadura de crepe 13 fios 12cm x 4qq

15 Un 2,19 32,85
4 ;r^^ ^^r^r^'. e^ "'i^. cictamr fa^hed^ 20fi)ml

Comoressa qaze 13 fios pacote-cEq9-- 50 Pct 8,91 445,50
5

o E:r- -;^.^^^r .. t q.m v 1Om 20 UN 1,76 JC,ZU

2 Fr 9,38 76
7 i^a^ ta^ia ^t4 rir. - D\/Pl

10 Cx 15,66 156,60
d [uva de orocedimento latex M crllq U

I
Fi a com 6leo dermoprotetor e AGE (acidos graxos

essenciais) tipo almotolia cornlqqrnl- 5 UN
J,YZ 19,60

10

Clp - Dispo$tr/o para infusao endosevenoso n21' esteril e

aoiroo6nico
50 UN

0,15 7,50

v, uioJ

rsffid6]



Publicado por:
Juarez Miguel da Silva

C6digo Idcntifi crdor:39E2FB93

MUNICIPIO DE FERNANDES PINHEIRO
Avrso DE DISPENSA DE LTCITACAO N" 0Br20r3

AVISO DE CONTRATACAO POR DISPENSA DE LICITACAO

PROCESSO DE DTSPENSA DE LICITACAO N" 023/2013

PROCESSO ADMINISTRATIVO N" 054/2013

CONTRATANTE: MIJNICIPIO DE FERNANDES PIN}IEIRO
CMJ: 01.619.323/0001-20

OBJETO: Aquisigeo de peqas de manutenqeo para Motoniveladora

CAT 120H, em carAter emergencial attavds do Dec.eto Municipal no

017n0r3.

CONTRATADO: ROLEPARTS COMERCIO DE PECAS PARA
TRATORTS LTDA
CNPJ: 82.344.847/000 I -58

VALOR TOTAL: R$ 2.445,79 (dois mil, quatDc€ntos e quarcnta e

cinco r€ais e Setenta e nove centavos)

^ PERIODO DE EXECUCAO: 5 (cinco) dias

FINDAMEMACAO LEGAL: An. 24, lnciso Ma Lei Federal

8.666/93

GABTNETE DO PREFEfTO MUNICIPAL, em 15 de feverciro d€

2013.

OZIEL NEIYERT
Prefeito Municipal

Publicado por:
Juarez Migu€l da Silva

C6digo ldentifi cador:BEAI 5DCD

MUMCiPIO DE FERNANDES PINHEIRO
AT'ISO DE DISPONSA DE LICITACAO N" 022120I3

AVISO DE CONTRATACAO POR DISPENSA DE LICITACAO

PROCESSO DE DISPENSA DE LICITACAO N'0222013

PROCESSO AI}MINISTRATIVO N" 053/2013

A CONTRATAME: MLNICiPIO DE FERNANDES PINHEIRO

CNPJ: 01.619.32310001-20

OBJETO: Manulen€o de esrufas hospitalares, em cardler

emergencial atravds do Decreto Municipal n'01?/2013'

CONTRATADO: LFM COMfRCIO E MANUTENCAO DE

EQUIPAMENTOS MEDICO HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 04.989.27410001 46
VALOR TOTAL: R$ 1.220,00 (um mil, duzentos e vinte reais)

PERioDo DE ExEcuCAo: 30 (trinta) dias

FIJI\DAMENTACAO LEGAL: ATt. 24, INCiSO IV dA IAi FEdCTAI

8.66t93

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL, em 15 de fevereiro de

2013.

OZIEL NEIVERT
Prefeito Municipal

Publicrdo Porl
Juarez Miguel da Silva

C6digo Idertifi csdorr958A397F

MUNICiPIO DE FERNANDES PINI{EIRO
AVrSO DE DISPENSA DE LICITAqAo N" 02r/2013

w\.q.diariomunicioal.com.br/amp

. Parani,27 de Fev€r€iro de 2Ol3 . Dierio Oficial dos Municipios do Paran6 ' ANOIIlN"0189 0000?2
AVISO DE CONTRATACiO POR DISPENSA DE LICmACAO

PROCESSO DE DISPENSA DE LICITACAO N" O2II20I3

PROCESSO ADMIMSTRATIVO NO 0522013

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE FERNANDES PINHEIRO
CNPJ: 01.619.32310001-20

OBJETO: Aquisigdo de medicamentos e materiais odontol6gicos, em

caniter emergercial atravds do Decreto Municipal n' 0l ?/2013.

CONTRATADO: DENTAL AMERICA COMERCIO DE
PRODUTOS ODONTOLOGICOS
CNPJ: 79.464.459/0001-04
VALOR TOTAL: R$ 158,00 (cento e cinqiienta e oito reais)

CONTRATADO: PROMEFARMA REPRESENTACOES

COMERCIAIS LTDA
CNPJ: 81.706.25 l/0001-98
VALOR TOTAL: R$ 325,00 (hezeotos e vinte e cinco.€ais)

CONTRATADO: CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA ME
CNPJ: 01.328.535/0001-59
VALOR TOTAL: R$ 4.103,50 (quatro mil, cento e ffis rcais e

cinq0enta centavos)

CONTRATADO: CIRURCICA PARANA _ OTSTruSUIDORA NE
EQUIPAMENTOS LTDA EPP

CNPJ: 05.746.444/0001-94
VALOR TOTAL: R$ 7.441,90 (sete mil, quatrocentos e quaEnta e

um reais e noventa c€ntavos)

CONTRATADO: DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 02.520.829/0001 -40
VALOR TOTAL: R$ 2.247,80 (dois mil, duzentos e quarenta e s€te

reais e oitenta centavos)

PERiODO DE EXECUqAO: l0 (dez) dias

FUNDAMENTACAO LEGAL: ATt. 24' INCiSO IV dA l,ei FEdCTSI

8.666/93

GABINETE DO PREFETTO MUNICIPAL' em 13 de feverciro dc

2013,

OZIEL NEIVERT
Prefeito Municipal

Publicrdo por:
Juarcz Miguel da Silva

c6digo Id.ntifi crdor:C2980043

SECRETARIA DE ADMIMSTRACAO
DTSPENSA DE LICITACAO N". 0rsn.0t3 - PROCESSO

LICITAToRJO N". 03811.013

DEPARTAMENTO DE COMPMS E LICTTAQOES

HOMOLOGACAO: 2l1022.013
CONTRATADO: D. GESKA - ME
CONTRATANTE: PREFEITURA MI.JNICIPAL DE GOIOERE

OBJETO: O PRESENTE PROCESSO VISA A AQUISICAO DE

6LEo E PEqAS E CONTRATACAO DE SERVIQOS DE

MANUTENqAO DO COMPRESSOR DE AR DE ALTA PRESSAO

20 PES DO PANO - LAVADOR DE VEICULOS.
VALOR DA DESPESA: R$ 1.851,00 (um mil oitocentos e cinqiienta

e um reais)
FUNDAMENTO: Art. 24, inciso II da Iri de Licitagoes.
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0000 2 3iIINISTERIO DA FAZENDA
Secrctada da Receita Federal do Brasll

CERNDAO NEGATIVA
DE DEBITOS RELATIVOS AS CONTRTBUI9OES PREVIOENCIARIAS

E AS DE TERCEIROS

N" 000532012-19025829
Nome: DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA.
CNPJ: 02.520.829/0001-40

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever
quaisquer dlvidas de responsabilidade do 

-sujeito 
passivo acima

iientifi'cado que vierem a ser apuradas' 6 certificado que nao @nstam
oendencias em seu nome relativas a contribuigoes administradas pela

becretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigoes em Divida

Ativa da Uniao (DAU).

Esta certidao, emitida em nome da matriz e velida para todas.as suas

filiais, refere-se exclusivamente as contribuigoes previdenciarias e as

contribuic6es devidas, por lei, a terceiros' inclusive ds inscritas em

OnU, na6 aorangendo os demais tributos administrados pela RFB e as

demais inscrigdds em DAU, administradas pela Procuradoria-Geral da

Fazenda Nacional (PGFN), objeto de Certid6o Conjunta PGFN/RFB'

Esta certidao 6 valida para as finalidades previstas no art 47 da Lei no

8,2'12 de 24 de i! lho de 1991 , exceto para:

- averbageo de obra de constru9ao civil no Registro de lm6veis;

- ,"arga'o de capital social, tiansfer€ncia de controle de cotas de

sociedide limitad; e cisao parcial ou transformagao de entidade ou de

sociedade sociedade empreseria simples;
- Uaixa Oe firma individual ou de empres6rio, conforme definido pelo

"rt.goi 
oa Lei no 10.406, de 10 de Janeiro de 2002 - c6digo civil'

extingeo de entidade ou sociedade empreseria ou simples'

A aceilacao desta certidao est6 condicionada d finalidade para a qual

foi emitida e a verificaqao de sua autenticidade na Internet' no

enderego <http://www.receita.fazenda' gov.bP.

Certideo emitida com base na Portaria Conjunta PGFN/RFB no 01, de

20 de janeiro de 2010.

Emitida em 29/10/2012.
YAlida aE 2710412013.

Certideo emitida gratuitamente.

Aten€o:qualquer rasura ou emenda invalidara este documento

http://www0l0.dataprev.gov.br/CWS/BlN/cws-mv2'asp?COMS-BIN/SIW-Contexto"' 
lyBnolS
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0000 21:: Hist6rico do Empregador

O Hrstdrico do Empregador apresenta os rcgistros dos cRF concedrdos
nos ultimos 24 meses, bem como a situaeSo de €gularidade apurada na
vlg€ncia da Circulaf cAlxA 204/2001 - de 08 de Jdneiro a 22 de abnl de
2001.

tn.Erhto: O2520829/000 l-40
Rgllo SocIlII DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDA
llom6 Fant!3la! OIMASTER

oata de Emisseo/
Data de valtdade N{nlero do CRF

Leltura
2SlO2l20!3 2510212013 a 26103120t3 2013022504204972572310

O4lO2l2O13 0410212013 a 0510312013 2o13020409s4040s231046

1410!12013 14101/2ot3a12102/20132013011407s43022267972

26/r212O12 26lr2l2oL2 a24lO1/2Or3 2Ot2r226o854434t977O6O

031!2l2or2 03t1212012a0UOr120132012120309165598834543

https://www'sifge.caixa.gov.br/Cidadao/Crf/Crf/FgeCfsHistoricoStatusRegul.asp
t3t03120t3
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0000 25

TIN|ST€RN DA FAZENDA
Secretarla da Rocolta Federal do Brasll

CERTIDAO NEGATIVA
DE DEBITOS RELATIVOS AS CONTRIBUI9OES PREVIDENCIARIAS

E AS DE TERCEIROS

No 000112013-14023444
Nome: CIRURGICA PARANA - DISTRIBUIDORA DE
EQUIPAMENTOS LTDA -
CNPJ: 05.746.4441000'l-94

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever
quaisquer dlvidas de responsabilidade do ._sujeito passivo acima

identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que nao @nstam
oendencias em seu nome relativas a contribui@es administradas pela

becretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrig6es em Dlvida

Ativa da Uni6o (DAU).

Esta certideo, emitida em nome da matriz e v6lida para todas as suas
filiais, refere-se exclusivamente as contribuig6es previdenciarias e as

contribuigoes devidas, por lei, a terceiros, inclusive as inscritas em
DAU, ni6 abrangendo os demais tributos administrados pela RFB e as

dennis inscrigoes em DAU, administradas pela Procuradoria-Geral da
Fazenda Nacional (PGFN), objeto de Certidao Coniunta PGFN/RFB.

Esta certidao 6 valida para as finalidades previstas no ad. 47 da Lei no

8,212 de 24 de iulho de 1991, exceto para:

- averba€o de obra de construgao civil no Registro de lm6veis;
- redugao de capital social, transferencia de controle de cotas de
sociedide limitada e ciseo parcial ou transformaggo de entidade ou de
sociedade sociedade empres6ria simples;
- baixa de firma individual ou de empres6rio, conforme definido pelo

art.931 da Lei no 10.406, de 10 de Janeiro de 2002 - C6digo Civil'
extingSo de entidade ou sociedade empreseria ou simples.

A aceitagao desta certideo estA condicionada a finalidade para a qual
foi emitida e a verificagao de sua autenticidade na Intemet, no
enderego <http://www. receita.fiazenda. gov. bP.

Certidao emitida com base na Portaria Conjunta PGFN/RFB no 0'1, de
20 de janeiro de 2010.

emilida em 22101 12013 .

YAlida at6 2110712013.

Certidao emitida gratuitamente.

Atengeo:qualquer rasura ou emenda invalidare este documento.

http://www0l0.dataprev.gov.br/cwS/BlN/cws_mv2.asp?COMS_BIN/SIW_Contexto... 1310312013



SERVIQOS AO CIDADAO

:: Hist6rico do EmPregador

O Hist6fico do Enpr€gador apresenta os registros dos CRF concedidos
nos ilumos 24 meses, be como a situacSo de regularidade apurada na

vigencia d. Clrcllar CAIXA 2041200! - de 08 de laneiro a 22 de abrll de

2001.

Inscriggo: 057{6444/0001 94
Ra,go SOCI.I: CIRURGICA PAMNA DISTRIBUIDOM DE

EQUTPAMENTOS LTDA

Data de Emissdo/
Data de Valldade Nimero do CRF

Leitura

r2lo3l2}13 r2lo3l2]13 a lO/O412o132013o372L5252830961402

2rto2t2or3 21102/2013 a 2210312013 2013022108262659453225

2gro 2ot3 2g/or/2013a27/O212A132013012911522392895188

O2toll2O'J O2tOll2O13 a 3r!OU2O13 2013010214540764103281

rol12l2o1,2 rol r2l2o12 a oel0l/2o13 2012121013561001789901

rs/tt/2}tz rg/rr/2o12a1a|121201220t2r|1913180568755694

P6gina I de 1

000026

https://www.sifge.caixa.gov.br/cidadao/crf/crflFgeCfSHistoricostatusRegul.asp 1310312013
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0000 2 i
MNlsTERlo DA FAZENDA
Secretaria da Roceita Federal do Brasll

CERNDAO NEGATIVA
DE DeB[os RELATlvod Aa-coNrRaBUlqOEs PREVIDENoARIAS

E AS DE TERCEIROS

No 0001720'13-14022535
iio'n"l Crnssrureo - PRoDUToS HoSPITALARES LTDA - EPP

CNPJ: 01.328.535/0001-59

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e. inscrever

ouaisouer dlvidas de responsabilidade do sujeito passivo acima

t"ntii""ao oue vierem a sdr apuradas, e certificado que nao constam

;;ffi;;; lrn 
""u 

note relativas a contribuigoes administradas pela

G;A;; d; Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigoes em Dlvida

Ativa da Uniao (DAU).

Esta certidao, emitida em nome da matriz e valida para.lodas.as suas

Fr'ri". i"i"*i" exclusivamente as contdbuig6es previdenciarias e as

""iiiioui.oJ" 
o"uidas, por lei, a terceiros, inclusive as inscritas em

onU,-"ll-"1t-r""!"noo ds oemais tributos administrados pela RFB e as

iliili'jlt*tloo"i em DAU, administradas pela Procuradori+Geral da

iizft;'li;;t""| (pcru), boi"to oe Certidlo conjunta PGFN/RFB'

Esta certideo e valida para as finalidades previstas no art' 47 da Lei no

8,212 de 24 de iulho de 1991 ' 
exceto para:

- averba€o de obra de construg5o civil no- Registro de lm6veis;-

- Atii; d" a;ital social, tiansfer€ncia de controle de cotas de

s#!i5;; rimitao5 e cisao parcial ou transformagao de entidade ou de

sociedade sociedade empresdria simples;

;ff;i;-li--r-inoiviou'ar ou de empres6rio' conbrme defnido pelo

ari;fi;; L"i'n" lo.aoo' oe to oe Janeiro de 2002.- C6digo Civil'

!'ii-"ii" o" 
".tio"de 

ou sociedade empresdria ou simples'

A aceitaqao desta certidao estA condicionada a finalidade.para a qual

hfi;ii'fr; e- f 
-verificagao 

de sua autenticidade na Intemet' no

end"rego <http://www.receitia'fazenda gov'bP'

Certidao emitida com Dase na Portaria Coniunta PGFN/RFB no 01' de

20 de ianeiro de 2010.

Emitida em 06/0212013.
Valida ate 05/082013.

Certidao emitida gratuitamente'

Atengao:qualquer rasura ou emenda invalidara este documento'

http:i/www0l0.dataprev.gov'br/CWS/BlN/cws-mv2'asp?COMS-BlN/SlW-Contexto"'1310312013



SERVIQOS AO CIDADAO

:: Hist6rico dO Empregador

O Historico do Enpregador apresenta os reglstros dos CRF concedidos
nos iltimos 24 meses, ben1 como a gtuado de regularldade aporada na
vigancia da clrcular cAlxA 204/2001 - de 08 de Jaoeifo a 22 de abril de
200t.

rnscri€lo: 0132853510001-59
Re:!o Socltl: CLASS!1ED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA ME

oata de Emtss6o/
Data de validade Ninrero do CRF

Leitura

O6/O3t2Ol3 0610312013 a 0410412013 2013030609243003974219

r4t}2/2lr3 L4lO2 lza3 a fi l\3l 7ot3 2013021415011690925218

2rtoll2lr3 21101/2o!3 a19102/201320130121r0110587728104

O2/U/20r3 O2lOrt2OI3o31lOU2Or320l30rO214313910473084

rotL2t2nL2 10/12/2012 aOEIO1l2013 201212100816367fl51503

2! tr!20t2 2L/ ltl?012 a 2Olr7n|12 2012 r 12 110035046129908
'O!!r1l2OL7 

0U1112012a3011Lt20122012110110565622984572
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https://www.sifge.caixa.gov.br/Cidadao/CrflCrf/FgeCfSHistoricoStatusRegul'asp
13/0312013



Certidao Negativa de Debito

TINISTERIO DA FAZENDA
Socretaria da Recolta Foderel do Brasll

P6gina I de I
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CERTIDAO NEGATIVA
DE DEBITOS RELATIVOS AS CONTRIBUI9OES PREVIDENCARIAS

E AS DE TERCEIROS

No 000072013-14001251
Nome: PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA

CNPJ: 81.706.251/0001-98

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever
quaisquer dlvidas de responsabilidade do 

-sujeito 
passivo acima

iientificado que vierem a ser apuradas, e certificado que nao constam
oend6ncias dm seu nome relativas a contribuigoes administradas pela

becretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrig6es em Dlvida

Ativa da Uniao (DAU).

Esta certideo, emitida em nome da mahiz e vdlida para todas as suas
filiais, referese exclusivamente as contribui@es previdenciarias e as

contribuicdes devidas, por lei, a terceiros, inclusive as inscritas em

DAU, n56 abrangendo ds demais tributos administrados pela RFB e as

demiis inscrigoel em DAU, administradas pela Procuradoria-Geral da

Fazenda Nacional (PGFN), objeto de Certidao Conjunta PGFN/RFB'

Esta certidao 6 valida para as finalidades previshs no art. 47 da Lei no

8,212 de24 de julho de 1991, exceto para:

- averbacao de obra de construgeo civil no Registro de lmoveis;

- reducdo de capital social, transferencia de controle de cotas de

.o"iJJiol trmitaoi e cisao parcial ou transformag5o de entidade ou de

sociedade sociedade empres6ria simples;
- uixa Oe firma individual ou de empreserio, conforme defnido pelo

"'iSs'i 
di lei n" tO.aoO, de 10 de Janeiro de 2002 - C6digo Civil'

extingao de entidade ou sociedade empresaria ou simples'

A aceitacSo desta certidao est6 condicionada a finalidade para a qual

i;iilititt e e verificag6o de sua autenticidade na Internet' no

enderego <http://www receita.fazenda.gov'br,'

Certideo emitida com base na Portaria Coniunta PGFN/RFB no 01' de

20 de janeiro de 2010.

Emitida em 1010112013.
Valida ate 09/07/2013.

Certidao emitida gratuitiamente.

Atengeo:qualquer rasura ou ernenda invalidar6 este d@umento

http://www0l0.dataprev.gov.br/CWS/BIN/cws-mv2'asp?CoMS-BIN/SIW_Contexto...|3|03|20|3
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:: Hist6rico do Empregador

O Histdrtco do Empregador apresenla os reglstros dos CRF concedidos
nos liltimos 24 meses, bem como a gtuaCSo de regularidade apuraala na
vlgencia da Circular CAIXA 204/2001 - de 08 de janeiro a 22 de allrrl de
2001.

Ins€r(;Eor 8170625 1/000 1-98
Rsrlo soclrl: PRoMCFARIIA REPRESENTACoES COI'iERClAls LrDA

Data de EnrissSo/
Data de validade Nirnero do cRF

Leltura

07 l}3t2o13 07 /O3/2O!3 a osl 0412013 2013030709165735935970

l4l02l2lr3 14l}2l21l3 a 15/03/2013 2013021417305499869207

24101!2013 2410112013 a 2210212013 2013012409313423893091

O2IO1|2O13 O4O112O13 a31l0r/2013201301021017s629850045

rrl r2t2)12 Ltl 1212012. Osl}ll2}l3 20121211103a4026605476

https://www.sifge.caixa.gov.br/Cidadao/Crf/CrflFgeCfSHistoricoStafusRegul.asplS|03|20|3
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TINIST€RIO DA FAZENDA
Secretarla da Rscelta Federal do Brasll

CERTIDAO NEGATIVA
DE DEB]TOS RELATIVOS AS CONTRIBUI9OES PREVIDENCIARTAS

E AS DE TERCEIROS

No 001092012-14001459
Nome: DENTAL AMERICA COMERCIO DE MATERIAIS
ODONTOLOGICOS LTDA
CNPJ: 79.464.459/0001-04

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever
quaisquer dtvidas de responsabilidade do. suieito passivo acima

identificado que vierem a ser apuradas, 6 certificado que neo @nstam
oendencias em seu nome relativas a contribuigoes administradas pela

becretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigoes em Dlvida

Ativa da Uniao (DAU).

Esta certidao, emitida em nome da matriz e valida para todas.as suas

filiais. refere-se exclusivamente ds contribuig6es previdenci6rias e as

contribuic6es devidas, por lei, a terceiros' inclusive As inscritas em

DAU, nd6 abrangendo os demais tributos administrados pela RFB e as

demais inscrig6ei em DAU, administradas pela Procuradoria-Geral da

iazenda Nacional (PGFN), objeto de Certidao Conjunta PGFN/RFB'

Esta certidao e valida para as finalidades previstas no art 47 da Lei no

8,212 de 24 de iulho de 1991 ' 
exceto para:

- averbacao de obra de construgeo civil no Registro de lm6veis; 
.

- reOuc5b de capital social, transferencia de controle de cotas de

";"ilil; tlmitaoi e cisao parcial ou transformagao de entidade ou de

sociedade sociedade empresaria simples;
- baixa de firma individual ou de empres6rio, @nforme dellnloo pelo

arigti ;; iii n" to.aoo, de 10 de Janeiro de 2002 - c6di9o civil'

ixtingao de entidade ou sociedade empresaria ou simples'

A aceilaceo desta certideo est6 condicionada a finalidade.para a qual

i;ifiitiat e a verificagao de sua autenticidade na Intemet' no

enderego <http:/ rvww.receita.fazenda gov'bP'

Certidao emitida com base na Portaria Conjunta PGFN/RFB no 01' de

20 de janeho de 2010.

Emitida em 271092012'
Valida at6 26103/2013.

Cenidao emitida gratuitamente.

Atengao:qualquer rasura ou emenda invalidara este documento'

http//wwwol0.dataprev'gov.br/CWS/BlN/cws-mv2.asp?CoMS_BlN/SlW-Contexto.''|3|03|20|3
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:: Hist6rico do EmPregador

O Hist6rlco do Empregador apresenta os reglstros dos CRF co cedidos
nos lltimos 24 meses, bem como a sltuaqao de regularidade apurada na

vlg€ocia da Circt|lar CAIXA 20412001 - de 08 de ianelro a 22 de abrrl de

2001.

tnscricSo: 794fl 459/0o0 l-04
Rr.lo sociah DEI'rTAL At4EUcA COMERCIO DE MATERIAIS
OOONTOLOGICOS LTDA

Data da rmissSo/
Data de validade N[mero do cRF

Leitura
27!O2l2Or3 271O2/2O13 a 2A10312013 20130227152 r 1933375494

t8/o1l?o13 18/01/2013a16/02/201320r30r1814443596635490{

os/!2t2}r2 Ogt 12t2or2 a 07lO1l2O13 2012120919391429987707

og/ fll 20 12 Ogl I ll 2oL2 a oal nl 2or2 201 2 1 10912533588228490

26!0912012 2610912012 a 25/rOl2O12 2012092609144681860864

https://www.sifge.caixa.gov.br/Cidadao/CrgCrf/FgeCfSHistoricoStatusRegul.asp
t3t0312013
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Simula: Constitui a Comissao
Permanente de Licitageo para

atuar no ambito da Prefeitura
Municipal de Fernandes Pinheiro -
Parana

O PRFEITO MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO/ no uso de suas

atribuig6es legais e com base na Lei Federal no 8.666 de 21 de junho de 1993, com

alteragdes resultantes da Lei n.o B,8BB3/94 e da Lei n.o 9.648/98, e demais

dispositivos legais aplicados i LicitagSo,

DECRETA:

Art. 10 - Fica designada, pelo periodo de 01 (um) ano, a Comissdo Especial

para Abertura e Julgamento das Licitag6es e AvaliagSes.

Art. 20 - I ntegrardo a Comissao a que se refere o artigo anterior, os

senhores:
OZIELVAZ FERREIM - Presidente
JACOMO ADRIANO CURUPANA

ROSANE APARECIDA DA ROCHA DE LIMA

Art. 30 - Este Decreto entra em vigor nesta data, revogadas as disposigdes

em contrSrio.

REGISTRE-SE, PUBLIQUE-SE, DC-SE CONHECIMENTO'

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE FERNANDES PINHEIRO'
em 04 de ianeiro de 2013

MUNICiPIO DE FERNANDES PINHEIRO
Estado do Paran6

cNPJ 01619323/0001-20
Av.Remis Joao Loss,600 Centro Fernandes Pinheiro - PR - CEP 84535-000

FONE/FM (042) 3459-1 '1 09
e -mail: pr ef eitur a@fernandespinheiro. pr. gov.br

DECRETO No 010/2013

EL NEIVERT
ITO MUNICIPAL



(s DENTAT AMER]CA COi{ERT]1O DE IRODUTOS ODONTOLOGiCOS

RI]A VOIINTARIO5 DA PATFTA, 2:]3 5 ANDAF CJ 51 CI'NTEO
cuflTAT0€,lMIlR ICADENT,AL . col'{. AR FoNE: i4l) 3224-9934
cNP,I: 19.464.459/0001-n4 I-e- : 10104I51-07

CEP: 8000r-{') 1.) C{,'R1'j'1BA FR

550 orqamento
505? F.i4.S. / PBEFE]TURA MUNICIPAL DE

Praca Dr. Man,reI P.dro Correa Lina' 10

14 /42 /24r3
FERNANDES PINHEIRO

Cenf ro

Vend. I-ICITACAO sEQ.: 7179'16

142) 3459-1341
Fernandes Prn
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30 LlryA P ENCRAMAC C/IOO
20 LWA M ElvfBRAvAc c/I00
.] SEi.ANTE FLUROSIIIELD KIT MAT]zADO

]O G-UTARON I] L]IRO RIOQUIMICf.

14,50 435,00
1.4,50 294,40

110,50 331,50
9,50 95,0C
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TERMO DE ENCERRAMEGO

Este procosao cont6m f )a1
pagrnas numeradas de.(ZA!_a_
fr< r . e vlo por mlm rubrlcadas,


