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URGENTE (;OVI D1C)

SUMARID \ 53892/2020 - CHMSBC 11/06/2020 07/07/2020 1
Descrigdo dos Produtos/Servigos |
AQUISICAO DE OMEPRAZOL 40MG FA

Servigo N#o Padrdo Reposicdo de estoque MV BIONEXO
- = X - 104591442
R$ Fls. Fls.
[Orgamento Referéncia ] - | - {Mapa Comparativo ] 06 a 08 |
Dt Fls.
[Pedido de Andlise Técnica [ 02/07/2020 | 14215 [Valor Final [rs 123.950,00 | 13 |
Dt Fls.
Retorno da Andlise Técnica [ 02/0772020 [ 14215 | [Negociagdo - | —~_ | 09a12 . |
Fls. /
Documentagio de Exclusividade | - | [variago Ultima Compra [] 3047% | | 13 [
tal de Forne i S
‘ Totsl de v0 cedores Total deltens| 'tens fechadoscom o 12 Itens fechados a partir do 22 Itens retirados do Adequacdo de embalagem
| Participantes colocado coloecado processo
| ) 2 01 00 o1 00 NAO
‘ *Justificativa Nédo fatura Ndo atinge Ndo temo Somente validadedopraduto Ndo atende as Documentagdo
(itens fechados a para o faturamento produto pagto men:)rad N ueproxi ida especificagbes Irregular ou Marca reprovada
partir do 2¢ CHMSBC minimo disponivel | antecipado o'quea’ex’s técnicas Incompleta
colocado)
- - X X - X - -

Justificativas Para Desclassificagao de Fornecedores / Negociagdes / Critérios de Desempate / Variacdo de preco
Publicagdo no portal da FUABC (fls. 03 a 05)
Processo apresentando uma variagdo atual de prego em 30,47% (fls. 13)
Critério usado para desempate entre os fornecedores Cristal Pharma e Elfa foi a condi¢do de pagamento. O fornecedor Drogaria Nova Esperanca cotou medicamento em desacordo com o
descritivo. As condigdes comerciais exigidas pelo fornecedor Sulmedic ndo atendem ao CHMSBC (fls. 06 a 08). O fornecedor Unido Quimica ndo disponibiliza o medicamento para entrega
imediata e, de acordo com o planejamento, ndo hé estoque suficiente para aguardar o prazo estipulado (fls. 18)
Em tentativa de melhorar os valores ofertados, foi solicitado o fornecedor com melhor proposta comercial a redugdo do prego. Entretanto, 0 mesmo alegou desabastecimento pelos
laboratérios fabricantes, alta no preco do Délar e redugdo do percentual de desconto na aquisicdo junto aos fabricantes, inviabilizando momentaneamente qualquer redugdo de prego (fls.
19)
Solicitado ao fornecedor Cristélia o envio de proposta comercial e, diante da falta em seus estoques, fomos informados n3o haver essa possibilidade (fls. 20)
N3o foi encontrado nenhum registro recente do medicamento no BPS (fls. 21). Em consulta a Lista de Pregos Mé&ximos da CMED, foi verificado que os valores ofertados no processo atual
estio préximos aos valores apresentados no relatério (fls. 22)
Medicamento usada para o combate ao COVID-19. Reajustada a quantidade de acordo com o informado pelo PCP (fls. 23 a 25)

Fornecedores Valor Total Cond. Pagto
Elfa Medicamentos Ltda - DF R$ 123.950,00 60 dias
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AUTORIZO NAO AUTORIZO
a emissdo da Ordem de Compra novalor - a despesa pretendida/Solicito o cancelamento do
supracitado Tendo em vista o disposto no Regulamento de Compras e Contratagdo de processo

servigos de terceiros e obras da FUABC, declaro que a despesa pretendida
tem adequagdo orgamentdria, ficando, desta forma, autorizado o

Df prosseguimento do processo de aquisigdo/contratagdo, bem como a
Wes M. £ i devida reserva financeira.
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1 dos Alvarengas, 1001, Bairro Assungdo - S3o Bernardo do Campo/SP
850-550 Tel.: (11) 4353-1500
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5 - COMPLEXO HOSP SAO BERNARDO DO CAMPO Pagina: 1172
SOULMV - Sistema de Compras Emitido por:  MARCIO.SFARIA
Relatorio de Ordem de Compra Em: 07/07/2020 17:28

Ord.‘Compra:8904O Solicitagédo: 53892 Solic:CENTRO DE DISTRIBUICA
N° Processo: Situagao: ABERTA Dt Ord. Compra: 07/07/2020

Fornecedor: 7075 ELFA - ELFA MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ/CPF: 09.053.134/0001-45 Insc Est.:
Enderego: QUADRA CONJUNTO C Nr.: Compl.:
Bairro: SETOR DE INDUSTRIAS BE  Cep: 71736303
Cidade: BRASILIA UF: DF  Conta: - Agéncia: - Banco:

Contato(s):
E-Mail : MONIK.RODRIGUES@GRUPOELFA.CO

Comprador: COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMP-MATRIZ

Endereco: DOS ALVARENGAS N° 1001 CNPJ: 57.571.275/0017-60
Cidade: SAO BERNARDO DO CAMPO Insc. Est.: ISENTO
Bairro: ASSUNCAO Fone/Fax: -
Responsavel: DANIEL AUGUSTO BORDON CEP: 09850550 UF: SP

Sr. Fornecedor: Caro Fornecedor, através desse e-mail, solicitamos que ao emitir a Nota Fiscal e incluir a Ordem de
Compra (OC), que sejam atribuidas somente as OC's referente 3 DESPESA EFETIVA faturada.
Por forga de Lei e como Organizagéo Social de Satde somos auditados e prestamos contas de todas as

conforme OC.

O prazo de pagamento acordado na OC ser4 iniciado a partir do RECEBIMENTO dos produtos e da NF e
sera efetuado na data fixa mais proxima (7, 14, 21 ou 28 de cada més).

Exemplo: Contaremos 30 (trinta) dias para vencimento da Nota Fiscal, tomando como base a ;data de
entrada,, (02/09/2019), ou seja, 02/10/2019. Neste exemplo, teremos como data fixa de pagamento mais
proxima, o dia 07 de outubro de 2019.

OBRIGATORIO informar na NF: n° da Ordem de Compra, dados bancarios, produto, quantidade, marca,
lote, validade, embalagem e a sequinte frase "Despesa realizada com base no contrato de gestdo SS n°
001.2018 com a PMSBC".

Entregas em desacordo com a Ordem de Compra serao devolvidas. Horario de entrega: das 8h00 as
11h30 e das 13h30 as 16h30.

Obs:
Cdd. Condigao de Pgto.: 9 Desc. Condicao de Pgto.:60 DIAS
Periodo p/ Entrega:  07/07/2020 a 07/01/2021 Moeda:R$ -
% Desc:0,00 VI Desc: 0,00 VI ICMS:0,00
Observagéo: ID 104591442
Produto Fabricante Lote Qt. Cons. Unidade Qtd Compr. VI.Unit. VIDesc. %Des VI IMP VI Total
289 - OMEPRAZOL 40MG FA BLAUSIEGE FA 5.000,0000 24,7900 0,0000 0,00 0,0000  123.950,00

L C/40MG
Especificagdo: PO LIOFILO INJETAVEL, FRASCO AMPOLA COMPANHADO DE DILUENTE.

Detalhamento:

Total dos Produtos(+): 123.950,00

Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nao Incluso na Nota: 0,00
Valor Total do Imposto: 0,00

Valor dos Descontos( -): 0,00

Valor Outros (+): 0,00

Valor Total (=): 123.950,00

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV



BECEgEMOS DE ELFA MEDICAMENTOS S.A. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

‘NF-e

DA7A DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N. 000197746
SERIES .

Identificacido do emitente

ELFA MEDICAMENTOS S.A.
INTERSECCAO ROD DF001 C/ROD 475, SN
Complemento: COND SYS GAMA B.PARK
PONTE ALTA NORTE (GAMA) Cep:72427-010
BRASILIA/DF
Fone: 556132082555

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA
1-SAIDA

]

N. 000197746

MATHNL

CHAVE DE ACESSO DA NF-E

W

5320 0709 0531 3400 0145 5500 5000.1977 46110023 2340

e e e
TP P %

SERIE 5
FOLHA 01/01

Consulta de autenticidade no portal né’c‘f.;onalVdéNF-e o
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site:da SEFAZ»Auto}ri-z'ada

NATUREZA DA OPERACAO
VENDA DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
353200028574366 08/07/2020 14:23:49-03:00

INSCRICAO ESTADUAL
0749251000173

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB,
807010295118

 CNPJ/CPF
09.053.134/000145

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL
FUNDACAO DO ABC

CNPJ/CPF

|| DATA DE EMISSAO

57.571.275/0017-60 08/07/2020 .
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADAI SAIDA
ESTRADA DOS ALVARENGAS, 101 ALVARENGA 09850-550 08/07/2020 .
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA
{SAO BERNARDO DO CAMPO 026665400 SP 1432100
FATURA
001
06/09/2020
123.950,00
CALCULO DO IMPOSTO :
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
123.950,00 14.874,00 0,00 0,00 123.950,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
| 000 0,00 0,00 0,00 0,00 123,950,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS S R
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF ‘
AQUILA TRANSPORTE DE CARGA LTDA 0-EMITENTE 03.608.1136“/000]-90
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL i
ADE CONJUNTO 25 LOTE BRASILIA DF 0740631000147 :
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUl]jO
b CXS 178,810 B
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD | DESCRICAO DO PROD./SERYV. NCM/SH CST [CFOP | UN | QUANT. | V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS V.ICMS A.IP1
50060173 OPRAZON-OMEPRAZOL 40MG L.V C/20F/A+ 30049069 500 [6108 |CX| 34,0( 495,800(0 16.857,2 16.857,2 2.022,8 0.009
DIL 10ML ra
A LOTE: 20060549 VAL: 1§/0 €
A\ ||sn2MARCABLAU T, \
50060173 / |OPRAZON-OMEPRAZOL 408G 1.V C/20F/A+ )
< |DIL 1oML } "
\ LOTE: 20060616 VAL: /0 .,
5/22 MARCA:BLAU -
|
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0749251009173
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO CHIM
MD-5:636F5AB2381 F786B6F2614896ADDA0CE RVIO D‘{: ': EC
Protocolo: 353200028574366 - O(
-0C: 89040 DESPESA REALIZADA COM.BASE NO CONTRATO DE GESTAO SS N 90] 2018 COM A 5 na pr
PMSBC\Pre Pedido-461467\Pedido1/] - Produtos Refrigerados (pereciveis), Medicamentos o
Controlados e Antibioticos nao sao passiveis de troca ou devolucoes, conforme portaria “ﬁ‘}@ A
344/1998 ¢ RDC 20/2011. Em caso de duvidas entrar em contato com ANVISA atraves do Uata: . [;Gk
site. Ou atraves do telefone da Ouvidoria da Vigilancia Sanitaria: 0800 61 1997 T =)
Duvidas, sugestoes ou reclamacoes? Entre em contato com a Central Elfa do Cliente, Gt 57 )YZ
Telefone: 0800 111 35 32, Ou pelo e-mail: cec@grupoelfa.com.br Valor do ICMS relativo /l
a0 Fundo de Combate a Pobreza - FCP da UF de destino: R$ 0. Valor do ICMS Interestadual
para a UF de destino: R$ 7437.00. Valor do ICMS Interestadual para a UF do remetente: D(/

R$ 0.




16/03/2022 09:35 IBPJ
PAGAMENTO A FORNECEDORES
& Santander Comprovante de Emissdao DOC/TED
Emissdo 22 Via

No. compromisso banco No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
900112856 00000000000000813884 08/09/2020 123.950,00

Dados do Remetente

Nome CNPJ/CPF
FUNDACAO DO ABC 57.571.275/0017-60
Convénio Data da Solicitagao Agéncia/Conta Corrente
0033-0110-004901356489 08/09/2020 0110/000130356088

Dados do Destinatario

Nome CNPJ/CPF
ELFA MEDICAMENTOS LTDA 09.053.134/0001-45
Tipo Conta

Conta Corrente

Banco/ISPB Agéncia Conta Corrente Valor
0001/ 04362 00000000000000050580 123.950,00
Finalidade

Pagamento de Fornecedores

Tipo de Servico
Pagamento Fornecedor
Complemento do Tipo de Servico

Autenticacdo Bancaria
CBD9B7C0A7CBE360DD16E7A

Central de Atendimento Santander SAC- atendimento 24h por dis, todos os dias
.
Empresarial
4004-2125 (Regides Metropolitanas) 0800 762 7777
0800-726-2125 (Demais Localidades) 0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala) . .
OU\"dona- Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.

0800 726 0322
0800 7710301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

m7m



