
Cliente.: 21143-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTA HELENA-PB Folha: 148637/0001
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 24/07/2024
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº  240686PE00008

Endereco: R ELAINE SOARES BRASILEIRO, S/N PREGAO ELETRONICO No. 00008/2024
CENTRO - SANTA HELENA-PB Abertura: 24/07/2024 Hora: 08:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   2         1.000,00 AMP SULFATO DE ATROPINA 0,25%  1ML  APRES.CXC/240 AMP 

Registro no M.S.: 1108500170026 FARMACE-CE(CE)         1,30     1.300,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   3         1.000,00 AMP BROMOPRIDA 5MG/ML  APRES.CX/100 AMP X 2ML(G)

Registro no M.S.: 1134301300034 HIPOLABOR-M(MG)        2,70     2.700,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   4         1.000,00 AMP HIOSCINA 20 MG  APRES.CX/C/100 AMP.1ML  (G)

Registro no M.S.: 1108500430011 FARMACE-CE(CE)         1,62     1.620,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5         1.000,00 AMP HIOSCINA+DIPIRONA  APRES.CX/C/100 AMP 5ML (G)

Registro no M.S.: 1108500260033 FARMACE-CE(CE)         1,98     1.980,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   6           300,00 FR AMBROXOL PED. XPE 15MG/5ML (G) 100ML APRES.CX/C/60 FR

Registro no M.S.: 1108500390085 FARMACE-CE(CE)         3,33       999,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   8        25.000,00 CPR CLONAZEPAM 2 MG  APRES.CX/C/480 CPR (S) 

Registro no M.S.: 1542301750311 GEOLAB-GO(GO)         0,05     1.250,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   9           400,00 FR AMBROXOL PED. XPE 15MG/5ML (G) 100ML APRES.CX/C/60 FR

Registro no M.S.: 1108500390085 FARMACE-CE(CE)         3,33     1.332,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  10           400,00 AMP MIDAZOLAN 1MG/ML APRES. CX/10 AMP 5ML

Registro no M.S.: 1029801430120 CRISTALIA-S(SP)        3,60     1.440,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  11         1.500,00 AMP ONDANSETRONA 4MG APRES. CX/100 AMP 2ML (G)

Registro no M.S.: 1134301990014 HIPOLABOR-M(MG)        2,07     3.105,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  12           500,00 AMP ACIDO TRANEXAMICO 250MG APRES.CX/ C/100 AMP 5ML (G)

Registro no M.S.: 1134301860021 HIPOLABOR-M(MG)        6,31     3.155,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16           500,00 AMP DICLOF.SODIO 75 MG APRES.CX/CX/100 AMP 3 ML (G)

Registro no M.S.: 1038700520018 HYPOFARMA-M(MG)        1,17       585,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  18         2.500,00 AMP GENTAMICINA 80MG  APRES.CX/C/100 AMP. 2ML  -

Registro no M.S.: 1038700450044 HYPOFARMA-M(MG)        1,44     3.600,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  19        25.000,00 COM LEVOMEPROMAZINA 100MG  APRES.CX/C/500 CPRS  (G)

Registro no M.S.: 1134301940025 HIPOLABOR-M(MG)        0,90    22.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  20        50.000,00 COM LEVOMEPROPAZINA 25MG  APRES.CX/C/200 CPRS 

Registro no M.S.: 1029800280141 CRISTALIA-S(SP)        0,53    26.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  21         3.000,00 COM LEVOTIROXINA SODICA 112MCG  APRES.CX/30 CPR (G)

Registro no M.S.: 1008903550033 MERCK(RJ)         1,25     3.750,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  22         6.000,00 CPR LEVOTIROXINA 150MCG APRES.CX/ C/30 CPR (G)

Registro no M.S.: 1008903550191 MERCK(RJ)         1,00     6.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



Cliente.: 21143-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTA HELENA-PB Folha: 148637/0002
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 24/07/2024
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº  240686PE00008

Endereco: R ELAINE SOARES BRASILEIRO, S/N PREGAO ELETRONICO No. 00008/2024
CENTRO - SANTA HELENA-PB Abertura: 24/07/2024 Hora: 08:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
  23         6.000,00 COM LEVOTIROXINA 75MCG  APRES.CX/C/30 CPR (G)

Registro no M.S.: 1008903920078 MERCK(RJ)         1,25     7.500,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  27           200,00 AMP MIDAZOLAM 5MG/ML APRES.CX/C/100 AMP. 3ML (G)

Registro no M.S.: 1134301430061 HIPOLABOR-M(MG)        2,70       540,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  28           500,00 AMP MORFINA 10MG/ML SOL. INJETÁVEL  APRES CX C/100 AMP 1ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301630034 HIPOLABOR-M(MG)        5,41     2.705,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  30         1.500,00 BIS NISTATINA 25.000UI/G CREME VAGINAL 60G (G) APRES.CX/C/ 50

Registro no M.S.: 1256800450101 PRATI DONAD(PR)       10,81    16.215,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  31           400,00 AMP NOREPINEFRINA 8MG/ML INJ  APRES.CX/50 AMP.4ML.(G)

Registro no M.S.: 1134301260032 HIPOLABOR-M(MG)        3,06     1.224,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  32           750,00 F/A OMEPRAZOL 40 MG - APRES CX C/20 F/A + DIL 10 ML  (S)

Registro no M.S.: 1163700960015 BLAU FARMAC(SP)       31,54    23.655,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  33           300,00 F/A TENOXICAN IV/IM 20MG F/A + DIL 2ML (G) APRES.CX/C/ 50 F/A

Registro no M.S.: 1029803740011 CRISTALIA-S(SP)       10,45     3.135,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  35         3.000,00 CAP DULOXETINA 60MG  APRES.CX/C/30 CAP (G)

Registro no M.S.: 1542303530033 GEOLAB-GO(GO)         2,88     8.640,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  40        10.000,00 AMP COMPLEXO B 2ML APRES.CX/ C/100 AMP

Registro no M.S.: 1038700290012 HYPOFARMA-M(MG)        1,57    15.700,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  41           200,00 AMP SULFATO DE TERBUTALINA 0,5 MG/ML SOL INJETAVEL  50 AMP 1 ML - 

Registro no M.S.: 1049711760029 UNIAO QUIMI(DF)        2,16       432,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  43           300,00 AMP VITAMINA K 10MG/ML 1ML IM  APRES.CX/C/50

Registro no M.S.: 1038700750013 HYPOFARMA-M(MG)        1,80       540,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral:   162.102,00
(CENTO E SESSENTA E DOIS MIL E CENTO E DOIS REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas 
que regem este edi-
tal, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedencia nacional.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 21143-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTA HELENA-PB Folha: 148637/0003
Att.: COISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 24/07/2024
Ref.: PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº  240686PE00008

Endereco: R ELAINE SOARES BRASILEIRO, S/N PREGAO ELETRONICO No. 00008/2024
CENTRO - SANTA HELENA-PB Abertura: 24/07/2024 Hora: 08:00

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTO

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
ALIQUOTA DE ICMS DO ESTADO DE : 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e 
quatro)meses.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA 
MEDICAMENTOS FRACIONÁVEIS. 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 05  DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


