
Cliente.: 16186-PREFEITURA DA ESTÂNCIA DE ATIBAIA Folha: 149378/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº 38.972/2024

Endereco: AVENIDA SAUDADE, 252 PREGAO ELETRONICO No. Nº 211/2024
CENTRO - ATIBAIA-SP Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   1         3.000,00 CPR ACIDO FOLINICO 15MG     APRES. CX/500 CPRS

Registro no M.S.: 1134300720031 HIPOLABOR-M(MG)       3,604    10.812,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   3         7.500,00 FR AMOXICILINA 250MG/ML  PO SUSP.    FR 150ML  (G) 

Registro no M.S.: 1438101110128 CIMED(MG)        7,749    58.117,50
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   4       100.000,00 CPR ANLODIPINO 10MG     APRES. CX/30 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1438101610058 CIMED(MG)        0,072     7.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5        60.000,00 CPR AZITROMICINA 500 MG      APRES.CX/300 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1091700970036 MEDQUIMICA-(MG)       1,207    72.420,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  13           500,00 AMP DOBUTAMINA 12,5      APRES. CX/10 AMP 20ML (G)

Registro no M.S.: 1038700570015 HYPOFARMA-M(MG)       8,110     4.055,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16        20.000,00 CPR ESPIRONOLACTONA 100 MG     APRES. CX/500 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1134301550030 HIPOLABOR-M(MG)       0,901    18.020,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  23        18.000,00 CAP ITRACONAZOL 100MG       APRES. CX/250 CAPS

Registro no M.S.: 1542300090040 GEOLAB-GO(GO)        1,063    19.134,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  25           200,00 AMP SULFATO MAGNESIO 50%     APRES. CX/200  AMP 10ML 

Registro no M.S.: 1559200050092 SAMTEC(SP)        7,929     1.585,80
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  26     2.000.000,00 CPR METFORMINA 850MG        APRES. CX/200 CPRS (G)

Registro no M.S.: 1256801510027 PRATI DONAD(PR)       0,198   396.000,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  29         6.000,00 BIS NEOMICINA+BACITRACINA      APRES. CX/200 BIS 10G (G)

Registro no M.S.: 1256801280064 PRATI DONAD(PR)       3,064    18.384,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  31       200.000,00 CPR PROMETAZINA 25 MG    APRES. CX/200 CPRS 

Registro no M.S.: 1029800420083 CRISTALIA-S(SP)       0,216    43.200,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  34        75.000,00 CAP TRAMADOL  50MG     APRES. CX/500 CAPS (G)

Registro no M.S.: 1134301740034 HIPOLABOR-M(MG)       0,252    18.900,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral:   667.828,30
(SEISCENTOS E SESSENTA E SETE MIL, OITOCENTOS E VINTE E OITO REAIS E TRINTA CENTAVOS)

Declaramos que concordamos com todas as normas 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 20 DIAS CORRIDOS
Condicoes de Pagamento : 20 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          



Cliente.: 16186-PREFEITURA DA ESTÂNCIA DE ATIBAIA Folha: 149378/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: PROCESSO Nº 38.972/2024

Endereco: AVENIDA SAUDADE, 252 PREGAO ELETRONICO No. Nº 211/2024
CENTRO - ATIBAIA-SP Abertura: 14/08/2024 Hora: 08:30

Tipo: ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
que regem este edi-
tal, impostos e despesas inclusos nos precos.
Material de procedencia nacional.
ALIQUOTA DE ICMS: 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 ......: 20 DIAS CORRIDOS
Condicoes de Pagamento : 20 DIAS

___________________________________
          DROGAFONTE LTDA          


