
Cliente.: 19932-EMPRESA PÚBLICA DE SAÚDE DO RIO DE JANEIRO S/ Folha: 150729/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: SMS-PRO-2024/17787

Endereco: R DONA MARIANA, 48 PREGAO ELETRONICO No. 90758/2024
BOTAFOGO - RIO DE JANEIRO-RJ Abertura: 24/09/2024 Hora: 11:00

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       171.081,00 AMP MIDAZOLAM 5MG/ML        APRES. CX/100 AMP 3ML  (G)

6505.03.003-80 / 268481
Registro no M.S.: 1134301430061 HIPOLABOR-M(MG)      2,5230   431.637,36

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   3        29.596,00 BIS MUPIROCINA 2% CREME      BIS 15G (G)

6505.40.213-02 / 273455
Registro no M.S.: 1256801570011 PRATI DONAD(PR)     26,4910   784.027,64

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5       678.978,00 AMP NOREPINEFRINA 8MG/ML      APRES. CX/50 AMP 4ML (G)

6505.26.017-35 / 442584
Registro no M.S.: 1134301260032 HIPOLABOR-M(MG)      3,0646 2.080.795,98

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  14       256.827,00 F/A HIDROCORTISONA 100 MG    APRES. CX/50 F/A

6505.29.004-81 / 342135
Registro no M.S.: 1163701190051 BLAU FARMAC(SP)      4,6494 1.194.091,45

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16       190.849,00 F/A HIDROCORTISONA 500 MG    APRES. CX/50 F/A S/D

6505.29.003-09 / 342134
Registro no M.S.: 1163701190078 BLAU FARMAC(SP)      8,1384 1.553.205,50

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  22       200.766,00 AMP ATROPINA 0,25%    APRES. CX/100 AMP 1ML

6505.14.001-16 / 268214
Registro no M.S.: 1108500170026 FARMACE-CE(CE)       1,2975   260.493,89

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  24       130.283,00 AMP GENTAMICINA 80MG/2ML ( 40MG/ML )   APRES. CX/100 AMP 2ML

6505.08.023-00 / 268256
Registro no M.S.: 1038700450044 HYPOFARMA-M(MG)      1,4417   187.829,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  26        98.439,00 AMP MORFINA 10MG/ML      APRES. CX/100 AMP 1ML (G)

6505.01.201-36   304871
Registro no M.S.: 1134301630034 HIPOLABOR-M(MG)      5,4063   532.190,77

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  29        13.234,00 FR TOBRAMICINA 3MG/ML     OFT 5ML (G)

6505.27.030-66 / 271581
Registro no M.S.: 1542302610017 GEOLAB-GO(GO)       7,5689   100.166,82

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral: 7.124.438,41
(SETE  MILHOES, CENTO E VINTE E QUATRO MIL, QUATROCENTOS E TRINTA E OITO REAIS E QUARENTA E UM CENTA-)

Declaramos que concordamos com todas as normas que regem 

Validade da Proposta ..: 90 DIAS
Prazo de Entrega ......: 30 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 19932-EMPRESA PÚBLICA DE SAÚDE DO RIO DE JANEIRO S/ Folha: 150729/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
Ref.: SMS-PRO-2024/17787

Endereco: R DONA MARIANA, 48 PREGAO ELETRONICO No. 90758/2024
BOTAFOGO - RIO DE JANEIRO-RJ Abertura: 24/09/2024 Hora: 11:00

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
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 ..: 90 DIAS
Prazo de Entrega ......: 30 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


