
Cliente.: 16037-SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE Folha: 151920/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 23/10/2024
Ref.: PROCESSO Nº 024.00098587/2024-87

Endereco: RUA VOLUNTARIO DA PATRIA, 4301 PREGAO ELETRONICO No. Nº 90169/2024
SANTANA - SAO PAULO-SP Abertura: 23/10/2024 Hora: 08:00

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
   4       139.000,00 FR CLOR.DE SODIO 0,9%     APRES. CX/200  AMP 10ML

448699 / 269549
Registro no M.S.: 1108500010037 FARMACE-CE(CE)         0,24    33.360,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   8         8.600,00 AMP CLINDAMICINA 600 MG/ML      APRES. CX/100 AMP 4ML (G)

292419 / 463272
Registro no M.S.: 1134301030045 HIPOLABOR-M(MG)        4,69    40.334,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   9         1.200,00 AMP GLUC. CALCIO 10 %     APRES. CX/200 AMP 10ML

270019 / 110450
Registro no M.S.: 1031101620018 HALEX ISTAR(GO)        2,87     3.444,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  14        10.300,00 FR METRONIDAZOL 0,5% INJ   SF   APRES. CX/60 BOL 100ML (G)

268498 / 1957279
Registro no M.S.: 1031101540022 HALEX ISTAR(GO)        6,31    64.993,00

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

Total Geral:   142.131,00
(CENTO E QUARENTA E DOIS MIL E CENTO E TRINTA E UM REAIS)

Declaramos que concordamos com todas as normas 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 ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


