
Cliente.: 374-HOSPITAL OSWALDO CRUZ Folha: 152210/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE EM LICITAÇÃO Data: 05/11/2024
Ref.: PROCESSO Nº 3090.2024

Endereco: RUA ANOBIO MARQUES, 310 PREGAO ELETRONICO No. 0059.2024
SANTO AMARO - RECIFE-PE Abertura: 05/11/2024 Hora: 08:30

Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   1         7.200,00 CPR 3065235 - A.A.S. 100MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/500 COMP. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO. (S)

Registro no M.S.: 1425900060081 IMEC(PE)       0,0541       389,52
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   2         4.500,00 CPR 3065936 - ALBENDAZOL 400 MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/300 CPR. MASTIGÁVEL EM BLISTER PICOTADO 

(G)
Registro no M.S.: 1256800520223 PRATI DONAD(PR)      0,4400     1.980,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   3         7.800,00 CPR 3067211 - AMIODARONA 200MG VIA ADM. ORAL - APRES. CX. C/500 CPRS. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO (S)

Registro no M.S.: 1542300020042 GEOLAB-GO(GO)       0,3600     2.808,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   4        15.800,00 CPR 3067475 - ANLODIPINO 5MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/500 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO. (S)

Registro no M.S.: 1542302430043 GEOLAB-GO(GO)       0,0324       511,92
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5         2.300,00 AMP 3068560 - BUPIVACAINA + GLICOSE 5 MG/ML + 80 MG/ML SOL. INJ. USO IV - APRES. CX. C/100 AMP. C/4ML (G)

Registro no M.S.: 1134301680015 HIPOLABOR-M(MG)      4,0615     9.341,45
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   6           780,00 F/A 3068536 - BUPIVACAINA 5MG/ML + EPINEFRINA 5MCG/ML SOL. INJ. USO INFILTRAÇÃO LOCAL E PERINEURAL, 

BLOQUEIO NERVOSO, ANESTESIA CAUDAL E EPIDURAL. - APRES. CX. C/10 F/A C/20ML (S)
Registro no M.S.: 1029803500118 CRISTALIA-S(SP)     22,4042    17.475,28

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   7         6.600,00 CPR 3152723 - CARVEDILOL 12,5MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/30 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO. (G)

Registro no M.S.: 1438102500061 CIMED(MG)       0,0953       628,98
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  13        18.000,00 UN 3071189 - DIMETICONA GOTAS 75MG/ML SUSP. ORAL - APRES. CX. C/200 FR. GOTEJADOR DE PLÁSTICO OPACO + 

CARTUCHO DE PAPELÃO C/15ML (G)
Registro no M.S.: NOTIFICADO CIMED(MG)       1,7001    30.601,80

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  16         6.000,00 CPR 3416119 - DOMPERIDONA 10MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/90 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO. (G)

Registro no M.S.: 1438102650061 CIMED(MG)       0,0541       324,60
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  17        14.600,00 CPR 3161390 - ENALAPRIL 5 MG VIA DE DMINISTRACAO ORAL. - APRES. CX. C/500 CPR. EM BLISTER NÃO 

UNITARIZADO. (G)
Registro no M.S.: 1048100980244 CIMED(MG)       0,0628       916,88

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  18        10.100,00 AMP 3088251 - FUROSEMIDA 10MG/ML SOL. INJ. USO PARENTERAL - APRES. CX. C/100 AMP. C/2ML (G)

Registro no M.S.: 1038700380011 HYPOFARMA-M(MG)      0,9556     9.651,56
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  20         8.500,00 CPR 3166570 - HIDROCLOROTIAZIDA 25MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/500 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO. 

(G)
Registro no M.S.: 1438102100053 CIMED(MG)       0,0312       265,20

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  21         6.000,00 FR 3088723 - LACTULOSE 667MG/ML XAROPE VIA DE ADM. ORAL - CX. C/50 FR. C/120ML

Validade da Proposta ..: 120 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 374-HOSPITAL OSWALDO CRUZ Folha: 152210/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE EM LICITAÇÃO Data: 05/11/2024
Ref.: PROCESSO Nº 3090.2024

Endereco: RUA ANOBIO MARQUES, 310 PREGAO ELETRONICO No. 0059.2024
SANTO AMARO - RECIFE-PE Abertura: 05/11/2024 Hora: 08:30

Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
Registro no M.S.: RDC 240/18 CIMED(MG)       5,4178    32.506,80

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  22         7.100,00 CPR 3183289 - LEVOTIROXINA 25MCG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/50 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO (I)

Registro no M.S.: 1008902020618 MERCK(RJ)       0,4000     2.840,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  23         1.300,00 AMP 3196690 - PROMETAZINA 25MG/ML SOL. INJ. VIA DE ADM. PARENTERAL - APRES. CX. C/100 AMP. C/2ML (S)

Registro no M.S.: 1134302020061 HIPOLABOR-M(MG)      4,8657     6.325,41
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  24         5.700,00 CPR 3206220 - SINVASTATINA 20MG VIA DE ADM. ORAL - APRES. CX. C/400 CPR. EM BLISTER NÃO UNITARIZADO (G)

Registro no M.S.: 1438101690434 CIMED(MG)       0,0901       513,57
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  25         3.500,00 CPR 3200442 - SULFATO FERROSO 270 MG = 14MG DE FERRO VIA DE ADM. ORAL - APRES.  CX. C/510 CPR. EM BLISTER 

NÃO UNITARIZADO
Registro no M.S.: RDC 240/18 LAPON(PE)       0,0446       156,10

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  26           400,00 F/A 3086178 - TENOXICAN 40 MG PÓ P/ SOL. INJ. USO IV/IM - APRES. CX. C/50 F/A + DIL 2ML (G) 

Registro no M.S.: 1029803740021 CRISTALIA-S(SP)     11,0771     4.430,84
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral:   121.667,91
(CENTO E VINTE E UM MIL, SEISCENTOS E SESSENTA E SETE REAIS E NOVENTA E UM CENTAVOS)

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 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 ..: 120 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


