
Cliente.: 16815-MUNICIPIO DE EXTREMA Folha: 154095/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 27/12/2024
Ref.: PROCESSO Nº 000357/2024

Endereco: AV DELEGADO WALDEMAR GOMES PINTO, 1624 PREGAO ELETRONICO No. Nº 000151/2024
PONTE NOVA - EXTREMA-MG Abertura: 27/12/2024 Hora: 09:00

Tipo: LOTE/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         6.000,00 FR 00088988 - ACETILCISTEINA 20MG/ML XPE      FR 120ML

Registro no M.S.: RDC.240/2018 LAPON(PE)       4,4602    26.761,20
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   2         2.000,00 AMP 00078994 - VITAMINA "C"  500 MG     APRES. CX/100 AMP 5ML

Registro no M.S.: 1038700650019 HYPOFARMA-M(MG)      0,9247     1.849,40
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  22           200,00 FR 00077306 - BIMATOPROSTA 0,3MG/ML   FR 3ML

Registro no M.S.: 1542302080034 GEOLAB-GO(GO)      21,6253     4.325,06
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  24           400,00 FR 00010553 - BRIMONIDINA 2MG/ML  COLIRIO FR 5ML  (G)

Registro no M.S.: 1542301440096 GEOLAB-GO(GO)       5,7667     2.306,68
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  43           300,00 BIS 00080404 -  COLAGENASE C/CLOR.   BIS 30G 

Registro no M.S.: 1029805050101 CRISTALIA-S(SP)     17,5111     5.253,33
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  84           120,00 FR 00095297 - LATANOPROSTA 0,05MG/ML OFT.   FR 2,5ML (T)

Registro no M.S.: 1542301950019 GEOLAB-GO(GO)      16,2190     1.946,28
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
  85           200,00 FR 00092661 - LIDOCAINA 10 % SPRAY   FR 50ML

Registro no M.S.: 1029803570108 CRISTALIA-S(SP)     90,1054    18.021,08
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 101        56.000,00 CPR 00079119 - ONDANSETRONA 4MG     APRES. CX/10 CPRS 

Registro no M.S.: 1542303430020 GEOLAB-GO(GO)       0,4505    25.228,00
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 110         3.000,00 FR 0079191 - PREDNISOLONA 3MG/ML XPE    APRES. CX/50 FR 60ML  (G)

Registro no M.S.: 1134301840039 HIPOLABOR-M(MG)      6,4876    19.462,80
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 135           250,00 FR 00095338 - TRAVOPROSTA 0,04MG/ML COLIRIO  FR 2,5ML (S)

Registro no M.S.: 1542302130031 GEOLAB-GO(GO)      16,2190     4.054,75
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Total Geral:   109.208,58
(CENTO E NOVE MIL, DUZENTOS E OITO REAIS E CINQUENTA E OITO 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: 20.5%
VALIDADE DOS PRODUTOS COTADOS: 24 (vinte e quatro)meses.

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 20º DIA ÚTIL

___________________________________
                 .                 



Cliente.: 16815-MUNICIPIO DE EXTREMA Folha: 154095/0002
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 27/12/2024
Ref.: PROCESSO Nº 000357/2024

Endereco: AV DELEGADO WALDEMAR GOMES PINTO, 1624 PREGAO ELETRONICO No. Nº 000151/2024
PONTE NOVA - EXTREMA-MG Abertura: 27/12/2024 Hora: 09:00

Tipo: LOTE/ITEM
Objeto: MEDICAMENTOS

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS 
FRACIONÁVEIS. 

Validade da Proposta ..: 60 DIAS
Prazo de Entrega ......: 10 DIAS
Condicoes de Pagamento : 20º DIA ÚTIL

___________________________________
                 .                 


