
Cliente.: 15846-PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARULHOS Folha: 148401/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 17/07/2024

Endereco: AV. BOM CLIMA,, 90 PREGAO ELETRONICO No. 90156/2024-DLC
BOM CLIMA - GUARULHOS-SP Abertura: 17/07/2024 Hora: 09:00

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       202.500,00 AMP DIPIRONA 500MG/ML SOL INJ AMP 2ML. APRES.CX C/100 AMP. DIPIFARMA

CÓD INTERNO.1135
Registro no M.S.: 1108500180048 FARMACE-CE(CE)       1,4373   291.053,25

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   4        25.000,00 F/A HIDROCORTIZONA 100MG PÓ F/A. APRES.CX C/50 F/A (IV/IM).  (G)

CÓD INTERNO.1833
Registro no M.S.: 1163701050012 BLAU FARMAC(SP)      4,8296   120.740,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   5        60.000,00 AMP METOCLOPRAMIDA 5MG/ML SOL INJ AMP 2ML. APRES.CX C/240 AMP IV/IM. (S)

CÓD INTERNO.2220
Registro no M.S.: 1031101660011 HALEX ISTAR(GO)      1,0780    64.680,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   6        45.000,00 F/A OMEPRAZOL 40MG PÓ F/A. APRES.CX C/20 F/A + DIL 10ML. (S)

CÓD INTERNO.2315
Registro no M.S.: 1163700960015 BLAU FARMAC(SP)     31,4407 1.414.831,50

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   7        25.000,00 AMP TRAMADOL 50MG/ML SOL INJ AMP 2ML. APRES.CX C/100 AMP. (G)

CÓD INTERNO.3241
Registro no M.S.: 1134301560044 HIPOLABOR-M(MG)      2,1559    53.897,50

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

Total Geral: 1.945.202,25
(UM MILHAO, NOVECENTOS E QUARENTA E CINCO MIL, DUZENTOS E DOIS REAIS E VINTE E CINCO 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 ..: 90 DIAS
Prazo de Entrega ......: 30 DIAS CORRIDOS
Condicoes de Pagamento : 30 DIAS

___________________________________
                 .                 


