
Cliente.: 16610-SEC. DE ESTADO DA SAUDE/ESPÍRITO SANTO Folha: 148405/0001
Att.: COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO Data: 16/07/2024
Ref.: PROCESSO Nº. 2024-6C1W3

Endereco: AV. MRARECHAL MASC. DE MORAES, 2025 PREGAO ELETRONICO No. 130/2024
BENTO FERREIRA - VITORIA-ES Abertura: 16/07/2024 Hora: 10:00

---Item ----- Quantidade Apr. ----------------- D i s c r i m i n a c a o ----------------- Marca/Fabricante Vlr. Unit. -------Total
   1        39.200,00 AMP SULFATO DE ATROPINA 0,25%     APRES. CX/100 AMP 1ML - (ATROFARMA)

262425 - 268214
GGREM: 508302102156414
Registro no M.S.: 1108500170026 FARMACE-CE(CE)       0,8800    34.496,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   2        81.000,00 AMP HEPARINA SODICA SUB-CUT . 5.000UI      APRES. CX/50 AMP 0,25ML - (PARINEX)

176350 - 272796
GGREM: 511622050047217
Registro no M.S.: 1134302000018 HIPOLABOR-M(MG)      7,5600   612.360,00

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
   3        17.400,00 F/A LIDOCAINA 2% CV    APRES. CX/25 FR 20ML - (HYPOCAINA)

250121 - 275402
GGREM: 511801803151419
Registro no M.S.: 1038700390092 HYPOFARMA-M(MG)      6,5720   114.352,80

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

Total Geral:   761.208,80
(SETECENTOS E SESSENTA E UM MIL, DUZENTOS E OITO REAIS E OITENTA 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.

DECLARAMOS QUE A EMPRESA NÃO COMERCIALIZA MEDICAMENTOS 
FRACIONÁVEIS. 

Declaramos que nos preços propostos encontram-se incluídos 
todos os tributos, encargos sociais, frete até
o destino e quaisquer outros ônus que porventura possam 
recair sobre o fornecimento do objeto da
presente licitação e que estou de acordo com todas as normas 
deste edital e seus anexos.

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

___________________________________
                 .                 


