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O gédo:

SECRETARI A DE SAUDE DO RI O GRANDE DO NORTE
PREGAO ELETRONI CO N° 90007/ 2025

Processo N° 00610186. 000711/ 2024- 60
Data de Abertura dia 28/05/2025 as 09: 00

Prezado cliente,

Agr adecenps sua consulta a nossa enpresa e nossos produtos/instrunentos.

Item Codi go Mat eri al Registro MS. | Preco Fabrica|Repasse (% Mar gem (% Q de Val or Custo Val or Tot al
002 171000000105 [ SUNAM 100 MG FR 10 1468201150018 370, 59 17,19 7,00 700 37,00 25.900, 00
Val or R$37,00 (e trinta e sete reais)
Val or R$25. 900,00 (vinte e cinco nm| e novecentos reais)

Val or Total da Proposta: R$25.900, 00

Condi ¢cdes gerais da proposta:




SUN

PHARMA

Pagi na 002

Decl aranps que val i dade dos produtos é de 24 neses.
Decl aranps que os produtos of ertados nesta proposta sdo de procedénci a: NACI ONAL E | MPORTADG.

Decl aranbs que nos sujeitanps as normas do presente Edital, a Lei Federal n° 8.666/93 e suas alteracdes, bemconp as denmis Leis, Decretos, Portarias e
Resol u¢cdes cujas as normas inci dam sobre a presente Licitacéo.dd

OGs Produt os cotados apresentam seus prec¢os livres de inpostos, taxas e frete.
Todos os produtos cotados possuemregistro junto ao Mnistério da Saude.

A presente proposta esta anparada pela Lei de Responsabilidade Fiscal n.101 de 04/05/00 e o descunprinmento do paganento conforne previsto em Edital é passivel
de puni ¢8o ao adm ni strador publico.

Agr adecenps a oportuni dade e nos col ocanps a di sposi ¢do dos Senhores para dirimr quaisquer davidas que se fizerem necesséarias para um nel hor entendi nento de
nossa proposta.



