Identificagao do emitente
CM HOSPITALAR S.A

AV. LUIZ MAGGIONI, 2727

RIBEIRAO PRETO/SP
Fone: 551621018400

nvafra

DISTRITO EMPRESARIAL CEP:14072-055

DANFE
DOCUMENTOAUXILIAR DA
NOTAFISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA [4
1-SAIDA

N. 001597306
SERIE 1
FOLHA 01/02

CHAVE DE ACESSO DANF-E
3524 1012 4201 6400 0157 5500 1001 5973 0617 2108 7130

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
wwwafe.fazenda.govbr/portal ouno site da SEFAZ Autorizada

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
135242337498186 16/10/2024 21:01:46-03:00

INSCRIGAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ
582557602113 12.420.164/0001-57
NOME/RAZAO SOCIAL: ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI (003516-0001) V CNPJICPF: 51.804.771/0001-72 DT. EMISS. 16/10/2024
ENDEREGO: AV CARMEMLUCIA GIGLIO GIRADE, 1901 _ BAIRRO/DISTRITO: JD. TANGARA CEP: 15820000 DATA ENTRADA/SAIDA:
h::z_n_v_ou PIRANGI FONE/FAX: 01733861800 7 UF:SP A INSCRIGAO ESTADUAL: HORA ENTRADA/SAIDA:
NOME: ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI _nzv&ovmu INSCRIGAO ESTADUAL:
|
ENDERECO: AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE, 1901 - _ BAIRRO/DISTRITO: JD. TANGARA CEP: 15820-000
MUNICIPIO: PIRANGI UF: SP _ FONE/FAX: 01733861800 | OBS/ENTREGA:SOMENTE ENVIAR VALIDADE ACIMA DE 12 MESES
001 T
12/11/2024
381,60 _ W
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
381,60 68,69 0,00 0,00 _ 381,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 , 0,00 0,00 0,00 381,60
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
HEALTH LOGISTICA HOSPITALAR -T2011 0-EMTENTE 18.320.396/0001-10
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA OSASCO, 949 GALPAO D CAJAMAR SP
QUANTIDADE ESPECIE W MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 CAIXAS [ , 4,0000 4,0000
ﬂommom PROD hzosm: CST |CFOP [UN |QUANT. V.UNITARIO  |VLRTOTAL  BC.ICMS | BC.ICMS ST |VLRICMS VLR ICMS ST%ICMS ALIQ.IPI  |Q.LOTE |LOTEPROD. D.VALID. |D.FABR.
| |
mm_u_<> MCT LCT (C gogowm 700 (5102 [CX 8,0000 47,700000 381,60 381,60 0,00 68,69 0,00 18.00% 0.00% | 8| AOH0288A | 30/04/202627/08/2024
|1) 10MG/ML CX 5A ﬂ m
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INSCRIGAO MUNICIPAL
20000696

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Nosso Pedido: AAK554

https://www.viveo.com.br/compliance

MD-5:94DBB831BOF3C67A412EAC4010EC561F
TED Banco do Brasil / Agncia 1916 x/ Conta Comrente 71439

A Viveo possui o Programa de Integridade e a Politica Antissubomo como femamentas que direcionam e orientam
a todos a atuarem com etica, moralidade, integridade e transparencia. Para maiores informacoes, acesse

Pedido: AAK554 RESERVADO A0 FISCO
Rep.: 000249

N° daOS Volumes

600003674916 (P) 1

Total 1




NF-e

N° 001597306
SERIE 1

TMCKET

EMPRESA 001001

000006919792

RECEBEMOS DE CMHOSPITALAR S.A. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AOLADO

ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI (003516-0001)

DATA DE RECEBIMENTO

Identificagdo do emitente

f CM HOSPITALAR S.A ,
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727

DANFE

DOCUMENTOAUXILIAR DA
NOTAFISCAL ELETRONICA

COD. PROD | DESCR PROD 4 NCM/SH CST |CFOP [UN |QUANT. V.UNITARIO VLRTOTAL , BC.ICMS

7 DISTRITO EMPRESARIAL CEP:14072-055 w.mz_.__.uﬂ% & CHAVE DE ACESSO DA NF-E
? mm %lm RIBEIRAO PRETO/SP -SA 3524 1012 4201 6400 0157 5500 1001 5973 0617 2108 7130
Fevriamas saiie Fone: 551621019400 N. 001597306 o .
SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 02/02 wwwife.fazenda.govbr/portal ou no site da SEFAZ Autorizada
NATUREZA DA OPERAGCAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERC. ADQUIRIDAS E/OU RECEBIDAS DE TERCEIROS 135242337498186 16/10/2024 21:01:46-03:00
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ
582557602113 12.420.164/0001-57
[BC.ICMS ST [VLRICMS | VLR IcMs S]%icms ALIQIPI | QLOTE |LOTEPROD. D.VALID. |D.FABR.

e

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Rastreabilidade, licitude e autenticidade sao garantidas mediante documento fiscal (Art 7° Paragrafo Unico,
RDC 430/2020).

RESERVADO AO FISCO

powered bv € TOTUS



Bradesco ‘237-2 ‘ 23793.37609 20000.140010 04000.241705 4 98980000038160

Vencimento

Local de Pagamento

12/11/2024
Agéncia/Codigo do Beneficiario

Pagavel em qualquer Banco até o Vencimento.
Beneficiario/CNPJ/Enderego

CM HOSPITALAR S.A. - CNPJ: 12.420.164/0001-57 3376-6/00002417-1
AV. LUIZ MAGGIONI, 2727 - RIBEIRAO PRETO - SP 14072-055

Data do Documento Nro.Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
16/10/2024 001597306 DM N 16/10/2024 02/00001400104-P
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor do Documento

02 R$ 381,60
Instrugoes (Todas as informagoes deste boleto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario) (-)Desconto/Abatimento
APOS O VENCIMENTO, COBRAR MULTA 2,00% s

(-)Outras Dedugoes

COBRAR JUROS DE R$ 0,76 POR DIA DE ATRASO
PROTESTAR AUTOMATICO APOS 5 DIAS. (+)MoralMulta

NAQ AVTORIZADO PAGAMENTO EM CONTA CORRENTE
‘+)Outros Acréscimos

S ANGARIA NAO SAO IDENTIFICADOS, PORTANTO NAO QUITAW

0(0S) DEBITO(S).

I ——
(=)Valor Cobrado

Pagador ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI Cédigo Interno: 003516-0001

AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE N.,1901 - JD. TANGARA CNPJ: 51.804.771/0001-72

MAFRA

AV MAmm

PIRANGI - SP - 156820000

Sacador/Avalista

\\\I\\l\\\ll\\l\ll\\l\l\\|\\\||\\\|I\|!\4\I\}\1I\\!!\!q\\Il\\\l\\\\\gl}!\!lol‘\\lﬂ il ——

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOC BENEF PIRANGI
AGENCIA: 3261-1 CONTA: 14.765-6

23793376092000014001004000241705498980000038160
BENEFICIARIO:

CM HOSPITALAR SA

NOME FANTASIA:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

CM HOSPITALAR SA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

PAGADOR:

ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI
CNPJ: 51.804.771/0001-72

NR. DOCUMENTO 110.403
DATA DE VENCIMENTO 12/11/2024
DATA DO PAGAMENTO 04/11/2024
VALOR DO DOCUMENTO 381,60
VALOR COBRADO 381,60

NR.AUTENTICACAO A.941.4F7 .0BE.99B.5F3




ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE PIRANGI
o (O.S.S. PIRANGI) Organizagio Social de Saide -2
+ “HOSPITAL JOSE PIRONDI” *
Inscrigdo no CNPJ. N.° 51.804.771/0001-72
Avenida Carmem Lucia Giglio Girade, N.° 1901-Jardim Tangara-CEP 15820-000
Fone/Fax: (17) 3386.1800 / 3386.1900 - Pirangi/SP

REQUISICAO DE PRODUTOS
PROCESSO 046/2024
ITEM QNT. DESCRICAO DO MATERIAL OU SERVICO VALOR UNIT VALOR TOTAL
ESTIMADO ESTIMADO
1. 160 Acetilcisteina 600 mg envelope 5 g 1,30 208,00
p 2 20 Agua destilada estéril bolsa de 1L 5,30 106,00
3. 100 Ancoron (amiodarona 50mg/ml) ampola de 3 m] 2,70 270,00
4. 200 Cefalotina 1 g frasco ampola 3,80 760,00
5. 100 Clindamicina (600mg/4ml) 3,90 390,00
6. 300 Dipirona (500mg/ml) ampola de 2 m] 0,90 270,00
7. 50 Dimorf 0,2 mg/ml ampola 1 ml 5,40 270,00
8. 50 Dimorf 10mg/ml ampola de 1 ml 2,50 125,00
9, 40 Enterogermina probi6tico 5 ml 4,15 166,00
10. 100 Gentamicina 40 mg/ml ampola 2 ml 1,65 165,00
11. 50 Lactulose 120 ml sabor ameixa 3,10 155,00
12. 24 Levofloxacino 5 mg/ml bolsa de 100 m] 14,00 336,00
13. 40 Marcaina pesada (bupivacaina 5mg/ml + glicose 8,50 340,00
80mg/ml) ampola de 4 ml
14. 50 Meropenem 1 g 17,50 875,00
15. 50 Metronidazol, bolsa 100 ml 8,80 440,300
16. 40 Omeprazol 40 mg frasco-ampola 6,40 256,00
17. | 100 Profenid EV (cetoprofeno 100mg) 4,25 425,00
18. 30 Propofol 10 % ampola 20 ml 8,90 267,00
19. 100 RocefinEV 1 g (ceftriaxona) 3,60 360,00




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI

=

JUSTIFICATIVA: Aquisigdo de medicamentos para oﬁpital da cidade de Pirangi/SP.

\ X {\1/ 4

\
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. (O0.S.S. PIRANQI) Organizagio Social de Satide 2
+ “HOSPITAL JOSE PIRONDI” *
Inscricdo no CNPJ. N.° 51.804.771/0001-72
Avenida Carmem Lcia Giglio Girade, N.° 1901-Jardim Tangara-CEP 15820-000
Fone/Fax: (17) 3386.1800 / 3386.1900 - Pirangi/SP
20. | 100 Solu-cortef (hidrocortisona 100mg) 3,50 350,00
21. | 100 Solu-cortef (hidrocortisona 500 mg) 4,50 450,00
22. | 50 Tazocin (piperacilina + tazobactan) 4/500 17,50 875,00
23. | 25 Tracur 10 mg/ml ampola de 5 ml 8,05 201,25
24. | 30 Transamin (4cido tranexamico 50mg/ml) 4,00 120,00
25. | 100 Vancomicina 500 mg frasco-ampola 4,75 475,00
26. 400 Vonau (clor. de ondasterona 2mg/ml) ampola de 2ml 1,90 760,00
27. 30 Xylocaina sem vaso (lidocaina 20mg/ml) ampola de 8,50 255,00
20 ml
28. 10 Xylocaina com vaso (lidocaina 20mg/ml + epinefrina) 8,50 85,00
ampola de 20 m]
T 29. 105 Solugdo de Cloreto de sédio a 0,9%, sistema 5,15 540,75
fechado, bolsa de 250 m]
30. 100 Solugdo de Cloreto de sédio a 0,9%, sistema 6,90 690,00
fechado, bolsa de 500 mI
31. 60 Solugdo de Glicose a 5% + Cloreto de sédio a 5,15 309,00
0,9%, sistema fechado, bolsa de 500 ml (SORO
GLICOFISIOLOGICO)
32. 40 Solugdo de Glicose a 5% + Cloreto de sédio a 8,40 336,00
0,9%, sistema fechado, bolsa de 1000 m]
(SORO GLICOFISIOLOGICO)
33. 60 Solugdo de Glicose 5%, sistema fechado, bolsa 7,90 474,00
de 500 ml
TOTAL: 12.105,30
Pirangi 08/09/2024.

>
/
Jodo Ggafc/au/g/es de Sarro
A,
Diretor H,‘xecutivo

OSS Pirangi
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ATIVA COMERCIAL HOSPITALAR LTDA
RUA HUMAITA, 290 - SANTA CRUZ DO JOSE JACQUES

Ativa

WEDICAMENTOS

CEP:14020-680 - RIBEIRAO PRETO - SP
TEL:(16)3993-9100 - Fax:(16)3993-9100
CNPJ:04.274.988/0001-38 - IE:582.596.876.113
vendas@ativahosp.com.br Usudrio:Wilson

ORCAMENTO N° 2515614

09 DE OUTUBRO DE 2024

Agente:  ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI (550)

Fantasia: ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE PIRANGI - O.S.S. PIRAN
Enderego: AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE,1901

Cidade: PIRANGI

Bairro: JARDIM TANGARA

Cnpj/Cpf: 51.804.771/0001-72

Contato: JOAO

Cep: 15820-000
Telefone: (17)3386-1800
Uf: sp

E-mail:

compras.hbjp@gmail.com

IE/RG: ISENTO

Produtos

Item Cddigo Descrigdo

0001 56293 CISTEIL 600MG GRAN CT C/ 50 ENV 5G/GEOLAB
ACETILCISTEINA 600MG (120MG/G) GRANULADO ENV 5G

Emb. Padrdo Un Qtd Unitario Total
CT-50 ENV 200 0,7500 150,00

0002 36960 CEFALOTINA SODICA 1G (GEN) PO INJ IV S/ DIL C/ 50 FA/ABL

EE-300 FA 200 4,5000 900,00

CEFALOTINA BASE 1G (equivalente a 1,055mg/1,173mg Cefalotina Sédica) + BICARBONATO DE SODIO 30MG PO INJ S/ DIL

100 AP/HIPOLABOR
FOSFATO DE CLINDAMICINA 150MG/ML (600MG/4ML) SOL INJ 4ML

0003 31736 CLINDAMICINA 150MG/ML (600MG) SOL INJ (GEN) 4ML CT ¢/

EE-2000 AP 100 2,8011 280,11

AP/HIPOLABOR
DIPIRONA SODICA 500MG/ML SOL INJ 2ML

0004 37830 DIPIRONA SODICA 500MG/ML (GEN) SOL INJ 2ML CT C/ 100

EE-2000 AP 300 0,8100 243,00

AP/UNIAO QUIMICA
SULFATO DE MORFINA 0,2MG/ML SOL INJ 1ML

0005 54042 DOLO MOFF 0,2MG/ML SOL INJ ESTERIL 1ML CX C/ 50

EE-600 AP 50 3,2700 163,50

AP/HIPOLABOR
SULFATO DE MORFINA 10MG/ML INJ 1ML

0006 31419 SULFATO DE MORFINA 10MG/ML SOL INJ 1ML(GEN) CX C/ 100

EE-2000 AP 100 3,2200 322,00

100 AP/SANTISA
SULFATO DE GENTAMICINA 80MG/2ML (40MG/ML) SOL INJ 2ML

0007 53568 GENTAMICINA 80MG/2ML (40MG/ML) SOL INJ 2ML (GEN) CX ¢/

CX-100 AP 100 1,0252 102,52

(SABOR AMEIXA)/MAYBEN
LACTULOSE 667MG/ML XPE 120ML

0008 56400 LACTBEN 667MG/ML SOL OR 120ML CX C/ 50 FR + CP MED

CX-50 FR 50 4,2374 211,87

LEVOFLOXACINO 5MG/ML SOL INJ 100ML

0009 34358 LEVOTAC 5MG/ML SOL INJ 100ML CX C/ 6 BO/CRISTALIA

EE-72 BO 24 10,7200 257,28

0010 20631 NEOCAINA PESADA 5MG+80MG/ML SOL INJ 4ML CT C/ 40 AP

192.168.0.201/sistema/mov_imprime.php?saida=0&ref=251561 4&fechar_ianeIa=&desc_ﬁn=false&cod_fab=false&emb__pad

ESTOJO EST./CRISTALIA EE-640 AP 40  7,7300 309,20
CLORIDRATO DE BUPIVACAINA 5MG/ML + GLICOSE ANIDRA 80MG/ML SOL INJ 4ML
MEROPENEM 1G PO P/ SOL INJ (GEN) CT C/ 25 ’
0011 46723 FA/BIOCHIMICO EE-200 FA 50 14,9000 745,00
MEROPENEM 1G PO SOL IN]
- r\;gzgmmzm 5MG/ML SOL INJ IV 100ML (GEN) CX C/ 50 BO - BO 50 3,7500 187,50

=false&emb_embarq...

113
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METRONIDAZOL 5MG/ML SOL INJ IV 100ML

OMEPRAZOL 40MG PO P/ SOL INJ (GEN) CX C/ 20 FA + 20 AP .
0013 53554 DIL 10ML/BLAU EE-160 FA 40 8,8608 354,43

OMEPRAZOL SODICO 40MG PO LIOF P/ SOL INJ C/ DIL 10ML

0014 56101 AQE}'SIII(\I:IAD 100MG PO LIOF P/ SOL INFUS 1V CT C/ 50 FA/UNIAO EE-600 FA 100  4,0803 408,03

CETOPROFENO 100MG PO LIOF P/ SOL INJ IV

0015 30724 g%?:q/i\cli 1% (10MG/ML) EMU INJ 20ML CT C/ 5 FA/UNIAO EE-180 FA 30 11,5000 345,00

PROPOFOL 10MG/ML EMU INJ 20ML

0016 49498 gE/FTTgJ%ONA 1G (GEN) PO SOL INJ IV S/DIL CT C/ 50 CT-50 FA 100 4,3431 434,31

CEFTRIAXONA SODICA 1G PO P/ SOL INJ 1V S/ DIL

0017 46322 HIDROCORTISONA 100MG CT C/ 50 FA S/ DIL (GEN)/BLAU EE-800 FA 100

3,1500 315,00
SUCCINATO SODICO DE HIDROCORTISONA 100MG PO LIOF INJ S/DIL

0018 35962 ANDROCORTIL 500MG PO LIOF INJ S/DIL CT C/ 50 FA/TEUTO CT-50 FA 100

4,2900 429,00
SUCCINATO SODICO DE HIDROCORTISONA 500MG PO LIOF INJ S/DIL

PIPERACILINA + TAZOBACTAM 4G+500MG PO INJ (GEN) CT ¢/ o
0019 32084 10 FA/EUROFARMA EE-90 FA 50 19,3000 965,00

PIPERACILINA SODICA 4000MG (4G) + TAZOBACTAM SODICO 500MG PO LIOF IN)

0020 45921 QSIES;mNEXAMICO 50MG/ML SOL INJ IV 5ML (GEN) CX C/ EE-900 AP 50 3,7790 188,95

ACIDO TRANEXAMICO (250MG/5ML) SOL INJ 5ML

ONDANSETRONA 4MG SOL INJ 2ML (GEN) CX ¢/ 100 v
0022 53209 AP/HIPOLABOR EE-2000 AP 400 1,1535 461,40

CLORIDRATO DE ONDANSETRONA 4MG (2MG/ML) SOL INJ 2ML

XYLESTESIN 2% (20MG/ML) SOL INJ EST S/V 20ML CX C/ 10
0023 36886 Ly CRISTALIA

CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20MG/ML (2%) SOL INJ 20ML

EE-200 FA 30 8,6729 260,19

XYLESTESIN 2% SOL INJ ESTERIL C/V 20ML CX C/ 10
0024 36885 FA/CRISTALIA EE-200 FA 10 10,3300 103,30

CLORIDRATO DE LIDOCAINA+EPINEFRINA 2% SOL INJ 20ML

0025 48236 FISIOLOGICO 0,9% 250ML CX C/ 48 FR/FRESENIUS Palete-3456  FR

144 5,0000 720,00
CLORETO DE SODIO 0,9% (SMG/ML) SOL INJ 1V 250ML

0026 56296 FISIOLOGICO 0,9% 500ML CX C/ 16 FR/FARMARIN CX-16

FR 112 59496 666,36
CLORETO DE SODIO 0,9% (SMG/ML) SOL INJ 1V 500ML

0027 51905 GLICOFISIOLOGICO 5% 500ML CX C/ 30 FR/FRESENIUS Palete-1890 FR

60 6,1000 366,00
CLORETO DE SODIO 9MG/ML + GLICOSE 50MG/ML (5%) SOL INJ IV 500ML

0028 48522 GLICOFISIOLOGICO 5% 1000ML CX C/ 16 FR/FRESENIUS CX-16 FR

48 8,6180 413,66
CLORETO DE SODIO 9MG/ML + GLICOSE SOMG/ML SOL INJ IV 1000ML

0029 49335 GLICOSE 5% 500ML CX C/ 30 FR/FRESENIUS

Palete-1890 FR 60 6,1544 369,26
GLICOSE 5% (50MG/ML) SOL INJ IV 500ML

192.168.0.201 /sistema/mov_imprime.php?saida=0&ref=251561 4&fechar_janela=&desc_ﬁn=false&cod_fab=false&emb_pad=false&emb_embarq sus 2/3
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56615 VANCOMICINA 500MG PO P/ SOL INJ IV (GEN) CX C/ 100
FA/BLAU

CLORIDRATO DE VANCOMICINA 500MG PO SOL INJ IV S/ DIL

0030

EE-1200

FA 100  4,7000 470,00

Total Geral: R$ 11.141,87
** ONZE MIL,CENTO E QUARENTA E UM REAIS E OITENTA E SETE

CENTAVOS **

Observagoes:

BANCO BRASIL - AG. 3370-7 C/C. 26500-4
BANCO BRADESCO - AG. 2401-5 C/C. 15122-0
PIX CNPJ: 04.274.988/0001-38

Validade
Proposta:

Cond.Pagto: 30

Wilson
Transportadora: Cif -

5 Dias da Abertura

Vendedor: ATIVA REGIAO 16 - MARUI
marui@ativahosp.com.br

192.168.0.201/sistema/mov_imprime.php?saida=0&ref=251561 4&fechar_janela=&desc_fin=false&cod_fab

=false&emb_pad=false&emb_embarq...
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Unido Quimica | F&F
faama e nticy ool LFFS ! ;

LOGISTICA DE
MEDICAMENTOS

F & F DISTRIBUIDORA DE PROD. FARMACEUTICOS LTDA
CNPJ: 10.854.165/0018-22

AV do Acesso Oeste, 31 BLC 1 5213
Itatiaia/RJ CEP 27580000

DATA: 10/10/2024

CLIENTE: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI
CNPJ: 51804771000172

PAGAMENTO: A vista/ a prazo parcelado

Validade da proposta: 3 dias

Faturamento minimo: R$ 600,00

Entrega: 4 Dias Uteis

ARTRINID IV 100MG PO LIOF INJ X 50 FA

P pilo A 0 Qtde

CETOPROFENO 100

RS

[ TOTALw—n RS 2.479,00

]

RS 170,00

3,40 RS 340,00 [31.05.2026
COLACT 667MG/ML LIQ X 120ML (AL) LACTULOSE 50 RS 900|RS  9,00|RS 450,00

CORTISONAL 500MG INJ 50FA HIDROCORTISONA  |100 | R$ 5,20 | RS 260,00 | R$ 520,00 [31.05.2026
DOLO MOFF 0,2MG/ML 50AP P344/98 SAF PACK  |MORFINA 50 RS 2,60 [R$ 130,00 | RS 130,00 {30.04.2025
FOSF CLINDAMICINA 600MG 50 AMP CLINDAMICINA 1100 |R$ 3,30 | RS 165,00 [ RS 330,00 [30.06.2026
LIDOJET 2% S/ VAS 10 FA LIDOCAINA 30 RS _730[RS 71,00 [ RS 213,00 [31.10.2025
ONDSET INJ 2MG/ML C/ 2ML X 50AMP ONDANSETRONA 1400 RS 124 (RS 62,00 RS 496,00 [31.07.2026

Virginia Rodrigues da Silva

Assistente de Vendas Interno
Call Center Hospitalar DF
Tel.0800 771 8091
B Uniao Quimica LOGISTICA DE

fanmasentica naciomst SAA

FsF

MEDICAMENTOS




M Gmall HOSPITAL BENEFICENTE JOSE PIRONDI <hbjp.compras1@gmail.com>

MAFRA/VIVEO |C3516|ENC: PESQUISA DE PRECO - COMPRA DIRETA - 0SS PIRANGI

Wellison Rodrigues Ramos Fideles <wellison.fideles@mafrasaude.com.br>
Para: HOSPITAL BENEFICENTE JOSE PIRONDI <hbjp.compras1@gmail.com>

10 de outubro de 2024 as 11:43

Bom dia

Segue cotacdo:
A coluna estd inumerada conforme a sua cotagdo

Fone: Data: 10/10/2024 Contato: WELLISON.FIDELES Orgamento n° 9625931
Cliente: ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PIRANGI - C3516 Tel.: 017 997246651
Contato:  DAIANE / Gabriéla Fax:
Enderego: AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE, 1901 - 15820000 - Pirangi - SP
Conforme vossa solicitacdo, temos a satisfagao de fornecer nosso(s) prego(s) da(s) mercadoria(s) abaixo relacionada(s)
It Céd Diseriminagio Marca “TE3% UN Embatagem Qtde  Pr.Unitirio Pr.Embal, Total
4 17701 CEFALOTINA 1G (CF_FARJSTON) C/100 F/A S/DIL BLAU FARMACE 1 CX C/100 F/A S/DIL.USO AD P 2 4,5199 451,9300 903,9800
6 5489 DIPIRONA 500MG/ML (GEN) C/120 AMP VD 2ML TEUTO 1 CX  C/120 AMP USO IMAV 3 0,7472 89,6600  268,9800
7 19218 DIMORF (A1) 0.2MG/ML CX 50AMP 1ML CRISTALIA CRISTALIA 1 CX C/50 AMP COM ESTOJO ESTE 1 5,6330 281,6500 281,6500
8 15717 DIMORF (A1) 10MG/ML CX 50AMP 1ML CRISTALIA CRISTALIA 1 CX  C/50 AMP 1 ML - SICONSER 1 A0074 2003700 2003700
10 4824 GENTAMICINA SULF. (HYTAMICINA) 80MG C/100 AMP vD2 HYPOFARMA 1 CX €100 AMP VD 2ML.USO AD/ 1 1,0333 103,3300 103,3300
12147978 LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO (GEN) 5MGML CX O/60 BOL 100ML HALEXISTAR 1 CX  BOLSA 100ML.SISTFECHADO 1 9,6805 5808300 5808300
13 1575 BUPIVACAINA PESADA (GEN) 0,5% C/50 AMP 4ML HYPOFARMA 1 CX  C/50 AMP AMLHIPERB= PES 1 33510 167,5500  167.5500
14202683 MEROPENEM (GEN) 1G C/ 25 F/A BIOCHIMICO 1 CX CX25FA 2 16,3892 409,7300 819,4600
15 161650 METRONIDAZOL (GEN) SMG/ML CX C/60 BOLS 100ML ISOFARMA 1 CX  CXCr60 BOLSAS 100ML SOL 1 39062 2343700 2343700
16 138468 OMEPRAZOL (GEN) 40MG CX C/20 F/A + DIL 10ML BLAU FARMACE 1 CX /20 F/A VID+DIL VID 10M 2 160430 3208600  641.7200
18 149873 SPIVA MCT LCT (C1) 10MG/ML CX SAMP 20ML BAXTER BAXTER 1 CX  CAIXA C/5 FRASCOS 6 9,5400 47,7000 286,200
19 1791 ROCEFIN 1G IV F/A PO ESTERIL LIOF + DIL 10ML ROCHE 1 FRA F/A+DIL10MLUSO ADPE 100 67,4600 67.4600  6.746,0000
20 2304  ANDROCORTIL (HIDROCORTISONA) 100MG PO CX C/ 50F/A S/DIL TEUTO 1 CX  CXC/50F/A PO LIOF. S/D 2 3,1600  158,0000 3160000
21 40038 HIDROCORTISONA 500MG (ANDROCORTIL) PO 50 F/A S/DIL TEUTO 1 CX  CXC/50F/A PO LIOF. S/DI 2 46208 2310400  462.0800
22 11601 TAZOCIN (TAZOBACTAM+PIPERACILINA) 4.5G C/1 F/A WYETH 1 CX  C/01F/ASDILUSOIV. 50 1393500  139,3500  6.967.5000
23 40010 TRACUR 10MG/ML CX C/25 AMP 5ML” (G) CRISTALIA 1 CX C/25 AMP 5ML USO PEDE A 1 122436 306,0900  306.0900
24 13013 TRANSAMIN 50MG/ML CX 5AMP SML ZYDUS NIKKHO ZYDUS NIKKHO 1 CX  C/5 AMP.USO IV.USO AD/PE 6 5,3880 26,9400  161,6400
25 11319 ANSENTRON (ONDANSETRONA) 4MG AMP 2ML ACHE.L 1 AMP AMP VD AMBAR (ONCO).USO 400 38,0600 8,0600  3.224,0000
26 7209 XYLESTESIN 2% SIVASO C/10 F/A STERILE PACK 20ML CRISTALIA 1 CX  C/10 F/A 20ML STERI PAC 3 9,1060 91,0600  273,1800
27 3774 XYLESTESIN 2% C/VASO 10 FR 20ML ST PACK CRISTALIA 1 CX  CM0FR 20ML STERILE PAC 1 12,6010 126,0100 126,0100
28 18305 FISIOLOGICO 0,9% 250ML CX 50 BO HALEXISTAR 1 CX CX 50 BOLSAS 3 50080 2504000  751.2000
29 18306 FISIOLOGICO 0,9% 500ML CX 30 B0 HALEXISTAR 1 CX  CX 30 BOLSAS 4 54850 1645500  658.2000
30 13996 GLICOFISIOLOGICO 500ML CX C/30 BOLSAS HALEXISTAR HALEXISTAR 1 CX__CAIXA C/30 BOLSAS 2 82873  248,6200 _497.2400
31 13995 GLICOFISIOLOGICO 1000ML CX 15 BO HALEXISTAR HALEXISTAR 1 CX CX15BO 3 13,4507 201,7600 605,2800
32 998437 GLICOSE 05% 500ML CX 30 BO HALEXISTAR HALEXISTAR 1 CX  CX30 B0 2 13040 219,1200 4382400
Total do orgamento: 26.021,1000
Condigtes de pagamento: 28 DIAS Prazo Entrega: Validade: 12/10/2024
At.te
WELLISON FIDELES
16933005928

De: HOSPITAL BENEFICENTE JOSE PIRONDI <hbjp.compras1 @gmail.com>
Enviado: quarta-feira, 9 de outubro de 2024 15:07

Para: Wellison Rodrigues Ramos Fideles <wel|ison.ﬁdeles@mafrasaude.com.br>; vendas19@ativahosp.com.br

HOSPITAL BENEFICENTE JOSE PIRONDI
Associagio Beneficente de Pirangi
Inscrigdo no CNPJ. N.° 51 .804.771/0001-72
Avenida Carmem Lcia Giglio Girade, N.° 1901-Jardim Tangara-CEP 18a820-000
Fone/Fax: (17) 3386.1800 / 3386.1900 — Pirangi/SP
e-mail: hbhospital@gmail.com/ hbjp.compras1@gmail.com

Boa tarde,

Segue anexo pesquisa de prego de compra direta

att

Gabriela

Aviso 1: Este e-mail pode conter informacées e documentos confidenciais e/ou
por favor, que desconsidere completamente o seu contetido e os devolva ao se
c6pia e/ou encaminhamento para terceiros. Aviso 2: Apesar da Viveo tomar tod
presente nessa mensagem, ela no se responsabiliza por eventuais perdas ou
Aviso 1: Este e-mail pode conter informacdes e documentos confidenciais e/ou
por favor, que desconsidere completamente o seu contetido e os devolva ao se
copia e/ou encaminhamento para terceiros. Aviso 2: Apesar da Viveo tomar tod
presente nessa mensagem, ela nao se responsabiliza por eventuais perdas ou

protegidos por lei. Se vocé nao for o efetivo destinatario, pedimos
U remetente e os apague imediatamente, ficando proibida a sua
as as cautelas necessarias para evitar que nenhum virus esteja
danos eventualmente causados por esse e-mail ou seus anexos.
protegidos por lei. Se vocé nao for o efetivo destinatario, pedimos
u remetente e os apague imediatamente, ficando proibida a sua
as as cautelas necessarias para evitar que nenhum virus esteja
danos eventualmente causados por esse e-mail ou seus anexos.



GOMERGIAL
HOSPITALAR LTDA.

Dimebris Comercial Hospitalar Ltda.

Rua Paulo de Frontim, 25 — Vila

Fone (16): 3519-3170 / Fax: 3519-3173
.. CEP: 14030-430 — Ribeirio Preto — SP.

dimebras@dimebrashospitalar.com.br

Virginia

prazer de apresentar esta proposta para o fornecimento d
A tabela abaixo detalha os

Inscri¢do no CNPJ 56.081.482/0001-06

DESCRICAO DO
ITEM [QNT.|  MATERIALOU  |MARCA vl?l\th Vlf‘(%'ﬁl‘
SERVICO )
Acetilcisteina 600 mg
e 160 envelope 5 g
Agua destilada estéril bolsa
2 20 de 1L JP 9,6 192
Ancoron (amiodarona
= 100 50mg/ml) ampola de 3 ml 0
i 200 Cefalotina 1 g frasco BLAU 4,96 992
ampola
Clindamicina
5. 100 (600mg/4mi) HYPOFARMA 3,58 358
6. | 300 | Dipirona(S00mgmty fo 0 0o 0 0,94 282
ampola de 2 ml

| s0

Dimorf 0,2 mg/ml ampola 1
ml

Dimorf 10mg/ml ampola de !

b,

Lactulose 120 ml sabor

11. 50 atisich CIMED 6,8 340
12. 24 | Levofloxacino 5 mg/ml HALEXISTAR 10,99 263,76
bolsa de 100 ml
Marcaina pesada
(bupivacaina Smg/ml +
13, 40 glicose 80mg/ml) ampola 0
de 4 ml
14. 50 Meropenem 1 g BLAU 19,9 995
15. 50 Metronidazol, bolsa P 4.6 230
100 ml
16. 40 Omeprazol 40 mg frasco- BLAU 13.6 544
ampola
Profenid EV UNIAO
A 100 (cetoprofeno 100mg) QUIMICA 48 445
18. 30 Propofol lOr:f ampola 20 0

pitalar, reconhecida por sua qualidade e compromisso com a exceléncia, tem o

e insumos médicos essenciais Ppara a sua instituigio de saude.
produtos, suas marcas e pregos unitarios:




Dimebras Comercial Hospitalar Ltda.

 COMERGIAL
. HOSPITALAR LTDA. Rua Paulo de Frontim, 25 — Vila Virginia
B o 1 i Fone (16): 3519-3170 / Fax: 3519-3173

- CEP: 14030-430 — Ribeirio Preto — SP.
y dimebras@dimebrashospitalar.com.br

Inscrigdo Estadual 582.196.195.118 Inscrigio no CNPJ 56.081.482/0001-06

19. | 100 RocefinBV g | o0 4,96 496
(ceftriaxona)
Solu-cortef
20. 100 (hidrocortisona 100mg) TEUTO 3,86 486
Solu-cortef
2
21. 100 (hidrocortisona 500 meg) TEUTO 5,28 528
Tazocin (piperacilina +
22. 50 tazobactan) 4/500 BIOCHIMICO 21,2 1060
23. 25 Tracur 10 mg/ml 0
ampola de 5 ml
Transamin (4cido
24, 30 . HIPOLABOR 4.4 132
tranexamico 50mg/ml)
25, 400 Vonau (clor. de ondasterona HYPOFARMA 1,68 672

2mg/ml) ampola de 2ml

Xylocaina sem vaso
(lidocaina 20mg/ml) HIPOLAB
ampola de 20 ml

Solugdo de Cloreto de
sédio a 0,9%, sistema

28. 105 fechado, bolsa de 250 & 3,99 418,95
ml

Solugdo de Cloreto de

sédio a 0,9%, sistema
29. 100 fechado, bolsa de 500 B s il
ml

Solugdo de Glicose a
5% + Cloreto de sodio
a 0,9%, sistema
M | e, ules g o0 PP Tk 924
ml (SORO
GLICOFISIOLOGICO)




COMERCIAL Dimebris Comercial Hospitalar Ltda.
' HOSPlTALﬁH LTDA. Rua Paulo de Frontim, 25 — Vila Virginia
L dh ! ‘ Fone (16): 3519-3170 / Fax: 3519-3173
: - CEP: 14030-430 — Ribeirdo Preto — SP.
“ dimebras@dimebrashospitalar.com.br

Inscri¢do Estadual 582.196.195.118 Inscri¢do no CNPJ 56.081.482/0001-06

Solugdo de Glicose a

5% + Cloreto de sédio
a 0,9%, sistema

31. 40 fechado, bolsa de JP 6,87 274,8
1000 ml (SORO

GLICOFISIOLOGICO)

Solugdo de Glicose
32. 60 5%, sistema fechado, |JP 5,9 354
bolsa de 500 m]

Os precos acima s&o unitarios e estio sujeitos a alterag

ne ¢cGes e ajustes conforme a necessidade da suaj '
antidades e prazos de entrega, bem como res slal

Ribeirao Preto, 10 de Outubro de 2024

Guilherme R. Machado
Licitagdes e Vendas
Ctt: 16 99709-9457



Emisséo: 10/10/2024,16:52:00

Adapcon

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA -
14

Endereco : Avenida Tower CEP .: 07430350 CNP.J: 1120609900044
Automotive

Bairro ... Cid. .: ARUJA UF:sP Fone .: 11-4934-1700 Fax: 0000-0000-0000
Laranja Azeda

INCLUIDO POR MARTA MARQUES

VENDA N? 3495433 SITUAGAO PENDENTE

Cliente: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANG!
Endereco: AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE

Bairro: JARDIM TANGARA

Cadigo: 3937
CEP: 15820000 UF:sp
Fone: (17)3386-1800 Fax:

Cidade: PIRANGI Compl.: CNPJ: 51804771000172
IT PRODUTO FABRICANTE cx. UN.  UNCX. UNIT.  QTDE.  VLMERC. ST TOTAL
1 ::733\2;%2[&%%?(3“5?&0&? EMs 16 cX 12,0801 07543 10 120,69 0,00 120,68
2 @g&‘;‘gs&fﬁ;ﬁ 100FR BLAU 100 CX 47,0000 47700 2 954,00 0.00 954,00
3 g;?@%’:‘_gg‘ﬁﬁ"émﬁfob HIPOLABOR 100 oX 302,000 30200 1 302,00 0.00 302,00
s L0203 ?;‘Tg%:l"sg&’g&w HIPOLABOR 100 oX 72,9999 07300 3 219,00 0.00 219.00
5 .}.ﬁﬁﬁgg‘f;ﬁﬁﬁ“‘m‘“ (S CRISTALIA 50 CX 248838 29367 1 246,83 0,00 248,83
6 %‘;"}‘gﬂgé‘,’g&ﬂk 50AM CRISTALIA 50 CX  188.1657 37638 1 188.17 0.00 188,17
7 éﬁ,%ﬂ%&gﬁ%ﬁggﬁ A CIMED 1 oX 37627 37827 50 188:14 0,00 188,14
8 ;ﬂ%ﬁg&%’;’ﬂr" 8 Bok: CRISTALIA 8 CX 512663 85444 4 205,07 0.00 20507
9 gf&%ﬁg‘mf‘égggfsﬁ“ CRISTALIA 40 CX 3245233 81131 32452 0.00 32452
10 ?O?Mggzo’-’siﬁmégmfgs BIOGHIMICO 25 CX 3768230 150769 2 753,85 0,00 753.85
11 fggg&’fg:fmc 0.5% 50FRA, B.BRAUN MEDICAMENTOS 50 CX 1895000 37900 1 189.50 0.00 189,50
1 fg%fgggf:gg AokpG e EUROFARMA HOSPITALAR 60 CX 4370176 7283 2 874.04 0.00 874,04
14 :555978 gm&*\?égﬁggf ' ABL 50 CX 2535287 50706 2 507,06 0,00 507,06
1513861 ARISCORTEN 100MG 56 BLAU 50 CX  161.0000 32200 2 322,00 4.0 322,00
16 ;;f;@m%gﬂ‘éuﬁm . TEUTO 50 CX 2334673 46693 2 466,93 0.00 465,93
17 :ﬂ%sé%gm&gﬁm%EMMMN MYLAN 10 CX 1687000 168700 5 843,50 0.60 843,50
3 ;g‘gfggg%mtcgg’“ HIPOLABOR 100 CX 4338328 13383 1 433383 0.00 433,83
19 ?g“és%%sg fgm_%é}’fg CRISTALIA 10 CX 884508 88451 3 26535 0,00 265,35
20 ?Zsés%i?&'ﬁ&g}'ﬁ? CRISTALIA 10 CX 1150574 115057 1 115,08 0.00 115.06
2t g‘;&%&g&“&gﬁ%ﬁgﬂ%&N‘U FRESENIUS 48 CX 2232533 48511 1 223.05 0.60 22325
2 ?é‘g%s&';};g‘%gﬁcm%&?uc B.BRAUN SPGV 20 CX  102.4000 51200 5 512,00 0.00 512.00
oy g;{%ﬁ,‘gg;ﬁg‘;ﬂgm FRESENIUS 30 eX 1701000 sejon Frou0 500 170,10
211821%55?%%&%3}'«?‘-0 FRESENIUS 16 CX  141.0000 88125 3 423,00 0.00 423,00
TOTAL DE PEGAS: 104 TOTAIS: 884788 000 8.847,88
cONchiO DE PAGAMENTO FAT. MIN. PREVISRO VALIDADE PROPOSTA PEDIDO FRETE VALOR FRETE
30 DDL 550,00 1071012024 09/10/2024 CIF 0.00
CONDICAO ESPECIAL (DATAS) 'CONDICAO ESPECIAL (DIAS) NOME DA TRANSPORTADORA

OBSERVAGAO PEDIDO:

OBSERVACAC NOTA:



Emisséo: 10/10/2024.16:52:00

Adapcon

logo

Bairro...:

taim Cid. .: CAMBU!

SUPERMED COM. E IMP. DE PROD. MED. E HOSPIT. LTDA - 8

Endereco : Rua Projetada

CEP .: 37600000 CNPJ: 11206099000107
UF:MG Fone .: 11-4934-1700 Fax: 11-4934-1700

INCLUIDO POR MARTA MARQUES VENDA N® 3495433 SITUACAO PENDENTE

Cliente: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANG! Cédigo: 3937

Endereco: AV.CARMEM LUGIA GIGLIO GIRADE CEP: 15820000 UF:sp

Bairro: JARDIM TANGARA Fone: (17)3386-1800 Fax:

Cidade: PIRANGI Compl.: CNPJ: 51804771000172
IT PRODUTO FABRICANTE CX. ‘UN. UNIT.CX. UNIT, QTDE. VL.MERC. sT TOTAL

28947 UNIPRAZOL 40MG 50 FR. .

ASCO AMPOLA+DIL-U.QUIMICA U.QUIMICA 50 CX  481,0000 9.6200 il 481,00 0,00 481,00
TOTAL DE PECAS: 1 TOTAIS: 481,00 0,00 481,00
CONDIGAO DE PAGAMENTOQ FAT. MIN. PREVISAO VALIDADE PROPOSTA  BEDIDO FRETE VALOR FRETE
30 DDL 550,00 10/10/2024 08/10/2024 CIF 0,00
CONDIGAO ESPECIAL (DATAS) CONDIGCAO ESPECIAL (DIAS) NOME DA TRANSPORTADORA
OBSERVAGAO PEDIDO: OBSERVAGAO NOTA:

ENDERECO DE ENTREGA:

AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE. 1901

Numero: 1201

Bairro: JARDIM TANGARA
Cep: 15820000

Cpf/Cnpj: 51804771000172



RAPAPARECIDA COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA
A Rua Rodrigues César, 174 - viia dos Lavradores
[ J ® Botucatu / SP - cep 18.600-082

e-mail: rap@drogaaparecida .

com.br
MEDICAMENTOS Tel: (14) 3811-8800
CNPJ: 06.988.107[0001-04

LE: 2241 73.830.118

Ao

HOSPITAL BENEFICENTE JOSE PIRONDI

ORCAMENTO

DESCRICAO UNID QUANT MARCA : V.UNIT  TOTAL

Acetilcisteina 600 mg envelope 5 g AF2 SH:;::::‘NF'}NA? RS 0,81 129,60
- - |Ancoron (amiodarona 50mg/ml) ampola de 3 m| UNID 100|HIPOLABOR R$ 3,51 351,00
- - _|Clindamicina (600mg/4ml) UNID 100(HIPOLABOR RS 3,84 384,00
- - |Dipirona (500mg/ml) ampola de 2 m] UNID 300[SANTISA RS 1,10 330,00
- - |Pimorf 10mg/ml ampola de | m UNID 50|HIPOLABOR RS 2,08 104,00
- - |Enterogermina probiético § mi UNID 40|SANOFI ¢/20 R$ 4,15 166,00
= - |Gentamicina 40 mg/ml ampola 2 m| UNID 100(FRESENIUS RS 1,81 181,00
- - |Lactulose 120 ml sabor ameixa UNID 50(BIOLAB R$ 11,77 588,50
- - |Levofloxacino 5 mg/ml bolsa de 100 ml UNID 24|CRISTALIA R$ 13,78 330,72
- " |Meropenem 1 g - OBS: OFERTAMOS 44 UNIDADES UNID | 43| FRESENIUS o7 R$ 23,60 1.038,40
s - |Metronidazol, bolsa 100 m] UNID S50|FRESENIUS R$ 5,85 292,50
. - |Omeprazol 40 mg frasco-ampola UNID 40(BLAUSIEGEL RS 16,50 660,00
- - |Profenid EV (cetoprofeno 100mg) - OBS: SEM DILUENTE UNID 100{U. QuIMICA R$ 5,45 545,00
- - |RocefinEV1g (ceftriaxona) - OBS: SEM DILUENTE UNID 100(FRESENIUS RS 6,07 607,00
- - |Solu-cortef (hidrocortisona 100mg) - OBS: SEM DILUENTE UNID 100 FRESENIUS RS 4,07 407,00
- - [Solu-cortef (hidrocortisona 500 mg) - OBS: SEM DILUENTE UNID 100|FRESENIUS EN R$ 6,34 634,00
- - |Transamin (dcido tranexamico 50mg/ml) UNID 30|HIPOLABOR RS 4,94 148,20
- - |Vonau (clor. de ondasterona 2mg/ml) ampola de 2inl UNID 400|FRESENIUS R$ 1,69 676,00
- - |Xylocaina sem vaso (lidocaina 20mg/ml) ampola de 20 m] UNID 30(HIPOLABOR R$ 5,20 156,00
i _ [Xylocaina com vaso (lidocaina 20mg/ml + epinefrina) ampola de 20 UNID 10|HYPOFARMA RS 8,08

ml 80,80
. - [Soluggo de Cloreto de sédio a 0,9%, sistema fechado, bolsa de 250 ml | unip 105|FRESENIUS R$ 5,58 585,90
- - [Solugdo de Cloreto de sédio a 0,9%, sistema fechado, bolsa de 500 m] UNID 100|FRESENIUS R$ 7,09 709,00

TOTAL 9.104,62

FATURAMENTO MINIMO=RS 350,00
PRAZO DE ENTREGA = 05 DIAS
PRAZO DE PAGAMENTO = 30 DIAS - BOLETO ; -
VALIDADE DA PROPOSTA= 05 DIAS RAP Apareside CoOMErcio de
CUSTOS DIRETOS E INDIRETOS = INCLUSOS NA PROPOSTA. adicamerios Lida.

de Medicamentos
D 'm.sea.m*mko&
~3E. M ATIE0

ndréia Cristina MoremPin:ej-
i ~ Proprietarin

Rg. n°21.649.681-0

CPF 1° 170.505.588-50
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JULGAMENTO DE PROPOSTA

APOS ANALISE DAS PROPOSTAS OPTAM

OS PELAS EMPRESAS, CONFORME RELACAO EM

ANEXO, POR TEREM O MENOR PRECO E/OU ATENDEREM AS NECESSIDADES TECNICAS
DA AREA, CONFORME ABAIXO JUSTIFICADO.

ITENS

JUSTIFICATIVA

Acetilcisteina 600 mg envelope 5 g

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da 4rea.

Agua destilada estéril bolsade 1 L

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da drea.

Ancoron (amiodarona 50mg/ml) ampola de 3 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da drea.

Cefalotina 1 g frasco ampola

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Clindamicina (600mg/4mI)

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Dipirona (500mg/mI) ampola de 2 m|

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da 4rea.

Dimorf 0,2 mg/ml ampola 1 ml

O primeiro colocado nao atende as
necessidades técnicas da édrea. O
terceiro colocado atende.

Dimorf 10mg/ml ampola de 1 ml

O primeiro colocado nio atende as
necessidades técnicas da 4drea. O
terceiro colocado atende.

Enterogermina probiético 5 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da rea.

Gentamicina 40 mg/ml ampola 2 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Lactulose 120 ml sabor ameixa

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da srea.

Levofloxacino 5 mg/ml bolsa de 100 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da 4rea.

Marcaina pesada (bupivacaina Smg/ml + glicose
80mg/ml) ampola de 4 ml

O primeiro colocado nio atende as
necessidades técnicas da drea. (0]
segundo colocado atende.

Meropenem 1 g

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Metronidazol, bolsa 100 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da 4rea.

Omeprazol 40 mg frasco-ampola

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da 4rea.

Profenid EV (cetoprofeno 100mg)

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Propofol 10 % ampola 20 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da drea.

RocefinEV 1 g (ceftriaxona)

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Solu-cortef (hidrocortisona 100mg)

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Solu-cortef (hidrocortisona 500 mg)

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.

Tazocin (piperacilina + tazobactan) 4/500

O primeiro colocado nig atende as
necessidades técnicas da area. (@)
segundo colocado atende.

Tracur 10 mg/ml ampola de 5 ml

O primeiro colocado atende as
necessidades técnicas da area.




