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NOSS4 PROPOSTA PARA;

Cliente: CIS-AMOSC - CONSORCIO INTERMUNICIPALDE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA

CNPJ 01.336.261/0001-40

Modalidade: Pregdio Eletrénico 001/2018

Data de Realizagdo: 21/06/18 8:30 - (quinta-feira)

Validade do Contrato: Ate 29/03/2019

Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias

Prazo de Entrega: 15 (quinze) dias

Forma de Pagamento: 30 (trinta) dias :

U MarcafFabricante

Especificagao/Descricio : ORFETADA

Marca Cotada: UURSACOL
Reg. Anvisa: 1008400670111
: : 0 FAR FUTICOS LTDA.

15 9.220 COMPRIMIDO ZAMBON  |ACIDO URSODEXOQCICOLICO 150 MG (01-02-0791) M«H@Nﬂmﬂﬂ%ﬁ%ﬁ n_w&_mﬁaumowﬂm s ﬂﬂnn.mvﬂm_,. 0 R$ 2,9000 R$ 26.738,00
Procedencia: BRASIL

DCB: 00369

Marca Cotada: DAXAS
Reg. Anvisa: 1063902570025
Fab: TAKEDA PHARMA LTDA

576 2.000 COMPRIMIDO | ASTRAZENECA |REFLUMILASTE 500MG (01-02-0774) DISTRIBUIDO: ASTRAZENECA DO BRASIL LTDA R$ 56000 R$11.200,00
Emb: 500 MCG COM REV CT BL PVC/PVDC/AL X 30
Procedencia: BRASIL
DCB: 07780
VALOR TOTAL DA PROPOSTA: TRINTA E SETE MIL, NOVECENTOS E TRINTA E OITO REAIS R$ 37.938,00

* CONDICORS  GERAILS:

- A proponente declara conhecer os termos do Instrumento convocatoério que rege a presente liertacdo.

- Prazo de Entrega: Conforme edital.
- 0 prego proposto acima contempla todas as despesas necessdrias ao pleno fornecimento, tals como oS encargos (obrigagdes sociais, impostos, taxas etc.) incidentes sobre o

fornecimento.
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CARLOS DANILO DOS REIS DIAS

ANALISTA DE LICITACAQ DE Zm_u—gmz.—.a _..—.—v?

RG: 1.695.685 SSP-DF
CPF:821.801.721-68

VILA FANNY - CEP $1.030-320

Dados para Pagamento ﬂ CURITIBA-PR .u
(001) Banco do Brasil

AG: 3415-0 End: Rua José Ferreira de Barros, 89

C/C:5603-0 CEP: 81030-320 - Fanny - Curitiba / Pr

Fone / Fax: (41) 3246 - 3376 - licitacoes1@prohosp.com.br



