
ORCAMENIO N° 242

CLIENTE:   FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE CARRASCO BONITO/TO.

clDADE :  cARRAscO BONrro/TO.

Pelo preseinLte, a empresa DISTRIBUIDORA OMEGA I;TDA -ME, CNP] n° 11.187.037/ 0001-97, Inscricao Estndual N° 29.418.429-5, com
sede a rua Anacleto Panlino da Silva, LT 14, S/ N, Centro, Augiistin6polis/TO, represel`tada pelo s6cio administrador, o Sewhor
RICARDO LOprs SANTANA, brasfleiro, solteiro, Farmacdrtico, pohador da Cedula de identidade RG n° 885.475 SSP/TO e CPF n°
019.076.901-74, residents na Rua Don Pedro I, S/ N, Centre Augustin6polis/TO, s`ibmetrmas a apreciacao de V. Sra. a nossa proposta
relativa a cotacao em eplgrafe;

rrEM DrscRICAO QNDT UNO V. UNIT. v. TOTAL

1

TERMOMErRO INFRAVERMELHO 3
UNO

R$                498,00
R$             1.494,00

2
MASCARA DESCARTAVEL CX C/50 30

PCT
R$                149,00

R$             4.470,00

3 AVENTAL DESACARTAVEL 50 UND
R$                   13,50 R$                 675,00

4 ivurARA PFF-2 60 lun
R$                   19,93

R$              1.195J)0

5
ALC00L GEL 70% 500ML 48 UND

R$                  10,99 R$                527,52

6
ALCOOL 70% 1000ML 36

UND
R$                  10,29

R$                370,44

7
OXIMETRO DE DEDO 4 Uve

R$               399,00 R$             1.596,00

vAloRrmAI` lorn,76
Validades de propo§ta: 05 DIAS

Prazo de entrega: 05 DIAG

Pagamento a combinar.

® 03RRI?`LS'9J:

DfflRIBUIDORA OMEGA LTDA-ME
CNPJ: 11.187.037/0001-97

RICARDO LOPES SANTANA
CPF: 019.076.901-74
DIRETOR cOMERaAL

Augustin6polis/TO, 19 de junl`o de 2020.
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ORCAMENTO N a 243

CLIENTE:  FUNDo MUNlclpAL DE SAUDE DE cARRAsco BONrro/To.

CIDADE :  CARRASCO BONITO/TO.

Pelo presente, a empresa DrsrRIBUIDORA OMEGA LTDA -ME, CNPT n° 11.187.037/0001-97, Inscri¢ao Estadual N° 29.418.429-5, com
cede a rua Anaclcto Paulino da Silva, LT 14, S/N, Centre, Augustin6polis/TO, representada pelo s6cio administrador, o Senhor
RICARDO LOPES SANTANA, brasifeiro, solteiro, FaLrmaceutico, portador da Cedula de identidade RG n° 885.475 SSP/ T0 e CPF n°
019.076.901-74, residente na Rtia Don Pedro I, S/ N, Centro Ang`isth6polis/TO, submetemos a apreciacao de V. Sra. a nossa proposta
relative a cotacao em ei)tsrafe;

ITEM DErmc^o Qm UND V. UNrr. V. TorAI`

1 AZI'IRONIC]NA 500MG 900 UND
R$                    4,08

R$             3.672,00

2 rvERMECTINA 6MG 900 UND
R$                    4,80

R$              4.320,cO

VAIORTorAL 7.992pe

Validades da proposfa: 05 DIAS

Prazo de entrega: 05 DIAS

Paganento a combinar.

Du}rRIBuiDORA OMEGA LTDA-ME
a`ipT: I 1.i87.o37/cool-97

RlcARDo LoPES sANrANA
CPF: 019.076.901-74
DnETOR cOMERclAL

Augustindpolis/TO, 19 de junho de 2020.
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ul?fu
COTA¢AO DE PRotluTOS

AO
FUNDO MUN[C]PAL DE SAODE DE C^RRASCO BONITOITO.

VTi'BbcoA

®E3CRICAO OnDT uno V. ul,lT. V. TOTAL
TERMOMETRO IIIFftAVERMELNO 3 uno R$ 58O,e7 R$          1.742,61

IRASCARA DE3CARTAVEL CX C/50 30 PCT R$ 173,79 R$          5.213,7®
AVEI`lTAL DE3ACARTAVEL sO UNO R$ 1§'7§ R$             787,50

I`IASCARA PFF-2 eo UNO R$ 23,24 RS         1.394pe
AICOOL. GIEL 70% 500NL 4e UNO R$ 12,e2 RS            ei 5,36

ALCOOL 70% 100®ML 3e uno R$ 12'00 RS             4®2,00
oxlMErmo DE DEDo 4 UNO R$ 4®5,3® ns         1.®6i ,56

TOTAL iro LOTE 12.047,13

Val[dades da pr®pesfa: 30 DIAS ap6e ®missa®.
Imperatriz -MA,1e de Junho d® 2020
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Dl9TR]BulDO Vlk::+ATME

CNPJ: 03. I ®0.1® 1"

cNpi: ca.460.198/Oooie4                                                                                                    iNsc.EST.  12.i80.898O
Rue JcngLiim rvabuco, n® 15,  -V«a Parati - Forie: (99) 3524-5437 -Imperatriz - MA.



+ELVTTBE}cofi
COTA¢AO DE PRODUTOS

AO
FUNDO MUNicipAI DE SAODE DE cARR^scO BoiliTorro.

iriEiiiiiiiiiEE-
iREE

DESCRlgivo QNl)T UMD V. UNIT. V. TOTAL
AZITROMICIl`lA 500MC goo LINO R$ 4,76 R$         4.284,00

IVERMECTli`iA eMc ®0® L'ND R$ 5,59 R$          5.031,00

TOTAL DO LOTE ®'315'00

Validates da proposta: 30 DIAS apes em!ssao.

cNpj : a3.4ee, 193/OO©ise¢ !NseaEST.   12 .lee.89gro
ftca joaquim Nabuco, ng 15,  -Vifa Paratr-- tone: (99| 3S24~S337 -lmperatrfe ~ MA.
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COTACAO DE PRECOS

IMPERATRIZ/MA EM  19/06/2020

AO FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE CARRASCO BONITO

CNPJ: 11.740.122/0001-30
Endereco: Avenlda Tocantins, n° 185, Centro -Carrasco BonitoITO CEP: 77.985J}OO

ITEM QNDT UND DESCRICAO V.  UNIT. V. TOTAL

1 900 UND AIITROMICINA 500MG R$ 4,41 R$     3.969,00

2 900 UND lvERMECTINA 6MG R$ 5,18 R$     4.662,00

TOTAL DOS ITENS 8.631,00

VALIDADE DE 60 (SESSENTA) DIAS

c. twL DlsmLBulDOR^ E I.EPResENT:aicoEs DE MEDlc"ENros L:TD^
T:;Lil`Ict\EDO RIEVEs ii2a pO^no coonEIta^L Jjue]M siuo Luts, IMPERL[:iRlz



D!SNIASUL ha-
COTACAO DE PRECOS

IMPERATRIZ/MA EM  19/06/2020

AO FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE CARRASCO BONITO

CNPJ: 11.740.122/0001 -30
End®ro§o: Av®nida Tocantins, n° 185, C®ntro -Carrasco BonitoITO CEP: 77,9851000

ITEM QNDT UNO DESCRICAO V.  UNIT. V. TOTAL

1 3 UND TERMOMETRO INFRAVERMELHO R$ 537,84 R$      1.613,52

2 30 POT MASCARA DESCARTAVEL CX C/50 R$ 160,92 R$     4.827,60

3 50 UND AVENTAL DESACARTAVE L R$ 14,58 R$        729,00

4 60 UND MASCARA PFF-2 R$ 21,52 R$      1.291,20

5 48 UNO ALCOOL GEL 70% 500ML R$ 11,87 R$        569 , 76

6 36 UND ALCOOL 70%  1000ML R$  11,11 R$        399, 96

7 4 UND OXIMETRO DE DEDO R$ 430,92 R$     1.723,68

TOTAL DOS ITENS 11.154,72

VALIDADE DE 60 (SESSENTA) DIAS

C.  M.  DISTRIBUIDORA E RED

CNP 07.842.423

EE55E=
TACOES DE MEDICAMENTOS

001-06

c. twL Dls:rrunuiDciR^ E REPResErllTr\coEs DE MEDic^iiRENTos L:TD^
Tr;aLNCREDo asEVES iiz4. ponITo coMERciiu. I^RDiM sfuo Lu rs, lMPER^mrm


