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DIMED S/A Distribuidora de Medicamentos
CNPJ N°: 92.665.611/0459-44 - Filial 393
R Jose Luis, 1485, Bairro Centro
Montenegro/RS - Fone: (51) 995005857

Montenegro, 14 de Junho de 2024.
ORGCAMENTO N2 1142

Cliente: MUNICIPIO DE SAO JOSE DO SUL
CNPJ N°: 04.208.358/0001-65

Valor Valor
ltem Descricao do Produto Qtde Unitario R$ Total R$
111113 CLOR.AMITRIPTILINA 25MG 30 CP NEOQ GEN C1 (CLORIDRATO AMITRIPTILINA) 67 16,82 1.126,94
520860  FENITOINA 100MG 30 CP TEUT GEN C1 (FENITOINA) 15 5,86 87,90
896720  CLOR NORTRIPTILINA 25MG 30CAP EURO GEN (CLORIDRATO NORTRIPTILINA) 33 15,84 522,72
872320 BUDESONIDA 32MG SPR NAS 120DOS EMS GEN (BUDESONIDA) 30 15,44 463,20
118624  DESOGESTREL 75MCG 84 CP REV NOVARTIS GEN (DESOGESTREL) 1 20,20 20,20
107252  DIPIRONA 500MG/ML 10ML GERM GEN (DIPIRONA SODICA) 40 2,59 103,60
498950 CETOCONAZ+D.BET POM 30G EURO GEN (BETAMETASONA/CETOCONAZOL) 15 11,34 170,10
462720  SULF.NEOMICINA+BACITRACINA 15G EMS GEN (NEOMICINA/BACITRACINA) 30 4,13 123,90
994110  PREDNISONA 5MG 20 CP NEOQ GEN (PREDNISONA) 10 14,16 141,60
844460  ARTROLIVE 500MG/400MG 30 CAP (SULFATO CONDROITINA/SULFATO 4 87,14 348,56

GLICOSAMINA)
107958 ACICLOVIR 400MG 30 CP PRATI GEN (ACICLOVIR) 7 30,58 214,06
102969 MOBILITY OSCAL D 500MG 400Ul 60 CPR (CARBONATO DE CALCIO+VITAMINAD) 200 94,63 18.926,00
**VALIDO P/ 200 UNIDADE(S). **
105879 MES.DOXAZOSINA 2MG 30 CP GEOLAB GEN (MESILATO DOXAZOSINA) 67 5,23 350,41
815650 C AMBROXOL S/AC PED3MG/ML 120ML EM GEN (CLORIDRATO AMBROXOL) 20 5,98 119,60
555670 DRAMIN B6 30ML (DIMENIDRINATO/VITAMINA B6) 10 18,59 185,90
353981 AEROLIN SOL NEB 10 ML (SALBUTAMOL) 5 21,47 107,35
111076 DIGOXINA 0,25MG 30 CP PHARLAB GEN (DIGOXINA) 7 7,65 53,55
Total Produtos 23.065,59
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Orcamento valido até 04/07/2024;

Fornecimento condicionado a disponibilidade dos produtos em estoque;
A entrega dos produtos ocorrerd em até 10 dias Ulteis apds a confirmacdo do pagamento

e/ou depdsito bancério.

"Forma de Pagamento: a vista"
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"FAVOR DIRIGIR-SE AO BALCAO PARA FAZER A CAPTACKO DA RECEITA ANTES DE REGISTRAR NO CAIXaA"

Dados para depdsito bancario identificado:

DIMED S/A Distribuidora de Medicamentos
CNPJ: 92.665.611/0001-77

0237 - Banco Bradesco S.A.
AG. n°: 2028-1
CC. n°: 580-0

0041 - Banrisul
AG. n°: 30
CC. n°: 060068250-6

0001 Banco do Brasil
AG. n°: 3415-0

CC. n°: 5830-0
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