
Fórmula 

matemática 

adotada

LOTE ITEM
MUNICIPIO DE 

UBERLANDIA

FUNDO MUNICIPAL 

DE SAUDE JACUNDÁ

KONICA MINOLTA H 

DO B IND DE EQ 

MÉD LTDA

CARESTREAM DO 

BRASIL COMERCIO E 

SERVICOS DE 

PRODUTOS 

MEDICOS LTDA

SIEMENS 

HEALTHCARE 

DIAGNOSTICOS 

LTDA

IMEX INDUSTRIA E 

COMERCIO LTDA

CDK IND E COM DE 

EQUIP LTDA

CARESTREAM DO 

BRASIL

MUNICICPIO DE 

BALSAS

INSTITUTO DE 

GESTAO 

ESTRATEGICA DE 

SAUDE DO DISTRITO 

FEDERAL

MUNICIPIO DE 

SANTA LUZIA

MUNICIPIO DE SAO 

GABRIEL DO OESTE

SECRETARIA DE 

ESTADO DE SAUDE 

DE SAO PAULO

MUNICIPIO DE 

VAZANTE
MÉDIA

1 - APARELHO DE RX 

DIGITAL FIXO COM 

IMPRESSORA DRY 

LASER COMPATÍVEL

445000,00 223900,00 435000,00 500000,00 495000,00 345000,00 365000,00 625500,00 223990,00 367000,00 242000,00 349900,00 266700,00 351605,89 468750,00

Sim Não
Todos os valores foram considerados para o cômputo do preço final? X

Houve exclusão dos valores excessivamente elevados e/ou inexequíveis? X 0

Data: 24/05/2024

Responsável: Alexandro Moura Araujo

ALEXANDRO MOURA ARAUJO KARLA VIVIANE PEREIRA DA SILVA

046.541.841-47 017.519.141-78

SUBANEXO X

PESQUISA DE PREÇOS COM MAPA COMPARATIVO

UNIDADE GESTORA: FMS - Fundo Municipal de Saúde de Chapadão do Sul

PROCESSO ADMINISTRATIVO N.: 01145/24

 NÚMERO DA LICITAÇÃO: 

FONTES: BANCO DE PREÇOS/ÓRGÃO PESQUISADO/TABELA OFICIAL/MÍDIA ESPECIALIZADA/FORNECEDOR
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 42E6-843D-4358-41B3

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

ALEXANDRO MOURA ARAUJO (CPF 046.XXX.XXX-47) em 02/08/2024 08:16:11 (GMT-04:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

KARLA VIVIANE PEREIRA DA SILVA (CPF 017.XXX.XXX-78) em 02/08/2024 08:23:14 (GMT-04:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://chapadaodosul.1doc.com.br/verificacao/42E6-843D-4358-41B3


