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Promix

Produtos Médicos e Odontolégicos

DADOS DA EMPRESA
0 S0CAL: PROMIX COMERCIO £ REPRESENTA ES LTODA-ME

CNPJ: 19.659.691/0001-68
ENDERECO: RUA AV II, 210 PARQUE DOIS IRMADS, FORTALEZA CEARA, CEP. 60.745-510, TELEFONE: (85) 30130509
E-MAIL: promixcomercial@hotmail.com

INSCRICAQ ESTADUAL: 06.728.063-3

DADOS DO ORGAO |

A PREGOEIRA DA PREFEITURA MUNICIPAL DE GRANIA
PREGAO PRESENCIAL N2 2015.07,11.01
DATA DE ABERTURA: 02 DE AGOSTD DF 2019 AS 09:00hs

OBJETO ; AQUISICAO DE CADEIRAS ODONTOLOGICAS COMPLETAS (EQUIPO/SUGA DOR/REFLETOR) PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNIGPIO DE GRANIA/CE.
PROPOSTA DE PRECO (ADEQUADA)
UNITARIO
ITEM | UNIDADE DESCRICAQ QUANT. |  MARCA UNITARIO e TOTAIS TOTAIS EXTENSO
CADEIRA ODONTOLOGICA COMPLETA
/ (EQUIPO/SUGADOR/REFLETOR): TERMINAIS: NO MINIMO 03 (TRES):
CABECEIRA ARTICULADA; COMANDO DA CABECEIRA: PEDAL;
f. EQUIPO: TIPO CART OU ACOLPADO; REFLETOR; MULTIFOCAL (MAIS DEZESSETE ML
: : : NTO E VINTE U
; UND | DEUMA INTENSIDADE); CUBA: PORCELANA/CERAMICA; UNIDADE ” SR | issneo] emezenms RS 12110000 | ENTO EVINTE UM
AUXILIAR; 01 (UM) SUGADOR; SERINGA TRIPLICE: POSSUI; CANETA MODELO FX REALS MILE CEM REAIS
DE ROTACAO;POSSUL; CONTRA ANGULO; POSSUI; PECA RETA:
POSSUI MICRO MOTOR: POSSUI
VALOR TOTAL DA PROPOSTA RS 121.100,00
CENTO E VINTE UM MIL E CEM REAIS
CONDICOES DE PARTICIPACAO:

Prazo de Execugdo de 15 {quinze) dias, conforme ordem de compra.
Validade da Proposto: Gl){sessenta) dias

Fortaleza Ce, 02 de Agosto de 2019,

PROMIX COMERCIAL HOSPITALAR LTDA - ME
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