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o S al Termo de Referéncia
Processo..: 23081.010068/2009-96 Pregdo SRP 246 / 2009 Data da Emisséo: 21/08/2009
Abertura: Dia: 22/09/2009 Hora: 09:00:00
Objeto Resumido:
Modalidade de Julgamento : Menor Prego
Iltem Especificagéo Unidade Preco Maximo Quantidade Preco Unitario Preco Total
1 ROLAMENTO 6201 ZZ. Unidade 3,0000 100,00
2 ROLAMENTO 6204 zZ. Unidade 4,5000 100,00
3 ROLAMENTO 6205 ZZ. Unidade 5,5000 100,00
4 ROLAMENTO GRA 100. Unidade 20,0000 30,00
5 ROLAMENTO 2208 K. Unidade 38,0000 35,00
6 ROLAMENTO 2210 K. Unidade 42,0000 30,00
7 ROLAMENTO 6313 ZZ. Unidade 67,0000 25,00
8 ROLAMENTO 6309 ZZ. Unidade 24,0000 30,00
9 ROLAMENTO 6310 ZZ. Unidade 28,0000 50,00
10 ROLAMENTO 22213 K. Unidade 105,0000 15,00
11 ROLAMENTO 6203 2Z Unidade 4,5000 200,00
12 ROLAMENTO 6202 ZZ. Unidade 4,5000 200,00
13 ROLAMENTO 6206 ZZ. Unidade 7,0000 100,00
14 CORREA A 53. Unidade 11,0000 80,00
15 CORREA A 75. Unidade 16,0000 100,00
16 CORREA A 96. Unidade 19,0000 100,00
17 CORREA A 90. Unidade 18,0000 100,00
18 CORREA B 68. Unidade 17,0000 100,00
19 CORREA B 48. Unidade 14,0000 100,00
20 CORREA B 51. Unidade 15,0000 100,00
21 CORREA B 97. Unidade 24,0000 100,00
22 CORREA B 90. Unidade 23,0000 100,00
23 CORREA B 100. Unidade 18,0000 100,00
24 GRAXA A BASE DE LITIO, HIDROREPELENTE, PARA MULTIPLAS APLICACOES Kilogramas 35,0000 50,00
NLGI 2. COM OLEO MINERAL, SABAO DE LITIO E ADITIVO ANTIOXIDANTE.
FRASCO COM 1 KG.
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i e o Termo de Referéncia
Iltem Especificagéo Unidade Preco Maximo Quantidade Preco Unitario Preco Total
OBSERVACOES:
AS MARCAS OFERTADAS DEVERAO SER DE PRIMEIRA QUALIDADE.
OS MATERIAIS DEVERAO SER ENTREGUES NO ALMOXARIFADO DO HOSPITAL
UNIVERSITARIO 24 (VINTE E QUATRO) HORAS APOS O ENVIO DO RESPECTIVO
EMPENHO.
Informar:
Razao Social da Empresa:
CNPJ:
Endereco, Local e Estado:
Cep: Fone/Fax: Telex:
Nome do Banco: Nome da Agéncia: Numero da Agéncia:
NUmero Conta Bancaria: Data: / /

Assinatura

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com

