T
; ‘g . AF N° 419/2024
wi}'ﬁ'(if RI o . EMPRESA PUBLICA DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO - RIOSAUDE
'l RlOSAU DE cnes: 19.402.975/0001-74
PREFEITURA ENDERECO: RUA DONA MARIANA N° 48 - BOTAFOGO - CEP: 22.280-020 - RIO DE JANEIRO/RJ
AUTORIZAGAO DE FORNECIMENTO
Favorecido: JF FARMA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA - EPP
CNPJ: 024.079.703/0001-15
Contato: (21) 38952373
e-mail: jf@jfdistribuidora.net
Data: 11/06/2024
Autorizado a fornecer o material listado, conforme ATA RIOSAUDE N° 065/2023 — PE RS N° 0212/2023 - PROCESSO 99/000.803/2022 - RSU-PRO-2022/01533 - PEDIDO N° 0235/2024.
Valores
Cédigo Marca Descricdo u.Cc Quant. Unitéario Total
65053801959 HIPOLABOR MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 100MG CARTELA PLASTICO/ALUMINIO. CMP 400 R$ 063 R$ 252,00
Total por Unidade: R$ 252,00
Prazo de Entrega: 10 dias
N° da Nota de Empenho:  2024NE000849
Local de Entrega: Hospital Municipal Rocha Faria
Endereco: Av. Cesario de Melo n° 3215 - Campo Grande - Rio de Janeiro - CEP: 23050-101
Valores
Cédigo Marca Descricdo u.Cc Quant. Unitéario Total
65053801959 HIPOLABOR MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDO 100MG CARTELA PLASTICO/ALUMINIO. CcMP 400 R$ 063 R$ 252,00
R$ -
Total por Unidade: R$ 252,00
Prazo de Entrega: 10 dias
N° da Nota de Empenho:  2024NE000849
Local de Entrega: CER Barrada Tijuca
Endereco: Av. Ayrton Senna n° 2000 - Barra da Tijuca - Rio de Janeiro - CEP: 22775-003
Total Geral do pedido: R$ 504,00



