
AF Nº 449/2024

EMPRESA PÚBLICA DE SAÚDE DO RIO DE JANEIRO - RIOSAÚDE

CNPJ: 19.402.975/0001-74

ENDEREÇO: RUA DONA MARIANA N° 48 - BOTAFOGO - CEP: 22.280-020 - RIO DE JANEIRO/RJ

Favorecido:

CNPJ:  23.864.942/0001-13
Contato: (27) 3075-7385
e-mail: empenho@uniquemedicamentos.com.br
Data: 14/06/2024

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 350 23,00R$          8.050,00R$             

65050824028
MOMENTA /

EUROFARMA
MEROPENEM INJETAVEL 2G FRASCO-AMPOLA F/A 1350 75,00R$          101.250,00R$         

65050812607 EUROFARMA SULFATO DE POLIMIXINA B INJETAVEL 500.000UI FRASCO-AMPOLA F/A 700 11,70R$          8.190,00R$             

Total por Unidade: 117.490,00R$         

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: Hospital Municipal Rocha Faria

Endereço: Av. Cesário de Melo nº 3215 - Campo Grande - Rio de Janeiro - CEP: 23050-101

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050819024 EUROFARMA LINEZOLIDA 2MG/MLSOL.INJ AMP 100 13,50R$          1.350,00R$             

65050812607 EUROFARMA SULFATO DE POLIMIXINA B INJETAVEL 500.000UI FRASCO-AMPOLA F/A 50 11,70R$          585,00R$                

Total por Unidade: 1.935,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: CTI Pediátrico Hospital Municipal Souza Aguiar

Endereço: Praça da República nº 111 - Centro, Rio de Janeiro - CEP: 20211-350

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050819024 EUROFARMA LINEZOLIDA 2MG/MLSOL.INJ AMP 15 13,50R$          202,50R$                

Total por Unidade: 202,50R$                

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: CTI Pediátrico Hospital Municipal Jesus

Endereço: Rua Oito de Dezembro nº 717 - Vila Isabel - Rio de Janeiro - CEP: 20550-200

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 600 23,00R$          13.800,00R$           

65050824028
MOMENTA /

EUROFARMA
MEROPENEM INJETAVEL 2G FRASCO-AMPOLA F/A 150 75,00R$          11.250,00R$           

Total por Unidade: 25.050,00R$           

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: CER Barra da Tijuca

Endereço: Av. Ayrton Senna nº 2000 - Barra da Tijuca - Rio de Janeiro - CEP: 22775-003

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 600 23,00R$          13.800,00R$           

Total por Unidade: 13.800,00R$           

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Senador Camará

Endereço: Av. de Santa Cruz nº 6.486 - Senador Camará, Rio de Janeiro - CEP: 21830-264

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 600 23,00R$          13.800,00R$           

Total por Unidade: 13.800,00R$           

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Cidade de Deus

Endereço: Rua Edgard Werneck s/n - Cidade de Deus, Rio de Janeiro - CEP: 22763-011

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 300 23,00R$          6.900,00R$             

Total por Unidade: 6.900,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Rocha Miranda

Endereço: Estr. do Barro Vermelho, s/n - Rocha Miranda, Rio de Janeiro - CEP: 21540-500

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 300 23,00R$          6.900,00R$             

Total por Unidade: 6.900,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Madureira

Endereço: Praça dos Lavradores, s/n - Campinho, Rio de Janeiro - CEP: 21310-200

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO

Autorizado a fornecer o material listado, conforme ATA RIOSAÚDE Nº 0096/2023 – PE RS Nº 0415/2023 - PROCESSO 99/008.013/2022 - RSU-PRO-2022/02396 - PEDIDO Nº 0257/2024.

UNIQUE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

mailto:empenho@uniquemedicamentos.com.br


Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 150 23,00R$          3.450,00R$             

Total por Unidade: 3.450,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Vila Kennedy

Endereço: Praça Dolomitas, Av. Guianas, s/n - Vila kennedy, Rio de Janeiro - CEP: 20211-901

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 100 23,00R$          2.300,00R$             

Total por Unidade: 2.300,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Costa Barros

Endereço: Estr. Botafogo, s/n - Costa Barros, Rio de Janeiro - CEP: 21532-200

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 150 23,00R$          3.450,00R$             

Total por Unidade: 3.450,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Paciência

Endereço: Estr. Santa Eugênia, s/n - Paciência, Rio de Janeiro - CEP: 23585-430

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 300 23,00R$          6.900,00R$             

Total por Unidade: 6.900,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Sepetiba

Endereço: Alagados, Rua José Fernandes, s/n - Sepetiba, Rio de Janeiro - CEP: 23535-450

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 150 23,00R$          3.450,00R$             

Total por Unidade: 3.450,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA João XXIII

Endereço: Av. João XXIII, S/N - Santa Cruz, Rio de Janeiro - CEP: 23570-000

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 200 23,00R$          4.600,00R$             

Total por Unidade: 4.600,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Magalhães Bastos

Endereço: Estrada Manoel Nogueira de Sá, Rua Prof. José Rodrigues, s/nº - Magalhães Bastos, Rio de Janeiro - CEP: 21745-290

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 150 23,00R$          3.450,00R$             

Total por Unidade: 3.450,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Engenho de Dentro

Endereço: Rua Bernardo - Engenho de Dentro, Rio de Janeiro - CEP: 20745-270

Valores

Código Marca Descrição U.C Quant. Unitário Total

65050810663
DELPHARM /

ABBOTT

LACTOBIONATO DE CLARITROMICINA SOLUÇÃO INJETAVEL INTRAVENOSO 500MG 

FRASCO-AMPOLA
F/A 300 23,00R$          6.900,00R$             

Total por Unidade: 6.900,00R$             

Prazo de Entrega: 10 dias

Nº da Nota de Empenho: 2024NE000875

Local de Entrega: UPA Del Castilho

Endereço: Estrada Adhemar Bebiano nº 339 (DEL CASTILHO) Inhaúma - Rio De Janeiro - CEP: 20766-720

220.577,50R$         Total Geral do pedido:


