Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrique Santitlo

Ordem de Compra

FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santille
CNPJ: 01.038.751/0004-02

fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 21/07/2017 14:26:47

Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HOR EMISSAO

Compra....: :Programada Cod., Fornecedor: 358
Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA CNPJ:07.847.837/0001-10
Enderago.. ‘AV B QD.25 LT 04, 0 - JARDIM SANTO ANTONIO - GOIANIA - CEP 0
Contato. .. ANA KAROLYNA/LUANA cientifica@brturbo.com.br Fone: 62-3088-9700
Iﬂaq. lCOd ’Produto ' Marca |UND IQtde| Vir Uni. ] VIrTotaIT
TS 7805 AGULHA DESC.. 30X 81 (RIFODERMICA) 'l TR sy ONID T 5807 05407 27,00
‘14 AMPO OPERATORIO 45 X 50 (PCT ¢/ 50 UND) COM FIO RADIGPACO. T T ker ano” 417,56'00 " 1a.060,00
1900687 TUATETER P/, OXTGENIO TIPO OCUROS e T FeS : 0T, 6200 1T 248,00
TR CLOREXTDINA AQUOSA A 1% LT 96 s,9000  5é6,40
Cipall 0. '_cz.oasxmma o3 ALCOOLICB 0,5%: T X : I -__‘.--:_:Is',fo_'s.qo'\"’ _1;545’,’6_9:
“36 695 COLETOR B/ INCONTINENCTA URINARIA MASCULINA N®06 COM EXTENSG o azo0 7 1.033,20
IS ) B ____'_COIONEIES LGRS ACTMA: DE 75, UNEDADES) " 20075000, 75007 w005, 00
‘53 704 DRERO P/ succao 3 7k 178" G0OML POR SISTEMA FECHADD 20 1,800 3600
T34 171707, “ELETRODO. ADULIC - e e 18000 032200 T 51960,00
hea1s  Esovinih ANTI-SEPSTA C/GLUCONATO DE CLOREXTOTNA 2% ck crag” Cisz0 0 1,3s00  z.1iz,80
40071735 L ESPARKDRAPO: = 10X AVE M : T U900 nis, 2000 30640, DG
43 720 FITA CREPE 19 M X 50 MT : 300 2,2500 675,00
Rl SR 'j_MALHA mauma 10 cH; GanniinE B4, 2000 2, 00
‘86 850 VASELINA 1L 12 14,5000 174,00
Tipo de Compra:Programada Pravisio de entrega: Valor total do pedido: 33.354,00

Condlgao de pagamento-l?agamento a Praze Prazo:

' Observagoes

‘DATA DA soucrm\gﬁo 07/07/2011
(TIPO DE COMPRA;-MENSAL 0\ 1.l %
[GRUrOY MATERIAIS MEDICOS '

.nmqao PARA SUPRIR A'ré A cnzcmz\ DA comm no Mﬁs smvmﬂ

ws _:Ss jmzp; .aumso__-.('o_-u::_oi‘n' :

szng;\o-roanscxnaa RO

% NRQ % .PERMITIOG O RECEBIMENTO DE NOTA s‘xscax. com c P, J 'DIVERGENTE. IG. QUE cons'm ua ORDEM BE courn SRS

* RORARIO DR RECEBIMEHTO: ‘SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:1%.A8 12;00 E DAS 13:30 #s-18:00.7 (skBARcs SOMENT] SE ceam:mo mrzcwmmms)
4 ENVIAR LAUDO:/ FI¥A TACNICA DOS PRODUIOS JUNTC. A NOTA FISCAL: * “QUALQUER MOTIVO QUS| IMDEGA A°ENTREGA, _DEVERA- SER COMUNICADD

** ASSUNTOS RELACICNADOS A CANCRLAMENTOS, u.-mmgw ‘DE_ VALORES oy MARCAS, ENTFAR B .CONTATO £OM O SETOR DE COMPRAS {62y 13311~ 9115

i_coma-:o._‘w_xz_nqeﬁn_m o s—-\m:. u.uoxmusmoaaosprrm.nsuacm.cns COM. BR ToNE; (52) 33}.1-9124

Anapolis, 21 de Jutho de 2017

Diretor Financeiro
redro Pereira dos Santos

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 310%, Cidade Universitdria. Anapolis - GO / CEP: 75.083-440

waltemar ferraita - Fri, 21 de Jul do 2017 02:23;39 PU



Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrique Santillo

Ordem de Compra

FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo
CNpJ: 01.038.751/0004-02

Fone Compras:{62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 24/07/2017 14:26:47

Av. Brasii Norte, 3105, Cidade Universitsria. Andpelis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAO

Compra....: : Programada Cod. Fornecedor: 173
Fornecedor: MS HOSPITALAR LTDA-ME CNPJ:15.224.444/0001-88
Enderego. .:AV, BELA VISTA, G - SETOR PARQUE TRINDADE - APARECIDA DE GOIANIA - CEP 0
Contato...:RUTE Fone: 62-3088-5858
Eeq LCod |Produto Marca |UND iQtde | Vir Uni. | VIrTotai—’
FIE9 TR FITA zucp.ogor{g CEIRURGICA® ol 3 e X 10 METROS e B SETB2 LT3, 600 J915,774
“70' 770 SERINGA DESC. 01 ML COM AGULHA 13 X 4,5 ‘prco Liso. ‘it 2000 0,2052 410,40
Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 2,326,114

Condlgao de pagamento Pagamento a Prazo Prazo:

'Observagoes _ f

_D}\TA ‘DA somcx-mgio 01f01/2017
TIPO DE COMPRA: ‘MENSAL:: :
 GRUPO! ' MATERIAIS Hxn:cos : Ll

| DURAGRO: PARA SUPRIR ‘ATE A cnzcam m\ com'u no uﬁs sxcumn’.

;Argugao Fonuzcenonrﬁ . = /

"4 A0 # PERMITIDO O RECEBIMENTO!DE. NOTA E‘!SCAL ‘cou CiN.B, 3. Dmaszm:a "D OUE CONSTA HA ORDEM DE ‘COMPRA,
% HORARTO DE RECEBINENTO: SEGUNDA A SEXTA 'FEIRA.DAS 0B:15 £3°12:00 8 DAS 13:30 AS:18:00. (SABADOS "SOMENTS SE COMBINADO mxcrpwmn"r-:}
« ‘ENVIAR 1AUDO 7 ‘FIXA TACHICA DOS,PROAUTOS ‘GUNTO A NOTA FISCAL, '+ GUALQUER MOTIVG ‘QUEIMPECA A ENTREGA, DEVERA SER COMUNICADO,
% ASSUNTOS. RELACIONADOS B cancsmros, ALTERAGAO DE VALORES OU MARCAS, . ENTRAR EM CONTATO COM O SETOR DE, COMPRAS - (§2} 3314~ 9116

EMATLS mxnmzmoaaosemmauacancm Go.BR ”._-'.'.tome. (162333119124

: C_GHT_A‘E’O. 101z :_aoeéa_xq

Andpolis, 21 de Julho de 2017

//.«»C 'prador Diretor Financeiro
,f’" Walt Ar Ferreira Dias Pedro Pereira dos Santos

o

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Nerte, 3105, Cidade Universitédria. Anapolis - GO / CEP: 75.083-440

waltemar.feireira - Fri, 21 de.Jul de 8017 02:23:35 P



Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrigque Santillo

Ordem de Compra

" FASA - Hospital de Urgdncias Dr. Henricue Santillo
CNRJ: 01.038.751/0004~02

Fone Compras:{62) 3311-9116 Email; compras@hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitiria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAD

21/07/2017 14:26:47

Compra....: :Programada Cod, Fornecedor: 876
Fornecedor: PRO-HOSPITAL PRODUTCS HOSPITALARES LTDA. CNPJ: 10.202.,833/0001-99

Enderego..:AV. LAURICIO P. RASMUSSEN, 469 — VILA SANTA ISABEL - GOIANIA — CEP 0

Contato,. . .: ALEXANDRE prohospitalph@hotmail.com Fone: 62-3565-6457

iSeq. |Cod }Produto Marca IUND [Qtde t VirUni. | Vir Total J

. ATADURA. CREPE/10°CH 13 PI0S ¢/ 12, 1MD. T TR e e G3/85007 0 5,850,°00,
" ATADURA CREPE 20 GM 13 FIOS C/ 12 UND. 7,5000 " 6.000,00

CATADURA _CREPE 30 .03 X 3T 13 FIOS Ch 12 UND SR NI B000
CATETER INTRAVENOSO 186G “0,6000
'__'-'ccr»ipasssa DE GAZE 7 5 x 7 5 DEIL3 FI0S. (:]_.fCT .'_5_0-0_-_u_mb_)_ ; ©:10, 6500 B
DETERGENTE ENZTMATICO 5 LT e 82,6500
~FI0 NYLON (PRETO N® 2,0 ./ AG 3,008 X 3/8.0 A8 L, TR 343,20
16 NYLON PRETO N° 3,0 G/ AG 3,0CH X 3/8 1224 10917 .458, 60
IFIo:NYLON PRE’IO Ne40C/ A3, {BCH E 3/8_{_"' BN b R PR L) R 143,00,
o WILON PRETO N° 5,0 €/ AG 2,50M X 1/2 a2 ee3s T 141,20
N "--*1114;_:-{773' .so-um OE, ASE’IRACAO':TRAQ._;N"';4_'_-j_:'!§0ﬂ::¥ALﬁJL3}_.Z_'-: S .*.t_J_n_;[j 5000‘ :0, 8100 : ;-_‘-_1'_: &',"050 00
Tipo de Compra:Programada Previsdoc de entrega: Valor total do ped:.do 30.394, 00

Condigdo de pagamento E’agamento a Prazo Prazo:

.Observagoes B :

BATA DA SOLICI‘I‘AGAO 07/07/2017 Mg DE REF WLHO = (07/2017)
TIPO DE COMPRA: MENSAL .0 01100 LU
JGRUPG: MATERIAIS MEDICOS. - ! Sl
jnm:;ao {BARR SUPRIR A’m a crmcmm DA COMRRA DO uxs sxemmz

ATE}!(}AO E‘ORHECBDOR SE k

* WACQ B PERMITIOG ‘0 'RECEBIMENTO :DE l\'\‘)"h ?ISCAL COH [+ N P T DIUERGENTE DO QUZ CONST;\ NA ORDEH DE COMPRA ) ¥ i g

* HORARIO DE RECEBIMEWTO: SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08415 £8°12:00 E DAS 13130 AS 18:00." (sABaros SOMENTE sE coe-mmm mzczpmmma'
4 ENVIAR LAUDG'/ FIXA TECNICA DOS DRODUTOS JUNTO A NOTA FISCAL. * QUALQUER MOTIVO.QUE XMPECA A ENTREGA, DEVERA SER COMUNICADO, .
“* ASSUNTOS RELACIONADCS A CANCELAMENTOS, AL'E‘ERA{;AO DE VALORES OU MARCAS, ENTRAR EM CONTATO £OM.O SEIOR, DE COMERAS f(62) 3311~ 9116

“CONTATO! LUTZ ‘ROGERIO = -;_mn..__mmx_smauospnmpgumgﬂcns_.con._m_z L FONE:. {62) 3311-8124

Andpolis, 21 de Julhe de 2017

Diretor Financeiro

Pedro Pereira dos Santos

a gy TEe Ferreira Dias

Regin ldo Costa Blffe
Daratori dminisiretivo
FASA &wﬁ i3] osgamsi)r Havige S

www . hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO / CEP: 75.083-440

wakemar.ferreira - Fri, 21 da Jul de 2017 02:23:39 P4



Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrigue Santillo

Ordem de Compra

FASA - Hospital de Urgéneias Dr. Henrigque Santillo
CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fone Compras;(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 21/07/2017 14:26:47
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAO

Compra....: :Programada Cod. Fornecedor: 380

Fornecedor: BIOLINE FIOS CIRURGICOS LTDA. CNPJ:37.844,479/0001-52

Enderego..: AV MARANHAO 500 QD 64 LT 10, 0 — JUNDIAI - AWNAPOLIS - CEP 0

Contato...: PATRICIA TOME licitacao@biolinefios.com.br Fone: 62-3324-212¢

|Seq ICod {Produto Marca IUND thde| Vir Uni. | Vir Total
43 ' POLIGLICOLICO N270-C/-AG 4, 0CH X172, LR A e T UNED 180 4,100(} TLIT38,00

.Tlpo de Compra.Programada Pravisdo de entrega: Valor total do pedldo 738,00

Condigdo de pagamento :Pagamento a Prazo Prazo:

Observagoes : __ﬁi :

‘DATA DA somcxmcao 0710712017
STIFQ ‘DE COMPRAI MENSAL .. .0,
“GRUPO; MATERIATS MEDICOS, e RHREIEAR
DURAGRO: “PARASUPRIR AR A cuxcnm na comm no m%s szcurms N

iﬁ:s bs".xiz'é:-_"avmo -:_-tm‘jz'oi'.'i.

i, fATngno soaﬁxcsoon o l : : S A
.*:wlo’t PERMITIDC O RECEBIMENTO DE: NOTA FISCAL.COM &, 7. orw:assum 6o QUS cousn WA ORDEM DE COMPRA.’ :

% HORARIG DE RECEBIMENTO: ‘SEGUNDA & SEXTA-FEIRA DAS 08:15 'AS 12:00.E pAs 13:30 AS.18:00. (SABADOS SOMENTE B COMBINADO mzc:pmmm

NVIAR LAUDO 7 FIXA TECHICA DGS PRODUTOS JUNTO A HOTA FISCAL.* QUALQUER MOTIVO QUE IMPEGA A ENTREGA, DEVERA SER COMUNICADO.’

\SEONTOS RELACTONADOS A cmfczr.mn"os nfamgno DX VALORES OU MARCAS, . ENTRAR EM CONTATO COM O ‘SETOR ‘DE COMPRAS .z 1(62): 3311—9115

| CONTATO: 'LUIZ ROGERTQ = [E-MAIL: m_x_a_gl_pjx_t_)oauqsp_munsu_nq_sncr_gs__._c-:>_x_.;_ﬂ U vonm: (62) Ta3a1-9124

Anépeclis, 21 de Julho de 2017

Diretor Financeiro
_Waltéf#f Ferreira Dias Pedro Pereira dos Santos

www, hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO / CEP: 75.083-440

waltemar.ferreira - £ri, 21 de Jul de 2017 02:23:39 Pl



Hospital de Urgéncias de Andpolis
Dr. Henrique Santillo

Ordem de Compra

FASA — Hospital de Urgénecias Dr. Henrique Santillo
CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 21/07/2017 14:26:47
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAO

Compra....:Programada Cod, Fornecedor: 12
Fornecedor: HOSPFAR IND. E COM. DE PRODUTOS HOSPITLTDA CNPJ:26.921,908/0001-21
Enderego..:RUA 3, 975 - SETCR MORAIS — GOIANIA - CEP 74620380

Contato...:CID / DANYARA/WALDECI televendasgynfhospfar.com.br Fone: 0800-703-3500
|Seq. |Cod. iProduto Marca lUND Ith[e ‘ Vir Uni. Vir Total

4 604 AGULHA DESC. 25 X &  {NIPODERMICR) uNID | 300 0,0480
BB T ALCORL 708 - TR IR U e A i T CFRS T 03,0833 10,00
70 ATADURA GESSADA DE 20 CH CX. C/30 UND T as T s, 0000 1.425,00

e TG 53{}0 ;
"4, 5000

Lia82 -_'Z:CATE.TER ENTRAVE\OSO 2060

591 CLOREXIDINA AQUOSA D, 123 (250 ML)

0025070 694 COLETOR DE ‘URINASTISTEMA: ‘FECHADO"2000HL TR, 150 25, 00!
88 772 SERINGA DESC. 05 Wi COM AGULHA 25 X 7 Co,1560 624,00

5 rd2TI T3 SERINGA (DESC A0 ML (OO AGULHA 25 X T el R :385;,00f
737 774 SERINGA DESC. 2'6”1&1; C/ AGULHA 25 X 7 - BICO LISO —.LUIE.Z.R..SLIE;”L . 5500 1,825, 00
a7 020 T 200 “650,00
Te mas SO‘\]DA“NASOGASTRICA towea we 36 20 27,00
179,829, SONDA ‘NASOGASTRICA 'LONGA AN® 22/ 1 .1 AL, 00,
80 839 sowsn UmetRAL N 10 18,00
[UgETNR415 7 SONDA URETRAL, NP 14 - 100 ag,00,
55 847 SONDA URETRAL N° 16 20 1,60
Tipo de Compra:Programada Previs&o de entrega: Valor total do pedido: 5.148,00

Condigdo de pagamento Pagamenta a Prazo Prazo:

'Observagoes

'DATA DA sonrc:ragio 0710712017
TIPO DE COMPRA: MEMSAL' o
GRUPO: MATERIALS MEDICOS .' :

Dunngao ‘PARA SUPRIK ATE A cazsann nn CONPRA DO Hﬁs szsu:nra :

(67/’261"_1_) o

-ATENQAD PORRECEDOR : i

T2 NAG B PRRMITIDO 0 B.ECEBIHENIO DE NOI‘A ?ISCa.L COM C N P J DIVZRGENTE DO QUE CONS:.A N.A ORDZM DE CO@&’RB B :

. * 'HORARIO DE RECEBIMENTO:  SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:15 At 12:00 E Das 13:3¢ A5 18; 00 {SABADOS 'SOMENTE SE COHBIRADO RN!ECIPADAMENTE)
i* ENVIAR !AUDO -/ FIXA TECNICA DOS PRODUTOS JUNTO.A KOTA FXSCAL. '* QUALQUER MOTIVQ QOUE IMPECA ‘A ENEREGA, - DEVERA SER COMUNICADO.-

i 'ASSUNTOS REI.ACXON%DOS A CANCEI.HM‘BNTOS, ALTBRAC.AO DE - VALORES .oy P.ARCAS, EN’I‘RAR EM CON':‘ATO CoM O SETOR DE COMPRAS - (52) 3311~ 9116

:CONTATO: 112 ‘ROGERTO :%  E: Hain:_a;MoxAR;tanq@aosp:yaLnnun;zac:Aqtqox.aa..;7 FONE; (62} 3;1;_9124 : )

Anapelis, 21 de Julho de 2017

Diretor Financeiro
Pedro Pereira dos Santos

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitédria. Andpolis -~ GO / CEP: 75.083-440

waltemarferrera - Fri, 21 da Jul ds 2017 02:23:39 Pil



Hospital de Urgéncias de Andpolis
Dr. Henrigue Santillo

Hiﬁﬁ%ﬁ“’% Ordem de Compra

i iy ad

SEpr ot FASA — Hospital de Urgéncias Dr. Henrigque Santillo
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 21/07/2017 14:26:47
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....: : Programada Cod, Fornecedor: 1374

Fornecedor: MEDICONE PRCJETOS E SOLUCOES PARA A INDUSTRIA E A SAUDE CNPJ: 24.304.672/0001-34
Enderego..: AV, DAS INDUSTRIAS, 1585 - DISTRITO INDUSTRIAL - CACHOEIRINHA - CEP 94830230

Contato...: JORDANA CARVALHO hibiosolutofyahoo.com.br Fone: (62) 3541-3717

Seq. |Cod. IProduto Marca lUND |Qtde I VirUni. | VIrTotal
76 791 SONDA NUTRI ENTERAL N° 12 UNID 100 8,3000 830,00
187./:/4005: "TUBO ‘HOSPITALAR DESILICONE N°204. (6, X 120) 'BCT C/ 1SHES "oty i L MBTRO DA B0 5 8008 e T 885,00

TJ.pO de Compra: Programada Previsio de entrega: Valor total do pedido: 1.715,00

Condigédo de pagamento :Pagamento a Prazo Prazo:

:Observagoes 1

‘DATA DA . soLlcxragio 07{0?/2017
TIPO DE. COMPRA: MENSAL ‘
{ . :GRUPO::MATERIAIS MEDICOS : "
> ‘numc.n_o ‘PARA SUPRIR ATZ A CHEGADA ‘DA COMPRA DO uﬁs SEGUINTE.

'xﬁs.ngjng 'quﬁo_f-f6712017)

ATENGAO ronnzcsvoai’"- Y s i s
* NAO ‘£ PERMITIDO O RECEBIMENTO DE NOTA FISCAL COM.G.¥.,P.d, nmmsmn 5o QUE 'CONSTA NA ORDEM DE comm. Ly
% HORARIO .DE RECEBIMENTO: SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS: 08:15 AS '12:00 E'DAS 13:30 A5.18:00. (SABADOS SOMENTE SE: comanumo mrzc:pmmmm

o* ENVIAR EAUDO ./ FIXA FACNICA DOS PRODUTOS JUNTO, A NOTA FISCAL, e QUALQU’ER MOTIVO QUE  IMPECA A ENTREGA, ‘DEVERA SER COMUNIC.ADO B
:_* ASSU}H’OS RELACICHADOS ‘A CAHCELA.'{ENTOS, ALTER.RQAO DE. VAI.ORES OU MARCAS, EHTRJ\R EM. CONTATO coM.@ SE‘E‘OR DE COMPRAS '-(62} 3311~ 9116

E-MAIL;, ALMOXARIFADORHOSPITALDEURGENCIAS . COM: BR |

Anapolis, 21 de Julho de 2017

Diretor Financeiro
Pedro Pereira dos Santos

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Anépolis - GO / CEP: 75.0B3-440

waltemar.ferrgira - Fri. 21 de Jul de 2017 02:23:39 PM



Hospital de Urgéncias de Anépolis
" Dr. Henrique Santillo

Ordem de Compra
FASA - Hospital de Urgéncias Dr., Henrigque Santille
CNPJ: 01.038,751/0004-02

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitéria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

ﬁﬁﬁﬁ%

il
s g ¥

DATA/HORA EMISSAO

21/07/2017 14:26:47

Cod. Feornecedor: 1413
Fornecedor: ELFA MEDICAMENTCS LTDA. CNPJ:09.053.134/0001-45
: PRACA CEL. ANTONIO PESSOA, 17 - TAMBIA - JOAO PESSOA — CEP 0
BRENDA / LUAN brenda.almeida@grupoelfa.con.br

Compra.,..:Programada

Enderego. .

Contato...: Fone: 83-2106-2443

I;gq. |cod. |Produto Marca iUND thde ’ Vir Uni. l Vir Total
56 2985 LUVA CIRURGICA ESTERIL N°® 6,5 PAR 800 0, 9302 744, 16
X LUVA ‘CIRORGICA ESTERLL N7, 0,050 i i r fs fs SRR SR L e5Bg, R
U5 LOVA CIRURGICA ESTERIL W& 7,5 SR VAR 37046, 44
175971748 "LOVA CIRORGTCA ESTERIL H° ’ S YPAR G372, 08
80 “LUVA CTRORGICA ESTERIL N° 8,5 " paR 558,13
3 Rk “LUVADE TROCEDIMENTO G ERen L CK 5 ~1‘2_,_5;>_00”j.3 ©1.875,00
6z LUVA DE PROCEGIMENTO M ox T12, 5000 '9.125, 00
[1183. 77750 LUVA DE PROCEDIMENTO B[00 10 . KR SR A58 12,5000 0 11181756, 00
&9 4737 BPLACA DE CARVA® ATIVADO TAMANHO 10,5 X 10,5 COM PRATA “oimn T 16 36,3070 363,07
Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 34.391,99

Prazo:

Condigdo de pagamento Pagamento a Prazo

Observag:oes i

DATA DA sor.xcxmgm 07/071’201‘? -
[FIPO DE. COMPRA: ‘MENSAL 3

*GRUPO; - MATERIAIS H:éDICOS
DURF.QAQ' PARA SUERIR ATE A cnzema ‘b commz\ 30 :-:xs szsuzms

.u;ﬁs BE RER; .:ir._u.i:{) b '{0'?)'24'1'1_1; ;

ATBNGLO roxnzcznoa : : : : :

I* NAQE Psmu'ﬂno 0. RECEBIMENTO DE’HOTA r:scm. cou C.NL 9 . nxvxacmrx no ‘QuE cousn
* HORARIO DE RECEBIMENTO: SEGINDA A"SEXTA PEIRAIDAS 08: 15 A 12:00 % DAS '13:30 As 18:00.
+ ENVIAR LAUDC./ FIXA TECNICA POS PRODUTOS JUNTO A WOTA FISCAL.:* QUALQUER MOTIVO QUE.IMPEGA A ENTREGA, "DEVERA . S8R COMUNICADO.
* ASSUNTOS RELACIONADOS A CANCELAMENTOS, Amzmqa.o DE VALORES. OY mcu, "ENTRAR EM CONTATO COM O SETOR DE COMPRAS ~7(62) 3311-9115

'o;ms:u bE coupm. i
[SABADOS SOMENTE SE ‘¢

1ADO mﬂcmwmxzrz

z—xa_x_r.._.‘_Amoxm_rmnoau_ospnmxpksgmc_ns_.co.\l.m_a 1

_coumrp' 912 _nqcégzo:.' L [ONE: [{62) '3311-9124

de 2017

Andpolis, 21 de Julho

Diretor Financeiro
Pedro Pereira dos Santos

. Waltemar );? rreira Dias

75.083~-440

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Anapolis - GO / CEP:

waltemar.farreira - Fri, 21 da Jut da 2017 02:23:39 PLS



Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrique Santillo

Ordem de Compra

FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santille
CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 03/08/2017 11:00:57
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAD

Compra....: :Programada Cod. Fornecedor: 7
Fornecedor: RM HOSPITALAR LTDA CNPJ:25.029.414/0001~74
Endexego..: RUA SONNEMBERG, 544 - CIDADE JARDIM - GOIANIA - CEP 74413125

Contato...: FABIO 9852%- fclfabio03@hotmail . com Fone: 062-4006-3993

ISeq. |Cod JProduto Marca ’UND .Qtdel Vir Uni. VerotaI

S UL 60 T ABSORVENTE GRANULADO DE €02 R RSN L GALAD L 25 90,2000, 194,40

-
723 100689 j{:LORExmpm sm, DEGERMA\E EL2% LT SRS I
24 693 COLETOR DE URTNA STST. ABERTO 2000 ML(TIPO SACO) o ' UNID 8000 0,2649  2.119,20

APARELHO DE BARBEAR DESCARTAVLL 2 LAMINAS P/TRICOTO‘!IA h a . UNID '."15' ' 0, 5400 386,10
: : HLITRO UH86 L0, 1100 S0 800,58,

SA21001072. COLETOR PEREURO :CORTANTE 20 “LITROS | (ABNTISOG LEYE 200 T L 4816,00;
" 28 1071 COLETOR PERFURD CORTANTE 7 LITROS (ABNT 306-0d) 10 21,20
'\.1.0:9 A 15303,00

Cr350EL3 EQUIPQ P/ 'SANGUE - emEUSAOJTRANSEUSAO DE-SANGUE) -
N ©'55 " 745" LAMINA DE GILETE P/ APARELHO DE BARBEAR ’
) LUBRI' Icm:o = cx c:’ 144

500

a0

RER-T I
G

U881 762 PRESERVATIVO N

"69 763 PRO-PE DESC. &/ 109
2281 L840 SONDA URETRAL: e 12

‘145, Bs*

84 ~54.5 :TERUO'-iETRO CLINICO PRISMATICO .

Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valox total do pedido: 5.322,25

Condlgao de pagamento-A vista Prazo:

{2IRO BE COHPRA HENSRL
GRUPC MATSRIAIS HEBICOS

Ai‘zugio FQRNECEDOR . g ! : : L
*.MAO B PERMITILO O RECEBIMENTO DE HOTA FISCAL COM € po QUE COHSTA HA ORDEM DE COMPRA. :
* HORARIO DE RECEBIMENTO: SEGUNDA A SEXTA TEIRA DAS 08:15 As 12:00 E DAS 13:30 AS 18100. {SABADOS. SOMENTE SE comrum msc:panmmﬁs}
* ENVIAR BAUDO / FIXA TECNICA DOS PRODUTOS JUNTO A KOTA FISCAL.- ¥ QUALOUER MOTEVO QUE IMPECA A ENTREGA, DEVERA SER COMUREICADO.: ™

-+ ASSUNTOS RELACTONADOS ‘A CANCELAMENTOS, AL'EERA(,’AO DE'VALGRES. OU . MARCAS, ENTRAR EM CONTATO COM O SETOR DE-COMPRAS = (62}.3311x 911 .

‘CONTATO: LUIz ROGERID = B MAIL: ALMOXARIZADOGIOSEITALDEURGENCIAS,COM.BR *, " FONE: {62) 3311-9124 |

Andpolis, 3 de Agosto de 2017

Diretor Financeiro
Padro Pereira dos Santos

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO / CEP: 75.083~440

waitsmar.ferreira - Thu, 03 de Aug d= 2017 10:57:38 AM



Hospital de Urgéncias de Anapolis
Dr. Henrique Santillo

Ordem de Compra

FASA — Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo
CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fore Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 03/08/2017 11:03:15
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

Compra....:Programada Cod. Fornecedor: 1319
Fornecedor; ELLO DISTRIBUICAO LTDA - EPP CNPJ:14,115.388/0001-80
Enderego, .: AV. ANAPOLIS, 0 - FAZ, PLANICE PETROPOLIS -~ GOIANIA - CEP O
Contato...: LIGIA televendas3@elledistribuicao.com.br Feone: 62-3565-3354
[gmLICo¢|PmdMD Marca 'UND|QMe, VhUnL' Vir Total
2 609 AGULHA 25G (3-1/2") P/ RAQUI UNID 350 4,0500 1.417,50
10300 610 AGULHA 276 (3-1/27) B/ RAQUL: SRR S CULTLUTUNTD U 0508 ST 202,50,
T 'ALGODAG ORTGPEDICG 20CH X 1M PCT. ¢/ 12 UND ' S e 8. 6000 50,00
+13 774826 T AVENTAL P/ PROCED.” DESC."30GR “"MANGA “LONGA C/ELASTICO = SOFT . 00 uNgD = 7 5 6500 176,098, 00,
S0 FITA PARA AUTOCIAVE I ST oNme e TS 660 " 276,00
52, U641 TRTT (DRENAGEM MEDIASTINAL ¢ 23 “ERASCO. 2000ML S UNT CR2 el 5OGA T UTIT082,00
" 66 4082 PLACA DE ALGINATO DE CALGIO E SODIO TAM 16CM X 20CHM ' UNID 40 .48‘.CIIDOO ' ils20,00
( """75 '..-.7_33 L 'SO‘IDA BE FOLEY. 2 /VIAS N° 1§ 15 it j_j el PRI j'j.'.'U_u_m'- Ldao £2, 4270 291 24
'I':.po de Compra Programada Previsio de entrega Valor total do pedldo i1. 339 24

Cond:.gao de pagamento A vista Prazo:

Obser agoes

‘Bara BA sox,xcnagao 07/07/2017 :
TIPO DE COMPRA: ‘MEWSAL ' :
{GRUPO] MATERIAIS. MEDIGO§ @711 7%

DURAGAQ: ‘PARA SUPRIR ‘ATE Y CHEGADA DA_coapm 0o uis ss:suma‘s
ATENCAO EORHSQEDOR LR 3 . BRI : e
* NAO £ PERMITIDO O RECEBIMENTO DE NOTA FISCAL COM TN, 2.J. DIVERGEN;E oo ng cowsm m om}w DE cousm . RS
’x ‘HORARTO DE RECEBIMENTC: SEGUNDA A. SEXTA FEIRA DAS 08:15 A5.12:00 .8 DAS 13:30 AS 18:00. (SABADCS SOMENTE SE COMBINADO Mrscrvm_
i*ENVIAR TAUDO. /- FIXA TACNICA DOS PRODUTOS JUNTO A'KOTA FISCAL.* QUALQUER' MOTIVO QUE IMPECA A ENTREGA, DEVERA ‘SER 'COMUNICADO,
R ASSUNTOS RELACIONADOS A CANCELAMENTOS, AL'EBRA(;AO DE VALORES ou MARCAS, ENTRAR BM CONTATO COM O SETOR DE COMPRAS - (62) 3311 311

5D p,s' .n_n.ﬁo' <7407/2017)

_CONTATO! LUIZ ‘R0GERIG 1 E-MATL:: Ammxvmauosplﬂunzms&cms cou BR FowE: (sz; 3311-9124

Znapolis, 3 de Agosto de 2017

Direter Financeiro
Pedro Pereira dos Santos

 emeracer

_Walt}g/af Ferreira Dias

e

www.hospitaldeurgencias. com.br
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis — GO / GCEP: 75.083-440

wallemar.ferreira - Thu, 03 ds Aug de 2017 10:52:53 Al



Hospital de Urgéncias de Anapolis N
Dr. Henrique Santilio

Ordem de Compra Anot 2

FASA ~ Hospital de Urgéneias Dr. Henrique Santillo - a .
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 03/08/2017 10:58:42
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpotis - GO CEP 75.083-440
Compra....: :Programada ' Cod. Fornecedor: 185
Fornecedor: ARTMED HOSPITALAR LTDA. CNPJ: 04.094.782/0001~26
Enderego,.: AV. CATAPO, %62 - SANTA GENOVEVA - GOIANIA - CEP 0
Contato, ..; FLAVIO / LAIS laisboficiol@gmail.com/vendas@artmedhosFone: 62-3998-9001
|Sm1|CodFPmdMo Marca |UND‘QMe[ VhUnL‘ Vir Total
s187-77683 T CATETER Il\IRAVELOSO 22(; LT T e T T 3 i y, PRI 504,700
25 982 COLETOR UNIVERSAL POTE (ESTERILI) DE BOML 12,50

38 o :EQUIPO JMULTIVEAS €/ CLAME - 2vm 56,00

. FAIXA DE SMARCH 15 CM

©1742:570 719 TEAIXA DE SARCH. 20.¢H

"FRALDA GERIATRICA TAMANHO G - (PCT C/ 8 UNID) e ‘unip eso0 o0,9300 gl 435) 06
| LAMIVA DB BISTURL'N7/11 I T URID T 20000 10, 2020 404D,
LAMINA DE BISTURI N° 23 UNID w00 g, 80, 80
L85 "':'MASCARA DESCART;WEL c/! ELF\STICG ec/ 50 U\um i leK 6400 +1.858,00:
85 "“TOUCA SANFONADA COM ELASTICO €/ 100 ONID R per TS0 a,9900 " i.247,50
Tipc de Compra:Programada Previsdc de entrega: Valor total do pedido: 13.643,99
Cond:.gao da pagamento A vz.sta Prazo:
Observagoes _' ' ' :

DM‘A DA’ so:.xcrragao 07/0712017
(TIPG DE COMPRA: MENSAL .- . %
JGRUBOQ: | MATERIAYS MEDICOS 3 ) o

‘mnw;io PARA SUPRIR ATE A cxch.m oA coa-wm\ no mﬁs smz}mm ;

ATZN{.‘J\O Fonnzcznoa SRR : A . :
% NRO % PERMITIDO O RECEBIMENTO DE NOTA FISCAL COM C, . DIVERGENTE DO QUE’ CONSTA ¥ op.nmq m-: coMp A

- % 'HORARIO. 'DE RECEBIMENTQ: SEGUNDA A 'SEXTA FEIRA ‘DAS 08:15 AS 12:00 'E DAS 13:30.4%.18:00." (SABADOS  SCUENTE. SE' cozmimo mwgcrpm;
* ZHVIAR 1AuDo: 7. Fixa LECNICA o3 ERODUTOS JUNTO, A NOTA PESCAL, ‘* QUALQU'EP. MOI‘IVO QUE - I‘iPE{:.A A ENTREGA, DF.VERA SER: COHUNICADO
* ASSURTOS azmcmmnos A CANCELAMENTOS, ALYERAGAO DE VALORES QU [MARCAS, "ENTRAR. EM CONTAYO COM O SETOR DE COMPRAS - {62} '3311-51]

¥ roz«z (sz) 3311 9124"1' SRR

:coxn'ro LuIz ROGERIO —mr.'.. MXRMPADOSEOSEITAIJ)EURGENCKAS Co;vx BR U

Andpolis, 3 de Agosto de 2017

s

o Comprador

o Walte%ﬁar Ferreira DPias

Diretor Financeiro
Pedro Pereira dos Santos

e

) www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Anapolis — GO / CEP: 75.083-44¢

waltemar.fetreira - Thu, 03 de Aug de 2017 13:55:19 Axt



SECRETARIA 2 b .
DE ESTADO DA SAUDE .o GOIAS

ESTADO INOQYADOR

B FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrique Santillo
CGC: 01.038.751/0004-02 Fone:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

Av. Brasil Norte, n® 3105 Cidade Universitaria - Anapolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emissao:10/07/2017 |

Pedido de Cotagdo N21452

- Condicdes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Compra Direta;

- Critérios de julgamento; Menor prego por item.

- Prazo de resposta. 5 dias a partir da data de publicagdo no site: www.hospitaldeurgencias.com.br i

coD DESCRIGAO
/601, ABSORVENTE GRANULADODECO2 = . = o
609 AGULHA 25G (3-1/2") P/RAQUI
610 AGULHA 27G (3-1/2") P/ RAQUI -
604 AGULHA DESC. 25 X 8 (HIPODERMICA)
11605 AGULHA DESC. .30 X 8 (HIPODERMICA)
611 ALCOOL 70% 1LT D
.'816. ALGODAO ORTOPEDICO 20CM X 1M PCT.-C/12 UND B e e
993 APARELHO DE BARBEAR DESCARTAVEL 2 LAM!NAS P/TRICOTOMIA .
621 'ATADURA CREPE 10 CM 13 FIOS G/ 12 UND .~ R R
623 ATADURA CREPE 20 CM 13 FIOS G/ 12 UND.
- /625 ATADURA CREPE 30'CM X 3 MT 13 FIOS G/ 12 UND
629 ATADURA GESSADA DE 20 GM CX. C/20 UND
14826 AVENTAL P/ PROCED: DESC. 30GR MANGA LONGA G/ELASTICO - SOFT . " 1% " 5800 " linid - !
697 CAMPO OPERATORIO 45 X 50 (PCT G/ 50 UND) COM FIO RADiOPACO ' ' 400  PCT
1667 *CANULA DE TRAQ. METAL 4 (LONGA) . o B i T i :
681 CATETER INTRAVENOSO 18G
682 .CATETER INTRAVENOSO 20G

683 CATETER INTRAVENOSO 22G
687 - CATETER PLOXIGENIO TIPO OGULOS - i i i o g NID
691 CLOREXIDINA AQUOSA 0,12% (250 ML) B ' - 100  FRS
692/ CLOREXIDINA AQUOSA A 1% LT SO e e g
7890 GLOREXIDINA SOL. ALCOOLICAOS% o - 7 qe2 LITRO
689 CLOREXIDINA SOL, DEGERMANTE 2% LT © 0 s g [[TRO,
693 COLETOR DE URINA SIST. ABERTO 2000 ML(TIPO SACO) ' o 8000 UNID
894 COLETOR DE URINA SISTEMA FEGHADO 2000ML, SRR 200 S UNID
695 COLETOR P/ INCONTINENCIA URINARIA MASCULINA N°O6 COM EXTENSO i 1260 UNID
1072 COLETOR PERFURO CORTANTE 20 LITROS (ABNT306-04) - ST e e N
1071 COLETOR PERFURO CORTANTE 7 LITROS (ABNT 306 04) '
- 982 COLETOR UNIVERSAL POTE (ESTERIL)-DE 80ML - Gl
730 COMPRESSA DE GAZE 7,5 X 7,5 DE 13 FIOS (PCT 5oo UNID)
698" COTONETES - (CXACIMADE 75 UNIDADES): -0l i g ey |
699 DETERGENTE ENZIMATICO 5 LT S
704 DRENO P/:SUCGAQ 3,2MM 1/8" 600ML POR SISTEMA FEGHADO
707 ELETRODO ADULTO
711 EQUIPO MULTIVIAS C/CLAMPBVIA - (0 0 i i o o UNID
713 EQUIPO P/ SANGUE - (INFUSAO/TRAN FUSAO DE SANG E) 77 {0 UNID

A proposta comercial devera ser encaminhada aos cuidados da supervisio de compras através do e-mail
compras@hospitaldeurgencias.com.br

vealternar lzrreira - hon, 10 d2 Jul de 2017 04:23:25 PhI



SECRETARIA

« HUAna  sys

sSrpiadlinfdnidint
Gr. Hearigue Seatills

DE ESTADO DA SAUDE v) GOIAS

ESTADG INOYADOR

FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrique Santillo
CGC: 01.038.751/0004-02 Fone:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

Av. Brasil Norte, n? 3105 Cidade Universitaria - Anapolis/GO CEP: 75.083-440

Data de Emissdo:10/07/2017

Pedido de Cotagao N21452

- CondigGes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Compra Direta;

- Critérios de julgamento: Menor prego por item.

- Prazo de resposta: 5 dias a partir da data de publicagdo no site: www.hospitaldeurgencias.com.br

CoD DESCRIGAO QUANT

UNID

714 ESCOVINHA ANTI-SEPSIA G/GLUGONATO DE CLOREXIDINA 2% .CX C/48 -
715 ESPARADRAPO - 10 X 4,5 M
718 FAIXADESMARCHI5CM = i o e
719 FAIXADE SMARCH20CM
- 500 FIO AG POLIGLICOLICO N2 0 C/ AG 4,0CM X 1/2.CIR.
527 FIO NYLON PRETO N°2,0 G/ AG 3,0CM X 3/8
528 FIO NYLON-PRETON3,0 C/AGB,0CM X 3/8 - in i i e
529 FIONYLON PRETON®4,0 C/AG30CMX3/8
1°530° FIONYLON PRETO N°5,0.G/AG 2,5CM X 1/2 i
720 FITA CREPE 19 MM X 50 MT '
1760 FITA MICROPORE CIRURGICA - 5 CM X 10 METROS
722 FITA PARA AUTOCLAVE
' 724 - FRALDA GERIATRICA TAMANHO G - (PGT.G/8 UNID) i e
641 KIT DRENAGEM MEDIASTINAL Ne 28 FRASCO 2000ML o
740 LAMINA DE BISTURI Ne 11- G T
743 LAMINA DE BISTURIN® 23
745 LAMINA DE GILETE P/ APARELHO DE BARBEAR !
2985 LUVA CIRURGICA ESTERIL N? 6,5
746 LUVAGIRURGICA ESTERILN7,0 07 HT T mome e
747 LUVA CIRURGICA ESTERIL N2 7,5
748 LUVA CIRURGICA ESTERILN2B,0 o v i
''749 'LUVA CIRURGICA ESTERIL N° 8, 5 ' T
752 LUVADE PROGEDIMENTO-G . " i D i
751 LUVA DE PROCEDIMENTO M B
7750 - LUVA DE PROGEDIMENTOP. -
755 MALHA TUBULAR 10 CM
756, MASCARA DESCARTAVEL G/ ELASTICO (C/50 UNID)
4082 PLACA DE ALGINATO DE CALCIO E SODIO TAM 10CM X zocm
4737 PLAGA DE CARVAO ATIVADG TAMANHO 10,5 X 10,5 COM PRATA -
762 PRESERVATIVO NAO LUBRIFICADO cx ¢/ 144,
£ 763 "PRO-PEDESC.C/100.: =+« 7 e
770 'SERINGA DESC. 01 ML COM AGULHA 13 X 45 B
+ 772 'SERINGA DESC, 05 ML COM AGULHA 25 X 7 -
- 773 "SERINGA DESC. 10 ML COM AGULHA 25 X 7
774 SERINGA DESC: 20 ML G/AGULHA 25 X 7 2 BICO LISO - LUER SLIP

© 778 SONDA DE ASPIRAGAO TRAQ. N2 14 - (COM VALVULA)

CUNID
" UNID

CeUUNID Y
"UNID

30 - UNID-.

"UNID

2 UNID-

"UNID

2 CUND

UNID

UNID
- UNID .

UNID

0 UNID

UNID

PAR

A

Par

Par
o

CX

UNID
UNID
- ounid

CX

uNiD
UNID
- UNID

UNID

A proposta comercial devera ser encaminhada aos cuidados da supervisio de compras através do e-malil
compras@hospitaldeurgenclas.com.br

viallemar.ferreira - Men, 10 dsJul de 2017 04:23:25 PM



SECRETARIA ,
DE ESTADO DA SAUDE 3.4 GOIAS

ESTADO INOVADOR

HUAna  sys)

Weptddelinfrdade i
Jr. Hansigue Santiflo

FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrique Santillo
CGC: 01.038.751/0004-02 Fone:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

Av. Brasil Norte, n? 3105 Cidade Universitaria - Andpolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emiss&o:10/07/2017

Pedido de Cotagao N21452

- Condigdes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Compra Direta;

- Critérios de julgamento: Menor prego por item.

- Prazo de resposta: 5 dias a partir da data de publicagdo no site: www.hospitaldeurgencias.com.br

coD DESCRIQAO QUANT| UNID
783 SONDADEFOLEY-2VIASN216, .« = 0 i v e e 20 UNID -
802 SONDA ENDOTRAQ G/ BL N¢ 8,0 MM ' ' - ' 200  UNID
828 'SONDA NASOGASTRICA LONGA N2 20 TRy ST 40 CUNID
829 SONDA NASOGASTRICA LONGA N" 22 S - S 40 UNID
791 SONDANUTRIENTERAL N2AZ v v 20 ol i 400 UNID
839 SONDA URETRALN®10 o S R 40  UND
840 - SONDA URETRAL N®12.. R T e TRG T INID
841 SONDA URETRALN¢i4 90 UNID
842 'SONDA URETRAL'N2.16 - 20 UNID.

846 TERMOMETRO GLINICO PRISMATICO 36  UNID
12500 PCT.

849 TOUCA SANFONADATOM ELASTICO G/ 100 UNID s T |
4005 TUBO HOSPITALAR DE smcome N°204 (s x 12MM) PCT cf 15MTS 150 MT
850 VASELINA 1L | e ORI e e UFRSL

DATA DA SOLICITAQAO 07/07/2017 - MES DE HEF JULHO (07;'2017}
TIPO DE COMPRA: MENSAL

GRUPO; MATERIAIS MED[COS
DURAQAO PARA SUPRIR ATE A CHEGADA DA COMPRA DO MES SEGUINTE,

ATEN(}AO FOCRNECEDOR:
* NAO £ PERMITIDO O REGEBIMENTO DE NOTA FISCAL COM C.N.P.J. DIVERGENTE DO QUE CONSTA NA ORDEM DE COMPRA.

* HORARIO DE RECEBIMENTO: SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:15 AS 12:00 E DAS 13:30 AS 18:00. {SABADOS SOMENTE SE COMBINADO
ANTECIPADAMENTE),

Obs: Informamos que, serd obrigatdria para a participagéo nos processos de compras desta Unidade de Salde a apresep-
tagdo das certiddes negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos que a ndo regularidade acima informada importara na exclusdo na participagao do processo de compras.

~ Aproposta comercial devera ser encaminhada aos cuidados da superviséo de compras através do e-mail
compras@hospitaldeurgencias.com.br

waltemnarfercgira - Mon, 10 ¢a Jul de 2017 04:23:25 PM



