Hospital de Urgéncias de Andapolis N2 PEDIDO
Dr. Henrigue Santillo

« HUAna 131
¥ il Urgancats Ordem de Compra Ano: 2017
R esdehd FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrigque Santillo .
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATAHORA EMISSAQ
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@haospitaldeurgencias.com.br 02/02/2017 09:58.06
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....: :Pregramada Cod, Fornecedor: 352
Fornecedor:; BIONUTRI NUTRIGAO CLINICA LTDA CNPJ:10.498.372/0001-43
Enderage..: RUA MOSSORO QD.48 LT12 S/N, 0 - JARDIM LUZ - APARECIDA DE GOQIANIA - CEP 74915170
Contato...: NATALINA - Fone: 62-3983-1316
ISML|COd1Pmdm0 Mama IUNDIQWE| Vir Uni. Vir Total

15, 0000°

"'\m} VIA ORAL LEQ HCL/HP 27 9G DE; PTW109ML (zenz-sL}

'I‘:Lpo de Compra-Programada Prev:.sao de entrega: valor total do pedido:

Condigdo de paga.mento :Pagamente a Prazo Prazo:

Observag:oes T

Mbva.o
omprador
Anarcmana Arruda Pinto Correia

www.hospitaldeurgencias.com.by
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Anapolis — GO / CEP: 75.083-440

arraromana.arnuda - Thu, 02 de Feb de 2017 09:58:04 AM



Hospital de Urgéncias de Anapolis Ne PEDIDO
Dr. Henrique Santillo 131

Ordem de Compra Ano: 2017

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

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 02/02/2017 09:58:06

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

DATA/HORA EMISSAC

Compra....: :Programada Cod. Fornecedor: 1330
Fornecedor: TOKARSHI COMERCIO & INDUSTRIA LTDA - FILIA 07 CNPJ:02.907.061/0013-04
Enderego..: AV, PINHEIRC CHAGAS, 0 - JUNDIAI - ANAPOLIS — CEP 0
Contato...: Fone:
’Seq. ICod. ‘Produto Marca IUND |Qtde ' VirUni. | Vir Total

1 2779 MODULO DE PROTEIMA DO SORO DE LEITE/HIDROLISADA 10G - SACHE UNID 50 2,2000 110,00
S _2?30 PROTEmA D SORO DE LEITE/CONCE‘!TRADO ‘80% BE PROT.SACHE. 1(_J_G___ ST ORI 1 ?114 SR '-:;_-._1:_;.-24-0;;09;
"I'J.po de Compra: Prc:gramada Previsdo de entrega Valor total do ped:.do 1.350‘;06

Condigdo de pagamento:Pagamento a Prazo Prazo:

Andpolis, 2

JitEaea iV ’
mprador ir
Anaromana Arruda Pinto Correia Dr# Maria d7 Glor

E;a Fe_nande Coelho

o

www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO / CEP: 75.083-4490

anaromana.aruda - Thu, 02 de Feb do 2017 (09:58:04 AM



Hospital de Urgéncias de Anapolis N2 PEDIDO
Dr. Henrigue Santillo

131
e %M% Ordem de Compra .
H w1k Ui . ! . AHO. 2017
@ fewipe fomii FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo .
DATA/HORA EMISSAQ

CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fone Compras:{62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 02/02/2017 09:58:08
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

Compra....: :Pregramada Cod. Fornecedor: 1331

Fornecedor: NUTRICAOQ & VIDA - DIETAS ENTERAIS LTDA-ME CNPJ:20.780.546/0001-10

Enderego..;RUA C-179 QD.612 LT11, 0 - SETOR NOVA SUICA - GOIANIA -~ CEP 74280285

Contato...:ELI DE JESUS ' Fone: 62-3202-2296

LSeq !Cod |Produto Marca 'UND |Qtde ’ VirUni. | Vir Total
319 SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HIPERPROTEICO €/ ARGININA - 200ML UNID 48 18,1300 870,24

Tipo de Compra;Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 870,24

Condigdo de pagamento:Pagamento a Prazo ’ Prazo:

Mloring o

Con{érador Di
Anaromana Arruda Pinto Correia Dr2 Maria da

to§ era
z/g Ferna des Coglho

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

anaromana.arruda - Thu, 02 de Feb de 2017 08:58:04 AM



A : SECRETARIA i)
Ej@ﬁﬁ% SUSE DE ESTADO DA SAUDE s GOIAS

Or. Henrigus Jastille

ESTADD INGY¥ADOR

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 Gidade Universitaria - Anapolis/GO CEP: 75.083-440

Data de Emis__géo:26!01lg_017

Pedido de Cotagc&o N2131

- Frete: CIF

- Condigdes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Gompra Direta;
- Critérios de julgamento: Menor prego por item.
- Prazo de resposta: 5 dias a partir da data de publicagéo no site: www.hospitaldeurgencias.com.br

DESCRIGAO QUANT] UNID

-COD

2780

|MODULO DE PROTE

IPROTEINA DO SORO DE LEITE/CONGENTRADO 80% DE PROT. SACHE 10G

| SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HCL/HP >7,9G DE PTNAOOML (200ML) i

700

UNID

f/ iy A
5 g
-,» e
% RPN : / .
A proposta comercial devera ser encaminhada aos cuidados da supervis#o de comprasat 4vés do e-mail
compras@hospitaldeurgencias.com.br . \/}

anaromana.arreda - Thu, 26 de Jan dz 2017 02:02:31 PM



SECRETARIA

DE ESTADO DA SAUDE Q GQIAS

ESTACO (HOVADDR

Hegratelipininb Ardogs
S, Heariqus Sanlifte

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 Emissédo:26/01/2017

Pedido de Cotagao N2131

- Condigdes de Pagamento; A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Compra Direta;

- Critérios de julgamento: Menor prego por item.

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

cob DESCRIGAO QUANT] UNID
SUPLEMENTQ VIA ORAL LIQ HIPERPROTEICO Cf ARGININA - 200ML

319 48 | UNID

Pedido para repor estoque de produtes no SND para aproximadamente 60 dias.

Obs: Informamos que, serd obrigatéria para a participagio nos processos de compras desta Unidade de Sadide a aprese
ta¢do das certiddes negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos gue a ndo regularidade acima informada importard na exclus&o na parlicipagéo do processo de compras.

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

anaromana.arruda - Thu, 26 de Jan de 2017 02:02:31 PM

=3




