Hospital de Urgéncias de Anapolis Ne PEDIDO

_ Dr. Henrique Santilio 938
il HUA
@i IUARa Ordem de Compra Ano: 2017
o W hetigs Feacin FASA = Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo ANo: .
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

. s L 22/05/2017 15:38:31
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

Compra. .., :Programada Cod, Fornecedor: 155
Fornecedor: TOPMED COM E DISTRIB DE PROD NUTRICIONAIS LTD CNPJ:08.257.493/0001-51
Enderego..:RUA MOSSORC, 0 - SETOR JD. LUZ - APARECIDA DE GOIANIA - CEP 0

Contato...: ALESSANDRA Fone: 062-3251-5340

ISeq. rCod. ‘Produto } Marca | UND |Qtde lVlr Uni. I Vir Total J

DIETA ENT. POLIMERICA HCL/HP 1.5KCAL/ML §/ FIBRAS 5.F 1000ML

Dieta Enteral Polimérica Hipercaldrica/Hiperproteica 1.5 Kcal/Ml. Isento de
Fibras, Sacarose, Lactose e Gluten, Relagdo Kcal ndoc Proteicas/gN até 102:1
2 321  (sistema Fechado 1000ml) UNID 1050 50,0000 52.500,00

Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do éedido: 52.812,00
Cond:.qao de pagamento Pagamanto a Prazo Prazo:

Observagoes ¥

Andpolis, 22 deMaio de 2017

P )
e T Ganos .
Compfador ete“ados Diretora Geral
Anarcmana Arruda Pinto Correia Peﬁm F.mam;a\m el Dxa Maria da Gléria Fernandes Coelho
Diretot 71
&
e
www.hospitaldeurgencias,com.br
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitédria. Andpolis — GO / CEP: 75.083-440

anarcmana.arruda - Men, 22 de May do 2017 03:36:25 Pid



Hospital de Urgéncias de Andpolis N2 PEDIDO
Dr. Henrique Santilio 938

Ordem de Compra

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

Fone Compras:(62) 33.11-9116 .EmafI:'c?mprais@}lmsp|taldeurgenC|as.com.br 50/05/2017 15:38:31
Av. Brasll Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

Ano:2017
DATA/HORA EMISSAO

Compra....: :Programada Cod. Fornecedor: 48
Fornecedor: JAIR MAURO RIBEIRC ( DL HOSPITALAR ) CNPJ:02.160.869/0001-29
Endereg¢o..:AV. INDEPENDENCIA, 3679 - CENTRC — GOIANIA - CEP 74055010
Contato...: ITAMAR dlhospitalaritamar@yahce.com.br Fone; 62-3224-8490
FSeq. JCod. |Produto l Marca ‘UND|QtdeJVIr Uni.lVerotaI l
MODULO DE TRIGLICERIDEC DE CADEIA MEDIA 250-500ML
COMPOSTO POR OLEO DE COCO 100%
9 2781 ERS 3 30,0000 %0, 09

CNAQESTERIL i Tt

Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 1.490,00

Condigdo de pagamento:Pagamento a Prazo Prazo:

Rndpolis, 22 deMaio de 2017

oo AT
Comprador eren'a dos Santos Diretora Geral
Anarcmana Arruda Pinto Correia mm\mpmancel! 4 -, Dr2 Maria _cla Gléria Fernandes Coelho

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

anaromana.anuda - Kon, 22 de May de 2017 03:36:26 Pil



Hospital de Urgéncias de Anapolis Ne PEDIDO
Dr. Henrigue Santillo 938

H_iﬂﬁﬂ% Ordem de Compra Ano: 2017

FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrigque Santilloe
CNPJ: 01.038.751/0004-02

Fone (;ompras:(sz) 33‘11-9116 .Ema|I:Ic?mpra's@hospitaideurgencnas.com.br 22/05/2017 15:38:31
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitéria, Andpolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAD

Compra....: :Programada Cod. Fornecedor: 352
Fornecedor: BIONUTRI NUTRIGAC CLINICA LiDA CNPJ:10.498.372/0001-43
Enderego..: RUA MOSSORO QD.48 LT12 S/N, 0 —~ JARDIM LUZ - APARECIDA DE GOIANIA -~ CEP 74915170
Contato...: NATALINA Fone: 62-3983-1316

‘ Marca ‘UND‘QtdeIVIr Uni.!Verotﬂ

ISeq. ’Cod. IProduto
DIETA ENT. POLIMERICA NORMOCAL/NORMOP 1,2KCAL/ML 5.F 1000ML

Dieta Enteral Polimérica Normocalérica/Normoproteicé 1.2 Keal/Ml, Isentc de
Fibras, Sacarose, Lactose e Gldten., (Sistema Fechado 1000ml)

1 2288 UNEID 350 46,0800 16.128,00

Previsio de entrega: Valor total do pedido: 16.128, 00
Prazo:

Tipo de Compra:Programada
Condigdo de pagamento:Pagamento a Prazo

22 deMaio  de 2017

Anépoiis,

Mﬂ r«m
Comﬁrador

Diretora Geral
Dr3 Maria da Gléria Fernandes Coelho

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

anaromana.arruda - hon, 22 da Kay de 2017 63:36:26 P!




Hospital de Urgéncias de Anapolis Ne PEDIDO
Dr. Henrique Santillo 338

Ordem de Compra

FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo Ano:2017 .
CNPJ: 01,038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAQ
Fone ?ompras:{ﬁz) 33}1—9116 .Emafl:'c‘ompra’s@hospltaldeurgenuas.com.br 20/05/2017 15:38:31
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....:Programada Cod. Fornecedor: 1331
Fornecedor:NUTRICﬁO & VIDA — DIETAS ENTERAIS LTDA-ME CNPJ:20.780.546/0001-10
Enderego..;RUA C-179 (QD.612 LT11, O - SETOR NOVA SUICA - GOIANIA - CEP 74280285
Contato...:ELI DE JESUS Fone: 62-3202-2296

, qu. | Cod. ‘Produ;q

ESPESSANTE

Marca IUND|Qtde|VIr Uni.’\llr Total ‘

SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HIPERPROTEICO C/ ARGININA - 2D0ML

Suplemento via Oral liquido Hiperproteico C/ Arginina (Frasco Tetra Slim

200ML)
T UNID 50 15,7306 786,50
Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 951, 40

Condigdc de pagamento:Pagamento a Prazo Prazo:

Andpolis, 22 deMaio de 2017

Comprédor P
Anaromana Arruda Pinto Correia

inancelfo Diretora Geral
D\;:’:;"Fm‘ W.W%ﬁf}rﬁ aria da Gléria Fernandes Coelho
proh-Hogd 80 '

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

anaromana.arruda - Mon, 22 de hlay de 2017 03:36:26 PV



Hospital de Urgéncias de Anépolis NepEDIDD |
Dr. Henrigue Santillo 938

Ordem de Compra Ano:2017
FASA ~ Hospital de Urgéncias Dr: Henrique Sant:.llo * _
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO

Fone Compras:(62) 3211-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpolis - GO CEP 75.083-440

22/05/2017 15:38:30

Compra,...:Programada Cod. Fornacedor: 33
Fornecedor: MEDCOMERCE COML DE MED. E PROD. HOQSP., LTDA. CNPJ:37.396.017/0001-10
Enderego..:RUA 255 NR 931 QD 02 LT 125, 21 - SETOR COIMBRA — GOIANIA -~ CEP 74535450

Contato...: TATIANE vendasgo3Rmedcomerce. com, br Fone: (62) 3226-6900
La_q 'Cod ’Produto l Marca ‘UND’Qtde ’Vlr Uni. I VIr Total I

5/:'BACAROSE E" 57 5ABOR 300-4006"

Tipo de Compra:Programada  Previsado de entrega: Valor total do pedido: 275,00

Condlgao de pagamento Pagamento a Prazo Prazo:

Observag:oe

Andpolis, 22 deMaio  de 2017

frecoeac i /7‘
cOn(prador € E 2{ ﬂ %S\ -

Dr2 Maria da Gléria Fernandes Coelho

Anaromana Arruda Pinto Correia I 0
4 Diretor Flﬂa“ce
ash-Hp oY
www.hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Andpelis — GO / CEP: 75.083-440

anaramana.areda - on, 22 ds May de 2017 03:36:26 P



Hospital de Urgéncias de Andpolis Ne PEDIDO
Dr. Henri Santi
r. Henrique Santillo 938
Ordem de Compra Ano: 2017
FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo * .
CNPJ: 01.038,751/0004-02 DATA/HORA EMISSAD
Fone (.:ompras:{62) 33‘11-9116 Ema'ilz c‘ompra‘s@f‘mspitaldeurgencias.com.br 02/06/2017 15:38-31
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Unlversitdria, Anapolis - GO CEP 75.083-440
Compra....: :Programada Cod. Forxnecedor: 672

Fornecedor: NUTRT & QUALI COMERCIAIL LTDA-ME CNPJ:14.970.359/0001-04

Enderego..: RUA MIRACEMA C/ AV, ANAPOLIS, 0 - VILA BRASTLIA - APARECIDA DE GOTANIA — CEP 74911044
Contato...: PAULO ALMEIDA / paulc@ngualy.com.br Fone: 062-3085-4095

LSeq. ‘Cod. {Produto | Marca |UND'Qtde|Vlr Uni.IVIrTotall

.SUPLEME\]TO VIA ORAL LIQ HCL/HP >7 9G DE PTN}'IUOML (200}1L)

Suplemanto via Oral liquido Hipercalérico/Hiperproteico (>7, 9g de proteina
por 100ml) (Frasco 200ml)

UNID 40 13,5000 540,00

Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega:

Valor total do pedido: 17.040,00
Condigédo de pagamento Pagamento a Prazo

Prazo:

Observagées“

Ahépolis, 22 deMaio de 2017

m/"ﬁulfﬁiﬂ Ry ../J/
Comﬁfador

Anaromana Arruda Pinto Correia

Diretora Geral
Nmmﬁ&“mDrﬂ Maria da Gléria Fernandes Coelho

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

anarcnranz.arnuda - Man, 22 <o May d2 2017 03:36:26 PIA




- SECRETARIA
ﬁ%ﬁ? 5US DE ESTADO DA SAUDE

Gr. Henrique Sarbilla

ESTADO INOVADOR

FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrigue Santillo
CGC: 01.038.751/0004-02 Fone:(62) 3311-2116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

Av. Brasil Norte, n? 3105 Cidade Universitaria - Andpolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emiss&o:11/05/2017

Pedido de Cotacdao N2938

- CondigOes 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 DESCRICAO QUANT| UNID

: MGDULO DE TH!GL!CER]DEO ‘ E CADE!A MED?A 250 500 Y L
'COMPOSTO POR OLEO DE coco‘d 00%

' | COMPLEMENTO NUTRIC. EM PO S/ SACAROSE E S/ SABOR 300-400G

337 5 lata

DIETA ENT. POLIMERICA HOL/HP "'_5KCAUML S/FIBRAS S.F '_ 000ML

-+ eta'EnteraI Pohmenca Hlpercaléricafl—hperprotetca 1 5 KcaEJMI isento de Fibras, Sacarose,
|lLactose & Gltiten. Relagao Keal. n_ao Protelcas gN até 102:1. (Slstema Fechado:1000mi)

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

anaramana.arruda - Thu, 11 de May de 2017 08:58:15 Al



wbih SECRETARIA
ﬁ‘}%ﬁ Eﬁ%ﬁﬁiﬁg sUS > DE ESTADO DA SAUDE

fr. Heariqus Saatills

ISTADOQ INGVYADOR

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 Norie, n® 3105 Cidade Universitaria - Andpolis/GO CEP; 75.083-440
Data de Emiss&0:11/05/2017 _

Pedido de Cotagéo N2938

- Condigdes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Gompra 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
DIETA ENT. POLIMERICA NORMOCAL/NORMOP 1.2KCAL/ML S.F 1000ML

Dieta Enteral Polimérica Normocalérica/Normaproteica 1.2 Keal/ML. Isento de Fibras, Sacarose,
Lactose e Gluten. (Sistema Fechado 1000m|)

2286 350 | unid

| ESPESSANTE EM PO PARA LIQUIDOS COM GOMA XANTANA 125G

349 2 iata

#
p

. .i;

&
)

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

anarorang.arreda - Thu, 11 de May da 2017 08:56:15 AM



SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE

4 gg HUAna sys

hb.deﬂ-nﬂ.dcfp's
r. Henrique Santifia

ESTALDG INOVADOR

FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrique Santillo
CGC: 01.038.751/0004-02 Fone:(62) 3311-3116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br

Av. Brasil Norte, n® 3105 Cidade Universitaria - Andpolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emissdo:11/05/2017

Pedido de Cotacdao N?938

- 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 publicagéo no site: www.hospitaldeurgencias.com.br

CcoD DESCRIGAO QUANT| UNID
| FRASCO PARK AIMENTAGRG ENTERAL 300 MLNAG ESTERIL

| MODULO DE FIBRA PREBIOTICA FRUTO-OLIGOS./FOS EM SACHE 6-7G

Modulo de Fibra Prebiética Fruto-Oligossacarideos/Fos em saché

301 120 unid

NTOVIA ORAL LIQ HCUHP >' 9G DEPTN/A oowu. (200ML)

i

jzij

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

anargmana arruda - This, 11 de May de 2017 08:58:15 Al
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SECRETARIA s
DE ESTADO DA SAUDE wd GOIAS

£STADOQ INOVADGR

Fapttgroasdind
Dr Henrique Santills

.o HUAna  sys

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 Emiss&o:11/05/2017

Pedido de Cotacdo N2938

- 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 DESCFIIQ[\O QUANT| UNID
SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HIPERPROTEICO C/ ARGININA - 200ML

Suplemento via Oral liquido Hiperproteico C/ Arginina (Frasco Tetra Slim 200ML)

319 50 [ UNID

Obs: Informamos que, serd obrigatéria para a participacéo nos processos de compras desta Unidade de Satide a apreseh-
tag&o das certiddes negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos que a néo regularidade acima informada importara na exclus&o na participagdo do processo de compras.

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

anarainana.arruda - Thu, 11 do May de 2017 08:56:15 Al




