Hospital de Urgéncias de Anépolis Ne PEDIDO
Dr. Henrique Santillo
q 1804
Ordem de Compra | Ano: 2017
FASA - Hospital de Urgéneias Dr. Henrique Santillo i
CNPJ: 01,038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 28/08/2017 08:45:39
L Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....: :Emergencial Cod. Fornecedor: 33
Fornecedor; MEDCOMERCE COML DE MED. E PROD . HOSP., LTDA. CNPJ:37.396.017/0001-10
Enderego..:RUA 255 NR 931 QD 02 LT 125, 21 - SETOR COIMBRA - GOIANIA - CEP 74535450
Contato.,.: TATIANE vendasgo3@medcomerce. com.br Fone: (62) 3226-6900
E‘»eq }Cod IProduto Marca r UND !Qtde l Vir Uni. I Vir Total
T3aEIET COMPLEMENTO . RUTRIC, 'EH 26 5/ SACAROSE 'E 5/ 'SABOR '300: FAG0G A BATA - _513 ;Tj3q,3Q0q;.'Sﬂji:;ggzl;sq
2 319 SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HIPERPROTEICO C/ ARGININA - 200ML Custo 100 12,3000 1.230,00
Tipo de Compra:Fmergencial Previsioc de entrega: Valor total do pedido: 1.351,50

Condigdo de pagamento Pagamento a Prazo Prazo:

Observag:oes P

Anapolis, 28 d Agosﬁo de 2017

Compradox D:Lretor Finandeiro
Aldani Ribas da Silva Pedro Pereira dod Santos

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

aldanisibas - Mon, 28 de Aug de 2017 0814150 AN



Hospital de Urgéncias de Andpolis Ne PEDIDO
Dr. Henrigue Santillo 1804

& Hiﬁﬁ%i"ﬁﬁ Ordem de Compra Ano: 2017

gl Fooats FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo i
CNPJ: 01.038,751/0004-02 DATA/HORA EMISSAQ

Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 28/08/2017 08:45:39
Av, Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75,083-440

_J

Compra....:Emergencial Coed. Fornecedor: 48
Fornecedor: JAIR MAURO RIBEIRO ( DL HOSPITALAR ) CNPJ:02.160.869/0001-29
Enderego..: AV, INDEPENDENCTIA, 3679 - CENTRO — GOIANIA - CEP 74055010 .
Contato...: ITAMAR dlhospitalaritamar@yahoo.com.br Fone: 62-3224--8490
ISeq. ,Cod. ,Produto Marca IUND ;Qtde I Vir Uni. l V!r Total
SR 82781 ._uéDULo DE . m:smcanmso ‘DE:;CADEIA" MEDIA 250-500ML T LT FRE g 5 s VB0, #0080 500 S ‘150, 005

77 1164 FRASCO PARA ALIMENTACAG ENTERAL 300 ML NAO ESTERIL 810 0, 7000 567,00
LB Y1165 FRASCO PARA ALIMENIA(,‘AO ENTERAL 500 ‘0L Mao; ESTERIL - R I L1660 o 8500"_:-._.‘:_: 561 20
'T:Lpo de Compra Emergencial Previs&o de entrega: Valor total do pedldo 1.2738,00

Condi¢do de pagamento:Pagamento a Prazo Prazo:

E_)bs'é;?égogr

o’;‘g de 2017

Qémprador Diretor Financeiro
Aldani Ribas da Silva ) Pedro Pereira dos /Santos
7
www._hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Anapolis - GO / CEP: 75.083-440

aldani.ribas + Mon, 28 de Aug da2 2017 03:41:50 AL



Hospital de Urgéncias de Anépolis Ne PEDIDO
Dr. Henrique Santillo
g ) 1804
Ordem de Compra | Ano: 2017
FASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo .
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO
Fone Compras:(62} 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 28/08/2017 08:45:39
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....:Emergencial Cod. Fornecedor: 352
Fornecedor: BIONUTRI NUTRIGAQ CLINICA LTDA CNPJ:10.498.372/0001-43
Enderego..: RUA MOSSCORO (QD.48 LT12 5/N, 0 - JARDIM LUZ — APARECIDA DE GOIANIA — CEP 74915170
Contato..,:NATALINA Fone: 62-3983-1316
[Seq. ‘Cod. lProduto Marca ! UND thde l Vir Uni. I Vir Total
1 310 SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HCL/EP >7,95 DE PIN/100ML (200MD} UNID 80 10, 0600 800, 00
Tipo de Compra:Emergencial Previsdc de entrega: Valor total do pedido: 800,00

Condigd@c de pagamento:Pagamento a Prazc Prazo:

'Qﬁé'e:"_rvé'géé s:

'{?ﬁ.”

{ : :
Andpolis, 28 dé Agosto de 2017
Ll AL
o)
mpgrador Diretor Financeiro
Aldarfi bas da Silva Pedro Pereira dos Santos

i
/

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

aldaniribas - Mon, 28 de Aug da 2017 08:41:50 AM



Hospital de Urgéncias de Anépolis Ne PEDIDO
Dr. Henrigue Santillo
a : 1804
Ordem de Compra | ANG: 2017
FASA - Hospital de Uxgéneias Dr. Henrique Santillo .
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAO
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 28/08/2017 08:45:39
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Compra,...: :Emergencial Cod. Fornecedor: 1331
Fornecedor: NUTRICAQ & VIDA — DIETAS ENTERAIS LTDA-ME CNFPJ: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
[Seq |Cod IProduto Marca ‘ UND !Qtde | Vir Uni. ) Vir Total
N 343 EspESSAME (EM 2O PARA LIQUIDOS: cow TGOMA_XANTANA 1256 1 i 5 VEATA TR g, 5800 LA 22,90,
Tipo de Compra:Emergencial Prev:Lsao de entrxega: Valor total do pedzdo 422,90

Condigdc de pagamento:Pagamento a Prazo Prazo:

Andpolis, 28 de !Agostc ,gie 2017

Cotfipyador D:.retor Flnancen.zf
Aldani(RibAs da Silva Pedro Pereira dos S?, tos

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

aldanirtas - Man, 28 de Aug ds 2017 G8:41:50 AN



Hospital de Urgéncias de Anépolis Ne PEDIDO
Dr. Henrique Santillo 1804

Ordem de Compra Anc: 2017

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

Fone Compras:{62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 28/08/2017 08:45:40
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitaria. Anapolis - GO CEP 75.083-440

DATA/HORA EMISSAQ

Compra....: :Emergencial Cod. Fornecedor: 1379

Fornecedor: SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA CNPJ:06.065.614/0001-38

Enderego..:RUA C-159 QD297 LT674, 0 - JARDIM AMERICA - GOIANTA — CEP 74255140

Contato...: WALBRAN GAUNA Fone: 62-3928-8989

req |Cod iProduto Marca UND |Qtde I Vir Uni, | Vir Total
347 MODULO PROTEINA SORQ DO LEITE ISOLADA EM PG 250-300G LATA 8 75,9500 455,70

S 4__ 2779 /'MODULO -DE PROTEINA DO SORO. DE'LEITE/HIDROLISADA 106 -'SACHE. " . CUWID 800 16, 9300 0 1 14,158,100,

'I‘:Lpo da Compra Emergencial Previsfo de entrega: Valor total do ped:.do 4,.613,70

Condlgao de pagamento Pagamento a Prazo Prazo:

Observag:oes :

Anapolls, 28 de Ago{ Qe 2017
- / 7
_ //0/%*" ;
mpradoxn Dlretor Financeir
Aldan bas da Silva Pedro Pereira dos Santios

/

£

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

aldaninbas - Men, 28 de Auy de 2017 03:41:50 AN



SECRETARIA Sathed
DE ESTADO DA SAUDE ey GOIAS

ESFADG INOYADOR

HUAna SUS |

Hrparorasdaips
gr HenrigussSantitia

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. Brasii Norte, n? 3105 Cidade Universitdria - Andpolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emiss&0:21/08/2017 |

Pedido de Cotagdo N21804

- Condig¢des 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

coD DESCRIGAO
-|'MOBULO DE TRIGLICERIDEO DE CADEIA MEDIA 250-500ML

COMPOSTO _POR OLEO DE COCO.100°

QUANT| UNID

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

337 5 lata

| ESPESSANTE EM PO PARA LIQUIDOS GOM GOMA XANTANA 125G

\.J  Aproposta comercial devera ser encaminhada aos culdados da supervisio de compras através do e-mall
compras@hospitaldeurgencias.com.br

algannnbas - Mon, 21 de Aug de 2817 05:20:55 PM




SECRETARIA

5US

DE ESTADO DA SAUDE ..) GOIAS

ESTADO INQYADOR

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 Emissd0:21/08/2017

Pedido de Cotacao N21804

- Condi¢Bes 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 DESCRICAO QUANT, UNID

FRASCO PARA ALIMENTAGAO ENTERAL 300 ML NAQ ESTERIL

1164 810

| FRASCO PARA ALIMENTAGAO ENTERAL 500 ML NAO ESTERIL -

MODULO PROTEINA SORO DO LEITE ISOLADA EM PO 250-300G

347 6

UNID

lata

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

aldani.noas - Mon, 21 de Aug ds 2017 05:20.55 P



SECRETARIA ~
DE ESTADO DA SAUDE 5

GOIAS

£STARG INOVADGR

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

Av. Brasit Norte, n® 3105 Cidade Universitaria - Andpolis/GO CEP: 75.083-440
Data de Emiss&o:21/08/2017

Pedido de Cota¢do N21804

- Gondicbes 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

coD DESCRICAO QUANT UNID
. -|MODULO DE PROTEINA DO SORO DE LEITE/HIDROLISADA 10G - SACHE - - - = [

SUPLEMENTO VIA ORAL LIQ HGL/HP »7,9G DE PTN/100ML (200ML)
Suplemento via Oral liquido Hipercaldrico/Hiperproteico (>7,9g de proteina por 100ml) (Frasco
200ml)

310 80 | UNID

R SUPLEMENTO VEA ORAL LiQ HIPERPRO‘FEIGO C/ARG]NINA 200ML R
Sup]emento Vla Oral hqmdo prerprotexco C! Argmma (Frasco Teira Snm 200ML)

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

aldaniribas - Lion, 21 de Aug de 2017 05:20:55 PN



SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE

% GOIAS

%
ESTADO INOVADOR

FASA - Hos_pwital de Urgéncias de Anépolis 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 Emissd0:21/08/2017

Pedido de Cotagao N21804

- Condigdes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Gompra Direta;

- Gritérios de julgamento: Menor prego por item.

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

F rnn | NESCRINAN |0IIANT{ 1TNHDY

Obs: Informamos que, seré obrigatéria para a participagéo nos processos de compras desta Unidade de Sadde a aprese
taclo das certiddes negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos que a néo regularidade acima informada importar& na exclus@o na participagio do processo de compras.

\ ,}%\
\ “a\\w@@

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

aldanisitas - Mo, 21 de Aug ds 2017 05:20:55 PN



