. ) ®
. - .

;“4’v~ . e E B A ) . . 4 X ;ll “& AN S8 . ¢ . . RN
u.-i. “ -.,:' (;-. - A .:,;-Q ..‘-. ..é-_, ,..' . Lode ® P -“f,‘,.,.‘. ...,‘,,.A:. ’ s .'..:.; TR : ";:-v .,‘- ‘;. g‘.’ . PLRT]
‘.‘,1_3.‘?‘,_4 .,‘,:‘ S “‘ 0. ._H' ‘.‘- ..“,'_., foe e ’.,"".“"‘".'.I:'!" . Z”'_*‘#‘ . e N
« "MWM‘< .
Hospital Estadual de Urgéncias de Anapohs ne PEDIBOYS A A
5

o Dr. Henrique Santillo
== HUANA {20
HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS DE ANAPOLIS Ordem de Compra

DR, HEMKIQUE SANTILLG . A s . . Ano \2018
o cASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo b ISS“""‘—’
CNPJ: 01.038.751/0004-02 oATA/HORA

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

Compra....: :Programada
Fornecedor: FERREIRA COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA-EPP CNPJ:17.446.843/0001-19

Enderego..:AV.GOMES DE SOUZA RAMOS N° 665 Q1 L6, 0 - PARQUE DAS PRIMAVERAS - ANAPOLIS - CEP 0
Contato...: VALDIRE\MATHEUS\MARCIA friosferreira@hotmail.com

24/01/2018 10:07:44
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Fone: 62-3313-7096
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Hospital Estadual de Urgéncias de'Andpolis
I Dr. Henrique Santillo
— HUANA |
HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS DE ANAPOLIS Ordem de Compra
DR HENRIQUE SANTILLO zASA - Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo ‘l'é'sfxo‘
CNPJ: 01.038.751/0004-02 DATA/HORA EMISSAG--
Fone Compras:(62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br 24/01/2018 10:07:44
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitéria. Anédpolis - GO CEP 75.083-440
Compra....:Programada Cod. Fornecedor: 1061
Fornecedor: LEMES & CARDOSC LTDA-ME CNPJ:23.670.309/0001-94
Enderego..:AV. UNIVERSITARIA Qb G LT11l, 1595 - SANTA ISABEL - ANAPOLIS - CEP 0
Contato...: RAFAEL/PAULO ABREU Fone: 3098-5151
‘Seq. [Cod. lProduto Marca {UND )Qtde J Vir Uni. Vir Total
1 1823 APRESUNTADO FATIADO KG 52 7,8900 410,28
| 5 1956 LINGUICA CALABRESA - = s o 175,80
"6 2030 QUEIJO RALADO ‘ ‘ o ke 24 13,4900 323,76
Tipo de Compra:Programada Previsdo de entrega: Valor total do pedido: 909, 84
Condicdao de pagamento 30 adl Prazo:
( Nece:ss:.dade e compra:
h fornecedores em quant:l.das mi imas
o Q%%gs@
@‘@G%\»& Anapolis,,?2 eiro de 2018
M2 P
S
Compéado%{ﬁ‘vs\'?\»‘@‘ \e5
Anaromana Arruda Pinto C eia o S /'
, S e /
» *
Coordenadora, - Sup inistrativo
Alessandra da Silva Fohtes’ 4 Costa Biffe
+ 2
\ o
: 4 . 1
. ' ' 4 »
] N % & (]
A *
¢ 4 M ¢
' v
4 1
N 4
) 4 [} + " 3 4 4 v
+ ? 4 ¢ } ¥
3 ]
& 4 < » 4 4 [} ¢
A oy N | ' R $ ‘ . !
[ ®
‘ ]
4 b
‘ v ¢
. ¥ R
Cy : Ve
: ¢ + ‘ ¢ ) ¥ *
’ ' ' ’ } 4
s ! 4 \ s ¢ ¥ A , . PR ]
y . e
- 4 3 ¥ %
9 N
@ ° « - : . v ¢ 3 X
f 3y . ¥ a . N
4 L) a # +
+ www.hospitaldeurgencias.com.br . + »
' , N Av. Brasil Norte*, 3105, Cidade Unive%si@téria. Andpolis - GO / CEP: 75.0883-440 ,
. , . .
* . 4 + N : - « .
anaeomana,ax*nfda - Wad, 24 de Jan de-2018 10:00:12 Al . ¥ 4
. . ] B + . i . 2

¢ N : ) . .






HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS DE ANAROLIS DE ESTADD DA SAQDE

DR, HENRIQUE SANTILG

" HUANA SUS ‘.‘ SECRETARIA o [/

B W GQ 05
FASA - Hospital de Urgéncias de Anapolis Dr. Henrique Santillo e ;‘:"
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:17/01/2018

Pedido de Cotacao N273

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

coD DESCRICAO QUAN l UNID

Necerssidade de compras de frios para o consumo de 30 dias referénte ao més de Fevereiro. (Lembrando que os itens sdo solicitados aos
fornecedores em quantidas minimas no periodo da reforma).
'

¢

Obs: Informamos que, ser4 obrigatdria para a participagdo nos processos de compras desta Unidade de Saude a apresep-

tag&o das certidées negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos que a ndo regularidade acima informada importar& na exclusdo na participacéo do processo de compras. )

A proposta comercial deyera ser encammhada aos cuidados da supetvisdo de compras através do e-snall
' . compras@hospitaldeurgencias.com.br .
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