s

Ne PEDIDO

Hospital de Urgéncias de Andpolis
Dr. Henrigque Santillo 2269
Ano: 2017

o H@AE’B% Ordem de Compro
FASA ~ Hospital de Urgéncias Dr. Henrique Santillo "
DATA/HORA EMISSAO

stk Lisinsias
CNPJ: 01.038.751/0004-02
. 30/10/2017 09:59:38

DIEI RN
Fone Compras:{62) 3311-9116 Email: compras@hospitaldeurgencias.com.br
Av. Brasil Norte, 3105, Cidade Universitdria. Andpolis - GO CEP 75.083-440
Cod. Fornecedor:

CNPJ:08.923.602/0001-22
75160000

I !I Aol

938

:Pregramada
t GOIAS - CEP

Compra....:
Fornecedor: LATICINIO LARA LTDA
Enderego., : ROD.GO 330 KM 12,5/N, 0 - FAZENDA JOAQ LEITE - CAMPO LIMPO DE
Contato. .. : CLEUMAR Fone: 3318-6844
Marca |UND |Qtde| Vir Uni. l Vir Total
CoLsine st OO LITRO HHMI300 U012, 3800 50T 3,107,.00
3.107,00

Valor total do pedido:

[ Sedq. JCod. |Produto

1271954 LEITE -PASTEURLZAGS .TIPO C

Tipo de Compra:Programada
Condlgao de pagamento :30 ddl

Previsio de entrega
Prazo:

Observagoes X .
Pedldo de 1eite para o consumu de 30 dlas, referentes Iu-;r.es :«je-x}nvé_m.bx_:o

Andpclis, 30 de Cutubro de 2017

Meen g
. Comprad‘bff
Anaromana Arruda Pinto Correia
;Ifiretor in¥strativo Diretor Financeiro
doEC ta Biffe Pedro Pereira dog Santos

Controller

Paulc Roberto do Prade Juniox / Regin

www.hospitaldeurgencias.com.br ST
i ¢ 75.083-440

Andpolis — GO / CEP

3105, Cidade Universitaria.

|\ Av. Brasil Norte,

anronana anuda - Mon, 30 ds Ot d2 2017 63:53°37 A\



: SECRETARIA
‘ w%éﬁgﬁ 5U5 DE ESTADO DA SAUDE

Or. Beprique Santile

ESTADC ENOVADOR

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

Av. Brasil Norte, n® 3105 Gidade Universitaria - Anapolis/GO CGEP: 75.083-440
Data de Emisséo:18/1 0/2017 |

Pedido de Cotagéo N22269

- Condlgoes de Pagamento: A prazo 30 dias.

- Frete: CIF

- Compra Direta;

- Critérios de julgamento: Menor preco por item.

- Prazo de resposta: 5 dias a part:r da data de publicagfo no site: www. hosputa!deurgenmas com.br

COD DESCHIQAO QUANT UNID
1954 LEITE PASTEURIZADO TIPQ G - o e i 1300L|TRO

Pedido de leite para o censumo de 30 dias, referentes ao mes de novembro

Obs: Informamos que, serd obrigatéria para a participagfio nos processos de compras desta Unidade de Salide a apresen-
tacdo das cerliddes negativas de débitos, assim compreendidas: RECEITA FEDERAL, FGTS e RECEITA ESTADUAL
Ressaltamos que a ndo regularidade acima informada importara na excluséo na participagdo do processo de compras.

Sw ‘3\\6""’@@*’"
f.ﬁ“’

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