‘ Categoria: Materiais Medicos e Medicamentos
Data de langamento: 17/06/2021 09:17
Data de vencimento: 25/06/2021 15:00 e

THulo: AQUISICAD MENSAL £/JULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O HURSO HOSPITAL DE
- URGENC]A DA REGIAD SUDDESTE - PROCESSO N 209/2021

Resp:mssvei: GEQVANA ALVES DE PAULA
Telefone: (64) 30650-3275
Email: geovana.asscompras@pgse.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZQ MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA I
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS |
Condicées: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIFAL, TRABALHISTA £ FGTS) NEGATIVAS QU POSITIVA |
G081 COM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENCIONADAS
ESTAQ SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAD. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSSO
NOVO CNF‘J FiLIAL: 18.176.322/0002-32. :

NAO COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE iNFERIORA 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV,
Observaghes: UIRAPURU, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA « CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
905 ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16: G0, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADQ). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIQ CONSTAR A SEGUINTE
INFORMACAQ: Despesa refere-se ao Contrato de Gesta ergencial 00B/2021 SES/NPGSE.

L.E.: 1?’01'000&-112

Emall: vendas2@dlmaster com.br
S

Lo

Prazo de entrega: 7 dlas apgs a conflemac#io

Faturamento mf!:!rne:",ﬁmmo-ﬂﬂ | ... ondichus do pagamento: 30 dd

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:0 fomacsedor & responsével por tados os custos e riscos,

i LEVOFLOXACINA SOL INJ 500
i MG 100 ML,

E TERBUTALIN?I\?EL IN.J 0, 5MG/

HALEIXSTAR | | 60 EOLSAS R$ 16,47 R$ 970,20 2010812021

GREEN ) | osfosiooz
PUARMA | @ | SODAWPOLAS | k8287 | Retassoe | CIOPEIET

R L i maan ‘Subtotal
Subtatal RS 2.405,20000

Ariald o ‘ugrla? r inten ente Geral
Sup. Afim./Financ
CPF: 476.450.466-87 CPF: 484.680.881-53
IPGSE IPGSE

kitesiiageisbagt Pép. 9



.....Data de langamanto

Datg de vencimantgi WZSIQQJ_'.?_?_

Titulo: URGENGIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 209/2021

DE MEDICAMENTOS PARA AT

AQUISICAO MENSAL PLIULHO ENDER O HURS!

... Respansavel:

Telefone:

GEOVANAALVESDE PAULA
(&4 30502278

Emaik:

Condi¢oes:

Observagdes:

geovana.asscompras@ipgse, org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA,

FRETE SOMENTE CiIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS |
CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA :
COM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS :
ESTAQ SUJEITAS A DESCLASSIFICACAD, FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMENTD NO NOSSO :
NOVO GNP FiLIAL: 18.176.322/0002-32.

MESES. A ENTREGA DA
HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA BELENA AV.
, BAIRRO PARQUE ISALIRA - CEP: 75.920-000 - SANTA. HELENA DE GOIAS.
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS B:00 ATE 16:00, SABADDC DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFAGO). NO CORPO DA NOTA FISCAL £ OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE

Validade da proposta

CNPJ:

Telefone:

INFC}RMAQ@R_Q: Despesa refere-2e ao Contrato dg Gestédo Emg.rggndai 0QB/2021 SESAPGSE. :

11-260‘51Qf9001‘37
(11) 4372-99872

336805878113

tatiana.rodrigues@anbicton.com

SR

27/06/2021

. Faturamem

0,00 . j Condigbes de pagaments;
Custo, SegL_:ras & Frete:o_ fo

1 dias apos a confirmacs
30 #dl
necedor & responsdvel por todos os custes e rscos.

Prazo de entrega:

CIF

i IMIPENEM + CILASTATINA PO |
; P/ SOL INJ 500MG EV i

500 FRASCO-
AMPOLAS |

. Subtotal =
... Bubtotal ‘R$ 12.550,00000

ifazio janior
i/Financeira

76.459.466-87
IPGSE

bitgatanin.bost

Pig. 2



Calegﬁna

... bata da lan

_Data do vencimento: 2510612021 15:09

Titulo: AQUISICAC MENSAL PIJULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATE
o ' URGENC!&EA REG!&O SULOESTE- PRQQESSQ N 208/2021

__Responsavel: GEOVANAALVESDEPAULA oo
Telefone: (64)3050-3275

Emall: geovana.asscompraa@ipgsa.org.br I

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE GIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS
Condigdes: CERTIDDES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNIGIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
coes: oM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS
ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAO. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOBSO
NOVG GNEJ FILIAL: 18.176.322/0002-32. :

NAD COTAR MEDICAMENTOS GOM VALIDADE INFERIGR A 12 MESES, A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURGO - HOSPITAL B2 URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
Py UIRAPURL, SIN - BAIRRO PARGUE ISAURA, - CER: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAG.

h vagdes: EnrREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADD DAS 8:00 AB 12:00 {(NO
ALMOXARIFADQY. NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIC CONSTAR A SEQUINTE 1
iNFQRMAGAO: Despesa rafef ir Gesatio Emargencial cos/zo21 S,ES[{EGSE( . :

BT L PACOES DE A AN A A O A O e 10, SODENDD S
. . A0, L 3] {70 A ANALISE DE GREDITO, PODENDO SER
Informagbes ao comprador: pEVISTA FORMA DE PAGAMENTO.SKYPE:

MEDCENTER. 1ELEVENDASTS@OUTLOOK COMICONTATO (35) 3448:1950 RAMAL 243

Validade da proposta: 29/06/2021 _— ] Prazo de entrega; 2 dias apds & conii[n}_agao o
Faturamento minimo: R$ 1.200,00 ? .. Condlgées de pagamento: 28 ddl i

fomegedor & fesponsével por todos os tustos e fiseos.

" Frate: CIF - Custo, Seguros'e Frete:

25/06/2021 .|
Relaooam s

" asieizoz |
R3.840‘00 ! . 15:36

Subtola :‘__R§_13.840,(_!_ﬂ__000

hitpg:fiapolobent Rig. 2



 Data de vencimento: 25/0612021 157

Titulo: RGENTIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSON 2082021

Responsdvel: GEOVANAALVES
Telofone:(54) 3050-3275

Email: geovana

0,

AQUISIGAO MENSAL PAIULHG DF MECHCAMENTOS PARA ATENDER O HURS!

e PAULA e

MES@IPYSE.OIGHT e e

PAGAMENTO APENAS COM PRAZC MINIMO DE 45 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORID QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS
CERTIDGES {FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS 0O POSITWA -

Condighes: Can EFEITE NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENCIONADAS |

O L UEITAS A DESCLASSIFICAGAO. FAVOR SE ATENTAR AQ FATURAMENTO NO NOSSO
NOVO GNP FILIAL: 18.176.322/0002°32, S e
NAG GOTAR MEDICAMENTOS GOM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA

MERCADROCRIA DEVER SER FEITA NG HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
LIRAPURLU, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - GEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS,

ObservagBes: EhTnEGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADD DAS B:00 AS 10-00 (NC

ALMOXARIFADQ). Na CORPO DA WNOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAG: Despesa refererse ao Coriralo de Gestéo Emergendial 008/2021 SESAPOSE. ...

. CNP.J: D?’.:‘}73.G1 3/0001-01

Telefone: {62) 3056-7309

Informagdes ao comprader: G 2iy- s (cartidaa da regularidade tetnica ¢ alvard da vigilincla sanitéria 2021}~

103846395 |

soordenacaotmk@@vivamedicame —
ntos.com.br

soments com cotegan.C e controladas. Pedidos aptovados seré avaliados pelo
prazo, contato Mibla Faria (52-99837-8185— para enviar documentagao

Nag reservamos produto
setor financeira para vendas &

ve_qpasOs@y_i_\jamedicamenlos.com.br

'_\!a[ldade da propesta: 26!06!292

R Prazo de entrega: 10 dias apos a conflrmagio

; dm(._‘.dgwsj_urdiqées de pagamenta: 15 ddi

APARINA SODIC HANGZHOU :
© ENOXAPARINA SODICA ? 5
38089  :  40MG/ML SERINGA PRE- GEN SEAAS R§5500 | Ressoonoe | 2ONDZE :
: PREENCHIDA (SC) : ENGINNERING : i
: {7 CO.LTD. L
| - Subtotal

ros & Frete:O fomecador € responsavel par todos 08 custos € iSCoS.

| R$ 55.000,00000

hiipefianalnbans

Pag, «



Categoria: Materials Médicos e Medicamentos
langamanto: 17/06/2021 03:17
vencimento: 25/08/2021 1500

Observages:

Tituto: AQUISICAO MENSAL PLJULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER G HURSO -
o omener URGENCIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 209/2021 e
seponsfvel: CEOVANAALVESDEPAULA -
T () 3000327 e .
. Emall:geovana asscompras@ipgse.orgbr e e e e v
PAGAMENTO APENAS COM PRAZQ MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCABDORIA.
ERETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEIAM GOM AS
Condigges: SERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS G0 baaiTivA

.. NOVD CNPJ FILIALM:_1

GCOM EFEITQ NEGATIVO,

AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS
ESTAD SUJEITAS A D

ESCLASSIFICACAO. FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMENTD NO NOSSO
8.176522/0002.32,

NAD COTAR MEDICAM

ENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA

+ HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV,
, - O PARQIUE ISAURA - CEP: 75.820-000 - SANTA HELENA DE GQIAS,
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADIO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE

INFORMAGAD: Despesa rafert-se ala de Gestdo Emergencial 008/2021 SESAPGSE.

Telefone:

v

Validade da proposata:

1. 04.372,020/000144

(48} 3211-5023

Faturamente minimo:

I-‘reter:r

8072021 .
RE350.00 ..
CiF - Custo, SBQU_[53§

: @ Frete:G fornscedor &

i : Vania-
| CLORETO DE SODIO SOL. INJ. , 08/07/2621 © aguarder para -
sss2 | s SODIC SAMTEC caba | A00AMPOLAS | R$0.73 R$ 292,00 Tiaes | aguarderpara
7 i ! _ necessidade
ses | DOPAMINASOLINISMGIML | coigraiin | caixa | 120 AMPOLAS |  R$5100 | R$Gzo00 | 25/08/2021 -

Arialdo Frazio hinior
Sup, Adif¥!/Financeira
CPF: 476.459.466-87

* IPGSE

tigatepnio, hatt

responsével por todos os custos e riscos.

15:36

. Subtotal -
_ Sudlotal | RS 6.41200000

Pig. 5



i ... Gategoria: Malerais Medicos ¢ Medicamentos
v, D2t8 G0 lancamento: 17/0612021 0317
Data do voncimento: 25006/202116:00 . _— .

Titulo: AQUISICAO MENSAL PAJULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER © HURSO - HO!
oo URGENCIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 209/2021

GEOVANAALVES DE PAULA
_Telefone: (54) 3050-3275

Email: geovana.asscompras@ipgse. org, br

Responséval:

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 45 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. £ OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM GOM AS :
Condicses: =CRRIIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
goes: COM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS
ESTAQ SUJEITAS A DESCLASSIFICACAQ. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSSO
NOVC CNP.J FILIAL: 18.176.322/00062-32.

NAQ GOTAR MEDICAMENTQS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERGCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AVY.
Observaches: SIRAPURU, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
$98S: ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16.00, SABADD DAS 8:00 AS 16:00 {NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTS :
INFORMACACH Despesa refere-se ao Contrato de Gestie Emargenclal 008/2021 SES/IPGSE.

glaat R 2 N el ot
: CGNPJ: 08.535.955/0001-70 . et S TED -
IR Telefone: (82) 3098-4950 i Supervisao@dsltamedhosp.com.

2o

b

farmagdes ac comprader: GONDIGAO DE PAGAMENTO A GOMBINA/

Validade da proposta: 24/66/2021 . Prazo de entrega: 2 dias apés a confl

Faturamente minimo: RS 1.300,00 ; Condigdes de pagamenta: A visia

_ Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete:0 fomecedor & responsavel por todos 03 custos & riscos.

ENOXAPARINA SODICA : : 28/06/2021
20MGIML SERINGA PRE- SANOF . R85200 | R$oasogo | 20D
PREENCHIDA (SC) : ; : '

--Subtotal
ns\s.\;s_q,ooueo

Subtotal

i 0o
. eriptendenie Lera
/SﬁC%F' 484.680.881-53
IPGSE

Eduardy

hitaasanaio.best Pag. 6



» Categoria: Maleriais Médicos @ Medicamentos
Data de langamento: 17/06/2021 09:17
yoncimente; 25/06/2021 15:00

Tituto: AQUISICAD MENSAL PIJULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O H
URGENCIA DA REGIAQ SUDCESTE - PROCESSON 2092021 |

:_gsovana.asscampras@ipgse.org. br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA. i

FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS

Condicoes: SERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA :
FOeS! CoOM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS !

ESTAQ SUJEITAS A DESCLASSIFICACAC, FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTD we ey
-.NOVO GNP FILIAL: 1 210002-32, ;

NAC COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTRESA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURS( - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV,
Observacgéies: ZWRAPURU, /N - BAIRRO PARGUE JSAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
GORST ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 800 ATE 16:00, BABADC DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
[t efere-se ao Contrato de Gestda Emergencial 60B/2021 SES/IPGSE,

Informagdes ac compradar: BOM DIA , ESTAMOS ABERTOS A NEGOGICAD, NAD DEIXE DE ENTRAR EM CONTATO.EM ANEXQ

FICH{Q_ADAS RAL- TERMOS ASER PREENQE:IFDQ, E DOCS. REF. ADS ITENS COTADOSA‘
26.’06:’2931 )

Faturamemg minimo: R$‘1(_)".{JOO",QQ_’

... Validads da proposta:

Prazg de entrega: 10 dias apds a canfirmagda
ndicbes de pagamento; 21 ddi
Frote: CIF - Custo, Seguros ¢ Frate:O fomecedor 6 respo

Lo

TRACURIO 10MGIML SML INg. | ~ABORATORI | i [ JUUMDADES | R$3650 | Rs10ss000 250812021
. FENTAMNILA, CITRATO DE : LABORATORI : . 3000 : | 28/06:2021 | aguardar para
W0T08 | ZBEMCGINL FRAMP IOML | 1y ke . caa AMPOLAS RB184D | Rescamnop | ZGRERT ver Lo |
; : : : : : | necessidade |
o Subtotal G

. Subtotal | RS 57.150,00000

ialdo Pyazdo Jinior fendente Geral
Als.lup.im -t{g;"ggg_es';a $4,680.881-53

F: IPGSE
cP / IPGSE

Bligedanninbas Bhg, T




Categoria: __Mgte[iais Médircos ¢ Medicamenlos
1700812021 0917

Datz de vencimento: 2

de lan nt

Titulo: AGUISICAC MENSAL P/IULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER Q HURSO - HOSEH
) UBGENCIA DA REGIAQ SUDOE_QIE,,',,?ROCESSO N 209/2621 N

Respunséve_f_;__M_QEQVANA ALVES DE PAULI-_\nW
.'!_'giefone: {64) 3050-3275

Email: __ggwana.asscoﬂmpras@ipgse.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF, E CBRIGATORIQ QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS
Condices: CERTIDCES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
$OBS: COM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENGIONADAS :
ESTAQO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAC. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSS0 ;
NOVO CNEJ FILIAL: 18.176.322/10002-32.

NAD COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENGIA DE SANTA HELENA AV,
Observacges: HIRAPURY, S/N - BAIRRO PARGUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
G98S7  ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADC DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAO: Despesa refere-se ao Contrato de Gestio Emergencial 008/2021 SESIPGSE,

Telefona ; Emaii: higor.getu@prosaudedisiribuidora
.com.br

Validade da proposta: 30/06/2021 o ) : . Prazo de entrega: 7 dias apés a cgnﬁrmaca':p_n »

Faturamentc minime: R$ 1.000,00 ; _.. Condigées de pagamento: 30 ddl

Frete:K CIF - Custo,_§<ergurus e Frete:p fornecedor & responsavet por todos os Gusios e riscos.

i

Vénia-

‘ : 200 : :
31963 FENITOINA COMP 100MG - TEUTO | caxa | COMPRIMIDO | Res200 | ZBMEENN  aguardarpara |
; 8 : : necessidade

. ! 500 FRASCO- |
CVA | TAMPOLAS

- Subtotal
Subtatal | RS 2.532,00000

| VANCOMICINA SOL INJ 500MG | ‘ 25/06/2021
6088 | Ay RES00 | R$2500,00 1536

nfinatiianale.bans , Pig. 8



Calegoria: Materiais Médicos e Medicamentos

.. Data dalangamento: 17/06/202109:17 o

Titulo: |)RGENCIA DA

Responsdvel: GEOVANA ALVES DE PAULA

AQUISICAO MENSAL P/JULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER G HURSO - H
UR RE PROCESSON 2092021 .. :

Tetefone: (84) 3050-3275

‘Email: geovana.asf_scompras@_iggse.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZG MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. £ OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS

Condigées:

CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS DU POSITIVA
COM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS GONDICOES MENCIONADAS

ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAO. FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMENTO NO NOSSO

NOVO CMP. FILAL: 18.178.322/0002-32,

NAQ COTAR MEDICAMENTQS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. AE

NTREGA DA

MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.

Observagoes:

UIRAPURY, S/N - BAIRRQ PARGUE ISAURA - CEP: 75,920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.

ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 18:00, SABADO DAS B0 AS 10:00 (NO

ALMOXARIFADO}, NO GORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE

Validade da propoesta: 301&6!2021

iNFDRMAL;AO Despesa refere-se ao Contralo de Gestéa Emergendal 008/2021 SESAPGSE.

LE: 103990607

Email:

vbendasS@cientiﬁcahospitalar.cum :

___Prazo de enirega: 3 dias apos a confirmacan

_Faturamento minimo: R$ 300 00

Frg?g_:'__gl'li —Vggj’;to, Seguros e F]:I'e_!u:“a_:g‘fornecedor & respoggé_y‘e§‘por todos os custos e ristos.

. Condigdes de pagamento{:._wjidqlr o

TR A

Vania-

o1 BICARBONATONE SODIOSCL | samrec unidade | 400 AMPOLAS | R$ 070 RS 280,00 28/06/2021 | aguardarpara |
H ) necessidade
BROMOPRIDA S0L. INJ 5 MG/ UNIAD . P a0 | 25/06/2021
e MLzMC i QUIMICA WA L aMPOLAS RE1T9 RF 357000 536 i
| BURIVACAINA 0.5% ISOBARICA : . | %0 FRASCO- | 28/08/2021
5488 oy CONSER\?’. AL C .F:RlSTALlA ﬁr.udads AMPOLAS RE 9,69 RS 775,20 00:03 -
CEFAZOLINA SOL INJ 1G I/ . ! 1000 FRASCO- 25/06/2021
sogr i © o f1 eau widace | ONEESET RS0 RS 6.500,00 TR .
1019 | CIPROFLOXACINASOLINJ | HYPOFARMA °  unidade 1000 BOLSAS = R$18.98 R§ 1898000 | 2002021 -
I CLINDAMICINA SOL INJ 500 MG ‘ 300 | . o 250672021
6748 e © | WYPORARMA | unicads AMPOLAS RS 3.98 R$ 11.040,00 | 28E0 .
EPAN GETAS 28/06/2021 b
CLONAZ jeley ; : aguardar para |
25182 2 B il - GEN. Enia GEOLAB unidade SOFRASCOS = R$1,5 RS 97 50 i :
« Vénia-
504 CLORA A S 206 ABEOT unidade 120 TUBOS 759,98 R 119780 | PRSI aguardarpera
. R : necessidad
8468 DIMENIDRINATGAPIRIDOXINA © TAKEDA unidade | 200AMPOLAS = R§280 | RS52000 | o020 . 7
- | Vénia-
ig1ga ¢ TLUCONAZOLSOLINJ2OOMG  yp px unidade | 12080LSAS = RS1380  Re1eseop | 2o/0S2021 | aguardarpara
; HE i necessidade
HIDRECORTISENA SOL. INJ. . | 1000 ERASCO- : 26/06/72021 ‘
B624 106 MG BLAU unidade i AMPOLAS R$ z,12 R$ 2.120,00 15:35 -
T S
1008¢ | LOSARTANA 50MG PRATTI unidade | COMPRIMIDO | R§0.10 R$ 96,00 0810712021+ aguardar para. |
R N 8 : i necessidade
. | 1000 FRASCO- | j | 257082021 '
12450 | MEROPENEM 1G SOL. INU ABL umgage | UESIAS Re4250  Rsazso000 | PNEEE -
E 500 FRASCO- : i 28 L e ot |
s , i i /06/2021 | aguardar para |
0805 OMEPRAZOL SOL INJ 40MG unicede ¢ PUAERASED- 1 mgoses | metzesnge | ABPPEE i
necessidade F
RETINOL 5 260612021 | aguardar paro |
36031 10.000UI+ASEOCIACOES | LATINDFARMA | unidade 2 TUBOS R$ 11,76 R$ 23,52 oy ; guarcarpan |
POMADA OFTAL 356 | ; ' oecomiade |
wilpaanyia.kast Pag.9



, ; : 450 :
10183 SINVASTATINA 20MG SANDOZ unidade ¢ COM Pg[M[DD R$ 0.07 R$ 31,50

30057 ESULFADIATZ&%?)%E{;RATAm% NATIVITA ©  unldade  50TUBOS = R$686  ©  R$344,00 ‘
; f | | | necsssidade

100FRASCOS | R$1998 | R§1.00800 @ 25082020 .

15:36 i

25/06/2021
18:36

SUXAMETONIO SOL. INJ. : )
100MG L BRY L e

6484 | TENOXIGAM SOL INJ 20MG

UNIAO | wnicade |, SRERASEO- L pgsss - Res02200

"CPF: 484.680.881-53
IPGSE

hHpuilranpleent Pég. 10



17/0612021 0917
250812021 1500 s S

. AQUISIGAC MENSAL P/JULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O HURSO - HOSPITAL DE
e URGENGIA DA REGIAQ SUDQESTE - PROCESSON 205201 o

_Responsavel: GEOYANA ALVES DE PAULA
Telefone: (B4) 3050-3275
Email: geovaana.asscompras@ipgse.oqg:br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZQ MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS
Condices: CERTIDOES FEDERAL, ESTADUAL, MUNIGIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA ¢
O3 oM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENGIONADAS
ESTAD SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAQ. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTC NO NOSSC :
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32,

NAQ COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDAOE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENGIA DE SANTA HELENA AV,
Observacoes: UIRAPURY, S/N - BAIRRO PARQUE 1ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
£OCS: ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAOD: Despesa refere-se ao Contrato de Gestdo Emergencial 008/2021 SESAPGSE,

: 25.029.414/000 LE: 102755799

rmhospitalar.com /
hosoitalar. oo

- PP R Telefone: (82} 4006-3993 suporta

24/08/2021

Faturamento minimo: R3§ 1.215,00

Validade da proposta: Praze de entrega: 2 dias apos s confirmag8ie

3 Coendighes de pagamento: 15 ddl

Frete: CIF - Custo, Segurcs & Frete:Q fornecedor & responsavel por todos os custos e riscos. s

AGUADESTILADA f0ML @ EQUIPLEX : | R§02806 | R§224280 = 0202
4975 AMIODARONA SOL IN 150 MG | HIPOLABOR ©  caixa | 10DAMPOLAS | R$186 | R§sspo | 23082021 -
' LT 200 FRASCO- . 5i062021
7562 CEFEPIMESOLINI1G | AUROBINDG | caise | ZgdSg R$19.114 | R$352280 052 -
LAGTULOSE XPE BETME/ML ; : 280612021 | aguandary
z : . . - : : i aguardar para
12210 £ xPe | NUTRIMAIS | vido | 18FRASCOS | RS7OT | Retoeos | 9P guardar p
i ] ; o necessidade
MOREINA SOL IN. 2MG/2ML, 57 ‘ ) : 3 25/08/2021
reE0 IR BABLY | omSTAUA | e sc0AMPOLAS | R$ 6.20 R$ 3.720,00 06/20 -
VASOPRESSINA SOL. INJ. . ; 25/06/2021
o | BIOLABR . caia | ZSDAWPOLAS | R$Z605 R§ 6.262,50 08120
a .7 Subtetal
: _ Sublotal ; R$ 16.342,15900

e ente Geral
680.881-53
PGSE

Superin

hitparfagale.bpat Pag. 11



Categoria: Maleri
D_atlg“d‘e“[a‘m af"ﬁﬂ?? 17f06!2021

_.Data de vencimanto: 25/06/2021 1 1500 I ettt e

Titulo: AQUISICAQ MENSAL P.’JULHO DE MEDICAMENTOS F’ARA ATENDER O HURSO - HOSP!TAL DE
. URGENCIA DA REGIAO SUDQESTE - PROCESSO N 209/2021

Responsével: CEOVANAALVES DEPAULA | o emersssnesrnsisms i
Telefone: (64) 3050-3275
Email: geovana. asscompras@ipgse.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS |
Condicaes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA |
ondigdes:  SaN EFETO NEGATIVD. AS EMPRESAS PARTIGIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENCIONADAS |
ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAD. FAVOR SE ATENTAR AQ FATURAMENTO NO NOSSO :
NDVO LCNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32,

NAQ COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCHA DE SANTA HELENA AV.
Observacies: HIRAPURU, SN - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
GOBS ENTREGA OE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 A8 10:00 (NO
ALMOXARIFADO}, NO CORPO DA NOTA FISCALE OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMACAQ: Despesa refere-se an Contrata de Gestﬁa Emergenma! 008/2021 SES/ PGSE

CNPJ: 05.159.591/000%-6 1 g 53301915475

Telefone: (19) 99969-6676

Prazo de entrega: 2 dias apds a confirmagic

Condlg.oes de pagamento: 30 ddi

: : : : : : Vania-
; : 420 P H i
8565 CARVEDILOL COMP 6,25MG | GERMED | caixa COMPglMiDO R§013 | Resesp | 2B0EROZT . aguardsrpara

ver
nacesaidade

; ; H Vania-
& H : 300 H H i
13732 - | CLOSTAZOL COMP 100MG : EUROFARMA @  caxa | COMPRIMIDO | R§041 | R$i23p0 | 20092021 aguardarpara
: : : 5 ; i necessidade
5 : o | omos2e21 | sguardars
: . : H ; : sguardar para
T2 OMEPRAZOL 20MG | CIFARMA | caka | capglrag | R8GAS | Rezesto  THREE dar p

: : ! necessidada
I i T Ll i Su‘b‘t‘of?l i
_ Subtotal | RS 446,70000

hiipe:fiapolobust Pégt. 12



NOREPINEFRINA 2MGIML 4 ML |

Catggqﬂa: Maleriais r\{lé_dicos eﬁdgqgcamentog__
Pata delangamento: 17/0612021 09:17

vencimento: 25/0812021 15:00

AQUISICAC MENSAL PAJULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O HURSO - HOBR]

URGENCIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 205/2021

EOVANA ALVES DE PAULA
(64) 3050-3275

Email: geovana.asscompras@ipgse.ofg. br .

Faty_ramentq minfmo

Observagdes;

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO) MINIMO DE 15 DIAS AFOS A ENTREGA DA MERCADORIA, ;
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIC QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM GO AS
GERTIDOES {(FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FETS) NEGATIVAS OU POSITIVA |
COM EFEITO NEGATIVD. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDI OES MENCIONADAS

ESIAO SUEITAS A DESCIASSIFICAGAO. FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMEN® Hi0 AL
. NOVO GNP FILIAL: 18.176.32210002-32. e,

NAQ COTAR MEDICAMENTOS GOM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES, A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
UIRAPURR, S/N - BAIRRO PARQUE 1SAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 800 AS 10:00 (NO

OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
. NFORMACAD: Despeca refare-se a0 Contralo de Gestao Emergendial 08/2021 SESAPGSE.

Condicoes:

a5 ssio00t 80

(62) 4009-2109

Telefone:

;3000612021
RS g00.00

Prazo de entrega: 1 dias apés a confirmacac
¢oes ge pagamente: 30 dedl

or todos o3 custes e riscos. :

- C!F -‘{_::»_L_I_S_!S?, Seguros e Frete:( forneceador é res

. Frote:

RS 7.990,00

NUTRIEX AMPOLAS | R8780 g

PIFERACILINA + TAZOBAGTAM | . | 750 FRASCO- | 25/06/2021
40877 SOL INJ 4,5MG/ME ; Mvan caR o POLAs RS0 | RS 18.000,00 T1mas
PROPOFOL SOL INJ 10 MG/ML | ! 4500 : | 25/06/2021
o1 20 ML-PROPOVAN ~ ~~ | GOLDMED _FRASCOS | R3O0 | Rete750000 1 Hgier

18252

ROCURONIO SOL INJ 50MG/
5ML FR

silpEitiapainbg

| VOLPHARMA

§04 FRASCO- ; 25/06/2021
AMPOLAS

R§ 40,00 15:38

L Subtatal

Pég. 1§



tor 2506/2021 1500 e o e e e e
fitulo: AQUISICAO MENSAL PLIULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O HURSO - HOSPITAL DE '
o . Mwlel URGENCIA DA REGIAO SUDOESTE - PROCESSON208/2021 I

_ Responsével: GEOVANAALVESDEPAULA
Telefone: (84) 3050-3275

Emall: geovana.asscompras@ipgse.crg, br
PAGAMENTO APENAS COM PRAZD MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.

FRETE SOMENTE CIF. E DBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS

Condictes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
¢OES: Shn EFETO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCICNADAS
ESTAQ SUJEITAS A DESCLASBIFICAGAD. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSS0 i

NOVO CNPJ FILIAL: 18.176,322/0002-32.

NAC COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 42 MESES. A ENTREGA DA
MERCADQRIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV,
DObservacdes: UIRAPURL, S/N - BAIRRC PARQUE ISAURA - CEP! 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
GO8S: ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:0C, SABADO DAS 8:00 AS 19:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAQ: Despasa tefere-se 2o Contrato de Gestio Emergencial 008/2021 SES/IPGSE,

- 25.288.745/0001-29

B SRR Telefone: (21) 3038-5538 iEEgGIANDANEWMEDIC@GMAi

a0 o : 5
= . NFIDEFAZEMOS ANALISE DE CREDITO..... MIDAZOLAN E POLIMIX B ) DARA ENTRADA NO
infarmacgdes ap compr?dor. iNICIq DJEJLJLHO ; FA[}AMSUAS RESERVAS

Validade da proposta: 23(06/2021

. Ifmrazo de entrega: 4 dias apos a co_r)ﬁrmagéo_

H

Faturamente minime:  R$ 25,000,00 Condigbes de pagamento: gf;ﬂter;‘ten;mns e Condigbes -

e Frets:0 fornecedor é respansavel por todos os custos e risces.

Frete:

R§ 3450000 | 22082021

Pag. 14
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Categoria: Ma}g@gi’s Medicos e Medicamentos
...Data ds lancamento:  17/06/2021 09:17
_......Data de vencimento: 25/06/2021 1500

Titulo: AQUISIGAG MENSAL PIJULIO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER © HURSO - HOSPTAL DE
To: URGENCIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 206/2021

_ Responsavel: GEOVANA ALVES DE PA
Telefone: (54) 3050-327

Email: geovana.asscompras

.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZG MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA. ]
FRETE SOMENTE CIF. € OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS
Condigaes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA -
GGes! SO EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENGIONADAS -
£8TAQ SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAD. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NC NOSSO
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32.

NAQ COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
Observacies: UIRAPURU, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
GOBSl ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADC DAS 8:00 A% 10:00 (NO
ALMOXARIFADD). NO CORPC DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGLINTE
INFORMAGAQ: Despesa refere-se a0 Contrato de Gestdo Emergencial 008/2021 SESAPGSE.

EDCOM COMERCIO DE MEDICAMENTOS HO

CNPJ: 2521149900107 o

Tefefone: {62) 4009-7670

R$ 20000 Condigbes de pagamento: 30 ddl

: CIF - Gusto, Seguros e Frete:O fornecedor & responsavel por tedos os custos e riscos.

+20 : : : Vania-
8554 caixa COMPRIMIDG |  R$020 | Rszsgn | 280BEZT aguardar para
8 o : | necessidade |
| , 7080 © 07/07/2021 !
5826 caixa AMPOLA% R$ 0,861 j‘ R$ 4.318,80 1707
500 : . om0zt | d |
15114 HIDRALAZINA SOMG NOVARTIS caixa { COMPRIMIDO : RS0375 : R$187.60 1703 59”5“\,;‘ para .
R I D o .. necessidade
MIDAZOLAM SOL INJ 5OMG | : . 6000 L 25/08/2021
18570 1ML - GEN, HIPOLABOR | HIPOL%B?S caixa | avPOLAS | RE256218 | R§ 18372060 . “Uggee -
TRAMADOL SOL INJ 100MG | ) 1020 : 25/08/2021
37258 PL-ORISTALIA | TEUTO @i | AvPOIAS | R$‘i,0334. ”351.054.055 ol
s e o 8Bubtotal o

Subtotal RS 150.313,96800

i0 Junior
nanceira

hitpsifapoledent Phg. 15



_Categoria:

Telefone:

(64) 3050-3275

Condigaes:

Email:

gggxg[lg:?sscompraﬁ@.ipgss.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERGADORIA. i
FRETE SOMENTE GiF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS |
CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA :
GOM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENGIONADAS !

ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAO. FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMENTO NC NOSSO
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32,

Observagoes:

NAO COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER BER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
UIRAPURLU, S/N « BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 {NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISGAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE ;
INFORMAGAQ: Despasa refare-se ao Contrato de Gestdc Emargencial 008/2021 SESIIPGSE,

Validadc_e_ _d_a p_(f:posta:

0777923200181

as1@apcllo-med.com.br

26/06/2021 i Prazo de entrega: 5 dias apds )

__ Faturamento minimo:

R$ 500,00 " Conqlgjﬁas de pagame‘r!{tg:ﬂaq ddl

£

Frete:

CIF - Cueto, Seguras e Frete:D fomecedor 6 responsdvel por todos 03 GUsios e riscos.

METOPR&LOL -S0L ING

Bt g

25/06/2021
j 50 AMPOLAS ,; R§ 21,67 | 16:36

- Subtotal :
Subtotal | RS 1.083,50000

ez}e Geral
£80.881-53

Pig, 16




Categoria:

_Maieriais Médicos e Medicamentos

Data de [angamento:

17/08/2021 09:17

CNPJ:

)
b
S A AT s s i NG |p
Data de vencimento; 25/06/20211500 - Ieu' g
Titulo: AQUISl{:AO MENSAL P.’JULHO DE MEDICAMENTos PARA ATENDER 0 HURSO - Hos
N URGENC]A DA REGIAQ SUDOESTE PROCESSO N 209{2021 ~
Rasponsével GEOVANA ALVES DE PAULA e
Tetefone: (64) 3050-3275 e §
Email: geovana. asscompras@ipgse v, br
PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS AENTREGA DA MERCADORIA :
FRETE SOMENTE GIF. E OBRIGATORIC QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS -
Condicées: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA |
¢ COM EFEITO NEGATIVD. AS EMPRESAS PARTIGIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS :
ESTAD SUJEITAS A DESCLASSIFICACAD. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSSO :
_NOVO CNPU FILIAL: 18.178.322/0002-32. o
NAO COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFEREOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER 8ER FEITA NQ HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
Cbservagées: UIRAPURL, $/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS,

ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADD DAS 8:00 AS 10:00 {NC
AL MOXARIFARIO). NO CORPG A NOTA EISCAL E OBRlGATORlD CONSTAR A SEGUINTE
INFORMACAG: Deshesa refere-se ao Canfrato d

26:457.34800001°04 o

Telefone:

Validade da proposta:

(62) 39832238

s
Prazo de entrega: 4 dias apos a cqr]ﬁfmagéo

Faturamento minimo:

Condlgoes de pagamento: 30 ddl

Frete:

ACIIC ASCORBICO

SANTISA

25/06/2021

R$ 2,4665 RE 246,65

INJ. 10% 10ML

hiipaifupaisbogt

S0OMGJEML | SANTISA

i DIOSMINA 450ME +
7563 HESPERIDINA 50MG COMP BloLAB
e | SHTMENIIN | o
42492 GLUCONATO DE CALGIO SOL. | 1oraRMA

100 AMPOLAS 1536 -

120 Vania-
caixa : COMPRIMIDG ;RS 0,6487 RS 77.844 28:’_?;5.13321 aguar‘::lea; nara
= 5 ; - - —_— necessidade
caixa | 300AMPOLAS | RS 11647 | RE 34941 290612021 .
caixa | 200 AMPOLAS | R$2.1979 R 439,58 250082021 N

 Subtotal © .
Subtotal | R 1.113,48400

infen gr%e Geral
84.680.881-53
{PGSE

Pag. 17



Categoria: Materiais Médicos ¢ Medicamentos

Data de langamento: 17/08/2021 08:17
Data de vencimento: 25/06/2021 15:00

Titulo: AQUISiQﬁO MENSAL P!JULHO DE MEDiCAMENTDS PARA, ATENDER 0 HURSO - HOS
) _URGENCIA DA REGIAD SUDOESTE - PROCESS0 N 208/2021 ) e

Responsavel: GEOVANA ALVES DE PAULA
Telefone: {64} 3050-3275
Email: gacvana.asscomprasi@ipgse.org.br

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS |
Gondictes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
GOBS SOM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENGIONADAS
ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAQ. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSSO !
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32.

NAC COTAR MEDICAMENTOS COM YALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
ob _ . UIRAPURU, S/N - BAIRRO PARQUE I1SAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
SEIVAGOSS: CMTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADD DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADC). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
esa refare-se ial 00B/2021 SES/IPGSE.

10,778.088-752

regimunizzf@gmait

33.605.884/0001-52
(62) 3123-4147

Prazo de entrega:

validade da proposta: 28/06/2021 3 dias apés a confirmagdo

Faturamento minimo: RS 1.000,00 Condigges de :Jagamento_:_ Avista

Frete: CIF - Custo, Segtrras e Frete:O fornecedor & responsével por todas 0s custos e Hscos,

L R

i T
DEXAMETASONA SOL INJ 4 ‘ , | 500 FRASCO- : | 25/06/2021
srs MG/ ML 2.5 ML AR e AveOLas | RRAST | R82I8S00 | e
FENITOINA SOL INJ 50 MG/ ML E . L 1000 25/08/2021
18639 oINS SOk R o0 MS? HPOLABOR | ca@ | auiboias R$ 3,67 R$ 3.670,00 06/23
HEPARINA SODICA 5000 | , : 1500 FRASCO- ! 25/06/2021
38244 UI0.25ML SUBCUTANED | BHAU o caxa L Tupppiag ; RE4100 ¢ R$61.600,00 15:36
METILPREDNISOLONA SOL N | | T5FRASCO- 25/06/2021
7289 ORoonics 0" NOVAFARMA | bomons | 'ALSOUL RS 79,89 RS 5.991,75 btrs
SUFENTANILA, CITRATO : ! o paca
F , | , 5 280872021 | aguardar para
38990 PENTARILS, CIToAY | HIPOLABOR . caixa | 60 AMPOLAS R$ 7.90 R$ 474.00 e guardar paca
H ; i necessidade

_Sublolol {R§ 7392075000

al razio junior
Agxa;} ' lFinat!celra
CPFyH76.459. A66-87
\PGSE
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Categoria:

Materiais Médicos e Medicamentos

Da

& tangamento:

17/06/2021

Datz do vencimento; .

25/06/2021 15.00

Telefone:

. AQUISICAC MENSAL P/JULHO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER O HURSO - HOS

IAQ SUDOESTE - PROCESSO N 2002001
ZOVANA ALVES DE PAULA
(64) 3060-3275

Email:

geovana.asscomgras@ipgg.e.org. br

Condigbes:

PACAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMC DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA, ;
FRETE SOMENTE CIF. E OERIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTIGIPANTES ESTEJAM COM AS ¢
CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS QU POSITIVA :
GOM EFEITQ NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENCIONADAS :
ESTAD SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAO. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NG NOSSO

Observagoes:

NOVO GNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-3 B

NAC COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADGRIA DEVER SER FEITA NO HURSO0 - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV.
LERAPURL, S/N - BAIRRC PARQUE ISAURA - CEP: 75.820-000 - SANTA HELEMA DE GOIAS.
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:0G, SABADO DAS 800 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGLINTE
INFORMAGAD: Despesa refere-se ao Contrata de Gestdo Emergencial 008/2021 SESAPGSE.

AR E oA ot

riRERA ¥
29.412.918/0002-00

Validade da proposta:

310772021 {4 dias 3pos a oonfimagho

Faturamerio minimo:

Frete:

RS 1.900,00

Eg_ndigﬁas de pagamento: 30 ddl

CiF - Custa, Seguras 8 Freta:0 fomecedar é responsével partodos s eustes e dscos,

SEVOFLURANO 250 M. -
UNIAD QUIMICA

50 FRASCOS | R$ 34500 R$ 17.250,00 25/?56.'26021

~Subtotal

Subtotal : R§ 17.250,06000
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. Categoria: Materiais Médicos & Medicamentos.
ata de langamento: 17/082021 0317
atz do vencimento: 25/08/2021 15:00

Tituto: AQUISIGAO MENSAL PJULHO DE MEDICAMENTOS
 Thule: yRGENCIA DAREGIAD SUDOESTE - PROCESSO I 209/202]

.. Responsavel: GEQVANAALVESOEPAULA
... Jelefone: (64)3050-3275 .. .
_Email:_geovana.asscompras@ipase.0igll s S

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF.E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COMAS
Condigbes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
GO8S:  COM EFEITO NEGATIVC. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENGIOMNADAS :
ESTAD SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAO. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NO NOSSC
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32.
NAO COTAR MEDICAMENTCS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL BE LRGENCHA DE SANTA HELENA AV,
Ohbservacses: UIRAPURL, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEF: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
GGeS! ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADO). NO GORPO DA NOTA FISCAL E ORRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAL: Despesa refere-se ao Confrato de Geslao Emerganclal 008/2021 SESAPGSE.

Telefone:

e

Informagées maq_comprgg!glﬂ-_:__ ex N
_.Valwtgaqle da proposta: 241’0w6f2021 o

Fafturameg}gminima: R$ 800,08 o igo e pagamento:

Frete: CIF - Custo, Seguros e Frete0 fomecedor & respon

25/06/2021
15:36
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Categoria:

/0612021 15:00

AQUISICAD MENSAL PAULHO DE MEDICAMENTOS PARA
URGENCIA DA REGIAD SUDOESTE - PROCESSO N 2

Titulo:

(64) 3050-3275
Email: geovana.asscomprasggi

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.

FRETE SOMENTE CiF. £ QBRIGATORIQ QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS |

Condicdes: CERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
QNAIE0es:  cOM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDICOES MENGIONADAS :
ESTAD SUJEITAS A DESCLASSIFICACAO. FAVOR SE ATENTAR AD FATURAMENTO NG NOSSO ;

NOVO CNPJ FILIAL: 18.178.322/0002-32, :

NAQ COTAR MEDICAMENTQOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NQ HURSO - HOSPITAL DE URGENCIA DE SANTA HELENA AV,
UIRAPURLU, S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.820-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIFADG). NG CORPO DA NOTA FISCAL E OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE

Telefone:

Observaghes:

1DSIBOER0

rioverdsrepresentacac@hotmail.
am

2410612021 Prazo de entrega: 2 dinsapisa conﬁrrna(;ég

. Faturaments minimo: R$ 600,00 { _ Condigdes de pagamento: 15ddl

Frete: CIF - Gusto, Sequros e Frete:Q fornecedor & responsavel por todos os custos e riscos.

; ; 200 ; ; |
ACIDO ACETILSALICILICO | : f ! : ! | 25/06/2021
COMP 160 MG ; caixa ? COMPRIMIDG R% 06,0587 R% 11,74 | 1538

Subtotal

Subiotal ; R§ 11,74000

Supari
/ CPE./-;%MGSO.SM-S

/ -~ IRGSE
L/_,/ p
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