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SOULMYV - Sistema de Gerenciamento de Compras Emitido por: 01166584100
Relatorio Solicitagdo de Compra para Cotacéo de Pregcos sem Fornecedor Em: 07/02/2020 12:29
Fornecedor: Solicitagdo: 13865 Nr. Processo :
Solicitante: IDTECH - INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO CNPJ: 07.966.540/0006-88 Insc. Est.: null
Enderego: 01, QD. B-1, LT. 03/05, TERREO, FUNDOS - SETOR OESTE  cigade: GOIANIA
Fone: 32099700 UF: GO

Assunto: Cotagédo de Pregos

Comprador: HELLEN LIMA Data maxima 12/02/2020
Fornecedor: CNPJ:
Endereco: Insc. Est.:
Bairro: Contato(s):
Cidade: UF: Cep:

PEDIDO DE COTAGAO N° 030/2020
PRAZO MAXIMO PARA RECEBIMENTO DE PROPOSTAS: 14HOOM DO DIA 13/02.

O LOCAL DE ENTREGA DEVERA SER NO HEMOCENTRO DE GOIAS, A AV. ANHANGUERA, N° 5.195 ;, SETOR COIMBRA, GOIANIA - GO ¢, CEP
74.535-010, CONTATO 3201-4565 - DANUBIA FRANCO / JULIMARA MOREIRA

VI. Desconto Dias para entrega Validade da Proposta Condi¢des de Pagamento

Frete

Valor Outros (+)
Tipo: |:|C.I.F. Incluso: |:|Sim Valor R$ | |

[JFos. [ Inao |

Seq. Produto Qtd. Solic. Unidade Marca VI. Unitério  VI. Total VI. Desc. VL. IPI
1 69667 AGUA PARA INJECAO10ML 400 UNIDADE
2 85307 CARBONATO DE CALCIO’+ 10 COMPRIMIDO
LACTOGLICONATO DE CACIO 1000
MG

CAIXA CONTEM 10 COMPIMIDOS EFERVESCENTES

3 194 CLORETO DE SODIO INJ. 0,9% 300 BOLSA
BOLSA 100 ML C/100ML

CLORETO DE SODIO INJ. 0,9% BOLSA 100 ML

4 67447 DITIONITO DE SODIO P.A FR C/ 500 1 FRASCO
GRAMAS (NA2S204)
5 2223 ESPATULA DE MADEIRA 2 UNIDADE

(ABAIXADOR DE LINGUA)
ESPATULA DE MADEIRA ( ABAIXADOR DE LINGUA)

6 319 IBUPROFENO COMP. 300 MG 30 COMPRIMIDO

IBUPROFENO COMP. 300 MG

7 76987 PIPETA DE PASTEUR 10000 UNIDADE

8 67448 SAPONINA PURIFICADA FR C/ 100 1 FRASCO
GRAMAS

9 79247 TUBO OROTRAQUIAL N° 4 10 UNIDADE

10 79227 TUBO OROTRAQUIAL N° 5 10 UNIDADE

Total:
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