
• 
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE BIRIGUI 

CNP J:45.383.106/0010-40 ~ Rua Rosa Cury, 50 - Bai rro São Joaquim - CEP. 16.050-395 - Araçatuba/SP •V--_,.. - ---Fone/ Fax: {18) 3644 4545 ~---
ORDEM DE COMPRA DE MATERIAL{S} E/OU SERVIÇO{S} 

ORDEM DE COMPRA N!!: 695 DATA: 02/06/2020 

REQUISITANTE: Cesar 

PROJETO: Pronto Socorro Municipa l de Araçatuba 

FORNECEDOR: G.A.R. De Oliveira - Noroeste 

ENDEREÇO: Rua: Gonçalves Ledo IN2: 412 Complemento: 

BAIRRO: São Joaquim ICEP: 16.050-300 ICIDADE/UF: ARAÇATUBA/SP 

CNPJ: 33.441.895-0001-59 INSCR.ESTADUAL: 
TELEFONE: (18) 3519-0582 E-MAIL: comercial@fhnoroeste.com.br 

LOCAL DE ENTREGA DO(S) M ATERIAL(S): Pronto Socorro M unicipal de Araçatuba - SP - Rua Rua Rosa Cury, 50 - Complemento: 

Ésplanada dos Ferroviarios - Ba irro: São Joaquim, - CEP 16.050-395 - Araçatuba - SP 

PRAZO DE ENTREGA: Imediato 

CONDIÇÕES DE PAGAMENTO: 30 Dias 

DADOS BANCÁRIOS: Boleto Bancario 

AUTORIZAMOS O FORNECIM ENTO DO(S) MATERIAL(S) E/OU SERVIÇO(S) ABAIXO DESCRITOS: 

ITEM QTDE UNID DESCRIÇÃO DO MATERIAL (S) E/OU SERVIÇO(S) VR. UNIT. VR. TOTAL 

1 10 Unid. 
Bolgie para lnt ubação Traqueal Descartavel Adulto Tamanho {5,0mm 

R$109,90 R$ 1.099,00 I/ c-70 Ocm) 
SUB TOTAL... R$ 1.099,00 

DESCONTO ... R$ -
FRETE •.. R$ -

VALOR TOTAL... R$1.099,00 

VALOR TOTAL POR EXTENSO: ** * * *** ** * * * *************(Mil e Noventa e Nove Reais)**************** ****** ** * * * * *** * ' 

CONDIÇÕES GERAIS DE FORNECIMENTO: 

1 - Na nota fiscal deverá const ar o número desta ORDEM DE COMPRA, e: Contrato n2002/ 2018 - Projeto: Pronto Socorro -

Prefeitura Municipal de Araçatuba. 
2 - Reservamo-nos no d ireito de anular este pedido caso a entrega não se efetue nas condições estipuladas. 

3 - A data de vencimento deverá ser contada a partir do dia seguinte ao da emissão da nota fiscal. 

OBSERVAÇAO: Aquisição de Materia is e Insumos Hospitalares para Pronto Socorro Municipal de Araçatuba. Emergencial 

COVID. 19. 

Luiqui dos 1 ~lues 
Coordenador e Co ~as _ 

RG: 15.1 ory 
Irmandade da Santa Casa de Mis~icórdia de Birigui 

Departamento e e Compras 



SOLICITAÇÃO DE COMPRAS 
SETOR SOUCITAÇAO: ALMOXARIFADO 

N ° DE SOLICITAÇAO : 72/2020 29/04/2020 

PROJETO: PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARAÇATUBA AINDA VANZO DOLCE 

NOME DO REQUISITANTE: CESAR ASSINATURA E CARIMBO: 

INFORMAÇÃO OBRJGATORIA 
ITEM QTDE UNID DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO 

ESTOQUE MEDIA RECEBIMENTO ATUAL CONS.MENSAL 

1 10 UNID ELETRODO AOUL TO (PEÇA ÚNICA) COM SENSOR DE CPR-DPADZ o o 

JUSTIFICAR: PEDIDO EMERGENCIAL PARA COVID -19.CONSIDERANDO O NUMEROS DE CASO SUSPEITOS QUE PROCURAM 
DIARIAMENTE ESTA INSTITUIÇÃO E EONOMICIDADE QUE SERÁ GERADA COM AQUISIÇÃO DESTES MATERIAIS NA JUSTIFICATIVA . -
REFERENTE AO PROCEDIMENTO E UTILIZAÇAO DAS UNIDADES MOVEIS DO SAMU. 

Autorização do Responsãvel pelo pedido 

Autorização do Gerente da Unidade 

Autorização do Financeiro 

Autorização do Compras 



SOLICITAÇÃO DE COMPRAS 
SETOR SOLICITAÇAO: ALMOXARIFADO 

N ° DE SOLICITAÇAO : 93/2020 0210512020 

PROJETO: PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARAÇATUBA AINDA VANZO DOLCE 

NOME DO REQUISITANTE: C ESAR ASSINATURA E CARIMBO: 

INFORMAÇÃO OBRJGATORIA 
ITEM QTOE UNID DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO 

ESTOQUE MEDIA 
RECEBIMENTO ATUAL CONS.MENSAL 

1 50 UNID CIRCUITO FECHADO P/INTUBAÇÃO E ASPIRAÇÃO 10 40 

2 50 UNID FILTRO BACTERICIDA DO RESP,IRADOR C/TRAQUEIA 25 50 

·-
'•f;i'.. e 

JUSTIFICAR: PEDIDO EMERGENCIAL PARA COVID -19.CONSIDERANDO O NUMEROS DE CASO SUSPEITOS QUE PROCURAM 
DIARIAMENTE ESTA INSTITUIÇÃO E EONOMICIDAOE QUE SERÁ GERADA COM AQUISIÇÃO DESTES MATERIAIS NA JUSTIFICATIVA 
REFERENTE AO PROCEDIMENTO DE INTUBAÇÃO DOS PACIENTES SINTOMÁTICOS (COVID-19) 

Autorização do Responsável pelo pedido 

Autorização do Gerente da Unidade 

Autorização do Financeiro 

Autorização do Compras 



SOLICITAÇÃO DE COMPRAS 

SETOR SOLICITAÇAO: INSUMOS 

N ° OE SOLICITAÇAO : 076/2020 OAT A: 13/05/2020 

PROJETO: PRONTO SOCORRO MUNICIPAL OE ARAÇATUBA AINDA VANZO OOLCE 

NOME DO REQUISITANTE: CESAR ASSINATURA E CARIMBO: Ces~lS 
RG: 22. .048-1 

INFORMAÇÃO OBRIGATORIA 

ITEM QTOE UNIO DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO ESTOQUE 
MÉDIA 

RECEBIM 
ATUAL 

CONS.MEN 
ENTO 

SAL 

1 10 UNID 
ASPIRADOR VENTURI P/OXIGêNIO 500 ML (VIDRO) PROTEC COO o o 

003090 

JUSTIFICAR: PEDIDO PARA USO NAS ABULANCIAS DO SAMU E PSM, 

\ 
Autorização do Responsável pelo pedido \ .. o~ 
Autorização do Gerente da Unidade '\,\ \J"'" ,.9ll1 
Autorização do Financeiro '~\)-~'~"#· \ -~ _,,. 
Autorização do Compras (,~\ .• rO. ~-~~\ '\ 

w , s,~ 



SOLICITAÇÃO DE COMPRAS 
SETOR SOLICITAÇAO: ALMOXARIFADO 

N ° DE SOLICITAÇAO : 77/2020 13/05/2020 

PROJETO: PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARAÇATUBA AINDA VANZO DOLCE 

Ces~tS 
RG: 22. 48-1 

INFORMAÇÃO OBRJGATORJA 
ITEM QTDE UNID DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO 

ESTOQUE MEDIA 
RECEBIME.NTO 

ATUAL CONS.MENSAL 

1 20 UNID 
BOLGIE P/INTUBAÇÃO TRAQUEAL DESCARTÁVEL ADULTO TAMANHO 

3 10 
(S,OMM /e.: 10,0CM) 

. 
•' 

JUSTIFICAR: PEDIDO EMERGENCIAL PARA COVID -19.CONSIDERANDO O NUMEROS DE CASO SUSPEITOS QUE PROCURAM 
DIARIAMENTE ESTA INSTITUIÇÃO E EONOMICIDADE QUE SERÁ GERADA COM AQUISIÇÃO DESTES MATERIAIS NA JUSTIFICATIVA 
REFERENTE AO PROCEDIMENTO DOS PACIENTES SINTOMÁTICOS. 

\ 
Autorização do Responsável pelo pedido \ ..,.Q~ 

Autorização do Gerente da Unidade \ .. \:\\)" ,..9,. 

Autorização do Financeiro "U\\" - .... ~~"I., 
Autorização do Compras \C\~ •. -~~--~~-

\>\\' . ~c,O ~~-~~ 



SOLICITAÇÃO DE COMPRAS 
SETOR SOLICITAÇAO: ALMOXARIFADO 

N ° DE SOLICITAÇAO: 92/2020 01/06/2020 

PROJETO: PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE ARAÇATUBA AINDA VANZO DOLCE 

NOME DO REQUISITANTE: CESAR ASSINATURA E CARIMBO: 

INFORMAÇÃO OBRIGATORIA 
ITEM QTDE UNID DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO 

ESTOQUE MEDIA RECEBIMENTO ATUAL CONS.MENSAL 

1 20 UNID SACO DE CADÁVER TAMANHO (G) o o 

2 20 UNID SACO OE CADÁVER TAMANHO (GG) o o 

JUSTIFICAR: PEDIDO EMERGENCIAL PARA COVID ·19.CONSIDERANDO O NUMEROS DE CASO SUSPEITOS QUE PROCURAM 
DIARIAMENTE ESTA INSTITUIÇÃO E EONOMICIOAOE QUE SERÁ GERADA COM AQUISIÇÃO DESTES MATERIAIS NA JUSTIFICATIVA 
REFERENTE AO PROCEDIMENTO DE PACIENTES COVID-19 EM ÓBITO. 

Autorização do Responsável pelo pedido 

Autorização do Gerente da Unidade 

Autorização do Financeiro 

Autorização do Compras 



l l\ IVIA l'4UAUC UA ~1-\ 1'4 1 A \..A:»A UC IVll:»C K l\ .. UKUll-\ U I: tJ IK luU I 

· CNPJ: 45.383.106/0010-40 

• Rua: Dr. Rosa Cury, 050 - Bairro: São Joaquim - CEP 16.050-395 - Araçatuba - SP 'ff=~ 
~ -.. 
.,,.-....-.. -

PLANILHA COMPARATIVA 

Aquisição de materiais e insumos hospitala res o Pronto Socorro Municipal de Araçatuba. 

JGM MED NOROESTE 
"" 

TORRICELLI 

ITEM QTDE UNID DESCRIÇÃO VR. UNIT. VR. TOTAL VR. UNIT. VR. TOTAL VR. UNIT. VR. TOTAL 

1 3 Unid. Eletrodo Adulto (Peça Única) com Sensor de CPR-DPADZ R$ 2.798,00 R$ 8.394,00 R$ 2.739,90 R$ 8.219,70 R$ 2.730,00 R$ 8.190,00 

2 50 Unid. Circuito Fechado para lntubação e Aspiração R$ 329,900 R$ 16.495,00 R$ 320,00 R$ 16.000,00 

3 50 Unid. Filtro Bacteridida do Respirador com Traqueia R$ 80,00 R$ 4.000,00 

4 10 Unid. Aspirador Venturi para Oxigênio 500 MI {Vidro) Protec Cod. 003090 R$ 119,90 R$ 1.199,00 R$ 112,00 R$ l.120,00 

5 10 Unid. 
Bolgie para lnt ubação Traqueal Descart avel Adulto Tamanho (5,0mm / 

R$ 114,90 R$ 1.149,00 R$ 109,900 R$ 1.099,00 
c-70,0cm) 

6 20 Unid. Saco de Cadaver Tamanho (G) R$ 25,00 R$ 500,00 

7 20 Unid. Saco de Cadaver Tamanho (GG) R$ 27,00 R$ 540,00 

SUB TOTAL .. R$ 10.742,00 R$ 25.813,70 R$ 30.350,00 

FRETE ... R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 

DESCONTO ... R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 

VALOR POR FORNECEDOR VENCEDOR ... R$ 0,00 R$ 1.099,00 R$ 30.350,00 
1 - ., . 

ORll>EM DE C::OMPRAS ... ·- . 
~ I _ . o.e. 695 

" . o.e. 696 ~ 

1 

,. - VALOR TOTAL DA COMPRA ... R$ 31.449,00 -

Araçatuba, 02 de Abril de 2020 . 

.. PEDIDO EMERGENCIAL PARA COVID -19.CONSIDERANDO O NÚMEROS DE CASO SUSPEITOS QUE PROCURAM DIARIAMENTE ESTA INSTITUIÇÃO E EONOMICIDADE QUE SERÁ 

GERADA COM AQUISIÇÃO DESTES MATERIAIS NA JUSTIFICATIVA REFERENTE AO PROCEDIMENTO DOS PACIENTES SINTOMÁTICOS . 

.. Foi realizado apenas um orçamento devido a urgencia do material, COVID 19. anexo segue a lei que podemos comprar materia l de urgencia para o COVID. 19 . 

... Item 01, foi reduzido a quantidade solicitada a pedido do Gerente do Projeto Dr. Carlos via telefone em 02/06/2020 as 12:03 Horas. 

lllt Item OS, foi reduzido a quantidade solicitada a pedido do Gerente do Projeto Dr. Carlos via telefone em 02/06/ 2020 as 10:07 Horas. 



ORÇAMENTO 
JGM MED COM. PRODUTOS HOSPITALARES LTDA- ME 
CNPJ: 24.933.119/0001-85 l.E. 
Endereço: Rua Nilo Peçanha, 167, Centro - BiriguijSP 
Email: jgmmed.comercial@hotmail.com Telefone: (18) 3641-2526 

)rçamento: 2005 Data: 20/05/2020 
]iente: Pronto Socorro de Araçatuba CNPJ: 45.383.106/0010-40 
)BS: 

Item Qtd Und 

1 10 Und 

2 50 Und 

3 10 Und 

4 20 Und 

Produto Marca 

Eletrodo adulto (peça Unica) com sensor 
ZOLL CPR-DPADZ 

Circuito fechado para intubação/aspiração 
ASPIRADOR REDE STANDARD 02 SOOML 

Protec 

Bolgie p/ entubação traqueal descartável MedTech 
adulto tam (5,0 mm/C-70,0cm) 

JGM MED COM. PRODUTOS HOSPITALARES LTDA- ME 

CNPJ: 24.933.119/0001-85 

Preço 
Total 

Unit 

R$ 2.798,00 R$ 27.980,0(} 

R$ 0,00 

R$ 119,90 R$ 1.199,00' 

R$114,90/' R$ 2.298,00 

/ 

V 



rçamento: 
iente: 

tem Qtd 

1 10 

2 20 

2.1 20 

3 10 

4 20 

Recibo de Orçamento 
Farmacia Hospitalar Noroeste 
Razão Social: G. A. R. de Oliveira - ME 
CNPJ: 33.441.895/0001-59 

1905 Data: 19/05/2020 
Santa Casa de Buritama 

Und 
Pç 

Descrição do Produto 
Eletrodo adulto (peça Única) com sensor CPR-DPADZ 

Eletrodo para DEA com sensor de RCP 

Eletrodos em peça única para facilitar o posicionamento no 
peito do paciente e design desenvolvido para o CPR-0 

padz satisfaz às características antropométricas de 99% da 
anatomia torácica humana. 

Os eletrodos CPR-D Padz contam com sensor de RCP, 

habilitando o Real CPR Help~ no desfibrilador, 

monitorando também o ECG e o RCP do paciente. 

Indicado para uso com os desfibriladores ZOLL: M Series, E 
Series, R Series, AED Plus e AED Pro. 

Und Circuito fechado para intubação/aspiração 
Sonda Aspiração Sistema Fechado Bioteq 

TamanhoNeo/Ped. Sfr 32cm 

ESPECIFICAÇÕES: 

Nome técnico: cateter de aspiração sistema fechado 

Matéria Prima: PVC protegido por uma manga de EVA 

Método de Esterilização: óxido de etileno 

Produto Estéril: ( x )Sim ( ) Não 
Registro Anvisa: 10150470342 

ITENS INCLUSOS: 

Sonda de aspiração sistema fechado - Neonatal/Pediátrico 

Und Circuito fechado para intubação/aspiração 
Sonda Aspiração Sistema Fechado Bioteq 
TamanhoNeo/Ped. 6fr 32cm 
ESPECIFICAÇÕES: 

Und 

Und 

Nome técnico: cateter de aspiração sistema fechado 

Matéria Prima: PVC protegido por uma manga de EVA 

Método de Esterilização: óxido de etileno 

Produto Estéril: ( x )Sim ()Não 

Registro Anvisa: 10150470342 

ITENS INCLUSOS: 

Sonda de aspiração sistema fechado - Neonatal/Pediátrico 

Aspirador venturi p/ oxigênio SOO mi (vidro) protec cod:-

003090 
Bolgie p/ entubação traqueal descartável adulto tam 

(5,0 mm/C-70,0cm) 

Telefone: 

Pag. 1 

(18) 3519-0582 

Celular: (18) 98156-9484 
Araçatuba/SP 

Telefone: (18) 3691-9546 
CNPJ/CPF: 

Marca Unt R$ Tota l R$ 
ZOLL R$ 2.739,90 R$ 27.399,00 

Biotech R$ 329,90 R$ 6.598,00 

Biotech R$ 329,90 R$ 6.598,00 

R$ 

MedTech R$ 109,90 R$ 2.198,00 

BS: Ci rcuito fechado de intubação disponivel apenas 20 unidades de cada tamanho . 

Michele Alves da Silva 
CNPJ: 33.441.895/0001-59 



Numero de orçamento 1 20200446V 

TORRICELLI SOLUÇOES HOSPITALARES 

E-mail: torricelli@torricelliata.com.br 

Razão Social.: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME 

CNPJ: 20.151.318/0001.SO l.E 177.318.624.110 

Data 22/5/20 

Cliente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI - PSM ARAÇATUBA 
Contato: 45.383.106/0010-40 .-IE_m_a-il:------------------41 

Conforme solicitação segue abaixo nossa proposta técnica-comercial 

Item Qtde Descrição do item 

1 40 SISTEMA FECHADO DE ASPIRAÇÃO TRAQUEAL 

2 10 ELETRODO ADULTO DEA ZOLL COM SENSOR 

Prazo de entrega: 1 tianllà•· Valldade da proposta: 1 ~$,:QiA$_ 
FORMA DE PAGAMENTO BOLETO OU DEBITO EM CONTA 

DADOS BANCARIO BANCO !SANTANDER 

AGENCIA 1 1358 CONTA CORRENTE l 13000866-5 

Nº Serie 1 Patrimonlo V.unit. Total Item 

R$320,00 R$12.800,00 
R$2.730,00 R$27 .300,00 

R$0,00 

r- ~tÓTÀll' !" R$40l10ó~oo 1 

~ 
RICARDO CROZAR SABINO 

CREA-SP 5061331514 

Diretor Técnico 

OBS:1EQUl~AM~NTQ-5 cp(0p~~Ci> .. §A'Sb:t/Ao· ~P.aQVADQ .$ERAO eQBRADQ11JM·VAt 0JfDE ORtAMENifO 
Pli_NZQ;MAXIMb oo~EQUlP~MNrTÕ'~M-NÀ &M~E$AS~M~!-ROVA~~1S~RA:~e~~ ):>l~S, "~@~E~_SjJ~~Qj~~"Q·,T)NDCi>'INTE~ESSE EMfR'ETIRAR'SERA 

tlYfã~n-cut~~DESCAll,tE' AU1TDM~1lOODÓ' E<l\1111PAMENJG1 .. :: 



Numero de orçamento 1 20200439V 

TORRICELLI SOLUÇOES HOSPITALARES 

E-mail: torricelli@torricelliata.com.br 

Razão Social.: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME 

CNPJ: 20.151.318/0001 -80 l.E 177.318.624.110 

Data 14/5/20 

Cliente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI - PSM ARAÇATUBA 
Contato: 45.383.106/0010-40 l~E-m-a-il:-----------------1 

Conforme solicitação segue abaixo nossa proposta técnica-comercial 

Item Qtde 1 Descricão do item Nº Serie 1 Patrimonio V.unit. Total Item 
1 10 IFRASCO DE ASPIRAÇÃO VENTURI R$112,00 R$1.120,00 

Prazo de entrega: 1 ll'td.liíi i, Validade da proposta: if' l ldJAS" : "!. i. . l' , . 'JiOTAL '" 11 R$Í.l20,0Qfi . l 
FORMA DE PAGAMENTO 
DADOS BANCARIO 
AGENCIA 1 1358 

BOLETO OU DEBITO EM CONTA 

BANCO !SANTANDER 
CONTA CORRENTE 113000866-5 

~ 
RICARDO CROZAR SABINO 

CREA-SP 5061331514 
Diretor Técnico 

..,.- . • r•• '""'j• •• ....... 

085: EQÜiPl'MENTÓ$ COMP!.ExQ .ÇASC> NÃO.APIUi>VAo·o,$É.SÃQ•ctO .. RADO .. UM.VALOR DE c:>RÇAMENTO. 
- •- , _ _ r•- ~ 

~ 

. PR~O MAXIMO DO EQÜIPÃMNTO .Ér\1 NA EMPllESA~$,EM1ÃPROVACÃO SERÀ 0~·4~p1A$,:AWÓS esse PRÃZ~:.tfÃ9 TENDQ INTERESSE E~1RmRARJSERA~ 

. €0LO~OO. PARA DESCARTE AUtOMATICOilio•El\:JIPAMENTõ; .' . _ 
, . .. 

O O o O & ~ ~ L ' ·~ .. 
.. - . - . -· . -·~~· .. ; 



TORRICELLI SOLUÇOES HOSPITALARES 

E-mail : torricelli@torricelliata.com.br 

Razão Social.: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME 

CNPJ: 20.151.318/0001-80 l.E 177.318.624.110 

Numero de orçamento 1 20200461 V 216120 
Cliente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI - PSM ARAÇATUBA 
Contato: 45.383.106/0010-40 l,....E_m_a_il:------------'I 

Conforme solicitação segue abaixo nossa proposta técnica-comercial 

Item Qtde Descrição do item V.unit. 1 Total Item 
1 50 CIRCUITO FECHADO PRA INTUBAÇÃO R$320,00I R$16.000,00 

2 50 FILTRO BACTERICIDA COM TRAQUEIA R$80,00 I R$4.000,00 

Prazo de entrega: f:.3l)f . . . Validade da proposta: j" .· ll$'2Di000}00' :~ 1 l 
FORMA DE PAGAMENTO BOLETO OU DEBITO EM CONTA 
DADOS BANCARIO IBANCO 1 1 SAFRA 
AGENCIA 0207 CONTA CORRENTE 1005812521 

~ 

-. . . - .Qes: EQ.l)IPAMENT0s.c0MPLEX0 CA5o·~A:-0.'ARRGVA001sJlfAQ. coaRAoó11:1M VALaR·De OllCAMENro!.. -. ~ ~IJ 
~ - . . 
b MQJMo'D(!)rfQ"íPAMNtO 'E'M1NA1EMPRESA siM:APBQV~~o;s_EaA'G.E. 45 óiAS, APÓS ESS&PRAZOJNAO·TENOO INiTI:R~sse~·EM RETIRAR 
Cb.i(O'éADOiPARAiDEttARllE AijTOMATlct<l> Dé'EQUIPAM~Tâ1 >l 

.. ~ . ... . - . ·~ ~ - .. - .:... ......... ,. ·-~~ - · ···-. - ·· 



0210612020 Zimbra 

Zimbra 

Ordem de Compra 695 - Materiais e Insumos Hospitalares - COVID. 19. - PSM Araçatuba 

De : comprascsi@santacasabirigui.com.br 

Assunto : Ordem de Compra 695 - Materiais e Insumos Hospitalares - COVID. 19. - PSM Araçatuba 

Para : comercial@fhnoroeste.com.br 

Cc : gerentearacatuba <gerentearacatuba@iscb.org.br>, comprasaracatuba 
<comprasaracatuba@iscb.org.br> 

Boa tarde, 

comprascsi@santacasabirigui.com.br 

Ter, 02 de jun de 2020 15:45 

@ 2 anexos 

Segue anexo a ordem de compra referente a materiais e insumos hospitalares do COVID. 19. para o Pronto 
Socorro Municipal de Araçatuba, segue abaixo os dados para emissão da nota fiscal. 

DADOS PARA FATURAMENTO: 

Razão Social : Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de Birigui 
CNPJ: 45.383.106/0010-40 
Endereço: Rua: Rosa Cury, 50 - Bairro: São Joaquim 
CEP.: 16.050-395 
Cidade: Araçatuba - SP 

OBSERVAÇÕES DA NOTA FISCAL: 

Cont rat o de Gestão: 002/2018 
Proj et o: Pronto Socorro Municipal de Araçatuba 
Ordem de Compra: 695 
Contratante: Prefeitura Municipal de Araçatuba 

ATENÇÃO: 
1- Não serão aceitas notas fiscais sem as devidas observações. 
2- Notas fiscais serão desconsideradas neste e-mail. - enviar para o e-mail gerentearacatuba@iscb.org.br 

3- Na falta de algum item informado na ordem de compra, nos avisar antes do faturamento. 

Qualquer duvida estamos a disposição. 

Atenciosamente, 

Centro 
de Serviços 
Integrados 

..:l ::t!l1:sr.'"' 
JT~lr'.~ 

cm ~ ·: }':IE~ Assinatura Luiqui.png 
dt~ te~a:J~' 22 KB 
~ ~ r:~·-?-nt.lit .... 

9~·· 

luiqui dos Santos Alves 
Departamento de Compras 

(18) - 3644 4545 
®© (18) 98203 8377 

@) comprascsi@santacasabirigul.com.br 

0 Luiqui CSI 

-( 695 - ORDEM DE COMPRA -NOROESTE - EMERGENCIAL - COVID.19.pdf 
454 KB 
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0210612020 Zimbra 
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Numero de orçamento 1 20200462 V 

TORRICELLI SOLUÇOES HOSPITALARES 

E-mail: torricelli@torricelliata.com.br 
Razão Social.: TORRICELLI EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME 

CNPJ: 20.151.318/0001-80 l.E 177.318.624.110 

Cliente: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI - PSM ARAÇATUBA 

2/6/20 

.--~~~~~~~~~~~~-

Contato: 45.383.106/0010-40 Email: 

Conforme solicitação segue abaixo nossa proposta técnica-comercial 

Item Qtde Descricão do item V.unit. Total Item 

1 20 SACO PARA OBITO G R$25,00 R$500,00 

2 20 SACO PARA OBITO GG R$27,00 R$540,00 

Prazo de entrega: I 30 dias Validade da proposta: 2DIAS 1 R$1.040,00 j 
FORMA DE PAGAMENTO BOLETO OU DEBITO EM CONTA 

DADOS BANCARIO BANCO 1 SAFRA 

AGENCIA 10201 CONTA CORRENTE 1005812521 

~ 

OBS: EQUIPAMENTOS COMPLEXO CASO NÃO APROVADO SERAO COBRADO UM VALOR DE ORÇAMENTO. 

O MAXIMO DO EQUIPAMNTO EM NA EMPRESA SEM APROVAÇÃO SERA DE 45 DIAS, APÓS ESSE PRAZO NÃO TENDO INTERESSE EM RETIRAR 

COLOCADO PARA DESCARTE AUTOMATICO DO EQUIPAMENTO. 


