M.N.P. CUSTODIO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA ME
CNPJ: 03.402.979/0001-12 IE: 145.646.461.110
RUA ALTO BELO, 895. VILA ANTONIETA - SP
: CONTATO: (11) 2082 - 8301 / 2082-8319
! WW/W.MNPCUSTODIO.COM.BR

| = . ; ,
RESPONSAVEL PELA COTACAQ: LUCAS DE SOUZA FERREIRA
CLIENTE: FUND ABC - HOSPITAL MARIO COVAS
COMPRADOR: EMERSON

OBS: ‘
DATA: 19/03/20 ] ;
| : i PROPOSTA DE PRECOS
1 .
ITEM || QUANTIDADE | UNIDADE | . ; DESCRIGAO MARCA VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 | 40 UNIDADE COBERTURA DE OBITO GRANDE 90X200 ARAKEN 13,3700 RS 534,80
TOTAL DA PROPOSTA RS 534,80
‘ DADOS BANCARIOS
| BANCO BRADESCO AGENCIA: 7808-5 CONTA CORRENTE: 0008367-4
| : i DADOS COMERCIAIS ' !
FATURAMENTO MIN: R$ 500,00 ¢ ; i ‘ PRAZO DE ENTREGA: 03 DIAS
.. CONDICAD DE PAGAMENTO: 45DIAS .1 | f VALIDADE DA PROPOSTA: 05 DIAS
RODRIGO CANDIDO 0y :
ASSINATURA/CARIMBO ~ : 1 ! j
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HOSPITAL ESTADUAL
MARIO COVAS

Santo André, 23 de margo de 2020.
Memo DE n°. 24 A/2020

Ref.: Aquisicdo de Sacos Impermeaveis para Cadaveres.

De: Diretoria de Enfermagem

Solicito aquisicdo de sacos impermeaveis conforme descricao e quantidades em anexo,

informo que os mesmos serio utilizados para isolamento de corpos suspeitos e confirmados de COVID-
.

Desde ja agradego e fico & disposicao para mais esclarecimentos.

Atenciosamente,

1 I
- Prof.? Maria Ile&é/Rgv{gfnam amos

Diretora de Enfermagem

J\ ﬂxGO!ERNQ DO ESTADO
N N\>SAOPAULO
Rua Dr. Henrique Calderazzo, 321

& Secretaria da Sadde
Santo André — SP ~ 09190-165 FUNDACAO DO ABC
Tel (11) 2829-5000

Desde 1967
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CNPJ: 03.402.979/0001-12 IE: 145.646.461.110

~Flindachg do
M.N.P. CUSTODIO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA ME©% :

al Mano Crovas

ProfS 4 £ 9 7 |
RUA ALTO BELO, 895. VILA ANTONIETA - SP ; :ﬂé o 2 Zf A f} |
CONTATO: (11) 2082 - 8301 / 2082-8319 ! . {
WWW.MNPCUSTODIO.COM.BR Fls. J\&r |
RESPONSAVEL PELA COTAGAOQ: LUCAS DE SOUZA FERREIRA
CLIENTE: FUNDAGCAO DO ABC - HOSPITAL MARIO COVAS
COMPRADOR: EMERSON
OBS:
|
DATA: 19/03/20
PROPOSTA DE PRECOS
ITEM | QUANTIDADE | UNIDADE DESCRIGAO MARCA VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
| 1 100 UNIDADE COBERTURA PARA OBITO GRANDE 90X200 ARAKEN 13,3700 RS 1.337,00
TOTAL DA PROPOSTA RS 1.337,00

DADOS BANCARIOS

BANCO BRADESCO |

AGENCIA: 7808-5

CONTA CORRENTE: 0008367-4

DADOS COMERCIAIS

FATURAMENTO MIN: RS 500,00

PRAZO DE ENTREGA: 03 DIAS

CONDIGAO DE PAGAMENTO: 45 DIAS

VALIDADE DA PROPOSTA: 05 DIAS

RODRIGO CANDIDO
ASSINATURA/CARIMBO
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PUndacio do ABL - 053 1
Hospita! Estagual Mano Covas
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MARIO COVAS Lo
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Santo André, 24 de margo de 2020. Memo. G.F.: 190/20

De: Geréncia Econdémico-Financeira Para: Diretoria Econdmico-Financeira
\

Assunto: Processo 15.152/20 Aquisi¢do de Sacos Impermeiveis para Caddver de casos suspeitos e confirmados
(;SOVID—IQ

Informamos orgamento efetivo, para trés meses, no valor total de R$ 1.337,%[7033 — Material Médico
Hospitalar (PCO 19).

Ficaremos disposi¢@o para maiores esclarecimentos.

Atenciosamente,

Vania Apafecida de Oliveira
Ger conémico-Financeira

Ciente,
De acordo, ao Setor de Compras, para prosseguimento de acordo com o regulamento interno de Compras.

Cristiane Moura Gascén
Diretora Econémico-Financeira

1a Doutor Henrique Calderazzo, 321 | CEP 09190-615 | Santo André, SP ¢ ﬁ
ne: (11) 2829-5000 SAO PAULO

HOSPITAL ESTADUAL

MARIOCovAs GOVERNO DO ESTADO



FUNDACAQO DO ABC - OSS Pagina.: 01/01

MV2000 - Sistema de Compras Emitido por; EMERSON.SABAIN
Relatério de Ordem de Compra Em: 24/03/2020 11:36
Ord. Compra: 130735 Solic: Dt Ord::24/0372026° 15 - OFS
Solicitagéo: Cota: - ‘ | e Covas
N°. Processo: Situagdo’ AUTORIZADA [Prog - & & L
| CRR AN
Fornecedor: 42804 M.N.P. COM. PRODUTOS - M.N.P. COM. PRODUTOS HOSPITALARES B }15 !
CNPJ/CPF: 03.402.979/0001-12 Insc Est.: 145646461110 —_— T
Endereco: WALDEMAR CARLOS PEREIRA DE 0966 A 99998 Nr.: 1182 Compl.: SALA 02
Bairro: VILA TALARICO Cep: 03533002
Cidade: SAO PAULO UF: SP Conta : - Agéncia : - Banco :
Contato(s):
Telefone Comercial : 11-2082-8301
Comprador: FUNDACAO DO ABC - 0SS
Endereco; DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO N° 321 CNPJ: 57.571.275/0008-07
Cidade: SANTO ANDRE Insc. Est.: ISENTO
Bairro: PARAISO Fone/Fax: -
} CEP: 09190610 UF: SP
Sr. F?rnecedor: Autorizo o faturamento e envio dos produtos abaixo relacionados.
Obs:
Cod. Condicao de Pgto: 117 Desc. Condicdo de Pgto.: 45 DDL
Periodo p/ Entrega: 24/03/2020 a 24/03/2020 % Desc: 0,00 VI Desc: 0,00 VI ICMS: 0,00
Produto Fabricante  Lote Qtd Cons. Unidade Qtd Compr. /GI.UnEt. VI Desc. %Des VIIPI VI Total
47131 COBERTURA P/ OBITO G UNIDADE 100,0000 / 13,3700 0,0000 0,0000 1.337,00
COM ZIPER FRONTAL
Total dos Produtos (+): 1.337,00
Valor Total do Frete( C.I.F. ), Ndo_Ingluso na Nota: 0,00
\ 0,00
Valor Total dos Descontos ( -): 0,00
\
4 al (=): 1.337,00

| Comprapor FMerSomSabaindenenTe i |OIRETORtn; s ol

‘f Sce/tor Co&}% ) {0 .,‘l:nt%ﬁ' ‘sq'ag,:ﬁ_N SUPE i LT

| RE-658T— | afo; 4 NCEETLD

| Data 494 o3, 1o Data Data 5 < i MSIO%)Q@QO

HOSPITAL ESTADUAL MARIO COVAS -RUA DR HENRIQUE CALDERAZZ0,321- PARAISO-STO ANDRE



\

uncagae ch 2
Hospit a‘ Estach J?I w:eroo C‘ﬁb

|

RECESEMOS DE M.ALP. CUSTODIO COM. DE PROD. HOSPITALARES EIRELI S PRODUTOS o&\gsmmas DA NOTA FISCAL INDICADA n‘og.;\a _{, 4 z\_ ? ;
J nd ) p I 5
DATA DE RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR | o= g U B,
i
- e R W W W e e e e e MW R R —u!-*__—_
M.N.P. CUSTODIO COM. DE PROD. DANFE
{ HOSPITALARES EIRELI ' Documento Aundiiar da
Nota Fiscal Eletrnica
RUA ALTO BELO, 895 0= ENTRADA m
g s m TCHAVE DE RCESST
‘Qké ';RZEO SS N° 000.020.318 2520 0303 4029 7900 0112 5500 1000 0203 1818 1302 oooz
CEP:  03478-040 SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
TEL/FAX: (011) 2082-8301 FOLHA: 111 www.nfe fazenda.gov.brfportal
REZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGA
':lp"EﬂNDASﬂ : “ 135200240333473 24/03/2020 08:13:27
INSCRIGAO ESTADUAL |}, INSCRICAD ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA ) SR
145646461110 1 03.402.979/0001-12
DESﬁNATARiO 1 REMETENTE .
NOME / RAZAO SOCIA CNPJ DATA DA EMISSAO
FUND.DO ABG—ORG S.DE SAUDE-HOSP.MARIO COVAS D 57.571.275/0006-07 24/03/2020
g .| BARRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA DOUTOR HENRIQUE CALDERAZ-ZO,.SZTI e, T § T s PARA!SO 09190-610 :
~ TroNcPo § R UF | INSCRICAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
1 SANTO ANDRE F Ty 2829’-5003 - SP g ISENTO i J
FATURA [ DUPLIGATA R i
20318 Q7/05/2020 1,337,00 o
CALCULO DO IMPOSTO ; ’ SR 9
BASE DECALC.DOICMS | VALORDOICMS BASE DECALCICMS ST. VALOR DO ICMS 8. ° -VALOR IMP. IMPORTAGRO [ vaLor ToTAL DOS PRODUTOS
) 240,66 ;| 0, UO -0, GD 1 37,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO : OUTRAS DESPESAS _~ | VALORDO TREED " VALOR DACOFINS. . [FVALOR TOTAL DA NOTA
‘ 0,00 0,00 0,00 0,00 O,QO 1 337,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS T . o e e
RAZAO SOCIAL € FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA VEICULO “CNPUZCRE!
FUND.DO ABC-ORG.S.DE SAUDE-HOSP.MARIO CO O e " u 57 571.275 /0006 -07
| ENDERECO MUNICIPIO iy
RUA DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO, 321 SANTO ANDRE y ,ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESQ BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO F'ﬁODUTCJ | SERVICOS ; e ;
CoDIGO DESCRIGAC DO PRODUTOS / SERVIGOS NCMiSH | csT | crop| uNID.] QUANTIDADE VALOR VALOR B. CALC. VALOR vALOR |-aual AuQ
PRODUTO | i UNITARIO TOTAL IcMs icMs Pl | ievs| Pl
2052 COBERTURA PIOBITO G GIZIPER FRONTAL (B0X200X0 30232100 | 000 | 5102 UN 100,0000 13,3700000000 1,337,00 1337,00| - 24088 0,00} 18,00} 0.0
LT.001628 GT400,000: ' g
— » W
\ A 4
W o :
v TR
" CALCULO DO ISSQN £,
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN | VALOR DOISSGN
INFORMAGO! RESER®
\En" wPadidgsfc&z Eih 59‘_“3 \_’?¢_+n§ VADO AQ FISCO
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HOSPITAL ESTADUAL !

MARIO COVAS

Santo André, 27 de maio de 2020.

Processo: 15.152/20

Assunto: Aquisicdo de sacos impermeaveis para caddver de casos suspeitos e

COVID-18.

P
!

5152420

|

undagao dec AbL - 55
Hospital £ atadual Mano Covas

conformados de

Tendo em vista informacdio da Central de Recebimento deste Hospital, providenciamos cépia dos
comprovantes de pagamentos das notas fiscais constantes neste processo.

A Diretoria Financeira, com proposta de encaminhamento a Superintendéncia para arquivamento.

ML

Fone: (11) 2829-5000

Atenciosamente,

N

Renata Checchia Jorge
Coordenadora Econdmico-Financeira

De acordo.
Encaminhe-se conforme proposto.

il Msr

T . e -
Cristiane Moura Gascén
Diretora Econdmico-Financeira

Rua Doutor Henrique Calderazzo, 321 | CEP 09190-615 | Santo André, SP

HOSPITAL ESTADUAL
MARIO COVAS

=
SAO PARULC

GOVERNO DO ESTAD(



