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Santo André, 01 de margo de 2020. | e OH

MEMO DIR-TEC/DIR-ENF 010/2020

PARA: DIRETORIA ADMINISTRATIVA — AT.: DR. ANTONIO DE GIOVANNI NETO
DE: DIRETORIAS: ENFERMAGEM & TECNICA

ASSUNTO: PANDEMIA CORONAVIRUS-COVID19 — CONSUMO DE ITENS DE ESTOQUE

G SUPERINTENDENCIA
DIRETORIA ECONOMICO-FINANCEIRQ

Prezado Dr. Giovanni,

Considerando a adogao de medidas do enfrentamento para combate a escassez € um possivel
desabastecimento de produtos que possam trazer prejuizo a assisténcia ao paciente e também &
seguranga de nossos colaboradores e tendo a vista a maxima prem issa de protegéo & vida, informamos

os itens de consumo (EPI's, PRODUTOS e MEDICAMENTOS) que devem ser mantidos disponiveis
em nossos estoques:

ALBUMINA HUMANA 20% FRASCO C/ 10G/ S0ML

ALCOOL ETILICO 70% 1000 ML

ALCOOQOL ETILICO 70% C/ 100 ML

ALCOOL ETILICO 70% C/ 750 ML

ALCOOL ETILICO 70% GL 5§ LITROS

ALCOOL GEL 70% FRASCQ 500 ML PUMP

AVENTAL CIRURGICO ESTERIL IMPERMEAVEL

AVENTAL MANGA LONGA 30G DESC NAO ESTERIL AZUL- UND
AVENTAL MANGA LONGA 30G DESCARTAVEL BRANCO - UNIDADE
AVENTAL MANGA LONGA 40G DESC NAQ ESTERIL - UND
AVENTAL P/ EXPURGO MANGA LONGA 50G IMPERMEAVEL -NP
AVENTAL PLAST. DESC. MANGA LONGA - HEMODIALISE

AVENTAL PLASTICO DESCARTAVEL - HEMODIALISE
AZITROMICINA COMPRIMIDQ C/500MG

AZITROMICINA F/A C/500 MG

CAPILAR 2,1 M2-21L DESCARTAYV BAIXO FLUXO R:104176-HEMODIALIS
CAPILAR BAIXO FLUXO HPS F8 REUSO - HEMODIALISE

CATETER VENOSQ CENTRAL 4FRX13 2LUMEN - INFANTIL
CATETER VENOSO CENTRAL 7FRX20 2LUMEN - ADULTO
CEFTRIAXONA F/A C/1G IV

CLARITROMICINA F/A C/500MG

COBERTURA P/ OBITO G COM ZIPER FRONTAL

ENOXAPARINA SODICA SERINGA C/40MG/0,4ML - MEDICAMENTO RISCO
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\ o @,__:._, FENTANILA, CITR 0,5MG/10ML FRASCO - MEDICAMENTO RISGO
\__—="" [FILTRO UMIDIFICADOR BACTERIAVIRUS C/ TRAQUEIA ADULTO
GORRO CIRURGICO DESC C/ 100UN MASCULINO

HEPARINA SOD 5000U1/0,25ML AMP SC - MEDICAMENTO RISCO
HIDROXICLOROQUINA, SULFATO 400 MG COMPRIMIDO - NP
KIT TRANSDUTOR PRESSAQ COD TP 00971
LUVA CIRURGICA EM LATEX ESTERIL 7,0
LUVA CIRURGICA EM LATEX ESTERIL 7,5
LUVA CIRURGICA EM LATEX ESTERIL 8,0
LUVA PROC. MAPA NITRIL-PRO 899 S/TALCO CA 20331-G-ALTO RISCO
LUVA PROC.MAPA NITRIL-PRO 899 S/TALCO CA 20331- M-ALTO RISCO
LUVA PROC.MAPA NITRIL-PRO 899 S/TALCO CA 20331- P-ALTO RISCO
MASCARA CIRURGICA DESC C/PRESILHA E TIRAS AMARRAR C/100
MASCARA CIRURGICA DESC C/PRESILHA E TIRAS AMARRAR C/50
MASCARA DE OXIGENIO DE NAO REINALACAO ADULTO - NP
MASCARA RESPIRATORIA TB N95 (KSN/DESCARPACK/3M)
MIDAZOLAM 15MG/3ML AMPOLA - MEDICAMENTO RISCO
MIDAZOLAM 50MG/10ML AMPOLA - MEDICAMENTO RISCO
NOREPINEFRINA 8MG/4ML - HEMITAR. DE NOREPI. - MED. DE RISCO
OSELTAMIVIR 76MG COMPRIMIDO - NP
PANCURONIO, BROMETO 4MG/2ML AMPOLA - MEDICAMENTO RISCO
ROCURONIO 50MG/5ML AMPOLA - MEDICAMENTO RISCO
TERBUTALINA, SULFATO AMPOLA G/ 0,5MG/1ML
TOUCA CIRURGICA DESC C/100 FEM
TRACH CARE ENDOTRAQUEAL N° 12
TRACH CARE ENDOTRAQUEAL N° 14

Atenciosamente,

ssgﬁ A'ELISAR. GsNCALVES RAMOS DR. ALE CRUZ HENRIQUES

DIRETORA DE ENFERMAGEM DIRETOR TECNICO

A
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Santo André, 01 de junho de 2020.
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PARA: ASSESSORIA JURIDICA = v f
w06 |

DE: COORDENACAO SERVICOS DE FARMACIA / CENTRAL DE ABASTECIMENTO

ASSUNTO: JUSTIFICATIVA DE AQUISICAO DIRETA POR EMERGENCIA

Prezados Senhores,

Em atencdo a justificativa técnica a apresentada para a aquisicdo do produto/itens da solicitagdo do MV
56269 em cardter emergencial, referente a reposicdo do mesmo dentro do seu consumo normal
(Trimestral), porém, em fungao de:

e Dificuldades de importacdes de matérias-primas para producdo de insumo;

e Explos@o no mercado interno de pregos de insumo essenciais (mdscaras, aventais, dlcool gel,
luvas de ldtex/nitrilicas e alguns medicamentos);

o O mercado internacional desses itens foram desestruturando em decorréncia da demanda
de paises como China e Estados Unidos, tornando ainda mais escassas as matérias primas
e insumos, chegando a provocar aumento da moeda padréo internacional (U$ dolar
americano) que passou de R$ 4,00 sua cotagdo no final de 2019, para os atuais R$ 5,26, fato
esse que contribuiu para despencar 0S precos das acbes nas bolsas de valores,
descapitalizando as principalis empresas nacionais participantes, fato esse que contribuiu
para altas interna dos pregos, pols as empresas tiveram a oportunidade para exportarem
seus produtos, esvaziando assim o mercado interno e consequentemente aumentar os
precos internos equiparando-se aos pregos de exportagdo;

e Estreitamento da oferta dos estoques internos dos fabricantes nacionais que passaram a ser
insuficientes em decorréncia das exigéncias para atender 0s protocolos estabelecidos pelo
Ministério da Saude e Organizacdo Mundial da Saude para atendimento dos itens
necessdrios para procedimentos assistenciais diretos aos pacientes das unidades Covid-19,
hem como estendido aos colaboradores do “front”;

e Comportamento antiético de alguns fornecedores no mercado interno no sentido de tirarem
vantagem dessa situagdo, tentando transferir precos "absurdos” dos itens mais criticos,
impelindo na busca incessante e drdua de encontrar pregos inferiores;

o InUmeras substituicdes internas de uso de itens de custo inferior por superior, devido malor
rigor nas exigéncias técnicas de nossos usudrios com respaldo do SCIH (Servico de Controle
de Infeccdio Hospitalar), Médicos e Enfermeiros para possibilitarem e garantirem a protegao
profissional;

e Numero crescente de fornecedores que estdo descumprindo a programacéo de entrega
trimestral, alegando ndo estarem recebendo de seus representantes os itens solicitados,
necessitando a busca continua por outros fornecedores, aplicando o plano de contingéncia
qgue inicia com empreéstimos e em seguida busca por precos secundarios inferiores, mas,
infelizmente superior aos ofertados pelos fornecedores originais;

Rua Doutor Henrique Calderazzo, 321 | CEP 09190-615 | Santo André, SP @,d_/
Fone: (11) 2829-5000 S ‘i o ﬁULo
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E considerando:
e A sustentagdo da disponibilidade dos produtos/medicamentos/equipamentos de protecéio
_E \ individual conforme sinalizacdo das Diretorias: Enfermagem & Técnica (Dir-Tec/Dir-Enf
v ! -

j\6 b o 010/2020 de 01.03.2020) sobre Pandemia Coronavirus-Covid19 — Consumo de ltens de
\ g}‘/,;::--fs"tﬁfﬁ;ue;

(=S
—

e * PI-30 - Uso de Equipamentos de Protegéo Individual pelos Profissionais Coronavirus19;

* £ adogdo de medidas de enfrentamento para combate a escassez e um possivel
desabastecimento de produtos que possam trazer prejuizo a assisténcia ao paciente e
também a sequranca do colaborador e tendo a vista a mdxima premissa de protecdo a vida,
faz-se necessdrio a urgéncia do pronto atendimento da aquisicéio,

....

Estamos a disposicao para eventuais dividas e/ou esclarecimentos necessarios.

Atenciosamente,

5(;&;‘(4& Ares
OO, By V0

DANIELA ARCHANJO DE SOUZA CRiF 23, 330¢ka
COORDENADORA SERVICOS DE FARMACIA

Ciente e Dé Acordo.

Rua Doutor Henrique Calderazzo, 321 | CEP 09190-615 | Santo André, SP
Fone: (11) 2829-5000
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AVENTAL IMPER MANGA LONGA 30G
01 DESC NAO ESTERIL - UND - UNIDADE -
Cédigo: 47089

Quantidade: 4000.0 UNIDADE
Marcas Padronizadas:
INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Prego Ref.: 4,10
JUSTIFICATIVA

LUVA PROC. MAPA NITRIL-PRO 899
0z S/TALCO CA 20331-G-ALTO RISCO -
CAIXA - Codigo: 32361

Quantidade; 180.0 CAIXA

Marcas Padronizadas:
DESCARPACK/SUPERCARE/EMBRAMAC/SUPERMAX/
MEDIXIEECARE(SEM?Eé?_.gas.mE)J'TALGE (SEM

INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Data: 26/05/2020
Fornecedor: CIRURGICA FERNANDES LTDA
Fabricante: NITRAFLEX
Prego: 41,00
JUSTIFICATIVA

LUVA PROC.MAPA NITRIL-PRO 899
03 SITALCO CA 20331- M-ALTO RISCO -
CAIXA - Codigo: 32360

Quantidade: 60.0 CAIXA

Marcas Padronizadas: DESCARPACK
—MOLK/BLUESAIL{CLASSIC-MAIS-SAUDE)TALGE

INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Data: 26/05/2020
Fornecedor: CIRURGICA FERNANDES LTDA
Fabricante; NITRAFLEX
Prego: 41,00
JUSTIFICATIVA

LUVA PROC.MAPA NITRIL-PRO 899
04 SITALCO CA 20331- P-ALTO RISCO -
CAIXA - Codigo: 32359

Quantidade: 40,0 CAIXA

Marcas Padronizadas: DESCARPACK
NOLK/BLUESAIL(CLASSIC-MAIS-SAUDE)TALGE

INFORMAGOES DA ULTIMA COMPRA
Data; 27/05/2020
Fornecedor: CIRURGICA KD LTDA - EPP
Fabricante: LIVE
Prego: 39,00
JUSTIFICATIVA

fornecedor

A2 COMERCIO DE
MATERIAL
HOSPITALAR LTDA.
CITYMED COMERCIO

DE PRODUTOS
HOSPITALAR

UDIMED COMERCIAL
HOSPITALAR
EIRELLI-EPP

E MEDIC BRASIL

MEDICOS LTDA

ALTAMEDICAL
PRODUTOS
MEDICOS
HOSPITALARES
LTDA ME

NEOMEX
HOSPITALAR LTDA
SUPERMED
COMERCIO E
IMPORTACAQ DE
PRODUTOS
MEDICOS E
HOSPITALARES
LTDA

QUEIRQZ
ORTOPEDICA

FRANCISCO
BARBOSA SQUZA

PAULQ CARNEIRQ
DE LUCENA - ME

fornecedor

SUPERMED
COMERCIO E
IMPORTA&J_‘\O DE
PRODUTOS
MEDICOS E
HOSPITALARES
LTDA

CIRURGICA
FERNANDES LTDA

DUPATRI
HOSPITALAR
COMERCIO,
IMPORTACAQ E
EXPORTACAQ LTDA.

PAULO CARNEIRO
DE LUCENA - ME

fornecedor

SUPERMED
COMERCIO E
IMPORTACAQ DE
PRODUTOS
MEDICOS E
HOSPITALARES
LTDA

CIRURGICA
FERNANDES LTDA

DUPATRI
HOSPITALAR
COMERCIO,
IMPORTACAQ E
EXPORTACAQ LTDA.

PAULO CARNEIRO
DE LUCENA - ME

fornecedor

CIRURGICA
FERNANDES LTDA

SUPERMED
COMERCIO E
IMPORTACAQ DE
PRODUTOS
MEDICOS E
HOSPITALARES
LTDA

DUPATRI
HOSPITALAR
COMERCIOQ,
IMPORTACAQ E
EXPORTACAQ LTDA.

PAULC CARNEIRO
DE LUCENA - ME

valor
unitario

R$ 7,50

R$ 7,60

R$ 7,85

R$ 8,855

RS 8,999

RS 10,211

R$11.73

R$ 13,90
RS§ 15,77

RS 18,00

valor

unitario

R$ 42,00

RS 43,55

R§ 47,75

RS 49,00

valor
unitario

R§ 42,00

RS 43,55

RS 47,75

RS 49,00

valor
unitario

RS 41,35

R% 42,00

RS 47,7261

RS 49,00

valor :
total fabricante
RS 30.000,00 LAVIVE
RS 30.400,00 PWC
RS 31.400,00 DEJAMARO
E MEDIC
RS 39.420,00 BRASIL
RS 39,896,00 BABY
RS 40.844,00 BERMA
PRODUTO:
AV.DESC.ML
R$46.920,00  40GRAZ
INDIV.C/P C/50-
ORTHOP
R$ 55.600,00 QUEIROZ
RS 63.080,00 FBS
R$72.000,00 MAYCARE
valor
total fabricante

PRODUTO:
LUVA
R$7.560,00 P/PROC.N.EST.
NITRLS/PO G
C/20-DESC
R$7.839,00 NITRAFLEX
R$8.59500 EMBRAST
RS8.820,00 UNIGLOVES
valor
total fabricante

PRODUTO:
LUVA
RS 2.520,00 P/PROC.N.EST.
NITRL.S/PO M
CI20-DESC
RS$ 261300  NITRAFLEX
R$2.85500 EMBRAST
RS$2.940,00 UNIGLOVES
valor .
total fabricante

R$ 1.654,00 SUPERCARE

PRODUTO:

LUVA
R$ 1.680,00 P/PROC.N.EST.

NITRI.S/PO P

Cr20-DESC

RS 1.909,164 EMBRAST
R§ 1.960,00 UNIGLOVES

i F'fotj e 4 <
embalagem Ot - io*e;&ér& ﬂ !
referéncia
pacote ¢/ 10 F"—”—?_O.Q___
Avental Desc.Manga Longa
pacote ¢/ 300 Boa (1 40%T. M) d0gr N/ESH
pacote ¢/ 10
Registro Anvisa
81890960005, Prego
pacote com 10un =
98,55. gramatura TNT 30gr.
pacote ¢/ 10 USO CLINICO E
AMBULATORIAL COM
BACTERICIDAE
HIDROREPELENTE. NAO
ESTERIL
unidade ¢/ 1 M LONGA 40G frete fob
: AVENTAL MANGA LONGA
unidade ¢/ 1 TNT DESCARTAVEL
pacote ¢/ 50 40GR
caixa ¢/ 100
unidade ¢/ 1
pacote ¢/ 10
embalagem cod. comentario

caixa ¢/ 20

caixa c/ 100

CAIXA G/ 100 &f
1

caixa ¢/ 100

embalagem

caixa ¢/ 20

caixa ¢/ 100

CAIXA ?I 100 ¢/

caixa c/ 100

embalagem

caixa ¢/ 100

caixa c/ 20

CAIXA ?l‘ 100 ¢/

caixa ¢/ 100

13
ospra Stacveral Mang Covas

referéncia

37623

cod.
referéncia

37522

cod.
referéncia

37521

comentario

comentario
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Pag. 3




Hospital E stagual Mtﬂo Cavas
TOUGA CIRURGICA DESC C/100 FE
coalgo. 19166

cﬂs‘)&ntgzde]2 EP C

arcas Padronizadas: ADVANTIVE - ANADONA
EXCAR - GRANDESC, DESC - JOAO MEDJ-
SUPERMEDY, E - WINNER

Data: 16/05/2020

Fornecedor; HMEDIC DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS LTDA

Fabricante: TALGE
Prego; 5,80
JUSTIFICATIVA

I undachic

fornecedor
UDIMED COMERCIAL

HOSPITALAR
EIRELLI-EPP

ASTRA FARMA
GCOMERCIO DE
MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA

CIRURGICA
GRAVINMCE)S LTDA-

SUPERMED
CO
IMPORTA&_AO DE

MEDICOS E
HOSPITALARES
LTDA

DUPATRI
HOSPITALAR

IMPORTACAG E
EXPORTACAO LTDA.
CIRURGICA KD LTDA

-EPP

valor
unitario

R$ 0,1785

R$ 16,50

R$ 16,50

R$ 17,27

R$ 21,80

R$ 24,20

valor cod,
total fabricante embalagem tofer8ncla
R$ 35,70 HN DESC pacote ¢f 100

R$3.30000  MEDIX caxac/100  SARFONADAD
R$ 330000  TALGE pacote ¢/ 100

PRODUTO:

TURBANTE
R$ 3.454,00 DESC.ELAST.C/ pacole ¢/ 1

100-ANADONA
MARCA

R$4.36000 EMBRAST ~ PACOTEC/100 49572

R$ 4.840,00 DESCARPACK  pacole ¢/ 100

comentarlo

https:/lapoio.best

Pag. 4



JNDACAO DO ABC - 0SS Pagina.: 01/01
V2000 - Sistema de Compras Emitido por: ALINE.MARTINS

elatorio de Ordem de Compra Em: 09/06/2020 14:55

Fungaglc do ABC - 055 |
Ord. Compra: 132684 Solic: ALMOXARIFADO Dt Ord.:01/08/202%ponal Estadual Mano Covas
Solicitagdo: 26269 Cota: - e
N°. Processo:. Situagao: “NDID Dt Limite: A
ces ¢ao: ATENDIDA imite:02/0678%%T 4 § 11’20
Fornecedor: 2040 CRISMED - CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR Fs._333
CNPJ/CPF: 04.192.876/0001-38 Insc Est.: 633566329115
Endereco: MARTIM FRANCISCO Nr.. 332 Compl.: VILA MATHIAS
Bairro: ENCRUZILHADA Cep: 11015480
Cidade: SANTCS UF: 8P Conta : - Agéncia : - Banco :
Contato(s):
Telefone Comercial : 13-3228-2305 Fax: 13-3228-2300 E 3228-2301
C%mprador: FUNDACAO DO ABC - 0SS
ndereco: DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO N° 321 NPJ: 57.571.275/0006-07
Cidade: SANTO ANDRE lgsc. ‘IJEs’f: ISENTS
Bairro: PARAISO Fone/Fax: -
Responsavel: ALINE MARTINS DA SILVA CEP: 09190610 UF: SP

Sr. Fornecedor:  Autorizo o faturamento e envio dos produtos abaixo relacionados.

Obs:
Cod. Condicao de Pgto: 117 Desc. Condicao de Pgto.: 45 DDL
Periodo p/ Entrega: 03/06/2020 & 03/06/2020 % Desc: VI Desc: VI ICMS:
7 Observacao: O/Compra gerada pelo Bionexo. Id = 301283
Produto Fabricante  Lote Qtd Cons. Unidade Qtd Compr. VI.Unit. ViDesc. %Des VI IPI VI Total
19156 TOUCA CIRURGICA ANAPOLIS PACOTE 200.0000 13,5500 0,0000 2.710,00
DESC C/100 FEM :
Total gbs Produtos (+): 2.710,00
Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nag Incluso na Nota: 0,00
Vajor Total do IPI (+): 0,00
Valor Total dos Descontos ( -): 0,00
Valor Outros/(+):
o Valor Total (=): 2.710,00/

GERENTE
UPERINTENREET

CcRAM 21 004
e

| Date 4S1G (0020

. 43 Silvz

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



UNDACAOQ DO ABC - 0SS
V2000 - Sistema de Compras
‘elatdrio de Ordem de Compra

Pagina.. 01/01
Emitido por: ALINE.MARTINS
Em: 09/06/2020 14:55

Ord. Compra: 132685
Solicitagdo: 26269
N°. Processo:

Solic: ALMOXARIFADO
Cota: - |
Situagdo: ATENDIDA

Dt Ord.:01/06/2020
Dt Limite:02/06/2020

Fornecedor: 10945 CIRURGICAKD - CIRURGICA KD LTDA - EPP
CNPJ/CPF: 09.260.071/0001-06 Insc Est.: 149.930.651.111 = Fundegho de ABC - 0SS
Endereco: ASSIS RIBEIRO Nr.: 10.098 Compl.: Hosn#tal Estaduat Mano Covas
Bairro: VILA SILVIA Cep: 03827000 @ i
Cidade: SAO PAULO UF: SP  Conta: - Agéncia: - Banco: 4 51 ﬂ 70
Contato(s): \
Telefone Comercial : (0™11) 2541-1095 E-Mail - | S
VENDASO2@CIRURGICAKD.COM.BR
Comprador; FUNDACAQ DO ABC - 0SS
Endereco: DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO N° 321 CNPJ: 57.571.275/0006-07
Cidade: SANTO ANDRE Insc. Est: ISENTO
Bairro: PARAISO Fone/Fax. -
Responsavel: ALINE MARTINS DA SILVA CEP: 09190610 UF: 8P
Sr. Fornecedor:  Autorizo o faturamento e envio dos produtos abaixo relacionados.
Obs:
Céd. Condicao de Pgto: 117 Desc. CondicZo de Pgto.: 45 DDL
-—. Periodo p/ Entrega: 04/06/2020 & 04/06/2020 % Desc: VI Desc: VI ICMS:
Observacao: O/Compra gerada pelo Bionexo. ld = 301283
Produto Fabricante  Lote Qtd Cons. Unidade Qtd Compr. VI.Unit. VI Desc. %Des VI IPI VI Total
32361 LUVA PROC. MAPA LIVE CAIXA 180.0000 39,0000 0,0000 7.020.00
NITRIL-PRO 899 SITALCO
CA 20331-G-ALTO RISCO
32360 LUVA PROC.MAPA LIVE CAIXA 60,0000 39,0000 00000 2.340,00
NITRIL-PRO 899 S/TALCO
CA 20331- M-ALTO RISCO
32359 LUVA PROC.MAPA LIVE CAIXA 40,0000 39,0000 0.0000 1.560,00
NITRIL-PRO 899 SITALCO
CA 20331- P-ALTO RISCO
Total Produtos (+): 10.920,00
Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nag'Incluso na Nota: 0,00
Vafor Total do IPI (+): 0,00
alor Totaf dos Descontos ( -): 0,00
Valor Outros (+):
e, ?.\\-\\\-@i\/alor Total (=): 10.920,00
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NDACAQ DO ABC - 0SS
'2000 - Sistema de Compras
latério de Ordem de Compra

Pagina.: 01/01
Emitido por: ALINE.MARTINS
Em: 09/06/2020 14:55

rd. Compra: 132687 Sol

ic: ALMOXARIFADO Dt Ord.:01/06/2020

olicitagdo: 26269 Cota:

I°. Processo: Situagao: ATENDIDA Dt Limite:02/06/2020

Fornecedor: 60065 COLIV CONFECCOES LTD - COLIV CONFECCOES LTDA P
CNPJ/CPF: 24.333.893/0001-55 Insc Est.: I Hospital Esiasen g, |

Enderego: HORTENCIAS Nr: 1731 Compl.: 2 Mano Covas

Bairro: JARDIM DO ESTADIO Cep: 09175500 Prm:j |
Cidade: SANTO ANDRE UF- SP  Conta: - Agéncia : - Banco: w5451 420 |
Contato(s): 5 E
E-Mail : VENDAS@COLIV.COM.BR Fh-ii‘___ 1

Telefone Comercial : (11) 4802-2123

FUNDACAOQ DO ABC -

0SS

Comprador:
Endereco: DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO N°® 321 CNPJ: 57.571.275/0006-07
Cidade: SANTO ANDRE Insc. Est.: ISENTO
Bairro: PARAISO Fone/Fax: -
Responsavel: ALINE MARTINS DA SILVA CEP: 09180810 UF: SP
Sr. Fornecedor:  Autorizo o faturamento e envio dos produtos abaixo relacionados.
Obs:
Cod. Condigdo de Pgto: 3 Desc. Condicdo de Pgto.: 10 DIAS
Periodo p/ Entrega: 01/06/2020 & 01/07/2020 % Desc: 0,00 VI Desc: 0,00 VI ICMS: 0,00
Produto Fabricante  Lote Qtd Cons. Unidade Qtd Compr. VI.Unit. VI Desc. %Des VIIPI VI Total
47089 AVENTAL IMPER MANGA UNIDADE  4.000,0000 11,0000 0,0000 0,0000 44.000,00
LONGA 30G DESC NAO
ESTERIL - UND
Especificacao: 45 GRAMAS
Ne Periodo p/ Entrega Quantidade
1 08/06/2020 a 08/06/2020 2000
2 15/06/2020 a 15/06/2020 2000
Total dos Produtos (+): 44.000,00
Valor Total do Frete( C.L.F. ), N&o Inclus ta: ,00
Valor T ): 0,00
Valor Total dos/Descontos ( -): 0,00
alor Qutros (+):
Valor Total(=): 44.000.00/
N K, - _
comP . GERENTE TO S/ CSITE
%ﬂ.ﬂbﬁdvz eror 5 aﬁ‘&‘ GPERIN
e de Comn--- { LJ bg‘\a .a AN . .
~ Da}é \ Data Data Q"’ ‘ W [_2092@
| [ | // ) of L/)/ D
/ \___’--d

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



de ABC - 055 ]

"ﬂcw Sacdval i

HOSPITAL ESTADUAL val Méno Covas |
[

MARIO COVAS PS5 147 g
! Fis. I3
Santo André, 11 de junho de 2020. Memo. G.F.: 649/20
De: Geréncia Econdmico-Financeira Para: Diretoria Econdmico-Financeira

Assunto: Processo 15.451-20 - Aquisi¢iio de Materiais para reposi¢io de Estoque (Material Médico Hospitalar)

Informamos orgamento efetivo, para um més, no valor total de R$ 57.630,00 - 7033 — Material Médico
Hospitalar (PCO 19), competéncia de Junho/2020.

Ficaremos a disposi¢do para maiores esclarecimentos.

Atenciosamente,

(ol

ia Aparecidd de Oliveira
Gere € Econdmico-Financeira

Ciente,
De acordo, a Superintendéncia para prosseguimento de acordo com 0 regulamento interno de Compras.

= o r
Cristiane Moura Gascon
Difetora Econdmico-Financeira

Sl

lua Doutor Henrique Calderazzo, 321 | CEP 09190-615 | Santo André, SP ~
:One: (11) 2829‘5000 HOSPITAL ESTADUAL SAO ULO

MARIO covAs GOVERNO DO ESTADO
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; e DANFE (" CONTROLE DOFISCO
. DC oV . » Documento Auxiliar da Nota i I
)‘u,‘:hmws Coliv Confecgdes LTDA-ME Fiscal Eletrdnica l 1 “ m l I 5 “ !“m r | I" " I| i I I1
0 - Entrada
1 - Seida Pt 1 CHAVE DE ACESSO
N° £00.000 630 3520 0624 3338 9300 0155 5500 1600 0006 3011 0000 5689
' Ruadas Hortendss, 1731 - - JD do Estidio, Santo Andre,SP- | . | Consulta de autenticidade no portal nacional da
1 CEP: 09175500 - Fone/Fax: 1149022123 SERIE: 1 NF-e www.nfe.fazenda gov.br/portal ou no site ]
Pagina 1 del da Sefaz Autorizadora | : - m
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DEUSO | TS SRR fxp Cov. b
VENDAS 135200453498841 - 20 15:21 .
INSCRIGAQ ESTADUAL TNSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP3 / CPF Vol ] P ﬁ 3
L6268357721 16 24.333.893/0001-55 . - !
PESTENATARIC/REMETENTE Fu. OO |
(HOMERAZAC SOCIAL CHPJ/CEF 7 DATA DA EVISSAT 1
FUNDACAO DO ABC - (OR 57.571.275/0006-07 08/06/2020 |
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA |
DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO, 321 - PARAISO 09190-610 ‘ }
MUNICIPIC FONEFAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADASAIDA ;
Santo Andre N SP |
FATURA N
/-GNum.: 000000630 / V. Orig.: 22.1 10,00 / V. Desc.: 0,00/V. Lig.: 22.1 10,00 ‘
SALCTULO DO IMPOSTO
rE_ASE DF; CALCULODOICMS VALORDO ICMS . BASE DE CALCULO DOICMSST VALORDO ICMS ST YALOR TOTAL DOS PRODUTOS 1
'. 0,00 0,00 0,00 0,00 : 22.110,00 |
7ALOR DO FRETE ¥ ALOR DO SEGURO DESCONTO ) L QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALORDOIH VN,QRTOTALDA NOTA ;
P 0,00 ¢ 0,009 §.00 {00+ 0,00 2711000 {
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 1
( RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACADO VEICULO UF CNPJ/CEF ]
0-Remetente (CIF) \
ENDEREGO MUNICIFIO UF TWECRIGAD ESTADUAL \
QUANTIDADE | ESPECIE | MARCA [ NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO 1
1 15 jCaixa ] 1 0,000 1 O,DCE!
DADOS O PRODUTO/SERVICO
cODICO DESCRIGAD DO PRODUTO/SERYIGO NoMrsH | CST ICFC':P unm. | Q. | VLR UMNIT. Y"I..R. TOTAL { BCICMS YLR.ICMS VLR.IPl ﬁ% A]é?'
P00l SVENTAL TIT TMPER MANGA LONGA 30G DESC | 62101000 | 0181 {51013 UM 2010000 11,0000f 22.110,00 0,00 0,00
! i i T 'l;f-talo m;:l de tributos federats, estaduds . —"
5 R A % ] utos s, € ais € -
s unidpas: 1,318,97 L v’ . . ! ! !
= Te—
g c 1250 | duno
T f’ =k s
)
25
CALCULO DO BSON
ﬁscmt;ﬁo MUNICIPAL ¥ ALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO 185QN TALOR DO ISSQN j
DADOS ADICTONAIS ‘
MFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERV ADO AQ FISCO ]
pDuplicata - Num.: 001, Venc.: 18/06/2020, Velor: 22.110,00

DOGUMENTG EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE

DONDENTE A ALIQUOTR DE 1,86% NOS TERMOS
123/2006 0C:132687

is: 1.319,97

AL, NAO GERR DIREITO A crEDITO FISCAL DE IPIL,
OVEITRMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE RS 562,65 CORRES

‘\Ta:»‘tax aproxitado e criburoy federais, estaduais ¢ sunicip

PELO SIMPLES NACION
PERMITE © AER

DO ARTIGO 23 DA LC

Y Fomy

{ 3
£
B Y B3 ol
| < 4
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DANFE CONTROLE DOFISCO ’ )

COouv . = Documento Auxiliar da Nota i 1 |
Mi-ens  Coliv Confecgdes LTDA-ME Fiscal Eletrénica I 1
0 - Entrada i
1 - Saida 1 CHAVE DE ACESSO
3520 0624 3338 9300 0155 5500 1000 0006 2711 00’04}5683
- o < N° 000.000.627 R sl
Rua das Hortencas, 1731 - - JD do Estadio, Santo Andre, 8P - . Consulta de antenticidade no portal nacional
CEP: 09175500 - Fone/Fax: 1149822123 SERIE: 1 NF-& www nfe.fazenda gov.br/portal on no site
Pigina 1 del da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OFERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DEUS Fo ABC - Oos —
VENDAS ‘ 135200 79%35‘&# N !
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPI /PR [ ]
626835772116 24.333.893/0001-55 i F"“‘fjfLﬁ 1 § 9 A
P K ot [

DESTINATARIO/REWMETENTE ’

(NOWERAZAD SOTIAL CHPJICFF R
FUNDACAOQO DO ABC - 0SS 57.571.275/0006= atas il
ERDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATADE ENTRADA/SAIDA
DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO, 321 - PARAISO 09190-610
MUNICIFIO FONE/FAX UF INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Santo Andre SP

FATURA O
/ Num.: 000000627 / V. Orig.: 30.250,00 / V. Desc.: 0,00 / V. Lig.: 30.250,00
CALCULO DO IMPOSTO

[ BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALORDOICMS ST VALOR TOTALDOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 30.250,00
VALORDOFRETE VALORDO SEGURO DESCONTO OQUTRAS DESPESAS ACESIORIAS TALORDOIFL VALORTOTAL DANOTA
s 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.250,00
TRANSPORT ADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCLAL FRETEPORCONTA CODICO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNFI/CPF
0-Remetente (CIF) .
ENDEREGO MURICIPIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECEE MARCA NUMERAGAD FESO BRUTO FESO LIQUIDO
15 |Caixa 0,000 0.000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
, copIoo DECRIGAC DO PRODUTORERYIGO NGHIrSH L oI fcmr[ umNID. QrD. | VLR UNIT. lm-ro'm:.. BC IOV VLR.ICMS VLR, IPI ‘%CLI{% “‘%I-
FOO1 AVENTAL TNT IMPER MANGA LONGA 30G DESC { 62100000 |0101 {5101 | un  [2750.000 1,0000f 30.250.00 1,00 0,00
AN |NACESTERIL _ _ 0
I 0 [Tord aprovimado de tributos federais, estaduais e
[ municipais: 1.305,92
o T
(- it
[ 7
-~ {‘ af
l" i ‘
. W Yo+ s
~ i R

CALCULO DO ISSON _

INSCRIGAC MUNICIPAL ¥ ALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN . VALOR DO JSSQN 1

DADOS ADICIONAIS

[ RFORMAGGES COMPLEMENTARES RESERVADO AC FISCO
Duplicata - Num.: 001, Venc.: 13/06/2020, Valor: 30.250,00 v A ™ o O ,\;

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EBP OPTANTE PELO SIMPLES NACION T o

2L, NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI, PERMITE O RER Lo A
OVEITEMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE RS 562,65 CORRES
PONDENTE A RLIQUOTR DE 1,86% NOS TERMOS DO ARTIGO 23 DR LC
123/2006 OC:132345

Total aproximado de tributos federais, estaduais e rmunicipa
is: 1.805,92




FUNDACAO DO ABC - 0SS

Pagina.: 0001
Data.....: 16/06/2020

\LInformatica Ltda - Sistema Controle de Estoque
on.mam:ha de Entrada
Entrada
60065 COLIV CONFECCOES LTDA
627 Tipo: NOTA FISCAL Nr. Série: 1 Emissdo ; 03/06/2020
0,00 vl Total: 30.250,00 VI ICMS: 0,00 % ICMS: 0,00
.
Vencimento Valor Parcela Vencimento Valor
13/06/2020 30.250,00

Entradas de Produtos
Cadigo: 00426119 Estogue : 0090 CENTRAL ABASTECIMENTO FARMACIA

Fornecedor: 60065 COLIV CONFECCOES LTDA
Emisséo: 03/06/2020

Tp Doc: NOTA FISCAL Nr. Série: 1
V| Total: 30.250,00

AtuPrego:  SIM Entrega: TOTAL
% ICMS: 0,00 viIcMms: 0,00 Setor de aplicagéo direta:

Tipo Frete: CIF Fornecedor:
Dt Vecto: Portador:

Itens de Produfos

Produto Sican Unidade Quant VI Unitario VI Real
S
47089 AVENTAL IMPER UNIDAD 2.750,0000 11,0000 11,0000
MANGA LONGA E
30G DESC NAO
ESTERIL - UND

Total do(s) Produto(s) :
Total do(s) Custo(s) :

e
Responsavel pela Entrada

HOSPITAL ESTADUAL MARIQ

% Pl VIIPI % Desc VI Desc

Cnpj: 24.333.893/0001-55

Usuario : PABLO DE MORAIS GREGORIO
VI Desc: 0,00 % Desc: 0,00 VI Acréscimo: 0,00

-

Parcela Vencimento Valor

Doc Ent: NOTA FISCAL
Nr Doc: 627 Entrada: 03/06/2020 16:22
Usuario: PABLO DE MORAIS GREGO!
o Desc: 0,00 VI Desc: 0,00 Vi Acréscimo: 0,00
Ord Compra: 132687

Cnpj:
VI Frete: 0,00 % Frete: 0,00

Nr Conhecimento:

Lote Qt Ent Validade

0,00 0,00 FARM2021 2.750,0000 31/12/2021
Marca:
30.250,00
30.250,00

WAS -RUA DR HENRIQUE CALDERAZZO,321- PA

Responsavel pela Conferéncia e Aceite na Area

ﬁf 'SO-STO ANDRE




CIRURGICA KD LTDA. DANFE hE:
Documento Auxiliar da | i
//\ 17tz Fiscal Eletrénica
. Y 0 - ENTRADA <
# '\ PRACAJOSE CARDOSO DE MOURA:39,A | | - SAIDA —— i
. - VILA JACUI - SAQ PAULO - SP - CEP: 3520 0609 2600 7100 0106 5500 0000 0534 47171174 3720 |
L) 08060-020 N° 000.053.447 :
a g Fone: (11)2541-1095 Série 000 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢ y
oo oite d afaz avtorizadors 2,
D]__#R{;[HGICA D Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal 0a -sispdafetpz iong ﬂ;!#'l —
NATUREZA DA OPERACAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO : Hospta! Eaaduat Mand Cov ne
VENDA MERC ADQ. 3 P/ DENTRO ESTADO 135200448255823 03/06/2020 15:11:50
INSCRIAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPI/CEF . F"'C:Cj . .
149930651111 09.260.071/0001-96 s451%10
DESTINATARIO / REMETENTE pd
‘NOME 7/ RAZAD SOCIAL CNPI/CPF DATADASMSEAG 1
HOSP. ESTADUAL MARIO COVAS DE SANTO ANDRE 57.571.275/0006-07 03/06/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATADASAIDA
R DR HENRIQUE CALDERAZZ0, 321 PARAISO 09190-610
MUNICIPIO UrF TELEFONE / FAX ‘[NSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
SANTO ANDRE SP | 2829-5002
FATURA
!EBADOS DA FATURA Ntmero: 000053447 - Valor Original: RS 10.920,00 - Valor Desconto: R$0,00 - ValorLiquido: RS 10.920,00 J
UPLICATAS ’
Nimero . 001
Vencimento : 18/07/2020
Valor : R$10.920.00
CALCULO DO IMPOSTO
la_ﬂﬁ DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST, VALOR DO ICMS SUBST. V.APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 4\
&= 0,00 0,00 0,00 0,00 2.944.03 (26.96 %) 10.920,00
"ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DANOTA ‘
| 4o 0.00 0.00 0.00 0.00 10.920,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
; Pxomimo SOCIAL 'FRE\'E POR CONTA CODIGO ANTT PLACADO VEICULO  |UF  |CNPI/CPF
{ TRANSIOVINA TRANSPORTES E MUDANCAS LTDA 0 - REMETENTE 14.227.950/0001-68
{| ENDEREGO MUNICEPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
Y RUA MODESTO VARGAS , 98 - CENTRO ILHOTA SC | 256506590
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGACQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
14 | VOLUME
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
r pﬁg’g&"ﬂ BESCRICAC DO PRODUTO / SERVIGO NewsH | est | crop [UND.| QIDE m A stscﬂgnﬁm LY&]J-.I;:;RD cﬁﬁgias ‘QQLJ»%R YRR
LNGLHS LUVA NITRILICA POWDER FREE G. C/+100 39262000 341 | 5102 | CX 180 39,0000 0,00 7.020,00 0,00 0,00 0,00
. ¢ |TRIB APROX RS 628,99 FEDERAL E Rﬁilé‘fo ESTADUAL o Cd: [}
L~y Y |FONTE: IBPT SOITEW LOTE: NLS6444E QT: 180 VAL A
o° 30/03/25
INMLHS | LUVA NITRILICA POWDER FREE M. C/ 100 LIVE 39262000| 341 | 5102 | CX 60 39,0000 0,00 2.340,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
”;—.;?;1'..7»1}:_\&;3 TRIB APROX RS 209,66 FEDERAL E RS 421,20 ESTADUAL ? mooo
i FONTE: IBPT SOI7TEW LOTE: NL96444D QT: 60 VAL: 30/03/25
LNPLHS LUVA NITRILICA POWDER FREE P. C/ 100 LIVE 39262000 341 | 5102 | CX 40 39,0000 0,00 1.560,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00
O\ |TRIB APROX RS 139,78 FEDERAL E RS 280,80 ESTADUAL ! ‘%)
Q{Bﬁ FONTE: IBPT SOITEW LOTE: NL96444C QT: 40 VAL 30/03/25 0o
DADOS ADICIONAIS
TNFORMAGCES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Email Transporte: guinhatransportes@globo.com
PEDIDO: 301283 PTO. REF. HORARIO DE RECEBIMENTO: DE SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS SHO0 AS 16H00 Pedido do Cliente:
01283 Lontrato de Gestag
trocesse no. 001.0500.000021/2017 122685
5 1 i de de Sdo Faulo
Fundacio do ABC

Hospital Estadual Mario Covas de Sante André

L1
v

e-CAFI v 4.00

DATA E BORA DA IMPRESSAQ: 03/06/2020 15:12:03




JNDACAO DO ABC - 0SS
\/ Informatica Ltda - Sistema Controle de Estoque

ocumento de Entrada

Jocumento de Entra

Crpi: 09.260.071/0001-06

Fornecedor: 1094 mo_mcmm_ob KD LTDA - EPP
Nuamero: 53447 & Tipo: NOTA FISCAL Nr. Série: 0 Emisséo : 03/06/2020 Usuario : CAROLINA APARECIDA DE SOous
VI Frete: 0,00 tal:  10.920,00 VvIiCMS: 0,00 % |[CMS: 0,00 vl Desc: 0,00 % Desc: 0,00 V| Acréscimo: 0,00
QObserv.:
Duplicatas
Parcela Valor Parcela Vencimento Valor Parcela Vencimento Valor
=] - —— — e BT e
01 10.920,00

B

Entradas de Produtos

CENTRAL ABASTECIMENTO FARMACIA Doc Ent: NOTA FISCAL

Entrada: 04/06/2020 09:06

Codigo: 00426135 Estogue : 0090
Fornecedor: 10945 CIRURGICA KD LTDA - EPP Nr Doc: 53447
Tp Doc: NOTA FISCAL Nr. Série: 0 Emissao: 03/06/2020 Usuario: CAROLINA APARECIDA DE {
AtuPreco:  SIM Entrega: TOTAL v| Total: 10.920,00 9% Desc: 0,00 Vi Desc: 0,00 VI Acréscimo: 0,00
9% ICMS: 0,00 vl ICMsS: 0,00 Setor de aplicagao direta: Ord Compra: 132685
Tipo Frete: CIF Fornecedor: Cnpj:
Dt Vecto: Portador: VI Frete: 0,00 % Frete: 0,00
Nr Conhecimento:

Itens de Produtos
VI Total % IPI VIIPI % Desc VI Desc

[y

1.560,00

VI Real
e

39,0000

Quant VI Unitario

[

40,0000

Sican Unidade

—

e
32359 LUVA PROC.MAPA
NITRIL-PRO 899
SITALCO CA 20331-
P-ALTO RISCO
32360 LUVA PROC.MAPA
NITRIL-PRO 899
S/TALCO CA 20331-
M-ALTO RISCO
32361 LUVA PROC. MAPA CAIXA 480,0000
ITRIL-PRO 899
[TALCO CA 20331- d H J
G-ALTO RISCO

Produto

CAIXA 39,0000

CAIXA 60,0000 39,0000 39,0000 2.340,00

39,0000 39,0000 7.020,00

10.920,00

Total do{s) Produto(s) :
10.920,00

Total do(s) Custo(s) :

- —

I -

e
Responséavel pela Entrada

HOSPITAL ESTADUAL Z.EM_AN. ~WAS -RUA DR HENRIQUE CALDERAZZ0,321- U>~u, ~1S0-STO ANDRE

Lote Qt Ent Validade
FARMZ2021 40,0000 31/12/2021
Marca: LIVE
FARM2021 60,0000 31/12/2021
Marca: LIVE
FARM2021 180,0000 31/12/2021
Marca: J_<m \

Responséavel pela Conferéncia e Aceite na Area



FAISSAD: 01:406:202

RECEREMOS DE CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR 1.TDA O8 PRODUTOS DA NOTAF ISCAL IND](‘ADA

DESTINATARIO: FUNDACAQ DO ABC

(A |

IR

DATA DU RECFREMENTO

IDENTIFICACAO [ ASSINATURA DO RECEBEDOR

FUNDACAQ DO ABC

: G itere Covbs |

Total NI 2.710,00

FOLHA: Ul

II)ENTIFICACAO‘I}O EMITENTE
CRISMED COMERCIAL
HOSPITALAR LTDA
Rua Sao Paulo, 13
Bairro: Vila Belmiro

< 11075-330 Santos - SP

CRSMED

Fone: (13)3228-2305 ‘

CONTROLE FISCO

R A

CHAVE DE ACESSO
3520.0604.1928.7600.0138.5500.1000.2240.6110.0542.5415

DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA
1-8AIDA

N 224.061
SERIE: 1
FOLHA:

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Autorizadora

1/1

DADOS DA NF-¢
135200440713663 - 01/06/2020 17:35:13

NATUREZA DA OPLRAG A0 :
3102 VENDA DE MER ADQ REC D TERC

INSCRICAQ ES TADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRUBUTARIO

633.566.329.115

CNPJ

04.192.876/0001-38

I)-?-IH']'E-‘Q,\'F-Q IO/ RIMETENTE

INOME - EAZAD SOCTNY

FUNDACAO DO ABC

CNPJ

57.571.275/0006-07

DATA EMISSAQ

01/06/2020

[t AR A

R DOUTOR HENRIQUE CALDERAZZO, 321

BAIRRQ/DISTRITO

PARAISO

CEP

09190-615

DATA DA SAIDA

01/06/2020

e FONE/FAX (01 1)2666-5400

Santo Andre

HORADASAIDA 1.1 4z

U gp .ImscchoESTADUAL

FATURA/DUPLICATAS

224061,1 - 16/37/20 - 2710,00

CALCULO DO IMPOSTO

AR DE CAal 410 06 UNES
2.710.00

LALOR DO ICMS

487,30

l BASIE DE CALCULO DO ICMS ST ‘ VALOR DO ICMS ST
3

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
' 2

2

0,60
VALOR DO 1P|

VA On D0 R VATOR DO SEGURG

600 0,00

DESCONTO

0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

VALOR TOTAL DA NOTA

710,00

0,00 0,00

i e L\" '”)‘.U \JUL IV OLUMES TRANSPORTADOS

.n .

AnAFROC AL
| MUGOLOG TRANSPORTES E LOG LTDA

©-EMITENTL

TRETE PORTONTA
. I-DESTINATARIO

CODIGO ANNT | FLLACA DO VEICULO | UF | CNPJCPF

35.231.583/0001-46

[o]

ADURECO

RUA SAQ PAULO. 19

MUNICIPI0

SANTGS

INSCRICAQ E§ TADUAL
633.887.570.111

UF
Sp

QUANTIRADLE ESOECIE MARCA

§

NUMERACAO .

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

44,0000

0,0000

PADOS BOS PROVUTOS / SERVICOS

CODIGH
PROUDUTO
NCMS

s

DESCRICAQ DO PRODUTC/ SERVICO
i CFOP

UNID:

ALlQ
e

VALOR
1CMS

| VALOR
it}

AtlQ.
CMS

'BASTCATC..
1€MS

| VALOR -
 UNITARIO

VALOR
TOTAL

VALOR

QrE: -DESC.UNI

19730
O3RN

TOUCA DESCARTAVEL BRANCA
Megdelo PUTT7IOOUND |
Lotes AZ102M3 . 2064/2025 Qude 200 00

000
sloz

300

PCT

200,0000] 13,5500 0,0000 2.710,00 2.710,00 487,80 000 18,00) 0.00

10155

5

A,

Lontrato de @
Processd e*G. E
Secretana G
Fundacao dG ABC
Hospital Estadual

b-
red a0 "
P o I oy
'Jl.b«ﬁﬁ,,}f}(} SRS
cstado & satde de D
« IS5,

iério Covas de Santo André

VOAECULO DO ISSON

INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR T{TAL DOS SERVICOS

a

BASE DE CALCULO DO 1SSQN VALOR DO 1SSQN

[
!
ll) ABOS ADICIONALS

PEDING: 1487/ Local Lintrega: N O - - - -/ Obs: PEDIDO: 301283 Tributo

INFORMACOIR COMPLUMIENTARER

aproximade RE: 113,82 Federal RE: 487.80 Ustudual Fonte: [BPT/
{
|
|
|

RESERVADO AO FISCO

43968 4

CUROWEB® - WWW.OUROWEB,COM.BR
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HOSPITAL EéTADUAz_
MARIO COVAS

Santo André, 20 de julho de 2020.

Processo: 15.451/20

Assunto: Aquisicio de materiais para reposi¢do de estoque. MV: 26269.

Tendo em vista informagdo da Centr

comprovantes de pagamentos das

AFM

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

Fone: (11) 2829-5000

notas fiscais constantes neste processo.

Atenciosamente,

) — §
Renata Checchia Jorge
Coordenadora Econdmico-Financeira

De acordo.
Encaminhe-se conforme proposto.

Cristiane Moura Gascon
Diretora Econdmico-Financeira

HOSPITAL ESTADUAL
MARIO COVAS

etk 51 E1 U

g0 90 ASL -
Hc“x%{‘;:m & arpc al MANo Covas

W a3

al de Recebimento deste Hospital, providenciamos copia dos

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

=
SAO PAULO

GOVERNO DO ESTADO



