
Ordem de Compra: OC4189-1554964
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
1/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 30 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 26/02/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 26/02/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

UNIONX - SP

Razão Social: UNIONX MATERIAS E EQUIPAMENTOS PARA

LABORATORIOS E HOSPITAIS LTDA

CNPJ: 39.372.557/0001-99

End.: Av. Carmela Thomeu  -  404  -  Sobreloja  -  Vila Carmela   - 

Guarulhos  -  SP 

CEP: 07178001

Fone: 11993775508

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 15 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 150,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca EspecificaçãoEmb.Qtde. Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total (R$)

4 COLETOR UNIVERSAL DE 80 ML NAO ESTERIL COM PA / 04000033

COLETOR 80 ML NÃO ESTÉRIL COM PÁ TAMPA BRANCA
FIRSTLAB 1 UN 5.000 0,2990 Sim 1.495,00

6 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO AMARELO /
04000041

LABOR
IMPORT 1 TB 5.000 0,6700 Sim 3.350,00

5 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO ROXO / 04000040 LABOR
IMPORT

1 TB 4.500 0,5400 Sim 2.430,00



2 TUBO PARA COLETA CINZA 4 ML NA2EDTA 12,0 MG / 04000030 LABORIMPORT 1 TB 30.0000,4700 Sim 14.100,00

1 UNICASSETE AMARELO / 04000016
ALLKIMIA 1 UN 5.000 0,1880 Sim 940,00

Total Geral(R$):  22.315,00



Ordem de Compra: OC4189-1554963
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
3/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 30 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 15/04/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 15/04/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

UNIONX - SP

Razão Social: UNIONX MATERIAS E EQUIPAMENTOS PARA

LABORATORIOS E HOSPITAIS LTDA

CNPJ: 39.372.557/0001-99

End.: Av. Carmela Thomeu  -  404  -  Sobreloja  -  Vila Carmela   - 

Guarulhos  -  SP 

CEP: 07178001

Fone: 11993775508

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 15 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 150,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca EspecificaçãoEmb.Qtde. Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total (R$)

4 COLETOR UNIVERSAL DE 80 ML NAO ESTERIL COM PA / 04000033

COLETOR 80 ML NÃO ESTÉRIL COM PÁ TAMPA BRANCA
FIRSTLAB 1 UN 5.000 0,2990 Sim 1.495,00

6 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO AMARELO /
04000041

LABOR
IMPORT 1 TB 5.000 0,6700 Sim 3.350,00

5 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO ROXO / 04000040 LABOR
IMPORT

1 TB 4.500 0,5400 Sim 2.430,00



2 TUBO PARA COLETA CINZA 4 ML NA2EDTA 12,0 MG / 04000030 LABORIMPORT 1 TB 30.0000,4700 Sim 14.100,00

1 UNICASSETE AMARELO / 04000016
ALLKIMIA 1 UN 5.000 0,1880 Sim 940,00

Total Geral(R$):  22.315,00



Ordem de Compra: OC4189-1554962
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
1/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 26/02/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 26/02/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

SUPERMED - SP

Razão Social: SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE

PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 11.206.099/0004-41

End.: AV TOWER AUTOMOTIVE   -  300  -  GALPAO26   -  LARANJA

AZEDA   -  ARUJA  -  SP 

CEP: 07430350

Fone: 1149341813

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 2 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 450,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código ERP Marca Especificação Emb. Qtde. Preço Unit. (R$) Alterado Comprador Total (R$)
7 SWAB ALCOOL / 04000052

32940 - ALCOOL 70% ANTI-SEP.SACHE C/100-UNIQMED
31202 UNIQMED UNIQMED 100 UN 50.000 0,0299 Não 1.495,00

Total Geral(R$):  1.495,00





Ordem de Compra: OC4189-1554961
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
2/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 18/03/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 18/03/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

SUPERMED - SP

Razão Social: SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE

PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 11.206.099/0004-41

End.: AV TOWER AUTOMOTIVE   -  300  -  GALPAO26   -  LARANJA

AZEDA   -  ARUJA  -  SP 

CEP: 07430350

Fone: 1149341813

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 2 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 450,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código ERP Marca Especificação Emb. Qtde. Preço Unit. (R$) Alterado Comprador Total (R$)
7 SWAB ALCOOL / 04000052

32940 - ALCOOL 70% ANTI-SEP.SACHE C/100-UNIQMED
31202 UNIQMED UNIQMED 100 UN 50.000 0,0299 Não 1.495,00

Total Geral(R$):  1.495,00





Ordem de Compra: OC4189-1554960
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
3/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 15/04/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 15/04/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

SUPERMED - SP

Razão Social: SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE

PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 11.206.099/0004-41

End.: AV TOWER AUTOMOTIVE   -  300  -  GALPAO26   -  LARANJA

AZEDA   -  ARUJA  -  SP 

CEP: 07430350

Fone: 1149341813

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 2 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 450,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código ERP Marca Especificação Emb. Qtde. Preço Unit. (R$) Alterado Comprador Total (R$)
7 SWAB ALCOOL / 04000052

32940 - ALCOOL 70% ANTI-SEP.SACHE C/100-UNIQMED
31202 UNIQMED UNIQMED 100 UN 50.000 0,0299 Não 1.495,00

Total Geral(R$):  1.495,00





Ordem de Compra: OC4189-1554957
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
3/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 15/04/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 15/04/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

Razão Social: MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

CNPJ: 00.874.929/0001-40

End.: ROD JUSCELINO KUBITSCHECK DE OLIVEIRA ,KM 99  -  0  - 

JD SANTA EDWIRGES  -  POUSO ALEGRE  -  MG  -  MG 

CEP: 37552484

Fone: 34491950

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 1 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 700,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca Especificação Emb. Qtde.Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total
(R$)

3 AGULHA COLETORA MULTIPLA 25/8 VERDE CX
C/100 UNID. / 04000031

.

15584005 WILTEXAgulha multipla descartável para coleta de sangue a
vácuo 25 x 8 mm - und

100
CX

250 20,4050 Não 5.101,25

Total Geral(R$):  5.101,25





Ordem de Compra: OC4189-1554959
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
1/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 26/02/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 26/02/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

Razão Social: MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

CNPJ: 00.874.929/0001-40

End.: ROD JUSCELINO KUBITSCHECK DE OLIVEIRA ,KM 99  -  0  - 

JD SANTA EDWIRGES  -  POUSO ALEGRE  -  MG  -  MG 

CEP: 37552484

Fone: 34491950

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 1 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 700,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca Especificação Emb. Qtde.Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total
(R$)

3 AGULHA COLETORA MULTIPLA 25/8 VERDE CX
C/100 UNID. / 04000031

.

15584005 WILTEXAgulha multipla descartável para coleta de sangue a
vácuo 25 x 8 mm - und

100
CX

250 20,4050 Não 5.101,25

Total Geral(R$):  5.101,25





Ordem de Compra: OC4189-1554958
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
2/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 28 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 18/03/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 18/03/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

Razão Social: MEDCENTER COMERCIAL LTDA - MG

CNPJ: 00.874.929/0001-40

End.: ROD JUSCELINO KUBITSCHECK DE OLIVEIRA ,KM 99  -  0  - 

JD SANTA EDWIRGES  -  POUSO ALEGRE  -  MG  -  MG 

CEP: 37552484

Fone: 34491950

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 1 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 700,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca Especificação Emb. Qtde.Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total
(R$)

3 AGULHA COLETORA MULTIPLA 25/8 VERDE CX
C/100 UNID. / 04000031

.

15584005 WILTEXAgulha multipla descartável para coleta de sangue a
vácuo 25 x 8 mm - und

100
CX

250 20,4050 Não 5.101,25

Total Geral(R$):  5.101,25





Ordem de Compra: OC4189-1554965
Situação: AGUARDANDO APROVAÇÃO

 (Atualizada em 19/02/2024 às 11:01)

Centro de Custo: Nenhum

FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Razão Social: CENTRO UNIVERSITÁRIO FMABC MANTIDO
PELA FUNDAÇÃO DO ABC

Cotação: COT4189-1377   Requisição: REQ520634-4189 ENTREGA
2/0201029137

Comprador: JAKLLINY LONGHINI ALVES Telefone: (11) 4993-

5465 E-Mail: jaklliny.alves@fmabc.br 

Dados para Faturamento

Empresa: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

CNPJ: 57.571.275/0007-98

E-Mail: compras@fmabc.br

Endereço: AV LAURO GOMES, 2000, VILA SACADURA CABRAL,

SANTO ANDRÉ - SP
CEP: 09060-870

Cond.Pagto: 30 dias

Tipo Frete:CIF

Dados da Ordem de Compra

Empresa Origem: FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC - SP

Aprovador: -

Cód. ERP: 

Data Solicitação Entrega: 18/03/2024

Requisitante: Luan Alves

Setor: -

Data Geração: 07/02/2024 10:55:06

Dados da Entrega

Observação:

Previsão Entrega: 18/03/2024
AV LAURO GOMES  -  - 2000 - VILA SACADURA CABRAL - SANTO
ANDRÉ - SP

CEP: 09060-870

Fone: 11 4993-5474

 Atenção: Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste
iremos recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-
mail: compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do
dia 25, sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço. - Atenção:
Acrescentar o número do pedido na NF, caso não conste iremos
recusar a Nota Fiscal. Ao emitir a nota fiscal, enviar para o e-mail:
compras@fmabc.br Não faturar pedido de compras, a partir do dia 25,
sem a devida autorização do comprador. Instrução sobre o local
adequado de entrega no almoxarifado. Recebimento: Segunda-Feira à
Sexta-Feira das 07h30 ás 15h30, sem pausa para o almoço.

Dados do Fornecedor

UNIONX - SP

Razão Social: UNIONX MATERIAS E EQUIPAMENTOS PARA

LABORATORIOS E HOSPITAIS LTDA

CNPJ: 39.372.557/0001-99

End.: Av. Carmela Thomeu  -  404  -  Sobreloja  -  Vila Carmela   - 

Guarulhos  -  SP 

CEP: 07178001

Fone: 11993775508

Usuário Resgate: 

E-mail: 

Prazo de Entrega ofertado: 15 DIAS

Valor do Faturamento Mínimo: 150,0000

Produtos da Ordem de Compra

Produto Código
ERP

Marca EspecificaçãoEmb.Qtde. Preço Unit.
(R$)

Alterado
Comprador

Total (R$)

4 COLETOR UNIVERSAL DE 80 ML NAO ESTERIL COM PA / 04000033

COLETOR 80 ML NÃO ESTÉRIL COM PÁ TAMPA BRANCA
FIRSTLAB 1 UN 5.000 0,2990 Sim 1.495,00

6 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO AMARELO /
04000041

LABOR
IMPORT 1 TB 5.000 0,6700 Sim 3.350,00

5 TUBO P/ COLETA NEONATOS 0,5ML PEDIATRICO ROXO / 04000040 LABOR
IMPORT

1 TB 4.500 0,5400 Sim 2.430,00



2 TUBO PARA COLETA CINZA 4 ML NA2EDTA 12,0 MG / 04000030 LABORIMPORT 1 TB 30.0000,4700 Sim 14.100,00

1 UNICASSETE AMARELO / 04000016
ALLKIMIA 1 UN 5.000 0,1880 Sim 940,00

Total Geral(R$):  22.315,00





�

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                           | P E D I D O  D E  C O M P R A S - REAL           |    028716/1                                 |

| FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC        |----------------------------------------------------------------------------------------------- |

| AV LAURO GOMES 2000                       | CENTERLAB CENTRAL DE LABORATORIOS L-56036718-0001 I.E.:  111532700112                          |

| CEP :09060-870 - SANTO ANDRE - SP         | AV.PEDRO BUENO, 483                       -  PQ JABAQUARA                                      |

| TEL: 0011 49935400  FAX: 0011 49935400    | SAO PAULO             SP   CEP :  04342-010   CNPJ/CPF: 56.036.718/0001-92                     |

|CNPJ/CPF 57.571.275/0007-98IE:ISENTO       |                       FONE: (11 ) 55895669           FAX:  (11 )                               |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|Item|  Codigo       |Descricao do Material     |UM|  Quant.    |Valor Unitario|IPI  |  Valor Total   | Entrega  |  C.C.              | S.C. |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|0001|04000088       |TUBO A VACUO AMARELO C/GEL|TB|     5000,00|      0,810000| 0,00|        4.050,00|26/02/2024|01000100017         |029137|

|    |               |SEPARADOR 2,5MM           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|    |               |*                         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               | *                        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |  *                       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |   *                      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |    *                     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |     *                    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |      *                   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |       *                  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |        *                 |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |         *                |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |          *               |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |           *              |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |            *             |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |             *            |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |              *           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |               *          |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                *         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                 *        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                  *       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                   *      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                    *     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                     *    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                      *   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                       *  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                        * |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|             D E S C O N T O S -->   0.00     0.00     0.00                 0,00                                                            |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Local de Entrega  : AV LAURO GOMES, 2000 - VILA SACADURA                                                                                   |

| Local de Cobranca : AV LAURO GOMES 2000 - SANTO ANDRE - SP - CEP :09060-870                                                                |

|-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------|

| Condicao de Pagto 002                                     |Data de Emissao| Total das Mercadorias :            4.050,00                    |

| 30 DDL                                                    |    19/02/2024 | Total com Impostos:                4.050,00                    |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Reajuste :                                         | IPI   :           0,00          | ICMS   :          729,00                            |

|----------------------------------------------------| Frete :           0,00          | Despesas :          0,00                            |

| Observacoes                                        | Grupo :                         | SEGURO :            0,00                            |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                     | Total Geral :                               4.050,00                                  |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                    |      |           Liberacao do Pedido          | Obs. do Frete: CIF                    |

|-----------------------------------------------------------|                                        |                                       |

|     Comprador     |      Gerencia     |    Diretoria      |     ------------------------------     |                                       |

|                   |                   |                   |                                        |                                       |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|   NOTA: So aceitaremos a mercadoria se na sua Nota Fiscal constar o numero do nosso Pedido de Compras.                                     |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |
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|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                           | P E D I D O  D E  C O M P R A S - REAL           |    028717/1                                 |

| FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC        |----------------------------------------------------------------------------------------------- |

| AV LAURO GOMES 2000                       | CENTERLAB CENTRAL DE LABORATORIOS L-56036718-0001 I.E.:  111532700112                          |

| CEP :09060-870 - SANTO ANDRE - SP         | AV.PEDRO BUENO, 483                       -  PQ JABAQUARA                                      |

| TEL: 0011 49935400  FAX: 0011 49935400    | SAO PAULO             SP   CEP :  04342-010   CNPJ/CPF: 56.036.718/0001-92                     |

|CNPJ/CPF 57.571.275/0007-98IE:ISENTO       |                       FONE: (11 ) 55895669           FAX:  (11 )                               |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|Item|  Codigo       |Descricao do Material     |UM|  Quant.    |Valor Unitario|IPI  |  Valor Total   | Entrega  |  C.C.              | S.C. |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|0001|04000088       |TUBO A VACUO AMARELO C/GEL|TB|     5000,00|      0,810000| 0,00|        4.050,00|20/03/2024|01000100017         |      |

|    |               |SEPARADOR 2,5MM           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|    |               |*                         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               | *                        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |  *                       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |   *                      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |    *                     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |     *                    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |      *                   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |       *                  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |        *                 |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |         *                |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |          *               |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |           *              |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |            *             |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |             *            |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |              *           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |               *          |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                *         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                 *        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                  *       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                   *      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                    *     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                     *    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                      *   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                       *  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                        * |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|             D E S C O N T O S -->   0.00     0.00     0.00                 0,00                                                            |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Local de Entrega  : AV LAURO GOMES, 2000 - VILA SACADURA                                                                                   |

| Local de Cobranca : AV LAURO GOMES 2000 - SANTO ANDRE - SP - CEP :09060-870                                                                |

|-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------|

| Condicao de Pagto 002                                     |Data de Emissao| Total das Mercadorias :            4.050,00                    |

| 30 DDL                                                    |    19/02/2024 | Total com Impostos:                4.050,00                    |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Reajuste :                                         | IPI   :           0,00          | ICMS   :          729,00                            |

|----------------------------------------------------| Frete :           0,00          | Despesas :          0,00                            |

| Observacoes                                        | Grupo :                         | SEGURO :            0,00                            |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                     | Total Geral :                               4.050,00                                  |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                    |      |           Liberacao do Pedido          | Obs. do Frete: CIF                    |

|-----------------------------------------------------------|                                        |                                       |

|     Comprador     |      Gerencia     |    Diretoria      |     ------------------------------     |                                       |

|                   |                   |                   |                                        |                                       |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|   NOTA: So aceitaremos a mercadoria se na sua Nota Fiscal constar o numero do nosso Pedido de Compras.                                     |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |
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|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                           | P E D I D O  D E  C O M P R A S - REAL           |    028718/1                                 |

| FUABC - CENTRO UNIVERSITARIO FMABC        |----------------------------------------------------------------------------------------------- |

| AV LAURO GOMES 2000                       | CENTERLAB CENTRAL DE LABORATORIOS L-56036718-0001 I.E.:  111532700112                          |

| CEP :09060-870 - SANTO ANDRE - SP         | AV.PEDRO BUENO, 483                       -  PQ JABAQUARA                                      |

| TEL: 0011 49935400  FAX: 0011 49935400    | SAO PAULO             SP   CEP :  04342-010   CNPJ/CPF: 56.036.718/0001-92                     |

|CNPJ/CPF 57.571.275/0007-98IE:ISENTO       |                       FONE: (11 ) 55895669           FAX:  (11 )                               |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|Item|  Codigo       |Descricao do Material     |UM|  Quant.    |Valor Unitario|IPI  |  Valor Total   | Entrega  |  C.C.              | S.C. |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|0001|04000088       |TUBO A VACUO AMARELO C/GEL|TB|     5000,00|      0,810000| 0,00|        4.050,00|22/04/2024|01000100017         |      |

|    |               |SEPARADOR 2,5MM           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|    |               |*                         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               | *                        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |  *                       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |   *                      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |    *                     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |     *                    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |      *                   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |       *                  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |        *                 |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |         *                |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |          *               |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |           *              |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |            *             |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |             *            |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |              *           |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |               *          |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                *         |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                 *        |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                  *       |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                   *      |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                    *     |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                     *    |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                      *   |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                       *  |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|    |               |                        * |  |            |              |     |                |          |                    |      |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|             D E S C O N T O S -->   0.00     0.00     0.00                 0,00                                                            |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Local de Entrega  : AV LAURO GOMES, 2000 - VILA SACADURA                                                                                   |

| Local de Cobranca : AV LAURO GOMES 2000 - SANTO ANDRE - SP - CEP :09060-870                                                                |

|-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------|

| Condicao de Pagto 002                                     |Data de Emissao| Total das Mercadorias :            4.050,00                    |

| 30 DDL                                                    |    19/02/2024 | Total com Impostos:                4.050,00                    |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

| Reajuste :                                         | IPI   :           0,00          | ICMS   :          729,00                            |

|----------------------------------------------------| Frete :           0,00          | Despesas :          0,00                            |

| Observacoes                                        | Grupo :                         | SEGURO :            0,00                            |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                     | Total Geral :                               4.050,00                                  |

|                                                    |-------------------------------------------------------------------------------------- |

|                                                    |      |           Liberacao do Pedido          | Obs. do Frete: CIF                    |

|-----------------------------------------------------------|                                        |                                       |

|     Comprador     |      Gerencia     |    Diretoria      |     ------------------------------     |                                       |

|                   |                   |                   |                                        |                                       |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |

|   NOTA: So aceitaremos a mercadoria se na sua Nota Fiscal constar o numero do nosso Pedido de Compras.                                     |

|------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- |


