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MV2000 - Sistema de Compras Emitido por: ISMAELMRJ
Relatorio de Ordem de Compra Em: 29/09/2020 10:32
Ord, Compra: 20953 Solic: SERVICO DE NUTRICAQ DIETETICA Dt Ord.:29/09/2020
Solicitagdo: 9232 Cota: -
N®, Processo: Situagéo: AUTORIZADA Dt Limite:10/10/2020
Fornecedor: 14 NUTRI QUALY - NUTRI QUALI COMERCIAL LTDA ME
CNPJ/CPF: 14.970.359/0001-04 Insc Est.: 105242152
Endereco: AV. BELA VISTA Nr.: 1011 Caompl.: QD. 5LT 07
Bairro: JARDIM SANTO ANTONIO Cep: 74853410
Cidade: GOIANIA UF: GO  Conta: 3030-9 Agéncia : 1819-8 Banco : 237
Contato(s):
Telefone Comercial : 62 3085-4095 Celular: 62 9191-9229

E-Mail : PAULO@NQUALY.COM.BR
Comprador: |SG - INSTITUTO SOCRATES GUANAES

Endereco: OLINDA QD H4 LT 01 A 03 Ne . .
Cidade: GOIANIA IE:'E‘EERB,QSQ.BDBIDDUE 31
Bairro: PARK LOZANDES FonelFax: -
Responsavel: FLAVIACS CEP: 74884120 UF: GO

Sr. Fornecedor: HORARIO DE RECEBIMENTO:A entrega devera ser no hospital de doengas tropicais - HDT SEG. A
SEXTA, DAS 08:00 AS 11:30 E DAS 13:30 AS 17:30.

Nao mais aceitamos boleto bancario, favor dispor os dados bancéarios na nota fiscal.

SR. FORNECEDOR, NAO MAIS TRABALHAMOS COM A PRATICA DE COBRANCA POR BOLETO
BANCARIO. POR FAVOR, INFORMAR NO CORPO DA NOTA FISCAL OS DADOS BANCARIOS E

SEUS VENCIMENTQS.
DIANTE DA NECESSIDADE FISCAL EXIGIDA, FAVOR MANTER AS CERTIDOES FISCAIS
REGULARES.
Obs:
Cod, Condicéo de Pgto: 7 Desc. Condicdo de Pgto.: 30 DIAS
Periodo p/ Entrega:  29/09/2020 & 29/09/2020 % Desc: 0,00 VI Desc: 0,00 VIICMS: 0,00
Observacdo: 111171282
Produto anricante Lote Qtd Cons.  Unidade _Qtd Comﬂ VI.Unit. VlDesc. %Des VI IPI Vi Total
24108 DIETA ENTERAL LATA 24,0000 53,0000 0,0000 0,0000 1.272.00
HIPERPROTEICA C/1000ML
ESPECIFICA PARA
CICATRIZACAO
Especificacio: DIETA ENTERAL ESPECIFICA PARA AUXILIAR NA CICATRIZACAQ DE ULCERAS POR PRESSAO E OUTRAS SITUACDES QUE
EXIJAM O ESTIMULO DA CICATRIZACAO, HIFERPROTEICA, SUPLEMENTADA COM ARGININA E DEMAIS MICRONUTRIENTES
RELACIONADOS A CICATRIZACAQ.
APRESENTACAQ: EMBALAGEM DE 1 LITRO
__ 24122 FORMULA INFANTIL ¢/ LATA 12,0000 110,0000 0.0000 0.0000 1.320,00
1.0 KCAL/ML P/ C400G
CRIANCAS DE 0 A 1 AND
Especificacao: INFATRINI - DANONE
NAO POSSUI CONCORRENTE NO MERCADO
15307 FORMULA INFANTIL DE LATA 12,0000 20,0000 0,0000 0.0000 240,00
SEGUIMENTO (PARA O 2° C/400G
SEMESTRE)
Especificacao: NAN COMFOR 2, NAN PROC 2, APTAMIL 2
Total dos Produtos (+): 2.832,00
Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nao Incluso na Nota: 0,00
Valor Total do IPI (+): 0,00
Valor Total dos Descontos ( -): 0,00
Valer Outros (+);
Valer Total (=): 2.832,00
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MV 2000 - A SOLUCAO INTELIGENTE PARA A MODERNA ADMINISTRACAO HOSPITALAR



