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Fundag&o Municipal Irena Siqueira Alves — Vov6 Mocinha

Maternidade Gota de Leite de Araraquara

AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO

N° 43 /2024

| Data de Emiss&o: 27/02/2024

N° de requisicdo: 16/2024

| PROCESSO: 16/2024

Modalidade: 16/2024

Descrigcdo: Dispensa por Limite

OBJETO: Aquisicao de material hospitalar - BRACADEIRA ADULTO E OBESO COM MANGUITO/COLETOR
URINA SISTEMA FECHADO NEONATAL/SONDA FREKA N° 06 E 08/SONDA URETRAL N° 04 E 12.
CONDICAO DE PAGAMENTO: 30 dias, conf.decreto 1.054/94, crédito em conta bancaria.
REQUISITANTE: ALMOXARIFADO - VINICIUS
EMPENHO: 184/24 — enviado em 01/03/2024
PRAZO DE ENTREGA: 10 DIAS

UNIDADE GESTORA: 0018 - Fundacdo Gota de Leite

Fornecedor: LUMAR COMERCIO DE PRODUTOS
FARMACEUTICOS LTDA

CPF/CNPJ : 49.228.695/0001-52

Vendedor: Telefone: 16 3721-1102
Endereco: AV WILSON BEGO — n° 745 Cidade: Franca - U.F.: SP
E-mail (comercial): vendasl@Ilumarfranca.com.br E-mail:
‘ Ped ‘ Lote ‘ Item ‘ otd. ‘ Un ‘ Céd ‘ Descricao | Marca | VI. Unit. | VI. Total
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| TOTAL: ‘ R$ 407,30

CEP: 14.801-120 -

Local de Entrega: AV. DUQUE DE CAXIAS, 731 - CENTRO. ARARAQUARA- SP

Araraquara, 27 de fevereiro de 2024




