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  CN-SIAM                                                                                                                         CONAM  
                                                  Prefeitura Municipal de Bebedouro              
                                                          Estado de Sao Paulo                                                                         
                                                          Divisao de Despesas
                            Praca Jose Stamato Sobrinho, No. 45 - Centro - Bebedouro/SP. Cep. 14.701-900
                                                       C.N.P.J. - 45.709.920/0001-11
                                                       Fone/Fax: (17) 3345-9100
                                                                                                                                         
  DATA 27/02/2026                                                                                                           PAGINA     1  

                                                 PEDIDO - N. 000907 /2026-01

   FORNECEDOR: 08595 CORTICAL COMERCIO DE PRODUTOS CIRURGICOS LTDA    CNPJ: 69.069.904/0001-70     TELEFONE  0**16 2102 4811   
   ENDERECO  : RUA BENEDITA VIEIRA EUGENIO                 273  RIBEIRAO PRETO                 SP  FAX       0**16 2102 4800   
   BAIRRO    : RESIDENCIAL FLORIDA                     
                                                                                                                                               
 ITEM    QUANTIDADE                           DESCRICAO DO OBJETO                               PROCESSO    VALOR UNITARIO    VALOR TOTAL
                                                                                                                                               

 1            4,0000  UN 020.00065.0075-01 PARAFUSO ESPONJOSO                                 S00473 /2026         27,7100          110,84
                         FONTE         : 05    TRANSFERENCIAS E CONVENIOS FEDERAIS                                          
                         COD. APLICACAO: 3000156 FNS - FAEC-PRE CIRURGICO DE CIRURG                                        

 2            1,0000  UN 020.00085.0022-01 PLACA EM L COM PARAFUSOS                           S00473 /2026        288,7100          288,71
                         FONTE         : 05    TRANSFERENCIAS E CONVENIOS FEDERAIS                                          
                         COD. APLICACAO: 3000156 FNS - FAEC-PRE CIRURGICO DE CIRURG                                        

 3            1,0000  UN 020.00085.0079-01 PLACA EM T 3,5MM INCLUINDO PARAFUSOS               S00473 /2026        326,0000          326,00
                         FONTE         : 05    TRANSFERENCIAS E CONVENIOS FEDERAIS                                          
                         COD. APLICACAO: 3000156 FNS - FAEC-PRE CIRURGICO DE CIRURG                                        
                                                                                                                                               
  Orgao                : 14.01.00 DEPTO GESTAO, AT.BASICA E AT. HOSPITALAR                    
  Condicao de Pagamento: 5 D.F.SEMANA                                                                     TOTAL PEDIDO ->           725,55
  Prazo de Entrega     : IMEDIATA           
  Local de Entrega     : AV. RAUL FURQUIM, 2010 - HOSPITAL M.BEBEDOURO
  Observacoes          : HOSPITAL/ ANA PAULA T M CATUNDA                    
  Requisicoes          : 02931/2026                                                                                                    
  Empenhos             : 02796/2026                                                                                                    

                                                                                     RESPONSAVEL :                                     
                                                                                                                                       

Prefeitura Municipal de Bebedouro. - Processo: 5171/2026 - Anexado em 05/03/2026 12:13:32

 Página: 8


