CISNORDESTE 5C

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
DO NORDESTE DE SC - CISNORDESTE/SC

Rua Max Colin, 1843, América - Joinville/SC
(47) 3422-9838 - 03.222.337/0001-31
www.cisnordeste.sc.gov.br

COMPROVANTE DE ENTREGA DE MATERIAL

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. 06/2020

MUNICIPIO CONSORCIADO:

DISPENSA DE LICITAGAO N. 02/2020

JARAGUA DO SUL

VALOR
ITEM DESCRIGAO APRES. QUANT, | UNITARIO VALOR TOTAL FORNECEDOR NOTA FISCAL

Mascara Tripla .
1 Earsade 1 Unidade R$ -00
2 Alcool gel Gljifg’ss 60 RS 75,00 RS 4.500,00 Greentex
3 Alcool 70% | Galdo5 R$ -00

Litros

4  |Avental descartavel| 1 Unidade | .~ R$ -00
5  |Oculos de protegao| 1 Unidade R$ -00
6 Luva.s para Caixa c/ 50 RS -00

procedimento P pares
= Luvgs para Caixa ¢/ 50 RS -00

procedimento M pares
8 Luvgs para Caixa ¢/ 50 RS -00

procedimento G pares
9 Mascara PFF2/N95| 1 Unidade R$ -00

Caixa ¢/
10 Toucas 100 R$ -00
Unidades
11 Teste rapido 1 Unidade R$ -00
TOTAL R$ 4.500,00
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COMPROVANTE DE ENTREGA DE MATERIAL

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. 06/2020 - CISNORDESTE/SC
DISPENSA DE LICITAGAO N. 02/2020 - CISNORDESTE/SC

MUNICiPIO CONSORCIADO: JARAGUA DO SUL
ITEM DESCRIGAQ APRES. QUANT, VALOR UNITARIO VALOR TOTAL FORNECEDOR NOTA FISCAL
; ’ Caixa com i .
Mascara Tripla Cointer Mat.
1 Bapids _50 60 R$ 140,00 R$ 8.400,00 Hospitalar
unidades
Galéo 5
2 Alcool gel [ R$ -00
3 Alcool 70% | ©8l&05 R$ -00
Litros
4 Avental descartavel| 1 Unidade R$ -00
5 |Oculos de protegéo| 1 Unidade R$ -00
Luvas para Caixa c/ 50
6 procedimento P pares R$-00
7 Luvas para Caixa c/ 50 R$ -00
procedimento M pares
8 Luva!s para Caixa c/ 50 R$ -00
procedimento G pares
9 Mascara PFF2/N95| 1 Unidade R$ -00
Caixa c/
10 Toucas 100 R$ -00
Unidades
11 Teste rapido 1 Unidade R$ -00
TOTAL R$ 8.400,00
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COMPROVANTE DE ENTREGA DE MATERIAL

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. 06/2020 - CISNORDESTE/SC
DISPENSA DE LICITAGAO N. 02/2020 - CISNORDESTE/SC

MUNICIPIO CONSORCIADO:

JARAGUA DO SUL

ITEM DESCRIGAO APRES. QUANT. VALOR UNITARIO VALOR TOTAL FORNECEDOR NOTA FISCAL
Mascara Tripla ] Multi Clinica
1 Carnads Unidade 17.000 R$ 2,85 R$ 48.450,00 Calafina
Galédo 5
2 Alcool gel Kt R$ -00
Galao 5
0, _
3 Alcool 70% i R$ -00
4 Avental descartavel| 1 Unidade R$ -00
5 |Oculos de protecdo| 1 Unidade R$ -00
6 Luvqs para Caixa ¢/ 50 R$ -00
procedimento P pares
7 Luvgs para Caixa ¢/ 50 RS -00
procedimento M pares
8 Luva_s para Caixa ¢/ 50 R$ -00
procedimento G pares
9 Mascara PFF2/N95| 1 Unidade R$ -00
Caixa ¢/ 100
10 Toucas Unidades R$ -00
11 Teste rapido 1 Unidade R$ -00
TOTAL R$ 48.450,00
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

DO NORDESTE DE SC - CISNORDESTE/SC

Rua Max Colin, 1843, América - Joinville/SC
(47) 3422-9838 - 03.222.337/0001-31

www.cisnordeste.sc.gov.br

COMPROVANTE DE ENTREGA DE MATERIAL

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. 06/2020 - CISNORDESTE/SC
DISPENSA DE LICITAGAO N. 02/2020 - CISNORDESTE/SC

MUNICIPIO CONSORCIADO: JARAGUA DO SUL
ITEM DESCRIGAO APRES. QUANT. | VALOR UNITARIO VALOR TOTAL FORNECEDOR 0BS
Méascara Tripla .
1 = pind Unidade R$ -00
Galéo 5
2 Alcool gel Litros R$ -00
3 Alcool 70% GElFo b R$ -00
Litros
4 Avental descartavel| 1 Unidade R$ -00
5 |Oculos de protego| 1 Unidade R$ -00
Luvas para Caixa ¢/ 50
& procedimento P pares el
7 Luvgs para Caixa ¢/ 50 R$ -00
procedimento M pares
Luvas para Caixa ¢/ 50 7
9 procedimento G pares A¥-0(
9 Mascara PFF2/N95| 1 Unidade R$ -00
Caixa ¢/ 100
10 Toucas iladas R$ -00
11 Teste rapido 1 Unidade 1850 R$ 98,00 R$ 181.300,00 DME';:‘eﬁi' GEE’“" 74 CXS
TOTAL R$ 181.300,00
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