s, | FUNDACAD _
=¥ | SAUDE PROCESSO: E-08/007/1822/2018
INSTITUICAO: FUNDACAO SAUDE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO CNPJ): 10.834.118/0001-79
FORNECEDOR:
CNPJ: IE
END: BAIRRO:
CIDADE CEP:
FONE: FAX:
E-MAIL: RESPONSAVEL:
PRODUTOS / SERVICOS
ITEM| CODIGO SIGA DESCRITIVO MARCA | UND | QTDE| VLRUNIT | VLR TOTAL
Codigo do Item: | 1 - FILME RADIOGRAFICO RAIO X,COR BASE:
1 | 6525.012.0009 |VERDE, LARGURA: 18,0 CM, COMPRIMENTO: UND 7200 RS -
(ID - 60022) 24CM
Codigo do Item: | 2 - FILMIE RADIOGRAFICO RAIO X,COR BASE:
2 | 6525.012.0004 |VERDE, LARGURA: 24,0 CM, COMPRIMENTO: UND 6600
(ID - 22672) 30,0CM
Codigo do Item: | 3 - FILME RADIOGRAFICO RAIO X,COR BASE:
3 | 6525.012.0006 |VERDE, LARGURA: 35,0 CM, COMPRIMENTO: UND 9600
(ID-22674) 35,0 CcM
Codigo do Item: | 4 - FILME RADIOGRAFICO RAIO X,COR BASE:
2 | e525.012.0007 | VERDE, LARGURA: 35,0 CM, COMPRIMENTO: oo | 12600
43,0CM
(ID - 22675)
OBSERVACAO
TOTAL: | RS -

INSTRUGOES:
1. CONFIRME O RECEBIMENTO DESSE PEDIDO
2. 0S MATERIAIS NAO SERAO RECEBIDOS FORA DAS ESPECIFICACOES DESTE PEDIDO.
3. ENVIAR RESPOSTA COM CARIMBO E ASSINATURA OU PROPOSTA EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA.

OBSERVAGOES SOBRE O FORNECIMENTO:

1. FORMA DE ENTREGA: PARCELADA EM ATE 6 (SEIS) VEZES E/OU CONFORME DEMANDA DA UNIDADE.

2. PRAZO DE ENTREGA: 10 (DEZ) DIAS DA RETIRADA DA NOTA DE EMPENHO.

3. ENDERECO DE ENTREGA:1- COORDENAGAO GERAL DE ARMAZENAGEM - CGA - RUA LUIZ PALMIER, n° 762 ALMOXARIFADO —
BARRETO - NITEROI - R}

4. VALIDADE DO PRODUTO: 85%

5. FORMA DE PAGAMENTO: MEDIANTE NOTA DE EMPENHO. NAO E PERMITIDO PAGAMENTO ANTECIPADO.

6. SERA EXIGIDA GARANTIA CONTRATUAL.



