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Nro Pedido Nro Gerencial Nro Processo Data Valor Situação Descrição da proposta

390900 127575 001-2021 06/01/2022 6.285,00 O.C. Emitida  SOLICITACAO MATERIAIS LABORATORIO

Condições de Negócio do Comprador Condições de Negócio do Fornecedor

Razão Social INSTITUTO CEM

Nome Fantasia INSTITUTO CEM*

CNPJ  12.053.184/0001-37

CEP  74.810-100

Endereço  AV JAMEL CECILIO - JARDIM GOIÁS

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  ISENTO

Contato  NAOR BORGES

Telefone  (62) 9 9973-7067

Email  naor@institutocem.org.br

Prazo de Entrega Solicitado  4

Cond. Pagamento Solicitado  A PRAZO

Forma de Pagamento  BOLETO BANCÁRIO

 

Endereço de cobrança /

Endereço de entrega /

Razão Social  SANTÉ MÉDICA HOSPITALAR LTDA

Nome Fantasia  SANTÉ MÉDICA HOSPITALAR LTDA

CNPJ  16.699.864/0001-83

CEP  74.366-115

Endereço  AV. LORENZO ESQUINA COM RPS-5 - RESIDENCIAL PORTO 
SEGURO

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  000000000

Contato  VENER OU MURILO

Telefone  (62) 9 8463-1295

Email  vendas01@santedistribuidora.com.br

Prazo de Entrega  3 DIA(s)

Cond. Pagamento  30 Dias

Nome do 
Vendedor

 VENER ROQUE

Tipo de Frete  CIF

Faturamento 
Mínimo

 800,00

Validade da 
Proposta

 23/12/2021

Observações do Comprador

 FATURAR PARA O CNPJ:12.053.184/0001-37 

COMUNICADO
O INSTITUTO CEM, INSCRITO NO CNPJ SOB O Nº 12.053.184/0001-37, É ASSOCIAÇÃO CIVIL, SEM 
FINS LUCRATIVOS, QUALIFICADA COMO ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAÚDE NO ESTADO DE GOIÁS CONFORME 
DECRETO Nº 9.184 DE 12 DE MARÇO DE 2018. 
EM RAZÃO DOS CONTRATOS DE GESTÃO CELEBRADOS COM O ESTADO DE GOIÁS, POR MEIO DA SUA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE, O INSTITUTO CEM RECEBE RECURSOS FINANCEIROS DO ENTE 
PÚBLICO PARA A GESTÃO E OPERACIONALIZAÇÃO DE UNIDADES HOSPITALARES NO ESTADO DE GOIÁS. 
ESTES RECURSOS FINANCEIROS, ORIUNDOS DE VERBA PÚBLICA, DEVEM SER EMPREGADOS PELO 
INSTITUTO CEM EM ESTRITA OBSERVÂNCIA AOS PRINCÍPIOS CONSTITUCIONAIS QUE REGEM OS ATOS DA 
ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA E LEGISLAÇÃO PERTINENTE, EM ESPECIAL A LEI FEDERAL NO 8.666/93 E LEI 
ESTADUAL NO 15.503/2005. 
PORTANTO, O INSTITUTO CEM ESTÁ LEGALMENTE PROIBIDO DO PAGAMENTO DE MULTA, JUROS, 
CORREÇÃO MONETÁRIA E QUAISQUER OUTROS ACRÉSCIMOS FINANCEIROS QUE EVENTUALMENTE VENHAM 
LHE SER EXIGIDOS E/OU COBRADOS POR PARTE DOS FORNECEDORES E/OU PRESTADORES DE SERVIÇOS 
E/OU LOCADORES DE MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS E 
SERVIÇOS POR ELE CONTRATADOS PARA O ATENDIMENTO DOS INTERESSES E/OU NECESSIDADES 
ADMINISTRATIVAS E/OU OPERACIONAIS DAS UNIDADES HOSPITALARES SOB A SUA GESTÃO E 
OPERACIONALIZAÇÃO NO ESTADO DE GOIÁS.P 
AINDA, O INSTITUTO CEM, POR EXPRESSA PREVISÃO LEGAL, SOMENTE EFETUARÁ O PAGAMENTO DOS 
MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS, SERVIÇOS E LOCAÇÕES 
POR ELE CONTRATADOS À EMPRESA REGULARMENTE CONTRATADA, O QUE POR SUA VEZ RESULTA NA 
PROIBIÇÃO DE PAGAMENTO E/OU CESSÃO DE EVENTUAL CRÉDITO EM FACE DO INSTITUTO CEM A 
TERCEIRO, INCLUINDO ENTIDADES BANCÁRIAS/FINANCEIRAS, INDEPENDENTEMENTE DA FORMA, 
NATUREZA, PRAZO E/OU CONDIÇÕES AVENÇADAS.

Observações do Fornecedor

 

Item Código Descrição Referência Marca Qtde UM Vl. Unit. Desconto Vl. Total

MÉDICO / HOSPITALAR

2 EQUIPO PARA HEMOTRANSFUSÃO EQUIPO EMBRAMED 1.500,00 UNIDADE 4,1900 0,00 6.285,00

Total do pedido 6.285,00
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Pagina 2 de 3

Nro Pedido Nro Gerencial Nro Processo Data Valor Situação Descrição da proposta

390899 127575 001-2021 06/01/2022 2.054,80 O.C. Emitida  SOLICITACAO MATERIAIS LABORATORIO

Condições de Negócio do Comprador Condições de Negócio do Fornecedor

Razão Social INSTITUTO CEM

Nome Fantasia INSTITUTO CEM*

CNPJ  12.053.184/0001-37

CEP  74.810-100

Endereço  AV JAMEL CECILIO - JARDIM GOIÁS

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  ISENTO

Contato  NAOR BORGES

Telefone  (62) 9 9973-7067

Email  naor@institutocem.org.br

Prazo de Entrega Solicitado  4

Cond. Pagamento Solicitado  A PRAZO

Forma de Pagamento  BOLETO BANCÁRIO

 

Endereço de cobrança /

Endereço de entrega /

Razão Social  CCAF COMERCIO DE MEDICAMENTOS E MATERIAL 
HOSPITALAR EIRELI

Nome Fantasia  CCAF COMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR

CNPJ  16.917.181/0001-55

CEP  74.350-770

Endereço  R PRESIDENTE HERMES DA FONSECA - JARDIM PRESIDENTE

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  ISENTO

Contato  FABIO MANOEL

Telefone  (62) 3924-8446

Email  ccafhospitalar@hotmail.com

Prazo de Entrega  2 DIA(s)

Cond. Pagamento  30 Dias

Nome do 
Vendedor

 FABIO

Tipo de Frete  CIF

Faturamento 
Mínimo

 100,00

Validade da 
Proposta

 15/12/2021

Observações do Comprador

 FATURAR PARA O CNPJ:12.053.184/0001-37 

COMUNICADO
O INSTITUTO CEM, INSCRITO NO CNPJ SOB O Nº 12.053.184/0001-37, É ASSOCIAÇÃO CIVIL, SEM 
FINS LUCRATIVOS, QUALIFICADA COMO ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAÚDE NO ESTADO DE GOIÁS CONFORME 
DECRETO Nº 9.184 DE 12 DE MARÇO DE 2018. 
EM RAZÃO DOS CONTRATOS DE GESTÃO CELEBRADOS COM O ESTADO DE GOIÁS, POR MEIO DA SUA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE, O INSTITUTO CEM RECEBE RECURSOS FINANCEIROS DO ENTE 
PÚBLICO PARA A GESTÃO E OPERACIONALIZAÇÃO DE UNIDADES HOSPITALARES NO ESTADO DE GOIÁS. 
ESTES RECURSOS FINANCEIROS, ORIUNDOS DE VERBA PÚBLICA, DEVEM SER EMPREGADOS PELO 
INSTITUTO CEM EM ESTRITA OBSERVÂNCIA AOS PRINCÍPIOS CONSTITUCIONAIS QUE REGEM OS ATOS DA 
ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA E LEGISLAÇÃO PERTINENTE, EM ESPECIAL A LEI FEDERAL NO 8.666/93 E LEI 
ESTADUAL NO 15.503/2005. 
PORTANTO, O INSTITUTO CEM ESTÁ LEGALMENTE PROIBIDO DO PAGAMENTO DE MULTA, JUROS, 
CORREÇÃO MONETÁRIA E QUAISQUER OUTROS ACRÉSCIMOS FINANCEIROS QUE EVENTUALMENTE VENHAM 
LHE SER EXIGIDOS E/OU COBRADOS POR PARTE DOS FORNECEDORES E/OU PRESTADORES DE SERVIÇOS 
E/OU LOCADORES DE MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS E 
SERVIÇOS POR ELE CONTRATADOS PARA O ATENDIMENTO DOS INTERESSES E/OU NECESSIDADES 
ADMINISTRATIVAS E/OU OPERACIONAIS DAS UNIDADES HOSPITALARES SOB A SUA GESTÃO E 
OPERACIONALIZAÇÃO NO ESTADO DE GOIÁS.P 
AINDA, O INSTITUTO CEM, POR EXPRESSA PREVISÃO LEGAL, SOMENTE EFETUARÁ O PAGAMENTO DOS 
MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS, SERVIÇOS E LOCAÇÕES 
POR ELE CONTRATADOS À EMPRESA REGULARMENTE CONTRATADA, O QUE POR SUA VEZ RESULTA NA 
PROIBIÇÃO DE PAGAMENTO E/OU CESSÃO DE EVENTUAL CRÉDITO EM FACE DO INSTITUTO CEM A 
TERCEIRO, INCLUINDO ENTIDADES BANCÁRIAS/FINANCEIRAS, INDEPENDENTEMENTE DA FORMA, 
NATUREZA, PRAZO E/OU CONDIÇÕES AVENÇADAS.

Observações do Fornecedor

 

Item Código Descrição Referência Marca Qtde UM Vl. Unit. Desconto Vl. Total

MÉDICO / HOSPITALAR

4 REAGENTE CARTÃO LISS/COOMBS SORO COOBS FRESENIUS 5,00 CAIXA 191,0000 0,00 955,00

5 REAGENTE DIACELL A I, B AI B FRESENIUS 3,00 CAIXA 189,8000 0,00 569,40

6 REAGENTE DIACELL I E II I E II FRESENIUS 3,00 CAIXA 176,8000 0,00 530,40

Total do pedido 2.054,80
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Pagina 3 de 3

Nro Pedido Nro Gerencial Nro Processo Data Valor Situação Descrição da proposta

390898 127575 001-2021 06/01/2022 1.035,83 O.C. Emitida  SOLICITACAO MATERIAIS LABORATORIO

Condições de Negócio do Comprador Condições de Negócio do Fornecedor

Razão Social INSTITUTO CEM

Nome Fantasia INSTITUTO CEM*

CNPJ  12.053.184/0001-37

CEP  74.810-100

Endereço  AV JAMEL CECILIO - JARDIM GOIÁS

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  ISENTO

Contato  NAOR BORGES

Telefone  (62) 9 9973-7067

Email  naor@institutocem.org.br

Prazo de Entrega Solicitado  4

Cond. Pagamento Solicitado  A PRAZO

Forma de Pagamento  BOLETO BANCÁRIO

 

Endereço de cobrança /

Endereço de entrega /

Razão Social  GLEIDSON RODRIGUES RANULFO

Nome Fantasia  OPÇÃO DIAGNOSTICOS

CNPJ  03.738.854/0001-68

CEP  74.543-030

Endereço  AL P-2 - SETOR DOS FUNCIONARIOS

Cidade  GOIANIA

UF  GO

Insc. Estadual  104645016

Contato  GLEIDSON-62-8417-0474-WHATSSAP (62)3093-5116

Telefone  (62) 3093-5116

Email  diagnostica.go@hotmail.com

Prazo de Entrega  1 DIA(s)

Cond. Pagamento  30 Dias

Nome do Vendedor  CLAUDIA REZENDE

Tipo de Frete  CIF

Faturamento Mínimo  1.000,00

Validade da Proposta  16/12/2021

Observações do Comprador

 FATURAR PARA O CNPJ:12.053.184/0001-37 

COMUNICADO
O INSTITUTO CEM, INSCRITO NO CNPJ SOB O Nº 12.053.184/0001-37, É ASSOCIAÇÃO CIVIL, SEM 
FINS LUCRATIVOS, QUALIFICADA COMO ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAÚDE NO ESTADO DE GOIÁS CONFORME 
DECRETO Nº 9.184 DE 12 DE MARÇO DE 2018. 
EM RAZÃO DOS CONTRATOS DE GESTÃO CELEBRADOS COM O ESTADO DE GOIÁS, POR MEIO DA SUA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE, O INSTITUTO CEM RECEBE RECURSOS FINANCEIROS DO ENTE 
PÚBLICO PARA A GESTÃO E OPERACIONALIZAÇÃO DE UNIDADES HOSPITALARES NO ESTADO DE GOIÁS. 
ESTES RECURSOS FINANCEIROS, ORIUNDOS DE VERBA PÚBLICA, DEVEM SER EMPREGADOS PELO 
INSTITUTO CEM EM ESTRITA OBSERVÂNCIA AOS PRINCÍPIOS CONSTITUCIONAIS QUE REGEM OS ATOS DA 
ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA E LEGISLAÇÃO PERTINENTE, EM ESPECIAL A LEI FEDERAL NO 8.666/93 E LEI 
ESTADUAL NO 15.503/2005. 
PORTANTO, O INSTITUTO CEM ESTÁ LEGALMENTE PROIBIDO DO PAGAMENTO DE MULTA, JUROS, 
CORREÇÃO MONETÁRIA E QUAISQUER OUTROS ACRÉSCIMOS FINANCEIROS QUE EVENTUALMENTE VENHAM 
LHE SER EXIGIDOS E/OU COBRADOS POR PARTE DOS FORNECEDORES E/OU PRESTADORES DE SERVIÇOS 
E/OU LOCADORES DE MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS E 
SERVIÇOS POR ELE CONTRATADOS PARA O ATENDIMENTO DOS INTERESSES E/OU NECESSIDADES 
ADMINISTRATIVAS E/OU OPERACIONAIS DAS UNIDADES HOSPITALARES SOB A SUA GESTÃO E 
OPERACIONALIZAÇÃO NO ESTADO DE GOIÁS.P 
AINDA, O INSTITUTO CEM, POR EXPRESSA PREVISÃO LEGAL, SOMENTE EFETUARÁ O PAGAMENTO DOS 
MATERIAIS, INSUMOS, EQUIPAMENTOS, PRODUTOS, FERRAMENTAS, MÁQUINAS, SERVIÇOS E LOCAÇÕES 
POR ELE CONTRATADOS À EMPRESA REGULARMENTE CONTRATADA, O QUE POR SUA VEZ RESULTA NA 
PROIBIÇÃO DE PAGAMENTO E/OU CESSÃO DE EVENTUAL CRÉDITO EM FACE DO INSTITUTO CEM A 
TERCEIRO, INCLUINDO ENTIDADES BANCÁRIAS/FINANCEIRAS, INDEPENDENTEMENTE DA FORMA, 
NATUREZA, PRAZO E/OU CONDIÇÕES AVENÇADAS.

Observações do Fornecedor

 

Item Código Descrição Referência Marca Qtde UM Vl. Unit. Desconto Vl. Total

MÉDICO / HOSPITALAR

3 PONTEIRA 0 A 350 MICROLITROS PACOTE GLOBAL 8,00 SACO 14,0000 0,00 112,00

1000 UNIDADES CADA

9 TUBO DE ENSAIO DE PLASTICO 12MM X 75MM 5ML PACOTE NJ PLASTICOS 8,00 SACO 59,6900 0,00 477,52

1000 UNIDADES CADA

LABORATÓRIOS

1 TUBO DE ENSAIO COM ANTICOAGULANTE EDTA RACK BD 9,00 UNIDADE 49,5900 0,00 446,31

100 CARTELAS

Total do pedido 1.035,83
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Documento assinado eletronicamente por ENIVALDO CAMPOS RODRIGUES, 330.397.121-87, COMPRADOR, em
06/01/2022 às 17:53, conforme horário oficial de Brasília/DF, com fundamentos na portaria nº 117/2020

Documento assinado eletronicamente por WELLITON FELIPE DA SILVA ALVES, 436.895.948-55, DIRETOR FINANCEIRO,
em 07/01/2022 às 11:04, conforme horário oficial de Brasília/DF, com fundamentos na portaria nº 117/2020

Este documento foi assinado digitalmente. A autenticidade deste documento pode ser conferida no site:
https://cem.vozdigital.com.br/virtualdoc/public/validar-assinatura-anexo informando o código 44634 e o código
verificador 6319.


