HEJA GESTAO DA QUALIDADE susum
Hospital Estadual de Jbragud FORMULARIO

Sandino de Amorim

G

SOLlClTACAO DE INVESTIMENTO
Cédigo: FOR 188 [Setor: COPAT lReviséo: 000 ]Pégina: 11

Solicitado por: Janaina dos Santos Ribeiro Silva

Elaborado por: Janaina dos Santos Ribeiro Silva
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‘Aprovado por: Yuri Lemos Rabelo

Contrato de Gestdo Emergencial n°.006/2021 - SES, firmado entre o Governo do

Contrato de Estado de Goias por intermédio da Secretaria de Estado da Saude de Goias - SES/GO, e
Gestio 06/2021 o Instituto CEM, cujo objeto é a gestéo e operacionalizagéo do Hospital Estadual de
SES - GO Jaragua Dr. Sandino de Amorim - HEJA.

Objetivos

Aquisicdo de medicamentos para reposi¢do mensal.

( ) Nova tecnologia
Caracteristica do ( ) Troca de equipamento obsoleto
investimento ( ) Expanséao de servicos
(X) Abastecimento de estoque
( ) Outro:

Os itens solicitados (conforme anexo) s&o necessarios para reabastecimento de
estoques para atendimentos aos setores da unidade, a quantidade solicitada foi defini
Justificativa  com base no consumo e necessidade basica da unidade de acordo com a planilha de
fundamentada planejamento que foi utilizada para elaboragéo da solicitagao.
Os medicamentos requisitados s&o destinados a atender as areas assistenciais
diretamente ligadas ao tratamento dos usuarios do Hospital Estadual de Jaragua Dr.
Sandino de Amorim.

ura-anexo informando o cédigo 47944 e o cédigo verificador 6881.
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IMU Dr. Sandino de Amorim

o , o ~ sSolicitacilo. ~ Estoqueatual
CEFTRIAXONAEV 1G 500 140 (UTI)
CLOPIDOGREL 75MG 96 66
DEXAMETASONA 4 MG/ML 2,5 ML 500 245
DICLOFENACO 25 MG/ML 3 ML 500 0
DIPIRONA 500MG/ML GTS 10ML 5 6
DIMENIDRINATO + PIRIDOXINA (EV) + GLICOSE + FRUTOSE 3 +5 + 100 +100MG/ML 10ML 200 38
FENTANILA 50 MG 10 ML 800 344
GLICOSE 50 % 10 ML 200 196
LIDOCAINA CLORIDRATO 2% 30GR 20 19
MIDAZOLAM 5MG/ML 10 ML 800 432
MORFINA 0,2MG/ML 1ML 50 39
NOREPINEFRINA 2MG/ML 4ML 150 244
OMEPRAZOL 40 MG 200 179
PARACETAMOL 200 MG/ML 15 ML 10 6
SABUTAMOL AEROSOL 100 MCG 10 16
SOLUCAO RINGER SIMPLES 500 ML 60 43




Documento assinado eletronicamente por WELLITON FELIPE DA SILVA ALVES, 436.895.948-55, DIRETOR
FINANCEIRO, em 24/01/2022 as 15:43, conforme horério oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°
117/2020

Documento assinado eletronicamente por JEZIEL BARBOSA FERREIRA, 476.308.411-91, DIRETOR GERAL, em
24/01/2022 as 22:44, conforme horario oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°® 117/2020

Documento assinado eletronicamente por YURI LEMES RABELO, 043.402.931-99, AUDITOR INTERNO, em 25/01/2022
as 08:23, conforme horério oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°® 117/2020
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Documento assinado eletronicamente por THADEU DE MORAIS GREMBECKI, 220.520.218-92, DIRETOR
ADMINISTRATIVO, em 25/01/2022 as 15:11, conforme horario oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°®
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 cédigo 47944 e o codigo
verificador 6881.




