
Contato: Fone: Fax.:

e-mail:

CNPJ.:

Contato:

Telefone: e-mail:

Celular:

Endereço: CEP.:

Banco: Agência: Conta:

Item Marca Uni Qtd. Vl. Uni Total

1 Litro 2190

2 Litro 60

3 Grama 64.800

4 Litro 73

5 Grama 28.800

6 Grama 21.600

7 Grama 91.250

8 Litro 95

Total:
Observação dos itens:

Dieta nutricionalmente completa, proteína igual ou 
maior que 20% p/1000ml, hipercalórica (1,5kcal/ml 
no mínimo), isenta de sacarose, glúten e lactose. 
Sistema fechado ou aberto de 1000ml para dieta 
enteral ou oral

 -  Leiam com atenção o termo de referência Nº 012/2019 que segue anexo.
 -  Os produtos acima citados poderão sofrer uma variação de até 10% (dez por cento) para mais ou menos em razão 
das variações das quantidades por embalagem.
 -  Será (ão) contratada (s) a (s) empresa (s) que oferecer (em) o menor preço por item.

Emulsão de lipídios, com alta densidade calórica, 
4,5 a 5,0 Kcal/ml

Módulo de L-Glutamina para nutrição enteral ou 
oral. Embalagem de até 500g

Suplemento nutricional completo de consistência 
cremosa, hiperproteico, hipercalórico, sabores 
variados. Embalagem de até 130 g
Suplemento oral ou enteral industrializado para 
úlcera de pressão, hiperproteico, acrescido de 
arginina e com alto teor de micronutrientes 
relacionados a cicatrização (zinco, selênio, 
vitamina C, A e E, além da presença do exclusivo 
mix de carotenoides, isento de glúten, sabores 
variados. Embalagem de até 200ml

Espessante instantâneo de alimentos e bebidas 
quentes ou frias, composto de amido de milho 
modificado, instantâneo. Embalagem com até 300g

Fórmula líquida hipercalórica (maior ou igual a 1,5 
kcal/ml), proteína acima de 17%. Nutricionalmente 
completa, adicionada com mix de fibras, solúveis e 
insolúveis, com adição de triglicerídeos de cadeia 
média (TCM) e isento de sacarose, sabores 
variados. Embalagem de até 200ml,

Módulo de fibras alimentares para nutrição enteral 
ou oral, mix de fibras, solúveis e insolúveis. 
Embalagem de até 600g

Importante: Os dados BANCÁRIOS são necessários tanto no ORÇAMENTO quanto na NOTA FISCAL, pois a partir de agora 
só realizaremos pagamento por meio de depósito bancário.

Lista de Produtos / Serviços
Produto / Serviço

Outros:

Inscrição Municipal:

Nome Fantasia:

Razão Social:

Inscrição Estadual:

jonacy.junior@ovg.org.br
Esta solicitação é válida até o dia: 02/04/2019

ÁREA FORNECEDOR
Por favor, encaminhar com as seguintes informações:

Organização das Voluntárias de Goiás - OVG - CNPJ.: 02.106.664/0001-65

SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO
JONACY JUNIOR (62) 3201-9464



(         ) (         )

 -  Será realizada uma Negociação Aberta entre os fornecedores aptos, com o objetivo de se alcançar maior 
economicidade. A referida negociação será agendada e promovida pela Gerência de Aquisição de Bens, Produtos e 
Serviços – GAPS, da OVG.
 -  O prazo de vigência será de 12 (doze) meses contados a partir da assinatura do Contrato, podendo ser prorrogado.

Prazo para pagamento:

Nota Fiscal: Material: Serviço:
Observações do Fornecedor:

Condição de Pagamento:

Validade da Proposta:
Prazo de Entrega:

 -   Serão solicitadas amostras apenas da empresa que for classificada em primeiro lugar, após análise da proposta e 
documentação.

 -  Os referidos produtos deverão ser entregues de forma parcelada, no Complexo Gerontológico Sagrada Família - 
CGSF, no endereço Avenida Alameda do Contorno, nº 3038, Jardim Bela Vista, Goiânia-GO, de acordo com a 
solicitação da OVG e não deverá ultrapassar o prazo de 05 (cinco) dias úteis contados da solicitação, observando-se as 
condições deste Termo para a entrega dos mesmos.


