Prefeitura Municipal de Birigui

CNPJ 45,151, 718/00071-60

OFICIO N° 01/2019— Comissio Especial (Nutri¢io)

Birigui, 10 de janeiro de 2019.

A ILUSTRISSIMA SENHORA
BERNADETE FERRETE FAVERO ZEN
Diretora do Departamento de Materiais e Licitagdes

Setor de Compras e Licitagdes

Assunto: Relatorio conclusivo das analises das amostras

Com relacdo 4 analise, esta foi realizada no dia 10 de janeiro as 9h. na sala do
Nasl. que se localiza dentro da Unidade Bésica de Saude 01 (Cidade Jardim). conforme publicado
em Diario Oficial. Participaram da avaliagdo as nutricionistas integrantes da Comissdo Especial ¢
um representante comercial. conforme lista de presenga em anexo.

A analise incluiu uma ficha técnica para cada produto ganhador (em anexo).
ficha esta que contém todos os itens de avaliagdo propostos em edital.

Apos avaliagdo da Comissdo Especial. concluimos que os suplementos
panhadores dos itens 1. 2. 5. 6.7, 8. 9. 10, 11, 12, 13. 14, 15. 16 ¢ 17 foram APROVADOS por
100% das avaliadoras.

O produto ganhador dos itens 3 ¢ 4. NAO FOI APROVADO pela Comissdo
por ndo atender ao descritivo por apresentar grumos (foto em anexo). O “pd™ se apresenta de forma
amida. formando grumos. dificultando o porcionamento deixando espagos vazios facilmente

notados na colher medida.

Atenciosamente,

() : ' ]
NI & K “X(/Vv@\d&\ &(VRA/
LARISSA HIROMI HOSHINO HONDA VERIDIANA ALVES LOPES
Nutricionista Nutricionista

(e nann :"7,'“ Sigd J %,(.A’\v"\;( L~
ALESSANDRA DOMINGOS FERREIRA
Nutricionista
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Prefeitura Munictpal de Birigui

CHFPY 46, 151. 7 18/00071-80

ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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Prefeitura Municipal de Birigui
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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Prefeitura Municipal de Birigui
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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Prefeitura Municipal de Birigui

CNPJ 46.1651.7 18/000 1-80

ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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CNPJ 46.157.718/0007-80

ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES

Prefeitura Municipal de Birigui
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Prefeitura Municipal de Birigui
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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ANALISE DE SUPLEMENTOS E COMPLEMENTOS ALIMENTARES
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