SELECAO DE FORNECEDORES - 151889

Nro Proposta Nro Gerencial Abertura Encerramento Nro Processo Situacio
983 151889 04/10/2023 10:08:06 09/10/2023 09:00:00 50464 / 42292 Encerrada
Descri¢éo da proposta )
SOLICITACAO DE MEDICAMENTOS PARA HEMODIALISE Histérico de Publicaciio
Comprador Data/Hora Motivo Encerramento
12.053.184/0002-18 - INSTITUTO CEM - POSSE o ublicacs 04/10/2023 10:  HISTORICO DA PRIMEIRA ABERTURA - INSERIDO 09/10/2023 09:
Proposta criada por Hoheagao 11:39 AUTOMATICO 00:00
12.053.184/0002-18 - INSTITUTO CEM - POSSE
Endereco de cobranca
AVENIDA JK MORADA NOVA POSSE/GO 73.900-000 Telefone: (62) 9 9665-0903
Contato: (62) 9828-1370
Endereco de entrega
AVENIDA JK MORADA NOVA POSSE/GO 73.900-000 Telefone: (62) 9 9665-0903
Contato: (62) 9828-1370
TOTAL POR FORNECEDOR
Cpf/Cnpj Nome do Fornecedor Contato Docs Certs Cartas Certifs l}i f):) Validade Cond Pgto Frete I;)l:tzle(;a I\F/‘I?:illl;in Total Pedido
CAROL CUNHA 0 0 .
07.847.837/0001-10 |CIENTIFICA HOSPITALAR (62) 3088.9700 E B 07/10/2023 30 Dias CIF | 2DIAS 200,00 0,00
BRENDA
23.141.314/0001-00 CIRURGICA AL-STYN LTDA ALMEIDA (620 [ 5 0 0 09/10/2023 30 Dias CIF 3 DIAS 600,00 0,00
3602-0680
LARISSA (62) 0 0 -
12.563.882/0001-82 ' DISPOMED HOSPITALAR 50209777 H B 09/10/2023 30 Dias CIF  1DIA 700,00 0,00
LIGIA LAIS (62) .
14.115.388/0001-80 ELLO DISTRIBUICAO 20092100 HEEE B 10/10/2023 30 Dias CIF  2DIAS 500,00 0,00
UIRES
07.928.753/0001-00 | GOYAZ SERVICE HOSPITALAR GOMESXAVIER [ 5 0 0 09/10/2023 30 Dias CIF  1DIA 400,00 0,00
(62) 3433-7715
LETICIA
08.774.906/0001-75 HOSPDROGAS BATISTA (62) |88 |8 0 0 31/10/2023 30 Dias CIF | 2DIAS = 500,00 0,00
4012-1199
Obs: Por favor se atentar nas quantidade da observagao.
LUCAS VIDAL = | mG 0 .
00.097.489/0001-61 \GRUPO VIDAL (62) 3706-0854 7 09/10/2023 30 Dias CIF | 2DIAS 800,00 0,00
MARIANA (62) = % 0 . i
10.202.833/0001-99 LOGMED 0o Teal B B 10/10/2023 30 Dias CIF | 2DIAS | 2.000,00 0,08
ALESSANDRA g
09.034.672/0001-92 MAEVE HOSPITALAR COSTATEXEIRA 98 §8§ 0 0 13/10/2023 30 Dias CIF | 1DIA 500,00 1.659,005
(62) 3565-1033 )
- Q
10.542.511/0001-99 ONCOTECH HOSPITALAR f;l(.)lNA (11) 4433 o B o 0 06/10/2023 30 Dias CIF | 2DIAS = 1.000,00 0,065
]
JULIANA T
06.065.614/0001-38 |SUPERMEDICA HOSPITALAR RAMALHO (62) [8§ 5 0 0 10/10/2023 30 Dias CIF  2DIAS  1.200,00 0,063,
3928-8989 3
Obs: VENDEDORA: JULIANA RAMALHO RAMAL 5170 - EMAIL: LOCALIZADOR03@SUPERMEDICA.COM.BR 62 9669-4917 - SOMENTE WHATSAPP COT 627361 ¢
(]
07.173.013/0001-01 'VIVA MEDICAMENTOS f;gNA (62) 3091- B o B 06/10/2023 28 Dias CIF  2DIAS 750,00 G
- _ - - S oo
Obs: ENTREGA EM DIAS UTEIS. ESTOQUE SUJEITO A VARIACAO. CONDICAO DE PAGAMENTO A VISTA. OU A PRAZO SUJEITO A ANALISE DE CREDITO. WHATSAP: 62 3091-2307/ € ©
BRUNA SILVA 62 3996-7319 E-MAIL/SKYPE: vendas03 @vivamedicamentos.com.br .g S
=0H
TOTAL DO PEDIDO 1.65900c,
(@]
S5
o \8
(5]
PRODUTOS/SERVICOS DA PROPOSTA @ O
g2
. o
MEDICO / HOSPITALAR g g
S
4}0439 - AGUA DESTILADA SOL. INJ. 10 ML Unidade: AMP Qtde Solic: 400,00 Menor Cotacdo: 0,2600 % g
Ultima Compra: 18/01/2023 R$: 0,3800 Marca: SAMTEC Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA e -5
=
. x
Aq Qtde Qtde Valor Total Fatura Ver Validade Cond Prazo LD
Fornecedor Referéncia da marca/produto  Marca Cotada Pedir  Unitério SubTotal Fornecedor Minima  Prop Proposta Pato Frete Entrega Varla.@l %
q) 1
023.0009-AGUA PARA . = ©
[J HosPDROGAS INIECAG 10ML SF EQUIPLEX = 400,00 0,00 02600 104,00 0,00 500,00 31/10/2023 |30 Dias' CIF | 2 DIAS -32_@()%
Obs: 200 % %
[ Grupo VIDAL SAMTEC SAMTEC 40000 0,00 02700 108,00 0,00 800,00 09/10/2023 |30 Dias CIF 2DIAS — -20H0%
O L
O LoGMED AULA DESTILADA SOL-INJ- ' EARMACE | 40000 0,00 02916 116,64 0,00 2.000,00 10/10/2023 |30 Dias CIF  2DIAS = -23@08
G) 3=
Obs: C/200 ! g
(5]
[] SUPERMEDICA FARMARIN FARMARIN 400,00 0,00 02950 118,00 0,00  1.200,00 10/10/2023 30 Dias CIF 2DIAS  -200d5
HOSPITALAR © D
=0
Obs: AGUA DESTILADA 10ML C/200 AMP 5
(0]
GOYAZ SERVICE . 2
. 2
O HOSPITALAR 1718163 EQUIPLEX = 400,00 0,00  0,3000 120,00 0,00 400,00 09/10/2023 |30 Dias| CIF 1 DIA _|§0§
1 Obs: AGUA P/ INJ FRASCO 10ML CX C/200 AMPOLAS g"g
[J ELLO DISTRIBUICAO  €/200 EQUIPLEX = 400,00 000 03000 120,00 0,00 500,00 10/102023 30 Dias CIF 2DIAS 21905
[0l MAEVE HOSPITALAR  SAMTEC SAMTEC 400,00 400,00 03100 124,00  1.659,00 500,00 13/10/2023 30 Dias| CIF = 1 DIA -lx_@og'
Obs: AGUA P/INJECAO C/200 AMP X 10ML (%5 2
— {8
[] CIENTIFICA CX/200 SAMTEC 40000 0,00 03300 132,00 0,00 200,00 07/10/2023 30 Dias CIF 2DIAS  -13805
HOSPITALAR g
Obs: CX/200 <GEJ 8
>
DISPOMED ) -
O HOSPITALAR SAMTEC SAMTEC 40000 000 03978 159,12 0,00 700,00 09/10/2023 |30 Dias| CIF 1 DIA 5§0§
Obs: C/200 8=
R o O
O EIT‘})%RGICA ALSTYN  pouipLEX EQUIPLEX = 400,00 0,00 04500 180,00 0,00 600,00 09/10/2023 30Dias CIF 3DIAS  ISFH0E
W <

Obs: AGUA DESTILADA 200X10ML (605)
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Qtde Qtde Valor Total Fatura Ver Validade

Cond Prazo

Fornecedor Referéncia da marca/produto  Marca Cotada Pedir  Unitério SubTotal Fornecedor Minima  Prop Proposta Pgto Frete Entrega Variavel
Justificativa da Escolha: Fechado com o 7° colocado porque os seis primeiros colocados ndo deu valor de faturamento minimo para levar em POSSE/GO.
6069 - CEFAZOLINA PO P/ SOL INJ 1G Unidade: F/A Qtde Solic: 200,00 Menor Cotacdo: 3,9600
Detalhes: FR/AMP 1000MG
Ultima Compra: 15/06/2023 R$: 4,8100 Marca: BLAU Fornecedor: SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI
A Qtde Qtde  Valor Total Fatura  Ver Validade Cond Prazo 94
Fornecedor Referéncia da marca/produto Marca Cotada Pedir  Unitério SubTotal Fornecedor Minima Prop Proposta  Pgto Frete Entrega Variavel
VIVA 28
O MEDICAMENTOS CEFAZOLINA ABL 200,00 0,00 3,9600 792,00 0,00 750,00 06/10/2023 Dias CIF 2DIAS -18,00
ONCOTECH 30
O HOSPITALAR BLAUSIEGEL BLAUSIEGEL 200,00 0,00 4,1466 829,32 0,00 1.000,00 06/10/2023 Dias CIF 2DIAS -14,00
Obs: CX20
MAEVE 30
]| HOSPITALAR BLAU BLAU 200,00 200,00 4,1500 830,00 1.659,00 500,00 13/10/2023 Dias CIF 1DIA -14,00
Obs: FAZOLON 1G C/20 F/A
021.0045-CEFAZOLINA (GEN) 1GR 30
[ HOSPDROGAS PO INJ IM/IV FR AUROBINDO 200,00 0,00 4,2223 844,46 0,00 500,00 31/10/2023 Dias CIF 2 DIAS -12,00
Obs: 50
SUPERMEDICA 30
O HOSPITALAR BIOCHIMICO BIOCHIMICO 200,00 0,00 4,4900 898,00 0,00 1.200,00 10/10/2023 Dias CIF 2DIAS -7,00
Obs: CEFAZOLINA SODICA 1G INJ C/50 F/A S/DIL(GEN)
CIENTIFICA 30
D HOSPITALAR CX/20 BLAU 200,00 0,00 4,7900 958,00 0,00 200,00 07/10/2023 Dias CIF 2 DIAS 0,00
Obs: CX/20
D GRUPO VIDAL BLAU BLAU 200,00 0,00 5,7900 1.158,00 0,00 800,00 09/10/2023 Sgs CIF 2DIAS 20,00
CIRURGICA AL- 30
O STYN LTDA BLAU BLAU 200,00 0,00 6,4200 1.284,00 0,00 600,00 09/10/2023 Dias CIF 3 DIAS 33,00
Obs: CEFAZOLINA 1G S/DIL C/20 (FAZOLON) IV/IM
Justificativa da Escolha: Fechado com o 3° colocado porque o 1° colocado néo vende sem o alvara sanitdrio e o 2° colocado nao deu valor de faturamento minimo para lervar em POSSE/GO.
5827 - GLICOSE 25% SOL INJ 10 ML - AMP 10ML Unidade: AMP Qtde Solic: 200,00 Menor Cotagéo: 0,3900
Detalhes: AMP 10ML
Ultima Compra: 07/07/2023 R$: 0,6100 Marca: SAMTEC Fornecedor: CIENTIFICA MEDICA HOSPITALAR LTDA
Referéncia da marca Qtde Qtde Valor Total Fatura Ver Validade Cond Prazo 94
| TEET /produto e Cotada  Pedir  Unitério Subllotl Fornecedor Minima Prop Proposta Pgto Lol Entrega Varlavelg.
- N
D HOSPDROGAS ggi/oo? (31:4/[]? LICOSE EQUIPLEX 200,00 0,00 0,3900 78,00 0,00 500,00 31/10/2023 30 Dias  CIF 2 DIAS —36,00;}'
Obs: 200 S
[O] MAEVE HOSPITALAR  HALEX HALEX 200,00 200,00 0,5300 106,00 1.659,00 500,00 13/10/2023 30 Dias CIF = 1DIA -ISAOQS
Obs: GLICOSE 25% C/200 AMP X 10ML---VALIDADE PARA 04/04/24 'Q:)
[J ELLO DISTRIBUICAO  €/200 SAMTEC 200,00 0,00 0,6000 120,00 0,00 500,00 10/10/2023 |30 Dias | CIF = 2 DIAS —2,00;
)]
SUPERMEDICA . 2:3
O HOSPITALAR HALEXISTAR HALEXISTAR 200,00 0,00 0,6300 126,00 0,00 1.200,00 10/10/2023 30 Dias CIF =2 DIAS 3AOQ§
Obs: GLICOSE 25% 200X10ML AMP. PLAST. o ©
Justificativa da Escolha: Fechado com o 2° colocado porque o 1° colocado ndo deu valor de faturamento minimo para levar em POSSE/GO. 7 :r)
g3
16372 - GLICOSE SOL INJ 50% 10ML Unidade: AMP Qtde Solic: 400,00 Menor Cotacio: 0,4100 -g o
Detalhes: AMP 10ML s ‘g
Ultima Compra: 06/09/2023 R$: 0,5500 Marca: EQUIPLEX Fornecedor: ELLO DISTRIBUICAO LTDA - EPP =)
(Shyol
Referéncia da marca Qtde Qtde Valor Total Fatura Ver Validade Cond Prazo . OO0
| O /produto glarca Cotada  Pedir Unitario gubllol Fornecedor Minima Prop Proposta Pgto Lotz Entrega Varla“q‘nglg
: 00
D HOSPDROGAS (5)(2)3700? 011\5/[]? LICOSE EQUIPLEX 400,00 0,00 04100 164,00 0,00 500,00 31/10/2023 30 Dias CIF 2 DIAS —2;‘8()2
o ©
Obs: 200 o £
=
[J ELLO DISTRIBUICAO  V/200 SAMTEC 400,00 0,00 0,5500 220,00 0,00 500,00 10/10/2023 30 Dias CIF = 2 DIAS 0@0‘8
c=
O LoeMED IG(E&OSE SOLINJ 50% EQUIPLEX 400,00 0,00 0,6075 243,00 0,00 2.000,00 10/10/2023 30 Dias CIF = 2 DIAS IO@O%
o
Obs: C/200 &
SUPERMEDICA ) =@
D HOSPITALAR SAMTEC SAMTEC 400,00 0,00 0,6100 244,00 0,00 1.200,00 10/10/2023 30 Dias CIF = 2 DIAS 11 _g()%
Obs: GLICOSE 50% 200X10ML AMP. PLAST. % UE7
D DISPOMED SAMTEC SAMTEC 200,00 0,00 0,6828 273,12 0,00 700,00 09/10/2023 30 Dias CIF  1DIA Zﬂ{g()g
HOSPITALAR ’ ’ ’ 4 ’ 4 i) %
=1
Obs: C/200 ol
[ CIENTIFICA CX/200 ISOFARMA 40000 000 06850 274,00 000 200,00 07102023 30Dias CIF 2DIAS 2580
HOSPITALAR ’ ’ ’ 4 ’ ’ - < ©
Obs: CX/200 @ 2
[0l MAEVE HOSPITALAR | SAMTEC SAMTEC 400,00 400,00 0,7700 308,00 1.659,00 500,00 13/10/2023 30 Dias CIF = 1DIA 40@0%
Obs: GLICOSE 50% C/200 AMP X 10ML--VALIDADE PARA 30/06/24 E 5
Justificativa da Escolha: Fechado com o 6° colocado porque os cinco primeiros colocados ndo deu valor de faturamento minimo para levar em POSSE/GO. % g
S
70982 - LIDOCAINA 2% SOL INJ 20 MG/ML 5 ML - AMPOLA DE 5ML Unidade: AMP Qtde Solic: 100,00 Menor Cotacdo: 1,2520 8 E
Detalhes: AMPOLA DE 5 ML g =
Ultima Compra: 02/10/2023 RS$: 1,4200 Marca: HYPOFARMA Fornecedor: SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI g 8
© =
P Qtde Qtde Valor Total Fatura Ver Validade Cond Prazo P g
Fornecedor Referéncia da marca/produto Marca Cotada Pedir Unitdrio SubTotal Fornecedor Minima Prop Proposta  Pgto Frete Entrega Vari El %.)
o
022.0013-HYPOCAINA(LIDOCAINA) 2% 30 =N
[ HOSPDROGAS S/VASO INJ AMP SML HYPOFARMA 100,00 0,00 1,2520 125,20 0,00 500,00 31/10/2023 Dias CIF 2DIAS -1 2§0>_
Obs: 100 Sk
[ MAEVE HYPOFARMA HYPOFARMA 100,00 100,00 14100 141,00  1.659,00 500,00 3i0n0s. 0 cF ipia | raos
HOSPITALAR ? ’ ’ ’ Rt ’ - ~  Dias o8
Obs: HYPOCAINA 2% S/V INJ. C/100 AMP X 5SML Lﬁ E
SUPERMEDICA 30
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Fornecedor Referéncia da marca/produto Marca Qtde
Cotada
D HOSPITALAR HYPOFARMA / SEM VASO HYPOFARMA 100,00

Obs: LIDOCAINA INJ. 2% S/V 100X5ML (HYPOCAINA)

Qtde
Pedir

0,00

Valor
Unitério
1,4200

SubTotal

142,00

Total Fatura Ver Validade
Fornecedor Minima Prop Proposta

0,00 1.200,00

Justificativa da Escolha: Fechado com o 2 colocado porque o primeiro colocado nao deu valor de faturamento minimo para levar em POSSE/GO.

43081 - NOREPINEFRINA SOL INJ 2MG/ML 4ML
Detalhes: AMP 4ML

Unidade: AMP

Qtde Solic: 50,00

Ultima Compra: 18/05/2023 R$: 4,3900 Marca: HIPOLABOR Fornecedor: SUPERMEDICA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI

N Qtde Qtde
Fornecedor Referéncia da marca/produto Marca Cotada  Pedir
CIENTIFICA
D HOSPITALAR CX/50 FRESENIUS 50,000 0,00
Obs: CX/50
[J ELLO DISTRIBUICAO C/50 HIPOLABOR 50,000 0,00
SUPERMEDICA
O HOSPITALAR HYPOFARMA HYPOFARMA 50,00 0,00
Obs: NOREPINEFRINA 2MG/ML INJ.50X4ML (GEN)
GOYAZ SERVICE
O HosPIrar AR 1720108 HYPOFARMA 50,00 0,00
6 Obs: HEMIT. NOREPINEFRINA 2MG/ML CX C/ 50 AMPOLAS X 4ML (G)
D GRUPO VIDAL HYPOFARMA HYPOFARMA 50,00 0,00
MAEVE
| HOSPITALAR HIPOLABOR HIPOLABOR 50,00/ 50,00
Obs: NOREPINEFRINA 2MG/ML IV C/S0AMP X 4ML (G)--VALIDADE PARA 31/03/24
CIRURGICA AL-
O STYN LTDA HIPOLABOR HIPOLABOR 50,000 0,00
Obs: NOREPINEFRINA 8MG/ML 4ML C/50 (GENER)
NOREPINEFRINA SOL INJ 2MG/ML
[ LocMmED AML AMP 4ML HIPOLABOR 50,000 0,00
Obs: C/50
[J sHosppROGAS 021.0079-NOREPINEFRINA(GEN) HYPOFARMA 50,00 0,00

2MG/ML INJ AMP 4ML
Obs: 50

Valor
Unitério

2,3000

2,4000

2,5100

2,5700

2,7800

3,0000

3,3300

3,9000

3,9504

SubTotal

115,00

120,00

125,50

128,50

139,00

150,00

166,50

195,00

197,52

Total Fatura Ver Validade
Fornecedor Minima Prop Proposta
0,00 200,00 07/10/2023
0,00 500,00 10/10/2023
0,00 1.200,00 10/10/2023
0,00 400,00 09/10/2023
0,00 800,00 09/10/2023
1.659,00 500,00 13/10/2023
0,00 600,00 09/10/2023
0,00 2.000,00 10/10/2023
0,00 500,00 31/10/2023

Justificativa da Escolha: Fechado com o 6° colocado porque os cinco primeiros colocados ndo deu valor de faturamento minimo para levar em POSSE/GO.
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Cond
Pgto

10/10/2023 = Dias

Cond
Pgto
30
Dias

30
Dias
30
Dias

30
Dias

30
Dias

30
Dias

30
Dias

30
Dias

30
Dias

Frete

CIF

Frete

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

CIF

Prazo
Entrega

2 DIAS

Menor Cotacdo: 2,3000

Prazo
Entrega

2 DIAS

2 DIAS

2 DIAS

1 DIA

2 DIAS

1 DIA

3 DIAS

2 DIAS

2 DIAS

Variavel

0,00

Variavel

-48,00

-45,00

-43,00

-41,00

-37,00

-32,00

-24,00

-11,00

-10,00

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 c6digo 302634 e o cédigo verificador 42292.



Documento assinado eletronicamente por JEZIEL BARBOSA FERREIRA, 476.308.411-91, DIRETOR GERAL, em 09/10/2023
as 11:49, conforme horério oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°® 117/2020

Documento assinado eletronicamente por ENIVALDO CAMPOS RODRIGUES, 330.397.121-87, COMPRADOR, em
09/10/2023 as 12:26, conforme horério oficial de Brasilia/DF, com fundamentos na portaria n°® 117/2020
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Documento assinado eletronicamente por WELLITON FELIPE DA SILVA ALVES, 436.895.948-55, DIRETOR FINANCEIRO,
em 10/10/2023 as 17:37, conforme horério 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 cdédigo 302634 e o coédigo
verificador 42292.




