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Gestdoe
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Bionexo do Brasil Ltda
Relatoério emitido em 08/09/2022 08:03

Comprador
IGH - Maternidade Nossa Senhora De Lourdes (11.858.570/0005-67)

RUA 230,

QUADRA 709 LOTE 11 - SETOR NOVA VILA - GOIANIA, GO CEP: 74640-210

Relatorio Geral do PDC

Pedido de
COTACAO

Cotagdo : 239849532
No 26288 QUIMICOS - HEMNSL AGO/2021

Tipo de Cotacdo: Cotacdo Emergencial

|contato: |[Talyson Felipe - 62 98230-6484

Insercdoda ||35,08/5022 14:31:05

Cotacao:

[Vencimento: |[30/08/2022 16:10:00

Forma de 30 ddl

Pagamento:
*PAGAMENTO: Somente a prazo e por meio de depdsito em conta PJ do fornecedor. *FRETE: SO serdo aceitas propostas com frete CIF e
para entrega no enderego: RUA 230 QUADRA 709 LOTE 11 - Setor Nova Vila, Goiania/GO CEP: 74640-210, dia e horario especmcado

Observagdes: ||*CERTIDOES: As Certiddes Municipal, Estadual de Gois, Federal, FGTS e Trabalhista devem estar regulares desde a data da emiss&o da
proposta até a data do pagamento. *REGULAMENTO: O processo de compras obedecera ao Regulamento de Compras do IGH,
prevalecendo este em relagdo a estes termos em caso de divergéncia.
*ENTREGA DOS PRODUTOS: O fornecedor devera possuir estoque para entrega apds a confirmagdo no bionexo, no fechamento das
cotagBes sera enviado um espelho do pedido para tal validagdo. A validade deve ser de, no minimo, 12 meses. Pedidos faturados em
desacordo com o autorizado ou faltando as certidSes solicitadas poder&o implicar em devolugéo da mercadoria sem 6nus para o IGH.
*ESPECIFICACOES: descrever no campo OBSERVACOES DO ITEM, a MARCA e o nimero do Registro da ANVISA, Certificado de Aprovacéo

Termos e (CA), bem como informar a quantidade por embalagem. *FRETE: S¢ serdo aceitas propostas com frete CIF e para entrega no endereco:

Condicdes: RUA 230 QUADRA 709 LOTE 11 - Setor Nova Vila, Goidnia/GO CEP: 74640-210, dia e horario especificado. *PAGAMENTO: Somente a

' prazo e por meio de depdsito em conta PJ do fornecedor. *CERTIDOES: As Certiddes Mun|C|paI Estadual de Goias, Federal, FGTS e

Trabalhista devem ser entregues junto a Nota de Fiscal, abrangendo a data de emissdo desta. *ANALISE FINANCEIRA: Deverd ser feita
antes de responder a cotagdo para que a condicdo de pagamento informada esteja de acordo com o que foi liberado pelo Departamento
Financeiro do Fornecedor. * FATURAMENTO: Apés confirmacdo dos pedidos na plataforma bionexo, o Fornecedor estara autorizado a
faturar e efetivar entrega no prazo acordado, conforme OBSERVACOES DO PEDIDO inseridas na confirmagdo.

Cotacdo: |[Pablica

Fornecedor: | Todos os Fornecedores v
Status do Item: | Todos os Status v

OUSCd




Fornecedor

Prazo de
Entrega

Faturamento
Minimo

Validade
da
Proposta

Condigoes
de
Pagamento

Frete

Observagoes

Ativa Médico Cirurgica Ltda
CNP3J: 09.182.725/0001-12
JUIZ DE FORA - MG
Webservice Ativa Medico
Cirurgica
(32) 2101-1556
vendas@ativahospitalar.com.br
Mais informagées

5 dias apos

R$ 1.500,0000 confirmagdo

02/09/2022

28 ddl

CIF

Caro Cliente. Nossas cotagdes sdo respondidas
automaticamente pelo nosso sistema e caso haja
necessidade de contato, nosso atendimento é feito
apenas pelo wpp ou e-mail. Favor sempre informar o
ID da cotagdo no inicio do atendimento. Pedido
minimo de R$1500,00, exceto para cargas com perfil
fora do padrdo. Nos reservamos o direito de exigir
pagamentos A Vista/Antecipado para clientes com
restrigdes financeiras. Whatsapp: 32-21011595 E-
mail: eva@ativahospitalar.com.br Atenciosamente,
Equipe Portais.

H M Borges
CNPJ: 14.631.657/0001-61
GOIANIA - GO
Harley Borges
62 3581-0361
vitalmedgo@gmail.com
Mais informacoes

1 dias apo6s

R$ 200,0000 confirmagdo

02/09/2022

30 ddl

CIF

NL Produtos Hospitalares
Ltda
CNPJ: 10.750.894/0001-90
GOIANIA - GO
PAULA CRISTINA

(62)3088-5462

nlph@hotmail.com

Mais informacoes

1 dias apos

R$ 250,0000 : =
confirmagao

02/09/2022

28 ddl

CIF

Prime Comercio de
Produtos Hospitalares Ltda
- Me
CNPJ: 22.577.298/0001-30
GOIANIA - GO
Giselly Souza
6240185882
gisellyfs@hotmail.com
Mais informacgdes

1 dias apds

R$ 300,0000 confirmagdo

02/09/2022

30 ddl

CIF

Produto

FORMOL LIQUIDO 10%
FRASCO 1000ML ->
FORMOL LIQUIDO 10%
FRASCO 1000ML -
FRASCO
Cédigo: 38955

Quantidade: 24 Frasco

Marcas ACEITA
Preferidas: ALTERNATIVA

Justificativa

Fornecedores ndo atingem
faturamento minimo;

Informacdes de Ultima
Compra

30/08/2022

Prego

Fornecedor Unitario

Ativa Médico

Cirurgica Ltda R$ 1,6000

Prime
Comercio de
Produtos
Hospitalares
Ltda - Me

NL Produtos
Hospitalares
Ltda

Valor Total

R$ 38,4000

Respostas

Quantidade

por

Fabricante

Embalagem

12

R$ 11,0000 R$ 264,0000 1

R$ 11,0900 R$ 266,1600 1

FORMOL LIQ.
10% C/
1LITRO

ANTA|

FORMOL

10%

TAMPONADO UN
1000ML,
D.G.L

FORMOL 10%

Embalagem Comentario Situagdo

PRODUTO

EM
PROMOCAO. -
ESTOQUE
LIMITADO.

FRASCO
RES

Confirmado
Rosana De
Oliveira
Moura
30/08/2022
16:47

FR -

TAMPONADO
INDALABOR
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Fornecedor: PRECO INICIO 1L,

PROJETO INDALABOR
Marca: ACEITA FORMALDEIDO
: ALTERNATIVA | HMBorges  R$ 19,0000 R$456,0000 1000  SOLUCAOA LT -
10%, NEON
Preco 11,0000

Unitario:
Quantidade: 0.0

Resumo dos valores confirmados por fornecedor:

Fornecedor Num. Itens Valor Total
Prime Comercio de Produtos Hospitalares Ltda - Me 1 R$ 264,0000
Total: 1 R$ 264,0000

Valor Total dos fornecedores no carrinho de compras: R$ 0,0000
Valor Total dos fornecedores confirmados: R$ 264,0000
Total de Itens da Cotagdo: 1  Total de Itens Impressos: 1

Atestamos que as informagoes constantes neste relatdrio foram registradas pelos referidos usuarios do (os) Fornecedor (es) habilitado
(s) na Plataforma da Bionexo. Considera-se usuario habilitado todo aquele que, indicado e autorizado pelo Fornecedor, através de
identificacdo exclusiva e senha, realize a inclusdo das propostas de pregos através da Plataforma.
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