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O ESTADO QUE DA CERTO

TERMO DE RESULTADO DE COTAGAO DE PREGOS N° 0047/2025

Entidade Solicitante:

Complexo Oncoldgico de Referéncia do Estado de Goias — CORA.
3° Aditivo do Termo de Colaboracao n° 3/2022.
Unidade Gerida:

Fundacao PIO XI|
Setor Responsavel:
Departamento de Compras
CNPJ:
49.150.352/0046-14
Data da Emisséo:

12/07/2025.

A comissdo responsavel pelo processo de cotacdo de pregos, conforme
Regulamento de Compras e Contratagdes da Organizagao Social, torna publico
o resultado apurado conforme os critérios técnico-econdmicos estabelecidos na
solicitacao.

Empresas Participantes:

1. HOSPICENTER - CNPJ:18.031.325/0001-05;
2. METROLABS - CNPJ:32.487.278/0001-21;
3. BDOSMED - CNPJ:00.589.608/0001-01;

Objeto da Cotagao: Medidor de Cuff Universal.
Critério de Julgamento: Menor prego com atendimento integral as
especificagdes técnicas exigidas.

EMPRESA VENCEDORA:

HOSPICENTER - CNPJ:18.031.325/0001-05 ;
Valor total ofertado: R$ 8400,00;

Declara-se que foram cumpridas todas as exigéncias do Regulamento
Interno de Compras e que a escolha da proposta vencedora segue o0s
principios da economicidade, eficiéncia e conformidade técnica.
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Goiania, 12 de julho de 2025.

Comisséao de Analise e Julgamento de Cotagdes:

Marco Aurélio dos Santos Leite
Engenheiro Clinico
Fundacgao PIO XII.
Complexo Oncolégico de Referéncia do Estado de Goias — CORA.
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COTAGCOES PARA PROCESSO DE COMPRA

Este documento reune os orgcamentos obtidos junto a
fornecedores/prestadores, com o objetivo de subsidiar a analise comparativa
de precos e condi¢gdes para aquisicao.

Foram solicitadas cotagdes conforme os critérios estabelecidos pela
instituicdo, visando garantir economicidade, transparéncia e conformidade com
0S processos internos.

As propostas apresentadas a seguir servirdo de base para a definigao
do fornecedor e continuidade do processo de compras.

W

7,

=
///’llﬂ




I. S. COSTA CENTRAL TELEMEDICINA

18.031.325/0001-05

HUSPI www.hospicenter.com.br
N (62) 3397-2256

E:NT E:ﬂ : Av. Bernardo Saydo, 785, Qd.46, Lt. 06
Centro, Rialma - GO

76.310-000
10.646.631-3
Proposta Comercial N° 14609
Para
FUNDACAO PIO XII
Endereco do Cliente
49.150.352/0046-14
Avenida Engenheiro Fuad Rassi, N° sn, Setor Nova Vila, LOTE 11/12 QUADRA11 SALA 8
Goiania - 74.653-100, GO
Fone: (17) 3321-6603
Vendedor(a): Analice Alves
Itens de produto ou servico
N° Item SKU Qtd Un Preco un Total
-
1 i‘ Cufémetro Conglay HOSPI124 4,00 und 2.100,00 8.400,00
-
Numero de itens: 1
Soma das quantidades: 4,00 Total dos itens 8.400,00
Data Total dos itens Total da proposta
08/07/2025 8.400,00 8.400,00
CondicGes comerciais
Dias Valor | Obs.
30 8.400,00 | BOLETO BANCARIO

Condicoes gerais

Prazo de entrega ENVIO IMEDIATO

Forma de envio Transportadora

Validade da proposta 15 dias
Observacoes

- FRETE DE FORMA CIF ] -
- FATURAMENTO REALIZADO EM ATE 72 HORAS (3 dias Uteis) APARTIR DA DATA DE CONFIRMAGCAO DA COMPRA

Atenciosamente, Analice Alves
Departamento de vendas



Orgamento #2413997 O )
OO Metrolab’s

Solugdes em Engenharia Clinica
Metrolab Solucoes em Engenharia Clinica LTDA
Telefone: (62) 9 9218-6527
CNPJ: 32.487.278/0001-21
Email: comercial@metrolabs.com.br
Endereco: Rua C 155, Jardim america, Goiania - GO

Cliente CPF/CNPJ
FUNDACAO PIO XIlI - AVENIDA GOV JOSE LUDOVICO DE ALMEIDA, SIN - FAZ RETIRO, GOIANIA (GO) - GO - 49.150.352/0046-14
74620435
Data da solicitagao Data de expiragao da proposta Colaborador Etapa atual
07/07/2025 14/07/2025 Matheus T Godoi Abertos
Observagdes

1. DO OBJETO: Contratagdo de Comercializagdo de PRODUTOS E SERVIGOS EM EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALARES.
Conforme descri¢ao, quantidade e valor acima.

2. DO PRAZO DE ENTREGA: Uma vez que todas as condigdes propicias para a realizagdo da entrega estiverem plenamente.
Atendidas, a CONTRATANTE compromete-se a concluir a entrega do(s) item(ns) conforme delineado neste Termo.
Referéncia, dentro de um prazo de 10 a 30 dias, iniciando-se a contagem a partir da data de assinatura desta minuta.

3. DA FORMA DE RECEBIMENTO: O valor referente ao(s) item(ns) descrito(s) na clausula 1 sera faturado por meio de Nota.
Fiscal, pela CONTRATADA, que se compromete a disponibiliza-lo dentro do prazo estipulado para pagamento, contendo o.
Montante acordado e a data de vencimento correspondente.

4. DAS SANGOES Havendo inadimplemento do pagamento estabelecido na clausula 1, incidira uma multa de 30% (trinta por

Cento) sobre o valor total do contrato, acrescida de atualizagdo pelo IGPDI-DI/FGV e juros moratérios de 1% (um por cento).

Ao més, a partir da data do descumprimento. Além disso, a CONTRATADA reserva-se o direito de incluir o nome da.

CONTRATANTE em érgéaos e/ou servigos de cadastro de protegao ao crédito (SPC/SERASA/PROTESTO), tornando o débito.
Integralmente exigivel, sem necessidade de qualquer outro ato ou notificagao, sem prejuizo das perdas e danos decorrentes da
negligéncia no cumprimento de suas obrigagdes. Caso requeira a intervengdo do DEPARTAMENTO JURIDICO da CONTRATADA, sera.
Acrescidos honorarios advocaticios a base de 20% (vinte por cento) sobre o valor total apurado, englobando, inclusive, multas.
Juros, atualizagdo e corregdao monetaria e custas judiciais, todos encargos devidos pela CONTRATANTE.

5. DA VALIDADE DE ASSINATURA ELETRONICA: Se necessario, as partes expressamente concordam em utilizar e reconhecem como
valida a comprovacéao de autoria e integridade dos termos ora acordados, certificados através da plataforma DocuSign
(www.docusign.com), através dos enderecos eletrénicos das partes. A formalizagao das avengas na maneira supra acordada sera
suficiente para a validade e integral vinculagao das partes ao presente instrumento, constituindo o mesmo como titulo executivo
extrajudicial, na forma da lei.

6. DA DESISTENCIA: Em caso de desisténcia por parte da contratante ap6s a assinatura desta proposta, a contratante concorda em
pagar uma multa no valor de 30% do total da proposta acordada, como compensacao pelos custos administrativos e possiveis perdas
incorridas pela parte contratada.

7. DA CONSTITUIGAO DO TiTULO: Esta minuta CONSTITUI TITULO EXECUTIVO EXTRAJUDICIAL, nos termos do artigo 784, inciso llI,
do Caodigo de Processo Civil em vigor.

8. DO FORO DE ELEIGAO: Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da
Comarca de Goiania, Goias. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias de igual teor,
juntamente com 02 (duas) testemunhas.

Condigoes: 30 dias no boleto bancario.
Frete: CIF
Tempo de entrega: 22 dias Uteis.

Itens



Produto

CUFOMETRO MEDIDOR DE CUFF ANALOGICO

UNIVERSAL

Produtos

Servigos

Custos Adicionais

Total

Resumo

R$ 8.636,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 8.636,00

Produtos

Quantidade

4,00

Valor unitario Subtotal

R$2.159,00 R$8.636,00

Forma de pagamento

A vista no Boleto Em 30 Dias



> B Dos Med Comercial
l l Telefones: (16) 2122-8526/(16) 99961-5955
E-mail: bdosmed@bdosmed.com.br

Orcamento
Dados gerais
Numero Responsavel Data Status
B0006580 Oliveira 08/07/2025 Aguardando aprovacgao
Dados do cliente
Nome Nome fantasia CNP)
FUNDACAO PIO XII HA/CORA, Goiania Goids 49.150.352/0046-14
Contato de venda Telefone

Marco Aurelio dos Santos Leite (marco.leite@hospitaldeamor.com.br) +55 (17) 3321-6600
Dados de entrega

Endereco Responsavel pelo frete
FUNDACAO PIO XII Vendedor

Rodovia BR 153, Cruzamento com

COM - RUA GUATAMBUS, R. DONA

TODICA, Jardim Guanabara

Goiania-GO, Brasil

CEP: 74675-090

Observacoes
ENTREGA ATE 20 DIAS

Itens

Dica: Cliqgue sob o nome do produto para ver a sua descricdo.

Item Cédigo Nome Qtde Prec. unit. (R$) Desc. (%) Desc. (R$) Total (R$)
001 P0000444 Medidor de Cuff Universal (Cuffometro) Portex 4 Un 3.418,63 0,00 0,00 13.674,52
Subtotal R$ 13.674,52
Valor do frete R$ 0,00
Impostos R$ 0,00
Total R$ 13.674,52

Método de pagamento
Boleto Bancério 30 dias

Dados de pagamento

Observacoes sobre o pagamento

DADOS DO FORNECEDOR

B Dosmed Comercio e Importacdo de Produtos Médicos Ltda
Rua Corifeu de Azevedo Marques, 361 - Jd. Itapua
Cravinhos - SP

14140-000

CNPJ: 43.719.757/0001-42

IE: 279.066.149.113

16-99638 9290/ 2122 8526
oliveira@bdosmed.com.br

www.bdosmed.com.br

Data Assinatura


https://bdosmed.com.br/public/product/description?id=3891

