e AVISIGAO MENSAL PLULHC DE MATERIAJS DE HEMODIALISE PARA ATENDER O HURSO -
HOSPITAL DE URGENCIA DA REGIAG SUDOESTE - PROCESSON 2122021 |~
(emoseszs

4 gaevana.aasgnmpraa@ipgga:urg.hr e R L
PAGAMENTO APENAS gom PRAZG MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA,
FRETE SOMENTE CIF. £ OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTIGIPANTES ESTEJAM COM AS
Condicges: CERTIDOES {FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA,
ondighes: SopM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENCIONADAS
ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICACAD. FAVOR SE ATENTAR AQ FATURAMENTO NO NOSS0 :
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32.

NAC COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES. A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENG:A DE SANTA HELENA AV.
Observagses: UIRAPURL . S/N - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75,920-000 - SANTA HELENA DE GQIAS,
g8eS: EMTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 8:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 (NO
ALMOXARIEADO). NO CORPO DA NOTA FISCAL E QBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
”‘INFORMACIAO'. Despesa refere-se a0 Contrato de Gestio Emer 3/2021 SES/HPGSE,

Titulo:

~ OMNIELMASTER HEMOME ,
- CONSULTORIA, TREINAME

PREZADOS, ATENCAD AS SEGUINTES INFORMACOES:PEDIDO SUEITO A ANALISE CREDITO.
CONSULTAR LIMITE DE CREDITQ.QUALQUER NECESSIDADE DE NEGOCIAGAD, ENTRAR EM
CONTATO: (85) D9241-5055 WPP, PARA PRIMEIRA COMPRA, PRECISAMOS QUE ENTREM EM .
Informagdes ao comprador: CONTATO VIA EMAIL, ATRAVES DO OMNIVENDAS@OMNIEL.GOM.BR PARA ENVIOD DA FICHA DE
CADASTRO PERIDOS ABAIXO DO FATURAMENTC MINIMO, POR GENTILEZA ENVIAR EMAIL
CONFIRMANDG FATURAMENTO COM FRETE FOB.OS PRAZOS PODEM SOFRER ALTERAGOES
_DEVIDO MO COVID-19.
OTIRO21
Eatg;am_e_r_u_tc_u rnin’ifr]_o:‘ R __1_.0(4]_0‘,90 o ) LF‘?_’_'!?F?&“ dg gagamanto_; 3.[) tgdl
_ Frote: CIF - Custo, Seguros e Frete:O formecador & responsavel ¢

Praro de antrega: 5 dias _apés a ::onﬁrma_gao

TETER DUPLOLUMEN P/ giomepical

45075 EMODIALISE 11 5FR (206M) R$ 5.250,00

50UNIDADES | R$ 105,00

Subtosl | RS 5.250,00000
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J____Catagoria: Malerigis Médicos ¢ Medicamantos

Titulo: AQUISICAG MENSAL PAJULHO DE MATERIAIS DE HEMODIALISE PARA ATENDER O HURS
" HOSPITAL DE URGENCIA DA REGIAQ SUDOESTE - PROCESSO N 21212021

...Responsavel: GEOVANAALVESDEPAULA e e
L Telefone: (B4) 30500275 e
Bmali;  geovanaasscompras@ipgss.orgbr

PAGAMENTO APENAS COM PRAZO MINIMO DE 15 DIAS APOS A ENTREGA DA MERCADORIA.
FRETE SOMENTE CIF. E OBRIGATORIO QUE AS EMPRESAS PARTICIPANTES ESTEJAM COM AS
Condicses: GERTIDOES (FEDERAL, ESTADUAL, MUNICIPAL, TRABALHISTA E FGTS) NEGATIVAS OU POSITIVA
GOBS: ~OM EFEITO NEGATIVO. AS EMPRESAS PARTICIPAMENTES SEM AS CONDIGOES MENCIONADAS
ESTAO SUJEITAS A DESCLASSIFICAGAD, FAVOR SE ATENTAR AO FATURAMENTO NO NOSSO
NOVO CNPJ FILIAL: 18.176.322/0002-32,

NAQ COTAR MEDICAMENTOS COM VALIDADE INFERIOR A 12 MESES, A ENTREGA DA
MERCADORIA DEVER SER FEITA NO HURSO - HOSPITAL DE URGENGCIA DE SANTA HELENA AV,
Ohservaches: CIRAPURU, SN - BAIRRO PARQUE ISAURA - CEP: 75.920-000 - SANTA HELENA DE GOIAS.
%0881 ENTREGA DE SEGUNDA A SEXTA DAS 5:00 ATE 16:00, SABADO DAS 8:00 AS 10:00 {NO
ALMOXARIFADQ). NO CORPQ DA NOTA FISCAL £ OBRIGATORIO CONSTAR A SEGUINTE
INFORMAGAD: Despesa refere-sa ao Contrato de Gestdo Emerganciaf 008/2024 SES/IPGSE.

2, 104587288

medlingprodutosmedicos@gmail.
com

Telefone: (62) 3275-2022

..., Validade da proposta: 01/07/2021

e v Prazo de entrega:
R$70C00 . Condigdes de pagamento: 30ddl

3 qiias apos a _conflrrr_nagéo
.., Fatramento minima:

. Frete: CIF -G

odes os custos & riscos.

usto, Seguros e Frete:O fornacedor & responsavel

CATETER TRIPLO LUMEN P/ © : : 28/06/2021
WEMODIALISE 11.5FR (45CM} | BIOMEDICAL unidade i5(,1u|~,u|3.~\|:3*£s R$ 148,00 : £55.800,00 . 17:79

Sublotal | RS 5.900,00000
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Arialdg Frazdo Junior
Sup. Adm. /Financeira
CP¥: 476.459.466-87

IPGSE
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