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Uruagu, 21 de marco de 2022.

ATA DE DIVULGAGAO DE RESULTADO DE MELHOR PROPOSTA PARA
CONTRATAGAO DE SERVICOS DE IMPLANTAGCAO, GESTAO E OPERAGCAO DO
SERVICO DE SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO - SADT PARA

O HOSPITAL ESTADUAL DO CENTRO-NORTE GOIANO (HCN) — RFP 12/2022

CONSIDERANDO:

A—que em 01.12.2021 foi outorgado o Contrato de Gestdo n° 80/2021 — SES, celebrado com o
Estado de Goias, por intermédio da Secretaria de Saude de Goias, com vistas ao gerenciamento,
operacionalizacdo e execucéo de agles e servicos de saude no Hospital Estadual do Centro-Norte
Goiano (HCN);

O IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, associagao civil
sem fins lucrativos de apoio a gestdo de salde, qualificado pelo Decreto Estadual n° 8.150,
de 23 de abril de 2014, como Organizacédo Social de Saude no Estado de Goias, torna publico
aos interessados que apos o recebimento de propostas para a contratacdo de pessoa juridica
para prestacdo de servigos de IMPLANTACAO, GESTAO E OPERACAO DO SERVICO DE
SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO — SADT, para fins de suporte as
atividade de gestdo desenvolvidas pelo IMED junto ao Hospital Estadual do Centro-Norte
Goiano (HCN), nos termos especificados na Requisi¢do de Proposta (RFP) n° 12/2022,
efetuou a anélise das mesmas e que a melhor proposta foi:

Razao Social: L2D TELEMEDICINA LTDA

CNPJ/CPF: 26.193.419/0001-09

Endereco: RUA 3300, N° 360, SALA 108 B 50, CENTRO, BALNEARIO CAMBORIU,
SC - CEP: 88.330-272

E-mail: licitacoes@l2d.com.br
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Informa que as condicdes estabelecidas foram atendidas e que apresentou o melhor preco,
sagrando-se vencedora com o valor de R$ 409.613,00 (Quatrocentos e nove mil, seiscentos e

treze reais) mensais.
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A empresa vencedora sera convocada para a assinatura do contrato de prestagdo de servicos
conforme minuta constante da RFP, bem como apresentar toda a documentacdo

complementar pertinente a contratag&o.
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