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1. OBJETO: AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE PARA
UNIDADE DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE. COM RECURSOS FINANCEIROS
ORIUNDOS DA EMENDA PARLAMENTAR N° 33390015, PROPOSTA N°
125275160001 18002/2018. '

2. DESCRICAO DA NECESSIDADE
2.1. O Municipio de Oeiras/PA foi contemplado com os recursos financeiros relativos a Proposta n®
125275160001 18002/2018. Emenda Parlamentar n® 33390015, no valor total de R$ 244.990.000.00
{duzentos e quarenta e quatro mil e novecentos € noventa reais) para aquisi¢do de equipamentos ¢
materiais permanente para a unidade de atencio especializada em saade. CNES 6578373,
” 2.2. Os equipamentos hospitalares desempenham um papel fundamental nas Unidades de Salde
(HPP) e em qualquer ambiente de assisténcia médica. S&o importantes para a obtengdo de
diagndsticos precisos, permitindo que os profissionais de sa0de oferecam tratamentos adequados ¢
oportunos aos pacientes.
2.3. Muitos equipamentos hospitalares sdo usados para monitorar constantemente o0s sinais vitais
dos pacientes, como pressdo arterial, frequéncia cardiaca, satura¢do de oxigénio. entre outros. Isso ¢
crucial para identificar rapidamente qualquer mudanga no estado de saide do paciente e intervir
conforme necessario.
2.4, Equipamentos hospitalares modernos ¢ bem-mantidos podem melhorar significativamente a
qualidade do atendimento prestado na HPP. Isso pode resultar em tempos de espera mais curtos.
diagndsticos mais precisos. tratamentos mais eficazes e, em Gltima andlise. uma melhor experiéncia
para o paciente.
2.5. Equipamentos hospitalares seguros e confidveis sdo essenciais para garantir a seguranga dos
pacientes durante os procedimentos médicos. Equipamentos defeituosos ou desatualizados podem
representar riscos a seguranga dos pacientes e devem ser substituidos ou reparados prontamente.
2.6. Dessa forma, através da liberacdo dos recursos financeiros por parte do Ministério da Satde
foram identificados e listados os equipamentos hospitalares necessarios para implementar os
servigos prestados no hospital municipal de pequeno porte. A Secretaria de Saide verificou a
a necessidade dos equipamentos e realizou a sua especificagdo em atengdo a realidade local. visando
modernizar ¢ aparelhar com equipamentos que possibilitem o atendimento satisfatorio. eficaz e
eficiente da populagéo.
2.7. Trata-se de equipamentos importantes ¢ para revitalizagdo dos ambientes de imunizagdo.
ambulatorial, de atividades coletivas, de curativos e acolhimento para que a populagdo possa ser
cada vez melhor atendida em suas necessidades de saide.
2.8. Diante do exposto. justifica-se o interesse publico na aquisi¢do pretendida. tendo em vista a
necessidade de aplicacio dos recursos financeiros ja recebidos pelo Municipio. de forma
transparente, econdmica € em conformidade com a legislagdo vigente,

3. REQUISITOS DA CONTRATACAO

3.1. A contratagdo devera dar-se por meio de licitagdo. na modalidade Pregio. na forma eletrénica.
com critério de julgamento de menor preco, sob o regime de execugio indireta. aplicando em todos
os seus termos a Lei Federal n® 14.133, de 01 de abril de 2021, dentre outras normas regulamentares
vigentes.

3.2. Deverd ser exigido no instrumento convocatorio. para fins de habilitagdo. que a(s) empresa(s)
interessada(s) demonstrem capacidade de exercer direitos e assumir obrigagdes. mediante
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comprovagio dos documentos de habilitagdo juridica, regularidade fiscal. social ¢ trabalhista. dentre
outros. se necessario, conforme disposto na lei de licitagdes e contratos.
3.3. Devera ser exigido no edital. para fins de habilitagdo. no minimo os seguintes documentos:

3.4.1. Habilitagdo Juridica

a) Copia da cédula de identidade ¢ CPF do(s) sécio(s) ou de seus administradores. conforme
0 €aso;

b) Registro comercial. no caso de empresa individual ou Inscrigiio de Microempreendedor
Individual, conforme o caso:

¢) Ato constitutivo. estatuto ou contrato social consolidado ou. caso nio esteja consolidado.
apresentar o contrato social acompanhado de todas as alteragdes contratuais. devidamente registrado
no 6rgio competente, em se tratando de sociedades comerciais, e. no caso de sociedade por agdes.
acompanhado de documentos relativos a elei¢do de seus administradores:

d) Inscri¢do do ato constitutivo no caso de sociedades civis, acompanhada de documentagao
que identifique a Diretoria em exercicio;

¢) Decreto de autorizag@o, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo drgao
competente, quando a atividade assim exigir:

3.4.2. Habilitagdo fiscal, social e trabalhista

a) Prova de inscri¢io do Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ):

b) Prova de inscrigdo no cadastro de contribuintes estadual ou municipal (conforme o caso).
relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o
objeto contratual, dentro do prazo de validade;

¢) Prova de Regularidade para com a Fazenda Federal (Certiddo Conjunta Negativa da
Divida Ativa da Unido e Receita Federal). abrangendo inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991. dentro do
prazo de validade:

d) Prova de regularidade para com a Fazenda Piblica Estadual. do domicilio ou sede do
licitante, ou outra equivalente. na forma da lei, dentro do prazo de validade:

e) Prova de regularidade com a Fazenda Publica Municipal do domicilio ou sede da licitante.
dentro do prazo de validade;

f) Prova de regularidade relativo ao FGTS (Fundo de Garantia por tempo de Servigo). dentro
do prazo de validade;

g) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho. mediante a
apresentagio de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa. nos termos do Titulo VII-A da
Consolidagdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei 5452, de 1° de maio de 1943,
dentro do prazo de validade.

h) Declara¢do de cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituigio
Federal.

3.4.3. Habilita¢io econdmico-financeira

a) Certiddo negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor - Lei n®
14.133, de 2021, art. 69. caput. inciso I}
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3.5. No ato de elaboragiio do Termo de Referéncia ¢ Edital. poderdo ser exigidos outros documentos
para fins de habilitagdo e constantes da Lei n° 14.133/2021 e demais normas regulamentares que
ndo constem neste ETP, para fins resguardar a Administra¢@o na consecugdo integral do objeto.

4. DAS QUANTIDADES

N° EQUIPAMENTOS QTD

I. | Impressora Laser (Comum). Especificaglio minima: que esteja em linha de produgio
pelo fabricante: impressora laser com padréo de cor monocromatico; resolugdo minima de
1200 x 1200 DPI; velocidade de 35 paginas por minuto PPM: suportar tamanho de papel a5.
ad carta e oficio; capacidade de emtrada de 200 paginas: ciclo mensal de 50.000 paginas: 03
interface USB; permitir compartilhamento por meio e rede 10/100/100 ethernet ¢ WIFI
802.11 big/n; suportar frente e verso automatico: o preduto deverd ser novo. sem uso.
reforma ou recondicionamento garantia de 12 meses.

2. | Computador {Desktop-Basico), Especificagio minima: que esteja em linha de
produgdio pelo fabricante; computador desktop com processador no minimo Intel core i3 ou
AMD al0 ou similar; possuir 1 {um) disco rigido de 500 gigabyte; memdria RAM de 08
(oito) gigabytes, em 02 (dois) modulos idénticos de 04 (quatre) gigabytes cada. do tipo
SDRAM ddr4 2,133 MHZ ou superior, operando em modalidade dual CHANNEL.: a placa
principal deve ter arquitetura ATX, MICROATX, BTX ou MICROBTX, conforme padrdes
estabelecidos e divulgados no sitio www.formfactors.org, organismo que define os padroes
existentes; possuir pelo menos 01 (um} slot PCI-EXPRESS 2.0 x16 ou superior; possuir
sistema de detecgiio de intrusdo de chassis, com acionador instalado no gabinete: o
adaptador de video integrado devera ser no minimo de 01 {(um} gigabyte de memoria.
possuir suporte a0 MICROSOFT DIRECTX 10.1 ou superior, suportar monitor estendido. 03
possuir no minimo 02 (duas) saidas de video, sendo pelo menos 01 (uma) digital do tipo
HDMI, display PORT ou DVI; unidade combinada de gravagéo de disco otico CD. DVD
rom; teclado USB, abnt2, 107 teclas (com fio) e mouse USB, 800 DPI. 2 botdes. scroll (com
fio); monitor de LED 19 polegadas (widescreen 16:9); interfaces de rede 10/(00/1000 e
WIFI padrio 1EEE 802.1}1 b/g/n: sistema operacional Windows 10 pro (64 bits). fonte
compativel e que suporte toda a configuragfo exigida no item: gabinete e periféricos deverdo
funcionar na vertical ou horizontal; todos os equipamentos ofertados (gabinete. teclado.
mouse ¢ monitor} devem possuir gradagdes neutras das cores bramca. preta ou cinza, €
manter o mesmo padrio de cor: todos os componentes do produto deverdo ser novos. sem
uso, reforma ou recondicionamento; garantia de 12 meses.

3. Cadeira, especificagio: material de confecglio ago / ferro pintado, assento/ encosto M
polipropileno, sem bragos. sem rodizios, sem regulagem de altura,

4. | Cama Hospitalar Tipo Fawler Elétrica, especificagdo: Estrutura em tubo de ago
com tratamento antioxidante e acabamento com pintura em epéxi pod. Movimentos
Minimes: Cabeceira. Fawler. Trendefemburg, Reverso do Trendelemburg. Cardiaco.
Vascular, Elevagio de Altura e CPR. Grades laterais articulaveis e independentes
fabricadas em polietileno ou material compativel, dotada de cilindro pneumatico. Motores
e caixas de comando blindados, resistentes a dgua, poeira e outros residuos. acionados
através de controle remoto a fio ou teclado de membrana localizado nas grades/peseira.
Cabeceira e peseira removiveis fabricadas em polietileno ou material compativel. Leito em 15
estrutura tubular com tampos em chapa metalica perfuradas para respiro. Para-choque de
protegio em PVC, envolvendo toda a extensdo da cabeceira e peseira. Base revestida com
tampa de protecfio resistente a impactos. Rodizios de no minimo 4 polegadas de diametro.
totalmente em material plastico com pelo menos dois freios em diagonal. Capacidade de
carga de no minimo 180Kg,

Acompanha colchfio compativel, minimo densidade 28. Alimentagdo elétrica a ser definida
pela entidade solicitante.

5. Escada com 2 degraus, material de confecgéio ago inoxidavel 09

6. | Bergo para recém nascido. especificag@o: rodizios nfio possui, cuna acrilico. 07
estrutura ago / ferro pintado. prateleira ndo possui,
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7. | Cadetra de rodas adulto, material de confecg¢fo/apoio para bragos/apoio para
pés/elevagio de pernas. a¢o ou ferro pintado/escamoteavel/removivel/com 02
elevagdo.

8. | Carro maca simples. suporte de soro/colchonete ndo possui, grades laterais

o . . L . 01

ndo possui, material de confec¢do aco inoxidavel.
9. Freezer Comum, HORIZONTAL 01 PORTA ATE 200 LITROS 0l
10. | Geladeira/ Refrigerador, capacidade DE 250 A 299 L 01

Mesa Cirurgica Mecdnica, especificacfio: Base em formato de T construida em
chapa de ago, com revestimento em ABS ou material superior. com movimentagdo da base
realizada através de rodizios. A fixagiio do equipamento deverd ser através de trava
acionada por pedal. com sapatas de apoio de borracha para garantir maior fixacio ao piso.
Coluna com guias com revestimento em ago inoxidavel. Chassi do tampo com revestimento
em ago inoxidavel, dividido em no minimo 04 se¢des: cabeceira, dorso do tampo. assento
do tampo e pernas.

1. | Réguas em ago inox para colocagdio de acessérios. Tampo radio transparente para uso do 01
intensificador de imagem. RX em toda sua extensdo, dividido em 04 segdes: cabeceira.
dorso, assento, pernas, Os movimentos de trendelemburg. reverso de trendelemburg. lateral
esquerdo, lateral direito. dorso. pernas e remal deverdo ser acionados por manivelas
removiveis localizadas nas laterais ou cabeceira da mesa ou pneumaticamente. Capacidade
de peso de no minimo 200 Kg. Acessorios: Deverio acompanhar a mesa no minimo os
seguintes acessorios: 01 Jogo de colchonetes em PU; 01 Arco de narcose: 01 Par de
Suportes para apoio de ombros; 01 Par de Suportes de bragos.

12. | Oximetro de pulso, sensor de spo2, portatil (de mio) 02
13. | Banqueta, material de confeccio aco inoxidavel, regulagem de altura: possui. rodizios 0l
possui, assento giratorio
14. | Ar condicionado, capacidade 9.000 a 12.000 btus, tipo split, fungdo quente e frio. 0l
15. | Poltrona Hospitalar, MATERIAL DE CONFECCAO ARMACAQ BAIXA. ACO/
FERRO PlNTADp, ASSENTO/ ENCOSTO ESTOFADO COURVIN, CAPACVIDADE 120 04
KG, RECLINACAOQ ACIONAMENTO MANUAL. DESCANSO PARA OS PES
INTEGRADO.

4.1. A descrigdo dos produtos constante na tabela acima so referéncias minimas ¢ ndo tem o intuito
de direcionamento a marcas ou modelos especificos. mesmo quando mencionadas na descri¢iio.
visam apenas esclarecer as licitantes os produtos e equipamentos pretendidos pela Administragio.
como padrio de similaridade.

5. LEVANTAMENTO DE MERCADO

5.1. Sera feito uma pesquisa de prego pelo Departamento de Compras e devera realizar consulta a
fornecedores locais/regionais. por meio de consulta a correio eletrénico ou outro meio idéneo. bem
como consulta do Banco de precos em observancia as Instrugdo Normativa SEGES/ME n® 65/2021.
de 07 de julho de 2021, que dispde sobre os procedimentos administrativos para a realizagdo de
pesquisa de pregos para a aquisi¢do de bens e contratagdo de servigos em geral certificando que os
valores apresentados na proposta 12527516000118002/2018 em anexo ainda estio de acordo o
valor de mercado.

EQUIPAMENTOS/MATERIAL PERMANENTE
UNIDADE ASSISTIDA: HOSPITAL DE PEQUENQ PORTE
Ambiente: Sala Administrativa

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario {R$) | Vaior total (RS}
Computador (Desktop-Basico) 2 3.500,00 7.000,00 i
Caracteristica Fisica Especificacdo 7
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ESPECIFICAR INAO

Especificagdo Técnica
Especificagio minima: que esteja em linha de produgdo pelo fabricante; computador desktop com processador |
no minimeo Intel core i3 ou AMD al0 ou similar; possuir 1 (um) disco rigido de 500 gigabyte; memoria RAM de 08
{oito) gigabytes, em 02 (dois) modulos idénticos de 04 {quatro) gigabytes cada, do tipo SDRAM ddr4 2.133 MHZ
ou superior, operando em modalidade dual CHANNEL; a placa principal deve ter arquitetura ATX, MICROATX, BTX
ou MICROBTX, conforme padrdes estabelecidos e divulgados no sitioc www . formfactors.org, organismo que
define os padrées existentes; possuir pelo menos 01 {um) slot PCI-EXPRESS 2.0 x16 ou superior; possuir sistema
de detec¢do de intrusdo de chassis, com acionador instalado no gabinete; o adaptador de video integrado devera |
ser no minimo de 01 {um) gigabyte de memdria, possuir suporte ao MICROSOFT DIRECTX 10.1 ou superior,
suportar monitor estendido, possuir no minimo 02 {duas) saidas de video, sendo pelo menos 01 {uma) digital de
tipo HDMI, display PORT ou DVI; unidade combinada de gravacdo de disco dtico CD, DVD rom; teclado USB,
abnt2, 107 teclas (com fio) e mouse USB, 800 DPI, 2 botdes, scroll ([com fio}; monitor de LED 19 polegadas
(widescreen 16:9); interfaces de rede 10/100/1000 e WIFl padrio IEEE 802.11 b/g/n; sistema operacional
Windows 10 pro (64 bits); fonte compativel e que suporte toda a configuragéio exigida no item; gabinete e
periféricos deverdo funcionar na vertical ou herizontal, todos os eguipamentos ofertados (gabinete, teclado, !
mouse e monitor) devern possuir gradacdes neutras das cores branca, preta ou cinza, e manter 0 mesmo padrao
de cor; todos os componentes do produto deverdo ser novos, sem uso, reforma ou recondicionamento; garantia
de 12 meses.

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario {RS) | Vaior tota! (RS)
Impressora Laser (Comum) 2 2.000,00 4.000,00
Caracteristica Fisica Especificagao

ESPECIFICAR NAD

Especificagdo Técnica
Especificagio minima: que esteja em linha de produgdo pelo fabricante; impressora laser com padrao de cor |
monocromatico; resolugdo minima de 1200 x 1200 DPI; velocidade de 35 paginas por minuto PPM; suportar ‘
tamanho de papel a5, ad carta e oficio; capacidade de entrada de 200 paginas; ciclo mensal de 50.000 paginas;
interface USB; permitir compartiihamento por meio e rede 10/100/100 ethernet e WIFI 802.11 b/g/n; suportar

frente e verso automatico; o produto deverd ser nove, sem uso, reforma ou recondicionamento garantia de 12
|
meses. ‘

Valor unitario {RS) [Valor total (RS) {

Nome do Equipamento Qtd.

Kadeira 3 120,00 270,00
ICaracteristica Fisica Especificacdo

MATERIAL DE CONFECCAQ ACO / FERRO PINTADO

RODIZIOS NAO POSSUI

BRACOS NAO POSSUI

REGULAGEM DE ALTURA NAO POSSUI

ASSENTO/ ENCOSTO POLIPROPILENO

Especificagdo Técnica

Ambiente: Recepciio/Registro

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitdrio (RS} Valor total {RS) |

Impressora Laser (Comum)

1 2.000,00 2.000,00

Caracteristica Fisica

Especificagdo

ESPECIFICAR

NAO '

Especificacdo Técnica

meses.

Especificagdo minima: que esteja em linha de produgdo pelo fabricante; impressora laser com padrio de cor
monocromatico; resolugdo minima de 1200 x 1200 DPI; velocidade de 35 paginas por minute PPM; suportar
tamanho de papel a5, a4 carta e oficio; capacidade de entrada de 200 paginas; ciclo mensal de 50.000 paginas;
interface USB; permitir compartilhamento por meio e rede 10/100/100 ethernet e WIFI 802.11 b/g/n; suportar
frente e verso automatico; o produto devera ser novo, sem uso, reforma ou recondicionamento garantia de 12

Nome do Equipamento

IQtd. l\!alor unitario (RS) Walor total (RS)
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Cadeira 3 l90,00 270,00
Caracteristica Fisica Especificacdo

MATERIAL DE CONFECCAO ACQO / FERRQO PINTADO

RODIZIOS NAQ POSSUI

BRACOS NAO POSSUI

REGULAGEM DE ALTURA NAO POSSUI :
IASSENTO/ ENCOSTO POLIPROPILEND \

Especificagdo Técnica

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitdrio {RS} [Valor total (RS)
Computador {Desktop-Basico) 1 3.500,00 3.500,00
Caracteristica Fisica Especificagdo

ESPECIFICAR NAO

Especificagdo Técnica

Especificagio minima: que esteja em linha de producdo pelo fabricante; computador desktop com processador
no minimo Intel core i3 ou AMD al0 ou similar; possuir 1 {um) disco rigido de 500 gigabyte; memdria RAM de 08

ou superior, operando em modalidade dual CHANNEL; a placa principal deve ter arguitetura ATX, MICROATX,

de deteccio de intrusdo de chassis, com acionador instalado no gabinete; o adaptador de video integrado deverd
ser no minimo de 01 {um) gigabyte de memdria, possuir suporte ao MICROSOFT DIRECTX 10.1 ou superior,
suportar monitor estendido, possuir no minimo 02 {duas) saidas de video, sendo pelo menos 01 (uma) digitat do
tipo HDMI, display PORT ou DVI; unidade combinada de gravagio de disco otico CD, DVD rom; teclado USB,
abnt2, 107 teclas {com fio) e mouse USB, 800 DPI, 2 botdes, scroll {com fio); monitor de LED 19 polegadas
(widescreen 16:9); interfaces de rede 10/100/1000 e WIF| padrdo IEEE 802.11 b/fg/n; sistema operacional
Windows 10 pro (64 bits); fonte compativel e que suporte toda a configuragdo exigida no item; gabinete e
periféricos deverdo funcionar na vertical ou horizontal; todos os equipamentos ofertados (gabinete, tectado,
mouse e monitor) devem possuir gradagdes neutras das cores branca, preta ou cinza, e manter 0 mesmo padréo
de cor; todos os componentes do produto deverda ser novos, sem uso, reforma ou recondicionamento; garantia
de 12 meses.

{oito) gigabytes, em 02 (dois) modulos idénticos de 04 (quatro) gigabytes cada, do tipo SDRAM ddrd 2.133 MHZ |

BTX ou MICROBTX, conforme padrdes estabelecidos e divulgados no sitio www.formfactors.org, organismo que .
define os padrées existentes; possuir pelo menos 01 {um) slot PCI-EXPRESS 2.0 x16 ou superior; possuir sistema f

lAmbiente; Enfermaria { Clinica médico-cirargica)

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS} [vValor total (RS)
Cadeira 2 30,00 180,00
Caracteristica Fisica Especificagio

MATERIAL DE CONFECCAQ IACO / FERRO PINTADO

RODIZIOS NAQ POSSUI

BRACOS NAO POSSUI

REGULAGEM DE ALTURA NAOQ POSSUI

IASSENTO/ ENCOSTO POLIPROPILENO

Especificagdo Técnica

Nome do Equipamento Qtd. Vator unitario (R$) Malor total (RS) |
Cama Hospitalar Tipo Fawler Elétrica 2 11.000,00 22.000,00 |
Caracteristica Fisica Especificagio :
ESPECIFICAR SIM

Especificagdo Técnica

Estrutura em tubo de ago com tratamento antioxidante e acabamento com pintura em epodxi po. Movimentos
Minimos: Cabeceira, Fawler, Trendelemburg, Reverso do Trendelemburg, Cardiaco, Vascular, Elevagao de Altura &
CPR. Grades laterais articuldveis e independentes fabricadas em polietileno ou material compative!l, dotada de
cilindro pneumético. Motores e caixas de comando blindados, resistentes a dgua, poeira e outros residuos,
acionados através de controle remoto a fio ou teclado de membrana localizado nas grades/peseira. Cabeceira e
peseira removiveis fabricadas em polietileno ou material compativel. Leito em estrutura tubular com tampos em
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carga de no minimo 180Kg.

solicitante.

chapa metélica perfuradas para respiro. Para-chogque de protegdo em PVC, envolvendo toda a extensdo da
cabeceira e peseira. Base revestida com tampa de prote¢do resistente a impactos. Rodizios de no minimo 4
polegadas de didmetro, totalmente em material plastico com pelo menos dois freios em diagonal. Capacidade de

Acompanha colchdo compativel, minimo densidade 28. Alimentagio elétrica a ser definida pela entidade

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitério {(RS)

Valor total (RS) |

Escada com 2 degraus

2 300,00

600,00

ICaracteristica Fisica

Especificagdo

MATERIAL DE CONFECCAD

AGO INOXIDAVEL

Especificacdo Téenica

iAmbiente: Enfermaria ( Clinica Gineco-obstrética c/ alojamento conjunto)

Nome do Equipamento Qtd. \Valor unitario (RS) [Valor total (RS)
KCama Hospitalar Tipo Fawler Elétrica 5 11.000,00 55.000,00
ICaracteristica Fisica Especificagdo

ESPECIFICAR SIM

Especificagdo Técnica

definida pela entidade solicitante.

Estrutura em tubo de ago com tratamento antioxidante e acabamento com pintura em epoxi pé. Movimentos |
Minimos: Cabeceira, Fawler, Trendetemburg, Reverso do Trendelemburg, Cardiaco, Vascular, Eievagao de Altura |
e CPR. Grades laterais articuldveis e independentes fabricadas em polietileno ou material compativel, dotada de .
cilindro pneumatico. Motores e caixas de comando blindados, resistentes a dgua, poeira e outros residuos, :
acionados através de controle remoto a fio ou teclado de membrana localizado nas grades/peseira. Cabeceira e
peseira removiveis fabricadas em polietileno ou material compativel. Leito em estrutura tubular com tampoes em
chapa metdlica perfuradas para respiro. Para-chogue de protegdo em PVC, envolvendo toda a extensao da
cabeceira e peseira. Base revestida com tampa de prote¢do resistente a impactos. Rodizios de no minimo 4
polegadas de didmetro, totalmente em material plastico com pele menos dois freios em diagonal. Capacidade de
carga de no minimo 180Kg. Acompanha colchdo compativel, minimo densidade 28. Alimentagdo elétrica a ser

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitdrio (RS)

Valor total (RS)

Escada com 2 degraus

3 300,00

900,00

Caracteristica Fisica

Especificagio

MATERIAL DE CONFECCAQ

IACO INOXIDAVEL

Especificacdo Técnica

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS) Vaior total {RS)
Bergo para Recém Nascido 7 1.200,00 8.400,00
Caracteristica Fisica Especificagdo

RODIZIOS POSSUI

ICUNA ACRILICO |
ESTRUTURA IACO / FERRO PINTADO :
PRATELEIRA POSSUI !
Especificacdo Técnica ]
Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS) [Valor total (R$)
Cadeira S 90,00 450,00 :
Caracteristica Fisica Especificagdo
MATERIAL DE CONFECCAO ACO / FERRO PINTADO |
RODIZIOS NAO POSSUI !
BRACOS NAO POSSUI i
REGULAGEM DE ALTURA NAO POSSUI

IASSENTO/ ENCOSTO POLIPROPILENO

Especificacdo Técnica

Rua Magalhdes Barata, n° 638, Bairro: Centro CEP 68.470-000, Oeiras do Para - PA.
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PODER EXECUTIVO

PREFEITURA MUNICIPAL DE OEIRAS DO PARA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Ambiente: Sala de Cirurgia

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitario {(R5) Valor total (RS)

Oximetro de Pulso

1 2.500,00 2.500,00

Caracteristica Fisica

Especificacido

TIPO

PORTATIL (DE MAQ)

SENSOR DE SpO?2 01

Especificacdo Técnica 1
Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario {RS) [Valor total (RS)
Mesa Cirdrgica Mecanica 1 30.000,00 30.000,00
ICaracterfstica Fisica Especificagdo

ESPECIFICAR SiM

Especificagio Técnica

Base em formato de T construida em chapa de ago, com revestimento em ABS ou material superior, com
movimentacdo da base realizada atraves de rodizios. A fixagdo do equipamento devera ser através de trava
acionada por pedal, com sapatas de apoio de borracha para garantir maior fixagdo ao piso. Coluna com guias
com revestimento em aco inoxidavel. Chassi do tampo com revestimento em aco inoxidavel, dividido em no
minimo 04 secdes: cabeceira, dorso do tampo, assento do tampo e pernas.

Réguas em aco inox para colocacdc de acessdrios. Tampo radio transparente para uso do intensificador de
imagem, RX em toda sua extensao, dividido em 04 se¢bes: cabeceira, dorso, assento, pernas. Os movimentos de
trendelemnburg, reverso de trendelemburg, lateral esquerdo, lateral direito, dorso, pernas e renal deverdo ser
acionados por manivelas removiveis localizadas nas laterais ou cabeceira da mesa ou pneumaticamente.
Capacidade de peso de no minimo 200 Kg. Acessérios: Deverio acompanhar a mesa no minimo os seguintes
acessdrios: 01 Jogo de colchonetes em PU; 01 Arco de narcose; 01 Par de Suportes para apoio de ombros; 01 Par
de Suportes de bragos.

Ambiente: Enfermaria { Clinica médica)

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario {R$)]| Valor total (RS)
Cadeira 8 90,00 720,00
Caracteristica Fisica Especificagdo

MATERIAL DE CONFECCAQ IACO / FERRO PINTADO

RODIZIOS NAO POSSUI

BRACOS NAO POSSUI

REGULAGEM DE ALTURA NAO POSSUI

IASSENTO/ ENCOSTO POLIPROPILENO

Especificagdo Técnica

Nome do Equipamento Qtd. IValor unitdrio (RS) Valor total (RS)
KCama Hospitalar Tipo Fawler Elétrica 8 11.000,00 88.000,00
(Caracteristica Fisica Especificagdo
ESPECIFICAR SIM |

Especificagdo Técnica

Estrutura em tubo de ago com tratamento antioxidante e acabamento com pintura em epoxi pé. Movimentos
Minimos: Cabeceira, Fawler, Trendelemburg, Reverso do Trendelemburg, Cardiaco, Vascular, Elevagdo de Altura
e CPR. Grades laterais articuldveis e independentes fabricadas em polietileno ou material compativel, dotada de
cilindro pneumatico. Motores e caixas de comando blindados, resistentes a agua, poeira e outros residuos,
acionados através de controle remoto a fio ou teclado de membrana localizado nas grades/peseira. Cabeceira e
peseira removiveis fabricadas em polietileno ou material compative!. Leito em estrutura tubular com tampos em
chapa metalica perfuradas para respiro. Para-choque de protecdo em PVC, envolvendo toda a extensic da
cabeceira e peseira. Base revestida com tampa de protegdo resistente a impactos. Rodizies de no minimo 4
polegadas de didmetro, totalmente em material ptastico com pelo menos dois freios em diagonal. Capacidade de
carga de no minimo 180Kg.

Acompanha colchdo compativel, minimo densidade 28. Alimentagdo elétrica a ser definida pela entidade
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PODER EXECUTIVO

PREFEITURA MUNICIPAL DE OEIRAS DO PARA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

solicitante.
Nome do Equipamento Qtd. Valor unitdrio (RS) | Valor total {RS)
Escada com 2 degraus 4 300,00 1.200,00

Caracteristica Fisica

Especificacdo

MATERIAL DE CONFECCAQ

IACO INOXIDAVEL

Especificagdo Técnica

Ambiente: Sala de Observagdo Adultto

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitario (RS) | Valor total (RS)

Ar Condicionado

1 2.500,00 2.500,00

Caracteristica Fisica

Especificagdo

CAPACIDADE 9.000 A 12.000 BTUs
TIPO SPLIT
FUNCAO QUENTE E FRIO

Especificacdo Técnica

Nome do Equipamento

Qtd.  [valor unitario (RS} Valor total (RS}

Poltrona Hospitalar

4 1 100000 [ 4.00000

Caracteristica Fisica

Especificagdo

MATERIAL DE CONFECCAO ARMACAD BAIXA

ACO / FERRO PINTADO

IASSENTQ/ ENCOSTO ESTOFADO COURVIN

ICAPACIDADE ATE 120 KG

RECLINACAQ ACIONAMENTO MANUAL |
DESCANSO PARA OS5 PES INTEGRADO

Especificagdo Técnica

\Ambiente: Posto de Enfermagem

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS)| Valor total (RS}
ICadeira de Rodas Adulto 2 1.100,00 2.200,00

Caracteristica Fisica

Especificacdo

PES/ELEVAGAO DE PERNAS

MATERIAL DE CONFECGAO/APOIO PARA BRACOS/APOIO PARA

ACO QU FERRO
PINTADO/ESCAMOTEAVEL/REMOVIVEL/COM
ELEVACAO

Especificagdo Técnica

Nome do Equipamento

Qtd. Valor unitario (RS)! Valor total (RS)

Carroc Maca Simples

1 3.250,00 3.250,00

Caracteristica Fisica

Especificagdo

SUPORTE DE SORC/COLCHONETE

POSSUI/ POSSUI

GRADES LATERAIS

POSSUI

MATERIAL DE CONFECGAO

IACO INOXIDAVEL

Especificagdo Técnica

Ambiente: Sala de Parto e Reanimacao do Recém-Nascido

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS) | Valor total {RS)
Banqueta 1 500,00 500,00
Caracteristica Fisica Especificagdo

MATERIAL DE CONFECCAQ ACO INOXIDAVEL

REGULAGEM DE ALTURA POSSUI ;
RODIZIOS POSSUI )
IASSENTO GIRATORIO

Especificacdo Técnica
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ESTADO DO PARA
PODER EXECUTIVO ‘
PREFEITURA MUNICIPAL DE OEIRAS DO PARA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)| Valor total (RS)
Oximetro de Pulso 1 2.500,00 2.500,00
Caracteristica Fisica Especificagdo

TIPO PORTATIL (DE MAQ)

SENSCR DE Sp02 01

Especificagdo Técnica

lAmbiente: Area de Armazenamento

Nome do Equipamento Qtd. Valer unitario (RS) | Valor total (RS)
Freezer Comum 1 1.600,00 1.600,00
ICaracteristica Fisica Especificagdio B
TiPO HORIZONTAL 01 PORTA ATE 200 LITROS

Especificagdo Técnica

Ambiente: Area para Cozinha Dietética

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (RS)| Valor total (RS}
Geladeira/ Refrigerador 1 1.450,00 1.450,00
Caracteristica Fisica Especificacao

CAPACIDADE DE 250 A 299 L

Especificagdo Técnica

Total Qtd. Total Valor Total (RS)
72 244.990,00

5.2. A aquisi¢io do objeto do presente Estudo Técnico Preliminar se constitui. no atual cenario. em
objeto de frequente aquisicdo por outros drgdos publicos, em todas as suas esferas, constatando-se.
ainda, a ampla disponibilidade de empresas aptas ao fornecimento. conforme os requisitos
estabelecidos neste documento.

5.3. O valor global estimado da contratagdo ¢ de R$ 244.990,00 (duzentos e quarenta e quatro mil.
novecentos e noventa reais). incluindo todos os custos diretos e indiretos para a execugdo
contratual.

6. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO

6.1. Ao longo deste Estudo Técnico Preliminar, conclui-se que a solu¢do como um todo. seria a
aquisi¢do dos materiais, por meio de licitagdo. na modalidade pregdo. na forma eletronica. sem a
utilizagdo do procedimento auxiliar de sistema de registro de pregos. visto que a aquisi¢do
pretendida possui previsfio certa e nio tem carater continuado.

7. JUSTIFICATIVA PARA PARCELAMENTO

7.1. Considerando os dispositivos legais previstos no § 2°% inc. 1 e [i. do art. 40. da lei n°
14.133/2021, no presente caso. se adota o principio do parcelamento. uma vez que foi verificada a
possibilidade de divisdo do objeto em itens/lotes. objetivando as peculiaridades do mercado.
visando a amplia¢do da competi¢do, com a finalidade de evitar a concentragdo de mercado e a busca
da melhor proposta para a Administragio.

8. DEMONSTRATIVO DOS RESULTADOS PRETENDIDOS
8.1 - Pretende-se com esta contratagio atingir os seguintes resultados:
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PODER EXECUTIVO _
PREFEITURA MUNICIPAL DE OEIRAS DO PARA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

A) Implementar a logistica dos ambientes do hospital municipal de pequeno porte de Saude
com equipamentos novos. modernos, de qualidade, eficientes. de forma a melhorar o atendimento a
popula¢do beneficidria do SUS

B) Aplicar os recursos financeiros relativos a Emenda Parlamentar n® 33390015 nos termos
da Proposta aprovada. destinados a aquisi¢o de equipamentos ¢ materiais permanentes.

9. PROVIDENCIAS PREVIAS AO CONTRATO

9.1. Por se tratar de produtos e materiais prontamente encontrados no mercado. ndo s¢ vislumbra
nenhuma necessidade de providéncias prévias ao contrato. exceto. a orientagdo ao(s) gestor(es) ¢
fiscal(is) do instrumento contratual, no que tange as suas responsabilidades no decorrer da execugdo
do contrato.

10. CONTRATACOES CORRELATAS/INTERDEPENDENTES

10.1. Apds diversas pesquisas realizadas e verificagdo dos materiais a serem adquiridos. ndo se
verificou necessidade de contratagdes correlatas e/ou interdependentes que possam interferir ou
merecer maiores cuidados no planejamento desta contratagéo.

11. IMPACTOS AMBIENTAIS

11.1 - Ndo se vislumbra a ocorréncia de possiveis impactos ambientais gerados pela contratagio.
haja vista que a contratada jd é obrigada a conduzir suas atividades ¢ a¢des em conformidade com
os requisitos legais e regulamentos aplicaveis, observando também a legislagio ambiental para a
prevengio de adversidades ao meio ambiente e a salide dos trabalhadores ¢ envolvidos na execugao
do objeto.

12. ANALISE DE RISCO
Risco Atraso ou suspensio de contratagio
Probabilidade Médio !
lmpacto Alto
RISCO 01 Dano 1 Nio fornecimento dos materiais contratados }
Id Ac¢do preventiva Responsavel :
Tramitagdo de forma célere Setores envolvidos !
Risco Nio atendimento do objeto contratado
Probabilidade Meédia
Impacto Alto
Dano 1 Prestagio dos servicos que ndo atendem as
RISCO 02 especificacdes técnicas
Id Ag¢do preventiva Responsavel
Acompanhamento da Setor Solicitante  de
contratagdo ¢ andlise do contratagao ;
servigo a ser contratado. |
Risco Nio cumprimento dos prazos contratuais
Probabilidade Média
Impacto Alto
RISCO 03 Dano 1 Atraso nos servigos prestados pelo ¢rgio contratante
Id A¢do preventiva Responsdavel
Acompanhamento da Setor  solicitanie da
execugio do objeto contratacio
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

com o objeto licitado € que
comprovem a capacidade
técnica da contratada

Riseco Descri¢cdo do objeto que nio atendem a demanda
(quantitativo e qualitativo)

Probabilidade Baixa

Impacto Alto 4

Dano 1 Dano ao erario decorrente da contratagio dos servigos |

RISCO 04 inservi}/eis e Fetr'zit?alho na realizacic de novo \

procedimento licitatorio ‘

Id Agdo preventiva Responsavel
Padronizar. quando possivel.
as especificagdes de bens e Setor Solicitante da
servicos que sdo  mais contratagdo
frequentes

Risco Contratagdo de empresa inapta, que nio atua no
ramo pertinente ou impedido de contratar com a
administracio.

Probabilidade Baixa

Impacto Alto

RISCO 05 Dano 1 Pro]alema na :.?xecuqéo do contrato ’

Id Acdo preventiva Responsavel
Exigir no Edital/TR Setor requisitante.
documentos compativeis comissdo de licitagdo ¢

Agente de contratagdo |

13. VIABILIDADE DA CONTRATACAQ
13.1. Assim, considerando o exposto e a existéncia de recursos or¢amentarios para cobertura do
mesmo, entendemos ser VIAVEL e NECESSARIA a contratagio demandada.

13.2. Assim, com base nas informagdes levantadas ao longo deste Estudo Técenico Preliminar.
evidenciamos que a contratagio objeto deste Estudo Técnico Preliminar mostra-se possivel e

tecnicamente viavel.

13.4. Diante disso. declara-se viavel a aquisigiio dos materiais ora pretendidos.

14. DOTACAO ORCAMENTARIA

1022 Aguisicdo de Equipamentos e Material Permanente - ATB

10 301 0018 1.022 Aquisi¢do de Equipamentos e Material Permanente - ATB |
4.4.90.52.00 Equipamentos e Material Permanente

4.4.90.52.99 Outros Materiais Permanentes

QOeiras do Para. 06 de setembro de 2024

MONICA LEAL Assinado de forma
DA digital por MONICA
COSTA:6768936 LEALDA

1234 COSTAB7689361234

MONICA LEAL DA COSTA
Secretaria Municipal de Sa(de

Dec. Mun. N° 003/2021 GP-PMOP

Rua Magalhies Barata, n°® 638, Bairro: Centro CEP 68.470-000. Ociras do Para - PA,

CNPJ 12.527.516/0001-78



		2024-11-13T16:53:48-0300
	GILMA DRAGO RIBEIRO:91484782291


		2024-11-13T16:54:12-0300
	ROMULO AUGUSTO CAMPOS VIEIRA:83338233272




