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prefeitura Municipal de Arcos

4= Minas Gerais
Cep 35588-000 Fone (37) 3359-7900
.,Gsprefeitura@arccs.mg.gov.br

Termo de Referéncia N° 200/2021

na: Secretaria Municipal de Saude
@ara: Departamento de Lictagao

Encaminhamento: Pregoeira Ou Fresidente ~a Comissao Permanente Da Licitacado
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Assunto: Locagdo de aguipamento:
José .

.. apr, instalados no hospital municipal sao

4 - Objeto:

modalidade Pregao Presencial, para

cormalizacdo de Froo
r demanda da Secretaria de Saude do

iocacdo de equipamer
Miunicipio de Arcos/iG.

% . Citério de Julgameito:
Menor prego per item

3 . Justificativa:

. A formaiizaca@n do processo tem objetivo a jocacdo de equipamentos para
cretaria Municipal c¢e satde, sendo esie de grande importancia para o setor de

i
S8
emergéncia de um nosnital dada a rotatividace de paciente;

[4
i
<

4 2 - Estes eguipamentos utilizados entres 830 utilizados pelos profissionais de saude
para acompannar & avolucdo dos indicadores de saude do paciente com informacgoes
rundamentais para avaiiar a resposta a0 fratamento € a necessidade de novas
intervengoes;

]

3 . Os euipamenics s8C de extrama impertancia para acompanhar os sinais vitais dos
sacientes que 3¢ en ~ortram em frafamenta @ -ala de emergéncia de qualquer hospital.

5 4 Os equipamentos listados abaixo deverdo estar em perfeitas condigoes de uso,
pcdendo serem noves ou semi novos; Jue aiendam as necessidades da instituigao,
sisando que caberz a contratada garantiy sua funcionalidade integralmente durante o
prazo contratual & ©5 MEsSMOS cerge conferidos pela equipe técnica do Hospital
Municipal Sac Jose @ pcderao ser rejeitados caso nao atendam a demanda da
instituicao.

= . Da Especificagio ¢o Objeto:



Prefeitura Misnicipal de Arcos

Estado de Minas Gerais

Fua Getdlio Vargas, 228 -Cenun - Cep 35588-000 Fone {37} 3359-7900

Item

01

Monitor Multiparamétrico
Caracteristicas: Visor colorido TFT de 104" com
resolucdo de 800/x800; Recursos padrdo incluem 4
curvas, ECCG de 3 derivagbes. respiragdo. PNI, SpO2 e
temperatura;

Gravador integral opcional de dois tragos

Tendéncias ds lista e de grafico cor’zp’ﬁ*as de todos os
,oarametros monitorados  permitem & recuperagao
instantanea dos dados do paciente Teclado no painel
frontal com bot&c de controle do naveyador e teclas de
lacdo rapida permite s operacéo por meio de uma Unica
otapa para as fungdes essenciais; Luz de alarme
convenientementa localizads possibilita a visualizagéo
instantanea das condigdes de alarme;

Fonte de alimentagdo integrada para conexao CA direta
permite o transporte facil de um local para outro;

O monitor pode ser conectado @ um sistema de
monitorizaggdc  central, criando uma rede de
monitorizacac.

Com preventiva semestraimente & corretiva com
substituicdo de :3ega ambos inclusc uncbes. - ECG:
Frequéncia cardiaca (FC):

Curva(s) de ECGAndlise de ariimias;Andlise do
segmento ST; RESP: Frequéncia respiratéria (FR);Curva
de respiragdo. SpO2: Saturacdo do oxigénio de pulso
(SpO2):Pulsaciac  (FP);Pletismograma de SpO2; PNI:
Pressdo sisi¢iica (PS), pressado diasidlica (PD), presséo
|média (PM) TEMP: Temperatura

oGO 18,308 562/0001-50 - Smail: arcosprefeitura@arcos.mg.gov.br

12 meses

03

\Bomba de infusio - bomba Linear

spec ficacdes: Bomba de infusdo peristaitica linear.
.com programacao iitterativa e intuitiva, Monstrador de
udados da infusdo em display LCO, de cor azul. O
equipamento  deverd Possuir dstector de ar
uitrassénice e sensor de presséo eistrdnico com nivel
de oclusdo reguldvel, para garantir maior seguranga
irdo paciente durante a infusic.

Com manutengio preventiva semesiraimente.

fituic@o de peca
nacessario.

Com manuisn ;‘i'm corretiva ¢
ambos incluso, sempre gue s

Com fornecimento
cada bhomba de infu ]

ibombez oferiada. Cu seja aevs
l’:qu:p s para suprir as 07 box

r-{;‘;"&wietos para
& marca de
st qi'“tados 2.520
as e 12 meses

12 meses

07




unicipal de Arcos

Minas Gerais
“ep 35588-000 Fone (37) 3359-7900
arcosprefeitura@arcos.mg.gov.br

ridica, fiscal e trabalhista.

5 - Qualificagiio Técnica:

5.1 - Alvara de Lice:
municipal, sede do lici ;ar:i:e;

acio e Funcionamento expedido pela Prefeitura

52 - O licitante cevera apreseilia
expedido por pessca juridica de direit
comprovando ter fornecido, a contentc, pr

01{am) Atestado de capacidade técnica,
~(“lico ou privado em nome da licitante,
odutos similares ao ora licitado;

5.3 - Alvara sanit (Lic ,nya Sari

TiC =) da empresa licitante, expedido pela
Vigilancia Sanitaria EQ. dual ou municipal,

5.4 - Registro cu cerucdc de registro da Ermpresa, junto ao CREA/CAU, com prazo de
validade em vigor, na data cde aberiura dos & F“?pes ou registro em outra entidade que
comprove a habilitacdc para a manutengao o njeto deste certame;

55- Registro do prefissional TECNICO au= prestard o servigo de manutengao;

5.5.1 - C Técnico davers

<o ou documento probatorio de capacidade

t&cnica emltl(.su pe R - cngenheiro mecanico, ou engenheiro com
especializacdc =m ¢ haria mecAnina oo~ prazo de validade en vigor, na data da

abertura dos envelonas;

5.6 - O(s) profissional (is) - & 5 devera (ao) fazer parte do quadro da
empresa !s.c1tarr9 comprovagao 5. vinculo oroﬂssmnal podera se dar atraves de
contrato social, copia do "--.-gm..tro na rarisica orofissional (autenticado em cartorio ou
copia samplek com: apresentacdo de iais para autenticaggo por membros da
comisséo de iicitagéo}, ficha de en . ou contrato de trabalho (autenticado em
cartorio ou coépia sir : com apresentagic de originais para autenticagdo por membros
da comissdo de licit i

6 - Condic¢oes de Execugao:

- Os aparelhos daverdo atender as esje ificacdes minimas do objeto.

6.2 - A manuiencdo preventiva devera ocorrer semestralmente com apresentacéo de
relatoric e a corretiva com substituicao de g _\s:::'i:a do aparelho sempre que Necessario,
sera de responsabilidade da empresa vencedora

8.3 - Havendo =& ‘a-tacdo do equipamento esta sera de

rasponsabilidade da
6.4 - Se o apareihc :
empresa vencedora Jeve :;‘:
e quatro) horas, para que !

ranutence o fora do pronto atendiraento municipal, a
r outio qu;pamento em um prazo de 24 (vinte
1izo a0s UsUarios;

|

6.5 -O transporte. cclocacéo/remccdo do(s) aparelho(s) € por conta da empresa
contrtada;

5 - O treinamentc dos funcionérios gue 1o operar o aparelho sera por conta da
empresa contrataca:
6.7 - A instalacao 21é 8
partirdo recebimentc da ordan

Gyl e

1o prazo maximo de 5 (dias) dias corridos a
o4& servigo;

3



nicipal de Arcos

e Minas Gerais
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onde foi instalado. Ndo serdo aceitas
racabimento;

- Ce

6.8 - E obrigatéric e
mtasﬁscaxs enviadas po

6.9 - O local para inst: rento(s) € Hospital Municipal S&o José em

Arcos/MG;
6.10 - O horaric para card de 7h as 11h e de 13h as 16h, de
segunda-feira a scxiz fe:‘e;':_a-. ou outrs horérin estipulado na ordem de execugéo de
S2IVIgOo;

8.11 - As Secretarizs cu Departamsnios retuisitantes, ndo autorizardo a instalagao fora
do horario de funcionamsnto:

€.12 - A emprese fiszra respenséavel peia instalagdo, mesmo em locais que
co tennammae de 1 (um) piso;

nento, a empresa terd 02 (dois) dias
1 caso de retirada de equipamento, o

6.13 - No caso de reprovagdo do equip
Jata 2 o horario do novo servigco serao

corridos para regul G
custo sera por ce 1
f ormados pelo reguisitant;

& 14 - Todos 0s materiaiz & pegas necessarios a instalagdo como montagem e seus
acessérios, bem como a mao de obra espacializada é de responsabilidade exclusiva da
contratada, sem o6nus para a Contratante.

7 - Gestao e F-‘iscaizza@éa do Confrato:

. VISTORIA E FISCALIZACAO, ficardo a
.= (:omes Lima, indicada pela secretaria
municipal de Salde. aue po - infornacdes adicionais que julgue necessarias
desde que a solicitacao sei ia ‘elta rmi ‘escrito

¢ Ao de mercadoria recebida:

o recebimento, a contagem dos

53 de avaria e a comapragdo com a
o 0 acompanhamento da instalagéo a fim

ns recebidos.

8 - Responsavel por recebimento e ins
Sob a responszbilidade de
materiais/equipamentcs entregues, a
descrigao na Auto e compras b
de perceber possiveis inconsisténcia

local: = Re
Hospital Silvana
Municipal S&o!

José i

8 - Forma de Pagarento:

9.1 - O CONTRATANTE
stacao do service

amento no prazo de 30 (trinta) dias, contado da
) go documento fiscal correspondente;

e =

mento a contratada, em caso de

pre
92 - Nao sera
de : qualificagdo exigidas na licitacao;

sscumprimento gais cond
i antes da execucdo do servico ou se O
ificacdes deste instrumento;

- E vedada a
mesmo ndo estiver te a

dicionados & apresentagdo das seguintes
acao relativa a regularidade para com a
4

- Os pagameniocs enconir
mn;pre;agoei dos deccument
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‘antia por Tempo de Servigo (FGTS),
. & Municipal e Certiddao Negativa do

Seguridade So
Trabalhista e
Contribuinte Muni

10 - Condigdes Gerais:

10.1 - requer-se
contrato com va!:
da Lel Federa!l 8.7

10.2 - E de total respon: contratada, durante a execugdo do
contrato, informar com antec 5B istracdo publica qualquer alteragéo na
situacao cadastral (¢ ‘:azia.:';-jﬁ > Ci :e.*cna(;ao na Razao Social) da empresa,
sob pena de suspensao dos creditos devidos até a regularizagdo dos dados cadastrais;

preczo presencial com formalizagdo de

nodendo ser prorrecgado na forma
:teriores alteragdes;

10.3 - Reserva-se o diraitc da Coniratante em ndo aceitar o servico em desacordo com
G prevzsto neste Te: mo de Referénciz ou 2 desconformidade com as normas legais
ou técnicas periineniss ac seu cohjeto, pud-nde rescindir a contratagdo prevista nos

™

termos do art. 77 da ..ei n° &.666/93;

-zrilidade exclusiva pelas especificacao dos
=3, eguipe de apoio e Departamento de

"y

Him

Arcos, 08 de dezembro de 2021.

omes Lima

figl Lo

iV

Uiretors Executiva- Hosoital Municipal S8o José

o~

e Carvalho Assis
ipal de Saude



