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JUSTIFICATIVA TECNICA

PROCEDIMENTO LICITATORIO: n° 0538/2018.
MODALIDADE: Pregao Presencial n°® 049/2018.

Objeto: Aquisicdo de equipamentos para sala de urgéncia/emergéncia para uso na
UPA (Unidade de Pronto Atendimento) da Secretaria de Saude do Municipio de Cérrego
Fundo/MG.

Impugnante: LEISTUNG EQUIPAMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ/MF sob o n°
04.187.384/0001-54, com endere¢o na Rua Jodo Ropelatto, n°® 202, Bairro Nereu
Ramos, na Cidade de Jaragua do Sul/SC.

Em analise do Termo de Referéncia e aos termos da peca impugnatéria, bem
como os orcamentos para balizamento de pregos, esclarecemos que conforme ja
mencionado anteriormente:

a)

b)

d)

para a formacao do prego médio foram realizadas cotagdes de pregos com as
seguintes empresas: a) Center Medical Produtos Médicos e Hospitalares —
CNPJ: 11.728.613/0001-66 que cotou marca Microtak Total, b) e
EBAZAR.COM.BR. LTDA — CNPJ: 03.007.331/0001-41 que cotou a marca
Leistung Pr4-g c) Dormed Hospitalar — CNPJ: 01.505.499/0001-51 que cotou
a marca Microtak Total;

a par de todos os orgamentos € em contato com as empresas do ramo que
forneceram orcamentos prévios, verifica-se que 0s pregos cotados nas marcas
indicadas acima correspondem ao real preco de mercado, tendo sido confirmado
novamente na data de hoje;

Com relacdo ao descritivo, foi realizado um comparativo dos equipamentos
cotados, tendo sido verificado que a especificacao abaixo € a que melhor se
aplica, sendo as caracteristicas comuns nos trés orgamentos utilizados;

Para ampliacdo da disputa e promog¢do de um maior nimero de licitantes
interessados, solicitamos que o descritivo do equipamento seja alterado para
constar o descritivo abaixo que corresponde a varias marcas € modelos
constantes no mercado:

“Ventilador pulmonar pediatrico/adulto

Especificagdes minimas:

Montado sob pedestal com rodizio e freios que possibilite movimento 360
graus;

Com tela grafica colorido de no minimo 5” polegadas;

Circuito de paciente simples de facil montagem, limpeza e esterilizagéo;

Modos de operagiao:

Ventilacdo Controlada a Volume (VCV) (assistido/controlado); Ventilagdo
Controlada a Pressdao (PCV) (assistido/controlado); Ventilagdo Assistida a
Pressdo (PSV) (assistido/controlado); CPAP; SIMV, com pressao de suporte,
fluxo continuo, controles diretos para volume corrente, frequéncia e sensibilidade
assistida; Ventilacdo controlada a volume com regulagéo de presséo (PRVC); <
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Ventilagdo com liberagdo de pressdo nas vias aéreas (APRV) ou similar e
Ventilagao nao-invasiva; PEEP com controle eletrénico, misturador de ambiente
que permite ajuste da FIO? tecla stand by que interrompe as fungbes do
ventilador, botdo de ciclo manual, que determina o inicio do ciclo respiratério;

e Alarmes audiovisuais de pressdo inspiratoria alta e baixa, volume maximo e
minimo; alarme de desconexao, silenciador de alarmes por no minimo 60
segundos; Ventilador inoperante;

e Porta de comunicacdo que permita a conexao futura com monitores
multiparamétricos e/ou outros equipamentos

e Software de interface com o usuario no idioma portugués

e Possuir indicador de horas de operagéo para controle da manutencao preventiva

e Alimentacdo por meio de ar comprimido e oxigénio medicinal, com sistema de
back-up incorporado ao equipamento caso ocorra falha na rede de oxigénio ou
ar comprimido, deve ser capaz de operar somente com ar comprimido ou
somente com oxigénio

e Funcionamento em rede elétrica de 100 e 240 vac

e Bateria interna recarregavel que garanta autonomia minima de 120 minutos
e Com registro na ANVISA

e Certificado de boas praticas de fabricacao

Acessorios:
e 01 Circuito completo pediatrico e adultos esterilizavel;
e 01 valvula expiratéria/exalacéo
e 01 sensor de fluxo para pacientes adultos e pediatricos
e 01 mangueira de O2, comprimento minimo de 3 metros, com valvula reguladora
e 01 Braco articulado
1 Cabo de alimentacgao
Bateria interna recarregavel
Certificado de garantia de 12 meses
Manual do usuario em portugués.
Demais acessorios necessarios ao perfeito funcionamento”

Por tudo isso, concluimos que:
a) Havera necessidade de alteracdo do descritivo do objeto no item conforme
consta na alinea “d”.
Certo de ter justificado, coloco-me a disposicao para esclarecimentos adicionais.

Cérrego Fundo/MG, 29 de janeiro de 2019.

Keli Cri
Secretaria iy



