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Gt ASSOCIACKO CONGREGAGAO DE SANTA CATARINA Cédigo:

FINALIDADE DA AQUISICAO/COMPRA: Ventilador pulmonar Microprocessado para
Transporte, aprovado pela SESA.

1. IMPORTANTE:
Data da Publicacdo: 03/09/2020.

Limite para o recebimento das propostas: as 23h59mindo dia 14/09/2020.

OBS: A abertura e analises das propostas entregues dentro do prazo acima estipulado serd
realizada no primeiro dia Gtil subsequente ao ultimo dia de recebimento das propostas.
As propostas deverao ser entregues somente no e-mail: contratacoes@hec.org.br

Importante: o envio de proposta para a prestacdo deste servico importara no aceite total dos
termos apresentados neste briefing. _
2. CRITERIO DE JULGAMENTO PARA AQUISIC;AO:
e Menor Preco.

3.PROCEDIMENTO PARA APRESENTACAO DAS PROPOSTAS

3.1 — Os e-mails devem estar identificados na parte do assunto / encaminhamento com
o cbdigo do processo contratado — HEC — 012/2020.
As propostas deveréo ser entregues somente no e-mail: contratacoes@hec.org.br

4. ANEXOS: ) ) ,
4.1- ANEXO | - DOCUMENTAGAO PARA QUALIFICACAO JURIDICA;

4.2- ANEXO Il - MODELO DE PROPOSTA FINANCEIRA;

5 ESPECIFICACOES TECNICAS: Ventilador pulmonar Microprocessado para
Transporte, Com as seguintes caracteristicas:
e Para pacientes adultos, pediatricos
e Deve possuir display gréfico para visualizacdo de curvas e parametros de
ventilacdo e ajuste das configuracdes do equipamento.
Deve possuir alca para transporte.
Peso maximo de 7 kg.

Ajuste de concentracdo de oxigénio na faixa minima de 40 a 100 %.

Volume corrente ajustavel na faixa minima de 50 a 2000 ml.

Frequéncia respiratéria ajustavel na faixa minima de 2 a 60 respiracées/minuto.
Presséo inspiratdria controlada ajustavel até, pelo menos, 50 cmH20.

Tempo inspiratério ajustavel com faixa de 0,2 a 3 s.

Capacidade de fluxo inspiratério de até 100 I/min ou melhor.

PEEP com controle eletrénico na faixa minima de 0 a 20 cmH20.

Sensibilidade de disparo (“trigger”) a fluxo, ajustavel.
Ventilag&do controlada acionada automaticamente em caso de apneia (back-up).
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Modos ventilatérios minimos:
e Ventilacado Controlada a Volume (VCV).
e Ventilacdo Controlada a Presséao (VCP).
e Ventilacdo com Pressao Suporte (PSV).
e Ventilacdo mandatdria intermitente sincronizada com e sem pressao de suporte (SIMV).
e Ventilacdo Nao Invasiva.

e Deve possuir modos assistidos e espontaneos.

Monitorizagcbes minimas:
e Volume corrente.
Volume minuto.
Frequéncia respiratoria.
Presséo de pico inspiratoria.
Pressdo média das vias aéreas.
PEEP.
FiO2 inspirada.
Valvulas inspiratérias e expiratorias nas laterais ou na frente do equipamento para
facilitar posicionamento do equipamento durante o transporte ou com circuito de
ramo unico com valvula expiratoria proximal. Nado sera aceito equipamento com
valvula inspiratéria e expiratoria na parte de baixo do equipamento.
e Com opcional para capnografia.

Alarmes minimos:
e Alta e baixa pressao das vias aéreas.
Volume minuto alto e baixo.
Apneia.
Bateria fraca.
Falha na alimentacao elétrica.
Falha na alimentacéo de gases.
Desconex&o do circuito respiratorio.

Acessoérios minimos:
e 02 (dois) circuitos de paciente adulto completos, reutilizaveis, incluindo valvulas

expiratdrias, 03 membranas, conexdes e sensores (se aplicavel) necessarios para o
uso.

6 CRITERIOS DE JULGAMENTO
Sera considerada a vencedora do procedimento de compra a empresa concorrente que:
6.1 - Juntar os documentos elencados nos Anexos | e Il;

6.2 - Apresentar o menor preco;

6.3 — Parecer da equipe da Comissao de Avaliacdo de Propostas Técnicas do HEC apés
parecer da area de TI,

6.4— Em caso de empate, serd considerada a melhor especificacdo técnica dos

equipamentos.



7. Especificacdes do Tipo de Equipamentos e Quantitativos a serem adquiridos

ITEM DESCRICAO Unidade de Quantidade de
Referéncia Equipamentos
1 Ventilardo Transporte Unidade 01

8. QUALIFICAQAO DA EMPRESA

9.

A pessoa juridica declarada vencedora devera ter disponibilidade para entregar os produtos
em até 30 dias, apos aceite da proposta, sob pena de convocacdo da segunda colocada.

DUVIDAS: Sera permitido esclarecimento de duvidas até 02 (dois) dias antes do
encerramento do prazo final previsto para encaminhamento da proposta financeira.

Certiddo Negativa de Débito emitida pela secretaria de Fazenda Estadual;

Certiddo Negativa de Débito emitida pela Secretaria de Fazenda Municipal no qual a

empresa estiver sediada;

Certiddo Negativa de Débitos relativos aos Tributos Federais e Divida Ativa da Uni&o;
Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas emitida pelo site do Ministério do Trabalho e

Emprego;

Certidao de Regularidade do FGTS.

DISPOSICOES FINAIS

somente através do e-mail: contratacoes@hec.org.br
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~ ANEXOI ) ,
DOCUMENTAGAO PARA QUALIFICAGAO JURIDICA

A qualificagéo do fornecedor candidato € composta pela verificagdo dos documentos legais
abaixo especificados, atualizados e dentro da vigéncia.

| — CNPJ;

Il — Inscricao Estadual — quando aplicavel;

[l — Contrato Social com as alteragdes ou Estatuto com registro no 6rgao competente;

IV — Registro ou Inscricdo pessoa juridica interessada no Conselho Regional de Classe
correspondente — quando aplicavel;

IV — Licenca de Funcionamento emitida pela Prefeitura;

VI — Alvara do Corpo de Bombeiros Militar — quando aplicavel;

VII — Licenga de Funcionamento emitida pela Vigilancia Sanitaria — quando aplicavel;

VIIl — Comprovacgao de Regularidade com a Fazenda Federal, mediante a apresentagéo da
certidao Conjunta de Débitos relativos a Tributos Federais e da Divida Ativa da Uniao, que
abranja, inclusive a regularidade relativa as contribuicdes previdenciaria e sociais (Portaria
Conjunta PGFN/RFB n°® 1.751, de 02 de outubro de 2014);

IX — Prova de regularidade junto ao Fundo de Garantia de Tempo de Servigo — FGTS,
através da apresentagao do Certificado de regularidade do FGTS — CREF;

X — Certidao Negativa de Débitos trabalhistas — CNDT;

XI — Certidao Negativa de Débitos da Fazenda Municipal,

XII - Certiddo Negativa de Débitos da Fazenda Publica Estadual,



ANEXO Il
MODELO DE PROPOSTA FINANCEIRA

A
Comissao de Avaliagao de Propostas Técnicas - CAPT
Hospital Estadual Central - HEC

Breifing n° HEC 012/2020.
Descrigcao do Objeto

(nome da empresa) , CNPJ/MF n° , sediada (enderego
completo) , telefone (0xx) xxxx — yyyyy, e-mail @ .com.br, tendo

examinado o termo técnico para elaboragdo de proposta, vem apresentar a proposta
financeira para venda dos produtos discriminados abaixo:

ITEM DESCRICAO Unidade de Valor unitario por
Referéncia eguipamento
1 Ventilador de Transporte Unidade

Outrossim, declara que:

A validade da proposta financeira sera pelo prazo minimo de 60 (sessenta) dias, contados
da sua entrega;

Vitoria/ES, em de de 2020.

(assinatura)
(nome por extenso)
(cargo)
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