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COTACAO PREVIA DE PRECOS N° 026/2023
MOVEIS E UTENSILIOS HOSPITALAR, CAMAS PARA UTI, ENFERMARIAS E DEMAIS
UNIDADES ASSISTENCIAIS
CONTRATO DE GESTAO N° 032/2022

A Associacdo Piauiense de Habilitacdo, Reabilitacdo e Readaptacdo - Associacdo Reabilitar,
gualificada como Organizacéo Social, sem fins lucrativos, de interesse coletivo e de carater assistencial
de atencédo a salde, personalidade de direito privado, inscrita no CNPJ N° 07.995.466/0004-66 —
Filial, localizada na Avenida Presidente Kennedy, N° 1160, bairro Morada do Sol, Cep 64.056-375,
Teresina/Pl.

DO OBJETO

O objeto da presente Cotacdo Prévia de Precos é a aquisicdo de MOVEIS E UTENSILIOS
HOSPITALAR, CAMAS PARA UTI, ENFERMARIAS E DEMAIS UNIDADES ASSISTENCIAIS, para
atender a necessidade de estruturacdo da Nova Maternidade Dona Evangelina Rosa do Estado do
Piaui, conforme especificacdes, quantidades e exigéncias a seguir:

DO RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS

Cada interessado devera enviar uma Unica proposta digitalizada em papel timbrado da empresa, sem
emendas, rasuras ou entrelinhas, contendo data, nome ou razdo social da Empresa, enderecgo
completo, telefone, endereco eletrdnico, identificacdo destacada do nimero desta Cotacao Prévia de
Precos a que se refere. Deve estar assinada na ultima folha, e rubricada nas demais, pelo
representante legal da empresa. Documentos acima citados devem ser enviados em formato PDF.
Prazo de 21/06/2023 a 30/06/2023.

DA ESPECIFICACAO DO OBJETO

O objeto da presente Cotacdo Prévia de Precos é a aquisicio dos MOVEIS E UTENSILIOS
HOSPITALAR, CAMAS PARA UTI, ENFERMARIAS E DEMAIS UNIDADES ASSISTENCIAIS,
conforme condi¢Bes, quantidades e exigéncias estabelecidas a seguir:

MOVEIS E UTENSILIOS HOSPITALAR, CAMAS PARA UTI, ENFERMARIAS E DEMAIS
UNIDADES ASSISTENCIAIS

ITEM DESCRICAO: QUANT.

Cama Hospitalar Adulta Elétrica Motorizada — uso em UTI (Leito
Articulavel com Balanca) - ESTRUTURA: Em aco inoxidavel ou aco
carbono com pintura eletrostatica, incluso tratamento anticorrosivo ou
antiferruginoso ou em polietileno de alta densidade; Protetores giratérios
de parede (roller bumpers), abaixo da cabeceira e peseira em polietileno
01 de alto impacto nos quatro cantos da cama; Estrado articulado e 20
subdividido em 4 secdes em material termoplastico articulado com
estrutura aberta, sem rebarbas, para higienizacdo e desinfeccao
eficiente do leito e ventilacdo especifica para o colchdo; Com cabeceira
e peseira de facil remocéo sem uso de ferramentas e sem travas; Carga
de trabalho segura maior ou igual a 220kg; Dispositivo para
acoplamento do suporte de soro nos quatro cantos do leito; Dispositivo
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para acoplamento do suporte para bolsa de coleta situada nas laterais
inferiores da cama; Cama com balanca; Cama com dorso
radiotransparente para RAIO “X”; Com conectividade; Posicdo de pés
vasculares mecanico ou elétrico; Alimentacao elétrica bivolt automatica
127-240 VAC, 50-60 Hz. RODIZIOS: Rodas giratérias compostas por no
minimo quatro para sustentacdo com acréscimo de mais uma para
direcionamento no deslocamento totalizando cinco rodas; O diametro
minimo das rodas é de 12cm podendo ser rodas simples ou duplas; Pivod
duplo de articulacdo de cabeceira e/ou compensacédo da plataforma de
repouso capaz de aumentar na regido do sacro minimo de 10cm, capaz
de reduzir forca de tracdo excessiva na pele do paciente (contas, sacro
e calcaneo) e o descolamento involuntario do corpo em direcdo a
peseira; Sistema de frenagem central ou individual por pedal, para no
minimo de 4 rodas, posicionados longe das zonas de saida do leito para
a seguranca do paciente com trés estagios (livre, travado, direcional).
GRADES DE PROTECAO: Instaladas lateralmente, bipartidas com
movimentos independentes e dispor de sistema de amortecimento para
evitar impactos quando desativadas; Possuir mecanismo de
destravamento e articulacdo no sentido lateral da cama; Construido em
polietileno de alta densidade, certificadas pela nova norma ABNT NBR
IEC 60601-2-52:2013, que padroniza medidas de seguranca para o
paciente como: altura minima das grades de 220 mm (acima do colchao)
cobrindo mais de 50% do leito, espagcamentos menores de 60 mm entre
as grades laterais e entre cabeceira/peseira e as grades laterais,
aberturas embutidas nas grades/cabeceira/peseira menores que 120
mm e outros espacamentos evitando aprisionamento de pescoco, térax
e cabeca. DIMENSOES: Comprimento total incluindo cabeceira e
perneira no maximo 2,20m e o minimo de 1,90 com extensor na
perneira; Largura total incluso as grades laterais minima de 0,80m e
maxima de 0,85m. ALARMES: Saida de paciente; Paciente sentado;
Alarme de presséo de pele; Alarme de risco de queda; Alarme de freios
ativados; Alarme dorso 30°. MOVIMENTOS: Os movimentos da cama
sdo acionados por 04 (quatros) motores elétricos e comandos através
de teclados de membranas embutidas nas grades (internas e externas),
na parte alta da peseira e controle auxiliar remoto, com um Unico toque
de comando; Comandos ou controles elétricos e/ou mecéanicos para
acionamento da posi¢cao vascular; Declive (reverso) semi-ortostatico
maior ou igual a 16° para aplicacdo de protocolos de mobilidade e
verticalizacdo precoce para aproveitamento do leito em UTI ou
enfermarias; COMANDOS ACIONADOS PELO PACIENTE ATRAVES
DE TECLADO DE MEMBRANA EMBUTIDOS NA PARTE INTERNA
DOS DOIS LADOS DAS GRADES LATERAIS: Articulacéo de encosto
de no minimo 65° (+ 1°); Controle de joelho + 25° (x 1°); Altura da cama;
Elevacdo das costas e joelho simultaneamente com um uUnico botéo;
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Posicao de poltrona com acionamento de uma Unica tecla COMANDOS
ACIONADOS PELA ENFERMAGEM ATRAVES DE TECLADO DE
MEMBRANA EMBUTIDO NA PARTE EXTERNA DAS GRADES
LATERAIS, DOS DOIS LADOS DO LEITO: Bloqueio dos controles das
grades laterais; Ajuste de altura da cama; Trendelenburg +/- 12°
Elevacdo de joelhos/pernas a 23 graus ou maior; Elevacédo de fowler
nao inferior a 60 graus; CPR elétrico e mecanico COMANDOS
ACIONADOS POR CONTROLE REMOTO PELA ENFERMAGEM
ACOPLADO NA PESEIRA: Blogueio dos controles das grades laterais;
Ajuste de altura da cama; Trendelenburg + 12° (x 1°); Trendelenburg
Reverso — 12° (+ 1°); Posi¢cao de cadeira com um unico botéo; Posicao
plana ou horizontal com um Unico botdo; Grau dorso: 65° (+ 1°); Grau
pernas: 25° (x 1°); Auto contorno (elevagdo das costas e joelho
simultaneamente) com um Unico botéo; Sistema de emergéncia para
posicdo rapida de ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP) mecénico e
elétrico com acionamento pelos dois lados da cama e com acionamento
través de um Unico comando. INDICADORES: Angulo do dorso; Altura
minima; Angulo de posi¢es Trendelenburg e Trendelenburg Reverso;
Luminoso da cama conectada na rede elétrica; Luminoso da carga de
baterias; Luminoso quando acionado o bloqueio dos comandos elétricos
da cama. COLCHAO: Terapéutico; Impermeéavel; Sem costuras em
relevo; Composto com espuma viscoelastica classificado como produto
médico-hospitalar com densidade D40-5, dupla densidade para maior
conforto, redistribuicdo de pressao e envolvimento do paciente sobre a
superficie; Leito articulavel com densidade capaz de aumentar area de
contato entre pele/colchao, além de reduzir forcas de tracdo na pele e
pontos de picos de pressao, de facil impeza e higienizacao; Capacidade
de carga de no minimo 220 k; Isento de latex; Dimensionamento
compativel com a estrutura da cama com espessura minima: 0,15m;
Capa deve ser em poliuretano bidirecional anti-fogo, resistente a fungos
e bactérias e contendo propriedade anti-microbiana, isento de latex,
respiravel, impermeavel a penetracdo de liquidos e permeavel a
moléculas de vapor e umidade capaz de preservar a temperatura
adequada entre pele/colchéo, ziper embutido ou sem ziper; O colchao
deve ser fornecido pelo fabricante da cama. ACESSORIOS: Placas de
cabeceira e peseira removiveis para acesso cefélico e utilizacédo
eventual como superficie rigida para massagem cardiaca, com pegas
vazadas na cabeceira e na peseira para protecdo das maos e
ergonomia durante o transporte do leito; Possuir pontos de fixacdo para
cinto de seguranca e abas de protecdo nas laterais e na peseira para
evitar o deslizamento do colchéo; Dispositivo de fixacdo ou retencao do
colchdo em todo o perfil do estrado capaz de adaptar o colchdo a
plataforma de repouso e prevenir pontos de aprisionamento de cabeca,
térax e demais membros; 01 (um) suporte para bolsa de coleta; 01 (um)
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suporte para soro; 01 (um) suporte para oxigénio; Baterias
recarregaveis e seladas em caso de falta de energia na rede elétrica
acionar os movimentos da cama. GARANTIAS/REGISTROS: Cama,
colchdo e acessorios devem ter registro na ANVISA; Garantia de no
minimo 12 meses para pecas e servi¢o; Assisténcia técnica exclusiva
autorizada no estado do Piaui, inclui apresentar declaracdo de que
apos o término da garantia o fabricante garantira a venda de pecas de
reposicao diretamente ao cliente ou através de seus representantes por
um periodo minimo de 5 anos; Instalacdo e Treinamento de utilizacdo
do equipamento; Fornecer Manual do usuario em portugués; Todas as
caracteristicas solicitadas devem constar no manual do fabricante; O
equipamento deve estar em conformidade com as normas: ABNT NBR
IEC 60601.1, IEC 60601-2-52, IEC 60601-1-2; Protecao contra choques
elétricos (Classe 1); Protecao contra entrada de liquidos categoria IPX4;
O fabricante deve estar em conformidade com a ISO 13.485. Se houver
necessidade a empresa devera realizar Demonstracdo da Cama
Hospitalar Adulta Elétrica Motorizada — uso em UTI (Leito Articulavel
com Balanca) in loco. Mével e utensilio hospitalar podendo ser de igual
ou superior qualidade.

Cama Hospitalar Adulta Elétrica Motorizada — uso nas Enfermarias
e demais Unidades Assistenciais da Nova Maternidade Dona
Evangelina Rosa - ESTRUTURA: Em aco inoxidavel ou aco carbono
com pintura eletrostatica, incluso tratamento anticorrosivo ou
antiferruginoso; Protetores de parede de alto impacto instalados nos
quatro cantos da cama, abaixo da cabeceira e peseira em polietileno
(roller bumpers); Estrado em material termoplastico de alta densidade
com estrutura aberta, sem rebarbas, para higienizacdo e desinfecgéao
eficiente do leito e ventilagdo especifica para o colchdo; Deve ser
subdividido em quatro secfes; Com cabeceira e peseira de faclil
remocao sem uso de ferramentas; Carga de trabalho segura maior ou
02 igual a 220kg; Dispositivo para acoplamento do suporte de soro nos 209
quatro cantos do leito; Suporte para acoplamento do suporte de bolsa
de coleta situada nas laterais inferiores da cama; Luz de presenca
debaixo da cama; Alimentacao elétrica bivolt automatica 127-240 VAC,
50-60 Hz. RODIZIOS: Rodas giratérias compostas por no minimo
quatro para sustentacdo com acréscimo de mais para direcionamento
no deslocamento, totalizando 05 (cinco) rodas; O didametro minimo das
rodas é de 12cm podendo ser rodas simples ou duplas; Pedais-guia,
neutros e de freio nos quatro cantos das rodas. GRADES DE
PROTECAO: Instaladas lateralmente, bipartidas, com sistema de
movimentos independentes, dobraveis para facilitar a transferéncia do
paciente na altura dos membros superiores e inferiores amortecimento
para evitar impactos quando desativadas; Construido em polietileno de
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alta densidade, certificadas pela nova norma ABNT NBR IEC 60601-2-
52:2013, que padroniza medidas de seguranca para 0 paciente como:
altura minima das grades de 220 mm (acima do colch&o) cobrindo mais
de 50% do leito, espacamentos menores de 60 mm entre as grades
laterais e entre cabeceira/peseira e as grades laterais, aberturas
embutidas nas grades/cabeceira/peseira menores que 120 mm e outros
espacamentos evitando aprisionamento de pescoco, térax e cabeca.
DIMENSOES: Comprimento total incluindo cabeceira e perneira no
maximo 2,20m; Largura total incluso as grades laterais minima de 0,85m
e maxima de 1,00m. COMANDOS E CONTROLES: Controles
eletrbnicos com posicionamento conveniente de botdo de toque Unico
para uso dos profissionais e pacientes; Os movimentos da cama séo
acionados por motores elétricos e comandos através de teclados de
membranas embutidas nas grades (internas e externas) e na parte alta
da peseira, com um Unico toque de comando; Possuir no minimo de 4
(quatro) motores, com controle auxiliar remoto e minimo de 2 controles
em membrana iconograficos localizados nas guardas laterais do leito;
Através dos teclados de membranas nas grades pode-se controlar os
movimentos de Fowler de pés, dorso, elevacdo de altura, luz de
presenca (lado interno), chamada de enfermagem (lado interno), parada
de emergéncia, trendelenburg (lado externo); Controle duplo das grades
laterais; Unidade de controle da enfermeira; Unidade de Controle
remoto do paciente; MOVIMENTOS: Comandos ou controles elétricos
e/ou mecanicos para acionamento da posicdo vascular; Declive
(reverso) semi-ortostatico maior ou igual a 16° para aplicacdo de
protocolos de mobilidade e verticalizacdo precoce para aproveitamento
do leito das enfermarias; Altura da cama sem colch&o minimo de 37 cm
(+1 cm) e no maximo de 75 cm (1 cm); Angulo do apoio para as costas
0° - 65% Angulo da trava de joelho 0° - 30°
Trendelenburg/Trendelenburg Reverso 0° - £12°; RCP manual em
ambos os lados do apoio para as costas; Elevador elétrico; Descanso
de perna elétrico; Apoio para as costas elétrico. INDICADORES:
Indicador de leito baixo; Indicadores de angulo para apoio para as
costas; Indicadores de &ngulo para Trendelenburg e Anti-Trendelenburg
; Indicador de angulo do produto 0° - 15°; Indicador de angulo do apoio
para as costas 0° - 90°. COLCHAO: Terapeutico; Impermeéavel;
Protecéo contra chama; Adaptavel a estrutura da cama; Sem costuras
em relevo; Composto com espuma viscoelastica classificado como
produto médico-hospitalar com densidade D40-5, dupla densidade,
sendo: 3 ou mais zonas de presséao (cabeca, ombros, torax, panturrilhas
e calcanhares), com espessura minima entre 6” a 7” para maior
conforto, redistribuicdo de pressao e envolvimento do paciente sobre a
superficie; Leito articulavel com densidade capaz de aumentar area de
contato entre pele/colchdo, além de reduzir forgas de tracdo na pele e
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pontos de picos de pressao, de facil limpeza e higienizacdo; Capacidade
de carga de no minimo 220 kg; Isento de latex; Dispositivo de fixacao
ou retencao do colchdo em todo o perfil do estrado capaz de adaptar o
colch@o a plataforma de repouso e prevenir pontos de aprisionamento
de cabeca, térax e demais membros; Capa deve ser em poliuretano
bidirecional anti-fogo, resistente a fungos e bactérias e contendo
propriedade anti-microbiana, isento de latex, respiravel, impermeavel a
penetracdo de liquidos e permeavel a moléculas de vapor e umidade
capaz de preservar a temperatura adequada entre pele/colchao, ziper
embutido ou sem ziper; O colchdo deve ser fornecido pelo fabricante da
cama. ACESSORIOS: 01 (um) Suporte de soro; 01 (um) Suporte para
bolsa de coleta; Possuir pontos de fixacdo para cinto de seguranca e
abas de protecédo nas laterais e na peseira para evitar o deslizamento
do colchdo; Baterias recarregaveis e seladas em caso de falta de
energia na rede elétrica; Demais acessOrios necessarios para garantir o
perfeito funcionamento do equipamento. GARANTIAS/REGISTROS:
Cama, colchdo e acessorios devem ter registro na ANVISA; Protecdo
contra respingo de liquidos IPX4; Norma IEC 60601-1:2012 (edicéo 3.1);
Norma IEC 60601-2-52:2009 + A1:2015 (edi¢éo 1.1); Norma IEC 60601-
1-2:2014 (edicdo 4.0); Se houver necessidade a empresa devera
realizar Demonstracdo da Cama Hospitalar Adulta Elétrica Motorizada
— uso nas Enfermarias e demais Unidades Assistenciais da Nova
Maternidade Dona Evangelina Rosa in loco. Garantia de no minimo 12
meses para pecas e servico; Assisténcia técnica exclusiva autorizada
no estado do Piaui, inclui apresentar declaracéo de que apds o término
da garantia o fabricante garantird a venda de pecas de reposicao
diretamente ao cliente ou através de seus representantes por um
periodo minimo de 5 anos; Realizar Instalacdo e Treinamento de
utilizacdo do produto; Manual do usuario em portugués. Moveis e
utensilios hospitalar podendo ser de igual ou superior qualidade.

DO PRAZO DE ENTREGA DOS ITENS:

O prazo de entrega dos itens ndo podera ser superior a 60 (sessenta) dias consecutivos, contados da
data de emissdo da Autorizagcdo de Fornecimento, apos assinatura do Contrato.

Os equipamentos/ materiais deverao ser entregues de segunda a sexta feira, somente em dias Uteis,
no horario das 08h30min as 11h00min e das 13h30min as 17h00min, na Nova Maternidade Dona
Evangelina Rosa, localizada a Avenida Presidente Kenedy, N° 1160, bairro Morada do Sol,
Teresina/PIl, CEP 64.056-375, no local da Instalagéo.

DAS CONDICOES DE PAGAMENTO:

O pagamento sera efetuado em parcela Unica, até o 30° (trigésimo) dia apds recebimento dos MOVEIS
E UTENSILIOS HOSPITALAR, CAMAS PARA UTI, ENFERMARIAS E DEMAIS UNIDADES
ASSISTENCIAIS, montagem, instalacao e treinamento da equipe (se necessario), bem como da atesto
da Nota Fiscal por Técnico habilitado ou Engenheiro Clinico.
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DAS DISPOSICOES GERAIS:

Nos precos propostos serdo considerados todos os encargos previdenciarios, fiscais, comerciais,
trabalhistas, tributérios, material, embalagens, fretes, seguros, tarifas, descarga, transporte,
responsabilidade civil, despesas de instalacdo e do completo funcionamento e demais despesas
incidentes ou que venham a incidir sobre os materiais/ equipamentos, objeto desta licitagéo.

A proposta deverater o prazo de validade minima de 60 dias.

O CNPJ para faturamento: Associacdo Piauiense de Habilitacdo, Reabilitacdo e Readaptacéo -
Associacdo Reabilitar, CNPJ N° 07.995.466/0004-66 — Filial, localizada na Avenida Presidente
Kennedy, N° 1160, bairro Morada do Sol, Cep 64.056-375, Teresina/Pl.

DOCUMENTACOES NECESSARIAS PARA CADASTRO:

Cartao CNPJ da empresa; copia do contrato social da empresa e/ ou ata da constituicdo da empresa,;
certiddes negativas de débitos — municipal, estadual e federal (certificado do FGTS, certidao trabalhista
e a certiddo da receita federal); copia do comprovante de endereco da empresa; copia do RG e CPF
do representante da empresa; cOpia do comprovante de endereco do representante da empresa,
alvara de funcionamento atualizado; dados bancéarios da empresa; telefones para contato; e-mail do
representante legal da empresa (contrato sera enviado via plataforma docusign); nome e e-mail da
testemunha da empresa (contrato sera enviado via plataforma docusign).
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