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ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PREQ(Q

MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU

PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

RAZAO SOCIAL DO PROPONENTE: C. K. YOKOTA MOVEIS

N° DO C.N.P.J. DO PROPONENTE: 04.340.669/0001-83
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PR ] Municipio de Candido de Abreu -
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS I SERVICOS
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CNPJ: 04.340.669/0001-83 Fornecedor : C. K YOKOTA MOVEIS E-mail: perflexmoveis@gmail.com

Endereco : RUA ALCIONE BASTOS 1085 - ALTO DA XV - GUARAPUAVA/PR - CEP 85065-020 Telefone: 4230357315 Fax: 4236245754 Celular: 4299447369
Inscrigdo Estadual: 9058505126 Contador: CLEVERTON Telefone contador: 4230352767
Representante: ERICSON ROSA CPF: 039.418.599-43 RG: 36513997

Endereco representante: RUA CONCORDIA 225 - SAO CRISTOVAO - GUARAPUAVA/PR - CEP 85060-060
E-mail representante: ericsonrosa@gmail.com
Banco: 1- BB Agéncia: 5795-9 - PORTAL DO LAGO - GUARAPUAVA/PR Conta: 8227-9

Telefone representante: 4299679990

Data de abertura: 10/2/2012

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresade pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n° 123/2006).
Lote: 001 ‘Lote 001 i P At s e
N¢ltem Descri¢ao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo

Preco Unitario

Preco Total

002  Armario 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 6,00 UN 662,46 PERFLEX CL-17

confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, rev estimento dupla face em
laminado melaminico de baixa presséo, bordas laterais com fita de PVC Superficies lisas e de
facil limpeza e desinfeccdo. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, revestimento melaminico Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradicas
metalicas com abertura de 270°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco).
03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
revestimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0.50 — podendo ter variacao de +/- 10%. Garantia
de fabricacdo de no minimo 12 meses DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

004 Ceadeira giratoria executiva c/bracos, tamanho médio. 6,00 UN 409,58 PLAXMETAL OPERATIVA

Assento e encosto em compensado muiti-laminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a 60 Kg/m3), com 45 a 50 mm de espessura.
Revestimento do assento e encosto em tecido de alta resisténcia. 100% poliéster na cor azul
escuro e espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contorno do estofado. Mecanismo
tipo "back system". Inclinacéo do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas p/retorno
automatico do encosto e ajuste automatico na frenagem do reclinador. Regulagem da altura do
assento a gas, coluna central desmontavel. fixada por encaixe cénico com rolamento axial de
giro, esferas e arruelas de agco com coluna e mola a gas para regulagem de altura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca. Regulagem de altura do encosto
para apoio lombar. Base giratdria com capa de nylon na cor preta, com aranha de 5 hastes,
apoiado sobre rodizios de duplo giro de nylon e com esferas de aco. Bragos em poliuretano
injetado, com alma de ago e regulagem vertical e horizontal. Fabricada em conformidade com
as normas da ABNT. Medindo o encosto 35 cm de altura X 40 cm (minimo) e 55 cm (maximo)
de largura, base giratoria de 67 cm de assento X 46 cm de largura X 45 cm de prof undidade -
podendo ter variaggo de +/- 10%. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

005 Cadeira Espago Saude e recepgéo (cadeira empilhav el). 20,00 UN 82,00 PLAXMETAL ERGOPLAX FIXA

Cadeira empilhavel, confeccionada em tubo de aco oblongo, com encaixes laterais para
transformar em longarina. Assento e encosto em polipropileno na cor preta. Peso suportado:
150 kg .Garantia 12 meses.

CONTENDO REGISTRO ABNT.

006 Mesa para refeitorio: Com tampo em compensado, com espessura de 25 mm, 1,00 UN 711,55 PERFLEX RF-02/M

rev estido nas duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfeccdo. Comdimensdes de: 1,20 X 0,80 X

348,00

268,00

68,00

420,00

Q(.

2.088,00

1.608,00

1.360,00

3¢
K

420,00

/

esProposta - Versao: 1.1.4.1

31012016 10:30:3§




~ . Municipio de Candido de Abreu
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 04.340.669/0001-83 Fornecedor : C. K YOKOTA MOVEIS
Enderego : RUA ALCIONE BASTOS 1085 - ALTO DA XV - GUARAPUAVA/PR - CEP 85065-020
Inscricdo Estadual: 9058505126 Contador: CLEVERTON

E-mail: perflexmoveis@gmail.com
Telefone: 4230357315 Fax: 4236245754 Celular: 4299447369

Pégina 2

Telefone contador: 4230352767

Representante: ERICSON ROSA CPF: 039.418.599-43 RG: 36513997

Endereco representante: RUA CONCORDIA 225 - SAO CRISTOVAO - GUARAPUAVA/PR - CEP 85060-060
E-mail representante: ericsonrosa@gmail.com
Banco: 1- BB Agéncia: 5795-9 - PORTAL DO LAGO - GUARAPUAVA/PR

Conta: 8227-9

Telefone representante: 4299679990

Data de abertura: 10/2/2012

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°® 123/2006).

fote - ..001 .

N°item Descrigao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca

Modelo Preco Unitario

Prego Total

0.78 cm, com pés em ago cromado resistente a ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 (um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

007 Mesa para reunides: Mesa de reunido retangular ¢/ tampo em madeira 2,00 UN 615,66 PERFLEX
aglomerada ¢/ 25 mm de espessura, revestida em laminado melaminico na cor branca, ¢/
bordas em PVC. Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfeccéo. Painel frontal
em madeira aglomerada. Pés em tubo de aco ABNT 1010/1020, e segao c/ reforgo lateral
paralelo em tubo de ago ABNT 1010/1020, c/ pintura eletrostatica em epoxi po. Ponteiras de
acabamento na cor preta. Niveladores ¢/ eixo de ago rosqueavel. Partes metalicas, ¢/
tratamento anticorrosivo e antiferruginoso ¢/ pintura eletrostatica em epoxi pd na cor preto
fosco. Med: 200 x 110 cm. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.
008 Mesa escritério com gavetas (medida - 1,20 m de larg. x 0,70 cm). 8,00 UN 268,00 PERFLEX
Tampo confeccionado em madeira aglomerada de alta resisténcia e 25 mm de espessura,
revestimento com sistema postforming 180°. Painel frontal confeccionado em madeira
aglomerada de 15 mm de espessura, revestimento laminado melaminico de alta resisténcia,
dupla face, baixa pressdo. Coluna estrutural com passagem de acabamento confeccionada em
chapa de ago, com tratamento antiferrugem e acabamento em pintura epdxi. Acabamentos
arredondados. Com02 gav etas com chave. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO COM AS
NORMAS ABNT.

r |
Validade da proposta: 60 dias 04340669/000]-83

Prazo de entrega: 15 dias C. K, Yokota Mdveis - ME
Rua Alcione Bastes1685

CL-22 438,00

CL-01 222,00

PRECO TOTAL DO LOTE :

TOTAL DAPROPOSTA:

C K\YOKOTA MOVES

AL - .065-020
QDA XV = GEE83-060-02 CNPJ: 04 340.669/0001-83

| GUARAPUAVA = PARANA '

876,00

1.776,00

8.128,00

8.128,00
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Tl
moveis corporativo

C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ: 04.340.669/0001-83 — I.E: 90585051-26
RUA ALCIONE BASTOS, 1085 — ALTO DA XV
GUARAPUAVA/PR
CEP: 85065-020 — FONE/FAX: 42 3035-7315
perflexmoveis@gmail.com

ANEXO DE PROPOSTA

PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

. Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias, a contar da data de sua apresentagdo

Prazo de Entrega: até 15 (quinze) dias apds a solicitagdo.

. Prazo de Pagamento: Conforme edital e seus anexos..
. Garantia: Conforme exigéncias do edital e seus anexos.
. Nos pregos propostos estdo previstos, além do lucro, todos os custos diretos e indiretos relativos ao

cumprimento integral do objeto do Pregdo, envolvendo, entre outras despesas, tributos de qualquer natureza tais
como: saldrios, encargos sociais, fiscais e comerciais, impostos, transportes, seguros, taxas, embalagens e outras
despesas necessdrias ao fornecimento do objeto desta licitagdo.

. Declaramos que estamos enquadradas no Regime de tributa¢io de Microempresa e Empresa de Pequeno
Porte, conforme estabelece o artigo 3° da Lei C omplementar 123, de 14 de dezembro de 2006.

. Declaro ainda estar de acordo e ciente com todas as exigéncias estipulada em Edital.

. Valor total da Proposta: RS 8.128,00 (Qito mil cento e vinte e oito reais.)

- 1
0 4 3 4() 669/0 001-8 3 Guarapuava, 04 de Outubro de 2016

C. K. Yokota Mdveis - ME
A /
=

Rua Alcione Bastos, 1085
ALTO DA XV - CEP 85.065-020
L GUARAPUAVA = PARANA _J

C. K. YOKOTA MOVELS

CNPJ N°04.340.669/0001-83
CHISTIAN KEHDI YOKOTA — REPRESENTANTE LEGAL
RG: 6.022.417-0 - SSP/PR
CPF: 726.439.609-63




IBI LIGE MEDICAL LTDA

COoMm, “%@’0 E ASSISTENCIA TECNICA DE EQUIBAMENTOS
MEBICOS, HOSPITALARES E ODON, GICOS

ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS
MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
PREGAO PRESENCIAL No62/2016

IBI LIFE MEDICAL LTDA. ME

CNPJ: 10.493.078/0001-49
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| ' IBI LIFE MEDICAL LTDA.
Rua 19 de Dezembro, N° 1162 - Térreo - FONE/FAX :(43) 3158-2565 - Cep: 86200-000 - Ibipora - Parai
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IBI LIFE MEDICAL ~

PROPOSTA DE PRECOS

>
1

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitacdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N2, 62/2016.

Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campdo, de acordo com a Resolu¢do n? 604/2015 -
APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parand, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

A Empresa IBI LIFE MEDICAL LTDA - ME, CNPJ 10.493.078/0001-49, Inscrigdo Estadual n® 90463537-54 situada Rua 19 de
Dezembro, 1.162, Térreo, Ibipord, Parand, neste ato representado por Jodo Henrique Weber Ruiz — Responsavel Legal,
abaixo assinada, propde a entrega dos materiais abaixo indicados, conforme Termo de Referéncia do Edital em epigrafe,
nas seguintes condigdes:

a)Declaramos que nos pregos cotados na proposta escrita e naqueles que porventura vierem a ser ofertados através de
lances verbais, estdo inclusos todos os custos que o compdem, tais como as despesas com impostos, taxas, frete,
embalagens, Treinamento, seguros e quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente na aquisi¢cdo e entrega dos
materiais cotados, bem como transporte, carga e descarga, leis sociais e tributos,

b)O prazo de entrega do equipamento: A Secretaria Municipal de Sadde fornecera a licitante vencedora, cronograma
de entrega do produto, o qual devera ser cumprido/entregue em até 15 (quinze) dias ap6s a solicitagdo.

¢)O local da entrega sera: conforme solicitado pelo municipio de candido abreu.

d)O prazo de validade da proposta: 60(sessenta) dias.

e)Caso nos seja adjudicado o objeto da presente licitagdo, nos comprometemos receber a nota de empenho no prazo
determinado no Edital, indicado para esse fim o Sr. Nome: Jo3o Henrique Weber Ruiz Enderego: Rua Santa Sofia n2 43
CEP: 86027-580 Cidade: Londrina UF: Parand CPF/MF: 042.330.809-22, Cargo/Fungdo: socio- gerente RG n2: 7697078-5
Expedido por: SESP/PR Naturalidade: Paran Nacionalidade: Brasileira Email: ibilife@sercontel.com.br

f)Prazo de Garantia: Garantia dos Equipamentos e das pecas de reposicdo 12 (doze) meses. Garantimos a substituicio
dos materiais, sem 0Onus para a Administragdo, durante o prazo de validade dos mesmos, caso venham a
apresentar vicios e/ou defeitos. Assisténcia técnica durante todo o periodo de garantia.

8) Prazo de Pagamento e Dados bancarios: Banco do Brasil, Agéncia 2110-5 e Conta-Corrente 22.674-2. Ibipord /Parana.
O pagamento vai ser efetuado no ato da entrega.

h) A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatério que rege a presente licitagdo.

i) Declaramos, ainda, que estamos enquadrados no Regime de tributagdo de Microempresa e Empresa de Pequeno
Porte,conforme estabelece artigo 32 da Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006.

Finalizando, declaramos que estamos de pleno acordo com todas as condigdes estabelecidas no edital e seus anexos.
Que os objetos cotados sado de 12 linha e 6tima qualidade.

Ibipora, 04 de outubro de 2016.

030 Henrique Weber W— SOCIO PROPRIETARIO.

Rua 19 de Dezembro,

CNPJ: 10.493.078/0001-49 IE: 90463537-54
RUA DEZENOVE DE DEZEMBRO, 1162
FONE/FAX (43) 3158-2565 Email: ibilife@sercomtel.com.br



. Municipio de Candido de Abreu . Pagina: 1
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 10.493.078/0001-49 Fornecedor : IBI LIFE MEDICAL LTDA. ME E-mail:
Enderego : RUA 19 DE DEZEMBRO 1162 - CENTRO - IBIPORA/PR - CEP 86200-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscricao Estadual: 9046353754 Contador: CLODOALDO QUATTI Telefone contador: (43)33243311
Representante: RAFAEL RUZ NOGARI CPF: 067.121.559-08 RG: 91717336
Endereco representante: RUA SANTA SOFIA 43 CASA - JARDIM ESPANHA - IBIPORA/PR - CEP 86027-580 Telefone representante:
E-mail representante:
Banco: 1- BB Agéncia: 2110-5 - BANCO DO BRASIL - IBIPORA /PR Conta: 22674-2 Data de abertura:
Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
01 ; ; m : ’ . : ; :

N° Item Descrigcdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Pregco Maximo Marca Modelo Prego Unitario Preco Total
001  Armario de ago com 8 portas com cadeado: Armario Duplo com 08 (oito) 4,00 UN 931,08 GEFLEX 8 PORTAS 931,00 3.724,00

portas, confeccionado em chapa de ago de baixo teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e f osf atizante) e pintura através de
sistema eletrostatico a p6, com camada minima de tinta de 70 micras. Contendo: 02 (duas)
laterais e uma diviséria vertical central em chapa de ago n° 24 (0,60mm). 01 (um) fundo e 02
(dois) meio-tampos (superior e inferior) conf eccionados em chapa de ago n° 24 (0,60mm),
reforgo interno (esquadro) confeccionado em chapa de ago n° 18 (1,2mm) fixando as laterais. 1
(um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 (um) superior e 01 (um) inferior,
em chapa n°® 24 (0,60mm) soldado a um acabamento da divisoria central em chapa n° 20
(0.9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de ago n° 18 (1,2mm) e possuir quatro
pés regulaveis (sapatas) para corregao de pequenos desniveis. O armario devera conter 08
(oito) compartimentos com porta, sendo que a porta dev era conter 02 (duas) dobradigas
internas. Area de entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 cm, e area interna 41x30x42, 5
cm. Montagem através de rebites. Dimensdes: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,
Profundidade: 45 cm. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

002  Armario 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 6,00 UN 662,46 GEFLEX 02 PORTAS 662,00 3.972,00
conf eccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, revestimento dupla face em
laminado melaminico de baixa presséo, bordas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
facil limpeza e desinfecgdo. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, revestimento melaminico. Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradicas
metélicas com abertura de 270°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco).
03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
revestimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0,50 — podendo ter variagao de +/- 10%. Garantia
de fabricagdo de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

003  Armario vitrine, com 1 porta e 3 prateleiras em vidro: uso hospitalar. 4,00 UN 688,48 LEVITA LV 82 688,00 2.752,00

Armario com 01 porta e 03 prateleiras em vidro. Fundo e Teto em chapa de ago esmaltado, na
cor branca. Tratamento anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés protegidos por

ponteiras plasticas. Portas e laterais em vidro com espessura minima de 4 mm. Dimensdes ? (3\(‘

aproximadas de 1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de profundidade. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.
009 Balanga Aitropométrica Adulta: Balanga eletrénica digital adul’a com 1,00 UN 1.346,65 BALMAK BK 200 FAN 1.346,00 1.346,00
régua antropométrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisdes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento /
em tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha antiderrapante. Pés regulaveis em borracha /k

esProposta - Versao: 1.1.4.1 031012016 12:42:28




Municipio de Candido de Abreu ‘
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 10.493.078/0001-49 Fornecedor : Bl LIFE MEDICAL LTDA. ME
Enderego : RUA 19 DE DEZEMBRO 1162 - CENTRO - IBIPORA/PR - CEP 86200-000
Inscricdo Estadual: 9046353754 Contador: CLODOALDO QUATTI

E-mail:
Telefone:

Pagina: 2

Fax: Celular:
Telefone contador: (43)33243311

Representante: RAFAEL RUIZ NOGARI CPF: 067.121.559-08
Endereco representante: RUA SANTA SOFIA 43 CASA - JARDIM ESPANHA - IBIPORA/PR - CEP 86027-580
E-mail representante:
Banco: 1- BB

RG: 91717336

Agéncia: 2110-5 - BANCO DO BRASIL - IBIPORA /PR Conta: 22674-2

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
Lote: 001 te 001 | . ' s : : e T s :

N° Item Descricdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca

Preco Unitario Preco Total

sintética e com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se néao
houv er, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

010 Autoclave Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros. 1,00 UN

4.286,40 STERMAX ASE 42

Capacidade: 42 litros Controle totalmente Automatico que dev e ser realizado através de
microcontrolador Selecdo de Temperatura: 120 a 134°C Ciclo: até 60 minutos. Tempo de
secagem: até 45 minutos. Precisdo e tempo de resisténcia: tipo PT 100. Sistema Hidraulico e
Bomba de Vacuo: com filtro de bronze, elementos filtrantes em ago inoxidavel. Valvula
solendide: em latao forjado tipo diaf ragma. Valvula de Seguranga: construida em latéo.
Camara: deve ser em laco inoxidav el, com garantia de 03 anos de garantia revestida
externamente com material isolante ao calor que além de otimizar o seu consumo de energia
deve conservar a temperatura do ambiente. O adicionamento da agua na camara interna da
autoclave devera ser automatico, assim como o ciclo dev era ser automatico. Bandeja:

conf eccionada em ago inoxidavel, totalmente perfurada, para permitir uma boa circulagao de
vapor. Tampa/porta: em ago inoxidavel, laminado, com garantia de 03(trés anos), com anel de
vedacgdo em borracha de silicone resistente a altas temperaturas. Sistema de fechamento da
Porta Dispositivo que impega o funcionamento do equipamento com a porta aberta. Deve ser
construida de forma robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto que
proporcione maior seguranga e suavidade no manuseio. Cabos: devem ser de baquelite
(isolamento ao calor). Resisténcia: deve ser niquel-cromo, blindada em cabo de ago inoxidav el
Gabinete: deve ser em chapa de ago inoxidavel reforgado, com tratamento anticorrosivo e
pintura eletrostatica, externa e interna. Dev e apresentar abertura para ventilagao tipo
veneziana. Deve possuir chave on/off, manémetro display e teclas de controle. Sistema
Eletrénico de Seguranca: Deve desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a
temperatura programada. Sistema Mecanico e Elétrico de Seguranga: Deve possuir valvula de
alivio, fusivel de protecéo, termostato de seguranga para evitar a queima das resisténcias e
dos materiais em caso de falta de agua. Construida com base nas Normas ASME e ABNT,
atender a Norma NR 13. DimensOes Externas maximas: 44x56x78cm. Dimensdes Intemas
Minimas: 30x60: cm. Quantidade Minima de Bandejas: 02. Poténcias minimas: 2400 w .
Voltagem: 110/220 v. Garantia minima de 18 meses para pe¢as € servigos.

CONTENDO REGISTRO ABNT.

011 Balanga Eletrnica Pediatrica 15 Kg: Balanga digital de medigéo 1,00 UN 755,52 BALMAK BK 25BB

exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.

4.000,00 4.000,00

755,00 755,00
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Graduagao (precisdo) de pesagem de, no méaximo, 10 g. Mostrador (display ) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Func@o de tecla Tara (zero) no painel frontal.
Construida em material resistente e de facil limpeza. Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés
regulaveis, revestidos de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tensdo de 1 10/220 V. Aferida e certificada pelo IPEM/INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Acompanha manual de instruc&o de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se nao houver, a empresa vencedora
devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

012 Balde cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidade aprox. 10 litros 4,00 UN 137,19 PURIMAX 10 LITROS 112,00 448,00
Totalmente construido em aco inoxidavel, tampa acionada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.

013  Banqueta giratéria, tipo mocho: Totalmente em aco inoxidavel, altura 2,00 UN 171,65 LEVITA LV 145 | 171,00 342,00
regulavel com apoio para os pés. Altura minima de 0,46m X maxima de 0,61m. Estof amento
resistente e com base rigida, revestimento em PVC e espuma de densidade controlada que
permite limpeza e desinfec¢&o. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagao.
DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.
014  Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80 LEVITA LV61 928,00 928,00
tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, varandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de diametro, fixag@o do tampo, da prateleira e armacio
por meio de paraf usos sobre arruelas de press&o, acompanha 01 balde em aluminio polido ou
em aco inoxidavel. Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de
prof undidade. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo.

015 Detector de batimento cardiaco fetal: Detector de batimento cardiaco 1,00 UN 492,11 MD FD 200A 492,00 492,00
fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Devera estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troca da bateria. Medidas: 4 X 8
X 18 cm. Estas medidas poderdo sof rer variagdo de + 10 %. Deveré trazer a marca do q‘@"
fabricante e lote de fabricagdo gravada no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar

Catalogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certificado de Boas Praticas de
Fabricag@o. Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana.
CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

016  Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1,00 UN 128,77 LEVITA LV 111 128,00 128,00
aco com rev estimento anticorrosivo de cor branca, reforgada, com degraus rev estidos em
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borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses
017  Esfigmomandmetroanerdide portatil obeso: Manémetro anerdide - montado 1,00 UN 506,95 BIC OBESO 250,00 250,00

em armacg&o de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia
a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqiiente, com graduagédo de 00 a 300 mm
Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de I' qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicagdo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 68 centimetros,
largura de 15 centimetros, indicado para verificagio adequada da pressao arterial em adultos
obesos e conter indicagao do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valv ula - peca
em metal leve, de mecanismos nas operacdes de retengdo e esvaziamento do ar comprimido.
Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex: Bolsa e péra - confeccionadas em
borracha especial de comprov ada v edagio e resisténcia, livre de latex. Devera possuir
identificac@o da marca e fabricante do produto na bragadeira e no mandmetro.Embalagem -
devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente.
Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana. Garantia minima de calibragao de 05
anos, comprovada atrav és de carta do forecedor. Os aparelhos quando entregues deverao vir
acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua afericdo individualmente, bem como
também o registro no Ministério da Saude.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

018 Esfigmomandmetroanerdide portatil pediatrico: Manémetro aneréide - 1,00 UN 324,17 BIC PEDIATRICO 250,00 250,00
montado em armaco de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior
resisténcia a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqiiente, com graduagao de 00 a
300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em ny lon siliconizado, de P qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicag@o do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 28,5 7\3/5
centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para v erif icag@o adequada da pressao arterial é\
em criangas e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valv ula -
peca em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar
comprimido. Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex. Bolsa e péra -
confeccionadas em borracha especial de comprovada vedacao e resisténcia, livre de latex.
Devera possuir identificacao da marca e fabricante do produto na bragadeira € no mandémetro.
Embalagem - dev era ser embalado individuaimente em bolsa plastica, courvim ou outro
material resistente. Garantia minima de calibragao de 05 anos, comprovada através de carta do
fornecedor. Os aparelhos quando entregues deverio vir acompanhados do laudo técnico do
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IPEM certificando sua aferi¢cdo individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar
assisténcia técnica no Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

019  Esfigmomandmetro para adulto: Manémetro anerdide - montado em armagéo 1,00 UN 506,95 BIC ADULTO 250,00 250,00

de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia a quedas.
Devera ser resistente a desregulagemfregiiente, com graduag&o de 00 a 300 mm Hg.
Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagéo. Bragadeira - confeccionada
em ny lon siliconizado, de 1a qualidade, antialérgico, resistente, extremidade flexivel,
impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante, indicagéo do
tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 54 centimetros, largura de
14,5 centimetros, indicado para verificagdo adequada da pressao arterial em adultos e conter
indicagc&o do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - pega em metal leve, de
mecanismos nas operagdes de retencéo e esvaziamento do ar comprimido. Manguito: adulto,
ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em borracha especial de
comprov ada v edag&o e resisténcia, livre de latex; Devera possuir identificagdo da marca e
fabricante do produto na bragadeira e no manémetro. Embalagem - devera ser embalado
individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente. Garantia minima de
calibragdo de 05 anos, comprov ada através de carta do fornecedor. Os aparelhos quando
entregues dev erdo vir acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua af erigao
individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar assisténcia técnica no Estado do
Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

020 Estetoscopio adulto: Com duas olivas maleaveis de borracha macia ou 2,00 UN 145,96 BIC ADULTO 65,00 130,00

similar, com sistema de fixagdo sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de sons

de baixa e alta freqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer variagdo de até

10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O diaf ragma devera possuir uma

espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel ndo frio flexivel e consistente,

facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha macia e consistente. Na V
extremidade proximal dev era possuir mola na jung&o dos tubos auriculares, permitindo % \
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagdo suave das olivas nos condutos \
auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no minimo um

(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués e assisténcia

técnica local comprovada.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

022 Estetoscopio pediatrico: Com duas olivas maleav eis de borracha macia 1,00 UN 185,57 BIC PEDIATRICO 65,00

65,00
ou similar, com sistema de fixacdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-sonic que f
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permita ausculta de sons de baixa e alta freqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer v ariagao de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O
diafragma dev erd possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel nao frio
flexivel e consistente, facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha macia
e consistente. Na extremidade proximal devera possuir mola na juncgdo dos tubos auriculares,
permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagao suave das olivas nos
condutos auditivos externos. Dev era ser entregue em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
023 Foco Auxiliar: Luminaria flexivel com lampada, estrutura em tubo 1,00 UN 459,52 MEDLIGTH ILUMINA 368,00 368,00
redondo de 1" X 1,20mm. Comanel de fixago, haste flexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epoxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo de 1,60cm. O fio de
alimentag&o elétrica deve ter no minimo 1,30m. Acompanha lampada de 110 v. Garantia de
1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.
024 Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN 898,35 LEVITA Lv1el 400,00 400,00
de ago inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés providos de rodas
giratérias de 3" de diametro com aro de rodas de polietieno, extremidades sem arestas.
Fixag@o da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA

025 Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metalica esmaltada na cor 1,00 UN 347,78 LEVITA LV 19 347,00 347,00

branca (pintura epoxi ou eletrostatica), leito acolchoado em espuma de poliuretano de I'

qualidade, revestido em courvin, na cor azul, cabeceira reclinav el manualmente através de

cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte para lengol de papel de 50 mm. \(
Dimensdes aproximadas de 1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de altura. QY}K\;
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade, Normas

da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA.

026 Mesa de exame ginecologico. (Cama para exame ginecolégico tipo diva): 1,00 UN 2.457,96 LEVITA LV200 2.457,00 2.457,00

Estrutura em madeira com espessura minima de 15 mm, MDF de fabricante certificado,
revestido em laminado decorativo, na cor bege. Devera possuir duas (2) gavetas e uma (1)
porta em cada lado, uma (1) porta central com uma prateleira interna. Os puxadores dev erdao
ser metal e cromados. O revestimento interno do mével devera ser do mesmo material da
parte externa. As gavetas deverao ser deslizantes, através de corredicas telescopicas. As
dobradigcas deverao ser 35 mm. O leito devera ser estof ado, revestido em courvim marrom,
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sendo as partes anterior e posterior do leito ajustav el através de cremalheiras duplas, unidas
entre si, fabricadas em ago inoxidavel, com no minimo quatro (4) posicdes. O mov el devera vir
acompanhado de um par de perneiras anatémicas, em poliuretano injetado, que permitam ajuste
de altura e com mobilidade antero-posterior. A fixagdo desta haste devera ser feita através de
uma estrutura com no minimo 14 X 5,5 cm. Devera possuir gav eta para escoamento de
liquidos, em ago inox e puxador em inox. A gaveta devera possuir o mesmo tamanho da
abertura feito no movel para a mesma, ndo podendo ficar espago para acumulo de sujeiras. A
gaveta fechada nao podera ficar mais do que 2 cm internamente ao moével. Dimensdes do
movel (variagao permitida 5%): Comprimento 1,85m; Registro ABNT largura 0,64m; altura
0,76m. Dimensdes do estof amento (variagdo permitida 5%): Comprimento 1,85m; largura
0,64m; altura na cabeceira 0,15m e nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estofado
devera apresentar espuma com densidade 28, revestida em courvim soft 8 marrom. A marca
do fabricante dev era vir gravada na maca ou em plaqueta metalica fixada de forma resistente
na cama. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT.

027  Otoscopio: Equipamento para exame visual do ouvido. Otoscépio em fibra 1,00 UN 366,25 MD OMINI 3000 366,00 366,00
Optica em material de alta resisténcia. Lampada halogena, lente de aumento de 2.5x e 05
especulos permanentes de plastico com diametros aproximados: 2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade e encaixe para visor sobressalente.
Possuir cabo em ago inoxidav el. Possuir visor articulado ao cabecote e mével. Acompanhar
l&mpada e visor sobressalente. Apresentar cabo em aco inoxidavel de tamanho médio para
pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejavel. Alimentagéo por
pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforgado para acondicionamento e transporte,
contendo: Ladmpada e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de plastico. Q\/
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués. \‘L‘
Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se ndo houver, a
empresa vencedora dev era comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

028 Desfibrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para 1,00 UN 9.107,40 HEART SHINE SAMARITAN PED 350 + 9.107,00 9.107,00

interpretar automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para reversao de parada cardiaca nos casos de fibrilagdo ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado para interpretar
automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento manual, o
choque para reverséo de parada cardiaca nos casos de fibrilag@o ou taquicardia ventricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
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conf eccionada em tecido resistente e possuir compartimento para assessérios, médulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas maximas de 250X140X300mm, possuindo onda

bif 4sica para choque, ajuste automatico de impedancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos devera ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para criangas
devera ser, no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Devera acompanhar bateria nao
recarregav el de Litio de alta perf ormance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizagdo. - O peso maximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) nao
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Devera acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de eletrodos adesivos para criangas, multif uncionais,
descartaveis. - Devera possuir instrugcdes de audio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Devera permitir registro em meméria de: ECG
continuo, eventos criticos e procedimentos realizados. - Dev era possibilitar atrav és de porta
infravermelho ou USB propria conexdo para o sistema operacional "Windows XP" ou superior
para acesso dos dados da memoria, permitindo a leitura posterior do tragado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiveis para arquivo. Devera ser fornecido
hardware e software necessarios para esta transmiss@o. - Devera realizar auto-teste periédico
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutengdo. - Dev era ter instrug@o de voz em
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e botdo de choque com indicador luminoso. -
Devera apresentar no minimo certificagdo — IP-55 (resisténcia a pé e agua) e ser resistente a
queda, no minimo de um metro de altura. - Dev era permitir atualizagdes dos protocolos
(procedimentos); - Devera possuir sistema automatico de identificagao dos eletrodos,

dif erenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicagéo de
choque de no maximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de pilhas
nov o totalmente carregado. - Manual de operagado em portugués. - Certificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessorios.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

029 Aparelho para a inalagdo uso individual: Aparelho que permita a 1,00 UN 1.063,06 INALAR COMPACTO

a inalagao em qualquer posigdo - em pé, deitado ou em Registro inalag@o- uso movimento- sem
risco de derramar o medicamento. Silencioso, para utilizagdo ANVISA individual na
administragdo de soro fisiolégico ou medicamentos por inalagéo. Deve dispor de controle de
intensidade de névoa tipo deslizante e vir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de ultra-
som c/ transdutor incorporado; 01 jg ¢/ 15 copos; 01 tubo corrugado flexivel e conectores 105
cm comp. aprox.; 02 mascaras; tampa do reservatoério; boquilha p/ inalagdo oral; manual de
instrugdes. Cuntrole de Intensidade de Névoa - Poténcionamento deslizante. Dimensdes
aproximadas - 10x14x21cm. Peso max. 1350g. Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220
v c/ chave seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local comprovada, Manual
e Catalogo em portugués, garantia minima de 12 meses.

400,00 400,00
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CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
031 Oftalmoscopio :Ldmpada: Minimo de 2.5 V, XenonHalégena ou LED, 1,00 UN 881,33 MD OMINI 3000 881,00 881,00

acompanhado de 02 ldmpadas; Sele¢do minima de 6 aberturas, com filtro livre de vermelho
(utilizavel em quélquer abertura); Filtro Polarizador para eliminagéo de reflexo Minimo de 20
lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias
iluminado; Saida de luz e abertura selada a prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protecao
para evitar riscos na lente; Cabega em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e interruptor
liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metalico: Alimentag&o através de pilhas alcalinas e ou
bateria recarregavel, em caso de bateria recarregav el deve acompanhar recarregador de
bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia minima de 01 ano: Manual de instrugdes em
Portugués;Apresentar registro na ANVISA.

032  Conjunto Odontologico-Cadeira, Equipo, Refletor, unidade 1,00 UN 13.600,00 DENTMED MAGNUS 11.200,00 11.200,00
auxiliar acoplada a cadeira: Conjunto de equipamentos compativeis e produzidos pelo mesmo
fabricante, composto Registro no odontologico pelos componentes abaixo relacionados:
INMETRO (cadeira, equipo, refletor, unidade Cadeira Odontolégica. Estrutura fabricada em aco.
Tratamento anti-corrosivo. Pintura epoxi ou eletrostatica lisa. Estabilidade estatica e dinamica
em todas as posi¢des de uso e ANVISA auxiliar acoplada na sua capacidade maxima. Base c/
protecdo em borracha ou material similar. a cadeira) Revestimento do estof amento em material
PVC laminado, sem costuras, na cor verde clara. Protec&o plastica p/ os pés do paciente.
Braco da cadeira ¢/ formato e fixag@o que facilitem o acesso do paciente. Encosto da cabeca
articulavel, ¢/ movimento longitudinal. Acionamento através de comandos elétricos c/
atuadores hidraulicos ou moto-redutores. Controle de pé (pedal) p/ os movimentos de subida e
descida do assento e do encosto. Alimentagdo elétrica 110 ou 220 v (60Hz), de acordo ¢/ a
rede local do municipio de entrega. Resisténcia de carga minima de aproximada 140 Kg.
Fornecimento de plantas baixas e outras necessarias p/ a perfeita instalagdo do equipamento,
c/ todas as informagdes sobre alimentagao elétricas, hidraulicas e pneumaticas. Fornecimento
de manuais de operagdo e manuais de servigo c/ vista _ .... _ explodida e detalhamento das
pegas, principais defeitos e corregdes, c/ diagramas dos sistemas elétricos, mecénicos e
hidraulicos. Garantia minima do conjunto de 12 meses. Equipo odontoldgico tipo cart ou
acoplado. (Tipo cart com estrutura montada sobre rodizios e tratamento anticorrosivo. Tipo
Acoplado: brago articulado, com movimento horizontal, ¢/ batentes de fim de curso e
movimento vertical). Trés terminais, sendo 01 p/ micromotor, ¢/ spray (tipo borden), 01 p/ alta
rotagao (tipo borden) e 01 seringa triplice. Suporte das pontas ¢/ acionamento individual e
automatico. Pintura epoxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Sistema de desinfeccao de dutos de
agua e spray c/ valvula anti-refluxo. Pedal de acionamento do equipo com controle v ariav el
(progressivo da rotagdo dos instrumentos). Com caixa de ligagéo (distribuigdo), sendo as

esProposta - Versao: 1.1.4.1 03/10/2016 12:42:28
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mangueiras arredondadas e lisas e contendo todos os acessorios necessarios a sua instalagéo.
Caixa de ligagao (distribuicdo) independente da cadeira. Reservatério de agua do equipo e
sistema de desinfecgcao em material transparente ou translucido, de no minimo 500 ml.
Bandejas removiv eis de ago. Unidade auxiliar, acoplada a cadeira. Bacia da cuspideira
removivel, em porcelana ou ceramica. Ralo separador de detritos, fixado a unidade de agua ou
a caixa de ligagdo, conectado a mangueira de sucgao. Registro p/ acionamento da agua da
cuspideira, minimo de 02 (dois) terminais de sucgéo, c/ diametro aproximado de 6,5 mm, c/
mangueiras e terminais lisos. Formas arredondadas; estrutura em aluminio ou ago, com
protecdo anti-corros&o. Pintura epoxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Garantia minima de 12
meses.
CONTENDO REGISTRO NO INMETRO E ANVISA.

033 Caneta de Alta rotagdo: Caneta de alta rotagdo com cabo inv ertido no 1,00 UN 448,62 SCHUSTER Z10T 448,00 448,00

mesmo sentido da cabega, aumentando a Registro Rotagao visibilidade do operador durante o
procedimento cirlrgico. Cabega mediana, angulagdo MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita lev eza e excelente acabamento superficial, facilitando a
desinfecgdo; cabega com linhas arredondadas; baixo niv el de ruido; sistema de rolamentos
apoiado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagao (rpm) O a 420.000. Fixagéo da broca (saca broca).
Pressao (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua (ml/min) 42. Niv el sonoro
(dB)69 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

034 Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com ref rigerag3o externa ao 1,00 UN 450,00 SCHUSTER T10 450,00 450,00
corpo, acoplavel ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotagéo sao transmitidos
a broca através de um conjunto de eixos e engrenagens com rotagdo de transmissdo 1:1.
Corpo em aluminio anodizado, giro livre de 360° sobre o micro motor, dngulo de 20° graus entre
o longo eixo e o pescogo da cabega, trava da broca por Iamina de ago deslocavel lateralmente
em angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificages: Spray:
Com spray externo ao corpo, Conexado: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com reversao,
Pressao Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min), Razdo de Transmissao de v elocidade: w\
1:1, Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parana.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

037 Geladeira para guarda de vacinas com registro na ANVISA: 1,00 UN 22.030,00 INDREL RVV 440D 22.030,00 22.030,00
Equipamento vertical, de formato externo ¢ intero retangular, desenvolvido especificamente
para a guarda cientifica de vacinas, capacidade para armazenamento de 280 litros (Gteis),
refrigeragéo com circulagéo de ar forgado, registro na ANVISA, camara interna em ago
inoxidavel, com quatro gavetas fabricadas em ago inoxidavel com sistemas de contra portas,

<
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isolamento térmico minimo de cinco cm nas paredes em poliuretano injetado livre de CFC,
porta de acesso vertical com visor de vidro triplo com sistema antiembacamento, equipado
com rodizios especiais com freio, degelo automatico com evaporagdo de condensado, painel de
comando e controle frontal e superior de facil acesso, com comando eletrénico digital micro
processado programavel de 2°C a 8°C, temperatura controlada automaticamente a 4°C por
soluc@o, sistema de alarme sonoro de maxima e minima temperatura, comando digital micro
processado com temperatura de momento maxima e minima no painel, sistema silenciador de
alarme sonoro, alarme sonoro de falta de energia com bateria recarregavel. Chav e geral de
energia, luz interna temporizada com acionamento externo mesmo com porta fechada por 50
segundos e com acionamento automatico na abertura da porta, equipamento em 110 v, 50/60
Hz, poténcia de 400 Watts, consumo 148KW/HM, manual do proprietario em portugués.
Discador telef 6nico para até trés nimeros. Sistema de emergéncia integrado que mantenha a
temperatura ideal do equipamento por 24 horas sem energia elétrica. Garantia contra def eitos
de fabricag&o por 24 meses. Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do
Parana, se nao houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente
o translado dos equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

038  Kit Saude Reprodutiva: Cada kit contendo: - 1 &lbum grande de 1,00 UN 4.644,67 SEMINA

familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminino,
masculino, amamentagao, métodos contraceptivos naturais, métodos de barreira, métodos
quimicos e métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura e espiral tipo "wire-0".
Deve conter paginas seriadas, tendo no verso de cada lamina, textos explicativos sobre o
tema. Devera acompanhar manual sobre orientagao contraceptiva contemplando métodos de
barreira (diafragma, DIU, preservativo masculino, preserv ativo feminino); métodos quimicos
(anticoncepcional oral, vaginal, injetavel e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitivos
(laqueadura e vasectomia). Opgdo: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagéo da
camisinha feminina e masculina e demonstragéo da relagdo sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prevencio de DSTs. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
de Acrilico — tridimensional, fabricado em acrilico com uma lamina mév el que permite
visualizar o endométrio e os 6rgaos que compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado
também para demonstrag&o da colocagio de diaf ragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélvico de Borracha — modelo pélvico do aparelho
reprodutor feminino, tridimensional, em espuma de borracha para demonstragéo de colocagdo
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer o seu préprio corpo

SAUDE REPRODUTIVA 4.000,00 4.000,00
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atrav és do toque no colo do (tero e demonstrar a relagdo sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5 cm
x 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos penianos com formato natural (com
bolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm para fins
educativos. Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Aparelho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre: Sexualidade, Menstruagao, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reprodugao e
Gestagéo. Deve acompanhar suporte de madeira, caderno sobre Orientagdo Contraceptiva,
manual de instrug&o e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro
de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma, 1 DIU, 1
Preservativo Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetavel e 1 Contracepgéo
de Emergéncia, para compreensao e conhecimento destes métodos, de forma real. Dev era
acompanhar 1 caderno sobre Orientagdo Contraceptiva bem como suporte de madeira.
Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com alga tiracolo e fechamento com Ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg

039  Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio infantil/ 1,00 UN 3.435,67 MD FIBTA OPTICA 1.600,00 1.600,00

adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantil com mascaras
4 jogo de canulas de gueder n 5,7 9 e infantil 3 e 5:

LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA:Descrigdo basica-Dispositivo médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagao endotraqueal. ANVISA
URGENCIA Especificagdes técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscépio com
cabo em metal recartilhado e alimentagéo através de pilhas tipo C. 1-Laringoscopio Lampada de
LED com vida util aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantil/adulto
luminosidade. com conjunto de Laminas em ago inoxidavel com transmissao de luz por fibra
optica. ldminas. Devera acompanhar quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1,2, 3e4,
e quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 e 4. 2-Ambu Adulto Todas as laminas deverio
ser isentas de pontos de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As laminas e os cabos
devem possuir sistema codificado verde compativeis com laringoscépios de fibra optica
padréo internacional. 3- Ambu Infantil Deve acompanhar um estojo para acondicionar o
conjunto, duas lampadas com mascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués
REANIMADOR MANUAL (AMBU) — adulto e infantil -Descrigao basica-Sio baldes auto-

inflav eis transparentes que permitem praticar ventilagéo artificial manual sobre 5-Jogo de
canulas mascara, sobre sonda de entubacdo ou canula de traqueostomia, reutilizav eis.
deGuedel (adulto Especificagdes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 e9 e Reanimador
manual em silicone translucido de alta qualidade, autoclavavel, com inf antil n° 3.51) vélvula
pop-of f de alivio de presséo Valvula unidirecional transparente com membrana de seguranga na
por¢&o anterior, que se conecta a uma méascara transparente removivel para visualizagédo da
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face do paciente. Reservatorio de oxigénio tipo bolsa, removivel, conectado a uma vélvula

posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo

auto-inflav el com volume minimo de 1.800 ml e reserv atério minimo de 2000 ml; Pediatrico,

baldo auto-inflavel com volume minimo de 500 ml e reservatério minimo de 2000 mi; Deve ser

fornecida uma mascara para ventilagdo para cada unidade, com a seguinte caracteristica:

tamanho adulto, mascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda inflavel;

tamanho pediatrico, mascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda

inflavel; Deve cumprir normas 1SO 10651-4:2002 e I1SO 8382; 1988. Deve ser totalmente

desmontav el para limpeza e esterilizagao e dobravel para armazenamento; Deve ser

compativ el com todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcionamento

descritos no manual para garantir o bom funcionamento do equipamento sempre que o mesmo

for montado. Todas as partes e acessorios devem ser livres de latex. CANULAS DE

ENTUBAGCAO ENDOTRAQUEAL-Descrigdo basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de

vias aéreas, permitindo ventilagdo artificial e para protegéo contra aspiragédo de secregdes, r— —]
vomitos, etc. Especificagdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades toxicas ou 1 0'493.078l0001 .49
irritantes, Com linha radiopaca, superficie lisa, estéreis, Orificio proximal com didmetro padrao N

e conexao Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distai macio e flexivel de alto volume

e baixa pressao e balonete piloto com valvula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai. f § ? 1‘

Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descrigao basica- éii; :XLA a 8
Equipamento médicohospitalar destinado a manutengdo de permeabilidade das vias aéreas

superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciéncia. Especificagdes técnicas

minimas Fabricada em PVC rigido, atoxico, transparente e inodoro, nédo flexivel & presséo de Rm 19 d. Dﬁlﬁmbm. 1887 sﬂh 01 W

mordedura; Porg@o proximal com apoio para labios ou dentigdo anterior do paciente; Porgdo

distal encurvada e achatada; Abertura central (luz) com didmetro adequado a passagem de ar e L GEPW w '

introdugdo de sonda de aspiragdo, Numeragéo: 1, 3, 5
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

PRECO TOTAL DO LOTE : 73.886,00
TOTAL DAPROPOSTA: 73.886,00

Validade da proposta: 60 dias
Prazo de entrega: 15 dias

CNPJ: 10.493.078/0001-49

j IBI LIFE MEDICAL LTDA. ME -~ \é‘(‘

esProposta - Versdo: 1.1.4.1 03/10/2016 12:42:28
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De acordo com a:

e Resolugdo - RDC n? 24, de 21 de maio de 2009;

e Resolugdo - RDC n? 185, de 22 de outubro de 2001 e;

* Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude (Lista Exemplificativa) disponibilizada
no site da ANVISA:

http://www.anvisa.gov.br/produtosaude/enquadramento/nao considerado.pdf

Segundo a RDC 185, de 22 de outubro de 2001, Anexo |, item 13:

“Produto médico: Produto para a saude, tal como equipamento, aparelho, material, artigo ou sistema de

. uso ou aplicagGo médica, odontoldgica ou laboratorial, destinado a prevengdo, diagndstico, tratamento,

reabilitag@o ou anticoncepg¢éo e que ndo utiliza meio farmacoldgico, imunoldgico ou metabdlice para
realizar sua principal fung@o em seres humanos, podendo entretanto ser auxiliado em suas fungdes por tais
meios.”

Segundo ainda a RDC 185, de 22 de outubro de 2001, Anexo Il, item Il:

“Il. Regras
1. Produtos Médicos Néo-Invasivos
Regra 1

Todos produtos médicos ndo invasivos estdo na classe I, exceto aqueles aos quais se aplicam as regras a

. seguir.

Regra 2

Todos produtos médicos ndo-invasivos destinados ao armazenamento ou condu¢do de sangue, fluidos ou
tecidos corporais, liquidos ou gases destinados a perfuséo, administracdo ou introdug@o no corpo, estdo na
Classe Il:

a) se puderem ser conectados a um produto médico ativo da Classe Il ou de uma Classe superior;

b) se forem destinados a condugdo, armazenamento ou transporte de sangue ou de outros fluidos corporais
ou armazenamento de orgdos, partes de drgdos ou tecidos do corpo;

em todos outros casos pertencem a Classe |.

Regra 3

Todos produtos médicos ndo-invasivos destinados a modificar a composicéo quimica ou bioldgica do
sangue, de outros fluidos corporais ou de outros liquidos destinados a introducdo no corpo, estéo na Classe
Ill, exceto se o tratamento consiste de filtragdo, centrifugagdo ou trocas de gases ou de calor, nestes casos
pertencem a Classe |l.




, Y2,
Regra 4 d‘/
Todos produtos médicos ndo-invasivos que entrem em contato com a pele lesada:

a) enquadram-se na Classe | se estdo destinados a ser usados como barreira mecdnica, para compresséo ou
para absorg¢@o de exsudados;

b) enquadram-se na Classe Ill se estdo destinados a ser usados principalmente em feridas que tenham
produzido ruptura da derme e que somente podem cicatrizar por sequnda intengdo;

c) enquadram-se na Classe Il em todos outros casos, incluindo os produtos médicos destinados
principalmente a atuar no micro-entorno de uma ferida.”

De acordo com a RDC 24, de 21 de maio de 2009, Art. 2°

“Para fins do cadastramento integram as relagcdes previstas no § 12 do art. 25 da Lei n® 6.360, de 1976, os
produtos para saude que, segundo a classificagdo de risco adotada pela ANVISA, se enquadram nas duas
classes de menor risco, I e II.”

Segundo http://www.anvisa.gov.br/produtosaude/pf equipamento.htm#14 :

15) Mobilidrios hospitalares (mesas, cadeiras, camas, etc.) precisam de registro na Anvisa?
A Resolugdo Anvisa RDC n2 260/02 , regulamenta o enquadramento sanitario dos produtos médicos. Para
tanto, existem trés relagdes exemplificativas, em formato PDF, da aplica¢do desta norma para produtos de
baixo risco: produtos sujeitos a registro classe |, sujeitos a cadastro e produtos ndo considerados produtos
para saude. Estes Ultimos, ndo necessitam de autorizagdo da Anvisa para comercializagao.

Listas disponiveis no sitio eletronico:

http://www.anvisa.gov.br/produtosaude/enquadramento/index.htm ou_www.anvisa.gov.br > Areas de
Atuagdo > Produtos para a Saude > Registro de Produto > Enquadramento Sanitario de Produtos para a
Saude (quadrado cinza no canto superior esquerdo da tela do computador).

Os mobilidrios hospitalares (cadeiras, mesas, gaveteiros, biombos, etc.), que ndo realizem apoio direto do
paciente ou profissional de saude, durante procedimentos médico, odontoldgico ou fisioterapicos,
enquadram-se no item "C22 Mesa, cadeira ou outro suporte sem indicacdo para apoio a procedimento
meédico ou odontoldgico" da "RELAGAO DE PRODUTOS NAO CONSIDERADOS PRODUTOS PARA SAUDE".
(OBS: embora ndo indicado explicitamente, o procedimento fisioterdpico também estd incluido na
definicdo).

Caso tenham indicagdo para apoio direto de pacientes ou profissionais de satide durante procedimento
médico, odontoldgico ou fisioterdpico (todos ndo cirtrgicos), enquadram-se no item "A17 Mesa, cadeira,
cama ou outro suporte mecanico de apoio ndo essencial a procedimento médico ndo cirtrgico" da
“RELACAO DE PRODUTOS PARA SAUDE SUJEITOS A CADASTRAMENTO” (por exemplo: cadeira para doa¢do
de sangue, cadeira para hemodiélise, leito hospitalar mecéanico, maca hospitalar, mesa para exame clinico,
cadeira de rodas mecanica, etc.). Nesta situagdo, estes mobiliarios ndo podem ter controles ou dispositivos
acionados de forma elétrica, hidraulica, pneumdtica ou por qualquer outra forma considerada ativa.
Caso sejam destinados a procedimentos cirlrgicos ou possuam qualquer controle ou dispositivo ativo
(elétrica, hidrdulica, pneumatica, etc.), entdo, sdo sujeitos a registro. Enquadrando-se na "RELACAO DE
PRODUTOS PARA SAUDE DE BAIXO RISCO (CLASSE 1) SUJEITOS A REGISTRO".

Carrinhos e mesas de suporte para equipamentos médicos estdo sujeitos a cadastro quando incorporem
conexdes elétricas, hidrdulicas ou de gases destinados a alimenta¢do do equipamento que esteja
apoiando. Neste caso enquadram-se no item “18 PAINEL OU SUPORTE COM CONEXOES ELETRICAS,
HIDRAULICAS OU DE GASES PARA PRODUTOS MEDICOS” da “RELACAO DE PRODUTOS PARA SAUDE
SUJEITOS A CADASTRAMENTO”.
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De acordo com as informag¢des acima os seguintes produtos LEVITA MOVEIS
HOSPITALARES sdo isentos de registro e de cadastramento na ANVISA.

i

o)

10.

11

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
211
22.

Armario Vitrine — (Item C - 26.3 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satide)
Banco mocho — (Item C — 26.1 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satde)
Biombos - (Item C — 4.1 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satide)

Cadeiras de aco - (Item C — 26 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Carros curativo - (Item C — 14 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Carros de emergéncia - (ltem C — 14 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Carros p/ transp roupa limpa - (Item C — 15 — Relagdo de Produtos n3o Considerados Produtos Para
Saude);

Carros p/ transp roupa suja - (Item C — 15 — Rela¢do de Produtos ndo Considerados Produtos Para
Saude);

. Carros p/ transp de bandeja - (Iltem C — 14 — Rela¢do de Produtos ndo Considerados Produtos Para

Saude);

Carro p/ transp de oxigénio - (Item C — 14 — Rela¢do de Produtos ndo Considerados Produtos Para
Saude);

Divds e mesas de exame - (Item C - 26.3 — Rela¢do de Produtos ndo Considerados Produtos Para
Saude);

Escadas - (Item C — 16 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satde);
Escrivaninhas - (Item C - 26.3 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satide);
Hampers - (Item C — 15 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satde);

Mesas auxiliares - (Item C — 26.3 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satde);
Mesas de cabeceira - (Item C - 26.5 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Mesas Mayo - (Item C — 26.4 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Mesas p/ necropsia - (Item C — 26.6 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Mesa p/ balanga - (Item C - 26.3 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Mesas p refei¢do - (Item C — 26.3 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Saude);
Negatoscopios - (Item C— 27 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Satde);
Poltronas reclindveis - (Item C — 26 — Relagdo de Produtos ndo Considerados Produtos Para Sadde);



Enquadramento Sanitario de Produtos para Satde http://portal.anvisa.gov.br/wps/content/ Anvisa+Portal/Anvisa/Inicio/Pr...
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Enquadramento Sanitdrio de Produtos para Sadde d—-

Para fins do registro previsto na Lei n° 6.360/76 e Decreto n° 79.094/77, a legislagéo sanitaria separa os produtos em:

(a) produtos para salde (correlatos) sujeitos a registro, os quais devem ser registrados na Anvisa na forma da Resolugéo - RDC
n° 185/01;

(b) produtos para saide dispensados de registro, referidos no paragrafo Gnico do Art. 35 do Decreto n° 79.094/77, os quais
devem ser cadastrados na Anvisa na forma do Art. 3° da referida Resolugéo; e

(c) produtos ndo considerados produtos para saude, os quais ndo necessitam de qualquer autorizagéo da Anvisa para sua
fabricagéo, importagéo, exportacéo, comercializagéo, exposicdo a venda ou entrega ao consumo.

(d) Produtos ndo considerados produtos para saude

No caso de duvidas quanto ao enquadramento de produto nio contido nas relagdes acima, a consulta a Anvisa deve ser
protocolada contendo as informagdes sobre o produto indicadas nos itens 1.1 a 1.4 do Relatério Técnico contido no Anexo I11.C
do regulamento técnico aprovado pela Resolugéo - RDC n° 185/01.

24/04/2013 09:27



’RODUTOS NAO CONSIDERADOS PRODUTOS PA
iva) L

A Produtos utilizados na avaliagdo, elaboragao, fabricagéo, ou preparagéo produtos
01 Amalgamador odontoldgico

02 Equipamento para confecgdo de préteses

03 Equipamento para elaboragao de lentes para dculos

04 Fracionador, dosador ou misturador de solugdes ou medicamentos

05 Leitora de cédigo de barras

06 Maquina para fabricagdo de comprimidos

07 Material de uso exclusivo em laboratério para confecgdo de proteses que ndo entrem em contato com
paciente.

08 Medidor para avaliagéo de lentes (lensémetro) ou de armagdes de dculos

09 Seladora de embalagens de produtos para satde

B Produtos para apoio de atividade laboratorial geral

01 Afiador de navalhas para microtomo

02 Agitador de solugdes

03 Agitador para laboratério, exceto sangue e seus derivados

04 Agua destilada

05 Alga de platina para microbiologia

06 Analisador de agua

07 Analisador de dissolugao de comprimidos e capsulas

08 Analisador de tamanho de particulas

09 Aparelho de Karl Fisher, exceto indicado para diagnéstico em satude

10 Aparelho para analise de alimentos

11 Aparelho para determinagéo da friabilidade de amostras

12 Aparelho para eletroforese, exceto indicado para diagndstico em satde

13 Aparelho para teste pirogénico em cobaias

14 Aparelho para tratamento de agua, exceto os indicados para purificagéo de agua para uso em
hemodialise.

15 Aquecedor para laboratorio

16 Artigo de plastico ou vidro sem reagente para laboratério

17 Autoclave, exceto para esterilizagdo de produtos médicos

18 Balanga para laboratério

19 Banho maria, exceto para implantes e bolsas de sangue.

20 Calorimetro, exceto indicado para diagndstico em saude

21 Camara anaerobica

22 Capela de fluxo laminar, exceto indicada para uso laboratorial em saude (ex: capela para manipulagéo
de drgéos e tecidos para transplante).

22.1 Capela ou cabine para preparagéo de insumos, medicamentos ou quimioterapicos
23 Centrifuga, exceto indicada para laboratério de saude

24 Chuveiro e lava-olhos de emergéncia

25 Colorimetro, exceto indicado para diagndstico em saude

26 Condutivimetro, exceto indicado para diagnéstico em satde

27 Contador de colénias ou células, exceto indicado para diagnéstico em saude

28 Contador de particulas atémicas, exceto indicado para diagndstico em saude

29 Corador de laminas para microscopia

30 Corante ou solugéo para preparo de amostras ou substancias, exceto indicado para diagnostico em
saude.

31 Criostato

32 Cromatografo, exceto indicado para diagnostico em satude

33 Cronémetro p/ medigédo de tempo de reagdes.

34 Densitometro, exceto indicado para diagndstico em satde

35 Digestor



36 Diluidor de amostras

37 Dispensador Automatico (p/ enchimento de frascos e tubos)

38 Dispensador de parafina para histologia

39 Dispositivo para abertura ou vedagao de artigos

40 Equipamento para gerenciamento de amostras

41 Equipamento de proteg&o individual para uso exclusivo em laboratérios.
42 Espectrofotdmetro, exceto indicado para diagnéstico em satde

43 Espectrémetro, exceto indicado para diagndstico em satde

44 Estufa, exceto para esterilizagdo de produtos médicos e produtos para embelezamento ou estética
45 Evaporador centrifugo a vacuo

46 Fermentador de culturas

47 Filtro para solugdes

48 Forno mufla

49 Fotémetro de chama, exceto indicado para diagnéstico em saude

50 Homogeneizador de solugdes, exceto para sangue e seus derivados

51 Impressora de cassetes e laminas de vidro.

52 Incubadora, exceto indicada para laboratério de satude

53 Indicador de velocidade de sedimentagdo de solugdes

54 Indicador fisico, quimico ou biolégico, exceto destinado a diagndstico em saude
55 Lavadora para artigos de laboratério, exceto as lavadoras desinfectoras de produtos médicos,
lavadoras de microplacas e lavadoras para ensaios imunolégicos.

56 Leitora de fluorescéncia, exceto indicada para diagndstico em saude

97 Lengo para assepsia da pele

58 Liofilizador

59 Luximetro

60 Medidor de O2 dissolvido em amostras

61 Medidor de pH, exceto indicado para diagnéstico em saude

62 Medidor do ponto de fusdo

63 Microscopio, exceto indicado para procedimento médico ou odontologico
64 Micrétomo para histologia

65 Mobiliario para laboratorio

66 Moinho de amostras solidas

67 Monitor de crescimento bacteriano, exceto indicado para diagndstico em satde
68 Osmometro, exceto indicado para diagnéstico em saude

69 Pipeta automatica

70 Pipeta ou micropipeta manual

71 Porta algodao

72 Porta papeleta

73 Processador de DNA, exceto indicado para diagndstico em satde

74 Processadora de tecidos para histologia

75 Produto para teste de solugdes de aplicag&o nao diagnostica

76 Radidmetro, exceto para uso em aparelhos de fototerapia

77 Recipiente para coleta de residuos organicos para analise

78 Refratdmetro, exceto indicado para diagnéstico em saude

79 Seladora de embalagem de artigos para laboratérios

80 Suporte para artigos de laboratério

81 Temporizador

82 Titulador

83 Viscosimetro, exceto indicado para diagnostico em saude

C Produtos utilizados para apoio ou infra-estrutura hospitalar
01 Aparelho para tratamento ou acondicionamento ambiental

01.1 — Condicionadores de ar

01.2 — Purificador de ar



01.3 - Esterilizador de ar

01.4 — Umidificador de ar

02 Balde

03 Bandeja, exceto para esterilizagao

04 Barreira para separagdo de ambientes
04.1 Biombo

05 Bomba a vacuo

06 Caldeira

07 Central de ar comprimido

08 Central de gases medicinais

09 Central de vacuo

10 Compressor de ar

11 Concentrador de O2, exceto de uso pessoal

12 Cortador de isopor para confecgéo de moldes

13 Dispositivo para abertura de produtos médicos

14 Equipamento para acondicionamento ou transporte de produtos

14.1 - Carro de emergéncia (transporte de medicamentos, equipamentos e instrumentais para
procedimentos medicos), exceto quando possuir painel com conexdes elétricas, hidraulicas ou de gases
para produtos médicos.

15 Equipamentos para Lavanderia

16 Escada para paciente, exceto indicada para terapia

17 Escova para limpeza de produtos em geral

18 Escova para limpeza e assepsia cirlrgica sem antimicrobiano

19 Esterilizador de residuos hospitalares, exceto para uso no local de procedimento em saude
20 Fogéao para preparagao de alimentos

21 Gel para absorgao de residuos organicos

22 Geladeira e Freezer de uso geral (exceto para armazenamento de vacinas, bolsas de sangue, tecidos e
orgaos)

23 Gerador de vapor

24 Incinerador de residuos hospitalares

25 Indicador fisico, quimico ou biolégico, exceto destinado a diagnéstico em saude

26 Mesa, cadeira ou outro suporte sem indicag&o para apoio a procedimento médico ou odontoldgico.
26.1 — Mocho Odontolégico ou cirurgico.

26.2 — Cadeiras de espera

26.3 — Moveis para consultério/clinicas (mesas, cadeiras, armarios e outros suportes).

26.4 — Mesa de Mayo (suporte de instrumental cirdrgico)

26.5 — Mesa de cabeceira

26.6 — Mesa para Necropsia

27 Negatoscopio

28 Papel higiénico

29 Pia hospitalar

30 Protetor auricular de ruidos

31 Purificador de agua, exceto os indicados para purificagdo de agua para uso em hemodidlise.
32 Recipiente n&o fixado ao corpo para coleta de residuos organicos

33 Recipiente para coleta ou acondicionamento de produtos em geral

34 Registrador de temperatura ou umidade ambiental (termohidrografo)

35 Roupa de cama, exceto de uso hospitalar descartavel

36 Secador de ar medicinal

37 Seladora de embalagens de produtos médicos

38 Sistema de comunicagéo hospitalar

39 Sistema de sinalizag&o hospitalar

D Produtos para didatica ou treinamento médico
01 Manequim para treinamento médico
02 Modelo de Orgao para ensino



03 Simulador de fungdes fisiolégicas para ensino

E Produtos para prevengao da satde coletiva

01 Armadilha para desinfestagao

02 Bomba para dedetizagao

03 Instrumento para eliminagdo de parasitas e insetos.
04 Recipiente para acondicionamento de cadaveres.

F Produtos para condicionamento fisico ou pratica esportiva

01 Barra para ginastica

02 Bola

03 Cadeira de rodas e bicicletas para portadores de necessidades especiais para uso em pratica
desportiva e competigoes.

04 Cronémetro

04.1 Reldgio para treinamento

05 Dardo

06 Dilatador nasal adesivo

07 Disco

08 Equipamentos passivos para condicionamento fisico

08.1 — Bicicleta ergométrica. (exceto indicadas para diagnostico médico)
08.2 — Halteres

08.3 — Estagbes de Musculagao

08.4 - Remadores

08.5 — Aparelho para abdominais

09 Esteira ergométrica (exceto indicadas para diagnoéstico médico)

10 Mesa ou cadeira para massagem

11 Equipamentos exclusivos para academias de ginastica ou uso domiciliar. (Exceto eletroestimuladores
musculares e camaras de bronzeamento)

12 Poddmetro (contador de passos/distancia percorrida)

13 Protetor ndo ortopédico de partes do corpo

14 Tablado (exceto para fisioterapia)

15 Vara para salto

G Produtos de uso pessoal ou doméstico

01 Absorvente higiénico

02 Alicate para cortar unhas

03 Aparelho para tratamento ou acondicionamento ambiental
03.1 — Condicionadores de ar

03.2 — Purificador de ar

03.3 — Esterilizador de ar

03.4 — Umidificador de ar

04 Balangas

05 Barbeador

06 Bengala ou outro suporte de uso n&o ortopédico
07 Chupeta

08 Escova odontolégica

09 Escova para cabelos

10 Esponja para limpeza de pele

11 Fio dental

12 Lamina descartavel, exceto indicada para procedimento em saude
13 Lente para ampliar escalas

14 Limpador de lingua

15 Mamadeira e bico

16 Mantas e cobertores sem indicagdo terapéutica.
17 Massageador de gengiva




20 Massageador muscular (almofadas, cadeiras, poltronas, colchées, etc) Sem Indicagdes Terapéuticas.
21 Mordedor para lactentes

22 Oculos para presbiopia

23 Passador de fio dental

24 Produto para estimulagéao sexual

25 Produtos eroéticos sem indicagdo de uso em saude

26 Purificador de agua

27 Sauna

28 Secador e escova de cabelos

H Produtos de uso geral utilizados como partes ou acessorios de produtos para saude
01 Céamera fotografica de uso geral

02 Equipamento de informatica de uso geral

03 Filme fotografico comum de uso geral

04 Fixador ou revelador de filmes

05 Gravador de imagens

06 Impressora

07 Monitor de video

08 Oleo lubrificante

09 Papel termo-sensivel, exceto indicado para registro de sinais ou imagens médicas

| Partes e Acessorios para produtos ndo considerados produtos para saude
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L. Agincia Nacione! Resolugdo - RDC n° 260, de 23 de setembro de 2002 d)
;= de Vigitincia Sanitdria D.0.U de 03/10/2002

o
¢
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A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da atribuicdo que
lhe confere o art. 11, inciso 1V, do Regulamento da ANVISA aprovado pelo Decreto

n® 3.029, de 16 de abril de 1999, em reuniao realizada em 11 de setembro de
2002,considerando a publicagdo da Resolugdo-RDC n.° 185, de 22 de outubro 2001,

que estabelece requisitos para dispensa de registro de produtos para satde: considerando a
necessidade de atualizar a relagéo de produtos dispensados de registro em substituicdo a
Portaria n.° 543, de 29 de outubro de 1997, da extinta Secretaria de Vigilancia Sanitaria do
Ministério da Saude, adota a seguinte Resolugdo de Diretoria Colegiada e eu, Diretor-
Presidente, determino a sua publicag&o.

Art. 1° Os produtos para salde sujeitos ao cadastramento previsto no art. 3° da
Resolugao-RDC n.° 185/01, sdo os constantes da relacdo do Anexo | desta Resolugéo.

§ 1° Exclui-se do disposto neste artigo os reagentes para diagndstico de uso in-vitro.
§ 2° Os produtos referidos neste artigo e seus fornecedores ficam sujeitos ao controle
previsto na legislagéo sanitaria aplicavel.

Art. 2° Os produtos para saulde sujeitos a cadastramento, constantes do Anexo | desta
Resolugao, obedecem as seguintes exigéncias e condicdes:

|. Todo produto médico enquadrado em qualquer classe de risco, incluindo suas partes e
acessorios, deve ser registrado na ANVISA.

Il. Todo produto para saude enquadrado em classe de risco Il ou superior, conforme
classificacao de risco da Resolugdo-RDC n.° 185/01, incluindo suas partes e acessorios,
deve ser registrado na ANVISA.

lll. Todo produto de interacdo com seres humanos, incluindo suas partes e
acessorios, nao contido no Anexo | desta Resolugéo, deve ser registrado na ANVISA.

IV. Todos os demais produtos ndo enquadrados nas exigéncias e condigbes acima descritas
e nao contidos na relagdo do Anexo | desta Resolugéo, ndo sdo considerados produtos
para saude, dispensando manifestagido da ANVISA para sua fabricagéo, importagao,
exportagao, comercializagéo, exposi¢do a venda ou entrega ao consumo.

§ 1° Os produtos de uso ou aplicagdo em outras areas que nao da saude, cujas informagdes
apresentadas pelo fornecedor indiquem uso médico, odontolégico ou laboratorial de satde,
destinado a prevengéo, diagndstico, tratamento ou reabilitagdo, sdo considerados produtos
médicos e est&o sujeitos a registro.

§ 2° As relagdes exemplificativas de produtos para satde enquadrados na classe de risco |
sujeitos a registro e os produtos n&o considerados produtos para satde, estdo
disponibilizadas na INTERNET e no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
www.anvisa.gov.br.

§ 3° Para fins de entendimento sobre a aplicagdo das exigéncias e condigdes descritas neste
artigo, ficam adotadas as definigdes e o fluxo indicado no Anexo Il desta Resolugéo.
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Art. 4° Ficam sem efeito as manifestagdes sobre o enquadramento quanto ao registro dos
produtos para saude, formalizadas pela ANVISA anteriormente a data de publicagéo desta
Resolugao.

§ 1° As manifestagdes referidas neste artigo ndo incluem os certificados de registro e de
iseng&o de registro emitidos pela ANVISA, os quais permanecem validos até a data de seu
vencimento.

§ 2° Os fornecedores de produtos, que anteriormente a data de publicagdo desta Resolugéo,
nao eram considerados produtos para saude e passaram a enquadrar-se nesta condigéo,
devem protocolar na ANVISA, até 180 (cento e oitenta) dias a partir da referida data, peti¢éo
de registro ou cadastramento desses produtos, na forma da Resolugao-RDC n.° 185/01,
ficando autorizada sua fabricagéo, importagdo, exportagéo, comercializagéo, exposigdo a
venda ou entrega ao consumo, até manifestagéo da Agéncia sobre a petigao.

§ 3° O fornecedor cujo produto estava registrado ou declarado isento de registro e teve seu
enquadramento alterado por esta Resolugéo, devera protocolar na ANVISA, na forma da
Resolugado-RDC n.° 185/01: a) peticdo de cadastramento, no prazo previsto pela legislagéo
sanitaria para a revalidagdo do registro concedido pela ANVISA; ou b) peti¢éo de registro,
ate 6 (seis) meses antes da data de vencimento do certificado de isengdo do registro
concedido pela ANVISA.

Art. 5° Para inclus&o de produto para saude em familia de produtos, prevista na Resolugao-
RDC n.° 97/00, que n&o tiveram seu enquadramento alterado por esta Resolugao, o
fornecedor deve adequar as informagées do processo original as disposi¢ées da Resolugao-
RDC n.° 185/01.

Paragrafo Unico. E vedada a inclusdo de produto para satide em familia de produtos
registrados ou declarados isentos de registro pela ANVISA, que tiveram seu enquadramento
alterado por esta Resolugao.

Art. 6° O produto para saude sujeito a cadastramento, somente podera ser fabricado,
importado, comercializado, exposto a venda ou entregue ao consumo, apo6s manifestagéo da

ANVISA declarando o cadastramento do produto, excetuada a situagao descrita no § 2° do
artigo 4° desta Resolugao.

Art. 7° Esta Resolugéo sera atualizada sempre que informagdes técnicas e cientificas sobre
os riscos a saude, decorrentes da tecnologia e uso de produtos, indicarem a necessidade de
rever os enquadramentos quanto ao registro dos produtos.

Art. 8° Fica revogada a Portaria n.° 73, de 29 de agosto de 1995, da Secretaria de Vigilancia
Sanitaria do Ministério da Saude.

Art. 9° Esta Resolugéo de Diretoria Colegiada entrara em vigor na data de sua publicagéo.

GONZALO VECINA NETO
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ANEXO |

RELAGAO DE PRODUTOS PARA SAUDE SUJEITOS A CADASTRAMENTO

A |Produtos ndo-estéreis indicados para apoio a procedimento de satide

01 Adesivo para fixagao de produtos ao corpo em procedimento de satde

02 |Aparelho n&o invasivo para facilitar a visualizagdo em procedimento médico

03 |Aparelho para facilitar a visualizagdo em procedimento odontolégico

04 |Aparelho para ordenha materna

05 |Desodorante para ostomia

06 |Dispositivo graduado para dosagem manual de medicamentos

07 _|Dispositivo para oclusé&o de orificio natural do corpo em procedimento de satde

08 [Equipamento mecénico para deslocamento de pessoas incapacitadas

09 |Equipamento para digitalizagao, arquivo ou registro de sinais ou imagens médicas

10 |Espatula descartavel

11 |[Estimulador mecanico de sinais fisiologicos para diagnostico

12 |Fotopolimerizador odontologico

1

3 |Garrote para flebotomia

14 |ldentificador de pacientes

15 |Marcador dermografico

16 |Medidor de par@metros antropométricos para confec¢éo de produtos para satde

1

Mesa, cadeira, cama ou outro suporte mecénico de apoio ndo essencial a procedimento
7 médico ndo cirurgico [que tenham indicacdo diagnéstica ou terapéutica e/ou
interacao...]

1

8 |Painel ou suporte com conexdes elétricas, hidraulicas ou de gases para produtos médicos.

1

9 |Processadora de filmes contendo imagens médicas

20 |Projetor ou painel de ortotipos para avaliag&o visual

21 |Recipiente para acondicionamento de produtos médicos esterilizados

22 |Roupa de cama hospitalar descartavel, exceto para cirurgia

23 Serra, cisalha ou separador de gesso ortopédico

Produtos ndo-estéreis indicados para apoio a procedimento laboratorial de satide

01

Centrifuga para laboratorio de saude

02

Extrator manual de plasma por prensagem

03

Homogeinizador de sangue e seus derivados

04

Incubadora para laboratorio de satde

Cc

Produtos para educagdo fisica, embelezamento ou estética

01

Aparelho a bateria para tratamento da pele

02

Aparelho para procedimento por sucgéo externa

03

Brinco e dispositivo furador para sua aplicagéo

04

Esterilizador exclusivo de produtos para embelezamento ou estética

05

Gerador de ozonio para tratamento da pele

06

Medidor de parametros fisiolégicos, ndo destinado a diagndstico em satde

07

Produto para avaliagéo fisica por meio mecanico
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ANEXO 1l

739

Agbncia Nacional Resolugéo - RDC n° 260, de 23 de setembro de 2002

FLUXO PARA ENQUADRAMENTO DE PRODUTOS PARA SAUDE QUANTO AO

REGISTRO
f )
| PRODUTO |
| PARASAUDE |
\ J

J

8
p— -
S PRODUTOSUJEIO |
; e — i A REGISTRO
|
'}
( 1 8
} PRODUTO SUJEITOA |
CADASTRAMENTO |
Y
| NAOCONSIDERADO | =~
\PRODUTO PARA SAUDE |
L

Simbologia: § - Sim, N - Néo
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DEFINICC)ES APLICAVEIS AO FLUXO PARA ENQUADRAMENTO
As definigbes a seguir sao aplicaveis exclusivamente para fins desta Resolugéo.

Acessorio de produto para saude: Produto fabricado exclusivamente com o propésito de
integrar um produto para saude, outorgando ao produto uma fung¢ao ou caracteristica técnica
complementar.

Fornecedor: Fabricante ou importador, conforme definido na Resolugdo-RDC n° 185/01.

Parte de produto para saude: Componente fabricado exclusivamente com o proposito de
integrar um produto para saude, sem o qual o produto é funcionalmente deficiente ou
inoperante.

Produto de interagdo com seres humanos: Produto para saude, suas partes ou
acessorios, cujo uso estabelece interagao fisica ou fisiologica com pessoa submetida a
procedimento médico ou odontolégico, assim como produto ativo ou invasivo de educagéo
fisica, embelezamento ou estética que estabelece esta interagdo, conforme indicado pelo
fornecedor.

Produto destinado a prevengao: Produto médico, suas partes e acessorios, cujo uso
promove a segurancga sanitaria do consumidor, paciente, operador ou terceiros envolvidos
em procedimento médico, odontolégico ou laboratorial de saude, conforme indicado pelo
fornecedor.

Produto destinado a tratamento ou reabilitagdo: Produto médico, suas partes e
acessorios, cujo uso favorece a cura ou alivio de doenga ou disfungéo organica de pessoa
submetida a procedimento médico ou odontolégico, conforme indicado pelo fornecedor.

Produto destinado para diagnoéstico: Produto médico, suas partes e acessorios, que
transforma informagdes obtidas do organismo de pessoa submetida a procedimento médico,
odontoldgico ou laboratorial de saude, em dados utilizados para avaliar condigao fisioldgica
ou funcional deste organismo, conforme indicado pelo fornecedor.

Produto médico: Produto para a saude, tal como equipamento, aparelho, material, artigo ou
sistema de uso ou aplicagdo médica, odontoldgica ou laboratorial, destinado a prevengéo,
diagnostico, tratamento, reabilitagéo ou anticoncepgao e que nao utiliza meio farmacolégico,
imunologico ou metabdlico para realizar sua principal fungdo em seres humanos, podendo
entretanto ser auxiliado em suas fungdes por tais meios.
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Detalhe do Produto: AUTOCLAVE STERMAX ANALOGICA

nvisa.gov.br

Instituciona Anvisa Divulga  Servicos

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Legislagdo

Nome da Empresa:

STERMAX PRODUTOS MEDICOS LTDA.

CNPJ:

84.859.552/0001-40 Autorizagdo:

1043081

Produto:

AUTOCLAVE STERMAX ANALOGICA

Modelo Produto Médico:

07 ASA; 12 ASA; 16 ASA; 21 ASA; 28 ASA; 30 ASA; 40 ASA; 42 ASA; 60 ASA; 75 ASA.

Nome Técnico: Autoclave
Registro: 10430810006
Processo: 25351.482811/2011-42

Origem do Produto

FABRICANTE : STERMAX PRODUTOS MEDI,COS LTDA. - BRASIL
DISTRIBUIDOR : STERMAX PRODUTOS MEDICOS LTDA. - BRASIL

Classificacdo de Risco:

II - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| << voLTAR |

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) - Trecho § — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produfo_detalhe.asp

spyright € 2003 Anvisa




05/05/2016 Pesquisa Unica de Athos

Detalhes do documento

Namero:
Assunto: Ibipora
Data: 02/05/2016
Ementa:

Anexos: {3 5650085assinado.pdf ;

Referéncias: Ndo ha referéncias

Documento

Corregedoria-Geral da Justica do Estado do
Parana
Poder Judiciario

A Diretora do Departamento da Corregedoria-Geral da Justica, nos termos do art. 1° do Decreto
Judiciario n® 930/2012, de 29/06/2012, veiculado no Diario da Justica Eletrénico n© 899, de 05/07/2012,

CERTIFICA, para fins de licitagdes e contratos da administragdo publica e outras destinagdes
comerciais, que na Comarca de IBIPORA existem um (01) Oficio de Contador, Partidor, Distribuidor,
Depositario PUblico e Avaliador Judicial e um (01) Tabelionato de Protesto de Titulos (Anexo IV do
Cédigo de Organizacdo e Divisdo Judicidrias do Estado do Parand - Lei Estadual n°® 14.277, de 30 de
dezembro de 2003).

Curitiba, 2 de Maio de 2016

ISABELA BITTENCOURT MUNHOZ DA ROCHA
Diretora do Departamento da Corregedoria-Geral da Justica

https //portal tjpr.jus.br/pesquisa_athos/publico/ajax_concursos.do?tjpr.url.crypto= 8a6c53f8698¢7ff7801c49a82351569545dd271b68d84af89c7272766cd6fcof3...  1/1
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“F
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instituciona Anvisa Divulga >EY

e Atuagdo

Detalhe do Produto: FAMILIA DE CARROS DE EMERGENCIA

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa: HOSPI BIO INDUSTRIA E COMERCIO DE MOVEIS HOSPITALARES EIRELI - EPP
CNPJ: 11.192.559/0001-87 l Autorizacdo: 8097029
Produto: FAMILIA DE CARROS DE EMERGENCIA

LV61 CARRO DE EMERGENCIA ESMALTADO, TAMPO INOX

Medslo Frodute Medico: LV611 CARRO DE EMERGENCIA TOTALMENTE EM ACO INOX

Nome Técnico: Carrinho Hospitalar
Registro: 80970290001
Processo: 25351.655660/2014-75

Origem do Produto

FABRICANTE : Hospi Bio IndUstria e Comércio de Méveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL
DISTRIBUIDOR : Hospi Bio Industria e Comércio de Mdveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL

Classificagdo de Risco: I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro: VIGENTE

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Indlstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Sadide: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

n
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Detalhe do Produto: DOPPLER FETAL PORTATIL MD

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA
CNP3: 95.433.397/0001-11 Autorizagdo: 8007021
| Produto: DOPPLER FETAL PORTATIL MD
| FD-200A
\
| FD-2008
FD-200C
Modelo Produto Médico: FD-200D
FD-200E
FD-200G
. FD-200P
Nome Técnico: Monitor Fetal
Registro: 80070210067
Processo: 25351.697719/2013-39
) FABRICANTE : VCOMIN TECHNOLOGY LIMITED - CHINA
Origem do Protito DISTRIBUIDOR : VCOMIN TECHNOLOGY LIMITED - CHINA
Classificagdo de Risco: II - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE
| << voLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Indistria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

ight £ 2003 Anvisa

http://iwww?7 .anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp n
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Detalhe do Produto: APARELHO DE PRESSAO ARTERIAL PA MED

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA

CNPJ:

06.188.236/0001-80 | Autorizaggo: [ 8054044

Produto:

APARELHO DE PRESSAO ARTERIAL PA MED

Modelo Produto Médico:

PRECISION PA — BRAGADEIRA BRIM RECEM NASCIDO ;PRECISION PA — BRACADEIRA BRIM
INFANTIL;PRECISION PA — BRACADEIRA BRIM ADULTO; PRECISION PA — BRAGADEIRA BRIM ADULTO
G;PRECISION BIC — BRAGADEIRA BRIM RECEM NASCIDO;PRECISION BIC — BRAGADEIRA BRIM
INFANTIL; PRECISION BIC — BRAGADEIRA BRIM ADULTO; PRECISION BIC — BRAGADEIRA BRIM ADULTO
G;PRECISION PA — BRACADEIRA NYLON RECEM NASCIDO;PRECISION PA — BRAGADEIRA NYLON
INFANTIL;PRECISION PA — BRACADEIRA NYLON ADULTO;PRECISION PA — BRAGADEIRA NYLON ADULTO
G;PRECISION BIC — BRAGADEIRA NYLON RECEM NASCIDO; PRECISION BIC — BRACADEIRA NYLON
INFANTIL;PRECISION BIC — BRAGADEIRA NYLON ADULTO;PRECISION BIC — BRAGCADEIRA NYLON ADULTO
G;MASTER PRECISON PAREDE PA-BRACADEIRA BRIM ADULTO;MASTER PRECISON PAREDE BIC-BRACADEIRA
BRIM ADULTO;MASTER PRECISON PAREDE PA-BRACADEIRA NAYLON ADULTO;MASTER PRECISON PAREDE BIC-
BRACADEIRA NAYLON ADULTO;MASTER PRECISON MESA PA-BRAGCADEIRA BRIM ADULTO;MASTER PRECISON
MESA BIC-BRACADEIRA BRIM ADULTO;MASTER PRECISON MESA PA-BRAGADEIRA NAYLON ADULTO; MASTER
PRECISON MESA BIC-BRACADEIRA NYLON ADULTO;MASTER PRECISON RODIZIO PA-BRACADEIRA BRIM
ADULTO;MASTER PRECISON RODIZIO BIC-BRAGADEIRA BRIM ADULTO; MASTER PRECISON RODIZIO PA-
BRAGADEIRA NYLON ADULTO;MASTER PRECISON RODIZIO BIC-BRAGADEIRA NYLON ADULTO

Nome Técnico: Esfigmomanometro o
Registro: 80540449001
Processo: 25351.469943/2009-36

Origem do Produto

FABRICANTE : CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - BRASIL

Classificacdo de Risco:

IT - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) — Trecho § — Area Especial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7 .anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp
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Detalhe do Produto: ESTETOSCOPIO PA MED

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA

CNPJ:

06.188.236/0001-80 I Autorizacdo: 8054044

Produto:

ESTETOSCOPIO PA MED

Modelo Produto Médico:

STANDARD PA - ADULTO;
STANDARD PA - PEDIATRICO ;
STANDARD BIC - ADULTO;
STANDARD BIC — PEDIATRICO;
DUPLO PA - ADULTO;

DUPLO PA — PEDIATRICO ;
DUPLO BIC - ADULTO;

DUPLO BIC - PEDIATRICO;
CARDIOLOGICO INOX - ADULTO;

RAPPAPORT BIC;
| RAPPAPORT PA.
Nome Técnico: Estetoscopio
Registro: 80540449002
Processo: 25351.469932/2009-95

Origem do Produto

FABRICANTE : CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : CBEMED - INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - BRASIL

Classificagao de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| <<voLTar

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) -

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

CEP 71205-050 - Tel: (61)

1t 5 2003 Anvisa
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CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Detalhe do Produto: Foco cirdrgico illumina

Jyn 23

Nome da Empresa:

MED LIGHT EQUIPAMENTOS MEDICOS HOSPITALRES LTDA

CNPJ:

11.440.977/0001-46 l Autorizacdo:

8071271

Produto:

Foco cirtrrgico illumina

Modelo Produto Médico:

FT 100

FT 200

FT 300

FT 500

FT 500 X 500

FT 500 X 500 X 500
FT 500 X 500 X 700
FT 500 X 700

FT 700

FT 700 X 700

FT 700 X 700 700
FT 700 X 700 X 500
FT APOLLO 100

FT APOLLO 200

FT APOLLO 300

Nome Técnico:

Foco Cirurgico

Registro:

80712710002

Processo:

25351.064933/2016-53

Origem do Produto

FABRICANTE : Med Light Equipamentos Médicos Hospitalres Ltda - BRASIL

Classificacdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

VIGENTE

f Vencimento do Registro:

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitéria - Setor de Industria e Abastecimento (SIA) ~ Trecho 5 - Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

Copyright & 2003 Anvisa
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Detalhe do Produto: FAMILIA DE MESA GINECOLOGICA

Consulta de Produto

nstitucional Ar

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

HOSPI BIO INDUSTRIA E COMERCIO DE MOVEIS HOSPITALARES EIRELI - EPP

CNPJ:

11.192.559/0001-87 [ Autorizacdo: 8097029

Produto:

FAMILIA DE MESA GINECOLOGICA

Modelo Produto Médico:

LV 117-MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO ESTO FADO

LV 1171 -MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO ESTOFADO ESTRUTURA INOX

| LV 118-MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO EM CHAPA INOX

LV 119-MESA GINECOLOGICA ASSENTO REGULAVEL LEITO EM CHAPA INOX

LV 20 - MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO EM CHAPA EPOXI

LV 201 -MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO DE CHAPA — TOTALMENTE INOX
LV 32 - MESA EXAME CLINICO E GINECOLOGICO LUXO EM MADEIRA MDF

LV 52 MESA GINECOLOGICA ASSENTO REGULAVEL LEITO DE CHAPA EPOXI

LV 66- MESA EXAME CLINICO E GINECOLOGICO LUXO

Nome Técnico:

Mesa Ginecoldgica

Registro:

80970290009

Processo:

25351.154015/2015-11

Origem do Produto

FABRICANTE : Hospi Bio IndUstria e Comércio de Mdveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL
DISTRIBUIDOR : Hospi Bio Industria e Comércio de Mdveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL

Classificagdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| << voLTAR

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de IndGstria e Abastecimento (SIA) -~ Trecho 5 — Area Es

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

pecial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)




03/10/2016 Consulta de Produto

<L agdncia Nacional

«-]' r— de Vigilancia Sanitaria CONSULTA PRODUTO CORRELATO
WOWWL AT

a.gov.br

Detalhe do Produto: OTOSCOPIO MD

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA
CNPJ: 95.433.397/0001-11 Autorizacdo: 8007021
Produto: 0TOSCOPIO MD

OTOSCOPIO MARK II

Modelo Produto Médico: OTOSCOPIO OMNI 3000

OTOSCOPIO VISIO 2000

Nome Técnico: Otoscopio
Registro: 80070210012
Processo: 25351.742530/2009-66
" g DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTEO
Classificagdo de Risco: I - BAIXO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

opyright «

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp n
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Consulta de Produto

_3; L_ aAgancia Nacional
o de Vigilincia Sanitaria
waww.anvisa.govbr

Detalhe do Produto: DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

CNPJ:

95.433.397/0001-11 I Autorizacdo: 8007021

Produto:

DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO

Modelo Produto Médico:

Samaritan PAD

Nome Técnico:

Desfibrilador

Registro:

80070210005

Processo:

25351.051362/2009-74

Origem do Produto

FABRICANTE : HEARTSINE TECHNOLOGIES LTD. - IRLANDA DO NORTE (REINO UNIDO)
DISTRIBUIDOR : HEARTSINE TECHNOLOGIES LTD. - IRLANDA DO NORTE (REINO UNIDO)

Classificacdo de Risco:

III - ALTO RISCO

Vencimento do Registro:

28/09/2019

| <<VoLTAR |

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Braslia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

n
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Agéncia Nacional

— de Vigilancia Sanithria . CONSULTA PRODUTO CORRELATO
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Detalhe do Produto: NEBULIZADOR A AR COMPRIMIDO NS

Legislacdo

Nome da Empresa: NS INDUSTRIA DE APARELHOS MEDICOS LTDA.
CNP3: 62.515.952/0001-03 | Autorizacgo: | 1035539
Produto: NEBULIZADOR A AR COMPRIMIDO NS
T —— INALAR COMPACT / INALAMAX PLUS / INALAFANTE / MOBIL AIR / INALAMAX / INALEBEM
Nome Técnico: Nebulizador
Registro: 10355390013
Processo: 25351.236419/2005-61
: FABRICANTE : NS INDUSTRIA DE APARELHOS MEDICOS LTDA. - BRASIL
SuISdy Predut DISTRIBUIDOR : NS INDUSTRIA DE APARELHOS MEDICOS LTDA. - BRASIL
Classificacdo de Risco: 1I - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE
| <<voLTAR

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Braslia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp
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--31-— Agéncia Nacional

3% do Vigiincia Sanitiri CONSULTA PRODUTO CORRELATO

b

WWW.aNVIsa.gov,

Legislagdo

Detalhe do Produto: OFTALMOSCOPIO MD s
Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA
CNPJ: 95.433.397/0001-11 i Autorizagao: 8007021
Produto: OFTALMOSCOPIO MD
Modelo Produto Médico: Omni 3000; Visio 2000
Nome Técnico: Oftalmoscopio
Registro: 80070210016
Processo: 25351.577848/2010-12
FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO
Origem do Produto DISTRIBUIDOR : COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO
Classificacdo de Risco: I - BAIXO RISCO
‘encimento do Registro: VIGENTE
d << VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Industria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp Al
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e
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L— Agéncia Nacional
o

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Detalhe do Produto: CONJUNTO ODONTOLOGICO DENTEMED MAGNUS DIAMOND

Nome da Empresa:

DENTEMED EQUIPAMENTOS ODONTOLOGICOS LTDA

Modelo Produto Médico:

CNPJ: 07.897.039/0001-00 | Autorizacdo: 8034960
Produto: CONJUNTO ODONTOLOGICO DENTEMED MAGNUS DIAMOND
Flex e Cart

Nome Técnico:

Consultorio Odontologico

Registro:

80349600004

Processo:

25351.019352/2015-99

Origem do Produto

FABRICANTE : DENTEMED EQUIPAMENTOS ODONTOLGGICOS LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : DENTEMED EQUIPAMENTOS ODONTOLSGICOS LTDA - BRASIL

Classificacdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

<< VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA} - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta |_produto_detalhe.asp



03/10/2016 Consulta de Produto

Www.anvisa.gov.br

Detalhe do Produto: INSTRUMENTO DE MAO ODONTOLOGICO DE ALTA ROTACAO J/
Nome da Empresa: SCHUSTER COMERCIO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOGICOS LTDA
CNPJ: 93.185.577/0001-04 | Autorizacdo: 8035480
Produto: INSTRUMENTO DE MAO ODONTOLOGICO DE ALTA ROTAGAO
Z10S
Z10T
Z25S
Z25T
Modelo Produto Médico: 7355
Z35T
. Z401
Z40T
Nome Técnico: Instrumentos de Mao Odontologicos
Registro: 80354800009
Processo: 25351.194444/2014-88

FABRICANTE : SCHUSTER COMéRgO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOG;COS LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : SCHUSTER COMERCIO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOGICOS LTDA - BRASIL

Classificacao de Risco: 1T - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE

Origem do Produto

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp n
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Detalhe do Produto: FREEZER LABORATORIAL/HOSPITALAR

A
Consulta de Produto ‘ﬁt} '5 y \ %\.

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

INDREL INDUSTRIA DE REFRIGERAGCAO LONDRINENSE LTDA

CNPJ:

78.589.504/0001-86 | Autorizago: | 1025302

Produto:

FREEZER LABORATORIAL/HOSPITALAR

| Modelo Produto Médico:

CPS10D, CLC120D, CLC300DAF, CLC504D, CLC680D ou RVW880D, CLC1500D, CV54D/368, CV54D/486,
CV54D/590, CV54D/710, CPHOSD, CPH35D, CPH45D, CCH153D, CCH207D, CCH378D, CCH504D, IULTO0D,
IULT2005D, IULT2430D, IULT9504D, IULT335D/60, IULT335D/120, IULT335D/368, IULT335D/486,
IULT335D/590, IULT335D/710, IULTCRP335D, IULTCRP335D SPECIAL, DUO, DUO/2, BLAST FREEZER (BF180D e
BF270D).

Nome Técnico:

Refrigerador ou Freezer Laboratorial/Hospitalar

Registro:

10253020014

Processo:

25351.609013/2015-13

Origem do Produto

FABRICANTE : INDREL INDl'JSTRIA DE REFRIGERACAO}ONDRINENSE LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : INDREL INDUSTRIA DE REFRIGERACAO LONDRINENSE LTDA - BRASIL

assificacdo de Risco:

IT - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| <<voLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) ~ Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

Copyright € 2003 An

http://www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto__correIato/rconsulta |_produto_detalhe.asp

il
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Agéncia Nacional
de Vigiléncia Sunitiria
wigi.gov.or

Detalhe do Produto: LARINGOSCOPIOS MD

Consulta de Produto

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

CNPJ:

95.433.397/0001-11 !Autorizagiio: 8007021

Produto:

LARINGOSCOPIOS MD

Modelo Produto Médico:

Laringoscopio Macintosh Convencional; L,aringoscépio Macintosh Fibra (')ptica; Laringoscépio Miller
Convencional; Laringogcépio Miller Fibra Optica; Laringoscépio McCoy Flexi-Tip Convencional; Laringoscopio
McCoy Flexi-Tip Fibra Optica; Laringoscdpio Macintosh German Fibra Optica.

Nome Técnico: Laringoscopio
Registro: 80070210014
Processo: 25351.742491/2009-91

Origem do Produto

FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUIST?\O
DISTRIBUIDOR : INVOTECH EXCEL FZCO - EMIRADOS ARABES UNIDOS
DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

lassificacdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| << VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de Indiistria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

n
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woww.anvisa.gov.br

Detalhe do Produto: REANIMADOR MANUAL AID

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA
CNPJ: 95.433.397/0001-11 | Autorizagao: 8007021
Produto: REANIMADOR MANUAL AID

REANIMADOR MANUAL NEONATAL MD
A REANIMADOR MANUAL ADULTO MD

REANIMADOR MANUAL PEDIATRICO MD
Nome Técnico: Ventilador Manual
Registro: 80070210020
Processo: 25351.708502/2010-80

. FABRICANTE : HEADSTAR MEDICAL PRODUCTS CO.,LTD. - TAIWAN
" Sionm = E i DISTRIBUIDOR : HEADSTAR MEDICAL PRODUCTS CO.,LTD. - TAIWAN
Classificagdo de Risco: IT - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE
<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Indéstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

" SR B IR ARTAES
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Detalhe do Produto: Canula Orofaringea MD

Consulta de Produto

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Nome da Empresa:

COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

CNPJ:

95.433.397/0001-11 { Autorizagdo: ] 8007021

Produto:

Canula Orofaringea MD

Modelo Produto Médico:

Canula orofaringea MD modelo Guedell: ( Comprimento 40/50/60/70/80/90/100/110 mm); Canula orofaringea
MD modelo Bermann: (Comprimento 40/50/60/70/80/90/100/110 mm).

Nome Técnico: Canulas
Registro: 80070210031
Processo: 25351.002983/2012-45

Origem do Produto

FABRICANTE : HEADSTAR MEDICAL PRODUCTS CO. LTD. - TAIWAN

Classificagdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Indistria e Abastecimento (SIA) ~ Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http://lwww?7 .anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

A



14i09/2016

éa m/{)wx@u

Qv

DETALHES DA AUTORIZAGAO DE FUNCIONAMENTO N° 8.06.480-2 (UW89M2L1512Y)

=L agéncia Nacional
'-]\r de Vigildncia Sanitdria

wwweanvisa.gov.br

Instituci

onal

DATAVISA
Autorizagoes e Cadastro

Anvisa Divulga Se Areas de Atus

Legistacho

DADOS DA EMPRESA
Razdo Social CNPJ
IBI LIFE MEDICAL LTDA - ME 10.493.078/0001-49
Enderego Completo Telefone

rua 19 de dezembro, 1157 - centro CEP: 86200000 - IBIPORA/PR

43-31582565

Responsavel Técnico
RAFAEL RUIZ NOGARI

Responsavel Legal

JOAO HENRIQUE WEBER RUIZ

25023.175295/2009-22

DADOS DO CADASTRO
Cadastro N° Data do Cadastro Situagdo
8.06.480-2 (UW89M2L1512Y) 14/06/2010 ATIVA
N° do Processo Cadastro

8-Produtos para Saulde (Correlatos)

Atividades / Classes

ARMAZENAR

- Correlatos

DISTRIBUIR
- Correlatos

EXPEDIR

- Correlatos

| [Vottar] | [ [ Nova Consutta] |

SIA, Trecho 5, Area Especial 57, Bloco B, Térreo Brasilia -DF - CEP: 71205-050 - Central de Atendimento Anvisa - 0800 642 9782

hitp:/Aww7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Autorizacao/rcons ulta_autorizacao_detalhe.asp

Copyright S ANVISA. Todos oe direitos reservados

......

n



N° 111, segunda-feira, 14 de junho de 2010

Diario Oficial da Unido - suplemento

EMPRESA PROHOSP-COM € REPRES DL PRODS
HOSPITALARES LTDA

ENDERECO. RUA DOMINGOS CRESCENCIO. N* 422
9630090 - PORTO ALE.

BAIRRO SANTANA CEP
GRERS
CNPJ %0115 8R2A001-23
PROCESSO: 25000.001656/90-82 AUTORIZMS
101660 5
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR CORRELATC
DISTRIBUIR. CORRELATO
EXPORTAR CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
EMPRESA: GOEN 3 INDUSTRIA E COMERCIO DE AR-
TIGOS PARA A SAUDE LTDA
ENDERECO. RUA RIBEIRO LACERDA, N* 419
BAIRRO BOSQUE SAUDE CEP 04130000 « SAQ PAL-
LOSP
CNPJ 68 372 10100127
PROCESSO 23351 162311202 AUTORIZMS RD1047 6
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR. CORRELATO
DISTRIBUIR. CORRELATQ
FABRICAR: CORRELATO

RESOLUCAO-RE N* 2.703, DE 10 DE JUNHO DE 2010

O Dirctor-Presidente Substituto da Agéneia Nacional de Vie
gitineia Sanitana, no uso das atnbuigdes que the conferem o Decreto
de nomeagdo de 10 de outubro de 200§ do Presidente da Republica ¢
3 Portaria GMIMS a® 3177, de 29 de dezembro de 2008, tendo cm
vista o disposto no waciso X, do ant 13 do Regulamento da ANVISA.
aprovado pelo Decrzio n® 3029, de 16 de abril de 19%9. ne inciso
Viii do ant 16, ¢ no waiso 1§ 1° do art 35 do Regimento Interno
aprovado nos wrmes do Anexo | da Pontana n " 354 da ANVISA, de
11 de agomo de 2006, republicada wo DOL de 21 de agosio de
2006,

considerando o dispsio no weiso | do it 41 da Portana "
384, de 2006. resobve

At 1* Conceder Alleragao na Autonzsgio de Fuaeiona-
mento de Empresas de S D iiros., no anes
x0 desta Resolugio

Art 2 Esta Regolugda entrn em vigor na dala de sua pus
blicagdo

DIRCEU BRAS APARECID(O BARBANO
ANEXO

EMPRESA- MARIA DAS NEVES ARAUJO DE MOURA

ENDERECO: R MANOEL DO O JUNIOR. 375

BAIRRO  LIBERDADE CEP  S8lL6175 - CAMPINA
GRANDE®B

CNP] Q17 220 928000197

PROCESSO $351 2490860/ 200080
3033963

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR INSUMO PSSANEANTES ¢ SANEANTE

AUTORIZMS

DOMIS.
X DISTRIBUIR INSUMO PISANEANTES / SANEANTE
™ EMBALAR: INSUMO P/SANEANTES / SANEANTE DO-
EXPEDIR INSUMO PISANEANTES / SANEANTE DO-
il FABRICAR. INSUMO P/SANEANTES / SANEANTE DO-

FRACIONAR INSUMO PSANEANTES
DOMIS

i SANEANTE

REEMBALAR INSUMO PSANEANTES / SANEANTE
DOMIS i

EMPRESA NAR SUPRIMENTOS MEDICOS LTDA

ENDERECO RUA APENINOS 930, CONJ 54« 3 ANDAR
CONJ 174 - 7 ANDAR CONJ 181 - 18 ANDAR

BAIRRO: JARDIM PARAISO CEP 04104903 - SAQ PAU-
LOISP

CNPJ. 05 994 954/0001-80

PROCESSO- 25351 639797/2007-%1
3036393

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR SANEANTE DOMIS

DISTRIBUIR SANEANTE DOMIS

EXPEDIR. SANEANTE DOMIS

TRANSPORTAR: SANEANTE DOMIS

EMPRESA § F PRODUTOS DE LIMPEZA DOMESTICA
LTDA - EPP

ENDEKECO RODOVIA JOSE LOZANO DE ARAUIO.
KM 1.9 GLEBA R6B

~ BAIRRO. JARDIM MANCHESTER CEP- (3178453 - SU-

MARE/SP

CNPS 57 871 3784000188

PROCESSO 250000567489 AUTORIZ/MS 3 010902

ATIVIDADECLA

FABRICAR: SAN

AUTORIZ/MS.

NTE DOMIS

RESOLUCAQ-RE N 2.704, DE 10 DE JUNHO DE 2010

O Diretor-Presidente Substinio da Agénca Nacional de Vi
gilimcia Saniria, no uso das atrbuwigdes que {he conferem o Decrete
de nomeagdo de 10 de outubro de 2008 do Presidente da Republics ©
a Portana GM/MS 0° 3177, de 29 de dezembro de 2008, (endo o
vista 0 disposto no maiso X, do art 13 do Regulamenw da ANVISA,

ovado pelo Decreto n® 3029, de 16 de abril de 1999, no incisa

1 do wi 16, ¢ no incisy 1. § 1° do w35 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo | da Portana n * 354 da ANVISA. de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

consderando o disposto 0o ingiso | do art. 41, da Portana n*
334, de 2006, rosalve:

Art 1° Cancelar 1 Autprizagio de Funcionumenio de Em-
press de Sancantes Domussaniidnes. consante no ancxo desta Ree
solugda

Art 2 Fsta Resofugdo entra em vigor na data do sua pu-
bhicaydo

DIRCEL BRAS APARECIDO BARBANG

ANEXO

UNITOWN LTDA
ENDE O RUA CEARA, NY 5%
BAIRRO: ALPHAVILLE CEP: 06465120 - BARUERISP
CNPJ: 43,881 BO4/0001-50
PROCESSO. (673280 AUTORIZMS: 3.00422.3
ATIVIDADE/CLASSE
TRANSPORTAR SANEANTE DOMIS

RESOLUCAQ-RE N* .70, DE 10 DE JUNHO DE 2010

O Diretor-Prosidente Subsituto da Agéncia Nacional de Vie
gitdncia Sanitana, no uso das anbuigdes que Ihe conteram o Deacto
de nomeagio de 10 de owtubro de 2008 do Presidente da Republy
a Partaria GMAS n® 3177 de 29 de desembro de 200K, tendo vm
vista o disposto no inciso X, do art 13 do Regulamento da ANVISA
aprovado pelo Deerclo n® 3 {29, de 16 d eid de 1U99, 0o inciso
Vill do wt 16, € no maso . § 1° do ant 33 do Regimenta fntomo
aprovado nos tesmos do Anexo | da Portana n © 354 da ANVISA de
i1 de agosto de 2006, republicida no DOU de 21 do agoste de
203,

considerando o disposto no nciso | do art 41, da Portana o
354, de 2006, resolve

Ar 1° Conceder Aulonzagie de Funcionamento para Eme
presas de Cosméticos, constantes nu anexo desta Resohuglo,

Art. 2* Esta Resolugio entrg em vigor na data de sua puv
blicagdo

DIRCEL BRAS APARECIDO BARBANO
ANEXO

‘Uo\Rl’ CLEAN COMERCIO DE COSMETI.

EMPRESA
SAN

LTDA - My
AVENIDA FRANCISCO PRE

'S MAIA

FUNDOS
BAIRRO JARDIM PRIMAVERA CEP 13061360 - SA0
JOSE DO RIQ PRETOSE

CNPJ OB S 71800 LA

PROCESSO 25331 GR3D032010-02 AUTORIZ/MS

2054332
ATIVIDADE/CLASSE
DISTRIBUIR COSMETICOSPERFUMESFRODUTOS

DE HIGIENE
EMPRESA . DUCARGO LOGISTICA LTDA - ME
ENDERECO: RUA ONOFRE HOLTHMAN N* 1306
BAIRRO: RIO PEQUENO CEP $3088520 - SAO JOSE

DOS PINHAIS/PR
CNPJ. 02 T02.77940001-12
PROCESSO 28023.027794201- 11

2054358
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR  COSMETICOSPERFUMESPRODUTON

DE HIGHENE
EMP

AUTORIZIMS

LOGISTICA PORTUARIA S A
ENDERECO- AV TEPORTI N* 876 - SALA 63
BAIRRO CORDEIROS CEP 88311480 - ITAJALSE
CNPJ 07 156 920:6001-20
PROCESSO 25024 601 1047200918

2054349
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

DE HIGIENE

RESOLUCAQ-RE N* 2,706, DE 10 DE JUNHO DE 2010

ALTORIZIMS

O Diretoe-Presidente Subsututo ita Agéncia Nacional de Vi-
3|I.incua Sanstina, 1o uso das atmbuicdes que the contervm o Decrein
¢ nomcagdo de 10 de outubro de 2008 do Presidente da Repabhica ¢
3 Portana GMMS n° 3 177, de 29 de dezembro de 2008, wnda em
vista o disposto no meiso X, do ant 13 do Regulamento da ANVISA
aprovado pelo Deereto n® 3629, de 16 de abril de 1999, no wicise
1 do wl 16, ¢ no nciso 1§ 17 do art 33 cgunento ntemo
aprovado nes termos do Anexo 1 de Porteny o {
1] de aposto de 20006, republicada no DOL de 21 de agosto
considerando 0 disposto 1o aciso | do ot 41 da Portanan ™
334, de 2006,

ISSN 1677-7042 17 s

considerando o art 2% da Let v 1360 de 23 de setembro
de 1976, resohve

Art 1® Conceder Autorizagdo de Funcianaments para Em-
resas de Produtos para a Saude constanics 1o aneso desta r6sa-
ugdo

At 2" Esta Resolugdo entra om sigor na data de sua pus
blicagdo

DIRCEU BRAS APARECIDO BARBANO
ANEXO

EMPRESA: DUCARGO LOGISTICA LTDA - ME

ENDERECO RUA ONOFRE HOLTHMAN N° 1306

BAIRRO “RIO PEQUENO CEP 3085420 - SAO JOSE
DOS PINHAIS/PR

CNPJ 02 702 779/0001.12

PROCESSO 25151 26287 /2040004
RATUNAOISX (8 00472

ATIVIDADEACLA

AZENAR (!

AUTORIZMS

“RE( i ENTE BANDEIRA, 924

BAIRRG ALECRIM CEP 39040200 « NATALRN

CNPJ (31,200 848/0001- 12

ROCESSO 25351.000412/2010-10

GS21560907LX (8 06477 3)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR CORRELATOS

EMPRESA" CIRURGICA EXPRESS LTDA

ENDERECO RUA CONSELHEIRO LAFAIETE, N° 1959
LOJAS W E 11
B{\IRR() SAGRADA FAMILIA CEP 3iu3dsen - BELO

AUTORIZAS

M
CNPJ: (501 499000171
PROCESSO 29331 1694937204011
PRIGMIGIWOSW (8 66479 1
ATIVIDADEALA

AUTORIZIMS

ENDERECO RUA SAVINO CAMPAGROLO. 621

BAIRRQ CLAUDETE CEP R3X11430 - CASCAVEL/PR

ONPJ 10,387 902/0001-86

PROCESSO.  25023.167%2072010-20  AUTORIZIMS
G279S3IMIN3LO (8 06475 6y

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR CORRELATOS

DISTRIBUIR CORRELATOS

EXPEDIR CORRELATOS

EMPRESA Bl LIFE MEDICAL LTDA - ME

ENDERECO rua 19 dc dezembro, 1137

BAIRRO: centro CEP- 86200000 « [BIPORAPR

CNPJ 10.493 0TR/000 1-49

PROCESSO 23023, 175295/2009-22 AUTORIZMS
UWRIMILIZ12Y (R 00480 2)

ATIVIDADEALASSE

ARMAZENAR, CORRELATOS

DISTRIBUIR. CORRELATOS

EXPEDIR CORRELATOS

EMPRESA VOETUR CARGAS E ENCOMENDAS LT

oA
; ENDERECO. AEROPORTO INTERNACIONAL DE BRA-
SILIA - TERMINAL DE CARGA AEREA
BAIRRQ. AEROPORTOLAGO SUL CEP
BRASILIA/DF
CNPJ. 24,893 6874000108
PROCESSO 25331 193603201041
AXOHIHA30L2LH (8 06481 o)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZE,
DISTRIBL
EXPEDIR CORRELATOS
TRANSPORTAR CORRS
F 3 8]

e
ENDE ) RUA ACESSO A BR324 SN . (IS
BAIRRO LIMOEIRO CEP 44udodxo - FEIRA DE SAN-
TANABA
CNPJ OR 739 | 35/04021-56
PROCESSO 25351 2339047201047
P2MIWHLWA0X0 (800470 8)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR CORRELATOS
DISTRIBUIR CORRELAT(S
EXPEDIR CORRELATOS "
EMPRESA WYETH INDUSTRIA FARMACEUTICA LT~

TIAORDN ~

AUTORIZMS

AUTORIZMS

ENDERECO Rua DRRENATO PAES DE BARROS N°
W7 6", 0 F 1 ANDARES B

BAIRRO ITAIM BIBI CEP 638 tiiint « SAQ PAULOSP

CNP) 61072 3934000133

PROCESSO 25381 20%700: 201048
WRTINAORS(AS (X 06473 9)

ATIVIDADE/CTLASSE

B 3 CORRE
DISTRIBUIR CORRELATOS
EMBALAR CORRELATOS

ALITORIZMS
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigées e Tutelas com atribuigdo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jo&o Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo & reprodugéo
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Cadigo

de Controle e Autenticagéo abaixo.
O referido € verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 29/09/2016 as 09:28:45 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1 d734fd94f057f2d69f86b005bda5706dfef8850b9335f790d8590bb2ab4f8d5b877b51 84dc60b498284
2a009a6c35083f355f10ab32ebed269a58169¢f3cf89a3662fd4e01cc48ci6571 9d7b2 '

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para IBI LIFE MEDICAL LTDA -
ME e emitido através do site do Cartorio Azevédo Bastos, de acordo com a Legislacéo
Federal em vigor Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01.

Esta certiddo tem a sua validade até: 29/09/2017 as 02:18:25 (Dia/Més/Ano)
Cadigo de Controle da Certiddo: 593148
Codigo de Controle da Autenticagio:
48852809160957570125-1

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br

Bty - Avk e CaAPsadin

cp Crvdomuietu sota Dubitry Nassmra o “bonoiugia se Dnwaions CTIT]
i . Prisgidincia do Repoblics
Coar Chll
& Madida Pravisdna K¢ 2.200-2,
o T de 24 de sgosto de 2001,




Il S @ [
Servigo Publico Federal

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO, INDUSTRIA E COMERCIO EXTERIOR )7
INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, QUALIDADE E TECNOLOGIA- INMETRO 59

J

Portaria Inmetro/Dimel n°0320, de 07 de novembro de 2011.
(12° Aditivo a Portaria Inmetro/Dimel n® 023/1999)

O Diretor de Metrologia Legal do Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e
Tecnologia - Inmetro, no exercicio da delegagdo de competéncia outorgada pelo Senhor Presidente do
Inmetro, através da Portaria n® 257, de 12 de novembro de 1991, conferindo-lhe as atribui¢des dispostas
no subitem 4.1, alinea "g", da regulamentagdo metrologica aprovada pela Resolugdo n® 11, de 12 de
outubro de 1988, do Conmetro,

De acordo com o Regulamento Técnico Metrologico para instrumentos de pesagem ndo
automaticos, aprovado pela Portaria Inmetro n® 236/1994;

Considerando os elementos constantes do processo Inmetro n° 52600.035169/2010,
apresentados por Balmak Industria e Comércio Ltda;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 023/1999, que aprova em carater
provisorio, os modelos BK-40, BK-50 e BK-500, de instrumento de pesagem de funcionamento néo
automatico, de equilibrio automatico, eletronico, digital, marca BALMAK;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 077/1999, que autoriza a inclusdo do
modelo BK-300, na Portaria Inmetro/Dimel n® 023/1999;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 068/2000, que autoriza, em carater
opcional, os modelos BK-50 e BK-300 de balanga de funcionamento nio automético, de equilibrio
automatico, eletronica, digital, marca BALMAK, aprovados pelas Portarias INMETRO/DIMEL n°s 023 e
077/99, respectivamente, a utilizarem plataformas com dimensdes de 400 mm x 550 mm.

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 156/2001, que altera a duragdo da
validade da Portaria INMETRO/DIMEL n° 023, de 31 de margo de 1999, relativa a aprovagdo dos
modelos BK-40, BK-50 e BK-500, de balanga de funcionamento ndo automatico, de equilibrio
automatico, eletrdnica, digital, marca BALMAK, de 02 (dois) anos para 10 (dez) anos.

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 195/2001, que autoriza a mudanca
do modelo BK-50 para BK-50F para uso exclusivo para pesar pessoas, aprovado pela Portaria
Inmetro/Dimel n°® 023/1999;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n® 075/2003, que autoriza a mudanga

de novo formato de gabinete e plano de selagem do dispositivo indicador dos instrumentos de pesagem
modelos BK-40, BK-50, BK-300 e BK-500, aprovados pela Portaria INMETRO/DIMEL n° 023/99.

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 179/2003, que autoriza a inclusdo do
modelo BK-300F, na Portaria Inmetro/Dimel n° 023/1999;

T Diretoria de Metrologia Legal — Dimel
Divisdo de Instrumentos de Medi¢io de Massa — Dimas

Enderego: Av. Nossa Senhora das Gragas, 50 — Xerém - Duque de Caxias /RJ - CEP: 25.250-020
INMETRO  Telefones: (0xx21) 2679-9138 Fax.: (0xx21) 2679-9164 E-mail: dimas@inmetro.gov.br
12



Servigo Publico Federal )éa .
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MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO, INDUSTRIA E COMERCIO EXTERIOR
INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, QUALIDADE E TECNOLOGIA- INMETRO cy

Continuagdo da Portaria Inmetro/Dimel n° 0320, de 07 de novembro de 2011.

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n® 087/2006, que autoriza, em carater
opcional, a inclusdo dos modelos BK-40C, BK-50C, BK-300C, BK-500C, BK-50GC e BK-300GC na
Portaria Inmetro/Dimel n° 023/99.

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n® 088/2006, que autoriza a inclusdo
dos modelos BK-200F e BK-200FA, na Portaria Inmetro/Dimel n°® 023/1999;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 095/2006, que autoriza a inclusdo
dos modelos BK-100 e BK-100C, na Portaria Inmetro/Dimel n® 023/1999;

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n® 027/2008, que, autoriza a utilizagdo,
em cardater opcional, de gabinete em plastico no modelo BK de dispositivo indicador, eletronico, digital,
marca BALMAK, aprovado pela Portaria Inmetro/Dimel n° 024/1999, e o qual ¢ utilizado como
dispositivo indicador da familia de modelos BK, de instrumentos de pesagem ndo autométicos aprovados
pela Portaria Inmetro/Dimel n° 023/1999, e portarias pertinentes, e,

Considerando os termos da Portaria Inmetro/Dimel n° 012/2010, que prorroga até 30 de
margo de 2019 o prazo de validade da Portaria Inmetro/Dimel n® 023 de 30 de margo de 1999 , resolve:

Art. 1° - Incluir as dimensdes de 40 cm até 50 cm de comprimento por 40 cm até 50 cm de
largura para o modelo BK-40; de 46 cm até 80 cm de comprimento por 60 cm até 80 cm de largura para
os modelos BK-100, BK-50 e BK-300; e de 80 cm de comprimento por 80 cm de largura para o modelo
BK-500, do dispositivo receptor de carga da familia de modelos BK, marca BALMAK, a que se refere as
portarias acima pertinentes, no que for aplicavel.

Art. 2° - Autorizar a mudanga do perfil de se¢@o retangular da coluna para um perfil
tubular de secdo redonda de 40 cm até 100 cm de altura, na familia de modelos BK a que se referem as
portarias acima pertinentes, no que for aplicavel.

Art.3° - Incluir o desenho anexo & presente portaria:
1 - Perspectiva da familia de modelos BK com coluna de se¢@o tubular redonda e detalhes
da estrutura da plataforma.

Art. 4° - A presente autorizagdo estd condicionada a manutengdo das demais exigéncias
constantes da referida portaria de aprovag¢ao de modelo e portarias a ela vinculadas.

Art. 5° - Esta portaria entrard em vigor na data de sua publicagao.

LUIZ CARLOS GOMES DOS SANTOS

Diretor de Metrologia Legal do Inmetro
Dimel/Dimas
ER/er
P 035169-10 Dimas.doc

f Diretoria de Metrologia Legal — Dimel

Divisdo de Instrumentos de Medigdo de Massa — Dimas

Endereco: Av. Nossa Senhora das Gragas, 50 — Xerém - Duque de Caxias /RJ - CEP: 25.250-020
INMETRO  Telefones: (0xx21) 2679-9138 Fax.: (0xx21) 2679-9164 E-mail: dimas@inmetro.gov.br
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_-Dispositivo Indicador
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_-Etiqueta de Verificacio

"Tubo redondo
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DESENHO ANEXO A PORTARIA INMETRO/DIMEL N° 0320, DE 07 DE NOVEMBRO DE 2011.

N

INMETRO

FABRICANTE: BALMAK INDUSTRIA E COMERCIO LTDA

COTAS EM:

PERSPECTIVA DA FAMILIA DE MODELOS BK COM
COLUNA DE SEGCAO TUBULAR REDONDA E DETALHES
DA ESTRUTURA DA PLATAFORMA

ESCALA:

ANEXO: 01
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CARTA DE CREDENCIAMENTO

A empresa CBEMED INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA. inscrita
no CNPJ/MF 06.188.236/0001-80 e Insc. Estadual n? 388.078.040.110, localizada a Rua Alipin
Sim&es n°® 245 - Bairro: Jardim Santa Julia, Itupeva, S3o Paulo, fabricante de Aparelhos de
Pressao Arterial e Estetoscopios da Marca BIC e PAMED , DECLARA por este instrumento e na
meihor forma de direito, a quem posso interessar , que a empresa Ibi Life Medical Ltda - ME,
sediada 3 Rua 19 de Dezembro, n? 1162 — Térreo, Bairro: Centro, Ibipora, Parana, inscrita no
CNP/MF 10.493.078/0001-49, L|.E. 90.463.537-54, ectda devidamente Credenciada e

Autorizada a comercializar nossos produtos.

itupeva, 28 de Setembro de 201€.

ANDRE BEI}ATON CARDOSO

GERENTE COMERCIAL

1° OFICIO DE REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS {4
CART RIO AZEVED BAST E TABELIONATO DE NOTAS - Codigo CNJ 06.870-0 5

. spnu!mana Baero Dos Estados - Joab PessoaPB - CEP smazevedobastos o Tt (13 SULSIM - Fo: 8] 32045484 3
o Autenticacdo Dlg"’é’”]
De acordo com os artigos 1°, 3° e 7° inc. V 8°, 47 e 52 da Lei Federal 8.935/1994 e Art. 6 Inc. Xl

dalLei Esladusl 8.721/2008 autentico a presente imagem digitalizada, reprodugao fiel
do dncumemo apresentado e conferido neste ato. O referido é verdade. Dou fé

Céd Autentlcagéo 48852909160942570718-1; Data: 29/02/2016 09:43: ‘

- i - S {5 EG - Selo Digital de Flscallza_?éo poo Norm |C eAEA18013 -PASD;
Confira os dados do ato em: https il selodlgltal tjpb.jus.br 13
el valborce Mianda Cavacan

L 4 € el )
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL ‘
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

CERTIDAO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdicdes e Tutelas com atribuicdo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo € reprodugao
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Codigo

de Controle e Autenticagdo abaixo.
O referido € verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 03/10/2016 as 09:16:20 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b997350126e7ce187a0d87172342669f0a60234668320b277e22d0644c¢
79f2e426c35083f355f10ab32ebed269a58169e8867be506cc159bac2087 1bfb7 1effd1

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para IBI LIFE MEDICAL LTDA -
ME e emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com a Legislagao
Federal em vigor Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01.

Esta certidao tem a sua validade até: 30/09/2017 as 02:13:24 (Dia/Més/Ano)
Cddigo de Controle da Certidao: 593909
Caodigo de Controle da Autenticagao:
48852909160942570718-1

A autenticidade desta certidéo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br
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IBI LIFE MEDICAL 7

DECLARACAO DE ASSISTENCIA TECNICA

Municipio de Candido de Abreu- Paranad
Licitacdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N. 62/2016.

Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campdo, de acordo com a Resolugdo n® 604/2015 -
APSUS da Secretaria Estadual de Satde do Parand, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

A empresa IBI LIFE MEDICAL LTDA - ME, pessoa juridica de direito privado, regularmente constituida e
inscrita no CNPJ/MF sob o n? 10.493.078/0001-49, ICMS n2 90463537-54, na Rua Dezenove de Dezembro,
1162, TERREO, CEP 86200-000, IBIPORA/ PARANA, na pessoa do seu representante legal Senhor JOAO
HENRIQUE WEBER RUIZ, portador da Carteira de Identidade n° 7.697.078-5 /SSP-PR e do CPF n2.
042.330.809-22, DECLARA para todos os fins necessarios que a proponente se responsabiliza, integralmente,
sob as penas da lei, que indicara e prestara servicos e assisténcia técnica, conforme edital, bem como, fara a
entrega imediata de pecas de reposigdo relativas ao bem ofertado.

Assisténcia Técnica Autorizada pela Industria:

ALGET EQUIPAMENTOS MEDICOS
AV. CARLOS CORREIA BORGES 3178 /JD. ATAMI
87062-202 MARINGA /PARANA
FONE: (44) 3031-3183

Por ser expressdo de verdade, firmamos o presente.

Ibipora 03 de outubro de 2016.

[10.493.078/0001-49
B MEDICH LIDA- B

Jodd, Henrique Wgbeyp/Ruiz — Sécio Administrador Rua 19 de Dezembro, 1687 saia 01 16ma
: \697.078-5 Centro _J
2.330.809-22 | cEP 26200000 bipord PR

CNPJ: 10.493.078/0001-49 IE: 90463537-54
RUA DEZENOVE DE DEZEMBRO, 1162
FONE/FAX (43) 3158-2565 Email: ibilife@sercomtel.com.br
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IBI LIFE © MEDICAL

DECLARACAO DE GARANTIA TECNICA E CALIBRACAO

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitacdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N9. 62/2016.

Objeto: Aquisicdo de moéveis e equipamentos para UBS Campdo, de acordo com a Resolugdo n? 604/2015 -
APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parand, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

A empresa IBI LIFE MEDICAL LTDA — ME, pessoa juridica de direito privado, regularmente constituida e
inscrita no CNPJ/MF sob o n® 10.493.078/0001-49, ICMS n? 90463537-54, na Rua Dezenove de Dezembro,
1162, TERREO, CEP 86200-000, IBIPORA/ PARANA, na pessoa do seu representante legal Senhor JOAO
HENRIQUE WEBER RUIZ, portador da Carteira de Identidade n° 7.697.078-5 /SSP-PR e do CPF nQ.
042.330.809-22, DECLARA que prestara servigo de garantia de calibragdo dos itens ofertados por um periodo
de 05( cinco) anos, conforme solicitado no edital do preg3o.

Ibipora 03 de outubro de 2016.

. 110.493.078/0001-49"
\JROGa enriqse W byhuiz ~ Sécio Administrador Bl LIFE Mzzu ?mA _ ME

CPE: §42.330.809-22
R\ Rua 19 de Dezembro, 1687 saia 01 térrap
Centro
' CEP 86200000 Ibipors PR _J

CNPJ: 10.493.078/0001-49 IE: 90463537-54
RUA DEZENOVE DE DEZEMBRO, 1162
FONE/FAX (43) 3158-2565 Email: ibilife@sercomtel.com.br



) COMERCIAL MS LICITA LTDA ME

COMERCIAL | CNPJ 12.501.677/0001-92_- INSC. ESTADUAL: 90532469-12 )k &
AVENIDA SAO JOAO, 145 - CENTRO —SAO JOAO DO IVAI/PR )

TELEFONE: (43) 3477-1933 2

EMAIL: comercialmslicta@gmail com SKYPE: comercialmslicita

www.comercialmslicita.com.br

EDITAL PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

PROPOSTA DE PRECOS

DADOS DO FORNECEDOR:

RAZAO SOCIAL: COMERCIAL MS LICITA LTDA ME

CNPJ N°: 12.501.677/0001-92

ENDERECO COMPLETO: AVENIDA SAO JOAO, N.° 145 —- CENTRO - SAO JOAO DO IVAI/PR
TELEFONE: (43) 3477-1933 E-MAIL: comercialmslicita@gmail.com

DADOS BANCARIOS:

BANCO: BRASIL _ ] AGENCIA: 2631-X CONTA CORRENTE: 16594-8
CIDADE: SAO JOAO DO IVAI - PR DATA DE ABERTURA: 10/05/2013
NOME: COMERCIAL MS LICITA LTDA — ME

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL.:

NOME: PAULO CESAR LOPES MARCELINO TELEFONE: (043) 3477-1933
ENDEREGCO: RUA APARECIDO BEZERRA GUEDES, N° 454 - CENTRO
CPF N°: 045.177.619-40 RG N°: 8.413.298-5

DADOS DO QUADRO SOCIETARIO:

e 1°S0OCIO:

NOME: CLEBER SILVERIO SIMAO TELEFONE: (043) 3477-1933
ENDERECO: AV. SAO JOAO, 371 - CENTRO

CPF N°: 045.177.619-40 RG N°: 8.413.298-5

e 2°SOCIO:

NOME: MARIA PAULA CARRETAS MARCELINO TELEFONE: (043) 3477-1933
ENDERECO: RUA APARECIDO BEZERRA GUEDES, N° 454 - CENTRO NIRE: 20132236796
CPF N°: 081.750.159-26 RG N°: 13.638.654-9

Apresentamos e submetemos a apreciagdo desta Comissé&o de Licitagéo a nossa proposta de pregos
relativa ao Edital Pregéo Presencial em epigrafe cujo objeto é o Registro de Precos visando eventual
aquisicdo de moveis e equipamentos para UBS Campao, de acordo com a Resolugéo n°®
604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parana, em atendimento a
Secretaria Municipal de Saude, conforme as especificagdes descritas no termo de
referéncia e (Anexo I).



)

COMERCIAL MS LICITA LTDA ME

COMERCIAL | CNPJ: 12,501 677/0001-92_- INSC. ESTADUAL: 90532469-12 )2 .
AVENIDA SAO JOAO, 145 — CENTRO - SAO JOAO DO IVAIIPR 63
TELEFONE: (43) 3477-1933 I
EMAIL: comercialmslicita@gmail.com SKYPE: comercialmslicita

www.comercialmslicita.com.br
TABELA EM ANEXO.

OBS: Nos valores acima estdo compreendidos, além do lucro, encargos, tributos e quaisquer despesas
de responsabilidade da licitante que decorram do fornecimento fracionado do objeto licitado.

VALOR TOTAL DA PROPOSTA: R$ 9.937,90 (nove mil, novecentos e trinta e sete reais e noventa
centavos).

PRAZO DE VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (sessenta) dias, a contar da data de sua apresentacéo, sob
pena de desclassificagdo da proposta.

FORMA DE PAGAMENTO: Os pagamentos seréo efetuados em até 30 (trinta) dias, apds a entrega dos
produtos, mediante conferéncia de quantidade e qualidade pela secretaria requisitante, a base dos
precos unitarios apresentados na proposta, e mediante a apresentagdo da Nota Fiscal, contendo a
modalidade e o n°. da licitagdo, agéncia e conta corrente em nome da proponente, do banco a ser
depositado, e das provas de regularidade com a Receita Federal e junto ao Fundo de Garantia do
Tempo de Servigo — FGTS.

PRAZO DE ENTREGA: 15 (quinze) dias ap6és a solicitagcao.

S50 Joso do Ivai; 6m 04 de Olitybro de 2016.

L Y

CLEBER SICVERIO SIMAO
to-Proprietario

RG n°8.413.298-5 SESP/PR

n®045.177.619-40

[12501677/10001-921
COMERCIAL MS LICITA
LTDA. - MLE.
Avenida S3o Joé&o, 145
Centro - CEP 86930-000

L., SAO JOAO DO IVAI PR _.l



. Municipio de Candido de Abreu .
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

Pégina: 1

CNPJ: 12.501.677/0001-92 Fornecedor : COMERCIAL MS LICITA LTDA - ME E-mail:

Endereco : AV SAO JOAO 145 - SAO JOAO DO NMAIPR - CEP 86930-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscrigdo Estadual: 9053246912 Contador: Telefone contador:
Representante: CLEBER SIMAO CPF: 045.177.619-40 RG:

Endereco representante: SAO JOAO DO IVAIPR - CEP 86930-000
E-mail representante:
Banco: 1- BB Agéncia: 2631-X - SAO JOAO DO VAIPR Conta: 16594-8

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
N° Item Descri¢do do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca

Prego Unitario Preco Total

001  Armario de ago com 8 portas com cadeado: Armério Duplo com 08 (oito) 4,00 UN 931,08 VEGEL

portas, confeccionado em chapa de ago de baixo teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e fosfatizante) e pintura através de
sistema eletrostatico a pé, com camada minima de tinta de 70 micras. Contendo: 02 (duas)
laterais e uma diviséria vertical central em chapa de ago n° 24 (0,60mm). 01 (um) fundo e 02
(dois) meio-tampos (superior e inf erior) confeccionados em chapa de ago n° 24 (0,60mm),
reforgo interno (esquadro) confeccionado em chapa de ago n° 18 (1,2mm) fixando as laterais. 1
(um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 (um) superior e 01 (um) inf erior,
em chapa n° 24 (0,60mm) soldado a um acabamento da diviséria central em chapa n° 20
(0,9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de ago n° 18 (1,2mm) e possuir quatro
pés regulaveis (sapatas) para corregdo de pequenos desniveis. O armario devera conter 08
(oito) compartimentos com porta, sendo que a porta devera conter 02 (duas) dobradigas
internas. Area de entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 cm, e area interna 41x30x42, 5
cm. Montagem através de rebites. Dimens&es: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,

Prof undidade: 45 cm. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

002  Armario 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 6,00 UN 662,46 RMP
confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, revestimento dupla face em
laminado melaminico de baixa presséao, bordas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
féacil limpeza e desinfec¢do. Tampo superior conf eccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, rev estimento melaminico. Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradicas
metalicas com abertura de 270°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco).
03 prateleiras intemas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
revestimento melaminico e div ersas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0,50 — podendo ter v ariagéo de +/- 10%. Garantia
de fabricagdo de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

004 Cadeira giratéria executiva c/bragos, tamanho médio. 6,00 UN 409,58 VIANFLEX
Assento e encosto em compensado multi-laminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a 60 Kg/m3), com 45 a 50 mm de espessura.
Revestimento do assento e encosto em tecido de alta resisténcia. 100% poliéster na cor azul
escuro e espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contorno do estofado. Mecanismo
tipo "back sy stem". Inclinag@o do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas p/retorno
automatico do encosto e ajuste automatico na frenagem do reclinador. Regulagem da altura do
assento a gas, coluna central desmontavel, fixada por encaixe conico com rolamento axial de
giro, esferas e arruelas de ago com coluna e mola a gas para regulagem de altura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca. Regulagem de altura do encosto

582,40 2.329,60

377,00 2.262,00

358,80 2.152,80
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@ Municipio de Candido de Abreu w pagina2
Pregado Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 12.501.677/0001-92 Fornecedor : COMERCIAL MS LICITA LTDA - ME E-mail:

Enderego : AV SAO JOAO 145 - SAO JOAO DO VAI/PR - CEP 86930-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscricdo Estadual: 9053246912 Contador: Telefone contador:
Representante: CLEBER SIMAO CPF: 045.177.619-40 RG:

Endereco representante: SAO JOAO DO IVAIPR - CEP 86930-000 Telefone representante:
E-mail representante:

Banco: 1- BB Agéncia: 2631-X - SAO JOAO DO VAIPR Conta: 16594-8 Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
N°Item Descrigdo do Produto / Servico Qtde. Unid. Preco Maximo Marca Preco Unitario Prego Total

para apoio lombar. Base giratéria com capa de nylon na cor preta, com aranha de 5 hastes,
apoiado sobre rodizios de duplo giro de nylon e com esferas de ago. Bragos em poliuretano
injetado, com alma de ago e regulagem vertical e horizontal. Fabricada em conformidade com
as normas da ABNT. Medindo o encosto 35 cm de altura X 40 cm (minimo) e 55 cm (maximo)
de largura, base giratéria de 67 cm de assento X 46 cm de largura X 45 cm de profundidade -
podendo ter variagéo de +/- 10%. Garantia minima de 01 (um) ano para def eitos de fabricago.
CONTENDO REGISTRO ABNT.
005 Cadeira Espago Salde e recepgdo (cadeira empilhavel). 20,00 UN 82,00 VIANFLEX 82,00 1.640,00
Cadeira empilhav el, confeccionada em tubo de ago oblongo, com encaixes laterais para
transformar em longarina. Assento e encosto em polipropileno na cor preta. Peso suportado:

150 kg .Garantia 12 meses.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

006 Mesa para refeitério: Com tampo em compensado, com espessura de 25 mm, 1,00 UN 711,55 RMP 669,50 669,50
revestido nas duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfecgdo. Comdimensdes de: 1,20 X 0,80 X
0,78 cm, com pés em ago cromado resistente a ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 (um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.
007 Mesa para reunides: Mesa de reunido retangular ¢/ tampo em madeira 2,00 UN 615,66 RMP 442,00 884,00
aglomerada ¢/ 25 mm de espessura, revestida em laminado melaminico na cor branca, c/
bordas em PVC. Superficies lisas, duradoras e de féacil limpeza e desinfecgéo. Painel frontal
em madeira aglomerada. Pés em tubo de ago ABNT 1010/1020, e segéo c/ reforgo lateral
paralelo em tubo de ago ABNT 1010/1020, c/ pintura eletrostatica em epoxi pé. Ponteiras de
acabamento na cor preta. Niveladores c/ eixo de ago rosqueavel. Partes metalicas, ¢/
tratamento anticorrosivo e antiferruginoso c/ pintura eletrostatica em epdxi p6 na cor preto =
fosco. Med: 200 x 110 cm. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

[12501677/0001-9Z!

COMERCIAL AMS L IC1TPAECO TOTAL DO LOTE : 9.937,90
L“L"EI'DA. - M.E. TOTAL DA PROPOSTA : 9.937,90
Validade da proposta: 60 dias Avenida S30 JOaC 1450
Prazo de entrega: 15 dias Centro - CEP 86330-U0 J os\/?(
I|_,,_ SAO JOARO DO VAL PR — \ I

esProposta - Vers&o: 1.1.2.0 03/10/2016 16:49:22




’ COMERCIAL MS LICITA LTDA ME ,}’ :
COMERCIAL | CNPJ- 12501 677/0001-92_- INSC. ESTADUAL: 90532469-12 54
AVENIDA SAO JOAO, 145 — CENTRO - SAO JOAO DO IVAI/PR 01_
TELEFONE: (43) 3477-1933

EMAIL: comercialmslicita@gmail com SKYPE: comercialmslicita

www.comercialmslicita.com.br

PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016
ANEXO VI

Municipio de Candido de Abreu- Parana

Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.

Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campao, de acordo com
a Resolugao n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satde do Parana,
em atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

DECLARACAO DE ENQUADRAMENTO COMO MICROEMPRESA

A empresa COMERCIAL MS LICITA LTDA - ME, inscrita o CNPJ n°
12.501.677/0001-92, inscrigdo estadual n.° 90532469-12, estabelecida a AV. SAO
JOAO, N.° 145 — CENTRO, SAO JOAO DO IVAI/PR, CEP: 86.930-000, através de seu
representante legal, Sr. CLEBER SILVERIO SIMAO, portador do RG n° 8.413.298-5
SESP/PR, inscrito no CPF sob n° 045.177.619-40, declara, sob as penas da Lei, que a
mesma esta estabelecida sob o regime legal de MICROEMPRESA, conforme conceito
legal e fiscal de nosso ordenamento patrio, podendo usufruir os beneficios da Lei
Complementar 123/2006, de 14 de dezembro de 2006.

o T

S#o.J6fo do Ivai, 04

f

/ i R ';
\ /\,& X\

i , \
CLEBER SILVERIO SIMAO
6cio Proprietario
RG n”8.413.298-5 SESP/PR
CPF n° 045.177.619-40

OuiUb_ro de 2016.

[12501677/0001-921

COMERCIAL MS LICITA
LTDA. - M.E.

Avenida S3do Jodo, 145
Centro - CEP 86930-000

I_ SAO JOAO DO IVAI - PR _.I
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ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS

MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU

PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

RAZAO SOCIAL: COMERCIAL MS LICITA LTDA - ME

CNPJ N°. : 12.501.677/0001-92







ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS

MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU

PREGAO PRESENCIAL N 62/2016

AWR DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA — ME

08.836.350/0001-02
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AWR DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA — ME ?ogp
Produtos de Limpeza em Geral
CNPJ: 08.836.350/0001-02 )

ANEXO PROPOSTA

Municipio de Candido de Abreu- Parana

Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N2. 62/2016.

Objeto: Aquisicdo de mdveis e equipamentos para UBS Camp3o, de acordo com a Resolugdo n@
604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parana, em atendimento a Secretaria
Municipal de Saude.

Prezados Senhores,

Apresentamos e submetemos a apreciagdo desta Comissdo de Licitacdo a nossa proposta de
pregos relativa ao Edital Pregdo Presencial em epigrafe cujo objeto é a REGISTRO DE PRECOS
para REGISTRO DE PRECOS para Aquisicdo de mdveis e equipamentos para UBS Campdo, de
acordo com a Resolugdo n2 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parana, em
atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

Valor da Proposta: RS 88.847,00 ( Oitenta e oito mil, oitocentos e quarenta e sete reais)

* O prazo de execug¢do conforme edital
* Prazo minimo da validade da proposta de precos é de 60 (sessenta) dias
* O pagamento conforme edital

Declaro ainda estar de acordo e ciente com todas as exigéncias estipulada em Edital.

Cambé, 10 de outubro de 2016.

//,L//ﬂb/f :)D W/ 5///

AW DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA — I\/IE
VINICIUS BERNARDO DE SOUZA_- . g6
12.586.470-8 sesp/pR - | 08.07

INC.EST. 904.05033-47 L2
FONE: (43)3062-3004 / (43)3062-3008 \‘
RUA RIO PARANA N© 471, ID. SANTO ANDRE — CAMBE-PR. §EP86185-300



CNPJ: 08.836.350/0001-02

) ‘

Municipio de Candido de Abreu

Pregao Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS | SERVICOS

Enderego : RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300

Inscricdc Estadual:

Contador:

Fornecedor : AWR DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA - ME

Celular:
Telefone contador:

Pagina: 1

Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA

Enderego representante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300
E-mail representante:

Banco: 1- BB

CPF: 090.760.279-78

Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR

Conta: 33307-7

Telefone representante:

Data de abertura: 15/01/2012

Fornecedor enquadrado como microempresa ou em presade pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n° 123/2006).

Lote :

001 Lote 001

N°lItem Descrigdo do Produto / Servigo Qtde.

Unid.

Preco Maximo Marca

Modelo

Prego Unitario

Prego Total

001

002

003

004

Arméric de ago com 8 portas com cadeado: Armario Duplo com 08 (oito) 4,00

portas, confeccionado em chapa de ago de baixo teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e fosfatizante) e pintura através de
sistema eletrostéatico a pd, com camada minima de tinta de 70 micras. Contendo: 02 (duas)
laterais e uma diviséria vertical central em chapa de ago n® 24 (0,60mm). 01 (um) fundo e 02
(dois) meio-tampos (supericr e inferior) conf eccionados em chapa de ago n° 24 (0,60mm),
reforgo interno (esquadro) confeccionado em chapa de aco n°® 18 (1,2mm) fixando as laterais. 1
(um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 (um) superior e 01 (um) inferior,
em chapa n” 24 (0,60mm) soldado a um acabamento da diviséria central em chapa n® 20
(0.9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de aco n® 18 (1,2mm) e possuir quatro
pés regulaveis (sapatas) para correcio de pequenos desniveis. O armario devera conter 08
(oito) compartimentos com porta, sendo que a porta dev era conter 02 (duas) dobradigas
internas. Area de entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 cm, e area interna 41x30x42, 5
cm. Montagem através de rebites. Dimensdes: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,
Profundidade: 45 cm. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

Armaério 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 6,00

confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, revestimento dupla face em
laminado mefaminico de baixa pressao, bordas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
facil limpeza e desinfec¢do. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, rev estimento melaminico. Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradi¢as
metalicas com abertura de 270°, Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco)
03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
revestimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0,50 — podendo ter variagdo de +/- 10%. Garantia
de fabricac&o de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

Armaério vitrine, com 1 porta e 3 prateleiras em vidro: uso hospitalar. 4,00
Armario com 01 porta e 03 prateleiras em vidro. Fundo e Teto em chapa de ago esmaltado, na
cor branca. Tratamento anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés protegidos por
ponteiras plasticas. Portas e laterais em vidro com espessura minima de 4 mm. Dimensdes
aproximadas de 1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de profundidade. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

Cadeira giratoria executiva c/bragos, tamanho médio. 6,00

Assento e encosto em compensado multi-laminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a2 60 Kg/m3), com 45 a 50 mm de espessura.
Revestimentc do assento e encosto em tecido de alta resisténcia. 100% poliéster na cor azul
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i ’ ‘ Municipio de Candido de Abreu .
Pregdo Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 08.836.350/0001-02 Fornecedor : AWR DISTRIBUDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA - ME E-mail:
Enderego : RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone:
Inscricdo Estadual: Contador:

Fax: Celular:
Telefone contador:

Pagina: 2

Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA CPF: 090.760.279-78 RG:

Enderecgo representante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300

E-mail representante:

Banco: 1- BB Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR Conta: 33307-7

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou em presade pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n°® 123/2006).
Lote: 001 Lote 001

N°Item Descricao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo

Prego Unitario

Preco Total

escuro e espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contorno do estof ado. Mecanismo
tipo "back system". Inclinagao do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas p/retorno
automatico do encosto e ajuste automatico na frenagem do reclinador. Regulagem da altura do
assento a gas, coluna central desmontavel, fixada por encaixe cénico com rolamento axial de
giro, esferas e arruelas de ago com coluna e mola a gas para regulagem de altura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca. Regulagem de altura do encosto
para apoio lombar. Base giratoria com capa de nylon na cor preta, com aranha de 5 hastes,
apoiado sobre rodizios de duplo giro de ny lon e com esferas de aco. Bragos em poliuretano
injetado, com alma de aco e regulagem vertical e horizontal. Fabricada em conf ormidade com
as normas da ABNT. Medindo o encosto 35 cm de altura X 40 cm (minimo) e 55 cm (méaximo)
de largura, base giratoria de 67 cm de assento X 46 cm de largura X 45 cm de profundidade -
podendo ter variagcdo de +/- 10%. Garantia minima de 01 (um) ano para def eitos de fabricagio.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

005 Cadeira Espago Saude e recepgao (cadeira empilhavel). 20,00 UN 82,00
Cadeira empilhavel, confeccionada em tubo de aco oblongo, com encaixes laterais para
transformar em longarina. Assento e encosto em polipropileno na cor preta. Peso suportado:
150 kg .Garantia 12 meses.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

006 Mesa para refeitorio: Com tampo em compensado, com espessura de 25 mm, 1,00 UN 711,55 INCOFLEX
revestido nas duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfec¢do. Comdimensdes de: 1,20 X 0,80 X
0,78 cm, com pés em ago cromado resistente a ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 (um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.
007  Mesa para reunides: Mesa de reunido retangular ¢/ tampo em madeira 2,00 UN 615,66 INCOFLEX
aglomerada ¢/ 25 mm de espessura, revestida em laminado melaminico na cor branca, ¢/
bordas em PVC. Superficies lisas, duradoras e de féacil limpeza e desinfecg&o. Painel frontal
em madeira aglomerada. Pés em tubo de aco ABNT 1010/1020, e secéo c/ reforgo lateral
paralelo em tubo de aco ABNT 1010/1020, ¢/ pintura eletrostatica em epoxi po. Ponteiras de
acabamento na cor preta. Niveladores ¢/ eixo de aco rosqueavel. Partes metalicas, c/
tratamento anticorrosivo e antif erruginoso ¢/ pintura eletrostatica em epoxi po na cor preto
fosco. Med: 200 x 110 cm. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

008 Mesa escritorio com gav etas (medida - 1,20 m de larg. x 0,70 cm). 8,00 UN 268,00 INCOFLEX

Tampo confeccionado em madeira aglomerada de alta resisténcia e 25 mm de espessura,
revestimento com sistema postforming 180°. Painel frontal conf eccionado em madeira

711,55

615,66

268,00

0,00
711,55

1.231,32

Y

2.144,00
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aglomerada de 15 mm de espessura, revestimento laminado melaminico de alta resisténcia,
dupla face, baixa pressdo. Coluna estrutural com passagem de acabamento conf eccionada em
chapa de ago, com tratamento antif errugem e acabamento em pintura epoxi. Acabamentos
arredondados. Com02 gavetas com chave. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO COM AS
NORMAS ABNT.

009 Balanca Antropométrica Adulta: Balanca eletrdnica digital adulta com 1,00 UN 1.346,65 BALMAK
régua antropométrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisdes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento
em tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha antiderrapante. Pés regulav eis em borracha
sintética e com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se nao
houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

010  Autoclav e Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros. 1,00 UN 4.286,40 BS

Capacidade: 42 litros Controle totalmente Automatico que dev e ser realizado atrav és de
microcontrolador Selecdo de Temperatura: 120 a 134°C Ciclo: até 60 minutos. Tempo de
secagem: até 45 minutos. Precis&o e tempo de resisténcia: tipo PT 100. Sistema Hidraulico e
Bomba de Véacuo: com filtro de bronze, elementos filtrantes em aco inoxidavel. Valvula
solendide: em lat&o forjado tipo diaf ragma. Valvula de Seguranga: construida em latao.
Cémara: deve ser em lago inoxidavel, com garantia de 03 anos de garantia revestida
externamente com material isolante ao calor que além de otimizar o seu consumo de energia
deve conservar a temperatura do ambiente. O adicionamento da agua na camara interna da
autoclave devera ser automatico, assim como o ciclo devera ser automatico. Bandeja:
confeccionada em ago inoxidavel, totalmente perfurada, para permitir uma boa circulagéo de
vapor. Tampa/porta: em ago inoxidavel, laminado, com garantia de 03(trés anos), com anel de
vedagdo em borracha de silicone resistente a altas temperaturas. Sistema de fechamento da
Porta Dispositivo que impega o funcionamento do equipamento com a porta aberta. Deve ser
construida de forma robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto que
proporcione maior seguranga e suavidade no manuseio. Cabos: devem ser de baquelite
(isolamento ao calor). Resisténcia: deve ser niquel-cromo, blindada em cabo de aco inoxidav el
Gabinete: deve ser em chapa de ago inoxidavel reforcado, com tratamento anticorrosivo e
pintura eletrostatica, externa e interna. Deve apresentar abertura para ventilagéo tipo
veneziana. Deve possuir chave on/off, mandémetro display e teclas de controle. Sistema
Eletronico de Seguranca: Deve desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a

1.346,65

4.286,40

1.346,65

4.286,40

R

esProposta - Versao: 1.1.4.1

03/10/2016 15.08:05




s
=
|
1
H
V
o
\V
] - &
f .».a
w Er




P @  Vunicipio de Candido de Abreu &
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS I SERVICOS

Pagina: 4

CNPJ: 08.836.350/0001-02 Fornecedor : AWR DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA - ME E-mail:

Endereco : RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone: Fax: Celular: &
Inscrigdo Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA CPF: 090.760.279-78 RG:

Enderecorepresentante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300
E-mail representante:
Banco: 1- BB Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR Conta: 33307-7

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou em presade pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n° 123/2006).
Lote: 001 Lote 001

N°Item Descricao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo

Prego Unitario

Prego Total

temperatura programada. Sistema Mecanico e Elétrico de Seguranga: Deve possuir valv ula de
alivio, fusivel de protecéo, termostato de seguranca para evitar a queima das resisténcias e
dos materiais em caso de falta de 4gua. Construida com base nas Normas ASME e ABNT,
atender a Norma NR 13. Dimensdes Externas maximas: 44x56x78cm. Dimensdes Internas
Minimas: 30x60: cm Quantidade Minima de Bandejas: 02. Poténcias minimas: 2400 w .
Voltagem: 110/220 v. Garantia minima de 18 meses para pecas e servicos.

CONTENDO REGISTRO ABNT.

011 Balanca Eletrénica Pediatrica 15 Kg: Balanga digital de medig&o 1,00 UN 755,52 BALMAK 755,52 755,52
exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduagao (precisdo) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display ) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Funcao de tecla Tara (zero) no painel frontal.
Construida em material resistente e de facil limpeza Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés
regulaveis, revestidos de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tens&o e 1 10/220 V. Aferida e certificada pelo IPEM/INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Acompanha manual de instruc&o de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se nao houver, a empresa vencedora
devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.
012  Balde cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidade aprox. 10 litros 4,00 UN 137,19 TRAMONTINA 137,19 548,76
Totalmente construido em ago inoxidavel, tampa acionada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.
013 Banqueta giratoria, tipo mocho: Totalmente em aco inoxidavel, altura 2,00 UN 171,65 CHS 171,65 343,30
regulavel com apoio para os pés. Altura minima de 0,46m X maxima de 0,61m. Estof amento
resistente e com base rigida, rev estimento em PVC e espuma de densidade controlada que
permite limpeza e desinfecgdo. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricacao.
DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.
014  Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80 CHS 984,80 984.80
tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, varandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de diametro, fixag&o do tampo, da prateleira e armacao Q\ j\/
por meic de parafusos sobre arruelas de pressio, acompanha 01 balde em aluminio polido ou ‘[\(
em acgo inoxidav el. Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de &
prof undidade. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo.
015  Detector de batimento cardiaco fetal: Detector de batimento cardiaco 1,00 UN 492,11 MEDPEJ ) 492,11 492,11
esProposta - Versao 1141 N4 03/10/2016 15:08:05
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fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Devera estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troca da bateria Medidas: 4 X 8
X 18 cm. Estas medidas poderdo sof rer variagao de + 10 %. Devera trazer a marca do
fabricante e lote de fabricagao gravada no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar
Catélogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certificado de Boas Praticas de
Fabricagdo. Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

016 Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1,00 UN 128,77 CHS

aco com rev estimento anticorrosivo de cor branca, ref orcada, com degraus rev estidos em
borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses

017 Esfigmomandmetroanerdide portatil obeso: Manémetro anerdide - montado 1,00 UN 506,95 MIKATOS
em armacgao de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia
a quedas. Devera ser resistente a desregulagemf reqiiente, com graduagéo de 00 a 300 mm
Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de I' qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicagao do tamanho da circunferéncia do braco, com o comprimento total de 68 centimetros,
largura de 15 centimetros, indicado para verificacao adequada da presséo arterial em adultos
obesos e conter indicagao do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valv ula - peca
em metal leve, de mecanismos nas operacdes de retencio e esvaziamento do ar comprimido.
Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex: Bolsa e péra - confeccionadas em
borracha especial de comprov ada vedacio e resisténcia, livre de latex. Devera possuir
identificagdo da marca e fabricante do produto na bracadeira € no manémetro.Embalagem -
devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente.
Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana. Garantia minima de calibracao de 05
anos, comprov ada atrav és de carta do fornecedor. Os aparelhos quando entregues deverao vir
acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua afericdo individualmente, bem como
também o registro no Ministério da Saude.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

018  Esfigmomandmetroanerdide portatil pediatrico: Mandmetro anerdide - 1,00 UN 324,17 MIKATOS
montado em armac&o de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior
resisténcia a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqliente, com graduacéo de 00 a
300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagao. Bracadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de P qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicagdo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 28,5

128,77

506,95

324,17

128,77

506,95
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centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para verificagédo adequada da pressao arterial
em criancas e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valv ula -
peca em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retencao e esvaziamento do ar
comprimido. Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex. Bolsa e péra -
confeccionadas em borracha especial de comprovada vedacao e resisténcia, livre de latex.
Devera possuir identificagdo da marca e fabricante do produto na bragadeira € no manémetro.
Embalagem - devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro
material resistente. Garantia minima de calibracao de 05 anos, comprovada através de carta do
fornecedor. Os aparelhos quando entregues deverao vir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certificando sua afericdo individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprov ar
assisténcia técnica no Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.
019  Esfigmomanémetro para adulto: Manémetro anerdide - montado em armagao 1,00 UN 506,95 MIKATOS 506,95 506,95

de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia a quedas.
Devera ser resistente a desregulagemfregiiente, com graduagéo de 00 a 300 mm Hg.
Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para f acilitar visualizagdo. Bragadeira - conf eccionada
em nylon siliconizado, de 1a qualidade, antialérgico, resistente, extremidade flexivel,
impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante, indicacao do
tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 54 centimetros, largura de
14,5 centimetros, indicado para verificacdo adequada da pressao arterial em adultos e conter
indicagao do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - peca em metal leve, de
mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar comprimido. Manguito: adulto,
ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em borracha especial de
comprov ada vedacéao e resisténcia, livre de latex; Devera possuir identificacdo da marca e
fabricante do produto na bragadeira e no manémetro Embalagem - devera ser embalado
individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente. Garantia minima de
calibragc&o de 05 anos, comprov ada através de carta do fornecedor. Os aparelhos quando
entregues deverdo vir acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua af ericao
individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar assisténcia técnica no Estado do
Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA

020 Estetoscopio adulto: Com duas olivas maleaveis de borracha macia ou 2,00 UN 145,96 MIKATOS
similar, com sistema de fixagdo sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de sons
de baixa e alta freqléncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer variagdo de até
10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O diafragma devera possuir uma
espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel nao frio flexivel e consistente,

145,96 291,92
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facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha macia e consistente. Na
extremidade proximal dev era possuir mola na jungéo dos tubos auriculares, permitindo
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptacéo suave das olivas nos condutos
auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no minimo um
(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catélogo em portugués e assisténcia
técnica local comprov ada.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
021 Estadiémetro (Régua antropométrica): Equipamento portatil, compacto, 3,00 UN 170,89 WELMY
para medicdo de comprimento de individuos em posicao horizontal (deitada). Confeccionado em
acrilico, e/ou aluminio, e/ou PVC, e/ou lona plastica, resistente & abras&o, que ndo absorva a
umidade e que possibilite a higienizagdo sem deteriorizac&o da escala de medicéo. Escala
numerada a cada centimetro, com faixa de indicago de 30 cm a 1,0m. Garantia de 1 (um) ano.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

022  Estetoscopio pediatrico: Com duas olivas maleav eis de borracha macia 1,00 UN 185,57 MIKATOS

ou similar, com sistema de fixacdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-sonic que
permita ausculta de sons de baixa e alta freqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer v ariagao de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O
diafragma dev era possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel nao frio
flexivel e consistente, facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecao de borracha macia
€ consistente. Na extremidade proximal devera possuir mola na jungéo dos tubos auriculares,
permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagao suave das olivas nos
condutos auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
023  Foco Auxiliar: Luminaria flexivel com lampada, estrutura em tubo 1,00 UN 459,562 MEDPEJ

) redondo de 1" X 1,20mm. Comanel de fixacao, haste flexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epoxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo de 1,60cm. O fio de
alimentacgao elétrica dev e ter no minimo 1,30m. Acompanha lampada de 110 v. Garantia de

1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.
024 Mesa auxiliar para material ginecoldgico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN 898,35 CHS
ce aco inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés providos de rodas
giratorias de 3" de didmetro com aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas.
Fixacao da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de

170,89

185,57

459,52

898,35

512,67

185,57

459,52

898,35
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Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA

025 Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metalica esmaltada na cor 1,00 UN 347,78 LEVITA

branca (pintura epoxi ou eletrostatica), leito acolchoado em espuma de poliuretano de |'
qualidade, revestido em courvin, na cor azul, cabeceira reclinavel manualmente através de
cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte para lencol de papel de 50 mm.
Dimensdes aproximadas de 1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de altura.
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas
da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA.

026 Mesa de exame ginecoldgico. (Cama para exame ginecoldgico tipo diva): 1,00 UN 2.457,96 LEVITA
Estrutura em madeira com espessura minima de 15 mm. MDF de fabricante certificado,
revestido em laminado decorativo, na cor bege. Devera possuir duas (2) gavetas e uma (1)
porta em cada lado. uma (1) porta central com uma prateleira interna. Os puxadores dev erao
ser metal e cromados. O rev estimento interno do mov el devera ser do mesmo material da
parte externa. As gavetas deverdo ser deslizantes, através de corredicas telescopicas. As
dobradicas deverdo ser 35 mm. O leito devera ser estofado, revestido em courvim marrom,
sendo as partes anterior e posterior do leito ajustavel através de cremalheiras duplas, unidas
entre si, fabricadas em ago inoxidavel, com no minimo quatro (4) posicoes. O movel devera vir
acompanhado de um par de perneiras anatémicas, em poliuretano injetado, que permitam ajuste
de altura e com mobilidade antero-posterior. A fixag&o desta haste devera ser feita através de
uma estrutura com no minimo 14 X 5,5 cm. Devera possuir gav eta para escoamento de
liquidos, em ago inox e puxador em inox. A gav eta devera possuir o mesmo tamanho da
abertura feito no movel para a mesma, n3o podendo ficar espago para acumulo de sujeiras. A
gaveta fechada ndo podera ficar mais do que 2 cm internamente ao mével. Dimensées do
mov el (variagéo permitida 5%): Comprimento 1,85m: Registro ABNT largura 0,64m; altura
0.76m. Dimensdes do estof amento (variagdo permitida 5%): Comprimento 1,85m: largura
0,64m; altura na cabeceira 0,15m e nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estofado
devera apresentar espuma com densidade 28, revestida em courvim soft 8 marrom. A marca
do fabricante devera vir gravada na maca ou em plaqueta metalica fixada de forma resistente
na cama. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT.

027  Otoscopio: Equipamento para exame visual do ouvido Otoscopio em fibra 1,00 UN 366,25 MD
optica em material de alta resisténcia. Lémpada halogena, lente de aumento de 2.5x e 05
especulos permanentes de plastico com didmetros aproximados: 2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade e encaixe para visor sobressalente.
Possuir cabo em ago inoxidav el. Possuir visor articulado ao cabegote e movel. Acompanhar
ldmpada e visor sobressalente. Apresentar cabo em ago inoxidavel de tamanho médio para

347,78 347,78

2.457,96 2.457,96

366,25 366,25
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pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejavel. Alimentagao por
pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforgado para acondicionamento e transporte,
contendo: Léampada e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de plastico.
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA. Manual e Catalogo em portugués.
Assisténcia Técnica do equipamento dev erad ser no Estado do Parana, se ndo houver, a
empresa vencedora deverd comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
028  Desfibrilador 2 Semi Automéatico DEA : Aparelho utilizado para 1,00 UN 9.107,40 SAMARITAN 9.107,40 9.107,40

interpretar automaticamente o tracado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para reversdo de parada cardiaca nos casos de fibrilag&o ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado para interpretar
automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento manual, o
choque para reversdo de parada cardiaca nos casos de fibrilacdo ou taquicardia ventricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
confeccionada em tecido resistente e possuir compartimento para assessorios, modulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas maximas de 250X140X300mm, possuindo onda

bif &4sica para choque, ajuste automatico de impedéancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos devera ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para criangas
devera ser, no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Devera acompanhar bateria ndo
recarregav el de Litio de alta perf ormance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizag&o. - O peso maximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) nio
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Dev era acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de eletrodos adesivos para criangas, multifuncionais,
descartaveis. - Deverd possuir instrugdes de audio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Devera permitir registro em memoria de: ECG
continuo, eventos criticos e procedimentos realizados. - Dev era possibilitar atrav és de porta
infravermelho ou USB propria conexao para o sistema operacional "Windows XP" ou superior
para acesso dos dados da memoéria, permitindo a leitura posterior do tracado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiv eis para arquivo. Devera ser fornecido
hardware e software necessarios para esta transmissao. - Devera realizar auto-teste periddico
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutencao. - Devera ter instrucdo de voz em
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e boto de choque com indicador luminoso. -
Devera apresentar no minimo certificagdo — |P-55 (resisténcia a pd e agua) e ser resistente a
queda, no minimo de um metro de altura. - Dev era permitir atualizagdes dos protocolos
(procedimentos); - Deveréd possuir sistema automatico de identif icacdo dos eletrodos,

dif erenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicagcao de
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choque de no méaximo dez segundos para €energia maxima com uma bateria/conjunto de pilhas
novo totalmente carregado. - Manual de operagdo em portugués. - Certificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessorios.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

029  Aparelho para a inalacdo uso individual: Aparelho que permita a 1,00 UN 1.063,06 OMRON
a inalagédo em qualquer posicao - em pé, deitado ou em Registro inalag&o- uso movimento- sem
risco de derramar o medicamento. Silencioso, para utilizacado ANVISA individual na
administragéo de soro fisiolégico ou medicamentos por inalagado. Deve dispor de controle de
intensidade de névoa tipo deslizante e vir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de ultra-
som c/ transdutor incorporado; 01 jg ¢/ 15 copos; 01 tubo corrugado flexivel e conectores 105
c¢m comp. aprox.; 02 mascaras; tampa do reservatorio: boquilha p/ inalagéo oral; manual de
instrucées. Controle de Intensidade de Névoa - Poténcionamento deslizante. Dimensoes
aproximadas - 10x14x21cm. Peso max. 1350g. Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220
v ¢/ chave seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local comprov ada, Manual
e Catéalogo em portugués, garantia minima de 12 meses.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

030 Oximetro de pulso de mesa: Com tela de cristal liquido e capas de ser 1,00 UN 1.433,13
utilizado em qualquer ambiente, com baterias recarregav eis que duram até 8h, tela com curva
pletismografica, sensor para utilizagdo em pacientes adultos, pediatricos e neonatais. Deve
possuir grafico de barras das ultimas 24h, deve funcionar em110/220 automaticamente. Bateria
interna, recarregavel, com autonomia minima de 3h, peso inferior a 3kg Além dos
acessoriosobrigatoriosfornece para cada equipamento 2 sensores - adulto de dedo, 01 sensor -
pediatrico de dedo. Limites de leitura e alarmes minimos: ALARMES: limites ajustaveis e
automaticos para Sp02 e pulso, maximos e minimos. Audio: Volume ajustavel, 2 minutos de
silencioso ou desligado. Visual: Valores de Spo2 e pulso, e barra de alertapiscardo indicando
que algum alarme foi ultrapassado. PULSO: faixa 30-250 bpm PRECISAO: 2bpm

RESOLUCAO: 1 bpm TEMPO DE MEDIA: 8 segundos SATURAGAO: FAIXA: 0-100%
PRECISAO: 2% RESOLUCAO: 1% TEMPO DE MEDIA: 8 segundos. AUDIO: os alarmes e
pulso deverdo possuir tonalidade variavel com a mudanca no valor da saturagdo> TELA: Tipo
monocromatica de catodo frio. Tamanho da tela: 32 mm x 27 mm (alturaxlargura) Curva
pletismografica: cristal liquido. POSSUIR REGISTRO NA ANVISA

031  Oftalmoscopio :Ladmpada: Minimo de 2.5 V. XenonHalégena ou LED, 1,00 UN 881,33 MD
acompanhado de 02 Iampadas; Selecdo minima de 6 aberturas, com filtro livre de vermelho

(utilizavel em qualquer abertura): Filtro Polarizador para eliminagdo de reflexo Minimo de 20

lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias

iluminado; Saida de luz e abertura selada a prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protecdo

1.063,06

881,33

1.063,06

N
)

881,33
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para evitar riscos na lente; Cabegca em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e interruptor
liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metalico: Alimentacéo através de pilhas alcalinas e ou
bateria recarregavel, em caso de bateria recarregav el deve acompanhar recarregador de
bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia minima de 01 ano:Manual de instrucoes em
Portugués; Apresentar registro na ANVISA.

032  Conjunto Odontologico-Cadeira, Equipo, Refletor, unidade 1,00 UN 13.600,00 DENTEMED 13.600,00 13.600,00
auxiliar acoplada a cadeira: Conjunto de equipamentos compativeis e produzidos pelo mesmo
fabricante, composto Registro no odontoldgico pelos componentes abaixo relacionados
INMETRO (cadeira, equipo, refletor, unidade Cadeira Odontologica. Estrutura fabricada em aco.
Tratamento anti-corrosivo. Pintura epdxi ou eletrostatica lisa. Estabilidade estatica e dindmica
em todas as posicdes de uso e ANVISA auxiliar acoplada na sua capacidade maxima. Base c/
protecdo em borracha ou material similar. & cadeira) Revestimento do estof amento em material
PVC laminado, sem costuras, na cor verde clara. Protecao plastica p/ os pés do paciente.
Brago da cadeira ¢/ formato e fixagcdo que facilitem o acesso do paciente. Encosto da cabeca
articulavel, ¢/ movimento longitudinal. Acionamento atrav és de comandos elétricos ¢/
atuadores hidraulicos ou moto-redutores. Controle de pé (pedal) p/ os movimentos de subida e
descida do assento e do encosto. Alimentacao elétrica 110 ou 220 v (60Hz), de acordo ¢/ a
rede local do municipic de entrega. Resisténcia de carga minima de aproximada 140 Kg.
Fornecimento de plantas baixas e outras necessarias p/ a perfeita instalagdo do equipamento,
¢/ todas as informagdes sobre alimentagao elétricas, hidraulicas e pneumaticas. Fornecimento
de manuais de operagdo e manuais de servico ¢/ vista _ .... _ explodida e detalhamentc das
pegas, principais defeitos e correcdes, c/ diagramas dos sistemas elétricos, mecanicos e
hidraulicos. Garantia minima do conjunto de 12 meses Equipo odontoldgico tipo cart ou
acoplado. (Tipo cart com estrutura montada sobre rodizios e tratamento anticorrosivo. Tipo
Acoplado: brago articulado, com movimento horizontal, ¢/ batentes de fim de curso e
movimento vertical). Trés terminais, sendo 01 p/ micromotor, ¢/ spray (tipo borden), 01 p/ alta
rotacao (tipo borden) e 01 seringa triplice. Suporte das pontas c/ acionamento individual e
automatico. Pintura epoxi ou eletrostética, totalmente lisa. Sistema de desinfeccao de dutos de
agua e spray ¢/ valvula anti-refluxo. Pedal de acionamento do equipo com controle v ariav el
(progressiv o da rotagao dos instrumentos). Com caixa de ligacao (distribuicdo), sendo as
mangueiras arredondadas e lisas e contendo todos os acessorios necessarios a sua instalacéo.
Caixa de ligagao (distribuicdo) independente da cadeira. Reservatdrio de agua do equipo e ‘Q’
sistema de desinfeccdo em material transparente ou translucido, de no minimo 500 ml w
Bandejas removiveis de ago. Unidade auxiliar, acoplada & cadeira. Bacia da cuspideira
removivel, em porcelana ou cerémica. Ralo separador de detritos, fixado a unidade de agua ou
a caixa de ligagao, conectado a mangueira de sucgao. Registro p/ acionamento da agua da
Cuspideira, minimo de 02 (dois) terminais de sucgao, ¢/ didmetro aproximado de 6,5 mm, c/
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034

036

mangueiras e terminais lisos. Formas arredondadas; estrutura em aluminio ou ago, com
protec@o anti-corrosdo. Pintura epdxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Garantia minima de 12
meses.

CONTENDO REGISTRO NO INMETRO E ANVISA.

Caneta de Alta rotacdo: Caneta de alta rotacdo com cabo inv ertido no 1,00
mesmo sentido da cabega, aumentando a Registro Rotacao visibilidade do operador durante o
procedimento cirlrgico. Cabega mediana, angulagdo MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita lev eza e excelente acabamento superficial, facilitando a
desinfeccao; cabega com linhas arredondadas: baixo nivel de ruido: sistema de rolamentos
apoiado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagao (rpm) O a 420.000. Fixagédo da broca (saca broca).
Pressao (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua (ml/min) 42. Nivel sonoro
(dB)69 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com refrigeragio externa ao 1,00

corpo, acoplavel ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotagédo sao transmitidos
a broca através de um conjunto de eixos e engrenagens com rotagao de transmiss&o 1:1.
Corpo em aluminic anodizado, giro livre de 360° sobre o micro motor, dngulo de 20° graus entre
o longo eixo e o pescogo da cabega, trava da broca por lamina de aco deslocav el lateralmente
em angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificagdes: Spray:
Com spray externo ao corpo, Conexao: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com reverséo,
Press&o Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min), Razio de Transmissao de velocidade:
1:1, Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

MICROMOTOR: Micro Motor Intra com ref rigeragio; spray externo através 1,00

de mangueira siliconizada. Confeccionado em aluminio anodizado, o que possibilita leveza e
excelente acabamento superficial, facilitando a assepsia e desinfecgdo. Sistema intra de
encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das pecas acopladas. Conexao tipo borden (universal
2 furos); velocidade (rotagdo) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratério acoplado ao corpo
que permite a rev ersdo da rotagcao, baixo nivel de ruido; autoclavavel até 135°C por mais de
1000 ciclos. Especificagdes: Spray: Com spray externo ao corpo. Conexdo: INTRA
Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com revers3o. Pressdo Ar: 60 a 80 (PSI.) Consumo de ar: 65
(L/min). Razao de Transmissao de velocidade: 1:1. Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70
dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado.

CONTENDO REGISTRO ANVISA.

Purificador de Agua: Com filtro ref rigerado, elétrico, ligado direto 2,00

UN
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UN
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Enderego : RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone: Fax: Celular: .
Inscrigdo Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA CPF: 090.760.279-78 RG:
Endereco representante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone representante:
E-mail representante:
Banco: 1- BB Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR Conta: 33307-7 Data de abertura:
Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresade pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
Lote : 001 Lote 001
N°Item Descrigdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo Prego Unitario Prego Total

ao ponto de agua, serpentina de cobre externa, sem contato com a agua, deposito de agua de
facil assepsia, com termostato de facil acesso. Refil com tripla filtragem que elimine odores e
sabores de cloro, barro, ferrugem e sedimentos, com saida de agua na temperatura natural e
na temperatura gelada Dimensoes aproximadas: 312 mm x 410 mm. Cor Branca. Garantia de
12 meses.

CONTENDO REGISTRO NO INMETRO.

037  Geladeira para guarda de vacinas com registro na ANVISA: 1,00 UN 22.030,00 INDREL 22.030,00 22.030,00
Equipamento vertical, de formatc externo e interno retangular, desenvolvido especificamente
para a guarda cientifica de vacinas, capacidade para armazenamento de 280 litros (ateis),
refrigeracao com circulagéo de ar forgado, registro na ANVISA, camara interna em aco
inoxidavel, com quatro gav etas fabricadas em aco inoxidavel com sistemas de contra portas,
isolamento térmico minimo de cinco cm nas paredes em poliuretano injetado livre de CFC,
porta de acesso vertical com visor de vidro triplo com sistema antiembacamento, equipado
com rodizios especiais com freio, degelo automatico com ev aporagéo de condensado, painel de
comando e controle frontal e superior de f&cil acesso, com comando eletrénico digital micro
processado programavel de 2°C a 8°C, temperatura controlada automaticamente a 4°C por
solugé&o, sistema de alarme sonorc de maxima e minima temperatura, comando digitai micro
processado com temperatura de momento maxima e minima no painel, sistema silenciador de
alarme sonoro, alarme sonoro de falta de energia com bateria recarregavel. Chave geral de
energia, luz interna temporizada com acionamento externo mesmo com porta fechada por 50
segundos e com acionamento automatico na abertura da porta, equipamento em 110 v, 50/60
Hz, poténcia de 400 Watts, consumo 148KW/HM, manual do proprietario em portugués.
Discador telef dnico para até trés nimeros. Sistema de emergéncia integrado que mantenha a
temperatura ideal do equipamento por 24 horas sem energia elétrica. Garantia contra def eitos
de fabricagdo por 24 meses. Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do
Parana, se ndo houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente
0 translado dos equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

038 Kit Saude Reprodutiva: Cada kit contendo: - 1 album grande de 1,00 UN 4.644,67 SEMINA 4.644,67 4.644 .67

familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminino,
masculino, amamentagdo, métodos contraceptivos naturais, métodos de barreira, métodos
quimicos e métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura e espiral tipo “wire-0".

Deve conter paginas seriadas, tendo no verso de cada l&mina, textos explicativos sobre o N
tema. Devera acompanhar manual sobre orientag&o contraceptiva contemplando métodos de \ 00
barreira (diafragma, DIU, preservativo masculino, preserv ativo feminino); métodos quimicos y N

(anticoncepcional oral, vaginal, injetével e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitiv os
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Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA CPF: 090.760.279-78 RG:
Endereco representante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone representante:
E-mail representante:
Banco: 1- BB Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR Conta: 33307-7 Data de abertura:
Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
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(lagueadura e vasectomia). Opgao: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagao da
camisinha feminina e masculina e demonstrago da relacao sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prevencao de DSTs. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
de Acrilico — tridimensional, fabricado em acrilico com uma I&mina mév el que permite
visualizar o endomeétrio e os 6rgéos que compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado
também para demonstragdo da colocagdo de diafragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélvico de Borracha — modelo pélvico do aparelho
reprodutor feminino, tridimensional, em espuma de borracha para demonstragdo de colocacao
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer o seu proprio corpo

atrav és do toque no colo do Utero e demonstrar a relag@o sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5 cm
x 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos peniancs com formato natural (com
bolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm para fins
educativos. Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Aparelho Reprodutor Masculine e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre: Sexualidade, Menstruacao, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reproducéo e
Gestagéo. Deve acompanhar suporte de madeira, caderno sobre Orientagdo Contraceptiva,
manual de instrucao e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro
de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma. 1 DIU, 1
Preservativo Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetavel e 1 Contracepcao
de Emergéncia, para compreensao e conhecimento destes métodos, de forma real. Dev era
acompanhar 1 caderno sobre Orientagdo Contraceptiva bem como suporte de madeira.
Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com al¢a tiracolo e fechamento com ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg

039 Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio inf antil/ 1,00 UN 3.435,67 TK 3.435,67 3.435,67
adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantil com mascaras
4 jogo de canulas de gueder n 5,7 9 e infantil 3 e 5
LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA:Descricao basica-Dispositivo médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubacao endotraqueal. ANVISA
URGENCIA Especificagées técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscopio com
cabo em metal recartilhado e alimentacao através de pilhas tipo C. 1-Laringoscopio Lampada de }‘
LED com vida util aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantil/adulto
luminosidade. com conjunto de Laminas em aco inoxidavel com transmissao de luz por fibra
optica. l&minas. Deverd acompanhar quatro Iaminas, modelo Macintosh, tamanhos 1. 2, 3e4, /M
\
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€ quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 e 4. 2-Ambu Adulto Todas as laminas deverao
ser isentas de pontos de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As laminas e os cabos
devem possuir sistema codificado verde compativeis com laringoscopios de fibra optica
padrao internacional. 3- Ambu Infantil Deve acompanhar um estojo para acondicionar o
conjunto, duas Idmpadas com méscaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués
REANIMADOR MANUAL (AMBU) — adulto e infantil -Descricédo basica-Sao baldes auto-

inflav eis transparentes que permitem praticar v entilagco artificial manual sobre 5-Jogo de
cénulas mascara, sobre sonda de entubagdo ou canula de traqueostomia, reutilizav eis.
deGuede! (adulto Especificagdes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 e9 e Reanimador
manual em silicone transiucido de alta qualidade, autoclavavel, com infantil n° 3.51) valvula
pop-of f de alivio de pressdo Valvula unidirecional transparente com membrana de seguranca na
por¢ao anterior, que se conecta a uma mascara transparente removivel para visualizagdo da
face do paciente. Reservatdrio de oxigénio tipo bolsa, removivel, conectado a uma valvula
posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo
auto-inflav el com volume minimo de 1.800 ml e reserv atorio minimo de 2000 ml; Pediatrico,
balao auto-inflavel com volume minimo de 500 ml e reserv atério minimo de 2000 ml; Deve ser
fornecida uma méascara para v entilagio para cada unidade, com a seguinte caracteristica:
tamanho adulto, méascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda inflavel;
tamanho pediatrico, mascara rigida transparente com borda maleavel de silicone, ou borda
inflavei; Deve cumprir normas 1SO 10651-4:2002 e 1SO 8382; 1988. Deve ser totalmente
desmontavel para limpeza e esterilizago e dobravel para armazenamento; Deve ser
compativel com todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcionamento
descritos no manual para garantir o bom funcionamento do €gquipamento sempre que 0 mesmo
for montado. Todas as partes e acessorios devem ser livres de latex. CANULAS DE
ENTUBAGCAO ENDOTRAQU EAL-Descrigao basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de
vias aéreas, permitindo ventilagao artificial e para protecao contra aspiragao de secrecdes,
vomitos, etc. Especificacdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades toxicas ou
irritantes, Com linha radiopaca, superficie lisa, estéreis. Orificio proximal com didmetro padrao
€ conex&o Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distai macio e flexiv el de alto volume
€ baixa pressdo e balonete piloto com valvula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.
Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descricao basica-

Equipamento médicohospitalar destinado a manutengao de permeabilidade das vias aéreas q
superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciéncia. Especificagoes técnicas
minimas Fabricada em PVC rigido, atéxico, transparente e inodoro, nao flexivel & pressao de
mordedura; Porgdo proximal com apoio para labios ou denticao anterior do paciente; Porgao
distal encurvada e achatada: Abertura central (luz) com didmetro adequado a passagem de ar e
introdug&o de sonda de aspiracao, Numeragdo: 1, 3, 5

~
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Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 08.836.350/0001-02 Fornecedor : AWR DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA - ME E-mail:

Enderego : RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone: Fax: Celular:
Inscricdo Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: VINICIUS BERNARDO DE SOUZA CPF: 090.760.279-78 RG:

Endereco representante: RUA RIO PARANA 471 - - CAMBE/PR - CEP 86185-300 Telefone representante:
E-mail representante:

Banco: 1- BB Agéncia: 768-4 - CAMBE - CAMBE/PR Conta: 33307-7 Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresade pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n° 123/2006).
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

PRECO TOTAL DO LOTE : 88.847,00
TOTAL DAPROPOSTA: 88.847,00

Validade da proposta: 60 dias
Prazo de entrega: 15 dias
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AWR DISTRIBUDOEA’UEP/RODLHOS DE LIMPEZALTDA - ME 0l
CNPJ: 08.836.350/0001-02 3 0 ! 0
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P9X Ministério da Salde

Consulta de Produto

Lt B

i
A L. Agbnoia Nacional
. dir Vigilancia Sanitaria

VOWASE SIS gov i

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

1o g
_ de Saide Reguiado

Detalhe do Produto: ESTETOSCOPIO

Nome da Empresa:

CNPJ:

05.030.501/0001-34 Autorizagao: 18021893

Produto:

ESTETOSCOPIO

Modelo Produto Médico:

H

i

Estetoscdpio Duoscopic Metalplastic Missouri Adulto
Estetoscopio Duoscopic Metalplastic Missouri Infantil

Estetoscopio Duoscopic Metalplastic Missouri Recém Nato

Estetoscopio Duplo DB-MED

Estetoscopio Duplo DB-MED Pediatrico
Estetoscopio Duplo Kole Cardioldgico 5-1
Estetoscopio Duplo Kole Duoscopic-YP Adulto
Estetoscopio Duplo Kole Pediatrico z
Estetoscdpio Duplo Missouri Cardiolégico 5-1
Estetoscopio Duplo Missouri Duoscopic-YP Adulto
Estetoscopio Duplo Missouri Duoscopic-YP Neonatal
Estetoscopio Duplo Missouri Pediatrico

Estetoscopio Plano DB-MED Planoscopic-YP Adulto

Estetoscopio Plano Kole Planoscopic-YP Adulto
Estetoscopio Plano Missouri Planoscopic-YP Adulto |
Estetoscdpio Plano Missouri Planoscopic-YP Neonatal |
Estetoscopio Plano Missouri Planoscopic-YP Pedidtrico

Estetoscopio Simples Metalplastic Missouri Adulto

Estetoscopio Simples Metalplastic Missouri Infantil

Estetoscopio Simples Metalplastic Missouri Recém Nato

i Nome Técnico:

Estetoscopio

80218930004

25351.201638/2005-20

a’igem do Produto

FABRICANTE : MIKATOS INDUSTRIA, COMERCIO E SERVICOS DE APARELHOS MEDICOS LTDA-

Classificagdo de Risco:

1 - BAIXO RISCO

' Vencimento do Registro:

VIGENTE

ycional de Vigildncia S

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

Fspecial 57 - Brasilia (DF) - CEP 712

Irm A



04/08/2016 ‘ Consulta de Produto
¥4 Ministério da Saide | ;5’6'

il

Ia Agéncia Nacional
o
[

de Vigildncia Sanitaria CONSULTA PRODUTO CORRELATO

i o ‘
Wadso

_}l

VR Gl " . m
: Profissional Setor
de Saude Regulado

Detalhe do Produto: FOCO AUXILIAR

Nome da Empresa: MEDPE) EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDAEPP -
CNP3: 03.155.958/0001-40 | Autorizacgo: ~ so12784 :
Produto: FOCO AUXILIAR B B
FL- 4000 - L
| Modelo Produto Médico: FL-4000-P
FL- 4000 - H 5
Nome Técnico: Foco Auxiliar B o !
Registro: 80127840022 - i
Processo: 25351.063291/2014-11 .
.t n FABRICANTE : MEDPE] EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA EPP - BRASIL
| Origeado; Pradt DISTRIBUIDOR : MEDPEJ EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA EPP - BRASIL
| Classificago de Risco: I - BAIXO RISCO R
Vencimento do Registro: [VIGENTE o o

|_<<VOLTAR {

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Industria e Abastecim
3462-6000 - Disque S

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp n

ftiem 42



RELAGAO DE PRODUTOS NAO CONSIDERADOS PRODUTOS PARA SAUDE
(Lista Exemplificativa - versao 2.0, abril/2014)

A Produtos utilizados na avaliagao, elaboragao, fabricagdo, ou preparagio produtos
01 Amalgamador odontoldgico

02 Equipamento para confecgao de proteses

03 Equipamento para elaboracéo de lentes para oculos

04 Fracionador, dosador ou misturador de solugbes ou medicamentos

05 Leitora de codigo de barras

06 Maquina para fabricagdo de comprimidos

07 Material de uso exclusivo em laboratério para confecgéo de prdteses que ndo entrem em contato com
paciente.

08 Medidor para avaliagdo de lentes (lensémetro) ou de armagdes de dculos

09 Seladora de embalagens de produtos para satude

B Produtos para apoio de atividade laboratorial geral

01 Afiador de navalhas para micrétomo

02 Agitador de solugdes

03 Agitador para laboratério, exceto sangue e seus derivados

04 Agua destilada

05 Alga de platina para microbiologia

06 Analisador de agua

07 Analisador de dissolu¢do de comprimidos e capsulas

08 Analisador de tamanho de particulas

09 Aparelho de Karl Fisher, exceto indicado para diagnostico em saude

10 Aparelho para analise de alimentos

11 Aparelho para determinagéo da friabilidade de amostras

12 Aparelho para eletroforese, exceto indicado para diagnostico em saude

13 Aparelho para teste pirogénico em cobaias

14 Aparelho para tratamento de agua, exceto os indicados para purificagcdo de agua para uso em
hemodialise.

15 Aquecedor para laboratério

16 Artigo de plastico ou vidro sem reagente para laboratério

17 Autoclave, exceto para esterilizagdo de produtos médicos

18 Balanga para laboratorio

19 Banho maria, exceto para implantes e bolsas de sangue.

20 Calorimetro, exceto indicado para diagndstico em saude

21 Camara anaerdbica

22 Capela de fluxo laminar, exceto indicada para uso laboratorial em saude (ex: capela para manipulagéo
de drgdos e tecidos para transplante).

22.1 Capela ou cabine para preparagdo de insumos, medicamentos ou quimioterapicos
23 Centrifuga, exceto indicada para laboratério de satde

24 Chuveiro e lava-olhos de emergéncia

25 Colorimetro, exceto indicado para diagndstico em saude

26 Condutivimetro, exceto indicado para diagndstico em saude

27 Contador de coldnias ou células, exceto indicado para diagndstico em saude

28 Contador de particulas atémicas, exceto indicado para diagndstico em satde

29 Corador de laminas para microscopia, exceto indicado para uso em laboratério clinico
30 Corante ou solugdo para preparo de amostras ou substéncias, exceto indicado para diagnostico em
saude.

31 Criostato

32 Cromatografo, exceto indicado para diagndstico em saude

33 Crondémetro p/ medigéo de tempo de reagées.

34 Densitémetro, exceto indicado para diagnostico em saude

35 Digestor



36 Diluidor de amostras

37 Dispensador Automatico (p/ enchimento de frascos e tubos)

38 Dispensador de parafina para histologia

39 Dispositivo para abertura ou vedagao de artigos

40 Equipamento para gerenciamento de amostras

41 Equipamento de protecao individual para uso exclusivo em laboratérios.

42 Espectrofotdmetro, exceto indicado para diagndstico em saude

43 Espectrémetro, exceto indicado para diagnostico em saude

44 Estufa, exceto para esterilizagdo de produtos médicos e produtos para embelezamento ou estética
45 Evaporador centrifugo a vacuo

46 Fermentador de culturas

47 Filtro para solugoes

48 Forno mufla

49 Fotdmetro de chama, exceto indicado para diagnostico em saude

50 Homogeneizador de solugdes, exceto para sangue e seus derivados

51 Impressora de cassetes e laminas de vidro.

52 Incubadora, exceto indicada para laboratorio de saude

53 Indicador de velocidade de sedimentagao de solugdes

54 Indicador fisico, quimico ou bioldgico, exceto destinado a diagnostico em saude
55 Lavadora para artigos de laboratério, exceto as lavadoras desinfectoras de produtos médicos,
lavadoras de microplacas e lavadoras para ensaios imunologicos.

56 Leitora de fluorescéncia, exceto indicada para diagnostico em saude

57 Lengo para assepsia da pele

58 Liofilizador

59 Luximetro

60 Medidor de O2 dissolvido em amostras

61 Medidor de pH, exceto indicado para diagnostico em saude

62 Medidor do ponto de fusao

63 Microscopio, exceto indicado para procedimento médico ou odontoldgico

64 Microtomo para histologia

65 Mobiliario para laboratorio

66 Moinho de amostras solidas

67 Monitor de crescimento bacteriano, exceto indicado para diagnostico em saude
68 Osmoémetro, exceto indicado para diagndstico em saude

69 Pipeta automatica

70 Pipeta ou micropipeta manual

71 Porta algodao

72 Porta papeleta

73 Processador de DNA, exceto indicado para diagnostico em saude

74 Processadora de tecidos para histologia, exceto indicado para uso em laboratdrio clinico
75 Produto para teste de solugdes de aplicagao nao diagnostica

76 Radiémetro, exceto para uso em aparelhos de fototerapia

77 Recipiente para coleta de residuos organicos para analise

78 Refratdmetro, exceto indicado para diagndstico em saude

79 Seladora de embalagem de artigos para laboratorios

80 Suporte para artigos de laboratorio

81 Temporizador

82 Titulador

83 Viscosimetro, exceto indicado para diagnostico em saude

C Produtos utilizados para apoio ou infra-estrutura hospitalar
01 Aparelho para tratamento ou acondicionamento ambiental

01.1 — Condicionadores de ar

01.2 — Purificador de ar



£ &5

01.3 — Esterilizador de ar

01.4 — Umidificador de ar

02 Balde

03 Bandeja, exceto para esterilizacao

04 Barreira para separagao de ambientes

04.1 Biombo

05 Bomba a vacuo

06 Caldeira

07 Central de ar comprimido

08 Central de gases medicinais L\
09 Central de vacuo )

10 Compressor de ar

11 Concentrador de O2, exceto de uso pessoal : m

12 Cortador de isopor para confecgao de moldes

13 Dispositivo para abertura de produtos médicos 7

14 Equipamento para acondicionamento ou transporte de produtos 4

14.1 - Carro de emergéncia (transporte de medicamentos, equipamentos e instrumentais para
procedimentos meédicos), exceto quando possuir painel com conexdes elétricas, hidraulicas ou de gases
para produtos meédicos.

15 Equipamentos para Lavanderia

16 Escada para paciente, exceto indicada para terapia

17 Escova para limpeza de produtos em geral

18 Escova para limpeza e assepsia cirurgica sem antimicrobiano

19 Esterilizador de residuos hospitalares, exceto para uso no local de procedimento em saude
20 Fogao para preparagao de alimentos

21 Gel para absorgao de residuos organicos

22 Geladeira e Freezer de uso geral (exceto para armazenamento de vacinas, bolsas de sangue, tecidos e
orgaos)

23 Gerador de vapor

24 Incinerador de residuos hospitalares

25 Indicador fisico, quimico ou bioldgico, exceto destinado a diagndstico em saude

26 Mesa, cadeira ou outro suporte sem indicagdo para apoio a procedimento médico ou odontologico.
26.1 — Mocho Odontologico ou cirurgico.

26.2 — Cadeiras de espera

26.3 — Moveis para consultério/clinicas (mesas, cadeiras, armarios e outros suportes).

26.4 — Mesa de Mayo (suporte de instrumental cirurgico)

26.5 — Mesa de cabeceira

26.6 — Mesa para Necropsia

27 Negatoscopio

28 Papel higiénico

29 Pia hospitalar

30 Protetor auricular de ruidos

31 Purificador de agua, exceto os indicados para purificagdo de agua para uso em hemodialise.
32 Recipiente nao fixado ao corpo para coleta de residuos organicos

33 Recipiente para coleta ou acondicionamento de produtos em geral

34 Registrador de temperatura ou umidade ambiental (termohidrografo)

35 Roupa de cama, exceto de uso hospitalar descartavel

36 Secador de ar medicinal

37 Seladora de embalagens de produtos médicos

38 Sistema de comunicagao hospitalar

39 Sistema de sinalizacao hospitalar

D Produtos para didatica ou treinamento médico
01 Manequim para treinamento medico
02 Modelo de Orgao para ensino




20 Massageador muscular (almofadas, cadeiras, poltronas, colchdes, etc) Sem Indicagdes Terapéuticas.

21 Mordedor para lactentes

22 Oculos para presbiopia

23 Passador de fio dental

24 Produto para estimulagao sexual

25 Produtos eréticos sem indicagao de uso em saude
26 Purificador de agua

27 Sauna

28 Secador e escova de cabelos

H Produtos de uso geral utilizados como partes ou acessorios de produtos para saude
01 Camera fotografica de uso geral

02 Equipamento de informatica de uso geral

03 Filme fotografico comum de uso geral

04 Fixador ou revelador de filmes

05 Gravador de imagens

06 Impressora

07 Monitor de video

08 Oleo lubrificante

09 Papel termo-sensivel, exceto indicado para registro de sinais ou imagens médicas

| Partes e Acessorios para produtos ndo considerados produtos para saude
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Detalhe do Produto: Mesa Para Exames Clinicos

Nome da Empresa: HOSPI BIO INDUSTRIA E COMERCIO DE MOVEIS HOSPITALARES EIRELI -EPP
CNPJ: 11.192.559/0001-87 | Autorizagdo: 8097029
PReodutse Mesa Para Exames Clinicos
‘ ‘ LV 121-MESA EXAME CLINICO LEITO EM CHAPA — EPOXI

% LV 121i- MESA EXAME CLINICO LEITO EM CHAPA — INOX

LV 19- MESA EXAME CLINICO LEITO ESTOFADO — EPOXI
i
§ LV 190B MESA DE EXAME CLINICO EPOXI, OBESO, LEITO ESTOFADO

Modelo Produto Médico: LV 19i OB-MESA DE EXAME CLINICO INOX, OBESO, LEITO ESTOFADO
. LV 19i-MESA EXAME CLINICO LEITO ESTOFADO — INOX
LV 51- MESA EXAME CLINICO PEDIATRICA LEITO ESTOFADO — EPOXI

LV 51i -MESA EXAME CLINICO PEDIATRICA LEITO ESTOFADO — INOX

| LV 64- MESA EXAME CLINICO LUXO EM MDF
N Mesaparaexamew : o P : )

| 80970290005
25351.133021/201540
' FABRICANTE : Hospi Bio Industria e Comércio de Moveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL
oo~~~ DISTRIBUIDOR : Hospi Bio Industria e Comercio de Moveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL.
' Classificagdo de Risco: | 1- BAIXO RISCO

~Origem do Produto

;Vencimento do Registro: . VIGENTE B N ) o : :
| << VOLTAR

a Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP

/1
B

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp j& m /5 17
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Consulta de Produto

»-a' %-- Agéncia Nacional
@
. de Vigilancia Sanitaria

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

| Espago Profissions!
.l Cidadio de Sadde

Detalhe do Produto: FAMILIA DE MESA GINECOLOGICA

mﬁdme da Empresa:

HOSPI BIO INDUSTRIA E COMERCIO DE MOVEIS HOSPITALARES EIRELI - EPP

CNPJ:

11.192.559/0001-87 | Autorizagio: lsog7029

Produto:

FAMILIA DE MESA GINECOLOGICA

| Modelo Produto Médico:

| Nome Técnico: Mesa Ginecoldgica

LV 117-MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO ESTOFADO

LV 1171 -MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO ESTOFADO ESTRUTURA INOX
LV 118-MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO EM CHAPA INOX

LV 119-MESA GINECOLOGICA ASSENTO REGULAVEL LEITO EM CHAPA INOX

LV 20 - MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO EM CHAPA EPOXI

LV 201 -MESA GINECOLOGICA ASSENTO FIXO LEITO DE CHAPA — TOTALMENTE INOX
LV 32 - MESA EXAME CLINICO E GINECOLOGICO LUXO EM MADEIRA MDF

LV 52 MESA GINECOLOGICA ASSENTO REGULAVEL LEITO DE CHAPA EPOXI

LV 66- MESA EXAME CLINICO E GINECOLOGICO LUXO

Registro:

80970290009

_Processo:

25351.154015/2015-11

i
|
i
:
|
H
i

Origem do Produto

FABRICANTE : Hospi Bio IndUstria e Comércio de Moveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL
DISTRIBUIDOR : Hospi Bio Industria e Comércio de Mdveis Hospitalares EIRELI - EPP - BRASIL

Classificacao de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

CLES L R—

<< VOLTAR |

a Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor ¢

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp j & ["O / 6

a (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (
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784 Ministério da Salde

R T

[ " ;
— e Agéncia Nacional

°i.- do Vigilincia Sanitdria CONSULTA PRODUTO CORRELATO

WAL EITVISA GOV.DI

=

o

i

Profissional Setor o
_ de Saide  Regulado

Detalhe do Produto: OTOSCOPIO MD

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSULLTDA

CNPJ: 1 95.433.397/0001-11 | Autorizaggo: ) 8007021
| Produto: 0TOSCOPIO MD i B
OTOSCOPIO MARK II

Modelo Produto Médico: QTOSCOPIO OMNI 3600

OTOSCOPIO VISIO 2000

= "_kr‘ééyhic'ov:‘ ST e . e
_Registro: 80070210012 -
Processo: 25351.742530/2009-66 - '

R [ e A ey
Classiﬁc_ang deR]sco ol éAIXO e e oA e
. Vencimento do Registro: VIGENTE

C by e Ty
- Setor de Inc

Sncia Nacional de Vigildncia Sanitéri

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp 7n



03/10/2016

Y8y Ministério da Salde

Consulta de Produto

L— Agéncia Nacional
-
i

I
ind
= de Vigitincia Sanitiria

Detalhe do Produto: OFTALMOSCOPIO MD

Nome da Empresa: _

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

| COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

spadco Prafissional
idaddo de Satde

S

CNPJ:

95.433.397/0001-11

| Autorizagdo:

18007021

Produto:

OFTALMOSCOPIO MD

Modelo Produto Médico:

Omni 3000; Visio 2000

Nome Técnico:
Registro:
Processo:

- Origem do Produto

Classificagéo de Risco:

Oftalmoscopio

25351.577848/2010-12

FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAQ
DISTRIBUIDOR : COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

I-BAXORISCO

VIGENTE

 Seter

Feguiado

jencimento do Registro:

<< VOLTAR

http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

11



MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
Pregdo Presencial n°. 62/2016
CUNHA &PRACZUM LTDA ME
INSCRICAO: 90473055-67
CNPJ 10.692.055/0001-63 ME (X ) EPP () OUTROS ()
E-MAIL: cunhapraczum@hotmail.com
Fone: (43) 34722847 cel. 43 96509925
RUA: CARLOS GOMES N 206, JARDIM AEROPORTO
ENVELOPE N: 01 - PROPOSTAS DE PRECOS







'CUNHA & PRACZUM LTDA - ME

CNPJ: 10.692.055/0001-63

??Qz
g

— j Y B’ B,

...... e

PROPOSTA DE PRECO

CUNHA &PRACZUM LTDA ME
. INSCRICAO: 90473055-67

CNPJ 10.692.055/0001-63 ME (X ) EPP () OUTROS ()
E-MAIL: cunhapraczum@hotmail.com
Fone: (43) 34722847 cel. 43 96509925
RUA: CARLOS GOMES N 206, JARDIM AEROPORTO
IVAIPORA, PR - CEP 86.870-000

Prezados Senhores,

AO MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU - PR.

PREGAOQO PRESENCIAL N.262/2016

CUNHA E PRACZUM LTDA -ME - CNPJ 10.692.055/0001-63 - End. Rua Carlos Gomes N: 206 -Bairro: Jardim Aeroporto -CEP 86870-
000 - Cidade: lIvaipora - Pr - fone: (43)34722847 Cel.(43)9910-4318 - E-mail:
cunhapraczum@hotmail.com

1



./Iunicipio de Candido de Abreu . Pk 1
Pregdo Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 10.682.055/0001-63 Fornecedor : CUNHA & PRACZUM LTDA ME E-mail: cunhapraczum@hotmai.com

Endereco : RUA CARLOS GOMES 206 - JD AEROPCORTO - NAIPORA/PR - CEP 8687C-000 Telefone: {43) 3472-2847 Fax: Celular:

inscricdo Estadual: Contador: Telefone contador: =
Representante: DOUGLAS ANTONIO MARTINS DA CUNHA CPF: 042.899.419-90 RG:

Enderego representante: RUA CARLOS GOMES 206 - - NAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: -- -/ Conta: - Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os heneficios da lef complementar n® 123!2068)
tote: 001 Lotel : S

N item Descrigdo do Produto / Servigo Qide. Unid, Prego Maximo Marea Maodeio Prego Unitario Prego Total
; com {8 {oito) 4,00 LiN $31,08 VEGEL 588,00 2.328.00

801 Armanio de ace com 8 porias com cadeads

Dono, com acabaments peio
s fosfatizanie} & pintura atraveés de
iz 70 micras. Contenda: {

portas. confe
siziema ¢

cionado em chapa de ago de b
fratamento quinico da chapa (ar
statico a pé, com camada minima
¢ srtical centrat em
& inferiori ¢
1 .‘h\)} confeccionade sm b S.
frontal composto de dois fecham {um} superior e 01 {um) inf erior,
0.80mm) scidado a2 um acabam diviséria central em chapa n” 20
& ser confeccionads ETRE s n® 1 ,2mmj e possuir guato
rmério deverd conter 08
ra conter 02 {duas) dobradigas
5 x 24 cm, e area interna 41x30x42, 5

0 cm

: chapa de ago n° 24 {0,80mm;
18 (1.2mm) fxando as

ARTINUCT 688,00 3.848.00

202 Armano 02 portas’ Corpo {(Iaterais, base, prat 3,00 UN £HZ 45
;. revestimente dupla face em

confeccionado em madeira ﬁg Mxerada iR mm de
i m fitg de PVC. Superficies lisas € de

igminado meiar

ento melam
. Puxadores confec
onadas em mad 3 ada 15 ou 18 mm
revestimentio f v grsas regul 4gam de altura e dispositivo para fixagdo em ago
tref flado. CON pranca medings 1.60 X 0,8 0 - podendo ter v ariagdc de +/- 10%. Garantia
de fabricagdo de no minimo 12 meses E;c ACCROC COM AS NORMAS ABNT.

nio {acabamento fosco).

31

3062 Armario vitnine, com 1 porta g 3 588 48 HELTER 8585 00 2.744.00

3 prateieiras em vidro: uso hospitalar. 4,00 UN
ieiras em vidrs, Fund » em chapa de ago esmaltado, na

ca. Pés protegidos por

01 porta 2 03 pra
amente anti corrosan. Porta ¢ f
£ as. Pertas e laterais em vidro com espes 1a de 4 mm. Dimensdes

aproximadas de 1,50m de altura X 0.50m de largura X 0 40m de profundidade. DE ACCRDO q :.‘&’
COMAS NORMAS ABNT.

504 Cadeirs giratoria executiva ¢f b'a\,os tamarnhe medio

[
©
S
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Z
N
o
&
o
&
b
A
=
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U
X
w
>
> 3
©
S

com @spuma injetada
oM 45 a 50 mm de espassura.
ia. 100% poliester na cor azul

Reves

- Versao: ¢




.kmicipio de Candido de Abreu . Pagina 2
Pregédo Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 10.692.055/0001-63 Fornecedor : CUNHA & PRACZUM LTDA ME E-mail: cunhapraczumi@hoimail.com

Enderego : RUA CARLOS GOMES 206 - JD AEROPORTO - NAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: (43) 3472-2847 Fax: Celutar:

Inscrigdo Estadual: Contador: Telefone contador: -
Representante: DOUGLAS ANTONIO MARTING DA CUNHA CPF: 042.899.419-90 RG:

Enderego representante: RUA CARLOS GOMES 206 - - NAIPORA/PR - CEP 86876-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: -~ -/ Conta: - Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios dalei complementar n® 123/20086).
Lote : 001 Lote 001 : ' :

n¢ item Descrigdo do Produto  Servigo Qude. Uanid.

de ' mm. Bordas er

Prego Maximo Marca Modeio Prego Unitario Prego Total

0 & espessura m
"back system”. In
autematico do encosic e ¢
coluna ce

. Regulagem da g do
ismentc axial de
ra e

em de aitura do encosto
etg. com aranha de 5 hasies,

s de aco. Bragos em poliuratano

I F ada em conform
i

urg X 45 cm d
a3no para def eitos de fabricagie

de a<<ertc >\46 o
Garantiz minima de

de +/- 10

MARTIFLEX 72.70 1484 GO

2080 UN

caixes laterais pars
cor preia. Peso suportade

2,68 UN 3 547 .40 1084 60
Y desinfeccdo. Painel frontal
em o ades" aglom = secdo ¢f reforgo lateral
paraletc em tubo de ago ABN em epoxi pé. Ponteiras de
Partes metalicas,
2 em epoxi pd na cor preto
110 cm. Acabam Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
O“ "a NO«MAQ ABNT
008 Mesa escritdrio com gavetas {medida - 1,20 m de larg. x 0,70 cmj 8.0¢ UN 268,00 MARTINUCC! 265,00 2.120.00

a resisténcia e 286 mm de espessura,

Tampo confeccionado em mad aglomerada de
revestimento com sisiema postforming 1807, Pau
nerada de 15 mm de espessura, rey estimento
ce, baixa pressdo. Coluna estrutural ¢

am de acabamento confeccicnada em
> em pinturg epoxi. Acabamentos

G OO

ium) ana. DE ACORDO COM AS

zdo em madeira
igminado me nico de aita resisténcia, é]

‘ & ago, com tre
arredondados. Com02 gave
NORMAS ABNT

UN 1,346 ¢ 1.288.00

o
o

Ralanca Antropomeétncs Adul Balanga eietrdnica digital adulta com

2sProposts -




‘Aunicépio de Candido de Abreu .
Pregido Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS .
CHNPJ: 10.692.055/0001-63 Fornecedor : CUNHA & PRACZUMLTDA ME E-mail: cunhapraczum@hotmail.com ’
Endereco : RUA CARLOS GOMES 206 - JD AEROPORTO - MAIPORA/PR - CEP 86870-0C0 Telefone: {43) 3472-2847 Fax: Celular:
inscrigac Estadual Contador: Telefone contador: -
Representante: DOUGLAS ANTONIO MARTINS DA CUNHA CPF: 042.889418-80 RG:
Endereco representante: RUA CARLOS GOMES 206 - - MAIPORA/PR - CEP 88870-000 Telefone representante:
E-mail representante:
Banco: Agéncial -- -/ Conta: - Data de abertura:

Fornecedor enguadrado como microempresa cu empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006}.
Lote : 001 Lote 001
N° ftem Descricdo do Produto / Servigo Qde. Unid. Prego Maximo Marca Modeic Prego Unitario Prego Total

P

Tapete/pis

e 220 v. Aferide pai
3 anc. Acompanha ma
juipamento devera s
smeter-se a realizar gra

do Par !
uitamenie o transiade dos

equipa
CONTEN
812 4. 00 UN 137,18 PRA 128,00 480 00
iat, Capacdade aproximada
336 2.00 480 80 881,20
a agua, depdsitc de agua de
m gue glimine odores @
2 na temperatura natural €
mm x 418 mm. Cor Branca Garantia de
PRECC TOTAL DO LOTE 18.463.20
TOTAL. DAPROPOSTA: 18.483.20

Validade da proposta: 60 dias
Prazo de entrega: 15 dias

CUNHA & PRACZUM LTDA ME ﬁ069205510001 "6-3-'

CNPJ: 10.692.056/0001-63
CUNHA & PRACZUM 8
LTDA. - M.E.

Rua Carlos Gomes, 206
Jardim Aeroporto - CEP 86870-000

I_ IVAIPORA - PR ..J

Q4102016 0948 57




CUNHA & PRACZUM LTDA - ME & -

CNPJ: 10.692.055/0001-63 &+

CUNHA & PRACZUM LTDA ME
INSCRICAO: 90473055-67
CNPJ 10.692.055/0001-63 ME (X ) EPP () OUTROS ()
E-MAIL: cunhapraczum@hotmail.com
Fone: (43) 34722847 cel. 43 96509925
RUA: CARLOS GOMES N 206, JARDIM AEROPORTO
CEP: 86.870.000
BANCO DO BRASIL
CUNHA E PRACZUM LTDA
AGENCIA 0633-5 - CONTA CORRENTE 23154- 1

PROPOSTA DE PRECO

Prezada Senhores,

Apresentamos e submetemos a apreciagao deste Pregoeiro a nossa proposta de pregos
relativa ao Edital Pregdo Presencial em epigrafe cujo objeto é a Aquisicdo de mdveis e
equipamentos para UBS Campao, de acordo com a Resolugdo n2 604/2015 - APSUS
da Secretaria Estadual de Saude do Parand, em atendimento a Secretaria Municipal
de Saude, conforme segue:

VALOR TOTAL: R$18.463,20. Dezoito mil, quatrocentos e sessenta e trés
reais e vinte centavos.

e Prazo de validade da proposta: 60 (sessenta) dias, a contar da data de sua
apresentagao.

e A Secretaria Municipal de Saude fornecera a licitante vencedora,
cronograma de entrega do produto, o qual devera ser cumprido/entregue
em até 15 (quinze) dias apds a solicitacio.

Declaro ainda estar de acordo e ciente com todas as exigéncias estipulada em Edital.

IVAIPORA, PR, 04 DE OUTUBRO de 2016.

DOUGLAS ANTONIO MARTINS DA CUNHA
RG 90042424

CPF 042.899.419-90

SOCIO-GERENTE

ALEXANDRE RODRIGO MARTINS DA CUNHA
RG 100964015

CPF 057.452.169-05

VENDEDOR

RONALDO BOING
RG 124144973
CPF 073.729.519-84
AUXILIAR ADMINISTRATIVO

CUNHA E PRACZUM LTDA -ME - CNPJ 10.692.055/0001-63 - End. Rua Carlos Gomes N: 206 -Bairro: Jardim Aeroporto -CEP 86870-

Cidade: Ivaipora - Pr - fone: (43)34722847 Cel.(43)9910-4318 - E-mail:

cunhapraczum@hotmail.com

2



~ JDIVIED

equipamentos médicos

ENVELOPE 01- PROPOSTA DE PRECOS
MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
PREGAO PRESENCIAL N2 062/2016

JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA. -ME
CNPJ: 13.550.569/0001-72

jdmed@jdmed.com.br www.jdmed.com.br R. Barao do Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR







. Municipio de Candido de Abreu '
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

Pagina: 1

CNPJ: 13.550.569/0001-72 Fornecedor : JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA E-mail: w esley@jdmed.combr
Enderego : RUA BARAO SANTO ANGH.O 143 - XAXIM - CURITIBA/PR - CEP 81810-140 Telefone: (41) 3268 - Fax: Celular: (41) 3268 -
Inscrigdao Estadual: 905.55956-71 Contador: EVANDRO PIERINI DE SOUZA Telefone contador: (41) 3022-0900

Representante: GUILHERME DEOLVHRA RIBEIR DA SLLVA CPF: 062.008.489-80 RG: 8.966.808-
Enderego representante: AVENIDA CLARICE DELIMA CASTRO 255 BLOCO 06 - APT 44 - JARDIMNOVA OLINDA - LONDRINA/PR - CEP 86073-310
E-mail representante: guilherme@jdmed.com.br

Banco: 1 -BB Agéncia: 363-3 - XAXIM - CURITIBA/PR Conta: 25092-6

Telefone representante: (41) 3268 -

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n? 123/2006).
Lote : 001 Lote 001 ‘ : - -
N2 [tem Descrigao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca Modelo

Preco Unitario Preco Total

003 Armaério vitrine, com 1 porta e 3 prateleiras em vidro: uso hospitalar. 4,00 UN 688,48 CONKAST CNK 1001
Armario com 01 porta e 03 prateleiras em vidro. Fundo e Teto em chapa de ago esmaltado, na
cor branca. Tratamento anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés protegidos por
ponteiras plasticas. Portas e laterais em vidro com espessura minima de 4 mm. Dimensdes
aproximadas de 1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de prof undidade. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

006 Mesa para refeitério: Com tampo em compensado, com espessura de 256 mm, 1,00 UN 711,55 LEVITA LV-166

rev estido nas duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Superficies lisas, duradoras e de fécil limpeza e desinfecgdo. Comdimensédes de: 1,20 X 0,80 X
0,78 cm, com pés em ago cromado resistente a ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 (um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

009 Balanga Antropométrica Adulta: Balanga eletrénica digital adulta com 1,00 UN 1.346,65 RAMUZA DP-200

régua antropométrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisdes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento
em tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha antiderrapante. Pés regulaveis em borracha
sintética e com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugao de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se nao
houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

010 Autoclave Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros. 1,00 UN 4.286,40 STERMAX ASE
Capacidade: 42 litros Controle totalmente Automatico que dev e ser realizado atrav és de
microcontrolador Selegdo de Temperatura: 120 a 134°C Ciclo: até 60 minutos. Tempo de
secagem: até 45 minutos. Precisdo e tempo de resisténcia: tipo PT 100. Sistema Hidraulico e
Bomba de Vacua: com filtro de bronze, elementos filtrantes em ago inoxidav el. Valv ula
solendide: em latao forjado tipo diafragma. Valvula de Seguranga: construida em latéo.
Camara: deve ser em lago inoxidav el, com garantia de 03 anos de garantia rev estida
externamente com material isolante ao calor que além de otimizar o seu consumo de energia
deve conservar a temperatura do ambiente. O adicionamento da agua na camara interna da
autoclav e deverd ser automatico, assim como o ciclo devera ser automatico. Bandeja:
confeccionada em ago inoxidavel, totalmente perfurada, para permitir uma boa circulagéo de
vapor. Tampa/porta: em ago inoxidavel, laminado, com garantia de 03(trés anos), com anel de
vedagao em borracha de silicone resistente a altas temperaturas. Sistema de fechamento da
Porta Dispositivo que impega o funcionamento do equipamento com a porta aberta. Deve ser
construida de forma robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto que

675,00 2.700,00

230,00 230,00

1.237,50 1.237,50

3.720,00 3.720,00
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proporcione maior seguranga e suavidade no manuseio. Cabos: devem ser de baquelite
(isolamento ao calor). Resisténcia: deve ser niquel-cromo, blindada em cabo de ago inoxidav el
Gabinete: deve ser em chapa de ago inoxidav el reforgado, com tratamento anticorrosivo e
pintura eletrostatica, externa e interna. Dev e apresentar abertura para v entilagao tipo
veneziana. Deve possuir chave on/off, manémetro display e teclas de controle. Sistema
Eletrénico de Seguranga: Deve desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a
temperatura programada. Sistema Mecénico e Elétrico de Seguranga: Deve possuir v alv ula de
alivio, fusivel de protegdo, termostato de seguranga para evitar a queima das resisténcias e
dos materiais em caso de falta de 4gua. Construida com base nas Normas ASME e ABNT,
atender a Norma NR 13. Dimensdes Externas maximas: 44x56x78cm. Dimensdes Internas
Minimas: 30x60: cm. Quantidade Minima de Bandejas: 02. Poténcias minimas: 2400 w .
Voltagem: 110/220 v. Garantia minima de 18 meses para pegas e servigos.

... CONTENDO REGISTRO ABNT.

/011 Balanga Eletrnica Pediatrica 15 Kg: Balanga digital de medicao 1,00 UN 755,52 RAMUZA DP-15
exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduagéo (precisdo) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Fungéo de tecla Tara (zero) no painel frontal.
Construida em material resistente e de facil limpeza. Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés
reguldv eis, revestidos de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tensdo de 1 10/220 V. Aferida e certificada pelo IPEMINMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugao de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se ndo houver, a empresa v encedora
dev erd comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

012  Balde cilindrico porta detritos, c/ pedal, capacidade aprox. 10 litros 4,00 UN 137,18 PURIMAX PUR10
Totalmente construido em ago inoxidavel, tampa acionada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.

014 Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80 LEVITA LV-75i

tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, varandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de diametro, fixagao do tampo, da prateleira e armagéo
por meio de parafusos sobre arruelas de presséo, acompanha 01 balde em aluminio polido ou
em ago inoxidavel. Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de
prof undidade. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagao.

015 Detector de batimento cardiaco fetal: Detector de batimento cardiaco 1,00 UN 492,11 SIMED MS101

618,75

79,50

764,08

282,00

618,75

318,00
764,06
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fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Devera estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troca da bateria. Medidas: 4 X8
X 18 cm. Estas medidas poderédo sofrer variagéo de + 10 %. Devera trazer a marca do
fabricante e lote de fabricagdo gravada no aparetho. Garantia mfinima de 01 ano. Apresentar
Catélogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certificado de Boas Préticas de
Fabricag&o. Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

016 Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1,00 UN 128,77 METALIC MT-331 79,50 79,50

ago com revestimento anticorrosiv o de cor branca, reforgada, com degraus rev estidos em
borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses

020 Estetoscdpio adulto: Com duas olivas maleaveis de borracha macia ou 2,00 UN 145,96 MD PROFESSIONAL 73,50 147,00
similar, com sistema de fixag&o sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de sons
de baixa e alta freqiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorer variagao de até
10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O diafragma devera possuir uma
espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel nédo frio flexivel e consistente,
facilitando sua limpeza. Borda do sino com protegao de borracha macia e consistente. Na
extremidade proximal dev eré possuir mola na jungao dos tubos auriculares, permitindo
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagao suav e das olivas nos condutos
auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem indiv idual. Garantia de no minimo um
(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués e assisténcia
técnica local comprovada.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

021 Estadiometro (Régua antropométrica): Equipamento portatil, compacto, 3,00 UN 170,88 WCS INFANT1 150,00 450,00
para medigao de comprimento de individuos em posigéo horizontal (deitada). Confeccionado em
acrilico, e/ou aluminio, e/ou PVC, e/ou lona plastica, resistente a abraséo, que néo absorva a
umidade e que possibilite a higienizagéo sem deteriorizagdo da escala de medigao. Escala
numerada a cada centimetro, com faixa de indicagéo de 30 cm a 1,0m. Garantia de 1 (um) ano.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

022 Estetoscépio pediatrico: Com duas olivas maleév eis de borracha macia 1,00 UN 185,57 MD PROFESSIONAL 73,50 73,50
ou similar, com sistema de fixagdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-sonic que
permita ausculta de sons de baixa e alta freqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo &
ocorrer variagao de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O \ A

diafragma dev era possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel ndo frio
flexivel e consistente, facilitando sua limpeza. Borda do sino com protegéo de borracha macia
e consistente. Na extremidade proximal devera possuir mola na jungdo dos tubos auriculares,
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permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagéo suave das olivas nos
condutos auditivos externos. Dev era ser entregue em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
023 Foco Auxiliar: Luminaria flexivel com ldmpada, estrutura em tubo 1,00 UN 459,52 CONKAST CNK-1150 247,50 247,50
redondo de 1" X 1,20mm. Comanel de fixagdo, haste flexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epdxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo de 1,60cm. O fio de
alimentagao elétrica dev e ter no mfnimo 1,30m. Acompanha ldampada de 110 v. Garantia de
1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.
024 Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN 898,35 METALIC MT-400i 306,00 306,00
de ago inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés providos de rodas
giratérias de 3" de diametro com aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas.
Fixagao da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA
025 Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metélica esmaltada na cor 1,00 UN 347,78 METALIC MT-300 345,00 345,00
branca (pintura epéxi ou eletrostatica), leito acolchoado em espuma de poliuretano de I’
qualidade, rev estido em courvin, na cor azul, cabeceira reclinav el manualmente através de
cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte para lengol de papel de 50 mm.
Dimensdes aproximadas de 1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de altura.
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade, Normas
da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA,
026 Mesa de exame ginecolégico. (Cama para exame ginecoldgico tipo div a): 1,00 UN 2.457,96 METALIC MT400 2.040,00 2.040,00

Estrutura em madeira com espessura minima de 15 mm, MDF de fabricante certificado,

rev estido em laminado decorativo, na cor bege. Deveré possuir duas (2) gavetas e uma (1)
porta em cada lado, uma (1) porta central com uma prateleira interna. Os puxadores dev eréo
ser metal e cromados. O revestimento interno do mov el dev era ser do mesmo material da
parte externa. As gav etas deverao ser deslizantes, através de corredigas telescopicas. As
dobradicas deverdo ser 35 mm. O leito devera ser estofado, revestido em courvim marrom,
sendo as partes anterior e posterior do leito ajustav el através de cremalheiras duplas, unidas
entre si, fabricadas em ago inoxidavel, com no minimo quatro (4) posi¢cdes. O mével devera vir
acompanhado de um par de perneiras anatémicas, em poliuretano injetado, que permitam ajuste
de altura e com mobilidade antero-posterior. A fixagao desta haste dev era ser feita atrav és de
uma estrutura com no minimo 14 X5,5 cm. Dev era possuir gav eta para escoamento de

N &
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ligquidos, em ago inox e puxador em inox. A gav eta deverd possuir o0 mesmo tamanho da
abertura feito no mév el para a mesma, nao podendo ficar espago para acimulo de sujeiras. A
gaveta fechada nao podera ticar mais do que 2 cm internamente ao mével. Dimensées do
mével (variagao permitida 5%): Comprimento 1,85m; Registro ABNT largura 0,64m; altura
0,76m. Dimens&es do estofamento (variagéo permitida 5%): Comprimento 1,85m; largura
0,64m; altura na cabeceira 0,15m e nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estofado
dev eré apresentar espuma com densidade 28, revestida em courvim soft 8 marrom. A marca
do fabricante devera vir gravada na maca ou em plaqueta metalica fixada de forma resistente
na cama. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Intemacionais de
Qualidade, Normas da ABNT.

027 Otoscopio: Equipamento para exame visual do ouvido. Otoscépio em fibra 1,00 UN 366,25 MD OMNI - 3000 366,25 366,25

optica em material de alta resisténcia. Lampada halégena, lente de aumento de 2.5x e 05
especulos permanentes de plastico com diametros aproximados: 2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade e encaixe para visor sobressalente.
Possuir cabo em ago inoxidav el. Possuir visor articulado ao cabegote e mével. Acompanhar
lampada e visor sobressalente. Apresentar cabo em ago inoxidav el de tamanho médio para
pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejav el. Alimentagéo por
pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforgado para acondicionamento e transporte,
contendo: Lampada e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de plastico.
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués.
Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se ndo houver, a
empresa vencedora dev erda comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
028 Desfibrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para 1,00  UN 9.107,40 NIHON KOHDEN AED - 2100 6.800,00 6.800,00
interpretar automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para reverséo de parada cardiaca nos casos de fibrilagao ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado para interpretar
automaticamente o tragado do ECG da v itima e aplicar mediante acionamento manual, o
choque para reversao de parada cardiaca nos casos de fibrilagao ou taquicardia v entricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
confeccionada em tecido resistente e possuir compartimento para assessérios, médulo \_
compacto. 2 - Um aparelho com medidas maximas de 250X140X300mm, possuindo onda ]
bifasica para choque, ajuste automatico de impedéancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos devera ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para ctiangas
devera ser, no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Devera acompanhar bateria ndo
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recarregav el de Litio de alta performance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizagdo. - O peso méximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) néo
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Deverd acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de eletrodos adesivos para criangas, multifuncionais,
descartav eis. - Devera possuir instrugdes de dudio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Devera permitir registro em meméria de: ECG
continuo, eventas criticos e procedimentos realizados. - Dev era possibilitar atrav és de porta
infravermelho ou USB prépria conexao para o sistema operacional "Windows XP" ou superior
para acesso dos dados da meméria, permitindo a leitura posterior do tragado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiveis para arquivo. Devera ser fornecido
hardware e software necessarios para esta transmisséo. - Devera realizar auto-teste periddico
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutengdo. - Dev eré ter instrugéo de voz em
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e botdo de choque com indicador luminoso. -
Dev era apresentar no minimo certificagdo — IP-55 (resisténcia a pé e agua) e ser resistente a
queda, no minimo de um metro de altura. - Dev era permitir atualizagées dos protocolos
(procedimentos); - Devera possuir sistema automatico de identificag@o dos eletrodos,

dif erenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicagao de
choque de no maximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de pilhas
novo totalmente carregado. - Manual de operagéo em portugués. - Gertificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessérios.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

029 Aparelho para a inalagéo uso individual: Aparelho que permita a 1,00 UN 1.063,06 NS RESPIRAMAX 225,00 225,00

a inalagdo em qualquer posigdo - em pé, deitado ou em Registro inalagdo- uso movimento- sem
risco de derramar o medicamento. Silencioso, para utilizagido ANVISA individual na
administragao de soro fisiolégico ou medicamentos por inalagZo. Deve dispor de controle de
intensidade de névoa tipo deslizante e vir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de ultra-
som ¢/ transdutor incorporado; 01 jg c/ 15 copos; 01 tubo corrugado flexivel e conectores 105
cm comp. aprox.; 02 mascaras; tampa do reserv atério; boquilha p/ inalagéo oral; manual de
instrugdes. Controle de Intensidade de Névoa - Poténcionamento deslizante. Dimensdes
aproximadas - 10x14x21cm. Peso max. 1350g. Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220
v c/ chave seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local comprovada, Manual
e Catalogo em portugués, garantia minima de 12 meses.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

1031 Oftalmoscépio :Lampada: Minimo de 2.5 V, XenonHalégena ou LED, 1,00 UN 881,33 MD OMNI| 3000 772,50 772,50
acompanhado de 02 ldmpadas; Selegdo minima de 6 aberturas, com filtro livre de vermelho
(utilizav el em qualquer abertura); Filtro Polarizador para eliminagéo de reflexo Minimo de 20
esProposta - Versao: 1.1.4.1 04/10/2016 09:03:09
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PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS
CNPJ: 13.550.569/0001-72 Fornecedor : JD EQUPAMENTOS MEDICOS LTDA E-mail: w esley@jdmed.combr
Enderego : RUA BARAO SANTO ANGELO 143 - XAXIM - CURITIBA/PR - CEP 81810-140 Telefone: (41) 3268 - Fax: Celular: (41) 3268 -
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Enderego representante: AVENIDA CLARICE DELIMA CASTRO 255 BLOCO 06 - APT 44 - JARDIM NOVA OLINDA - LONDRINA/PR - CEP 86073-310
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Banco: 1 - BB Agéncia: 363-3 - XAXIM - CURITIBA/PR Conta: 25092-6
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Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n2 123/2006).
Lote : 001 Lote 001 ‘ ‘ . . ’ : . ~ . ‘
N2 ltem Descri¢do do Produto / Servigo Qtde, Unid. Prego Maximo Marca Modelo

Preco Unitario

Prego Total

lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias
iluminado; Saida de luz e abertura selada & prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protecédo
para evitar riscos na lente; Cabega em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e interruptor
liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metalico; Alimentagéo através de pilhas alcalinas e ou
bateria recarregév el, em caso de bateria recarregavel deve acompanhar recarregader de
bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia minima de 01 ano;Manual de instrugées em
Portugués;Apresentar registro na ANVISA.

033 Caneta de Alta rotagdo: Caneta de alta rotagéo com cabo inv ertido no 1,00 UN 448,62 CALI 201005
mesmo sentido da cabega, aumentande a Registro Rotagéo v isibilidade do operador durante o
procedimento cirGrgico. Cabega mediana, angulagéo MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita lev eza e excelente acabamento superficial, facilitando a
desinfecgao; cabega com linhas arredondadas; baixo nivel de ruido; sistema de rolamentos
apoiado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagao (rpm) O a 420.000. Fixagéo da broca (saca broca).
Pressao (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua (mi/min) 42. Nivel sonoro
(dB)69 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

034 Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com refrigeragao externa ao 1,00  UN 450,00 CALU 201009
corpo, acoplav el ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotagéo séo transmitidos
a broca através de um conjunto de eixos e engrenagens com rotagao de transmissao 1:1.
Corpo em aluminio anodizado, giro livre de 360° sobre o micro motor, angulo de 20° graus entre
o longo eixo e o pescogo da cabega, trava da broca por lamina de ago deslocavel lateralmente
em angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificagdes: Spray:
Com spray externo ao corpo, Conexéo: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com rev erséo,
Pressao Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min), Razao de Transmissao de v elocidade:
1:1, Autoclavavel: 135°C, Peso: 80 g, Ruida: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

035 MICROMOTOR: Micro Motor Intra com refrigeragao; spray externo através 1,00 UN 444,50 CALU 201010
de mangueira siliconizada. Confeccionado em aluminio anodizado, o que possibilita leveza e
excelente acabamento superficial, facilitando a assepsia e desinfecgéo. Sistema intra de
encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das pegas acopladas. Conexéo tipo borden (univ ersal
2 furos); velocidade (rotagéo) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratério acoplado ao corpo
que permite a rev erséo da rotagéo, baixo nivel de ruido; autoclavavel até 135°C por mais de
1000 ciclos. Especificagées: Spray: Com spray externo ao corpo. Conexdo: INTRA,
Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com reversdo. Presséo Ar: 60 a 80 (PSl.) Consumo de ar: 65
(L/min). Razio de Transmisséo de velocidade: 1:1. Autoclav dvel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70

332,50

342,75

325,50

332,50

342,75

325,50
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CNPJ: 13.550.569/0001-72 Fornecedor : JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA E-mail: wesley@jdmed.combr

Enderego : RUA BARAO SANTO ANGHLO 143 - XAXIM- CURITIBA/PR - CEP 81810-140 Telefone: (41) 3268 - Fax: Celular: (41) 3268 -
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Representante: GUILHERME DE OLIVERA RIBEIR DA SLVA CPF: 062.008.489-80 RG: 8.966.808-

Enderego representante: AVENIDA CLARICE DE LIMA CASTRO 255 BLOCO 06 - APT 44 - JARDIMNOVA OLINDA - LONDRINA/PR - CEP 86073-310 Telefone representante: (41) 3268 -
E-mail representante: guilherme@jdmed.com.br

Banco: 1 - BB Agéncia: 363-3 - XAXIM - CURITIBA/PR Conta: 25092-6 Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
Lote : 001 Lote 001 : ; - .
N2 [tem Descrigao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca Modelo Prego Unitario Prego Total

dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado.
CONTENDO REGISTRO ANVISA.

038 Kit Satde Reprodutiva: Cada kit contendo: - 1 dlbum grande de 1,00 UN 4.644,67 SEMINA EDUCATIVA 2.901,00 2.901,00

familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminino,
masculino, amamentagdo, métodos contraceptiv os naturais, métodos de barreira, métodos
quimicos e métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura e espiral tipo "wire-0".
Dev e conter paginas seriadas, tendo no verso de cada lamina, textos explicativos sobre o
tema. Devera acompanhar manual sobre orientagdo contraceptiva contemplando métodos de
barreira (diafragma, DIU, preservativo masculino, preservativ o feminino); métodos quimicos
(anticoncepcional oral, v aginal, injetavel e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitivos
(laqueadura e vasectomia). Opgao: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagéo da
camisinha feminina e masculina e demonstragao da relagao sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prevengao de DST's. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
de Actilico — tridimensional, {abricado em acrilico com uma lamina mév el que permite
visualizar o endométrio e os 6rgaos que compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado
também para demonstragéo da colocagéo de diafragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélvico de Borracha — modelo pélvico do aparetho
reprodutor feminino, tridimensional, em espuma de borracha para demonstragéo de colocagdo
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer o seu préprio corpo

atrav és do toque no colo do Utero e demonstrar a relagéo sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5 cm
X 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos penianos com formato natural (com
bolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm para fins
educativos, Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Aparelho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre: Sexualidade, Menstruagao, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reprodugédo e
Gestagao. Deve acompanhar suporte de madeira, caderno sobre Orientagdo Contraceptiva,
manual de instrugéo e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro

de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma, 1 DIU, 1 Ob
Preserv ativo Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetavel e 1 Contracepgdo ~
de Emergéncia, para compreenséo e conhecimento destes métodos, de forma real. Devera \Q

acompanhar 1 caderno sobre Orientagdo Contraceptiva bem como suporte de madeira.
Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com alga tiracolo e fechamento com ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg
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CNPJ: 13.550.563/0001-72 Fornecedor : JD EQUIFAMENTOS MEDICOS LTDA E-mail: w esley@jdmed.com.br

Endereco : RUA BARAO SANTO ANGHE.O 143 - XAXIM - CURITIBA/PR - CEP 81810-140 Telefone: (41) 3268 - Fax: Celular: (41) 3268 -
Inscricdo Estadual: 905.55956-71 Contador: EVANDRO PIERINI DE SOUZA Telefone contador: (41) 3022-0900
Representante: GUILHERME DEOLVHERA RIBER DA SLVA CPF: 062.008.489-80 RG: 8.966.808-

Endereco representante: AVENIDA CLARICE DE LIMA CASTRO 255 BLOCO 06 - APT 44 - JARDIMNOVA OLINDA - LONDRINA/PR - CEP 86073-310

E-mail representante: guilherme@jdmed.com.br
Banco: 1-BB Agéncia: 363-3 - XAXIM- CURITIBA/PR Conta: 25092-6

Telefone representante: (41) 3268 -

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006).

Lote : 001 Lote 001 - . ’
N2 ltem Descrigao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo

Prego Unitario Preco Total

039 Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio infantil/ 1,00 UN 3.435,67 MD KEU

adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantil com mascaras
4 jogo de canulas de gueder n 5,7 9 e infantil 3 e 5:

LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA:Descrigéo basica-Dispositivo médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagéo endotraqueal. ANVISA
URGENCIA Especificagdes técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscépio com
cabo em metal recartilhado e alimentagéo atrav és de pilhas tipo C. 1-Laringoscopio Lampada de
LED com vida Gtil aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantil/adulto
luminosidade. com conjunto de Laminas em ago inoxidav el com transmisséo de luz por fibra
éptica. laminas. Dev era acompanhar quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2, 3 e 4,
e quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 e 4. 2-Ambi Adulto Todas as laminas dev erao
ser isentas de pontos de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As laminas e os cabos
devem possuir sistema codificado verde compativeis com laringoscépios de fibra éptica
padrao internacional. 3- Amb( Infantil Deve acompanhar um estojo para acondicionar o
conjunto, duas lampadas com mascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués
REANIMADOR MANUAL (AMBU) — adulto e infantil -Descrigao basica-Séo baldes auto-

inflav eis transparentes que permitem praticar v entilagéo artificial manual sobre 5-Jogo de
canulas mascara, sobre sonda de entubagéo ou canula de tragueostomia, reutilizav eis.
deGuedel (adulto Especificagdes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 e8 e Reanimador
manual em silicone transltcido de alta qualidade, autoclavavel, com infantil n° 3.51) valvula
pop-off de alivio de pressao Valvula unidirecional transparente com membrana de seguranga na
porgdo anterior, que se conecta a uma mascara transparente remov ivel para visualizagéo da
face do paciente. Reserv atério de oxigénio tipo bolsa, remov ivel, conectado a uma valvula
posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo
auto-inflav el com volume minimo de 1.800 ml e reservatdrio minimo de 2000 ml; Pediatrico,
baldo auto-inflav el com volume minimo de 500 ml e reserv atério minimo de 2000 ml; Deve ser
fornecida uma méscara para ventilagéo para cada unidade, com a seguinte caracteristica:
tamanho adulto, mascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda inflavel;
tamanho pediatrico, méscara rigida transparente com borda maleév el de silicone, ou borda
inflavel; Deve cumprir normas 1SO 10651-4:2002 e I1SO 8382; 1988. Deve ser totalmente
desmontav el para limpeza e esterilizagdo e dobrav el para armazenamento; Deve ser
compativel com todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcionamento
descritos no manual para garantir o bom funcionamento do equipamento sempre que o mesmo
for montado. Todas as partes e acessérios devem ser livres de latex. CANULAS DE
ENTUBAGAO ENDOTRAQUEAL-Descrigdo basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de
vias aéreas, permitindo v entilagéo artificial e para protegdo contra aspiragdo de secregdes,
vémitos, etc. Especificagdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades téxicas ou

3.430,00 3.430,00
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CNPJ: 13.550.569/0001-72 Fornecedor : JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA E-mail: w esley@jdmed.com.br
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Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n2 123/2006).

iritantes, Com linha radiopaca, superficie lisa, estéreis, Orificio proximal com didmetro padréo
e conexao Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distai macio e flexivel de alto volume
e baixa pressao e balonete piloto com v alv ula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.
Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descrigao basica-
Equipamento médicohos pitalar destinado a manutengdo de permeabilidade das vias aéreas
superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciéncia. Especificagdes técnicas
minimas Fabricada em PVC rigido, atéxico, transparente e inodoro, néo flexivel a presséo de
mordedura; Porgao proximal com apoio para labios ou dentigéo anterior do paciente; Porgao
distal encurv ada e achatada; Abertura central (luz) com diémetro adequado a passagem de ar e
introdug@o de sonda de aspiragao, Numeragéo: 1, 3, §

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA,

PREGO TOTAL DO LOTE : 29,054,31
TOTAL DAPROPOSTA : 29,054,31
Validade da proposta: 60 dias ) " ) J
Prazo de entrega: 15 dias (\/M,(_L ﬂ L // /
vane (U422 NN /2
¢ = VEC - S
JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 13.550.569/0001-72
Co
N
g— o
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equipamentos médico

CURITIBA, PR 04 DE OUTUBRO DE 2016.

PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIDO DE ABREU/PR
ESTADO DO PARANA
COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO

RECEBIMENTO: 04/10/2016 ATE AS 14:00 HORAS
ABERTURA: 04/10/2016 ATE AS 14:00 HORAS

PREGAO PRESENCIAL N° 062/2016

&3

QTD

DESCRICAO

MARCA

R$ UNIT.

R$ TOTAL

L=

LOTE 001 - 018150 A 018151 NAO COTAMOS

18152

UND

Armario v itrine, com 1 porta e 3 prateleiras em v idro: uso
hospitalar. Armdrio com 01 porta e 03 prateleiras m v idro.
Fundo e Teto em chapa de ago esmaltado, na cor branca.
Tratamento anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés
protegidos por ponteiras plasticas. Portas e laterais em v idro
com espessura minima de 4 mm. Dimensdes aproximadas de
1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de prof undidade.
DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

CONKAST

675,00

2.700,00

LOTE 001 - 018153 NAO COTAMOS

18156

UND

Mesa para refeitorio: Com tampo em compensado, com
espessura de 25 mm, re estido nas duas faces laminado
melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta. Supef icies
lisas, duradoras e de f 4cl limpeza e desinf ecgdo. Comdimensoes
de: 1,20 X 0,80 X 0,78 cm, com pés em aco cromado resistente a
ferrugem. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um)
ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

LEVITA

230,00

230,00

LOTE 001 - 018156 AO 018157 NAO COTAMOS

18158

UND

Balanca Antropométrica Adulta: Balanca eletronica digital adultal
com régua antropométrica acoplada, v isor em LCD digital, com
capacidade para 200 kg, com div isdes de pelo menos 100g,
pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento
em tinta eletrostdtica. Tapete/piso em borracha antiderrapante.
Pés reguldv eis em borracha sintética e com seletor de v oltagem
de 110 e 220 v . Af erido pelo INMETRO, Garantia minima de 01
(um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual|
de instrucdo de uso em idioma portugués. Assisténcia Técnica do
equipamento dev era ser no Estado do Parana, se ndo houv er, a
empresa v encedora deverd comprometer-se a realizar
gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.  CONTENDO REGISTRO NO IPEM E
INMETRO.

RAMUZA

1.237,50

1.237,50

jdmed@jdmed.com.br

www.jdmed.com.br

Fone/Fax: + 55 (41) 3268-9900 CEP 81.810-140

R. Barao do Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR
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equipamentos médicos

e

.18159

1 UND

Autoclave Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros
Capacidade: 42 litros Controle totalmente Automatico que dev e
ser realizado através de Valvula solendide: em latdo f orjado tipo
diaf ragma. Véalv ula de Seguranca: construida em latdo. O
adicionamento da dgua na cdmara interna da autoclav e dev erd
ser automatico, assim como o cicdo deverd ser automatico.
Bandeja: conf eccionada em ago inoxidav el, totalmente perf
urada, para permitir uma boa circulagdo o f uncionamento do
equipamento com a porta aberta. Dev e ser construida de f orma
robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto
que proporcione maior seguranca e sua idade no manuseio.
Cabos: dev em ser de baquelite (isolamento ao calor).
Resisténcia: dev e ser niquel-cromo, blindada em cabo de ago
linoxidav el Gabinete: dev e ser em chapa de aco inoxidav el ref|
or¢ado, com tratamento anticorrosiv o e pintura eletrostatica,
externa e interna. Dev e apresentar abertura para v entilacdo tipo
v eneziana. Deve possuir chav e on/of f , manémetro display e
teclas de controle. Sistema Eletronico de Seguranca: Dev e
desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a
temperatura programada. Sistema Mecanico e Elétrico de
Seguranca: Dev e possuir v dlv ula de aliv io, f usiv el de
protecdo, termostato de seguranca para ev itar a queima das
resisténcias e dos materiais em caso de f alta de dgua.
Construida com base nas Normas ASME e ABNT, atender a
Norma NR 13. Dimensdes Externas madximas: 44x56x78cm.
Dimensdes Internas Minimas: 30x60: cm. Quantidade Minima de
Bandejas: 02. Poténdas minimas: 2400 w . Voltagem: 110/220 v
. Garantia minima de 18 meses para pegas e Serv igos.
CONTENDO REGISTRO ABNT

STERMAX

3.720,00

3.720,00

18160

1 UND

Balanca Eletronica Pediatrica 15 Kg: Balanca digital de medigdo
exclusiv a para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de
|pesagem de, no minimo, 15 Kg. Graduagdo (precisdo) de
pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display ) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Fungdo de teda
Tara (zero) no painel f rontal. Construida em material resistente e
de f acil limpeza. Bandeja no f ormato de concha anatmica e f]
abricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS,
polipropileno, etc. Pés reguldv eis, rev estidos de material
antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave seletora
de tensdo de 1 10/220 V. Af erida e certif icada pelo
IPEM/INMETRO. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha
manual de instrucdo de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento deverd ser no Estado do Parand, se ndo|
houv er, a empresa v encedora dev era comprometer-se a
realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local|
da Assisténcia Técnica. CONTENDO REGISTRO NO IPEM E
INMETRO

RAMUZA

618,75

618,75

18161

4 UND

Balde cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidade aprox. 10
{litros Totalmente construido em ago inoxidav el, tampa acionada
por pedal. Capacidade aproximada de 10 litros. Garantia minima

PURIMAX

79,50

318,00

de 01 (um) ano. -
ITEM 18162 NAOC COTAMOS

18163

1 UND

Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago
cromado, tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, v
arandas e suporte para balde e bacia cromados, pés com rodizio
de 2 a 3" de diametro, fixacdo do tampo, da prateleira e armagdo
por meio de paraf usos sabre arruelas de pressdo, acompanha 01
balde em aluminio polido ou em ago inoxiddv el. Dimensoes
aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de
prof undidade. Garantia minima de 01 (um) ano para def eitos de
f abricacdo

R o
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18164

1 UND

Detector de batimento cardiaco f etal: Detector de batimento
cardiaco fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v , que
-permi!a guarda do cristal. Dev era estar acondicionado em estojo
de couro, e que permita f acilidade de troca da bateria. Medidas:
4 X 8 X 18 cm. Estas medidas poderdo sof rer v ariagdo de * 10
%. Dev erd trazer a marca do f abricante e lote de f abricacdo
grav ada no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar|
Catalogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certif}
icado de Boas Praticas de Fabricacdo. Comprov ar assisténcial
técnica no Estado do Parana. CONTENDO REGISTRO REGISTRO
MS/ANVISA.

SIGMED

282,00

282,00

1 UND

Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em aco
Jinox ou aco com rev estimento anticorrosiv o de cor branca, ref|
orcada, com degraus rev estidos em borracha antiderrapante, pés|
com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses

METALIC

79,50

79,50

LOTE 001 - 018166 A 018168 NAO COTAMOS

18169

2 UND

Estetoscopio adulto: Com duas olivas maledveis de borracha
macia ou similar, com sistema de f ixacdo sem rosca. Formato
duo-sonic que permita ausculta de sons de baixa e alta f]
reqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer v
ariacdo de até 10 Hz para o menor v alor e de até 20 Hz para o
maior v alor. O diaf ragma dev era possuir uma espessura entre
200 e 350 micra e dev era conter anel ndo f rio f lexiv el el
consistente, f acilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo|
de borracha mada e consistente. Na extremidade proximal dev
era possuir mola na jungdo dos tubos auriculares, permitindo
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagdo suave
das oliv as nos condutos auditiv os externos. Devera ser entregue
em embalagem indiv idual. Garantia de no minimo um (1) ano.
Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catdlogo em
portugués e assisténcia técnica local comprov ada. CONTENDO
REGISTRO MS/ANVISA.

MD

73,50

147,00

18170

3 UND

Estadiometro (Régua antropométrica): Equipamento portatil,
compacto, para medicio de comprimento de indiv iduos em
posicdo horizontal (deitada). Conf eccionado em acrilico, e/ou
aluminio, e/ou PVC, e/ou lona plastica, resistente a abrasdo, que
ndo absorv a a umidade e que possibilite a higienizacdo sem
deteriorizacdo da escala de medicdo. Escala numerada a cada
centimetro, com f aixa de indicagao de 30 cm a 1,0m. Garantia de
1 (um) ano.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA,

wcs

150,00

450,00

18171

1 UND

jdmed@jdmed.com.br

Estetoscopio pediatrico: Com duas oliv as maledv eis de borracha
macia ou similar, com sistema de f ixagdo sem rosca Registro MS/
ANVISA Formato duo-sonic que permita ausculta de sons de
baixa e alta freqiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz,
podendo ocorrer v ariagdo de até 10 Hz para o menor v alor e de
até 20 Hz para o maior v alor. O diaf ragma dev erd possuir uma
espessura entre 200 e 350 micra e dev erd conter anel néo f rio f]
lexiv el e consistente, f acilitando sua limpeza. Borda do sino com
protecdo de borracha macia e consistente. Na extremidade
proximal dev erd possuir mola na jungdo dos tubos auriculares,
permitindo f lexibilidade e distensibilidade, proporcionando|
adaptacdo suav e das oliv as nos condutos auditiv os externos.
Dev era ser entregue em embalagem indiv idual. Garantia de no
minimo um (1) ano. CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

www.jdmed.com.br R. Barau do Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR
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18172 1 UND

Foco Auxiliar: Lumindria f lexiv el com lampada, estrutura em
tubo redondo de 1" X 1,20mm. Comanel de f ixacdo, haste f lexiv|
el e cromada, pés em f erro f undido, acabamento em pintura
epbxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo de 1,60cm. O f io
de alimentacdo elétrica dev e ter no minimo 1,30m. Acompanha
|lampada de 110 v . Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo
com Padroes Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.

CONKAST

.13173 1 | unD

Mesa auxiliar para material ginecologico: Tampa e prateleira em
chapa de aco inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X
1,20mm, pés prov idos de rodas giratérias de 3" de didmetro com
aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas. Fixagao|
da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo
aproximadamente 0,40 X 0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano.
Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade,
Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA

METALIC

18174 1 UND

Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metdlica esmaltada na
cor branca (pintura epdxi ou eletrostdtica), leito acolchoado em
espuma de poliuretano de I' qualidade, rev estido em courv in, na
cor azul, cabeceira rediindv el manualmente atrav és de
cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte
para lencol de papel de 50 mm. Dimensdes aproximadas de
1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de altura.
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes
Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar
Registro no MS/ANVISA.

METALIC

18175 1 UND

jdmed@jdmed.com.br

Mesa de exame ginecoldgico. (Cama para exame ginecoldgico
tipo divd): Estrutura em madeira com espessura minima de 15
mm, MDF de fabricante certif icado, rev estido em laminado
decorativo, na cor bege. Devera possuir duas (2) gav etas e uma
(1) porta em cada lado, uma (1) porta central com uma prateleira
|interna. Os puxadores dev erdo ser metal e cromados. O rev|
estimento interno do mév el dev erd ser do mesmo material daj
parte externa. As gavetas deverdo ser deslizantes, atrav és de
corredicas telescopicas. As dobradicas dev erdo ser 35 mm. O
|leito devera ser estof ado, rev estido em courv im marrom, sendo
as partes anterior e posterior do leito ajustiv el atrav és de
cremalheiras duplas, unidas entre si, fabricadas em aco
inoxidavel, com no minimo quatro (4) posigbes. O movel dev erd
vir acompanhado de um par de pemeiras anatomicas, em
poliuretano injetado, que permitam ajuste de altura e com
mobilidade antero-posterior. A fixacdo desta haste dev era ser f|
eita através de uma estrutura com no minimo 14 X 5,5 cm.
Devera possuir gaveta para escoamento de liguidos, em ago inox|
e puxador em inox. A gaveta dev erd possuir o mesmo tamanho
da abertura feito no mov el para a mesma, ndo podendo ficar|
espagco para acumulo de sujeiras.

METALIC

247,50 247,50
306,00 306,00
345,00 345,00
2.040,00 2.040,00
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gaveta fechada ndo poderad ficar mais do que 2 cm internamente
ao movel. Dimensbes do movel (variacdo permitida 5%):
Comprimento 1,85m; Registro ABNT largura 0,64m; altura 0,76m.
Dimensdes do estof amento (v ariagdo permitida 5%):
Comprimento 1,85m; largura 0,64m; altura na cabeceira 0,15m e
|nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estofado dev era
apresentar espuma com densidade 28, rev estida em courv im
soft 8 marrom. A marca do

fabricante deverd vir gravada na maca ou em plaqueta metilica f|
ixada de f orma resistente na cama. Garantia de 1(um) ano.
Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade,
Normas da ABNT.

18176 1 UND

Otoscopio: Equipamento para exame v isual do ouv ido.
Otoscopio em f ibra Optica em material de alta resisténcia.
Ladmpada haldgena, lente de aumento de 2.5x e 05 especulos|
permanentes de plastico com didmetros aproximados: 2,5mm-
3,0mm-3,5mm-4,0mm- 8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa
luminosidade e encaixe para v isor sobressalente. Possuir cabo
em aco inoxidavel. Possuir visor articulado ao cabegote e mdvel.
Acompanhar ldmpada e v isor sobressalente. Apresentar cabo em
aco inoxidav el de tamanho médio para pilhas. Possuir lupa
redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejav el.
Alimentacdo por pilhas médias comuns. Acompanha estojo ref]
orgado para acondicionamento e transporte, contendo: Lampada
e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de
plastico. Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA,
Manual e Catdlogo em portugués. Assisténcia Técnica do
equipamento dev era ser no Estado do Parand, se ndo houv er, a
empresa vencedora dev erd comprometer-se a realizar
gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

jdmed@jdmed.com.br

MD

366,25

366,25
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18177 1 UND

Desflbrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para
interpretar automaticamente o tracado do ECG da vitima e aplicar
mediante acionamento manual, o choque para reversdo de
parada cardiaca nos casos de f ibrilagdo ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado
|para interpretar automaticamente o tracado do ECG da v itima e
aplicar mediante acionamento manual, o chogue para rev ersdo
de parada cardiaca nos casos de f ibrilagdo ou taquicardia v,
entricular, devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para
transporte do desf ibrilador que dev erd ser confeccionada em
tecido resistente e possuir compartimento para assessorios,
modulo compacto. 2 - Um aparelho com medidas mdximas de
250X140X300mm, possuindo onda bif dsica para choque, ajuste
automatico de impedancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos dev era ser, no minimo, de 100 J (cem
joules). O choque para criangas dev era ser, no minimo, de 50 ]
(cinquenta joules). Deverd acompanhar bateria ndo recarregav el|
de Litio de alta perf ormance para no minimo 50 choques ou 6|
horas de monitorizagdo. - O peso mdximo do conjunto completo
(DEA, bateria, bolsa e eletrodos) ndo podera exceder a 2,0 (dois)
quilogramas. Devera acompanhar trés pares de eletrodos adesiv
0s para adulto e um par de eletrodos adesiv os para criangas,
multif uncionais, descartdv eis. - Dev era possuir instrugdes de
audio bem claras e icones v isuais auto explicativ os dos
procedimentos de RCP. - Dev erd permitir registro em memdria
de: ECG continuo, ev entos criticos e procedimentos realizados.

Dev era possibilitar atrav és de porta inf rav ermelho ou USB
propria conexdo para o sistema operacional"Windows XP* ou
superior para acesso dos dados da memodria, permitindo a leitura|
posterior do tracado de ECG, procedimentos executados e demais|
dados disponiv eis para arquiv o. Dev era ser f omecido hardware
e sof tware necessarios para esta transmissdo. - Dev era realizar
autoteste periodico com av isos de bateria baixa e necessidade|
de manutencdo. - Dev erd ter

instrucdo de v oz em portugués, alto-f alantes internos, sinais
sonoros e botdo de choque com indicador luminoso. - Dev era
apresentar no minimo certif icagdo — IP-55 (resisténcia a pd e
agua) e ser resistente a queda, no minimo de um metro de
altura. - Dev erd permitir atualizagbes dos protocolos
(procedimentos); - Dev erd possuir sistema automatico de identif
licacdo dos eletrodos, dif erenciando o de adulto e o inf antil; -
Dev era possuir tempo de carga para aplicagdo de choque de no
maximo dez segundos para energia mdxima com uma
bateria/conjunto de pilhas nov o totalmente carregado. - Manual
de operacdo em portugués, - Certif icado de garantia do f
abricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessorios.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

NIHON KOHDEN

6.800,00

6.800,00

jdmed@jdmed.com.br
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18178 1 UND

Aparelho para a inalacdo uso indiv idual: Aparelho que permita a
a inalagdo em qualquer posicdo - em pé, deitado ou em Registro
linalagdo- uso mov imento- sem risco de derramar o
medicamento. Silencioso, para utilizacdo ANVISA indiv idual na
administracdo de soro f isiolégico ou medicamentos por inalagdo.
Dev e dispor de controle de intensidade de név oa tipo deslizante
e v ir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de ultra-som
¢/ transdutor incorporado; 01 jg ¢/ 15 copos; 01 tubo corrugado f]
lexiv el e conectores 105 cm comp. aprox.; 02 mdscaras; tampal
do reserv atdrio; boquilha p/ inalagdo oral; manual de instrugdes.
Controle de Intensidade de Név oa - Poténcionamento deslizante.
Dimensdes aproximadas - 10x14x21cm. Peso max. 1350g.
Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220 v ¢/ chav e
seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local
comprov ada, Manual e Catalogo em portugués, garantia minima
de 12 meses, CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

NS

225,00

225,00

LOTE 001 - 018179 NAO COTAMOS

18180 1 UND

Oftalmoscdpio :LAmpada: Minimo de 2.5 V, XenonHaldgena ou
LED, acompanhado de 02 lampadas; Selecdo minima de 6
aberturas, com f iltro liv re de v ermelho (utilizdv el em qualquer
abertura); Filtro Polarizador para eliminacdo de ref lexo Minimo|
de 20 lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias:
-25 a +22; Marcador de dioptrias iluminado; Saida de luz er
abertura selada a prov a de poeiras e sujeiras; Borracha de
protecdo para ev itar riscos na lente; Cabega em ABS resistente a
Impactos; Clipe de bolso e interruptor liga/desliga integrado ao
cabo; Cabo metdlico; Alimentagdo atrav és de pilhas alcalinas e
ou bateria recarregav el, em caso de bateria recarregav el dev e
acompanhar recarregador de bateria; Estojo macio ou rigido;
Garantia minima de 01 ano;Manual de instrugbes em

Portugués; Apresentar registro na ANVISA.

MD

772,50

772,50

LOTE 001 - 018181 NAO COTAMOS

18182 1 UND

Caneta de Alta rotacdo: Caneta de alta rotagdao com cabo inv
ertido no UN 1,00 448,62 448,62 mesmo sentido da cabega,
aumentando a Registro Rotagdo v isibilidade do operador durante|
o procedimento cirdrgico. Cabeca mediana, angulacdo MS/ de
45°, Alto torque, conf eccionada em aluminio anodizado, o que
possibilita lev eza e excelente acabamento superf icial, f|
adilitando a desinfeccdo; cabega com linhas arredondadas; baixo|
niv el de ruido; sistema de rolamentos apoiado. Peso g 38 a 44,
ANVISA Rotacdo (rpm) O a 420.000. Fixacdo da broca (saca
broca). Pressdo (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42.
Consumo de agua (mi/min) 42. Niv el sonoro (dB)69 - Registro
ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parand.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

CALU

332,50

332,50

jdmed@

dmed.com.br
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18183 1 UND

Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com ref rigeragio
externa ao corpo, acopldv el ao micro motor com sistema intra
onde o torque e a rotacdo sdo transmitidos a broca atrav és de
um conjunto de eixos e engrenagens com rotagdo de transmissdo
1:1. Corpo em aluminio anodizado, giro liv re de 360° sobre o
micro motor, angulo de 20° graus entre o longo eixo e o pescogo
da cabeca, trav a da broca por lamina de ago deslocdv el
{lateralmente em angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da
braca, tamanho co Especif icacdes: Spray :Com spray externo ao
corpo, Conexdo: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com rev
ersdo,Pressao Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min),
Razdo de Transmissdo de v elocidade: 1:1, Autodlav dv el: 135°C,
Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnical
em todo Estado do Parana. CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

CALU

342,75 342,75

18184 1 UND

MICROMOTOR: Micro Motor Intra com ref rigeragdo; spray
extemo através de mangueira siliconizada. Conf eccionado em
aluminio anodizado, o que possibilita lev eza e excelente
acabamento superf icial, f acilitando a assepsia e desinf ecgdo.
Sistema intra de encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das|
pegas acopladas. Conexao tipo borden (univ ersal 2 f uros); v|
elocidade (rotaco) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratorio
acoplado ao corpo que permite a rev ersdo da rotacdo, baixo niv|
el de ruido; autodav dv el até 135°C por mais de 1000 cidos.
Especif icacbes: Spray : Com spray externo ao corpo. Conexao:
INTRA. Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com rev ersdo. Pressdo
Ar: 60 a 80 (PSL) Consumo de ar: 65 (L/min). Razdo de
Transmissdo de v elocidade: 1:1. Autodav av el: 135°C, Peso: 90
g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo
Estado. CONTENDO REGISTRO ANVISA.

CALU

325,50 325,50

LOTE 001 - 018185 A 018186 NAO COTAMOS

jdmed@jdmed.com.br

Kit Satde Reprodutiv a: Cada kit contendo: - 1 dlbum grande de
familiar e reprodutiv o contendo f iguras coloridas sobre of
aparelho reprodutor feminino, masculino, amamentagdo, métodos
contraceptiv os naturais, métodos de barreira, métodos quimicos|
e métodos def initiv os. Dev e ser apresentado em capa dura e
espiral tipo "wire-0". Dev e conter paginas seriadas, tendo no v
erso de cada lamina, textos explicativ os sobre o tema. Dev erd
acompanhar manual sobre orientacdo contraceptiv  a
contemplando métodos de barreira (diafragma, DIU, preserv ativ
o masculino, preservativo feminino); métodos quimicos|
(anticoncepcional oral, v aginal, injetavel e contraceptiv o de
emergéncia) e métodos def initivos (laqueadura e v asectomia).
Opgao: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - v ulv a de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto.
Para o ensino da colocagdo da camisinha f eminina e masculina e
demonstracdo da relacdo sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prev engdo de DST's.
Acondicionado em estojo especial. Medidas do Estojo: 18,5 cm x
12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico de
Acrilico — tridimensional, f abricado em acrilico com uma lamina
mév el que permite v isualizar o endométrio e os drgdos que
compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado também para
demonstracdo da colocagdo de diaf ragma, do DIU e da
camisinha feminina.
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Acompanha manual de instrucdo. Acondicionado em caixa
especial para transporte, Medidas: 24 cm x 22 cm . Peso: 0,550
kg - Modelo Pélv ico de Borracha — modelo pélv ico do aparelho
reprodutor f eminino,

tridimensional, em espuma de borracha para demonstracdo de
colocagdo do diaf ragma, camisinha f eminina e para ensinar a
mulher a conhecer o seu proprio corpo atrav és do toque no colo
do (tero e demonstrar a relacdo sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5
cm x 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos|
|penianos com f ormato natural (com bolsa escrotal), _ _
apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm
para f ins educativ os. Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro
Imantado com imagens na f rente e v erso do Aparelho
Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 f iguras imantadas
para mostrar sobre:

Sexualidade, Menstruacdo, Métodos Contraceptiv os e Def initiv
0s, Reproducdo e Gestagdo. Deve acompanhar suporte de
madeira, cademno sobre Orientagdo Contraceptiv a, manual de
instrugdo e sacola para transporte.

Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro de métodos
contraceptiv os moldurado com contraceptiv os contendo 1 Diaf]
ragma, 1 DIU, 1 Preservativ o Masculino e 1 Feminino, 1
Anticoncepcional Oral e 1 Injetdvel e 1 Contracepcio de
Emergéncia, para compreensdo e conhecimento destes métodos,
de f orma real. Devera acompanhar 1 caderno sobre Orientacdo
Contraceptiv a bem como suporte de madeira. Medidas: 50 cm x
35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e
acondicionamento dos materiais

educativ os, conf eccionada em ny lon com alga tiracolo e f
echamento com ziper de dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm
Peso: 0,400 kg

SEMINA

2.901,00

2.901,00

jdmed@jdmed.com.br

Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio inf
antil/adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com
mascaras 3 ambus inf antil com mascaras 4 jogo de canulas de
gueder n 5,7 9 e inf antil 3 e 5: LARINGOSCOPIO DE FIBRA
OPTICA:Descricio  basica-Dispositvn 0 médico-Registro  na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagdo
endotraqueal. ANVISA URGENCIA Especif icagbes técnicas|
minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscopio com cabo em
metal recartilhado e alimentagdo atrav és de pilhas tipo C. 1-
Laringoscopio Ladmpada de LED com v ida util aproximada de
50.000 horas, gque proporcione maior inf antil/adulto
|luminosidade. com conjunto de Laminas em aco inoxidav el com
transmiss3o de luz por fibra optica. ldminas. Dev era acompanhar|
quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2, 3 e 4, e
quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 e 4. 2-Ambu
Adulto Todas as laminas deverdo ser isentas de pontos de soldas
e autodaveis com mascaras. As laminas e os cabos dev em
possuir sistema codif icado v erde compativ eis com
llaringoscdpios de f ibra dptica padrdo internacional. 3- Ambu Inf]
antil Dev e acompanhar um estojo para acondicionar o conjunto,
duas lampadas com mascaras. sobressalentes e manual de
instrugdes em portugués REANIMADOR MANUAL (AMBU) —
adulto e inf antil

www.jdmed.com.br R. Barao do Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR

Fone/Fax: + 55 (41) 3268-9900 CEP 81.810-140
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equipamentos médicos

Descricdo basica-Sdo balbes auto-infliveis transparentes que
permitem praticar v entilagdo artif icial manual sobre 5-Jogo de
canulas mascara, sobre
sonda de entubagdo ou canula de traqueostomia, reutilizav eis.
deGuedel (adulto Espedf icacdes técnicas minimas- Aspectos)
gerais n°05,7 €3 e Reanimador manual em silicone translicido
de alta qualidade, autoclav v el, com inf antil n° 3.51) v dlv ula
pop-of f de aliv io de pressdo Valvula unidirecional transparente
com membrana de seguranga na porgdo anterior, que se conectar
a uma mdscara transparente remov iv el para v isualizacdo da f
ace do paciente. Reserv atdrio de oxigénio tipo bolsa, remov iv el,
conectado a uma vélvula posterior, com entrada suplementar de
oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo auto-inf]
lav el com v olume minimo de 1.800 ml e reserv atdrio minimo de
2000 ml; Pediatrico, baldo auto-inf ldv el com v olume minimo de
'13188 1 UND 1500 ml e reserv atdrio minimo de 2000 ml; Dev e ser f omecida MD 3.430,00 3.430,00
uma mascara para v entilagdo para cada unidade, com a seguinte
caracteristica: tamanho adulto, mascara rigida transparente com
borda maleav el de silicone, ou borda inf lav el; tamanho
pedidtrico, mascara rigida
transparente com borda maleav el de silicone, ou borda inf lav el;
Dev e cumprir normas ISO 10651-4:2002 e ISO 8382; 1988. Dev
e ser totalmente desmontdv el para limpeza e esterilizagdo e
dobrav el para armazenamento

Deve ser compativel com todas as canulas e tubos
endotraqueais. Possuir testes de funcionamento descritos no
manual para garantir o bom fundonamento do equipamento
sempre que o mesmo f or montado. Todas as partes e acessorios|
dev em ser fiv res de latex. CANULAS DE ENTUBACAO
ENDOTRAQUEAL-Descricdo basica-Tubos em PVC, utilizados para
controle de v ias aéreas, permitindo v entilagdo artif icial e para
protecdo contra aspiracdo de secregbes, v Omitos, etc. Especif]
icagdes técnicas minimas Transparentes, liv re de propriedades
téxicas ou irritantes, Com linha radiopaca, superf icie lisa,
estéreis, Orif icio proximal com didmetro padrdo e conexdo
Standard, e orif icio distai. Dotado de balonete distai macio e f]
. lexiv el de alto v olume e baixa pressdo e balonete piloto com v|
dlv ula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.
Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete.
' CANULA  OROFARINGEA  (GUEDEL)- Descricio  bdsica-
Equipamento médicohospitalar destinado a manutencdo de
permeabilidade das v ias aéreas superiores em pacientes com
rebaixamento de niv el de consciéncia. Especif icaces técnicas
minimas Fabricada em PVC rigido, atdxico, transparente e
inodoro, ndo f lexiv el & pressdo de mordedura; Porgdo proximal
com apoio para labios ou dentigdo anterior do paciente; Porcdo|
distal encurv ada e achatada; Abertura central (luz) com didmetro
adequado a passagem de ar e introdugdo de sonda de aspirag¢do,
Numeragdo: 1, 3, 5
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

29.054,31

Vibte e Nove Mil e Cinquenta e Quatro Reais e Trinta e Um Centavos....csesssess

CONDICOES DE FORNECIMENTO

jdmed@jdmed.com.br www.jdmed.com.br R. Bar&o ao Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR

Fone/Fax: + 55 (41) 3268-9900 CEP 81.810-140
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GARANTIA: 01 (UM) ANQ.

PAGAMENTO: conforme dital

PRAZO DE ENTREGA: Conforme o Edital.

VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (sessenta)Dias

VALIDADE DOS PRODUTOS: Conforme Edital

FRETE SEGURO: Por nossa conta, postos no local indicado.
IMPOSTOS: Todos os impostos incidentes estdo inclusos no prego acima.

DADOS DA EMPRESA:
RAZAO SOCIAL: JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA.
ENDEREGCO: Rua Barac Santo Angelo, N° 143 - Bairro: Xaxim - Curitiba/PR - Cep.: 81810-140
CNP3/MF: 13.550.569/0001-72
INSCRIGAO ESTADUAL: 905.55956-71
AIL: wesley@jdmed.com:br
NE/FAX: (41) 3268-9900/ (41) 8758-3044

Banco do Brasil
Agencia: 3663-3
Conta Corrente: 25.092-9

DADOS BANCARIOS:
Banco Bradesco
Agencia: 6606-0

Conta Corrente: 1532-6

DADOS BANCARIOS:
ITAU

Agencia: 3723

Conta Corrente: 55.056-6

DADOS DO SOCIO - PROPRIETARIO
NOME: GUILHERME DE OLIVEIRA RIBEIRO DA SILVA

RG: 8.966.808-5/SSP-PR /
6\/11/ ,éé‘/ I (D // /( /1/ ,// //{/

.F: 062.008.489-80
)None GUILHERME DE OLIVEIRA RIBEIRO DA SILVA
RG: 8.966.808-5/SSP-PR
CPF: 062.008.489-80

b

jdmed@jdmed.com.br www.jdmed.com.br R. Barao do Santo Angelo n. 143, Xaxim - Curitiba / PR

Fone/Fax: + 55 (41) 3268-9900 CEP 81.810-140

X3



CONSELHO REGIONAL DE ENGENHARIA
E AGRONOMIA DO PARANA

Certidao de Registro de Pessoa Juridica e
Negativa de Débitos

O Conselho Regional de Engenharia e Agronomia do Parana-CREA-PR, certifica que a
empresa encontra-se regularmente registrada nos termos da Lei Federal n0 5,194, de 24
de dezembro de 1966, estando habilitada a exercer suas atividades no Estado do Parana,
circunscrita a(s) atribuicdo(des) de seu(s) responsavel(eis) técnico(s).

Certiddao n°: 115164/2016 Validade: 27/03/2017

Razéao Social: JD EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - ME

CNPJ: 13550569000172

Num. Registro: 59911 Registrada desde : 30/10/2015
Capital Social: R$ 100.000,00

Endereco: RUA BARAO DE SANTO ANGELO, 143 TERREO XAXIM

Municipio/Estado: CURITIBA-PR CEP: 81810140
Objetivo Social:

Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-
hospitalar, parte e pecas - cnae - 46.64-8/00 Comércio atacadista de instrumentos e
materiais de uso medico cirdrgico, hospitalar e de laboratérios - cnae - 45.45-1/01
Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos de material odonto-
médico-hospitalar - cnae - 46.18.4/02 Aluguel de equipamentos cientificos médicos e
hospitalares sem operador - cnhae - 77.39-0/02 Instalagdo de maquinas e equipamentos
industriais - cnae - 33.21.0/00 Manutengdo e reparacdo de aparelhos eletromédicos,
eletroterpéuticos e equipamentos de irradiacdo - cnae 33.12.1/03

Restricao de Atividade : Atividades técnicas circunscritas as atribuicoes de seu
responsavel técnico.

Encontra-se quite com a anuidade relativa ao exercicio de 2016.
Ndo possui débito(s) referente a processo(s) de fiscalizagdo e/ou divida ativa até a
presente data.

Responsavel(eis) Técnico(s):

1 - JOSE LUIZ VOLTOLINI

Carteira: PR-99470/TD Data de Expedigdo: 31/10/2008

Desde: 30/10/2015 Carga Hordria: 40: H/M

Titulo: TECNICO EM ELETRONICA Situacdo: Regular

LEI 5524, INCISO V, ARTIGO 29 E DOS DECRETOS 90922/85 E 4560/02

Observagbes: E em fungdo das caracteristicas curriculares do curso de técnico em
eletronica analisado o profissional estd apto para desenvolver atividades nos seguintes
campos de atuacdo profissional: materiais elétricos e eletronicos; equipamentos
eletronicos - Fontes de alimentagdo, projetos de circuitos combinacionais, osciladores e
amplificadores; sistemas de comunicagao e telecomunicacdes - telefonia, equipamentos de
radio e tv, de satélites e de fibra dtica. As atribuicdes, para efeito do exercicio profissional
e de sua fiscalizagdo, respeitados os limites de sua formagdo para o campo de atuagdo
especificado, consistem em: I - executar e conduzir a execucao técnica de trabalhos
profissionais, bem como orientar e coordenar equipes de execucdao de instalagOes,
montagens, operacgdo, reparos ou manutencdo; II - prestar assisténcia técnica e assessoria
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no estudo de viabilidade e desenvolvimento de projetos e pesquisas tecnolégicas, ou nos &25
trabalhos de vistoria, pericia, avaliagdo, arbitramento e consultoria, exercendo, dentre
outras, as seguintes atividades: 1) coleta de dados de natureza técnica; 2) desenho de
detalhes e da representagdo grafica de célculos; 3) elaboracdo de orcamento de materiais
e equipamentos, instalagdes e mao-de-obra; 4) detalhamento de programas de trabalho,
observando normas técnicas e de seguranca; 5) aplicacio de normas técnicas
concernentes aos respectivos processos de trabalho; 6) execucao de ensaios de rotina,
registrando observagbes relativas ao controle de qualidade dos materiais, pecas e
conjuntos; 7) regulagem de madquinas, aparelhos e instrumentos técnicos. III - executar,
fiscalizar, orientar e coordenar diretamente servicos de manutencdo e reparo de
equipamentos, instalagdes e arquivos técnicos especificos, bem como conduzir e treinar as
respectivas equipes; IV - dar assisténcia técnica na compra, venda e utilizacdo de
equipamentos e materiais especializados, assessorando, padronizando, mensurando e
orgando; V - responsabilizar-se pela elaboragdo e execucdo de projetos compativeis com a
respectiva formagdo profissional; VI - ministrar disciplinas técnicas de sua especialidade,
constantes dos curriculos do ensino de 1° e 2° graus, desde que possua formacdo
especifica, incluida a pedagégica, para o exercicio do magistério nesses dois niveis de
ensino. Conforme informado pela Instituicdo de Ensino em seu projeto de Curso temos as
seguintes caracteristicas de formacgdo, sendo que tal perfil ndo implica em extensdo das

. atribuigdes definidas pelos critérios estabelecidos na Lei 5.524 e Decretos 90.922 e 4.560:
O técnico em Eletronica Industrial - Digital e Telecomunicacbes estd apto para: Exercer
atividades na area de eletronica geral e microinformatica, tanto a nivel de projeto como de
instalacdo e manutengdo; Especificar, montar, implementar protétipos e gerar
documentacdo técnica; Elaborar programas de microinformatica relacionados com médulos
e equipamentos eletronicos; Montar, projetar e desenvolver placas de circuito impresso;
Participar de implantagdo e dimensionamento de sistemas envolvendo cabeamentos;
Aplicar normas t cnicas e conceitos de qualidade em todas as atividades em que estiver
habilitado; Chefiar equipes, executar treinamento e contatar usudrios/clientes para
levantamento de necessidades e de custos. RESTRIC O E S : De acordo com o que
estabelece a Lei 5524/68 e os Decretos 90922/85 e 4560/02, e em funcgdo das
caracteristicas curriculares do curso frequentado o profissional possui restricio para
sistemas de medicdo e controle elétrico e eletronico. Também possui restricdo para todos
os campos de atuagdo profissional que ndo fizeram parte da sua formacdo curricular. De
acordo com o que estabelece a Lei 7.270/84 em seu artigo 145 e a Lei 5524/68 e os
Decretos 90922/85 e 4560/02, o profissional possui restricdo para a atividade de emissao
de laudo técnico, podendo porém assessorar um profissional de nivel superior no
desenvolvimento desta atividade

. Para fins de: Licitages

Certificamos que caso ocorra(m) alteracdo(des) nos elementos contidos neste documento,
esta Certiddo perdera sua validade para todos os efeitos.

A autenticidade desta certiddo poderd ser confirmada na pdgina do CREA-PR
(http://www.crea-pr.org.br), através do protocolo n.° 334132/2016, ressaltando a

seu(s) responsavel(eis) técnico(s).
Emitida via Internet em 28/09/2016 10:48:34

Dispensa-se a assinatura neste documenteo, conforme Instrugdo de Servigo N° 002/2014.
A falsificacdo deste documento constitui-se em crime previsto no Cédigo Penal Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva
acdo penal.
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...!;L. Agéncia Nacional
=% do Vigildncia Sanitéria
WAL

AnVisa.gov.br

Consulta de Produto

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Detalhe do Produto: Detector fetal

Nome da Empresa:

SIGMED EQUIPAMENTOS FLETRONICOS LTDA - FPP

CNPJ: 03.993.484/0001-05 ] Autorizagdo: 8011930
Produto: Detector fetal
Modelo Produto Médico: M
Nome Técnico: Monitor Fetal
Registro: 80119309004
Processo: 25351.654015/2015-25
. FABRICANTE : SIGMED EQUIPAMENTQS ELETRONICOS LTDA - EPP - BRASIL
Qrigemsio Frixhitn DISTRIBUIDOR : SIGMED EQUIPAMENTOS ELETRONICOS LTDA - EPP - BRASIL
Classificacdo de Risco: 11 - MEDIO RISCO
'encimento do Registro: VIGENTE
<< VOLTAR
Agéncia Nacional de Vigilindia Sanitéria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasiia (OF) - CEP 71205-050 -

3462-6000 - Disque Satide: 0 800 61 1997

http:/www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp
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Consulta de Pradute

2~ de Vigilancia Sanitaria
WaYw.anvisa.gov.br
R R

L Agéncia Nacional
i

F 1L

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

LTI Al AEvisd Uivuidd SErvROS AEds U Alld,ou LEG Ikt s

Detalhe do Produto: INALADOR ULTRASONICO NS

Nome da Empresa: NS INDUSTRTA DE APARFI HOS MEDICOS [TDA.
CNP3: 62.515.952/0001-03 | Autorizaco: | 1035539
Produto: INALADOR ULTRASONICO NS
INALADOR ULTRASONICO NS — MODELO EVOLUSONIC
INALADOR ULTRASONICO NS — MODELO INALASONIC
Moddo Produto Médico: INALADOR ULTRASONICO NS — MODELO RESPIRAMAX
INALADOR ULTRASONICO NS — MODELO RESPIRAMAX PLUS
INALADOR ULTRASONICO NS-MODELO SMARTSONIC
ome Téchico: Nebulizador
| Registro: 10355390015
Processo: 25351.846620/2008-47
. FABRICANTE : NS INDUSTRIA DE APARELHOS MEDICOS LTDA. - BRASIL
Seigeavsio Praduta DISTRIBUIDOR : NS INDUSTRIA DE APARELHOS MEDICOS LTDA. - BRASIL
Classificacdo de Risco: II - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE
<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitéria - Setor de Indistria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

http:/www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997
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imagens do Detector fetal MS101 Cdédigo: 01.03.0001

Ew
1"5.
iz
%

o

i
q

WE

. poubig

14

i
g S




Acessorios:

Bateria de 9Vcc. Caodigo: 03.14.004

Bolsa de Transporte Codigo: 01.04.0003




Fone de Ouvido Codigo: 03.14.0008

Gel para Ultrassom Cédigo: 01.04.0004




ESTE FORMULARIO CORRESPONDE A FicHA TECNICA MENCIONADA NO ANEXO | DA IN ne 13/2008. /

VERSAO 02 ~ 09/12/2010

ORIl OES AIS PARA PRI HIMENTO E ENVIO:

¢« Em caso de duvida no preenchimento dos campos, coloque o cursor sobre o campo e
pressione F1.

. Deve ser encaminhada para Anvisa copia impressa deste formulario e copia eletrdnica
gravada em CD (limite de 14 Mb), em formato doc ou pdf.

e« Caso haja necessidade de encaminhar alguma outra informagdo que ndo esteja
contemplada nesta ficha técnica, a informagéo deve ser encaminhada por um documento
(PDF) acompanhante a esta ficha técnica.

s O arquivo encaminhado em formato eletrénico sera disponibilizado no site da Anvisa para
consulta da populagéo.

1. Identificacao do Processo

i.1 Identificacdo do Processo n® 1.2 Ndmero do Registro do Produto

1.3 Cdodigo do Assunto da Petigdo 1.4 Descrigdo do Assunto da Petigdo

8054 Registro de Equipamento NACIONAL, de
Medio e Pequeno Porte

2. Dados do Fabricante ou Importador

2.1 Razdo Social:

SIGMED EQUIPAMENTOS ELETRONICOS LTDA- EPP

2.2 Nome Fantasia:

2,3 Endereco:
RUA RIO GRANDE DO SUL, 373

2.4 Cidade: 2.5 UF: 2.6 CEP:
RIBEIRAO PRETO SP 14055-000
2.7 DDD: 2.8 Telefone: 2.9 DDD: 2.10 FAX:
16 36301422

2.11 E-Mail:

qualidade@sigmed.com.br

2.12 Autorizacdo de Funcionamento na ANVISA (AFE): 2.13 CNP):

8011930 -3993484000105

2.14 Sitio Eletrénico (URL):
www.sigmed.com.br

2.15 Responsavel Técnico: 2.16 N° do Conselho de
Carlo Luigi Bergamin Classe:
0601686287

2,17 Responsavel Legal:

Robson Luis Melchiades Cardoso

l Versio 2 —09/12/2010




3.

3. Dados do Produto

3.1.Identificacdo do Produto e Peticdo

3.1.1 Nome Técnico: 3.1.2 Cédigo de Identificacdo do Nome
Técnico:

MONITOR FETAL
1511070

3.1.3 Regra de classificacdo: 3.1.4 Classe de Risco:

10 [ classe I
Classe IT

3.1.5 Tipo de peticéo:

X Registro de equipamento Gnico
[ Registro de familia de equipamentos
[0 rRegistro de sistema de equipamentos

3.1.6 Nome Comercial:

Detector Fetal

3.1.7 Modelos Comerciais /Componentes do Sistema (incluindo cédigos de identificagdo — Part Number):

MS101

3.1.8 Acessdrios e Partes que acompanham/integram o equipamento: (informar o n° de registro/cadastro das
partes e acessoérios ndo incluidos no registro do equipamento)

* Partes que integram o equipamento:
1 Detector Fetal Portatil;

1 Transdutor 2,37 MHz + 5% ;

1 Manual do Usuario.

* Acessorios Opcionais:
- Fones de Ouvido;

- Bolsa de Transporte;

- Gel para Ultrassom;

- Bateria de 9vcc.

3.1.9 Formas de apresentacéo comercial do produto: (descrever quantitativamente os itens que acompanham o
equipamento)

Embalado em caixa de papeldo resistente, contendo:
1 Detector Fetal Portatil;

1 Transdutor 2,37 MHz + 5% ;
1 Manual do Usuario.

2 Versdo 2 —09/12/2010
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* Acessorios Opcionais:
- Fones de Ouvido;

- Bolsa de Transporte;

- Gel para Ultrassom;

- Bateria de 9vce.

3.1.10 Nome comercial internacional do produto: (indicar o nome para cada modelo apresentado e o pais)

[ 0 equipamento sera comercializado no Brasil com a mesma denominacdo do pafs de origem.

3.1.11 Endereco na internet para Download do Manual do Usuario: (se existir manual disponivel em internet)

3.2. Informacgdes sobre o Produto

3.2.1 Indicagdo de Uso/Finalidade:

Indicagdo: Diagnostico de gravidez a partir da 10* semana.

Finalidade: Auscultagio fetal a partir da 10° semana de gravidez, localizar placenta, gravidez
multipla, fluxo de corddo umbilical e morte fetal.

3.2.2 Principio de Funcionamento/Mecanismo de Ag&o:

O sistema Doppler consiste na transmissdo de uma onda ultrassonica de baixa intensidade através
do transdutor para dentro do corpo. Esta onda ¢ refletida pelos movimentos cardiacos ou
sanguineos de veias e artérias e captada pelo mesmo. Estes sinais captados sdo filtrados,
amplificados e apresentados de forma sonora clara pelo alto-falante possibilitando auscultar os
movimentos cardiacos ou sanguineos.

O Detector fetal portatil MS101 detecta o coragdo do feto a partir da 10* semana de gestagio,
possibilitando a avaliagdo do ritmo cardiaco fetal durante a gravidez e parto, diagnosticar gravidez
multipla, morte fetal, e por volta da 24 semana pode-se localizar a placenta e o corddo umbilical.

3.2.3 Especificagdes técnicas: (descrever os requisitos técnicos do produto)

Classificagdo segundo norma ABNT NBR IEC 60601-1
Tipo de protecdo contra choque elétrico:  Equipamento eletromédico energizado internamente
Grau de protegdo contra choque elétrico: _ Parte aplicada de Tipo B
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Modo de Operagdo: Operagdo continua

Protegdo contra penetragéo nociva de agua:
Transdutor: IPX1 — Protegido contra gotejamento de agua
Gabinete: IPX0 — Equipamento sem protegdo contra penetragdo de agua.

Caracteristicas Gerais:

Modelo: Portatil

Alimentagdo: Bateria de 9Vc.c.

Liga / desliga: Digital

Controle de volume: Digital (2 niveis)
Gabinete: Caixa Plastica ABS
Dimensdes: 125 x 62 x 35 mm

Cabo do Transdutor: 80 cm

Peso: 215¢g

EMC: Grupo I Classe B

Saida para fone de ouvido: Plugue P2

Caracteristicas do Transdutor:

Frequéncia Ultrassonica: 2,37 MHz + 5%
Indice térmico: <1

Indice Mecanico: <1

3.2.4 Publico destinado a operar o equipamento:

[ Leigo [ Leigo com prescrigdo de profissional de satide
X Profissional de saiide [ Profissional de salide com treinamento do fabricante/fornecedor
[J Outros, especificar:

3.2.5 Tipo de ambiente destinado ao equipamento:

[J poméstico X Hospital/Clinica
[ Laboratério Clinico [ servigo de Hemoterapia
Consultério/Ambulatério [] Ambulancia

[ Outros, especificar:

3.2.6 Compatibilidade como outros Produtos Médicos ou Produtos para Diagnéstico de uso in vitro: (estes
produtos ndo integram o registro do equipamento, possuindo registro préprio na Anvisa)

X Née se aplica:

3.2.7 Tipo de usuario (paciente):

X Adulto [ pediatrico ] Neonatal

3.2.8 Informacgdes sobre medicamentos incorporados/associados/administrados:

Xl Nao se aplica, ndo ha medicamentos incorporados, associados ou administrados pelo equipamento.

3.2.9 Informacdes sobre alarmes:

Xl N&o se aplica, o equipamento ndo possui alarmes.
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3.2.10 Esterilidade do Produto: |3.2.11 Método de esterilizagdo:
Se fornecido estéril ou necessitar ser esterilizando antes do uso, informar
a) Produto fornecido estéril? métodos de esterilizagdo utilizados/indicados:

[ sim X Nao

b) Necessita ser esterilizado
antes do uso?

[ sim N&o
3:2:12 Prazo de Validade: 3.2:13 Tempo de uso recomendéavel:
INDETERMINADO 5 anos
1)
wfid Os itens 3.2.14 a 3.2.18 dizem respeito aos requisitos estabelecidos na RDC n° 156/2006.
3.2.14 Equipamento de 3.2.15 Informar quantidade maxima de reprocessamentos indicados
reprocessamento proibido? pelo fabricante:
vezes

O sim

[ o fabricante recomenda uso nico
X N&o

Ilimitados

3.2.i6 Em quais-siituagiies‘o reprocessamento é recomendado?

Antes e apos cada utilizagio.

3.2.17 Quem é responsavel pelo reprocessamento?

O operador do equipamento ou a critério da institui¢io.

3.2.18 Do que consiste o reprocessamento?

Procedimentos de limpeza e desinfecgio.

3.2.19 Método de limpeza recomendado (informar inclusive os tipos de saneantes que podem ser utilizados e com
que periodicidade deve ser realizada a limpeza)

Limpeza: Assepsia habitual ou corrente devera ser feita antes e depois de receber cada paciente.
Efetue a limpeza externa do equipamento com pano levemente umedecido com sab#o ou detergente
neutro e a limpeza externa do transdutor com papel toalha ou pano macio.

Desinfecgao: A SIGMED recomenda a desinfecgdo do TRANSDUTOR com alcool etilico a 70%
com secagem espontanea. Este procedimento devera ser precedido pela limpeza.

Naio use solventes volateis tais como alcool, benzina ou thinner para limpar o equipamento, pois,
podera provocar danos no material ou mudanga de coloragio.

3.2.20 Requisitos de manutengao (informar a periodicidade da manutengdo e o responsdvel pela execucio)

O Detector fetal MS101 € um equipamento de simples manutengdo, bastando apenas manté-lo
limpo externamente com um pano umido adicionando pouco detergente neutro. Néo ¢ requerido
nenhum procedimento especial de manutengdo PREVENTIVA para o Detector fetal MS101, pode-
se utilizar o procedimento de manutengdo do hospital em questdo para cuidados € manuseio de
equipamentos eletronicos a fim de maximizar a vida 1til do equipamento.

Caso ocorra danos no equipamento, deve-se segrega-lo em local adequado e indetifique com uma
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etiqueta que 0 mesmo esta “‘em manutengao”. Este procedimento visa coibir a utilizagdo
inapropriada do equipamento. Reparos somente devem ser efetuados pelo fabricante.

3.2.21 Condicdes para Armazenamento:

Antes da instalago:

. Manter em iocai protegido de chuva e sol direto € em sua embalagem original;
. Com proteg¢do de umidade, ndo expor a chuvas, respingos d’agua ou piso umedecido;,
. Respeite o empilhamento maximo informado na parte externa da embalagem.

O equipamento dever ser mantido em ambiente com a temperatura entre 0°C e 55°C e umidade
rclativa cntre 20% c 90% (ndo condcnsantc).

3.2.22 Condigdes para Transporte:

Antes da instalagéo:

. Manter em local protegido de chuva e sol direto e em sua embalagem original;
. Com protegdo de umidade, ndo expor a chuvas, respingos d’agua ou piso umedecido;
. Respeite o empilhamento maximo informado na parte externa da embalagem.

O equipamento dever ser mantido em ambiente com a temperatura entre 0°C e 55°C e umidade
relativa entre 20% e 90% (n3o condensante).

3.2.23 Condigdes para Operacgéao:

Apos instalagdo:

. O equipamento, quando ndo estiver em uso, deve ser armazenado em sua bolsa de
transporte em local seguro;

. Evite choques mecdnicos, mesmo que leves;

. Mantenha o equipamento limpo e desinfetado para a proxima utilizagéo;

. Nao permita que liquidos sejam inseridos no equipamento.

O equipamento dever ser mantido em ambiente com a temperatura entre 0°C e 55°C e umidade
relativa entre 20% e 90% (ndo condensante).

3.2.24 Requisitos de infra-estrutura: (caso o equipamento necessite de condigdes especiais de infra-estrutura
fisica e ambiental para sua operacgdo correta e segura)

Vide item 3.6 do Manual de Instrugdes - Diretrizes ¢ Declaragao do Fabricante — Imunidade e
Emissdes Eletromagnéticas

3.2.25 Adverténcias/Precaucgées:

. Este equipamento devera ser operado apenas por pessoal adequadamente apto e sob a
diregdo de equipe medica qualificada.
. Verifique o equipamento para se certificar de que ndo a danos visiveis que possa afetar a

seguranga do usuario, o desempenho sobre a unidade principal e o transdutor. Quando houver dano
evidente pare de usar o equipamento

. Deve-se manusear o equipamento com muito cuidado, nunca o deixando sofrer qualquer
queda ou impacto. Embora seu transdutor tenha uma construgdo robusta ¢ montado com cristais
ceramicos delicados que podem quebrar se forem submetidos a choques mecanicos. Inspecione o
transdutor antes de cada uso, verificando se ha rachaduras no plastico ¢ a integridade do cabo ¢ do
transdutor.

. Nio use o transdutor se o cabo do mesmo estiver com partes pingadas ou se o isolamento
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estiver danificado

. Esse equipamento ndo ¢ adequado ao uso na presenga de uma mistura anestésica inflamavel
com ar, oxigénio ou 6xido nitroso, bem como utilizagdo com outros materiais inflamaveis, tais
como alguns tipos de fluidos de limpeza.

. Ndo jogue a bateria no fogo, pode ocorrer uma explosao.

. Nunca esterilize o transdutor, ou o desinfete pelo calor ou mergulhado em liquido para
limpeza e assepsia, consulte item especifico deste manual de instrugdes.

. O MS-101 ndo pode ser utilizado em conjunto com equipamento cirurgico de alta
frequéncia.

. A saida de fone de ouvido ndo deve ser conectada a outro tipo de equipamento ou

componente que nie seja o fone de ouvido. Caso isso seja necessario, este equipamento ou
componente devera esta em conformidade com as normas para equipamentos médicos NBR IEC
60601-1, NBR IEC 60601-1-1 ou qualquer outra norma particular para tal equipamento

. Por se tratar de um equipamento com parte aplicada (transdutor) tipo B, este equipamento
ndo deve ser utilizado em conjunto ou simultaneamente com outros equipamentos, isso pode gerar
um risco de seguranca para o médico e/ou paciente.

. A unidade principal nunca deve ser exposta ou imersa em liquidos.

. O transdutor ultrassdnico ndo pode ser imerso em agua, nem sofre quedas ou choques
mecanicos intensos, sob risco de danos mecanicos ou elétricos. Trincas e rachaduras comprometem
o grau de seguranga elétrica e bioldgica do transdutor. Para fins ensaios de seguranga elétrica, o
transdutor pode ser imerso verticalmente até 5 mm em solugfo salina em relagdo a area de contato
com o0 paciente.

. O uso de cabo, transdutor ou acessorios diferentes daqueles especificados neste manual,
e/ou a substitui¢do de componentes internos do MS-101 podem resultar em aumento das emissdes
ou diminuig¢do da imunidade do aparelho.

. O MS-101 ndo deve ser utilizado adjacente ou empilhado em outros equipamentos.

. O MS-101 atende as normas técnicas de compatibilidade eletromagnética se utilizado com o
cabo, transdutor e acessorios fornecidos pela SIGMED descrito neste manual.

3.2.26 Contra Indicagdes:

Né&o se aplica, ndo ha contra indicacdes para utilizacdo do equipamento.

3.2.27 Efeitos Adversos:

Xl Ndo se aplica, o equipamento ndo causa efeitos adversos.

3.2.28 Normas Técnicas utilizadas no desenvolvimento do produto: (indicar as normas técnicas mesmo nos
casos do equipamento ndo ser certificado pelo INMETRO)

NBR IEC 60601-1:1997

NBR IEC 60601-1-2:2006

NBR IEC 60601-2-37:2003, com excegdo das clauslas 42.3 € 51.2
Portaria 350 de 06 de Setembro de 2010 — INMETRO

3.2.29 Dimensdes do equipamento:
Comprimento (mm): 125

Largura (mm): 62
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Altura (mm): 35

3.2.30 Caracteristicas elétricas:
X N&o se aplica

Tensdo de alimentagdo (V):

Corrente (A):

Poténcia (W):

Requisitos de rede elétrica para instalagdo:
Outros requisitos elétricos:

3.2.31 Possui fonte da alimentacgio interna?
X sim [J N&o

Responder os itens abaixo apenas em caso de possuir fonte de alimentacio interna.

Tipo: Bateria 9 volts

Autonomia: 8 ~ 12 horas

Prazo em que deve ser trocada: As baterias devem ser substituidas por baterias novas assim que
esgotadas e/ou o equipamento ndo estiver ligando.

Tempo necessario para carga maxima: N340 s€ aplica

(3

L83 Para os de delos ou P tes de si com caracteristicas elétricas, dimensionais e de fonte de alimentagao interna

diferentes, apresentar os itens 3.2.29, 3.2.30 e 3.2.31 sob forma de tabela em anexo a este formulario.

3.2.32 Versdes associadas ao equipamento:
Manual: Revisdo 03
Projeto: Revisdo 03

Software: Nio se aplica

O equipamento ndo possui software embarcado ou associado.

3.2,33 Informacgdes sobre assisténcia técnica:

ASSITENCIA TECNICA

SIGMED Equipamentos Eletronicos Ltda.

Rua Rio Grande do Sul, 373 — Ipiranga

Ribeirdo Preto — SP CEP: 14.055-000

Fone / Fax: +55(16) 3630-1422 CNPJ: 03.993.484/0001-05
EMAIL: sac@sigmed.com.br

SITE: www.sigmed.com.br

3.2.34 Composigéo dos materiais que integram o produto e entram em contato com o paciente/operador:

Contato com operador: Gabinete: plastico ABS
Contato com paciente: Transdutores: plastico PVC

3.2.35 Outras informagdes pertinentes:

[XI Nao se aplica, ndo ha informacdes adicionais que precisem sem informadas que nio constem em
outros campos deste formulario.

2.) Caso este campo nio seja suficiente para a resentar todas as informa

sobre o produto, estes devem ser apresentadas sob
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3.3.Imagens Graficas do Produto

As imagens gréficas (fotos ou desenhos) do equipamento, seus acessérios e partes, com seus respectivos cédigos de identificagao,
devem ser encaminhados em anexo (modo impresso e eletrdnico). O modo eletrénico deve ter formato jpg, em arquivos doc ou pdf.
Deve ser encaminhada copia impressa e cdpia eletrdnica (limite de 14 Mb), gravada em cd, para disponibilizagdo no sftio eletrénico da
Anvisa. As figuras apresentadas devem possuir legendas para identificagéo.

3.4. Origem do Produto

X Brasil

[J Externa

0
«Lﬁ\ Se houver mais de um fabricante, estes tém que ser do mesmo grupo fabril e deve ser apresentada comprovacio da
constituicdo do grupo.

3.4.1 Fabricante(s): (informar razdo social e enderego)

Sigmed Equipamentos Eletronicos LTDA - EPP

3.4.2 Pais(es) de Fabricagdo do Produto:

Brasil

3.4.3 Existe terceirizacdo de Produgédo?

Osim [ N&o

sposta anteriot for SIM (item 3.4.3).

3.4.5 Tipo de Terceirizagdo:
[0 contratacdo de 100% da producdo.

[] Contratacdo parcial de producéo.
3.4.6 Fabricante(s) contratado(s): (informar razdo social, endereco e etapa produtiva contratada)

3.4.7 Distribuidor(es):

Sigmed Equipamentos Eletronicos LTDA - EPP

3.4.8 Pais(es) de Procedéncia do Produto:

Brasil

3.5. Certificadc INMETRO
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Possui Certificagdo INMETRO?
X sim

[J Nao

3.5.1 N° do certificado: (incluir a validade de cada certificado)

NCC 15.03992 - VALIDADE 15/10/2020

3.5.2 Nome do Organismo de Certificagdo de Produto (OCP):

NCC CERTIFICACOES DO BRASIL

3.5.3 Normas Técnicas utilizadas na certificagao:

NBR IEC 60601-1:1997

NBR IEC 60601-1-2:2006

NBR IEC 60601-2-37:2003, com exce¢éo das clauslas 42.3 e 51.2
Portaria 350 de 06 de Setembro de 2010 — INMETRO

3.5.4 Versdo do Manual do Usudario Avaliado na certificacdo:

Revisao 03

3.5.5 Versédo do projeto do equipamento avaliado na certificagdo:

Revisao 03

3.5.6 Acessorios e Partes ensaiados em conjunto com o equipamento:

Transdutor

Possui Relatério Consolidado? (art. 40 da RDC n° 32/2007)
X sim
[ Nao

3.5.7 N° do(s) Relatorio(s): (incluir data de emissdo de cada relatério)

NCC 15.03992 - DATA DE EMISSAQO 15/10/2015

3.5.8 Nome do Organismo de Certificagdo de Produto (OCP):

NCC CERTIFICACOES DO BRASIL LTDA

3.5.9 Normas Técnicas utilizadas nos ensaios:

NBR IEC 60601-1:1997

NBR IEC 60601-1-2:2006

NBR TEC 60601-2-37:2003, com exce¢do das clauslas 42.3 e 51.2
Portaria 350 de 06 de Setembro de 2010 — INMETRO

3.5.10 Versdo do Manual do Usuario avaliado:

Revisao 03

3.5.11 Versao do projeto do equipamento avaliado:

g
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Revisao 03

Transdutor

3.5.12 Acessdrios e Partes ensaiados em conjunto com o equipamento:

4. Responsabilidade Legal e Técnica

Cargo:

CREA

Nome do Responsavel Legal:

Robson Luis Melchiades Cardoso

Diretor de Manufatura

Nome do Responséavel Técnico:
Carlo Luigi Bergamini

Conselho de Classe Profissional:

UF: SP  Namero de Inscrigdo: 0601686287

5. Declaracao do Responsavel Legal e Técnico

Declaro que as informacdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras,

podendo ser comprovadas por documentos disponiveis na Empresa. Declaro

ainda que:

b.

C.

O(s) produto(s) sera(do) comercializado(s) com todas as
informacdes previstas na legislacdo sanitaria vigente;

As instrucdes de uso, rétulo e etiqueta indelével do(s)
produto(s) atendem =aos requisitos estabelecidos,
respectivamente, no Anexo III.B e art. 4° da Resolugdo
Anvisa RDC n° 185/2001; e

O(s) produto(s) foi(ram) projetado(s) e fabricado(s)
atendendo as disposicies da Resolugdo Anvisa RDC n°
56/2001 (Requisitos essenciais de seguranga e eficicia) e
Resolugdo Anvisa RDC n°® 59/2000 (Requisitos de Boas
Praticas de Fabricagcdo e Controle).

11
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A empresz encontra-se ciente que o ni3c atendimento 3s determinagdes J
previstas na legislagdo sanitaria caracteriza infracdo a legislagdo sanitaria

federal, estando a empresa infratora sujeita, no ambito administrativo, as

penalidades previstas na Lei n® 6.437, de 20 de agosto de 1977, sem prejuizo

das sangoes de natureza civil ou penal cabiveis. Na esfera juridica, respondem

pelos atos de infrag3c praticados pela empresa os seus Responsiveis Legal e

Técnico, conforme infragdes e sancgdes previstas no art. 273 do Decreto Lei n.°

2.848, de 07 de dezembro de 1940 (Cdédigo Penal - Cap. III: Dos Crimes

contra a Salde Publica).

ibeirdo Preto, 15 de outubro de 2015

Local e data
Robson Luis Melchiades Cardoso - Diretor de Manufatura

Nome do Responsével Legal, Cargo e assinatura

Carlo Luigi Bergamini - Diretor Administrativo e Financeiro

Nome do Responsavel técnico, Cargo e assinatura.
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Consulta de Produto

by

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

pe

Detalhe do Produto: MESA PARA EXAMES

Nome da Empresa:

METALIC MEDICAL PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. = EPP

CNPJ:

05.788.117/0001-03 | Autorizacdo:

| 8088397

Produto:

MESA PARA EXAMES

Modelo Produto Médico:

MT1761
MT1761i
MT2428
MT2461
MT300
MT300E
MT300I
MT301
MT301PC
MT301i
MT302
MT302F
MT302i
MT304
MT304i
MT306
MT308
MT309
MT310
MT312
MT312E
MT313p
MT314B.

MT3158

Nome Técnico:

Mesa para exame

| Registro:

80883970003

Processo:

25351.288643/2016-96

Origem do Produto

FABRICANTE : Metalic Medical Produtos Hospitalares Ltda. - EPP - BRASIL

Classificagdo de Risco:

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| << VOLTAR

Agénicia Nacional de Viglancia Sahitaria - Setof de Industria e Abastecimento (SIA) = Trecho 5 = Area Especial 57 - Brasfia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

http:/Aww7.anvisa.g ovbr/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp
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Detalhe do Produto: OFTALMOSCOPIO MD

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

CNP3: 95.433,397/0001-11 Autorizagdo: 8007021

Produto: OFTALMOSCOPIO MD

Modelo Produto Médico: Qi ARth; Vsl 2000

Registro: 80070210016

Processo: 25351:577848/20106-12
FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

Origem do Produto DISTRIBUIDOR : COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

' Classificacio de Risco: I - BAIXO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE

| << VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997
Copyright © 2003 Anvisa
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sfeito deste Regulamento Técnico sdo adotadas

st
e Massa (EM): atividade coletiva de natureza
mercial, religiosa, social ou politica, por tempo
concentragdo ou fluxo excepcional de pessoas,
1 internacional, e que, segundo a avaliagdo das
silidades e dos riscos a satde publica exija a
3 orgdos de satde publica da gestdo municipal,
:queira o fornecimento de servigos especiais de
nvados (Sinonimia: grandes eventos, eventos
grande porte);

wdor do evento: pessoa fisica ou juridica, de
vado, civil ou mulitar, responsavel pelo evento

I
SITOS PARA A PRESTAGAO DE
JE SAUDE EM EVENTOS DE MASSA

>rais

1 prestagéo de servigos de satide em eventos de

pridos os requisitos descritos neste regulamento

vas sanitarias aplicaveis.

unizador do evenlo ¢ responsavel por garantir a
de saude nas situagdes de urgéncia e emer-
o publico durante o evento de massa.

restagdo de servigos de satide devem ser con-

3 sanjsaeoes necessarios a garantia da qualidade

blsiﬂcg’

stagdo dos servigos de satiide pode ser realizada

jor do evento ou de forma terceirizada.

co. A terceirizagio deve estar formalizada por

restagdo de servigo.

ganizador do evento ¢ corresponsavel pela se-

lo servigo prestado pela empresa terceirizada.

zanizador do evento deve prover infraestrutura

108, equipamentos, insumos e materiais neces-

io do servigo de satude realizada no local do

;anizador do evento deve garantir a remogéo do
7go de satde de maior complexidade, quando

ico. Todo paciente removido deve ser acom-
legivel, com identificagdo e assinatura do pro-
e deve passar a integrar o prontuario no servigo
mplexidade.

da conformidade dos documentos e informa-
>
lo evento para realizagdo da prestagdo de ser-

rganizador do evento deve apresentar os se-
informagdes a sede da Anvisa, em Brasilia:
representante do organizador do evento;

1o representante do organizador do evento;
agdo do profissional que responda pelas ques-
r0i€ de massa;

blico e estimativa de publico do evento de

e realizagio e duragdo do evento, com cro-
«cionamento;

do evento, incluindo as areas destinadas a pres-
saude, quando realizada no local;

io de procedimentos a serem executados nos
» disponibilizados no local do evento;

do contrato de prestagdo dos servigos tercei-

io dos mecanismos de encaminhamento a ser-

ior complexidadc;

io dos mecanismos de gerenciamento de re-

local de armazenamento, cronograma de coleta

siduos solidos de servigo de satde;

{0 dos mecanismos de encaminhamento de re-

Téncias de satde, durante o evento de massa;
documentos previstos em normatizagdes sa-

documentos e informagdes conforme avaliagéo

ico. Nos eventos de interesse regional os do-
es devem ser encaminhados ao orgdo sanitario

razo para disponibilizagdo das informagdes e
)s & avaliagdo sobre a presta¢do de servigos de
s antes do inicio do evento de massa.

ico. O prazo previsto no caput serd de 45 dias
o Mundo FIFA 2014.

anizador do evento deve garantir o acesso das
a area de realizagdo do evento de massa.

I

SICOES FINAIS

sscumprimento das disposi¢des contidas nesta
fragdo sanitéria, nos termos da Lei n°. 6.437, de
, sem prejuizo das responsabilidades civil, ad-
abiveis.

ssente Resolugdo entra em vigéncia na data de

JIRCEU BRAS APARECIDO BARBANO

TV antme Nannl dnnen

RESOLUCAO - RDC N? 15, DE 28 DE MARCO DE 2014

Dispde sobre os requisitos relativos a com-
provagdo do cumprimento de Boas Praticas
de Fabricagdo para fins de registro de Pro-
dutos para Satide e da outras providén-
C1as.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria, no uso das atribuigdes que lhe conferem os incisos III e IV,
do art. 15 da Lei n.° 9.782, de 26 de janeiro de 1999, o inciso II, e §§
1° e 3° do art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do
Anexo I da Portaria n° 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006,
republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, e suas atualizagdes,
tendo em vista o disposto nos incisos III, do art. 2°, III e IV, do art.
7° da Le1 n.° 9.782, de 1999, ¢ o Programa de Melhona do Processo
de Regulamentagdo da Agéncia, instituido por meio da Portaria n°
422, de 16 de abril de 2008, em reunido realizada em 25 de margo de
2014, adota a seguinte Resolugdo da Diretoria Colegiada e eu, Di-
retor-Presidente , determino a sua publicagéo:

Art. 1° Esta Resolugéio define os requisitos relativos a com-
provagdo do cumprimento de Boas Préticas de Fabricagdo - BPF
necessarios para fins de registro de produtos para saude.

Art. 2° O protocolo do pedido de certificagio de Boas Pra-
ticas de Fabricagéio sera aceito para efeito de peticionamento, bem
como inicio da andlise nas petigdes de concessdio de registro, re-
validagdo de registro, alteragdo/inclusdo de fabricante, todas rela-
cionadas a produtos para saude enquadrados nas classes de risco IIl e
Iv.

Paragrafo tnico. O deferimento das solicitagdes de conces-
sdo de registro e alteragdo/inclusdo de fabricante, conforme caput,
fica condicionado a publicagdo de Certificado de Boas Praticas de
Fabricagdo - CBPF valido emitido pela ANVISA e ao cumprimento
dos demais requisitos para registro de produtos para saude.

Art. 3° O art. 4° da Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC
n° 39, de 14 de agosto de 2013, passa a vigorar com a seguinte
redagéo:

T O L —

Paragrafo timico. A concessdo da certificagfio de que trata o
caput deste artigo poderd ocorrer mediante apresentagdo de relatorio
de auditoria valido, emitido por organismo auditor terceiro, conforme
programas especificos, ambos reconhecidos pela ANVISA". (NR)

Art. 4° O art. 24 da Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC

§1° O Certificado descrevera para cada linha de produgdo as
respectivas classes de risco de produtos para as quais o estabele-
cimento encontra-se em conformidade com os requisitos preconizados
pelas normas vigentes de Boas Praticas. )

§2° A Anvisa nio emitirdA CBPF para produtos para saide
enquadrados nas classes I e IL" (NR)

Art. 5° O disposto nesta Resolugdo ndo isenta as empresas
fabricantes e os importadores da obrigagdo de assegurar que os pro-
dutos para saude por ela comercializados, independentemente de sua
classe de risco, tenham sido fabricados e distribuidos com obser-
véncia das normas de Boas Préticas de Fabricagdo aplicaveis editadas
pela ANVISA.

Art. 6° Ficam revogados a Resolugdo da Diretoria Colegiada
- RDC r°. 25, de 21 de maio de 2009, publicada no Didrio Oficial da
Unifio n° 96, de 22 de maio de 2009, Se¢fo 1, pag. 48, o inciso VIII
do art. 5%, § 2° do art. 8° e o inciso IV do art. 9°, da Instrugdo
Normativa n® 13, de 22 de outubro de 2009, publicada no Diario
Oficial da Unido n® 203, de 23 de outubro de 2009, Sec¢do 1, pag.
62,

Art. 7° Esta Resolug@o da Diretoria Colegiada entra em vigor
na data de sua publicagfo.

DIRCEU BRAS APARECIDO BARBANO
Diretor-Presidente

RESOLUCAO - RDC N° 14, DE 28 DE MARCO DE 2014

Dispde sobre matérias estranhas macrosco-
picas e microscopicas em alimentos e be-
bidas, seus limites de tolerincia e dé outras
providéncias.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria, no uso das atribui¢des que lhe conferem os incisos III e IV,
do art. 15 da Lei n.° 9.782, de 26 de janeiro de 1999, o inciso I, e §§
1° e 3° do art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do
Anexo I da Portaria n° 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006,
republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, e suas atualizagdes,
tendo em vista o disposto nos incisos III, do art. 2°, Il e IV, do art.
7° da Lei n.° 9.782, de 1999, ¢ o Programa de Melhoria do Processo
dc Rcgulamentagdo da Agéncia, instituido por mcio da Portaria n®
422, de 16 de abril de 2008, em reunido realizada em 25 de margo de
2014, adota a seguinte Resolugdo da Diretoria Colegiada e eu, Di-
retor-Presidente , determino a sua publicagdo:

Art. 1° Fica aprovado o Regulamento Técnico que estabelece
0s requisitos minimos para avaliagdo de matérias estranhas macros-
copicas e microscopicas em alimentos e bebidas e seus limites de
tolerdncia.

CAPITULO I

DAS DISPOSICOES INICIAIS

Segéo I

OVldlen

Art. 2° Este regulamento possui o objetivo
disposigdes gerais para avaliar a presenga de matér
croscopicas e microscopicas, indicativas de riscos
e/ou as indicativas de falhas na aplicagdo das boas
produtiva de alimentos e bebidas, e fixar seus limi

Sec¢éio 11

Abrangéncia

Art. 3° Este regulamento se aplica aos ali
aguas envasadas, bebidas, matérias-primas, ingredie
mentares e os coadjuvantes de tecnologia de fabri
ou a granel, destinados ao consumo humano.

Paragrafo unico. Excluem-se deste regular
de fraude, impurezas e defeitos que ja estejam
gulamentos técnicos especificos ou ainda aqueles al
adicionados de ingredientes previstos nos padrdes
qualidade, exceto aqueles que podem representar ri

Segdo III

Defini¢des

Art. 4° Para efeito deste Regulamento Téc
as seguintes defini¢des:

I - alimento embalado: ¢ todo alimento
embalagem pronta para ser oferecida ao consumidc

II - alimento a granel: alimento medido e
senga do consumidor;

III - alimento deteriorado: aquele que ap
indesejaveis das caracteristicas sensoriais e/ou fisic
em decorréncia da agdo de microrganismos e/ou por
e/ou alteragdes fisicas;

IV - alimento infestado por artrépodes: aq
senga de qualquer estagio do ciclo de vida do anima
ou evidéncia de sua presenga (tais como excrement
residuos de produtos atacados) ou ainda, o estabel
populagdo reprodutivamente ativa. Os artropodes ¢
caso devem ser aqueles que utilizam o alimento
causar dano extensivo ao mesmo;

V - boas praticas: procedimentos que deve
fim de garantir a qualidade higiénico-sanitaria e a
produtos alimenticios com os regulamentos técnico

VI - matéria estranha: qualquer material n
produto associado a condigdes ou praticas inadequ:
manipulagdo, armazenamento ou distribuigdo;

VII - matérias estranhas macroscopicas: s
tadas por observagdo direta (olho nu), podendo sei
auxilio de instrumentos opticos;

VIII - matérias estranhas microscopicas: s
tadas com auxilio de instrumentos 6pticos, com au
30 vezes,

IX - matérias estranhas inevitdveis: sdo aqu
no alimento mesmo com a aplicagdo das Boas Pras

X - matérias estranhas indicativas de riscos
sdo aquelas detectadas macroscopicamente e/ou m
capazes de veicular agentes patogénicos para os ¢
causar danos ao consumidor, abrangendo:

a)insetos: baratas, formigas, moscas que ¢
que tem por habito manter contato com fezes, cadd
como barbeiros, em qualquer fase de desenvolvimer
tos, inteiros ou em partes;

b)roedores: rato, ratazana e camundongo, it
tes;

¢)outros animais: morcego e pombo, inteir

d)excrementos de animais, exceto os de
derados proprios da cultura e do armazenamento,

e)parasitos: helmintos e protozoarios, em
desenvolvimento, associados a agravos a satde hu

fobjetos rigidos, pontiagudos e ou cortante
res que 7 mm (medido na maior dimensdo), que po
ao consumidor, tais como: fragmentos de 0sso €
madeira; e plastico rigido;

g)objetos rigidos, com difmetros iguais ¢
mm (medido na mator dimensdo), que podem caus
sumidor, tais como: pedra, metal, dentes, carogo
mentado;

h)fragmentos de vidro de qualquer tamanh

Dfilmes plasticos que possam causar dano:
sumidor.

XI - matérias estranhas indicativas de falt
ticas: sdo aquelas detectadas macroscopicamente
camente, abrangendo:

a)artropodes considerados proprios da cu
zenamento, em qualquer fase de desenvolvimento,
inteiros ou em partes, extvias, telas e excrementc
vistos como indicativos de risco no inciso X deste

b)partes indesejaveis da matéria-prima ndo
regulamentos técnicos especificos, exceto os prev
cativos de risco no inciso X deste artigo;

c)pelos humanos e de outros animais, ex
como indicativos de risco no inciso X deste artigo

d)areia, terra e outras particulas macrosc
previstas como indicativos de risco no inciso X de

e)fungos filamentosos e leveduriformes g
racteristicos dos produtos; e

f)contaminagdes incidentais: animais verte
tebrados ndo citados acima, e outros materiais né
processo produtivo.

XII - partes indesejaveis ou impurezas: sdo
ou de animais que interferem na qualidade do prod
pedinculos, peciolos, cartilagens, aponevroses, oss
animais e particulas carbomzadas do alimento ads

meean b ass R cmeanvrndan cala cncaeaa



Municipio de Candido de Abreu Pégina: 1

Pregao Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS ;

CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM

Enderego : AV. PARANA 80 CENTRO - CENTRO - VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular: .
Inscrigao Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:

Endereco representante: IVAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: Conta: Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).

Lote: 001

N° Item Descrigao do Produto / Servico Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Precgo Unitario Precgo Total
001 Armario de ago com 8 portas com cadeado: Armario Duplo com 08 (oito) 4,00 UN 931,08 VEGEL 520,00 2.080,00

portas, confeccionado em chapa de ago de baixo teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e fosfatizante) e pintura através de
sistema eletrostatico a pd, com camada minima de tinta de 70 micras. Contendo: 02 (duas)
laterais e uma divisoria vertical central em chapa de ago n° 24 (0,60mm). 01 (um) fundo e 02
(dois) meio-tampos (superior € inferior) confeccionados em chapa de ago n° 24 (0,60mm),
reforgo interno (esquadro) confeccionado em chapa de ago n° 18 (1,2mm) fixando as laterais.
(um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 (um) superior € 01 (um) inf erior,
em chapa n° 24 (0,60mm) soldado a um acabamento da divisoria central em chapa n® 20
(0,9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de ago n° 18 (1,2mm) e possuir quatro
pés regulaveis (sapatas) para corregdo de pequenos desniveis. O armario devera conter 08
(oito) compartimentos com porta, sendo que a porta devera conter 02 (duas) dobradigas
internas. Area de entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 cm, e area interna 41x30x42, 5
cm. Montagem atrav és de rebites. Dimensdes: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,
Prof undidade: 45 cm. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

002 Armario 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 6,00 UN 662,46 VEGEL 495,00 2.970,00
confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, revestimento dupla face em
laminado melaminico de baixa press&o, bordas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
facil limpeza e desinfecgdo. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, revestimento melaminico. Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradicas
metélicas com abertura de 270°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco).
03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
rev estimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0,50 — podendo ter variagdo de +/- 10%. Garantia
de fabricagdo de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

-

003 Armario vitrine, com 1 porta e 3 prateleiras em vidro: uso hospitalar. 4,00 UN 688,48 VEGEL 529,00 2.116,00
Armario com 01 porta e 03 prateleiras em vidro. Fundo e Teto em chapa de ago esmaltado, na
cor branca. Tratamento anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés protegidos por %
ponteiras plasticas. Portas e laterais em vidro com espessura minima de 4 mm. Dimensdes —t
aproximadas de 1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de prof undidade. DE ACORDO C )
COM AS NORMAS ABNT s

004 Cadeira giratoria executiva c/bragos, tamanho médio. 6,00 UN 409,58 POLTRONAS PARANA 320,00 1.920,00

Assento e encosto em compensado multi-laminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a 60 Kg/m3), com 45 a 50 mm de espessura.
Revestimento do assento e encosto em tecido de alta resisténcia. 100% poliéster na cor azul (‘ W

esProposta - Versédo: 1.1.2.4 N 04/10/2016 12-14-40




Municipio de Candido de Abreu
Pregao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

Pégina: 2

CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM

Enderego : AV. PARANA 80 CENTRO - CENTRO - VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular: -
Inscrigao Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:

Endereco representante: NAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: Conta: Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).

N° Item Descrigao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Pregco Maximo Marca Preco Unitario

Preco Total

escuro e espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contorno do estofado. Mecanismo
tipo "back sy stem". Inclinagédo do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas p/retorno
automatico do encosto e ajuste automatico na frenagem do reclinador. Regulagem da altura do
assento a gas, coluna central desmontav el, fixada por encaixe cénico com rolamento axial de
giro, esferas e arruelas de ago com coluna e mola a gas para regulagem de altura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca. Regulagem de altura do encosto
para apoio lombar. Base giratéria com capa de nylon na cor preta, com aranha de 5 hastes,
apoiado sobre rodizios de duplo giro de ny lon e com esferas de ago. Bragos em poliuretano
injetado, com alma de ago e regulagem v ertical e horizontal. Fabricada em conformidade com
as normas da ABNT. Medindo o encosto 35 cm de altura X 40 cm (minimo) e 55 cm (maximo)
de largura, base giratdria de 67 cm de assento X 46 cm de largura X 45 cm de prof undidade -
podendo ter variagdo de +/- 10%. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

005 Cadeira Espago Saude e recepgao (cadeira empilhavel). 20,00 UN 82,00 VIAFLEX 72,00
Cadeira empilhavel, confeccionada em tubo de ago oblongo, com encaixes laterais para
transformar em longarina. Assento e encosto em polipropileno na cor preta. Peso suportado:
150 kg .Garantia 12 meses.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

006 Mesa para refeitério: Com tampo em compensado, com espessura de 256 mm, 1,00 UN 711,55 VIAFLEX 645,00
rev estido nas duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfeccdo. Comdimensdes de: 1,20 X 0,80 X
0,78 cm, com pés em ago cromado resistente a ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 (um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

007 Mesa para reunides: Mesa de reunido retangular c/ tampo em madeira 2,00 UN 615,66 VIAFLEX 529,00
aglomerada ¢/ 25 mm de espessura, revestida em laminado melaminico na cor branca, ¢/
bordas em PVC. Superficies lisas, duradoras e de facil limpeza e desinfecgdo. Painel frontal
em madeira aglomerada. Pés em tubo de ago ABNT 1010/1020, e segéo c/ reforgo lateral
paralelo em tubo de ago ABNT 1010/1020, c/ pintura eletrostatica em epdxi p6. Ponteiras de
acabamento na cor preta. Niveladores ¢/ eixo de ago rosqueavel. Partes metalicas, ¢/
tratamento anticorrosiv o e antiferruginosc c/ pintura eletrostatica em epéxi pé na cor preto
fosco. Med: 200 x 110 cm. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

1.440,00
645,00

1.058,00

Q¥

008 Mesa escritério com gavetas (medida - 1,20 m de larg. x 0,70 cm). 8,00 UN 268,00 VIAFLEX 199,00 1.592,00
Tampo confeccionado em madeira aglomerada de alta resisténcia e 25 mm de espessura, N
rev estimento com sistema postforming 180°. Painel frontal confeccionado em madeira CJQ/V\W
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aglomerada de 15 mm de espessura, revestimento laminado melaminico de alta resisténcia,
dupla face, baixa presséo. Coluna estrutural com passagem de acabamento confeccionada em
chapa de ago, com tratamento antif errugem e acabamento em pintura epoxi. Acabamentos
arredondados. Com02 gav etas com chave. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO COM AS
NORMAS ABNT.

009 Balanga Antropométrica Adulta: Balanga eletronica digital adulta com 1,00 UN
régua antropométrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisGes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento
em tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha antiderrapante. Pés reguldv eis em borracha
sintética e com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugéo de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parand, se nao
houver, a empresa vencedora deverd comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO

010 Autoclave Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros. 1,00 UN

Capacidade: 42 litros Controle totaimente Automatico que dev e ser realizado através de
microcontrolador Selegcdo de Temperatura: 120 a 134°C Ciclo: até 60 minutos. Tempo de
secagem: até 45 minutos. Preciséo e tempo de resisténcia: tipo PT 100. Sistema Hidraulico e
Bomba de Vacuo: com filtro de bronze, elementos filtrantes em ago inoxidavel. Valvula
solendide: em latao forjado tipo diafragma. Valvula de Seguranga: construida em latéo.
Camara: deve ser em lago inoxidavel, com garantia de 03 anos de garantia rev estida
externamente com material isolante ao calor que além de otimizar o seu consumo de energia
deve conservar a temperatura do ambiente. O adicionamento da agua na camara interna da
autoclave devera ser automatico, assim como o ciclo devera ser automatico. Bandeja:
confeccionada em ago inoxidavel, totalimente perfurada, para permitir uma boa circulagédo de
vapor. Tampa/porta: em ago inoxidavel, laminado, com garantia de 03(trés anos), com anel de
vedagdo em borracha de silicone resistente a altas temperaturas. Sistema de fechamento da
Porta Dispositivo que impega o funcionamento do equipamento com a porta aberta. Deve ser
construida de forma robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto que
proporcione maior seguranga e suavidade no manuseio. Cabos: devem ser de baquelite
(isolamento ao calor). Resisténcia: deve ser niquel-cromo, blindada em cabo de ago inoxidavel
Gabinete: deve ser em chapa de acgo inoxidav el reforgado, com tratamento anticorrosivo e
pintura eletrostatica, externa e interna. Dev e apresentar abertura para ventilagao tipo
veneziana. Dev e possuir chave on/off, manémetro display e teclas de controle. Sistema
Eletrénico de Seguranga: Deve desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a

1.346,65

4.286,40

WELMY

1.340,00

0,00

1.340,00

/S’(?

\

esProposta - Versao: 1.1.24

04/10/2016 12:14:40




Municipio de Candido de Abreu
Pregio Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM
Endereco : AV.PARANA 80 CENTRO - CENTRO - VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscrigdo Estadual: Contador: Telefone contador:

Péagina: 4

Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:
Endereco representante: AIPORA/PR - CEP 86870-000

E-mail representante:

Banco: Agéncia: Conta:

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°123/2006).

N° Item Descricdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca

Preco Unitario

Preco Total

temperatura programada. Sistema Mecanico e Elétrico de Seguranga: Deve possuir vélvula de
alivio, fusivel de protecdo, termostato de seguranga para evitar a queima das resisténcias e
dos materiais em caso de falta de agua. Construida com base nas Normas ASME e ABNT,
atender a Norma NR 13. Dimensdes Externas maximas: 44x56x78cm. Dimensdes Internas
Minimas: 30x60: cm. Quantidade Minima de Bandejas: 02. Poténcias minimas: 2400 w .
Voltagem: 110/220 v. Garantia minima de 18 meses para pe¢as € Servicos.

CONTENDO REGISTRO ABNT.

011 Balanga Eletrénica Pediatrica 15 Kg: Balanga digital de medi¢&o 1,00 UN 755,52 WELMY
exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduagao (precisdo) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display ) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Fung&o de tecla Tara (zero) no painel frontal.
Construida em material resistente e de facil limpeza. Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés
regulav eis, revestidos de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tensdo de 1 10/220 V. Aferida e certificada pelo IPEM/INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se ndo houver, a empresa vencedora
devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

012 Balde cilindrico porta detritos, c/ pedal, capacidade aprox. 10 litros 4,00 UN 137,19

Totalmente construido em ago inoxidavel, tampa acionada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.

013 Banqueta giratoria, tipo mocho: Totalmente em ago inoxidavel, altura 2,00 UN 171,65
regulavel com apoio para os pés. Altura minima de 0,46m X maxima de 0,61m. Estofamento
resistente e com base rigida, revestimento em PVC e espuma de densidade controlada que
permite limpeza e desinfecgdo. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricag@o.
DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

014 Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80
tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, varandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de didmetro, fixagdo do tampo, da prateleira e armagéo
por meio de parafusos sobre arruelas de pressdo, acompanha 01 balde em aluminio polido ou
em aco inoxidavel. Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de
prof undidade. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo. \f}\r}(

015 Detector de batimento cardiaco fetal: Detector de batimento cardiaco 1,00 UN 492,11 u

459,00

0,00

0,00

459,00

0,00

0,00

0,00
0
Q& ;}’

0,00
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fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Dev era estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troca da bateria. Medidas: 4 X8
X 18 cm. Estas medidas poderao sofrer variagdo de + 10 %. Devera trazer a marca do
fabricante e lote de fabricagdo gravada no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar
Catalogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certificado de Boas Praticas de
Fabricagdo. Comprov ar assisténcia técnica no Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

016 Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1,00 UN 128,77 MOR
aco com revestimento anticorrosivo de cor branca, reforgcada, com degraus revestidos em
borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses

017 Esfigmomandémetroanerdide portatil obeso: Manémetro anerdide - montado 1,00 UN 506,95
em armagao de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia
a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqiente, com graduagdo de 00 a 300 mm
Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em ny lon siliconizado, de I' qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicagdo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 68 centimetros,
largura de 15 centimetros, indicado para v erificagcdo adequada da presséao arterial em adultos
obesos e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - peca
em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retencdo e esvaziamento do ar comprimido.
Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em
borracha especial de comprovada vedagao e resisténcia, livre de latex. Devera possuir
identificacdo da marca e fabricante do produto na bragadeira € no manémetro.Embalagem -
devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente.
Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana. Garantia minima de calibragdo de 05
anos, comprov ada atrav és de carta do fornecedor. Os aparelhos quando entregues dev erdo vir
acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua af erigdo individuaimente, bem como
também o registro no Ministério da Saude.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

018 Esfigmomandmetroanerdide portatil pediatrico. Manémetro anerodide - 1,00 UN 324,17
montado em armagéo de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior
resisténcia a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqiiente, com graduagio de 00 a
300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em ny lon siliconizado, de P qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicacdo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 28,5 ( {/v\kﬁf
A

98,00

0,00

0,00

98,00

0,00

0,00
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centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para verificagdo adequada da presséo arterial
em criangas e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula -
peca em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar
comprimido. Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex. Bolsa e péra -
confeccionadas em borracha especial de comprovada vedagéo e resisténcia, livre de latex.
Devera possuir identificagdo da marca e fabricante do produto na bragadeira € no manémetro.
Embalagem - devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro
material resistente. Garantia minima de calibrag@o de 05 anos, comprovada através de carta do
fornecedor. Os aparelhos quando entregues dev erdo vir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certificando sua af erigao individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar
assisténcia técnica no Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

019 Esfigmomandmetro para adulto: Manémetro anerdide - montado em armagéo 1,00 UN 506,95 0,00 0,00

Preco Total

de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia a quedas.
Devera ser resistente a desregulagemfreqiente, com graduagédo de 00 a 300 mm Hg.
Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira - confeccionada
em nylon siliconizado, de 1a qualidade, antialérgico, resistente, extremidade flexivel,
impermedvel. Fecho com velcro resistente. Dev era conter a marca do fabricante, indicagéo do
tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 54 centimetros, largura de
14,5 centimetros, indicado para verificagdo adequada da presséo arterial em adultos e conter
indicagao do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - pegca em metal leve, de
mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar comprimido. Manguito: adulto,
ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em borracha especial de
comprovada vedagao e resisténcia, livre de latex; Devera possuir identificagdo da marca e
fabricante do produto na bragcadeira e no mandmetro. Embalagem - devera ser embalado
individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente. Garantia minima de
calibrag&o de 05 anos, comprovada através de carta do fornecedor. Os aparelhos quando
entregues deverdo vir acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua afericao
individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprov ar assisténcia técnica no Estado do
Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA. \

020 Estetoscopio adulto: Com duas olivas maleav eis de borracha macia ou 2,00 UN 145,96 0,00 0,00

4S8

similar, com sistema de fixagdo sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de sons

de baixa e alta freqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer v ariagdo de até

10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O diafragma dev era possuir uma \j\rﬂ
espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel nao frio flexivel e consistente, (/l/
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facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha macia e consistente. Na
extremidade proximal dev era possuir mola na jungdo dos tubos auriculares, permitindo
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagdo suave das olivas nos condutos
auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no minimo um
(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués e assisténcia
técnica local comprov ada.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

021 Estadidometro (Régua antropométrica): Equipamento portatil, compacto, 3,00 UN
para medicdo de comprimento de individuos em posig¢do horizontal (deitada). Confeccionado em
acrilico, e/ou aluminio, e/ou PVC, e/ou lona plastica, resistente a abrasdo, que ndo absorva a
umidade e que possibilite a higienizagao sem deteriorizagdo da escala de medicdo. Escala
numerada a cada centimetro, com faixa de indicagdo de 30 cm a 1,0m. Garantia de 1 (um) ano.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

022 Estetoscopio pediatrico: Com duas olivas maleaveis de borracha macia 1,00 UN
ou similar, com sistema de fixagdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-sonic que
permita ausculta de sons de baixa e alta frequéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer variagao de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O
diafragma devera possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel n&o frio
flexivel e consistente, facilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha macia
e consistente. Na extremidade proximal dev era possuir mola na jungdo dos tubos auriculares,
permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagao suave das olivas nos
condutos auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

023 Foco Auxiliar: Luminaria flexivel com lampada, estrutura em tubo 1,00 UN
redondo de 1" X 1,20mm. Comanel de fixac@o, haste flexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epdxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo de 1,60cm. O fio de
alimentacéo elétrica deve ter no minimo 1,30m. Acompanha lampada de 110 v. Garantia de
1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.
024 Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN
de ago inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés providos de rodas
giratérias de 3" de diametro com aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas.
Fixacdo da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Intemacionais de

170,89

185,57

459,562

898,35

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00
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Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA
025 Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metalica esmaltada na cor 1,00 UN 347,78 0,00 0,00
branca (pintura epdxi ou eletrostatica), leito acolchoado em espuma de poliuretano de I'
qualidade, revestido em courvin, na cor azul, cabeceira reclinavel manualmente através de
cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte para lengol de papel de 50 mm.
Dimensdes aproximadas de 1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de altura.
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade, Normas
da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA.
026 Mesa de exame ginecoldgico. (Cama para exame ginecoldgico tipo div 8): 1,00 UN 2.457,96 0,00 0,00

Estrutura em madeira com espessura minima de 15 mm, MDF de fabricante certificado,

rev estido em laminado decorativo, na cor bege. Dev era possuir duas (2) gavetas e uma (1)
porta em cada lado, uma (1) porta central com uma prateleira interna. Os puxadores deverao
ser metal e cromados. O revestimento interno do moével devera ser do mesmo material da
parte externa. As gavetas deverdo ser deslizantes, através de corredicas telescopicas. As
dobradicas deverdo ser 35 mm. O leito devera ser estofado, revestido em courvim marrom,
sendo as partes anterior e posterior do leito ajustavel através de cremalheiras duplas, unidas
entre si, fabricadas em ago inoxidavel, com no minimo quatro (4) posicdes. O movel devera vir
acompanhado de um par de perneiras anatémicas, em poliuretano injetado, que permitam ajuste
de altura e com mobilidade antero-posterior. A fixagdo desta haste devera ser feita através de
uma estrutura com no minimo 14 X 5,5 cm. Devera possuir gaveta para escoamento de
liquidos, em ago inox e puxador em inox. A gav eta devera possuir o mesmo tamanho da
abertura feito no moével para a mesma, no podendo ficar espago para acumulo de sujeiras. A
gaveta fechada ndo podera ficar mais do que 2 cm internamente ao mével. Dimensdes do
movel (variagado permitida 5%): Comprimento 1,85m; Registro ABNT largura 0,64m; altura
0,76m. Dimensdes do estof amento (variagdo permitida 5%): Comprimento 1,85m; largura
0,64m; altura na cabeceira 0,15m e nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estofado
devera apresentar espuma com densidade 28, revestida em courvim soft 8 marrom. A marca
do fabricante devera vir gravada na maca ou em plaqueta metalica fixada de forma resistente
na cama. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT.

027 Otoscopio: Equipamento para exame visual do ouvido. Otoscépio em fibra 1,00 UN 366,25 0,00
6ptica em material de alta resisténcia. Lampada halégena, lente de aumento de 2.5x e 05
especulos permanentes de plastico com didmetros aproximados: 2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade e encaixe para visor sobressalente.
Possuir cabo em ago inoxidavel. Possuir visor articulado ao cabegote e mével. Acompanhar
lampada e visor sobressalente. Apresentar cabo em ago inoxidav el de tamanho médio para

4% 1
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pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejavel. Alimentagao por
pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforgado para acondicionamento e transporte,
contendo: LAmpada e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de plastico.
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués.
Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parana, se nao houver, a
empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

028 Desfibrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para 1,00 UN 9.107,40 0,00

interpretar automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para rev ersdo de parada cardiaca nos casos de fibrilagado ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado para interpretar
automaticamente o tragcado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento manual, o
choque para reversao de parada cardiaca nos casos de fibrilagdo ou taquicardia v entricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
confeccionada em tecido resistente e possuir compartimento para assessérios, médulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas maximas de 250X140X300mm, possuindo onda

bif asica para choque, ajuste automatico de impedancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos devera ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para criangas
devera ser, no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Devera acompanhar bateria ndo
recarregav el de Litio de alta performance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizagéo. - O peso maximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) nao
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Devera acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de eletrodos adesivos para criangas, multif uncionais,
descartaveis. - Devera possuir instrugdes de audio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Devera permitir registro em memoéria de: ECG
continuo, eventos criticos e procedimentos realizados. - Devera possibilitar através de porta
infravermelho ou USB prépria conexdo para o sistema operacional "Windows XP" ou superior
para acesso dos dados da memoria, permitindo a leitura posterior do tragado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiveis para arquivo. Devera ser fornecido
hardware e software necessarios para esta transmiss&o. - Devera realizar auto-teste periodico
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutengéo. - Devera ter instrugdo de voz em
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e botdo de choque com indicador luminoso. -
Dev era apresentar no minimo certificagdo — IP-55 (resisténcia a p6 e agua) e ser resistente a
queda, no minimo de um metro de altura. - Dev era permitir atualizagées dos protocolos
(procedimentos); - Devera possuir sistema automatico de identificagcdo dos eletrodos,

dif erenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicagéo de
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choque de no maximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de pilhas
novo totalmente carregado. - Manual de operagao em portugués. - Certificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessorios.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

029 Aparelho para a inalagdo uso individual: Aparelho que permita a 1,00 UN 1.063,06
a inalagdo em qualquer posi¢do - em pé, deitado ou em Registro inalagdo- uso movimento- sem
risco de derramar o medicamento. Silencioso, para utilizagdo ANVISA individual na
administragdo de soro fisioldgico ou medicamentos por inalagéo. Dev e dispor de controle de
intensidade de név oa tipo deslizante e vir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de ultra-
som c/ transdutor incorporado; 01 jg ¢/ 15 copos; 01 tubo corrugado flexivel e conectores 105
cm comp. aprox.; 02 mascaras; tampa do reserv atério; boquilha p/ inalagéo oral; manual de
instrugdes. Controle de Intensidade de Névoa - Poténcionamento deslizante. Dimensdes
aproximadas - 10x14x21cm. Peso méax. 1350g. Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220
v c/ chave seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local comprovada, Manual
e Catalogo em portugués, garantia minima de 12 meses.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

030 Oximetro de pulso de mesa: Com tela de cristal liquido e capas de ser 1,00 UN 1.433,13
utilizado em qualquer ambiente, com baterias recarregav eis que duram até 8h, tela com curva
pletismogréfica, sensor para utilizagdo em pacientes adultos, pediatricos e neonatais. Deve
possuir grafico de barras das ultimas 24h, deve funcionar em110/220 automaticamente. Bateria
interna, recarregav el, com autonomia minima de 3h, peso inferior a 3kg Além dos
acessoriosobrigatériosfornece para cada equipamento 2 sensores - adulto de dedo, 01 sensor -
pediatrico de dedo. Limites de leitura e alarmes minimos: ALARMES: limites ajustaveis e
automaticos para Sp02 e pulso, maximos e minimos. Audio: Volume ajustavel, 2 minutos de
silencioso ou desligado. Visual: Valores de Spo2 e pulso, e barra de alertapiscarao indicando
que algum alarme foi ultrapassado. PULSO: faixa 30-250 bpm PRECISAQ: 2bpm
RESOLUCAO: 1 bpm TEMPO DE MEDIA: 8 segundos SATURAGAO: FAIXA: 0-100%
PRECISAO: 2% RESOLUCAO: 1% TEMPO DE MEDIA: 8 segundos. AUDIO: os alarmes e
pulso deverdo possuir tonalidade variavel com a mudanga no valor da saturagéo> TELA: Tipo
monocromatica de catodo frio. Tamanho da tela: 32 mm x 27 mm (alturaxlargura) Curva
pletismografica: cristal liquido. POSSUIR REGISTRO NA ANVISA

031 Oftalmoscépio :Lampada: Minimo de 2.5 V, XenonHalégena ou LED, 1,00 UN 881,33

acompanhado de 02 lampadas; Selegdo minima de 6 aberturas, com filtro livre de vermelho
(utilizavel em qualquer abertura); Filtro Polarizador para eliminagéo de reflexo Minimo de 20
lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias f

iluminado; Saida de luz e abertura selada a prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protecéo (}(/

0,00
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para evitar riscos na lente; Cabega em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e interruptor
liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metalico; Alimentagdo através de pilhas alcalinas e ou
bateria recarregavel, em caso de bateria recarregav el deve acompanhar recarregador de
bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia minima de 01 ano;Manual de instrugdes em
Portugués;Apresentar registro na ANVISA.

032 Conjunto Odontologico-Cadeira, Equipo, Refletor, unidade 1,00 UN 13.600,00 0,00
auxiliar acoplada a cadeira: Conjunto de equipamentos compativ eis e produzidos pelo mesmo
fabricante, composto Registro no odontoldgico pelos componentes abaixo relacionados:
INMETRO (cadeira, equipo, refletor, unidade Cadeira Odontologica. Estrutura fabricada em ago.
Tratamento anti-corrosivo. Pintura epoxi ou eletrostatica lisa. Estabilidade estatica e dindmica
em todas as posi¢des de uso e ANVISA auxiliar acoplada na sua capacidade maxima. Base c/
prote¢@o em borracha ou material similar. a cadeira) Rev estimento do estofamento em material
PVC laminado, sem costuras, na cor verde clara. Protecao plastica p/ os pés do paciente.
Brago da cadeira ¢/ formato e fixagdo que facilitem o acesso do paciente. Encosto da cabega
articulavel, ¢/ movimento longitudinal. Acionamento através de comandos elétricos ¢/
atuadores hidraulicos ou moto-redutores. Controle de pé (pedal) p/ os movimentos de subida e
descida do assento e do encosto. Alimentagao elétrica 110 ou 220 v (60Hz), de acordo ¢/ a
rede local do municipio de entrega. Resisténcia de carga minima de aproximada 140 Kg.
Fornecimento de plantas baixas e outras necessarias p/ a perfeita instalagdo do equipamento,
¢/ todas as informagdes sobre alimentagdo elétricas, hidraulicas e pneumaticas. Fornecimento
de manuais de operagdo e manuais de servigo ¢/ vista _ .... _ explodida e detalhamento das
pecas, principais defeitos e corregdes, ¢/ diagramas dos sistemas elétricos, mecénicos e
hidraulicos. Garantia minima do conjunto de 12 meses. Equipo odontolégico tipo cart ou
acoplado. (Tipo cart com estrutura montada sobre rodizios e tratamento anticorrosivo. Tipo
Acoplado: brago articulado, com movimento horizontal, ¢/ batentes de fim de curso e
movimento vertical). Trés terminais, sendo 01 p/ micromotor, ¢/ spray (tipo borden), 01 p/ alta
rotagdo (tipo borden) e 01 seringa triplice. Suporte das pontas ¢/ acionamento individual e
automatico. Pintura epdxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Sistema de desinfecgéo de dutos de
agua e spray c/ valvula anti-refluxo. Pedal de acionamento do equipo com controle variavel
(progressiv o da rotagao dos instrumentos). Com caixa de ligagéo (distribuicéo), sendo as
mangueiras arredondadas e lisas e contendo todos os acessoérios necessarios a sua instalagéo.
Caixa de ligagao (distribuicdo) independente da cadeira. Reservatério de agua do equipo e
sistema de desinfecgdo em material transparente ou translicido, de no minimo 500 ml.
Bandejas removiveis de ago. Unidade auxiliar, acoplada a cadeira. Bacia da cuspideira

removivel, em porcelana ou cerdmica. Ralo separador de detritos, fixado a unidade de agua ou )
a caixa de ligagéo, conectado & mangueira de sucgdo. Registro p/ acionamento da agua da 4
cuspideira, minimo de 02 (dois) terminais de sucgéo, ¢/ didmetro aproximado de 6,5 mm, ¢/ (/(/
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mangueiras e terminais lisos. Formas arredondadas; estrutura em aluminio ou ago, com
protecdo anti-corros&o. Pintura epoxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Garantia minima de 12
meses.

CONTENDO REGISTRO NO INMETRO E ANVISA.

033 Caneta de Alta rotagdo: Caneta de alta rotagdo com cabo invertido no 1,00 UN 448,62 0,00
mesmo sentido da cabega, aumentando a Registro Rotacao visibilidade do operador durante o
procedimento cirirgico. Cabega mediana, angulagdo MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita leveza e excelente acabamento superficial, facilitando a
desinfeccéo; cabega com linhas arredondadas; baixo nivel de ruido; sistema de rolamentos
apoiado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagdo (rpm) O a 420.000. Fixagao da broca (saca broca).
Pressao (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua (ml/min) 42. Nivel sonoro
(dB)69 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

034 Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com refrigeragéo externa ao 1,00 UN 450,00 0,00

corpo, acoplav el ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotagao séo transmitidos
a broca através de um conjunto de eixos e engrenagens com rotagédo de transmisséo 1:1.
Corpo em aluminio anodizado, giro livre de 360° sobre o micro motor, dngulo de 20° graus entre
o longo eixo e o pescogo da cabega, trava da broca por lamina de ago deslocav el lateralmente
em angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificagdes: Spray :
Com spray externo ao corpo, Conex&o: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com rev ers&o,
Pressdo Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min), Razao de Transmiss&o de velocidade:
1:1, Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

035 MICROMOTOR: Micro Motor Intra com refrigeragdo; spray externo através 1,00 UN 444,50 0,00
de mangueira siliconizada. Confeccionado em aluminio anodizado, o que possibilita leveza e
excelente acabamento superficial, facilitando a assepsia e desinfecgao. Sistema intra de
encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das pecas acopladas. Conexao tipo borden (universal
2 furos); velocidade (rotagao) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratério acoplado ao corpo
que permite a revers&o da rotagdo, baixo nivel de ruido; autoclavavel até 135°C por mais de
1000 ciclos. Especificagdes: Spray: Com spray externo ao corpo. Conexao: INTRA.
Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com reversdo. Pressdo Ar: 60 a 80 (PSI.) Consumo de ar: 65

0,00

0,00

(L/min). Razdo de Transmissdo de velocidade: 1:1. Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 p
dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado. 4l ‘/ﬂ/‘ﬂ
CONTENDO REGISTRO ANVISA. u
036 Purificador de Agua: Com filtro refrigerado, elétrico, ligado direto 2,00 UN 541,67 0,00 0,00
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ao ponto de agua, serpentina de cobre externa, sem contato com a agua, depodsito de agua de
facil assepsia, com termostato de facil acesso. Refil com tripla filtragem que elimine odores e
sabores de cloro, barro, ferrugem e sedimentos, com saida de agua na temperatura natural e
na temperatura gelada Dimensdes aproximadas: 312 mm x 410 mm. Cor Branca. Garantia de
12 meses.

CONTENDO REGISTRO NO INMETRO.

037 Geladeira para guarda de vacinas com registro na ANVISA: 1,00 UN 22.030,00 0,00 0,00
Equipamento v ertical, de formato externo e interno retangular, desenvolvido especificamente
para a guarda cientifica de vacinas, capacidade para armazenamento de 280 litros (Uteis),
ref rigeragdo com circulagdo de ar forgado, registro na ANVISA, camara interna em ago
inoxidavel, com quatro gavetas fabricadas em ago inoxidavel com sistemas de contra portas,
isolamento térmico minimo de cinco cm nas paredes em poliuretano injetado livre de CFC,
porta de acesso vertical com visor de vidro triplo com sistema antiembagamento, equipado
com rodizios especiais com freio, degelo automatico com evaporagéo de condensado, painel de
comando e controle frontal e superior de féacil acesso, com comando eletronico digital micro
processado programavel de 2°C a 8°C, temperatura controlada automaticamente a 4°C por
solugdo, sistema de alarme sonoro de maxima e minima temperatura, comando digital micro
processado com temperatura de momento maxima e minima no painel, sistema silenciador de
alarme sonoro, alarme sonoro de falta de energia com bateria recarregavel. Chave geral de
energia, luz interna temporizada com acionamento externo mesmo com porta fechada por 50
segundos e com acionamento automatico na abertura da porta, equipamento em 110 v, 50/60
Hz, poténcia de 400 Watts, consumo 148KW/HM, manual do proprietario em portugués.
Discador telef dnico para até trés numeros. Sistema de emergéncia integrado que mantenha a
temperatura ideal do equipamento por 24 horas sem energia elétrica. Garantia contra def eitos
de fabricago por 24 meses. Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do
Parana, se ndo houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente
o translado dos equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
038 Kit Saude Reprodutiva: Cada kit contendo: - 1 album grande de 1,00 UN 4.644,67 0,00 0,00
familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminino,
masculino, amamentagao, métodos contraceptivos naturais, métodos de barreira, métodos
quimicos e métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura e espiral tipo "wire-0". QQ
Deve conter paginas seriadas, tendo no verso de cada ldmina, textos explicativos sobre o \\ O\
tema. Devera acompanhar manual sobre orientagao contraceptiva contemplando métodos de ~
barreira (diafragma, DIU, preservativo masculino, preservativo feminino); métodos quimicos
(anticoncepcional oral, vaginal, injetavel e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitivos
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Pregao Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM

Enderego : AV. PARANA 80 CENTRO - CENTRO - VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscri¢cdo Estadual: Contador: Telefone contador: :
Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:

Endereco representante: VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: Conta: Data de abertura:

Lot ~ Lloteo0t ( ; , e L , ;
N° Item Descri¢gdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Preco Unitario Preco Total

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°® 123/2006).

(laqueadura e vasectomia). Opg&o: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagéo da
camisinha feminina e masculina e demonstragdo da relagéo sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prevengao de DST's. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
de Acrilico — tridimensional, fabricado em acrilico com uma Iamina mével que permite
visualizar o endométrio e os érgaos que compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado
também para demonstracdo da colocagéo de diafragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélvico de Borracha — modelo pélvico do aparelho
reprodutor feminino, tridimensional, em espuma de borracha para demonstragao de colocagao
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer o seu proprio corpo
através do toque no colo do Gtero e demonstrar a relag@o sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5 cm
x 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos penianos com formato natural (com
bolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena € negra com tamanho de 15 cm para fins
educativos. Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Aparelho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre: Sexualidade, Menstruagao, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reprodugao e
Gestacdo. Deve acompanhar suporte de madeira, cadermno sobre Orientagdo Contraceptiva,
manual de instrucdo e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro
de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma, 1 DIU, 1
Preserv ativo Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetavel e 1 Contracepgao
de Emergéncia, para compreensao e conhecimento destes métodos, de forma real. Devera
acompanhar 1 cademno sobre Orientag@o Contraceptiva bem como suporte de madeira.
Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com alga tiracolo e fechamento com ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg

039 Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio inf antil/ 1,00 UN 3.435,67 0,00 0,00
adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantil com mascaras
4 jogo de canulas de gueder n 5,7 9 e infantil 3 e 5:
LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA:Descrigéo basica-Dispositivo médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagé@o endotraqueal. ANVISA Qa
URGENCIA Especificagdes técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscépio com o\
cabo em metal recartilhado e alimentag&o através de pilhas tipo C. 1-Laringoscépio Ldmpada de %( S
LED com vida dtil aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantil/adulto
luminosidade. com conjunto de Laminas em ago inoxidavel com transmisséo de luz por fibra - U_M
optica. laminas. Devera acompanhar quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2, 3 e 4, (/Z/
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Pregao Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM

Enderego: AV. PARANA 80 CENTRO - CENTRO - VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscrigdo Estadual: Contador: Telefone contador: -
Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:

Endereco representante: VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:

E-mail representante:

Banco: Agéncia: Conta: Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ouem
N° Item Descrigdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Preco Unitario Preco Total

presa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).

e quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 & 4. 2-Ambu Adulto Todas as laminas deverao

ser isentas de pontos de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As laminas e os cabos

devem possuir sistema codif icado verde compativeis com laringoscopios de fibra optica

padréo internacional. 3- Amb Infantil Deve acompanhar um estojo para acondicionar 0

conjunto, duas lampadas com mascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués

REANIMADOR MANUAL (AMBU) — adulto e infantil -Descrigdo basica-S&o baldes auto-

inflaveis transparentes que permitem praticar ventilagédo artificial manual sobre 5-Jogo de

canulas mascara, sobre sonda de entubagdo ou canula de traqueostomia, reutilizav eis.

deGuedel (adulto Especificacoes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 e9 e Reanimador

manual em silicone translicido de alta qualidade, autoclavavel, com infantil n® 3.51) valvula

pop-off de alivio de pressao Valvula unidirecional transparente com membrana de seguranca na

porgao anterior, que se conecta a uma mascara transparente removivel para visualizagéo da

face do paciente. Reserv atorio de oxigénio tipo bolsa, removivel, conectado a uma valv ula

posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo

auto-inflavel com volume minimo de 1.800 ml e reservatério minimo de 2000 ml; Pediatrico,

baldo auto-inflavel com volume minimo de 500 ml e reservatoério minimo de 2000 ml; Deve ser

fornecida uma mascara para ventilagéo para cada unidade, com a seguinte caracteristica:

tamanho adulto, mascara rigida transparente com borda maleavel de silicone, ou borda inflavel;

tamanho pediatrico, mascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda

inflavel; Deve cumprir normas 1SO 10651-4:2002 e 1SO 8382; 1988. Deve ser totalmente

desmontav el para limpeza € esterilizagao e dobrav el para armazenamento; Deve ser

compativel com todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcionamento

descritos no manual para garantir 0 bom funcionamento do equipamento sempre que 0 mesmo

for montado. Todas as partes e acessorios devem ser livres de latex. CANULAS DE

ENTUBAGAO ENDOTRAQU EAL-Descrigdo basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de

vias aéreas, permitindo ventilagéo artificial e para protegéo contra aspiragao de secregdes,

vomitos, etc. Especificagdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades toxicas ou

irritantes, Com linha radiopaca, superficie lisa, estéreis, Orificio proximal com didmetro padrao

e conexdo Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distai macio e flexivel de alto volume

e baixa pressdo e balonete piloto com valvula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.

Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descricao basica-

Equipamento médicohospitalar destinado a manutengao de permeabilidade das vias aéreas QQ
superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciéncia. Especificagoes técnicas S\
minimas Fabricada em PVC rigido, atoxico, transparente e inodoro, nao flexivel a presséo de 3’ S
mordedura; Porgdo proximal com apoio para labios ou dentigao anterior do paciente; Porgéao

distal encurvada e achatada; Abertura central (luz) com didmetro adequado a passagem de ar e

introdugdo de sonda de aspiragdo, Numeragao: 1, 3.5
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Pregao Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS
CNPJ: 07.287.798/0001-43 Fornecedor : CROCETTA E SCHRAIBER LTDA E-mail: CICACROCETTA@HOTMAIL.COM
Endereco : AV.PARANA 80 CENTRO - CENTRO - \VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscrigio Estadual: Contador: Telefone contador: -
Representante: CECILIA CROCETTA SCHRAIBER CPF: 531.766.509-49 RG:
Enderecgo representante: VAIPORA/PR - CEP 86870-000 Telefone representante:
E-mail representante:
Banco: Agéncia: Conta: Data de abertura:
Fornecedor enquadrado como microempresaou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
PREGO TOTAL DO LOTE : 15.718,00
TOTAL DAPROPOSTA: 16.718,00
Validade da proposta: 60 dias A
Prazo de entrega: 5 dias () W
CROCETTA E SCHRAIBER LTDA
CNPJ: 07.287.798/0001-43
(53
O
% e
04/10/2016 12:14:40
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ENVELOPE 01 - PROPOSTA DE PRECOS
MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
PREGAO PRESENCIAL No62/2016

F.P.GARALUZ-ME
CNPJ: 07.299.558/0001-69




Municipio de Candido de Abreu Pigha

' Pregé Presencial 622016 J 4?
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ; 07.299.558/0001-69  Fornecedor : F.P. GARALUZ - ME Email: papirospapelaria@hotmal.com
Endereco: RUA SANTOS DUMONT 1406 LOJA - CENTRO - CAMPO MOURAQIPR - CEP87300-480 Telefone: 4430162125 Fax: 4430162724 Celular: 44 99865414
Inscricao Estadual: 9033370447 Contador: SHRLENA GARCIA Telefone contador; 44 35236565
Representante: FLAVIO PERERA GARALUZ CPF: 043.778.839-33 RG: 7.604.345-0
Enderego representante: RUA SANTOS DUMONT 1406 LOJA - CENTRO - CAVPO MOURAQIPR - CEP87300-480 Telefone representante: 44 30162725
Email representante: papiospapelaria@hoitmallcom
Banco: 1- BB Agéncia; 406-5 - BB - CAMPO MOURAO /PR Conta; 41150-7 Data de abertura: 18/03/2005

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios dalei complementar n® 123/2006).
Lot i

N°ltem Descrigao do Produto / Servigo Qtde.  Unid. Preo Maximo  Marca Prego Unitario Prego Total
_._ Amério de ago com 8 portas com cadeado: Armério Duplo com 08 (oito) 400 N 931,08 VEGEL 930,00 372000

portas, confeccionado em chapa de aco de baixo teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e fosfatizante) e pintura através de
sistema eletrostatico apo, com camada minima de tinta de 70 micras. Contendo: 02 (duas)
[aterais e uma divisoria vertical central em chapa dg aco n° 24 (0,60mm). 01 (um) fundo e 02
(dois) meio-tampos (superior & inferior) confeccionados em chapa de aco n° 24 (0,60mm),
reforgo interno (esquadro) confeccionado em chapa de aco n® 18 (1,2mm) fixando as laterais. 1
(um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 (um) superior ¢ 01 (um) inferior,
em chapa n® 24 (0,80mm) soldado a um acabamento da divisoria central em chapa n® 20
(0,9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de ago n° 18 (1,2mm) ¢ possuir quatro
pés requléveis (sapatas) para corrego de pequenos desniveis. O amario devera conter 08
(oito) compartimentos com porta, sendo que a porta dev era conter 02 (duas) dobradigas
intemas. Area d entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 cm, e 4rea intema 4130142, §
om. Montagem atrav és de rebites. Dimensdes: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,
Profundidade: 45 cm. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

002 Armério 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras e fundos) 600 UN 662,46 VEGEL 662,00 397200

confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessura, rev estimento dupla face em

Vi laminado melaminico de baixa presséo, bordas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
facil impeza e desinfeccao. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, rev estimento melaminico. F echadura frontal, tipo cilindrico, dobradicas
metdlicas com abertura de 210°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento fosco)
03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com
revestimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositiv o para fixagao em aco
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,95 X 0,50 - podendo ter variacéo de +- 10%. Garantia
de fabricagéo de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

004 Cadeira giratdria executiva c/bracos, tamanho médio. 6,00 UN 409,58 FRISOKAR 409,00 245400
Assento e encosto em compensado muttiaminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a 60 Kg/m3), com 45 a 50 mm de espessura.
Revestimento do assento e encosto em tecido de alta resisténcia. 100% poligster na cor azul
escuro ¢ espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contomo do estofado. Mecanismo
tipo "back system’”. Incinagdo do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas plretomo
automético do encosto e ajuste automético na frenagem do reclinador. Regulagem da altwra do
assento a gés, coluna central desmontével, fixada por encaixe cdnico com rolamento axial de
qiro, esferas e arruelas de aco com coluna e mola a gas para requlagem de atura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca. Regulagem de aftura do encosto
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F.P. GARALUZ - ME 36%

Rua Santos Dumont, 1406 - centro d’
_ : Cep: 87.300-480 - Campo Mouréo - PR

: Fone: (44) 3016-2725 - 3016-2724

¢ F F 1 O E CNPJ: 07.299.558/0001-69 - Insc. Est. 9033370447

PROPOSTA DE PRECOS

RAZAO SOCIAL; F.P. GARALUZ - ME

CNPJ; 07.299.558/0001 - 69

ENDERECO; RUA SANTOS DUMONT N° 1406 CAMPO MOURAO - PR
TELEFONE; 44 30162725

EMALIL; papirospapelariaahotmaiol.com

OBJETO

O objeto da presente licitagdo & a aquisicdo de moveis e equipamentos para UBS Campéo,de acordo com a
Resolugdo n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parana,em atendimento a Secretaria
Municipal de Satde, conforme as especificagdes descritas no termode referéncia e (Anexo 1)

.ALOR TOTAL; 11.786,00 (ONZE MIL SETECENTOS E OITOCENTOS E SEIS REAIS)

VALIDADE DA PROPOSTA; 60 (sessenta) dias, a contar da data desua apresentagéo, sob pena de desclassificagéo
da proposta.

ENTREGA, 15 (quinze) dias ap6s a solicitagao.

Campo Mouréo, 04 de outubro de 2016.

CAMPO MCURAQ - PR

-
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIDO DE ABREU

ESTADO DO PARANA

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

PREGAO PRESENCIAL N° 062/2016

ENVELOPE N° 1 — PROPOSTA DE PRECOS

PROPONENTE: EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

EMPRESA: EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 11.101.480/0001-01

REPRESENTANTE LEGAL: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA
FONE: 041 3501-7359/60 — E-MAIL: efetive@hotmail.com

RUA DAS CARMELITAS, N° 634- VILA HAUER

CEP: 81.610-070

CURITIBA PR

ENTREGA DOS ENVELOPES: 04 DE OUTUBRO 2016 AS 13:30 HORAS
ABERTURA DOS ENVELOPES: 04 DE OTUBRO DE 2016 AS 14:00 HORAS
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. Municipio de Candido de Abreu ‘
Pregdo Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS
CNPJ: 11.101.480/0001-01 Fornecedor : EFETVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

Enderego : RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070
Inscricdo Estadual: 9048284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA

E-mail: efetive@hotmall
Telefone: 4130420996

- e o e R W U R W W W w %

I. E. 904.92848-8

Paging 1

EFETIVE PRODUTOS
MEDICO-HOSPITALARES LTDA

Rus Das Carmelitas, 634
Vila Hauer

T XEP 81610-070. CURITIBA- P

Telefone contador: 32251823

Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265.219-16 RG: 125406878
Enderego representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070

E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.combr
Banco: 1- BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1

Telefone representante: 4130420986

Data de abertura: 18/12/2008

" i

obter os beneficios da lei complementar n® 123/2008),

i 5

-
Gtde., Unid. Prego Miximo Marca

Progo Unitario Prego Total

001 Armisrio de ago com 8 portas com cadeado: Armaérnio Duplo com 08 {oito) 4,00 UN 931,08 NAO COTAMOS

portas, confeccionado em chapa de ago de baixe teor de carbono, com acabamento pelo
sistema de tratamento quimico da chapa (anti-ferruginoso e fosf atizante) e pintura atrav és de
sistema eletrostatico a pé, com camada minima de tinta de 70 micras, Contendo: 02 (duas)
iaterais & uma divisaria verical central em chaps de ago n® 24 {0.80mm), 01 {um) fundo ¢ 02
{dois) meic-tampos (superior e inferior) conf eccionados em chapa de ago n® 24 {0,80mm),

ref orgo interno (esquadro) confeccionade em chapa de ago n® 18 {1,2mm) fixando as laterais. 1
{um) acabamento frontal composto de dois fechamentos, 01 {um) superior & 01 {um) inf erior,
am chapa n” 24 {0,60mm) soldado a um acabamento da divisoria central em chapa n® 20
{0,9mm). A base devera ser confeccionada em chapa de ago n® 18 (1,2mm) e possuir quatro
pés requldveis {sapatas) para corregéio de pequenocs desniveis. O armadrio devera conter 08
{oito} compartimentos com porta, sendo que a porta devera conter 02 (duas) dobradigas
internas. Area de entrada de cada porta de no minimo 39,5 x 24 em, e érea interna 41x30x42, 5
cm. Montagem atrav és de rebites. Dimensdes: Altura: 1,85 metros, Largura: 60 cm,
Profundidade: 45 cm. DE ACORDC COM AS NORMAS ABNT.

002  Armario 02 portas: Corpo (laterais, base, prateleiras & fundos) 8,00
confeccionado em madeira aglomerada 18 mm de espessurs, revestiments dupla face em
laminado melaminico de baixa pressdo, burdas laterais com fita de PVC. Superficies lisas e de
facil limpeza e desinfecgdo. Tampo superior confeccionado em madeira aglomerada de alta
densidade com 25 mm de espessura, sistema postforming, bordas frontais 180°, bordas
laterais em fita de PVC, revestimento melaminico. Fechadura frontal, tipo cilindrico, dobradigas
metalicas com abertura de 270°. Puxadores confeccionados em aluminio (acabamento foscol.

03 prateleiras internas, confeccionadas em madeira aglomerada 15 ou 18 mm, com

rev estimento melaminico e diversas regulagens de altura e dispositivo para fixagdo em ago
trefilado. COR: branca medindo 1,60 X 0,85 X 0,50 - podendo ter variagdo de +/- 10%. (Garantia
de fabricagdo de no minimo 12 meses. DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

003 Armario vitring, com 1 porta e 3 prateleiras em vidro: uso hospiialar, 4,00 UN
Armario com 01 porta e 03 prateleiras em vidro. Fundo e Teto em chapa de ago esmaltade, na
cor branca. Tratamente anti corrosdo. Porta com fechadura cilindrica. Pés protegidos por
porteiras plasticas. Portas e laterais em vidro com espessura minima de 4 mm, Dimenses
aproximadas de 1,50m de altura X 0,50m de largura X 0,40m de prof undidade. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT.

004 Cadeira giratdria executiva c/bragos, tamanho médio.

Assento g encostc em compensado multHaminado de 12 mm, com espuma injetada
anatomicamente em densidade média (50 a 60 Kg/m3). com 45 a 50 mm de espessura,
Revestimento do assento e encosto em tecido de aita resisténcia. 100% poliéster na cor azul

UN 662,46 NAO COTAMOS

688,48 CONKAST

8,00 UN 408,58 NAQ COTAMOS

0,00 0,00

0,00 0.00

800,00 2.400,00

og
N
0.00 0,00

IGHXNE 112218
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Pregao Presencial 62/2016 - E. 904.92848-85
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS e EFETIVE PRODUTOS
MEDICO-HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 11.101.480/0001-01 Fornecedor : EFETVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA E-mail: efetve@hotmailcom Rug Das Carmelitas, 534
Enderego : RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420896 Fax: 4130420007 gﬁ;&ﬁ%
inscrigdo Estadual: 9049284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA LCEmmmtagng 823>
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265.219-16 RG: 125406878
Endereco representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/FR - CEP 81610-070 Telefone representante: 4130420096
E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.com.br
Banco: 1- BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

n® 123/2006).

Fornecedor enquadrado como microempresao
- ; i
N® item Descrigio do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Prego Unitario
escuro & espessura minimo de 1 mm. Bordas em PVC no contomno do estofado. Mecanismo
tipo "back sy stem”. inclinagéo do encosto mediante acionamento de alavanca. Molas pfretomno
sutomatico do encosto e ajuste automatico na frenagem do reclinador. Regulagem da altura do
assento a gas, coluna central desmontavel, fixada por encaixe cdnico com rolamento axial de
giro, esferas e arruslas de ago com coluna e mola a gas para reguiagem de altura e
amortecimento de impactos ao sentar, acionada por alavanca Regulagem de allura do encosto
para apoio fombar. Base giratéria com capa de ny fon na cor preta, com aranha de 5 hastes,
apolado sobre rodizios de duplo giro de nylon e com esferas de ago. Bragos em poliuretano
injetado, com aima de ago e regulagem vertical e horizontal. Fabricada em conformidade com
as normas da ABNT. Medindo o encosto 35 cm de altura X 40 om {minimo) 8 55 cm (maximo)
de largura, base giratoria de 67 cm de assento ¥ 46 cm de largura X 45 cm de prof undidade -
podendo ter v ariagdo de +/- 10%, Garantia minima de 01 {um) ano para defeitos de {abricagdo.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

005 Cadeira Espago Saide e recepgdo {cadeira empithay ef).
Cadeira empiihavel, confeccionada em tube de ago oblongo, com encaixses laterais para
transformar em longarina. Assento e encosto em potipropilenc na cor preta. Peso suportado:
150 kg .Garantia 12 meses.
CONTENDO REGISTRO ABNT.

0068 Mesa para refeitdrio; Com tampo em compensado, com espessura de 25 mm, 1,00 UN
rev estido nes duas faces em laminado melaminico na cor branca, com bordas em PVC preta.
Supericies lisas, duradoras e de faci limpeza e desinfeccdio. Comdimensdes de: 1,20 X 0.80 X
0,78 om, com pés em ago cromado resistente & ferrugem. Acabamentos arredondados.
Garantia de 1 {um) ano.DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT,

007 Mesa para reunides: Mesa de reunido retangular ¢/ tampo em madeira 2.00 UN
aglomersada ¢f 25 mm de espessura, revestida em iaminado melaminico na cot branca, ¢f
bordas em PVC. Superficies fisas, duradoras & de facil limpeza desinf eccio. Painel frontal
em madeira aglomerada. Pés em tubo de ago ABNT 101071020, e secdo ¢f reforgo lateral
paralelo em tubo de ago ABNT 1010/1020, ¢f pintura eletrostética em epoxi po. Pomeiras de
acabamento na cor preta. MNiveladores ¢/ eixe de ago rosqueavel. Partes matslicas, of
tratamento anticorrosiv o ¢ antif erruginoso ¢f pintura elstrostética em epdxi pé na cor preto
fosco Med: 200 x 110 om. Acabamentos arredondados. Garantia de 1 (um) ano. DE ACORDO
COM AS NORMAS ABNT. \

008 Mesa escatono com gavetas {medida - 1,20 m de larg. X 0,70 em}. 8,00 UN

Tampo confeccionado em madeira aglomerada de alta resisténcia e 25 mm de espessura,
ey estimento com sistema post{orming 180°. Painel frontal conf sccionado em madeira

u empresa de pequeno porte (para obter os beneficios dalei complementar

Prego Total

2000 UN 82,00 NAD COTAMOS 0,00 0,00

711,55 NAO COTAMOS 0,00 0,00

615,66 NAD COTAMOS 0,00 8,00

268,00 NAD COTAMOS 0,00 N g00
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Fornecedor enquadrado como microempresa

ou empresa de pegueno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006).
’ e i : i

rvigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Prego Unitério Prago Total

N°¢ item Descrigéo do Produto / Se
aglomerada de 15 mm de espessura, revestimento laminado melaminico de aita resisténcia,
dupla face, baixa pressdo. Coluna estrutural com passagem de acabamento confecsionada em
chapa de ago, com tratamento antff errugem e acabamento em pintura epoxi. Acabamentos
arredondados. Com02 gav etas com chave. Garantia de 1 {um) ano. DE ACORDO COM AS
NORMAS ABNT.

009 Balanga Antropométrica Adulta: Balanga eletrénica digital adulia com
régua antropometrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisdes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento, Acabamento
am tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha antiderrapante. Pés reguldveis em borracha
sintética ¢ com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 {um} ano. Garantia minima de 01 (um} ano. Acompanha manual de instrucdo de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento dev erd ser no Estado do Parand, se ndo
houver, a empresa vencedora devers comprometer-se a realizar gratuitamente o transiado dos
equipamentos até o local da Assisiéncia Técnica
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

410 Autoclave Horizontal De Mesa: Capacidade para 42 litros. 1.00 UN
Capacidade: 42 litros Controle totalmente Automatico que deve ser realizado através de
microcontrolador Selegdo de Temperatura: 120 a 134°C Ciclo: até 60 minutos. Tempo de
secagem: até 45 minutos. Precisdo e tempo de resisténcia: tipo PT 100, Sistema Midraulico e
Bomba de Vacuo: com fiitro de bronze, elementos fillrantes em ago inoxidév el Valvula
solendide: em iatdo forjado tipo diaf ragma. Véivula de Seguranca: construida em latdo.
Camara: deve ser em lago inoxidével, com garantia de 03 anos de garantia revestida
externamente com material isolante ao calor que além de otimizar o seu consumo de energia
deve conservar a temperatura do ambiente. O adicionamento da agua na cémara interna da
autoclave devera ser automatico, assim como o ciclo deverd ser automatico. Bandeja:
confeccionada em ago inoxidév el, totaimente pedfurada, para permitir uma boa circulagic de
vapor. Tampa/porta: em ago inoxidavel, laminado, com garantia de 03(trés anos), com anel de
vedagao em borracha de siicone resistente a aitas temperaturas. Sistema de fechamento da
Porta Dispositivo que impega o funcionamento do equipamento com a porta aberta. Deve ser
construida de forma robusta e dotada internamente com um rolamento de encosto que
proporcione maior seguranga & suavidade no manuseio. Cabos: devem ser de baguelite Qa
{isolamento ao calor). Resisténcia: deve ser niquel-cromo, blindada em cabo de e inoxiddy el &{\(
Gabinete: deve ser em chapa de ago inoxidavel reforgado, com tratamento anticorrosive e
pintura eletrostatica, externa & interna. Deve apresentar abertura para ventiacio tipo
veneziana. Deve possuir chave on/off, mandmetro display e teclas de controle. Sistema
Eletrdnico de Seguranga: Deve desligar automaticamente caso a temperatura exceda em 3°C a

1,00 UN 1.346,65 RAMUZA 1.078,00 1.078,00

4.286,40 STERMAX 3.468.00 3.468.00

esProposta - Versike 11.21 IO208 112218
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r enquadra

S

do como microempresa ou empresa de pequeno porte {para obter os beneficios dalei complementar n® 123/2006).

0 i 5 s i
‘ . . - i i
N® item Descrigio do Produto / Servigo
temperatura programada. Sistema Mecanico e Elétrico de Seguranga: Deve possuir vélvula de
alivio, fusivel de protegdo, termostato de seguranca para evitar a queima das resisténcias e
dos materiais em caso de falta de dgua, Construida com base nas Normas ASME e ABNT,
atender a Norma NR 13, Dimensdes Externas maximas: 44x56x78cm. Dimensbes internas
Minimas: 30x60: cm. Quantidade Minima de Bandejas: 02, Poiéncias minimas: 2400 w,
Voltagem: 1104220 v. Garantia minima de 18 meses para pegas & servicos.
CONTENDO REGISTRO ABNT.
011 Balanga Eletronica Pedidtrica 15 Kg. Balanga digital de medicao 1,00 UN 755,52 RAMUZA
exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduagio {precisdo) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador {display } digital com
indicadores de peso com no minimo § digitos. Fungdo de tecla Tara (zero) no painel frontal,
Construida em material resistente e de facil limpeza. Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropilenc, elc. Pés
regulav eis, revestidos de material antiderrapante {borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tensdo de 1 10/220 V. Aferida e cerificada pelo IPEMINMETRO. Garantia minima
de 01 (um} ano. Acompanha manual de instrucdo de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento deverd ser no Estado do Parana, se ndo houver, @ empresa vencedora
deverd comprometer-se a reaiizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.
012 Baide cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidads aprox. 10 litros 4,00 UN 137.19
Totalmente construido em age inoxidavel, tampa scinnada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 {um} ano.

S A - 4 ~ -~
Prego Maximo Marca Prego Unitério Prego Total

Qude. Unid.

580,00 580,00

ARTINOX 92,00 368,00

013 Banqueta giraténa, tipo mocho! Totalmente em ago inoxidével, altura 2.00 UN 171,65 NAO COTAMOS £,00 0,00
reguidv el com apuio para 0s pes. Altura minima de 0,48m X méxima de 0,61m. Estofamento
rasistente ¢ com base rigida, revestimento em PVC ¢ espuma de densidade controlada que
permite fimpeza e desinfeccdo. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricaco.
DE ACORDO COM AS NORMAS ABNT.

014 Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80 CONKAST 756,00 756,00

tampo & prateleira em chapa de ago inox, pes, varandas e suporie para balde ¢ bacia

cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de didmetro, fixagdo do tampo, da prateleira e armagéo DA
por meio de parafusos sobre arruelas de pressio, acompanha 01 balde em aluminio polido ou )z
em ago inoxidadvel Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de /wc
prof undidade. Garantia minima de 01 {um) ano pars defeitos de fabricagéo.

015 Detector de batimento cardiaco fetall Detector de batimento cardiaco 1,00 UM 492,11 MEDPEJ 480,00 480,00

ssProposta - Versdo 11214 YOG 112219
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Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°®

& i . e 1
- s e

A AR R A & - u e L . e
N° tem Descrigio do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca

fetal, modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Devera estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troea da bateria. Medidas: 4 X 8
X 18 cm. Estas medidas poderdo sofrer vatiacdo de + 10 %. Devera trazer a marca do
fabricante e lote de fabricagio gravada no apareiho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar
Catdlogo e Manual em portuguds, registro no ME/ANVISA, Ceriificado de Boas Priticas de
Fabricacdo, Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parang.

CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA,

016 Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1.00 UN 128,77 CONKAST

ago com revestimento anticorrosive de cor hranca, ref orgada, com degraus rev estidos em
borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses
017 Esfigmomandmetroanerdide portatil obeso: Mandmetro anerdide - montado 1,00 UN 508,95 WELLCH ALLYN
em armagdo de material plastico, envolla por amortecedor emborrachado para maior resisténcia
a quedas. Devera ser resistente a desregulagemf reqlients, com graduacdo de 00 a 300 mm
Hy. Possibilitar giro de 360* sobre seu eixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de I’ qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
fiexivel impermeavel. Fecho com veloro resistente. Deverd conter a marca do fabricante,
indicacéo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 88 centimetros.
fargura de 15 centimetros, indicado para verificagdo adequada da presséo arterial em adultos
obesos e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre & artéria. Valv ula - peca
em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retencao e esvazamento do ar comprirmida.
Manguito: adulto, ambidestro, antiaiérgico, livre de latex; Bolsa & péra - confeccionadas em
borracha especial de comprovada vedacdo e resisténeia, livre de ldtex. Devers possuir
identificagéio da marca e fabricante do praduto na bragadeira e no manémetro. Embalagem -
deverd ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou putro material resistente,
Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parand. Garantia minima de calibracdo de 05
anos. comprovada através de cana do fornecedor. Os aparelhos quando entregues deverdo vir
acompanhados do laudo téenico do IPEM certificando sua aferigdo individualmente, bem como DO

também o registro no Ministério da Satde 0/ i

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.
018 Esfigmomandmetroaneréide portatil pedistrico: Mandmetro anerdide - 1.00 UN 324,17 NAO COTAMOS 0.00 0,00

maontado em armacéo de material pldstico, envoita por amortecedar embomrachado para maior
resisténeia a quedas. Deverd ser resistente a desregulagemfreqliente, com graduacéo de 00 a
300 mm Hg. Possibifitar giro de 380" sobre seu sixo para facilitar visualizagéo. Bracadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de P quatidade, antialérgico, resistents, extremidade
flexivel, impermedvel. Fecho com velero resistente. Devera conter a marca do f abricante,
indicagdo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento {otal de 28.5

123/2006).

i

Prego Unitario Preco Total

78,00 78,00

420,00 420,00

asProposts - Versdo 1121 H0OYANE 112219
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Fornecedor enquadrado como microem presa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei com plementar n® 123/2008).

LORE 00i} T neieioor - e - H “
N” item Descrigdo do Produto / Servigo Qtde. Unid, Prego Méximo Marca Prego Unitario Prego Total

centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para v erif icagdo adequada da presséo arterial
em criangas e conter indicaclio do ponto correto de posicionamento sobre a artéria, Véivula -
peca em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retencdo e esv aziamento do ar
comprimido. Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex. Bolsa e péra -
confeccionadas em borracha especial de comprovada vedagiio & resisténcia, livre de ldtex,
Deverd possuir identificacdo da marca e fabricante do produto na bragadeira ¢ no mandmetro.
Embalagem - devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro
material resistente. Garantia minima de calibragéo de 05 anos, comprov ada atrav €s de carla do
fomecedor. Os aparelhos quando entregues deverdo vir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certificando sua af erigdo individugimente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar
assisténcia técnica no Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.
019 Esfigmomandmetro para adulto; Mandmetro anerdide - montado emn armacio 1,00 UN 508,95 WELLCH ALLYN
de material pldstico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia a quedas.
Devera ser resistents a desregulagemfreglente, com graduagdo de 00 a 300 mm Hyg.
Possibilitar giro de 360° sobre seu sixo para facilitar visualizagdo. Bragadeira - confeccionada
em nylon siliconizado, de 1a qualidade, antialérgico, resistents, extremidade flexivel,
impermedvel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do | abricante, indicagio do
tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 54 centimetros, largura de
14.5 cantimetros. indicado para verif icacao adequada da pressdo arterial em adultos & conter
indicacdio do ponto cometo de posicionamento sobre a artéria. Valvula - pegca em metal leve, de
mecanismos nas operagdes de retengiio e esv aziaments do ar comprimido. Manguito: adulto,
ambidestro, antialérgico, livre de ldtex: Bolsa e péra - confeccionadas em borracha especial de
comprovada vedagdo e resisténcia, livre de latex; Devera possuir identificacso da marca e
fabricante do produto na bragadeira ¢ no mandmetro. Embalagem - devera ser embalado
individualmente em bolsa plastica, courvim cu outro material resistente. Garantia minima de
calibragdo de 05 anos, comprov ada através de carta do ornecedur. Os aparethos quando %
entregues deverdo vir acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua afericéo q_ 7\(
individuaimente, e registro no MS/ANVISA, Comprov ar assisténcia técnica no Estado do v
Parana. Apresentar Catdlogo & Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.
020 Estetoscopio adulto: Com duas olivas maledveis de borracha macia ou 2,60 UN 145,98  ADVANTIVE 52,00 124,00
sinilar, com sistema de ¢ ixagdo sem rosca. Formate duo-sonic que permita ausculta de sons
de baixa & alta frequéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podende ccorrer v atiacio de até
10 Hz para o menor valor @ de até 20 Hz para o maior valor. O diafragma deverd possuir uma
espessura entre 200 ¢ 350 micra e devera conter anel ndo frio flexivel e consistente,

420,00 420,00

esProposta - Versie 11.2.1 JHOW20M8 11221G
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Fornecedor enquadrado como microempresa ou empr
i e 98 s . s - T

N° item Descrigiio do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Prego Unitario Prego Total

facilitando sua limpeza. Borda do sino com proteciio de borracha macia & consistente. Na
extremidade proximal deverd possuir mola na juncio dos fubos auriculares, permitinde
flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptacao suave das olivas nos condutos
auditivos extemnos. Deverd ser entregue em embalagem individual. Garantia de no minimo um
(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catédlogo em portugués ¢ assisténcia
técnica local comprovada,
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
021 Estadidmetro (Régua antropométrica) Equipamento portatil, compacto, 3,00 UN 170,88 WELMY 168,00 504,00
para medicéo de comprimento de individuos em posigéo horizontal {deitada), Confeccionade em
acrilico, e/ou aluminio, e/ou PVC, efou lona pléstica, resistente & abrasfo, que ndo absorva a
umidade e que possibilite a higienizagio sem deterivrizagéo da escala de medigdc. Escala
numerada a cada centimetro, com faixa de indicagéo de 30 cm a 1,0m. Garantia de 1 {um} ano,
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA
022 Esteloscopio pediatrico: Com duas olivas maledy eis de borracha macia 1,60 UN 185,57 ADVANTIVE 82,00 62,00
ou similar, com sistema de fixaglo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato dus-sonic que
permita ausculta de sons de baixa e alta freqUéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer v ariacio de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o malor valor. O
diafragma dev era possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel ndo frio
flexivel e consistente, faciitando sua limpeza. Borda do sino com protecédo de borracha macia
e consistente. Na extremidade proximal devera possuir mola na jungdo dos tubos auriculares,
permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptaco suave das olivas nos
condutos auditives externos. Devera ser entregus em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

esa de pequeno porte {para obter os beneficios da lei complementar n° 123/20086).

s i

s -

023 Fooco Auxiliar. Lumnindria flexivel com fampada, estrutura em tubo 1,00 UN 459,52 LEVITA 217.00 217.00
redondo de 1" X 1.20mm, Comanel de fixagéo, haste Fexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epoxi, aitura aproximada de 1,10cm e maximo de 1.60cm. O fio de Oﬁ
alimentag@o elétrica deve ter no minimo 1.30m. Acompanha lampada de 110 v, Garantia de D .
1{um} ano. Fabricado de acorde com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT, %4
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.

024 Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN 898,35 METALIC 295,08 295,00

de ago inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, peés providos de rodas
giratorias de 3" de diamatro com aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas.
Fixag8o da prateleira ssja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,80 X 0,80m. Garantia de 1{um} ano. Fabricado de acordo com Padrfes Internacionais de
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Fornecedor enguadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte {para obter 0s beneficios da lei com plementar n® 123/2008).

"’& : v - e s
N°® ftem Descrigio do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo  Marca Prego Unitario Prego Total
Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA
025 Mesa de exame clinico: Estrutura tubular metatica esmaltada na cor 1,00 LN 347,78 METALIC 347 00 347 .00
branca (pirdura epodxi ou eletrostética), leito acoichoado em #spuma de poliuretano de |
qualidade, revestido em courvin. na cor azul, cabeceira reclinav el manualmente através de
cremalheira, pés com ponteira de borracha. Acompanha suporte para lencol de papsl de 50 mm.
Dimensbes aproximadas de 1,85m de comprimento X 0,50m de largura X 0,80 de aftura.
Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de Qualidade, Normas
da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA.
2.457.96 METALIC 2.022.00 2.022,00

026 Mesa de exame ginecologico. {Cama para exame ginecoldgico tipo diva): 1,00 UN
Estrutura em madeira com espessura minima de 15 mm, MDF de fabricante certificado,
rev estido em laminado decorative, na cor bege. Devera possuir duas (2) gavetas e uma (1)
porta em cada lado, uma {1} porta central com uma prateteira interna. Os puxadores dev erdo
ser matal e cromados. O revestimento interno do mével deverd ser do mesmo material da
parte axterna. As gavetas deverdo ser deslizantes, através de corredicas telescopicas. As
dobradicas deverdo ser 35 mm. O Ieito devera ser estofado, revestido em courvim marrom,
sendo as partes anterior & posterior do lsito ajustavel através de cremalheiras duplas, unidas
entre si, fabricadas em aco inoxidavel, com no minimo quatro (4} posigdes. O mével devera vir
acompanhado de um par de perneiras anatdmicas, em poliuretanc injstado, que permitam ajuste
de altura e com mobilidade antero-posterior. A fixagdo desta haste devers ser feita afravés de
uma estrutura com ne minimo 14 X 5,5 om. Devera possuir gav eta para escoamento de
Hiquidos, em ago inox e puxador em inox. A gaveta deverd possuir o mesmo tamanho da
abertura feito no mével para a mesma, nao podendo ficar espago para actimulo de sujeiras. A
gaveta fechada ndo poders ficar mais do que 2 cm intemamente ao mével. Dimensdes do
movel {varagdo permitida 5%) Comprimento 1.85m; Registro ABNT largura 0,84m; altura
0,76m. Dimensdes do estofamento {variag8o permitida 5%): Comprimento 1,85m. largura
0.84m; altura na cabeceira 0,15m e nos pés e parte central 0,10m. O revestimento estof ade
deverd apresentar espuma com densidade 28, revestida em courvim soft 8 marrom, A marca
do fabricante deverd vir gravada na maca ou em plaqueta metalica fixada de forma resistents Q()
na cama. Garantia de 1um) ano. Fabricado de acordo com Padres Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT. \V

027 Otoscépio: Equipamento para exame visual do ouvido. Qloscopio em fitra 1,00
Optica em material de alta resisténcia, Lampada haldgena, lente de aumento de 2.5¢ & 05
especulos permanentes de piastico com didmetros aproximados: 2. 5mm-3,0mm-3, 5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade ¢ encaixe para visor sobressalente.
FPossuir cabo em ago inoxidév el Possuir visor articulado ao cabecote e mbvel Acompanhar
ldmpada e visor sobressalents. Apresentar cabo em aco inoxidév el de tamanho médio para

UN 366.25 NAD COTAMOS 0,00 'N 0,00
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N° ltem Duascrigd Servigo Prego Méaximo Marca Prego Total
pithas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejavel. Alimentacdo por
pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforcado para acondicionamento e transporte,
contendo: Ladmpada & visor sobressalente @ 05 {cinco) especulos permanentes de plastico.
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual & Catdlogo em porfuguds.
Assisténcia Técnica do squipamento deverd ser no Estado do Parana, se ndo houvar, a
empresa v encedora deverd comprometer-se a realizar gratuit e o transiado dos
equipamentos até o local da Assisténoia Teécnica
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
1.00 UN 8.107.40 INSTRAMED 7.945,00 7.945,00

028 Desfibrilador a Semi Automaético DEA © Aparelho wilizade para
interpretar automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para reverséo de parada cardiaca nos casos de fibrilaggo ou taquicardia
ventriculay, Caracteristicas Gerais: O squipamento sers utilizado para interpretar
automaticamente ¢ tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento manual, o
chogue para reversdo de parada cardiaca nos casos de fibrilagdio ou taquicardia ventricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
conf eccionada em tecido resistents e possuir compartimento para assessérios, médulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas maximas de 250X140X300mm, possuindo onda
bifasica para choque, ajuste automatico de impedancia para o uso em adultos ou em criangas,
G choque para adultos deverd ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para criangas
deverd ser. no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Deverd acompanhar bateria no
recarregav el de Litio de alta performance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizagdo. - O peso maximo do conjunto compieto (DEA, bateria, bolsa & sletrodos) ndo
poderd exceder a 2,0 {dois) quilogramas, - Deverd acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de seletrodos adesivos para criangas, multifuncionais,
descartavels. - Deverd possuir instrugdes de audio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Deverd pemitir registro em meméria de: ECG
continuo, eventos criticos e procedimentos realizados, - Deverd possibilitar atrav és de porta
infrav ermetho ou USE prépria conexdo para o sistema oparacional "Windows XP° ou superior
para acesso dos dados da memana, permitindo a leiturs posterior do tragado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiveis para arquivo. Deverd ser fomegido DO
harcware ¢ sof tware necessarios para 2s1a transmissfo. - Devera realizar auto-teste periddico \.7\,
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutencéo. - Devers ter instrugdo de voz em j’ f
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e botdo de chogue com indicador luminoso. ~
Devera apresentar no minimo certificagdo — 1P-55 {resisténcia a po e 4gua) ¢ ser resistente a
gqueda, no minimo de um metro de altura. - Devera permitic atualizagées dos protocolos
{procedimentos). - Deverd possuir sistema automatico de identificagéo dos eletrodos,
dif erenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicacio de
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Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°® 123/20086).
s o i 2 s T~ i

N° ltem Descrigdo do Produto / Servigo Qtde.
chogque de no méaximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de pithas
novo totalmente carregado. - Manual de operagio em portugués. - Certificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessdrivs.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
429 Aparelho para a inalagio uso individual: Aparetho que permita & 1.00 UN 1.063,06 MEDICATE 180,00 180,00
a inalac8o em qualquer posicéo - em pé, deitado ou em Registro inalagdo- uso movimento- sem
fisco de derramar o medicamento. Silencioso, para utiizaglo ANVISA individual na
administragdo de soro fisiolégico ou medicamentos por inalagdn. Deve dispor de controle de
intensidade de név oa tipo deslizante e vir acompanhado de: 01 corpo inalador - gerador de uitra-
som ¢/ transdutor incorporado; 01 jg ¢f 15 copos; 01 tubo corrugado flexivel e conectores 105
cm comp. aprox.; 02 mascaras; tampa do reserv atério; boquitha p/ inatagéo oral, manual de
instrugSes. Controle de Intensidade de Névoa - Poténcionamenia deslizante. Dimensfes
aproximadas - 10x14x21cm. Peso méax. 1350g. Consumo Max 17 w. Dados Técnicos - 110/220
v ¢f chave seletora. Apresentar Registro no MS, assisténcia técnica local comproy ada, Manual
e Cataiogo em portugués, garantia minima de 12 meses.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA

030 Oximetro de pulso de mesa: Com tels de cristal liquido e capas de ser 1.00 UN 1.433,13 NAO COTAMOS

utilizado em qualquer ambiente, com baterias recarregév eis que duram até 8h, tela com curva
pletismografica, sensor para utiizacdo em pacientes adultos, pedidtricos e neonatais. Deve
possuir gréfico de barras das ullimas 24h, deve funcionar em110/220 automaticamente. Bateria
interna, recarregév e, com autonomia minima de 3h, peso inferior a 3kg Além dos
acessoriosobrigatoriosf ormece para cada equipamento 2 sensores - adulic de dedo, 01 sensor -
pedidtrico de dede. Limites de leitura e alarmes minimos: ALARMES: timites ajustéveis e
automaticos para Sp02 ¢ pulso, maximos € minimos. Audio: Volume ajustavel, 2 minutos de
silencioso ou desligado. Visual: Valores de Spo2 e pulso, e barra de alertapiscario indicando
que algum alarme foi ultrapassado, PULSO: faixa 30-250 bpm PRECISAO: 2bpm
RESOLUCAD: 1 bpm TEMPO DE MEDIA: 8 segundos SATURAGAO: FAIXA 0-100% °Q
PRECISAC: 2% RESOLUCAC: 1% TEMPO DE MEDIA: 8 segundos. AUDIO: os alarmes e N
pulso dev erfio possuir tonalidade variavel com a mudanca no valor da saturagio> TELA® Tipo Q\ ~Q
monocroméatica de catodo frio. Tamanho da tele 32 mm x 27 mm {alturaxtargura) Curva
pletismografica: cristal liquido. POSSUIR REGISTRO NA ANVISA
031 Oftalmoscopio :Lampada: Minimo de 2.5V, XenonHalégena ou LED, 1.00 UN 881,33 MD 784,00 784 00
acompanhado de 02 idmpadas; Selegdo minima de 6 aberturas, com fiitro livre de vermslho
{utilizév el em qualquer abertura), Filtro Polarizador para eliminacdo de reflexo Minimo de 20
lentes para ajustes de dioptrias: Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias
Huminado, Saida de luz & abertura selada a prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protegio

Prega Total

Unid, Prego Maximo Marca Prego Unitério

0.00 0,060
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N*® ltem Descrigio do Produto / Servige Gtde. Unid. Pragoe Maximo Marca Prego Unitério Prego Total
para evitar riscos na lente; Cabeca em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso & interruptor
figa/desliga integrado ao cabo; Cabo metilico; Alimentagao através de pithas alcalinas e ou
bateria recarregdvel, em caso de bateria recarregavel deve acompanhar recarregador de
bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia minima de 01 ano; Manual de instrucdes em
Portugués; Apresentar registro na ANVISA,

032 Conjuntu Odontologico-Cadeira, Equipo, Refletor, unidade 1.00 UN
auxifiar acoplada 2 cadeira: Conjunte de equipamentos compativeis e produzidos palo mesmo
fabricante, composto Registro no odontoldgico pelos componentes abaixo relacionados:
INMETRO (cadeira, equipo, refletor. unidade Cadeira Odontoiogica. Estrutura fabricada em ago.
Tratamento anti-corrosive. Pintura epéxi ou eletrostatica lisa. Estabilidade astética e dindmica
em todas as posigbes de uso e ANVISA auxiliar acoplada na sua capacidade maxima. Base ¢f
protecéo em borracha ou materal similar, a4 cadeira) Revestimento do estofamento em material
PVC faminado, sem costuras, na cor verde clara. Protegdo plastica p/ os pés do paciente,
Brago da cadeira ¢/ formato e fixagdo que facilitem o acesso do paciente. Encosto da cabega
articuldvel, ¢/ movimento iongitudinal. Acionamento através de comandos glétricos ©f
atuadores hidraulicos ou moto-redutores. Controle de pé (pedal} p/ 08 movimentos de subida e
descida do assento e do encosto. Alimentacdo elétrica 110 ou 220 v (60Hz), de acordo ¢f a
rede local do municipio de entrega. Resisténcia de carga minima de aproximada 140 Kg.
Fornecimento de piantas baixas e outras necessarias P/ a perf eita instalagdo do equipamento,
¢ todas as informacdes sobre alimentacio elétricas, hidrauticas e pneumaticas. Fornecimento
de manuals de operagio e manuais de sery ico of vista _ ... _ explodida e detalhamento das
pegas, principais defsitos e correcdes, ¢f diagramas dos sistemas elétricos, mecdnicos &
hidraulicos. Garantia minima do conjunto de 12 meses. Equipo odontolégico tipe cart ou
acoplado. {Tipo cart com estrutura montada sobre rodizios e tratamento anticorrosive, Tipo
Acoplado: brage articulado, com movimento horizontal, ¢f batentes de fim de CUrse e
muovimento vertical). Trés terminais, sendo 01 p/ micromotor, © spray (tipe borden), 01 p/ aita
fotacao (tipo borden) & 01 seringa triplice. Suporte das pontas ¢ acionamento individual e
automatico. Pintura epdxi ou eletrostatica, totalmente lisa. Sistema de desinf eccho de dutos de
agua e spray o vélvula anti-efluxs. Pedal de acionamento do equips com controle v aridv el i
{progressivo da rotagdo dos instrumentos). Com caixa de figagéo {distribuicdo), sendo as o ®)
mangueliras arredondadas e lisas e contendo todus os acessdrios necessarios 4 sua instalagdo. 3‘%
Caixa de figagdio (distrbuigio) independente da cadeirs. Resery atorio de Agua do equipo e O
sistema de desinfecgéo em material transparente ou translicido, de no minimo 500 mi,
Bandejas removiveis de age. Unidade suxiliar, acoplada & cadetra. Bacia da cuspideira
removivel, em porcelana ou cerdimica. Ralo separador de detritos, fixade 3 unidade de agua ou
a caixa de ligagio, conectado & mangueira de sucgdo. Registro p/ acionamento da agua da
cuspideira, minimo de 02 (dois) terminais de sucgao, ¢f didmetro aproximado de 8,5 mm. ¢f

13.600,00 PALLAS 10.689,95 10,689,095
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Pregéo Presencial 62/2016 EFETIVE PRODUTOS
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS MEDICO-HOSPITALARES LTD#A
: P

CNPJ: 11.101.480/0001-01  Fornecedor : EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA Email: ofefve@hotmaicom  [RU8 mmm,nmmwwwwwmmw 634
Enderego : RUA DAS CARMELITAS 834 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420996 Fax: \:W Wamwﬂmwm 1 .”“ma» IDITIAA - P
inscrigdo Estadual: 9049284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA “.télefone contador: 32251823
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265.219-16 RG: 125406878
Enderego representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone representante: 4130420896
E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.combr
Banco: 1- BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

mpresa de pequeno porte (para obt

i e : - & = % i .
item Descrigdio do Produto | Servigo Qtde. Unid. Prago Maximo

mangueiras € terminais lisos. Formas arredondadas; estrutura am aluminio ou ago, com
protecéo anti-corrosdo. Pintura epdxi ou sletrostatica, totalmente lisa Garantia minima de 12
meses.,
CONTENDQO REGISTRO NO INMETRO £ ANVISA,
033 Caneta de Alta rotagdo. Canets de alta rotagdo com cabo invertido no 1,60 UN 448,62 OX 336,00 336,00
mesmo sentido da cabega, aumentando a Registro Rotagao visibilidade do operador durante o
procedimento cirtrgico. Cabeca mediana, angulacdo MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita leveza e excelents acabamento superficial, facilitando a
desinf ecclio; cabega com linhas arredondadas, baixo nivel de ruido; sistema de rolamentos
apciado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagéo {rpm) O a 420.000. Fixagdo da broca {saca broca).
Pressdo {psi) 30 a 40. Consumao de ar {Umin) 42. Consumo de dgua {mi/min} 42. Nivel sonoro
(dB)BS - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.
CONTENDQ REGISTRO MS/ANVISA
034 Contra ANGULO: Contra Angulo intra MX com ref rigeracdo externa ac 1,00 UN 450,00
corpn, acoplav el ao micro motor com sistema intra onde o torque ¢ a rotagdo s transmitidos
a broca através de um conjunto de exos e engrenagens com rotacio de transmissdo 1.1,
Corpo em aluminio anodizado, giro fivre de 360° sobre o micro motor, dngulo de 20° graus enltre
© longo eixo e o pescogo da cabeca, trava da broca por ldmina de ago deslocdv el lateraiments
em dngulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificagdes: Spray:
Com spray extemno ao corpo, Conexdo: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com reversio,
Pressdo Ar B0 a 80 (PSH), Consumeo de ar: 65 (Limin), Razio de Transmissdo de v elocidade:
1:1, Autoclavavel 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parané,
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
035 MICROMOTOR: Micro Motor intra com refrigeragio; spray exierno através 1,00 UN 444 50 DX
de mangueira siliconizada. Confeccionado em aluminio anedizado, o que possibilita leveza e
excelente acabamento superficial, facilitando a assepsia e desinfecc@o. Sistema intra de
encaixe répido, permitindo o gire de 360° das pecas acopladas. Conexdo tipo borden {universal
2 turos}; velocidade (rotacdo) de 3.000 a 20.000 rpm. Possul anel giratdrio acoplado ao corpo
que permite a reversdo da rotagdo, bairo nivel de ruido; autoclavavel até 135°C por mais de
1000 cictos. Especificacdes: Spray: Com spray extemo ao corpo. Conexdio: INTRA. Dy
velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com reversdo. Pressdo A 60 a 80 {PS1) Consumo de ar 85
{Limin). Razdo de Transmissdo de velocidade: 11 Autoclavavel 135°C, Pesw 80 g, Ruide 70
dbs Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado.
CONTENDO REGISTRO ANVIEA.

036  Purificador de Agua: Com filtro refrigerado. slétrico, ligade direto 2,00 UN 541,67

ar os beneficios

da lei complementar n°® 123/2006).
S x% S & g s

s

i

o i
Prego Total

Prego Unitario

- e

oX 331,80 331.80

310.80 310,80

/c(’(g

NAC COTAMOS 0,00 0,00
SO0 11 2219
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Municipio de Candido de Abreu - l. E. 904.92848-85
Pregdo Presencial 62/2016 EFETIVE PRODUTOS

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS MEDICO-HOSPITALARES LTDA

”
CNPJ: 11.101.480/0001-01 Fornecedor : EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA E-mail; efetive@hotmailcom Rua Qa&gﬁ?gga& 634
Enderego : RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420996 Fax: 45‘3‘9@@@?5?%%!‘{3{5??7{8#; P
Inscrigio Estadual: 9049284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA Telefone contador: 32251823
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265219-16 RG: 125406878
Enderego representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone representante: 4130420996
E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.combr
Banco: 1-BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte {para obter os beneficios da lei complementar n°® 123/2006).

& i i i i i &2 R SR : S e G % i & S B
N® item Descrigio do Produto / Servigo Qide. Unid. Prego Maximo Marca Pre¢o Unitario Prego Total

ao ponte de agua, serpenting de cobre externa, sem contato com a agua, depdsito de agua de
facii assepsia, com termostato de fack acesso. Refil com tripla filtragem que efimine odores e
sabores de cioro, barro, ferrugem & sedimentos, com saida de dgua na temperatura natural e
na temperatura gelada Dimensdes aproximadas: 312 mm x 410 mm. Cor Branca. Garantia de
12 meses.
CONTENDO REGISTRO RO INMETRO.
037  Geladeira para guarda de vacinas com registro na ANVISA: 1.00 UN 22.030,00 NAQ COTAMOS 0,00 0,00
Egquipamento vertical, de formato externo e intermno retanguiar, desenvolvido especificamente
para 2 guarda clentifica de vacinas, capacidade para armazenamento de 280 litros {Gteis),
refrigeracdo com circulag@o de ar forgado, registro na ANVISA, cdmara interna em ago
inoxidavel, com quatro gav etas fabricadas em ago inoxidéy ef com sistemas de contra portas,
isolamento térmico minimo de cinco cm nas paredes em poliuretano injetado livre de CFC,
porta de acesso vertical com visor de vidro triplo com sistema antiembagamento, equipado
com rodizios especiais com freio, degelo automatico com evaporagéo de condensado, painel de
comando e controle frontal e superior de fécil acesso, com comando eletrdnico digital micro
processado programavel de 2°C a 8°C, temperatura controlada automaticamente a 4°C por
solugdo, sistema de alarme sonoro de méxima e minima temperatura, comando digital micro
processado com temperatura de momente maxima e minima no painel, sistema silenciador de
alarme sonoro, alarme sonoro de falta de energia com bateria recarregavel. Chave geral de
energia, luz interna temporizada com acionamento extemo mesmao com porta fechada por 50
segundos e com acionamento automatico na abertura da porta, sguipaments em 110 v, 50/60
Hz, poténcia de 400 Watts, consumo 14BKW/HM, manual do proprietario em portuguds.
Discador telef nico para até trés nimeros, Sisterma de emergéncia integrado que mantenha a
temperatura ideal do eguipamento por 24 horas sem energia eldtrica. Garantia contra def eitos
de fabricacdo por 24 meses. Assisténcia Técnica do equipamento deverd ser no Estado do
Parang, se ndo houver, a empresa vencedora deverd comprometer-se a realizar gratuitamente
o translado dos equipamentos até o local da Assisténcia Téonica.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.
038 Kit Salde Reprodutiva: Cada Kit contendn: - 1 Album grande de 1,00 UN 464467 NAO COTAMOS
familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminine,
masculine, amamentagio, métodos contraceptivos naturals, métodos de barreira, métodos
quimicos & métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura & espiral tipo "wire-o".
Deve conter paginas seriadas, tendo no verso de cada ldmina, textos explicativos sobre o
tema. Devera acompanhar manual sobre orientagdo contraceptiv a contemplando métodos de [
barreira {(diaf ragma, DIU, preservativo masculing, preserv ativo feminino), métodos quimicos Q( K
(anticoncepcional oral, vaginal, injetdvel e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitivos

0,00 0,00

esFroposta - Versie 1121 320168 112215
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Pregdo Presencial 62/2016 I. E. 904.92848-85

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS EFETIVE PRODUTOS
MEDICO-HGSPITALARES LTDA

CHPJ: 11.101.480/0001-01 Fornecedor : EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA E-mail: efetive@hotmail com Rua Das Carmelitas, 634
Enderego : RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420996 Fax: 4130420997 Qm%@@ﬁ@w :
inscrigio Estadual: 80409284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA ! m;m“ww m%:mwﬁgﬁwwﬁ%mm%mﬁ
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265.219-16 RG: 125406878

Endereco representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone representante: 4130420896
E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.combr

Banco: 1-BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

Fornecedor enquadrado como microempres

so:aav«omum»umn:m__ouoimAuﬁmochomcm:a:&gammamnoan»n:..w:nn« :o..muBgQ.
rﬁw/ S - - S Wm« 3 . , -
N {tem Descrigdo do Produto / Servigo

(laqueadura & vasectomia). Opglo: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Femining
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagdo da
camisinha feminina & masculina e demonstraglo da relagfo sexual, Para o auto-conhecimento,
cuidade com a higiens pessoal @ prevencéo de DSTs. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 om. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
de Acrilico — tridimensional, fabricado em acrilico com uma lamina movel que permite
visualizar o endométrio e os érgios gue compdem o aparetho reprodutor feminino, Utilizado
também para demonstragéo da calocacéo de diafragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
om x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélyico de Borracha — modelo pélvico do aparelho
reprodutor feminino, tridimensional, am espuma de borracha para demonstragéo de colocagdo
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer O seu proprio corpo
atrav és do togue no colo do Utero & demonstrar a relaglio sexual. Medidas: 12,5 om x 11.5 cm
x 8,5 om Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos penianocs com formato natural (com
tolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 om para fins
educativos. Medidas: 15 cm Pesc 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Apareiho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre; Sexualidade, Menstruacdo, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reprodugio e
Gestagdo. Deve acompanhar suporte de madeira, cademo sobre Orientagdo Contraceptiva,
manual de instrugao & sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro
de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma, 1 DIU, 1
Preservativo Masculino e 1 Feminine, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetavel ¢ 1 Contracepgo
de Emergéncia, para compreensfio & conhecimento destes métodos, de forma real. Dev era
acompanhar 1 cademo sobre Orientagdo Contraceptiva bem como suporte de madeira.
Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte € acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com aka tiracolo e fechamento com ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 48 cm Peso! 0,400 kg

-
tde.

-

Unid. Prego Maximo Marca Prego Unitdrio Prego Total

039 Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio infantl/ 1,00 UN 3.43567 OXGELLIG MORIYA/SOLIDOR/ADVANTIVE 2.278,00 2.278.00

adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantl com mascaras

4 jogo de canulas de guedern 5.7 8 2 infantit 3¢ 5.

LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA Descrighn basica-Dispositivo médico-Registro na

EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubacao endotraqueal. ANVISA Xv
URGENCGIA Especificagbes tacnicas minimas: EQUIPAMENTC Conjunto de laringoscopio com ﬂ/ A=)
cabo em metai recartilhado e alimentagao através de pithas tipo C. 1-Laringoscopio Lampada de o
LED com vida Gtil aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantiadulto

wuminosidade. com conjunto de Laminas em ago inoxidavel com transmissdo de luz por fibra

éptica. faminas. Deverd acompanhar quatro aminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2 3e4

asProposta - Versas 1121 ARG 112218
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Pregdo Presencial 62/2016 EFETIVE PRODUT
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS gmm_oc«m@mﬁﬁgmmm%ﬁg

CNPJ: 11.101.480/0001-01  Fornecedor : EFETVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA E-mail: efetive@hotrmail.com Rua Das Carmelitas, 634
Enderego : RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAO - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420996 e 4130420997 Vila tiauar:
Inscrigdo Estadual: 9049284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA - CFP 33{316n0 t3ntadoR Hissasop
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265.219-18 RG: 125406878

Enderego representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/FR - CEF 81610-070 Telefone representante: 4130420996

E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.combr
Banco: 1- BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

s beneficios da lei complementar n® 123/20086).

Prego Unitério

ou empresa de pequenoc

%«x e i

e guatro ldminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 & 4. 2-Amb0 Adulto Todas as iminas deverdo
ser isentas de pontes de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As laminas e os cabos

devem possuir sistema codificado verde compativais com laringoscopios de fibra dptica

padrao intermnacional. 3- Ambu Inf antil Deve acompanhar um estojo para acondicionar o

conjuntc, duas lampadas com mascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués

REANIMADOR MANUAL (AMBU) - adulto e infantil -Descrigdo basica-S80 baldes auto-

inflav eis transparentes que permitem praticar v antifaco artificial manual sobre §-Jogo de

canulas mascara, sobre sonda de entubagdo ou cénula de traqueostomia, reutilizay eis.

deGuedel {adulto Especifica¢des téonicas minimas- Aspectos gerais n“05,7 8 e Reanimador

manual em silicons transitcido de alta qualidade, autoclavavel, com infantil n® 3.51) vélvula

pop-off de alivio de pressdo Vaivuia unidirecional transparente com membrana de seguranga na

porgdo anterior, que $e conecta a uma mascara transparente remov ivel para visualizagéo da

face do paciente. Reservatério de oxigénio tipo bolsa, removivel, conectado a uma vélvua

posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, baldo

auto-infiav el com volume minimo de 1.800 mi e reserv atdric minimo de 2000 mi; Pedidtrico,

bailéo auto-inflav el com volume minimo de 500 mi e reserv atdrio minimo de 2000 mi; Deve ser

fomecida uma mascara para ventifagdo para cada unidade, com a seguinte caracteristica:

tamanho adulto, mascara rigida transparente com borda maledv el de silicone, ou buorda infldvel;

tamanho pedidtrico, méscara rigida transparente com borda maleédv el de silicone, ou borda

inflavel, Deve cumprir normas 180 10851-4.2002 ¢ 180 8382; 1988. Deve ser totaimente

desmontavel para limpeza g esteriliza¢lo e dobrdvel para armazenamento, Deve ser

compativel com todas as cénulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcicnamanto

desoritos no manual para garantir o bom funcionamento do eguipamento sempre qus © mesmo

for montado. Todas as paries e acessdrios devem ser fivres de latex. CANULAS DE

ENTUBACAD ENDOTRAQUEAL-Descriglo basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de

vias aéreas, permitindo ventilagdo artificial e para proteciio contra aspiragdo de secragdes,

v &mitos, etc. Especificagdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades ioxicas ou

irritantes, Com linha radiopaca, superficle lisa, estéreis, Onficio proximal com didmetro padrdo

e conexdo Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distal macio e flexivel de alto volume

e baixa pressio e balonete piloto com v élv ula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.

Tamanhos: 5.0, 7.0, 8.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descricdo basica-

Equipamento médicohospitalar destinadn a manutencio de permeabilidade das vias aéreas 00
superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciénoia. Especificagbes téonivas (&°3
minimas Fabricada em PVC rigido, atdxico, transparente € inodoro, nao flexival & pressédo de J/ <3
mordedura; Porgao proximal com apoio parg labios ou dentivdo anterior do pacients; Porgéo

distal encurvada e achatada; Abertura central (luz) com didmetro adequado 3 passagem de ar e

introducio de sonda de asprac@n, Numeragdo: 1, 3, 5

porte {para obter o

Prego Total
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Pregdo Presencial 62/2016
PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 11.101.480/0001-01 Fornecedor : EFETIVE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA E-mail; efetive@hotmail.com

Endereco: RUA DAS CARMELITAS 634 BARRACAQC - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 81610-070 Telefone: 4130420896 Fax: 4130420987 Celular:

Inscrigio Estadual: 9048284885 Contador: VANESSA CONSTANTINA Telefone contador: 32251823
Representante: GUSTAVO HENRIQUE CARREGA CPF: 084.265219-16 RG: 125406878

Enderego representante: RUA DAS CARMELITAS 634 CASA - VILA HAUER - CURITIBA/PR - CEP 8161 0-070 Telefone representante: 4130420886
E-mail representante: gustavo@medicalprodutos.com.br

Banco: 1-BB Agéncia: 3663-3 - BANCO DO BRASIL - CURITIBA/PR Conta: 24563-1 Data de abertura: 18/12/2008

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006}.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

Validade da proposta: 60 dias
Prazo de entrega: 15 dias [ f Q)\W
V@4 L 'V

EFEV/E PRODUTOS MEDICOS HOSPITADRRES LTDA

PREGO TOTAL DO LOTE : L a6.494,55
TOTAL DA PROPOSTA: ©36.494,55

CNPJ: 11.101.480/0001-01

11.101.480/0001-01

. E. 904.92848-85
EFETIVE PRODUTOS

MEDICO-HOSPITALARES LTDA

Rua Das Carmelitas, 634

Vila Hauer
IMIE QA4 NNTO £ 1{31}?8%" P

o
QA&
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIDO DE ABREU

ESTADO DO PARANA

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

PREGAO PRESENCIAL N° 062/2016

Objeto: Objeto: Aquisicdo de moveis e equipamentos para UBS Campao, de acordo
com a Resolugdo n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satde do Parana,
em atendimento a Secretaria Municipal de Satlde.

DECLARAGAO DA PROPOSTA

Raz&o Social: Efetive Produtos Médicos Hospitalares Ltda

Endereco: Rua das Carmelitas, n° 634- Vila Hauer /CEP: 81.610-070 —  Curitiba — PR
CNPJ: 11.101.480/0001-01

Inscricao Estadual: 90492848-85

Inscricao Municipal: 572460-4

Prazo de Pagamento: Conforme Edital

Prazo de Entrega: 15 (quinze) dias Conforme Edital

Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias Conforme Edital

Todos os precos ja inclusos no valor final do produto

Garantia/Validade dos Produtos: Conforme Edital

Dados Bancario: Banco do Brasil / Ag: 3663-3 C/c: 24563-1

Representante Legal: Thyago Spaini Lopes , Responsavel Legal, RG: 12.622.217-3 CPF:
051.227.119-41, Endereco: Curitiba — PR - Email: efetive@hotmail.com

Declaramos que a validade da nossa proposta comercial é de 60 (sessenta) dias. Declaramos que
nos pre¢os unitarios cotados estdo incluidos todos os impostos, taxas, seguros, fretes, montagem,
embalagem, todas as despesas com reposi¢do de material, bem como quaisquer outras despesas,
diretas e indiretas incidentes até a efetiva entrega dos produtos em Candido de Abreu.

Curitiba, 04 de Outubro de 2016.

m u' In
GUSTAVO HENRIQUE CARREGA

CPF: 084.265.219-16
RG: 12.640.687-8
REPRESENTANTE LEGAL

Rua das Carmelitas, 634 - Hauer - 81610-070 - Curitiba - Parana
Tel/Fax: 41 3501-7359
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Consulta de Produto

! Nomeda f:'n]pyasg: et A P Py Pt e o S A O 55545
CNP3:
Produto:

Modelo Produto Médico: 12,20, 30, 40 € 60 Litros.
Registro: 10430810003 -
Processo: A O O

Origem do Produto FABRICANTE : STERMAX PRODUTOS MEDICOS LTDA. - BRASIL

Vencimento do Registro: 1 27/12/2016 s e ——— et e e j
¢ Seh CEP 74 Te
: o y
www? anvsa.govbridatadsalConsulta_Produto_correlatolrconsulta_produto_detalhe.asp 31

https//drive.google.com/drive/folders/0B_jCmtZ4bOINWFNRbVJZRZQ2Wms 1"



Agéncia Nacional
de Vigitincia Sanithria
WA bar

AT

Detalhe do Produto:

CANETA DE ALTA ROTACAOQ DX

Nome da Empresa:

DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTACAO LTDA

CNPJ:

02.228.938/0001-99 Autorizagdo:

8005511

Produto:

CANETA DE ALTA ROTACAO DX

Mega Button

Mega Torque
Modelo Produto Médico: Mini
Mini Button
Mini Esférica
.Registro: 80055110002

Processo:

25351.025220/2005-18

Origem do Produto

FABRICANTE : DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTACAO LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTAGAQ LTDA - BRASIL

Classificacdo de Risco:

1I - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro:

VIGENTE

| <<VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 ~ Tel: (61)

3462-6000 - Disque Satide: 0 800 61 1997

B




' p0/0/2014 Consulta de Produto

4L Agéncia Nacional

1

de Viglineia Sanithriy
b

Detalhe do Produto: CONJUNTO ODONTOLOGICO PALLAS

Nome da Empresa: PALLAS INDUSTRIA E COMERCIO LTDA - EPP :
CNPL: 53,128.682/0001-89 | Autorizacdo: 8015837
Produto: CONJUNTO ODONTOLOGICO PALLAS
ATHENAS PLUS
Modelo Produto Médico: MAXIMUS PLUS
SUPREMUS PLUS
Registro: 80158370004
Processo: 25351.750711/2013-38
N FABRICANTE : PALLAS INDUSTRIA E COMERCIO LTDA - EPP - BRASIL
. Origem do Produto DISTRIBUIDOR : PALLAS INDUSTRIA E COMERCIO LTDA - EPP - BRASIL
Vencimento do Registro: 18/08/2019 ) .
{ << VOLTAR f

Agéneia Nacional de Vigiincla Sanitaria - Setor de Indistria e Abastecimento (SIA} ~ Trecho 5 - Ares Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tei
3462-6000 - Disque Salde: 0 800 61 1997

e Peedoie sasealatalicanciita produto detathe.asp



Consulta de Praduto

RSN
J‘L Agéncia Nacional )
m? . de Vigilineia Sanithria
Phdnm e B S8 29

' Nome da Empresa: DX INDUSTRIA COMERCIO £ EXPORTAGAO LTDA i — '
Lo o A 1.02.228.938/0001-99 | Autorizacio: | 8005511
[ ... Contra Angulo DX o
DORIOT
DORIOT REFRIGERADO
INTRA
INTRA REFRIGERADG
L —_— T
“““““““““““““ 25351.636263/2&12-1@
Origem do Produto i .
. Classificacio de Risco: 1~ MEDIO RISCO ) .
icimento do Registro: | VIGENTE . ;
' | <<voLrar |
Agéncia Nacions! de Vigincia Sanitéria - Setor de Indistria ¢ Abastecimento (SIA} ~Trecho 5 - Area Especial 57 - Brasiia ¢ DF} - CEP 71205-050 - Tal (Bl
3962-6000 - Disque Sagde: 0 800 61 1097
¥
hﬁ;}tf!\mvw?‘anvisagov,bf/datavfsafconsultam_!”rodumwcorre!atofrconsutaw_produtc_detafhe‘asp
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20/09/2016 Consulta de Produto
8% Ministério da Saide

{
- i...... Agéncia Nacional
g

de Vigitincia Sanithria CONSULTA PRODUTO CORRELATO

Detalhe do Produto: DESFIBRILADOR ISIS

Nome da Empresa: INSTRAMED INDUSTRIA MEDICO HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 50.909.631/0001-10 Autorizacio: 1024295
Produto: DESFIBRILADOR ISIS

Modelo Produto Médico: ISIS

Nome Técnico: DESFIBRILADOR AUTOMATICO / SEMI-AUTOMATICO EXTERNO

Registro: 10242950010

Processo: 25351.309467/2011-56

FABRICANTE : Instramed Industria Médico Hospitalar LTDA - BRASIL

Origem do Produto DISTRIBUIDOR : Instramed Industria Médico Hospitalar LTDA - BRASIL

Classificagdo de Risco: III - ALTO RISCO

.Vencimento do Registro: 11/07/2021

| << VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigidncia Sanitéria - Setor de Industria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 - Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Te

3462-6000 - Disque Satide: 0 800 61 1957

http://www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

I (61)
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" Consulta dé Produto Pagina 1 de |

Lk Manistério da Saude

QUIPAMENTOS MEDICOS LTDA EPP

CNPI: issesgfo00ta0 T Autorizagso: T mo1i7e4
Produto ETECTOR FETAL PORTATIL
DF - 4001

Modelo Produto Médico:
Registror T BOL7gAO00s e R
Processo: | 25351.204846/2006:61 e

. FABRICANTE | MEDPE) EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA EPP - BRASIL
origemdoProduto  DISTRIBUIDOR : MEDPE) EQUIPAMENTOS MEDICOSLTDAEPP -BRASIL
Vencimento do Registro: 1127206

Setor de |




03/10/2016 ESFIGMOMANOMETROANEROIDE DURASHOCK - WELCH ALLYN - 01-12-2018.jpg

Coraulta de Produto

@ Ministério da Sadde BN
s = = 2 T s

FW Balh 5k Vhed

(
b
e Agdnciz Nagiongt

e e Wapiling iy Banithng

Detathe do Produto: ESFIG«!OMM‘@METRO ANEROIDE DURASHOCK WELCH ALLYN 993
Nome da Empresa: WELCH ALLYN DO BRASIL, COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICGS oA G
oNP: ..., 03.135.603/0001-99 , __ Autorizacio: 8001168
Produto: . . ESFIGMOMANOMETRO ANEROIDE DURASHOCK WELCHALLYN
Madelo Produto Médico: | D544; D45
it T T —— e — p—

Processo: ... . .25351.293450/2008-42

- FABRICANTE : WELCH ALLYN GMBH PSC - ALEMANHA (
| FABRICANTE : WELCH ALLYN DE MEXICO, S. DE R.L. DE C.V, - MEXICO
' FABRICANTE ; WELCH ALLYN MEDICAL PRODUCTS - ESTADOS UNIDOS
| FABRICANTE : WELCH ALLYN, INC. - ESTADOS UNIDOS
A DISTRIBUIDOR : WELCH ALLYN GMBH PSC - ALEMANHA
Origem do Produto  DISTRIBUIDOR : WELCH ALLYN DE MEXICO, S. DE R.L. DE C.V, - MEXICO
 DISTRIBUIDOR : WELCH ALLYN GMBH & CO. KG - ALEMANHA
'  DISTRIBUIDOR : MD INTERNATIONAL INC. - ESTADOS UNIDOS
 DISTRIBUIDOR : WELCH ALLYN MEDICAL PRODUCTS - ESTADOS UNIDOS
 DISTRIBUIDOR : WELCH ALLYN, INC. - ESTADOS UNIDOS

Vencimento do Registro:

_o1zp018

waw? andsa.g ovbridatadsa/Consul ta_Produte correlatoirconsiita L produto_detathe asp 1

https://drive.google.com/drive/folders/OB_jCmtZ4bOINWENRBVJZRZQ2ZWms 17



SKHVULUTS . Consulta de Produto

ik b Aglncis Naciona
e de Vigilincia Sanitiria

W BIVIRR. GOV b

| Nome da Empresa: JOAOMED COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA ‘
ewex. . T 78.742.491/0001-33 | Autorizaco: | 1029690
Produto: ESTETOSCOPIO ADVANTIVE

ESTETOSCOPIO ADVANTIVE DUG SONIC - ADULTO / ESTETOSCOPIG ADVANTIVE SINGLE SONIC -ADULTO /

' Modelo Produto Médico: ESTETOSCOPIO ADVANTIVE DUO SONIC - PEDIATRICO / ESTETOSCOPIO ADVANTIVE SINGLE SONIC -

PEDIATRICO / ESTETOSCOPIO ADVANTIVE CARDIOLOGICO / ESTETOSCOPIO ADVANTIVE RAPPAPORT

Registro: 10296900044

Processo; 25351.270983/2010-10

O FABRICANTE : WENZHOU JIANDA MEDICAL INSTRUMENT CO. LTD. - CHINA
NOrigam s b DISTRIBUIDOR : WENZHOU JIANDA MEDICAL INSTRUMENT CO. LTD. - CHINA
»  Classificacdo de Risco: 1 - BAIXO RISCO
‘encimen!n do Registro: VIGENTE

Agéncia Nacional de Vigiincia Sanitaria - Setor de Industria e Abastecimento (818} ~ Trecho 5~ Area Especial §7

3462-6000 - Disque Saide: 0 800 61 1997

hmﬂiwww?‘anvisa.gov,bf/datavisafcmsultamedmowcorrel ato/reconsulta_produto_detalhe.asp

| _<<voLtar |

- Braslia (DF) - CEP 71205050 -

.

s 16

3
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05/08/2016 Consulta de Produto

Y81 Ministério da Sade
m

L. Agdncia Nacional . i e a g
[~ de Vigilancia Sanithria CONSULTA PRODUTO CORRELAT O

W sreesa goybr

Detalhe do Produto: INALADOR NEBULIZADOR ULTRA-SONICO

Nome da Empresa: DORJA INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 50.208.271/0001-05 EAutorizagéo: 11033217
Produto: INALADOR NEBULIZADOR ULTRA-SONICO

Modelo Produto Médico: Medicate MD 2000; Medicate MD 3000

Nome Técnico: Aparelho Para Nebulizacao de Medicamentos
Registro: 10332170032
Processo: 25351.082910/2008-17

FABRICANTE : DORJA INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MéDI’COS LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : DORJA INDUSTRIA E COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - BRASIL

Classificacdo de Risco: II - MEDIO RISCO
‘Vencimentn do Registro: VIGENTE

Origem do Produto

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitéria - Setor de Industria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasflia (DF} - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Salide: 0 800 61 1997

171

http://Www?.anvisavgov.br/datavisa/Consu!ta__Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp
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& Ministério d

cidodm Agdncia Nacional

- {— de Vigilancia Sanitaria
) o " S‘,bf

Detalhe do Produto

Consulta de Produto

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

MICRO MOTOR DX

Nome da Empresa:

DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTACAO LTDA

CNPJ: 02.228.938/0001-99 Autorizagdo: 8005511
Produto: MICRO MOTOR DX
DORIOT
Modelo Produto Médico: INTRA
Nome Técnico: Micro Motor Odontologico
Registro: 80055110003
Processo: 25351.025236/2005-12
- FABRICANTE : DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTACAO LTDA - BRASIL
Crigem do Produte DISTRIBUIDOR : DX INDUSTRIA COMERCIO E EXPORTACAO LTDA - BRASIL
.Clasiﬁcagéo de Risco: 11 - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE
| << VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigiincia Sanitdria - Setor de Indistria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasfia (DF) - CEP 71205-050 - Tek (61)

3462-6000 - Disque Sadde: 0 800 61 1997

hitp:/;www?7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

7
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Detalhe do Produto: OFTALMOSCOPIO MD

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA

CNPJ: 95.433.397/0001-11 | Autorizacio: | 8007021

Produto: OFTALMOSCOPIO MD

Modelo Produto Médico: Omni 3000; Visio 2000

Registro: 80070210016

Processo: 25351.577848/2010-12
FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

Origem do Produto DISTRIBUIDOR : COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA - BRASIL
DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO

Classificacdo de Risco: I - BAIXO RISCO

. Vencimento do Registro: VIGENTE

. << VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigifincia Sanitdria - Setor de Indlstria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasflia (DF) - CEP 71205-050 - Tel (61)
3462-6000 - Disque Sadde: 0 800 61 1997

{31
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P

b

W SIER g0

ariong cwvisa Dhadgs Sorvinos L% A Atuacio i

¥ Qg
Detalhe do Produto: OTOSCOPIO MD
é/.

Nome da Empresa: COMERCIO DE MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES MACROSUL LTDA (
CNPX: 95.433.397/0001-11 | Autorizacio: 8007021
Produto: OTOSCOPIO MD
OTOSCOPIO MARK IT
Models Produts Midics: OTOSCOPIO OMNI 3000

OTOSCOPIO VISIO 2000

Registro: 80070210012
Processo: 25351.742530/2009-66
) FABRICANTE : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD, - PAQUISTAO
Origem do Produto DISTRIBUIDOR : MEDICAL DEVICES (PVT) LTD. - PAQUISTAO
.ssmca;ao de Risco: I - BAIXO RISCO
Vencimento do Registro: VIGENTE st

[ << VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitdria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) - Trecho § ~ Area Especial 57 - Braslia (DF) - CEP 71205-080 - Tel: (61)
k 3462-6000 - Disque Satde: 0 800 81 1997

httpt/!www7,anvisagmqbrfdatavisaiconsu!taMProdmowcorre{atcx!rcmswm _produto_detalhe.asp "
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25/07/2016 Consulta de Produto

¥81 Ministério da Saide
B

ho Agéncia Nacional
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Detalhe do Produto: OXIMETRO DE PULSO G1B

Nome da Empresa: ENDOBRAX COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTAGAO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 07.427.470/0001-85 | Autorizagso: 1 8039391
Produto: OXIMETRO DE PULSO G1B

Modelo Produto Médico: G1B

Registro: 80393910018

Processo: 25351,513210/2015-69

FABRICANTE : GENERAL MEDITECH, INC, - CHINA

Qrigent do Prodiith DISTRIBUIDOR : GENERAL MEDITECH, INC., - CHINA

Classificacdo de Risco: III - ALTO RISCO

Vencimento do Registro: 21/03/2021

<< VOLTAR

Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitéria - Setor de Industria e Abastecimento (SIA) ~ Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1997

hitp:/;www7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta _produto_detalhe.asp

A

171



28/09/2016 . : Consuita de Produto

..é:}.._ Agéncia Nacional
““’IM?’”’ de Vigitdneia Sanithris
e arveis i gov it

Instiucional

Servicos Areas de MuptBo

.

Detalhe do Produto: CANULA DE GUEDEL ADVANTIVE

Nome da Empresa: JOAOMED COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS LTDA

CNP3: 78.742.491/0001-33 | Autorizacdo: | 1051006

Praduto: CANULA DE GUEDEL ADVANTIVE

Modelo Produto Médico: Branco leitoso ~ 000;00;0;1;2;3;4,5;6Transparente - 000;00;0;1;2;3,4;5;6
_Registro: 10296900068

Processo: 25351.409913/2012-44

Origem do Produto FABRICANTE : Foremount Enterprise CO., Ltd - TAIWAN

Vencimento do Registro: 01/10/2017

| <<VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitéria - Setor de Indlstria e Abastecimento (SIA} ~ Trecho § - Area Espacial 57 - Brasiia (DF) - CEP 71205-058 - Tel: {61)
3462-6000 ~ Disque Satde: 0 800 61 1997

http/iwww7 anvisa.gov bridatavisa/Consulta_Produto_correlatorconsulta_prodito_detalhe.asp 11
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T Ministério da Sagde

Consulta de Produto

by
e b Agbncia Nacionat

T de Vigilineia Sanitivia

. Detalhe do Produto: LARINGOSCOPIO

:FNomé da Empraa

OXIGEL MATERIAIS HOSPITALARES, IND.E COMERCIO LTDA

_CNPY:

Produte:

Modelo Produto Médico:

49.353.956/0001-66 | Autorizacio: 1033052
LARINGOSCOPIO
LARINGOSCOPIO CONVENCIONAL

LARINGOSCOPIO FIBRA OTICA
LARINGOSCOPIO ARTICULADO

Registro:
Progmo:

Origem do Produto
.“ ncimento do Registro:

 25351.407071/3014-48

110330520073

FABRICANTE : OXIGEL MATERIAIS HOSPITALARES, IND.E COMERCIO LToA - BRASIL
| DISTRIBUIDOR : OXIGEL MATERIAIS HOSPITALARES, IND.E COMERCIO LTDA. - BRASIL
19/01/2020

[ <<voLTar |

SIA} ~ Trecho § ~ Area Especial 57 - Brasdia (DF 3 CER 71205
e Saude: 0 800 61 1997

hnp:!!www?.amésa.gov.br/datavisa’consutta_Produto_,correlato/rcmsulta _produto_detalhe.asp

1
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o s 1 Consulta de Produto

...,i‘i..; Agéncia Nacional
" de Vigitancia Sanitiria

Areps de Albacio Lagislers

‘%%

'Nome da Empresar JG MORIYA REPRESENTACAO IMPORTADORA EXPORTADORA COMERCIAL LTDA
= o 67.882.621/0001-17 | Autorizacio: | 1034959
Produto: Ressuscitador Manual Reutilizavel Besmed

BE - 2103 - Ressuscitador Manual Reutiizivel Besmed Adulto;

Modelo Produto Médico: BE - 2203 - Ressuscitador Manual Reutiizével Besmed Infantil:
BE - 2303 - Ressuscitador Manual Reutilizdvel Besmed Neonatal,

Registro: 10349590114
Processo: 25351.078738/2012-12
Origem do Produto FABRICANTE : BESMED HEALTH BUSINESS CORP. - TATWAN

Vencimento do Registro: 25/03/2018

@ : [ << voLrar ]

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria - Setor de Indistria o Abastecimento {SIA) ~ Trecho § — Areg Especial 57 ~ Brasifia (DF) - CEP 71205-050 ~ Tek (61}
3462-6000 - Disque Salde: 0 80D 61 1997

http:!fmw?.anvisa(gov.bn‘data\dsa/ﬁansuftaﬁrodum_correlam'rmuha __produto_detalhe asp 7



13/6/2014 + . s Consulta de Produto

B

?mj?;_ Agéncia Nacional
*-Tmr de Vigiidncls Sanitiria
a.go b

VA

!
Detalhe do Produto: TUBO ENDOTRAQUEAL

Nome da Empresa: LAMEDID COMERCIAL E SERVICOS LTDA ,
CNPJ: 46.568.655/0001-61 | Autorizacdo: 1023758
Produto: TUBO ENDOTRAQUEAL
TUBO ENDOTRAQUEAL COM MANGUITO SOLIDOR: DISPONIVEL PARA 1.D 2.0 A 10.0.
Modelo Produto Médico: TUBO ENDOTRAQUEAL SEM MANGUITO SOLIDOR: DISPONIVEL PARA 1.D 2.0 A 10.0.
Registro: 10237580025
Processo: 25351.025322/2004-44
Origem do Produto FABRICANTE : WELL LEAD MEDICAL CO, LTD - CHINA

Vencimento do Registro: 14/06/2019

® << VOLTAR ||

1Agéncia Nacional de Vigitincia Sanitéria - Setor de Indiistria e Abastecimento (SIA) - Trecho 5 ~ Area Especial 57 - Brasiia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
1 3462-6000 - Disque Satde: 0 800 61 1897

m——

httpu/iwn? anvsa.govbr/datedsa/Cansulta_Produto_correlato/reonsulta_produto_detalhe.asp 1



Carregador para carro
(opcional) .

s

» Uso Residencial

> Adulto e Infantil




Qos

> Sensor de falta de liquidos no recipiente
» Controle inteligente de temperatura

1 Mascara 1 Mascara
Adulto Infantil

de operagao
» Baixo consumo de energia

>
Carregador para carro

(opcional)
Especificacdes e Caracteristicas Técnicas:

Inalador uitrasdnico microcontrolado

L

Voltagem: 127/220 Volts + opcional 12v para uso em automovel

Consumo de energia: 40VA

Peso: 300¢g

Incorpora fluxo de ar (ventilagao positiva)

Timer de desligamento automatico a cada 10minutos + 5 minutos

Sensor de faita de liquidos no recipiente

Controle inteligente de temperatura de operacéo.

Frequencia de operagéo: 2,5 MHZ

Tamanho das particulas: 80% entre 1 e 5 micra

Garantia: 12 meses contra defeitos de faricagao

Assisténcia Técnica: Permanente - presa Certificada
i ®

Registro Anvisa: 103002170032 E 3

-Garantiade 12 meses
contradefeitos de fabricagdo

~Assisténciatécnica permanente

Imagens ilustrativas. Os produtos podem ser alterados sem prévic aviso

Inddistria e Comércio de Equipamentos Medicos Lida.
So Paulo - SP - Brasi - CNPJ: 50.208.271/0001-05
Wi doria.com.or :




L3O € FUC

¥

CEC Nr. 120524-130811 - 1 de 1

DF-4001 - Detector fetal portatil

ANVISA n° 80127840006

Sonar utilizado para detectar batimentos cardiacos fetais.
Modelo portatil.

Gabinete em ABS.

Botdo liga ou desliga com regulagem de intensidade do volume.
Ausculta de batimentos cardiacos a partir da 10* semana.

Alta sensibilidade para ausculta coletiva.

Saida para fone de ouvido ou gravador de som.

Ciclagem de 6.000 a 60.000. Frequéncia de 2,0 a 2,25MHz.
Faixa de medida do BFC de 50 a 240bpm.

Alojamento para transdutor na parte inferior do estojo.
Compartimento para a bateria na parte inferior interna.
Alimentagdo por 02 baterias de 9 v. (nfio inclusas no aparelho).
LED indicador de bateria fraca localizada no painel frontal.
Acompanha frasco de gel para contato, fone de ouvido biauricular para ausculta individual, estojo de
couro sintético.

Dimensdes: (L. P. A) 85 x 45 x 19 Omm.

Peso liquido: 360 gr.

Produto projetado em conformidade aos requisitos das normas:
NBR-IEC 60.601-1 ¢ NBR-IEC 60.601-1-2.

Garantia de 02 anos contra defeitos de fabricacio.

Assisténcia técnica permanente.

MEDPEJ - EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA -EPP
CNPJ: 03.155.958/0001-40 — INSCRICAO ESTADUAL: 582.482.268.112
RUA CAMPINAS, 2248 ~ VILA ELISA ~ FONE/FAX (16} 3238.0300
CEP 14075-070 - RIBEIRAQ PRETO - §P
www.medpei.com.br medpei@medpeicombr Pagina 1 de 1
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Mark Il € um otoscapio para diagndsticos médicos,

indicado para avaliar tanto a parte interna quanto a parte

externa do ouvida,
|

luminagio branca e de alto brilk N0, com excelente ni

a0 para pera de insuf flagao, possibilita avaliar

a mobilidade da membrana timpanica (pera apcional).

* Espéculos disponiveis em diversos tamanhos e models
¢ Facil substituicie da ldmpada ou LED.

» Labo em metal recartilhado para melhor ergonamia e
seguranca durante o exame.

* Reostato para contrale de intensidade da luz,

* Alimentacao através de 2 pilhas alcalinas tipg C

» (abo compativel com todas as cabecas Mark Il

* 05 Espéculos Aur {ug*as'e s Autoclavdvels (2.5, 35,45, 558 Smmi MD®
*» 017 Estojo Macio para otoscdpio e seus acessérios MD®

Beneficins

* lluminacdo direta de 2.5V proporciona ¢ qualidade de duminagio.
~adeca interamente metdlica com lente removival

AT de visdo om aumento de 4 yezes,

* Abertura na base do caba, permite utilizar bateria recarregaval,

E ]
m}

]
e

Informacbes Técnicas

Transmissio da Luz Dirata
Lampada: Vacuo, Haldgena ou LED
Material da Cabeca: Metal

(@l do Cabo: 3l
#eabamento do Cabo Recartithado
25y

dimentacie: 2 pilhas tipo C

Reostato para controle da luz; Possui
Lente de aumento: Lyezes
Comprimento Total: 185cm
Peso Total: 205g
Garantia do equipamento: 1 ano

Certificacbes

* ANVISA BOOTO210012
® wd;’wxi}\.-?’ od and Dr
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIDO DE
ABREU - ESTADO DO PARANA

EDITAL DE PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

Avenida Parana, n° 03.

ENVELOPE N° 01 - PROPOSTA DE PRECOS
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Cliente: Prefeitura Municipal de Candido de Abreu - Parana

Ref.:

Pregdo Presencial 62/2016

Londrina-Pr, 04 de Outubro de 2016.

ENTREGA DOS EVELOPES PROPOSTA E DOCUMENTAGAO: Dia 04 de Outubro de 2016 as 14h00Min
ABERTURA DA PRESENTE LICITAGAO: Dia 04 de Outubro de 2016 as 14h00min

TIPO: Menor Preco por item

A Empresa HOSPITRONICA COM. DE EQUIP. MED. HOSP. LTDA-ME, com sede a Avenida Celso Garcia Cid, 1559, Cep:
860%000, Londrina-PR, Fone/Fax: (43) 3341-0006, apresenta a seguinte proposta :

item

Nome do Produto/Descrigéo

Und

Qtd

Marca

V. Unitario

V. Total

BALANCA ANTROPOMETRICA - ADULTO balanca digital adulto com régua
antropomeétrica acoplada, v isor em LCD digital, com capacidade para 200 kg,
com div isdes de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré-
aquecimento. Acabamento em tinta eletrostatica. Tapete/piso em borracha
antiderrapante. Pés reguldv eis em borracha sintética e com seletor de v
oltagem de 110 e 220 v . Af erido pelo INMETRO. Garantia minima de 01 (um)
ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso
em idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no
Estado do Parané, se nao houv er, a empresa v encedora dev eré
comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o
local da Assisténcia Técnica. CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

UND

BALMACK

R$ 1.346,00

R$

1.346,00

Balanca Eletronica Pediatrica 15 Kg: Balanca digital de medigéo exclusiv a para
criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduacéo (precis&o) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display )

Qigital com indicadores de peso com no minimo 5 digitos, Fungéo de tecla Tara

zero) no painel f rontal. Construida em material resistente e de f 4cil impeza.
Bandeja no f ormato de concha anatémica e f abricada em material resistente,
de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés regulav eis, rev estidos
de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chav e seletora de
tens@o de 1 10/220 V. Af erida e certif icada pelo IPEM/INMETRO. Garantia
minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrucéo de uso em idioma
portugués. Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do
Parana, se nao houv er, a empresa v encedora devera comprometer-se a
realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da Assisténcia
Técnica. CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

UND

BALMACK

R$ 750,00

R$

750,00

Balde cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidade aprox. 10 litros Totalmente
construido em ago inoxidav el, tampa acionada por pedal. Capacidade
aproximada de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.

UND

PROLAR

R$ 137,00

R$

548,00

Carrinho para curativ 0 em inox: Estrutura tubular em ago cromado, tampo e
prateleira em chapa de aco inox, pés, v arandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de didmetro, f ixacdo do tampo, da
prateleira e armacéo por meio de parafusos sobre arruelas de presséo,
acompanha 01 balde em aluminio polido ou em ago inoxidav el. Dimensées
aproximadas de 0,45m de largura X 0,80m de altura X 0,75m de prof undidade.
Garantia minima de 01 (um) ano para def eitos de f abricagéo.

UND

RENASCER

R$ 980,00

R$

980,00

Hospitrénica | CNPJ: 17.737.428/0001-14 | Inscricdo Estadual: 90624437-39 Enderego: Av. Célso Garcia
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Detector de batimento cardiaco f etal: Detector de batimento cardiaco fetal,
modelo portatil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda do cristal. Dev
era estar acondicionado em estojo de couro, e que permita f acilidade de troca
da bateria. Medidas: 4 X 8 X 18 cm. Estas medidas poderdo sof rer v ariagéo
7 |de + 10 %. Dev era trazer a marca do fabricante e lote de f abricagdo gravada | UND 1 MD R$ 490,00| R$ 490,00
no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar Catalogo e Manual em
portugués, registro no MS/ANVISA, Certif icado de Boas Praticas de
Fabricagéo. Comprov ar assisténcia técnica no Estado do Parana. CONTENDO
REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou ago
com rev estimento anticorrosiv o de cor branca, ref orgada, com degraus rev
estidos em borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia
minima de 12 meses

UND 1 RENASCER | R$ 128,00] R$ 128,00

Esf igmomandmetroaneréide portatil obeso: Mandmetro aneréide - montado em
armacé&o de material plastico, env olta por amortecedor emborrachado para
maior resisténcia a quedas. Dev era ser resistente a desregulagemf reqliente,
com graduagéo de 00 a 300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo
para f acilitar v isualizag@o. Bragadeira - conf eccionada em ny lon siliconizado,
de I' qualidade, antialérgico, resistente, extremidade f lexiv el, impermeav el.
Fecho com v elcro resistente. Dev era conter a marca do f abricante, indicacéo
do tamanho da circunf eréncia do brago, com o comprimento total de 68
centimetros, largura de 15 centimetros, indicado para v erif icagido adequada da
pressdo arterial em adultos obesos e conter indicagédo do ponto correto de
posicionamento sobre a artéria. Véalv ula - peca em metal lev e, de mecanismos
nas operagdes de retengéo e esv aziamento do ar comprimido. Manguito:
adulto, ambidestro, antialérgico, liv re de latex; Bolsa e péra - conf eccionadas
em borracha especial de comprov ada v edagéo e resisténcia, liv re de latex.
Dev era possuir identif icacéo da marca e f abricante do produto na bragadeira
e no mandmetro.Embalagem - dev era ser embalado indiv idualmente em bolsa
plastica, courv im ou outro material resistente. Comprov ar assisténcia técnica
no Estado do Parana. Garantia minima de calibrag&o de 05 anos, comprov ada
atrav és de carta do f ornecedor. Os aparelhos quando entregues dev erédo v ir
acompanhados do laudo técnico do IPEM certif icando sua af eri¢do indiv
ualmente, bem como também o registro no Ministério da Satude. CONTENDO
EGISTRO NO IPEM E ANVISA.

UND 1 MISSOURI | R$ 500,00| R$ 500,00

Hospitrénica | CNPJ: 17.737.428/0001-14 | Inscricdo Estadual: 90624437-39 Enderego: Av. Célso Garcia
Cid, 1523 - Centro - Londrina, PR - 86039-000 Contato: (43) 3341-0006 | hospitronical @gmail.com
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Esf igmomandmetroaneréide portatil pediatrico: Manémetro aneréide -
resisténcia a quedas. Dev era ser resistente a desregulagemf reqtiente, com
graduacgéo de 00 a 300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para f
acilitar v isualizac&o. Bragadeira - conf eccionada em ny lon siliconizado, de P
qualidade, antialérgico, resistente, extremidade f lexiv el, impermeav el. Fecho
com v elcro resistente. Dev era conter a marca do f abricante, indicacdo do
tamanho da circunf eréncia do brago, com o comprimento total de 28,5
centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para v erif icacdo adequada da
press#o arterial em criangas e conter indicagéo do ponto correto de
posicionamento sobre a artéria. Valv ula - peca em metal lev e, de mecanismos
nas operagdes de retengdo e esv aziamento do ar comprimido. Manguito:
adulto, ambidestro, antialérgico, liv re de latex. Bolsa e péra - conf eccionadas
em borracha especial de comprov ada v edacéo e resisténcia, liv re de latex.

Qev era possuir identif icagdo da marca e f abricante do produto na bragadeira

no mandémetro. Embalagem - dev era ser embalado indiv idualmente em
bolsa plastica, courv im ou outro material resistente. Garantia minima de
calibragdo de 05 anos, comprov ada atrav és de carta do f ornecedor. Os
aparelhos quando entregues dev erdo v ir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certif icando sua af ericéo indiv idualmente, e registro no MS/ANVISA,
Comprov ar assisténcia técnica no Estado
do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués. CONTENDO
REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

UND

MISSOURI

R$

320,00

R$

320,00

11

Esf igmomanémetro para adulto: Mandémetro aneréide - montado em armacéo
de material plastico, env olta por amortecedor emborrachado para maior
resisténcia a quedas. Dev era ser resistente a desregulagemf reqliente, com
graduacgdo de 00 a 300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para f
acilitar v isualizacé@o. Bracadeira - conf eccionada em ny lon siliconizado, de 1a
qualidade, antialérgico, resistente, extremidade f lexiv el, impermeav el. Fecho
com v elcro resistente. Dev era conter a marca do f abricante, indicagé@o do
tamanho da circunf eréncia do brago, com o comprimento total de 54
ntimetros, largura de 14,5 centimetros, indicado para v erif icagdo adequada
da presséo arterial em adultos e conter indicacdo do ponto correto de
posicionamento sobre a artéria. Valv ula - peca em metal lev e, de mecanismos
nas operagdes de retencéo e esv aziamento do ar comprimido. Manguito:
adulto, ambidestro, antialérgico, liv re de latex; Bolsa e péra - conf eccionadas
em borracha especial de comprov ada v edagéo e resisténcia, liv re de latex;
Dev era possuir identif icagéo da marca e f abricante do produto na bragadeira
e no manémetro. Embalagem - dev era ser embalado indiv idualmente em
bolsa plastica, courv im ou outro material resistente. Garantia minima de
calibragéo de 05 anos, comprov ada atrav és de carta do f ornecedor. Os
aparelhos quando entregues dev erdo v ir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certif icando sua af ericao
indiv idualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprov ar assisténcia técnica no
Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués. CONTENDO
REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

UND

MISSOURI

R$

500,00

R$

500,00
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Estetoscopio adulto: Com duas oliv as maleav eis de borracha macia ou similar,
com sistema de f ixag@o sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de
sons de baixa e alta f reqiiéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer v ariagdo de até 10 Hz para o menor v alor e de até 20 Hz para o maior
v alor. O diaf ragma dev era possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e
dev era conter anel ndo f rio f lexiv el e consistente, f acilitandosua limpeza.
Borda do sino com protec¢éo de borracha macia e consistente. Na extremidade
proximal dev erd possuir mola na jungdo dos tubos auriculares, permitindo f
lexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagédo suav e das oliv as nos
condutos auditiv os externos. Dev era ser entregue em embalagem indiv idual.
Garantia de no minimo um (1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA,
Manual e Catalogo em portugués e assisténcia técnica local comprov ada.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

UND

BIC

R$

140,00 R$ 280,00

14

®

Estetoscopio pediatrico; Com duas oliv as maleav eis de borracha macia ou
similar, com sistema de f ixacdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-
sonic que permita ausculta de sons de baixa e alta f reqiiéncia, com
audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer v ariacéo de até 10 Hz para o
menor v alor e de até 20 Hz para o maior v alor. O diafragma dev era possuir
uma espessura entre 200 e 350 micra e dev era conter anel nédo f rio f lexiv el e
consistente, f acilitando sua limpeza. Borda do sino com protecdo de borracha
macia e consistente. Na extremidade proximal dev era possuir mola na jungéo
dos tubos auriculares, permitindo f lexibilidade e distensibilidade,
proporcionando adaptac&o suav e das oliv as nos condutos auditiv os externos.
Dev era ser entregue em embalagem indiv idual. Garantia de no minimo um (1)
ano. CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

UND

BIC

R$

180,00| R$ 180,00

15

Foco Auxiliar: Luminaria f lexiv el com lampada, estrutura em tubo redondo de
1" X 1,20mm. Comanel de f ixag@o, haste f lexiv el e cromada, pés em f erro f
undido, acabamento em pintura epéxi, altura aproximada de 1,10cm e maximo
de 1,60cm. O fio de alimentacéo elétrica dev e ter no minimo 1,30m.

Acompanha lampada de 110 v . Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo

‘om Padrées Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT, APRESENTAR

EGISTRO NO MS/ANVISA.

UND

MEDPEJ

R$

459,00| RS 459,00

16

Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa de ago
inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés prov idos de
rodas giratorias de 3" de diametro com aro de rodas de polietileno,
extremidades sem arestas. Fixacéo da prateleira seja por solda com
acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X 0,60 X 0,80m. Garantia de
1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade,
Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA

UND

RENASCER

R$

890,00| R$ 890,00
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Otoscopio: Equipamento para exame v isual do ouv ido. Otoscépio em f ibra
optica em material de alta resisténcia. Lampada halégena, lente de aumento de
2.5x e 05 especulos permanentes de plastico com diametros aproximados:
2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm- 8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa
luminosidade e encaixe para v isor sobressalente. Possuir cabo em aco inoxidav
el. Possuir v isor articulado ao cabegote e mév el. Acompanhar lampada e v isor
sobressalente. Apresentar cabo em aco inoxidav el de tamanho médio para
pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejav el.
Alimentagéo por pilhas médias comuns. Acompanha estojo ref orgado para
acondicionamento e transporte, contendo: Lampada e v isor sobressalente e 05
(cinco) especulos permanentes de plastico. Garantia de 1 ano. Apresentar
Registro no MS/ANVISA, Manual e Catélogo em portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se ndo houv er, a
empresa v encedora dev erd comprometer-se a realizar gratuitamente o

nslado dos equipamentos até o local da Assisténcia Técnica. CONTENDO

EGISTRO MS/ANVISA.

UND

MD

R$

365,00

R$

365,00

Desf ibrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para interpretar
automaticamente o tracado do ECG da v itima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para rev ersdo de parada cardiaca nos casos de f ibrilacdo
ou taquicardia v entricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado
para interpretar automaticamente o tracado do ECG da v itima e aplicar
mediante acionamento manual, o choque para reversdo de parada cardiaca
nos casos de f ibrilagéo ou taquicardia v entricular, dev endo ser composto de: 1
- Uma bolsa para transporte do desf ibrilador que dev era ser conf eccionada
em tecido resistente e possuir compartimento para assessorios, médulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas méaximas de 250X140X300mm,
possuindo onda bif 4sica para choque, ajuste automético de impedéancia para o
uso em adultos ou em criangas. O choque para adultos dev era ser, no minimo,
de 100 J (cem joules). O choque para criangas dev era ser, no minimo, de 50 J
(cinquenta joules). Dev era acompanhar bateria ndo recarregav el de Litio de
alta perf ormance para no minimo 50 choques ou 6 horas de monitorizacéo. - O
peso maximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) néo
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Dev erd acompanhar trés pares de

ultif uncionais, descartéav eis. - Dev erd possuir instrugdes de audio bem claras
e fcones v isuais auto explicativ os dos procedimentos de RCP. - Devera
permitir registro em meméria de: ECG continuo, ev entos criticos e
procedimentos realizados. - Dev eréa possibilitar atrav és de porta inf rav
ermelho ou USB prépria conex#o para o sistema operacional "Windows XP" ou
superior para acesso dos dados da meméria, permitindo a leitura posterior do
tracado de ECG, procedimentos executados e demais dados disponiv eis para
arquiv 0. Dev era ser f ornecido hardware e sof tware necessarios para esta
transmiss#o. - Dev era realizar autoteste peridédico com av isos de bateria baixa
e necessidade de manutencg@o. - Devera ter instrugdo de v oz em portugués,
alto-falantes internos, sinais sonoros e botéo de choque com indicador
luminoso. - Dev erd apresentar no minimo certif icacdo — IP-55 (resisténcia a
poé e agua) e ser resistente a queda, no minimo de um metro de altura. - Dev
era permitir atualizagdes dos protocolos (procedimentos); - Dev era possuir
sistema automatico de identif icagdo dos eletrodos, dif erenciando o de adulto e
o inf antil; - Dev era possuir tempo de carga para aplicagéo de choque de no
maximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de
pilhas nov o totalmente carregado. - Manual de operacéo em portugués. - ertif
icado de garantia do f abricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus
acessorios.

’I‘etrodos adesiv os para adulto e um par de eletrodos adesiv os para criangas,
20

UND

SMARITAN

R$

9.000,00

R$

9.000,00
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Oximetro de pulso de mesa: Com tela de cristal liquido e capas de ser utilizado
em qualquer ambiente, com baterias recarregav eis que duram até 8h, tela com
curva pletismograf ica, sensor para utilizagdo em pacientes adultos, pediatricos
e neonatais. Dev e possuir graf ico de barras das ultimas 24h, dev e f uncionar
em110/220 automaticamente. Bateria interna, recarregav el, com autonomia
minima de 3h, peso inf erior a 3kg Além dos acessoriosobrigatériosf ornece
para cada equipamento 2 sensores - adulto de dedo, 01 sensor - pediatrico de
dedo. Limites de leitura e alarmes minimos: ALARMES: limites ajustav eis e
automaticos para Sp02 e pulso, maximos e minimos. Audio: Volume ajustav el, GENERAL
2 minutos de silencioso ou desligado. Visual: Valores de Spo2 e pulso, e barra e ) MEDITECH i i B 143000
de alertapiscaro indicando que algum alarme f oi ultrapassado. PULSO: f aixa
30-250 bpm PRECISAOQ: 2bpm RESOLUGAO: 1 bpm TEMPO DE MEDIA: 8
segundos SATURACAO: FAIXA: 0-100% PRECISAO: 2% RESOLUGAO: 1%
TEMPO DE MEDIA: 8 segundos. AUDIO: os alarmes e pulso dev eréo possuir

nalidade v aridv el com a mudancga no v alor da saturacéo> TELA: Tipo
monocromatica de catodo f rio. Tamanho da tela: 32 mm x 27 mm
(alturaxlargura) Curv a pletismograf ica: cristal liquido. POSSUIR REGISTRO
NA ANVISA

22

Oftalmoscopio :Lampada: Minimo de 2.5 V, XenonHalégena ou LED,
acompanhado de 02 lampadas; Sele¢cdo minima de 6 aberturas, com filtro liv
re de v ermelho (utilizav el em qualquer abertura); Filtro Polarizador para
eliminagdo de ref lexo Minimo de 20 lentes para ajustes de dioptrias; Faixa
minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias Oftalmoscépio
:Lampada: Minimo de 2.5 V, XenonHalégena ou LED, iluminado; Saida de luz e
23 |abertura selada a prov a de poeiras e sujeiras; Borracha de prote¢éo para ev UND 1 MD R$ 880,00 R$ 880,00
itar riscos na lente; Cabeca em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e
interruptor liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metélico; Alimentacgéo atrav és
de pilhas alcalinas e ou bateria recarregav el, em caso de bateria recarregav el
dev e acompanhar recarregador de bateria; Estojo macio ou rigido; Garantia
minima de 01 ano;Manual de instru¢des em Portugués;Apresentar registro na
ANVISA.

‘aneta de Alta rotagéo: Caneta de alta rotacéo com cabo inv ertido no mesmo
sentido da cabega, aumentando a Registro Rotagéo v isibilidade do operador
durante o procedimento cirtrgico. Cabega mediana, angulagdo MS/ de 45°. Alto
torque, conf eccionada em aluminio anodizado, o que possibilita lev eza e
excelente acabamento superf icial, f acilitando a desinf eccdo; cabega com

25 llinhas arredondadas; baixo niv el de ruido; sistema de rolamentos apoiado. UND 1 DENTFLEX | R$ 448,00| RS 448,00
Peso g 38 a 44. ANVISA Rotacgéo (rpm) O a 420.000. Fixagdo da broca (saca
broca). Press&o (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua
(ml/min) 42. Niv el sonoro

(dB)69 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.
CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.
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Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com ref rigeragao externa ao corpo,
acoplav el ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotag&o séo
transmitidos & broca atrav és de um conjunto de eixos e engrenagens com
rotagdo de transmissédo 1:1. Corpo em aluminio anodizado, giro liv re de 360°
sobre o micro motor, angulo de 20° graus entre o longo eixo e o pescogo da
cabeca, trav a da broca por lamina de aco deslocév el lateralmente em angulo
com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especif icacdes:
| Spray : Com spray externo ao corpo, Conexao: INTRA, Velocidade: 3.000 a

‘ 20.000 rpm com rev ersdo, Pressdo Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65

| (L/min), Razéo de Transmiss&o de v elocidade: 1:1, Autoclav av el: 135°C,
Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo
Estado do Parana. CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

26 UND 1 DENTFLEX | R$ 450,00 R$ 450,00

QICROMOTOR: Micro Motor Intra com ref rigeracéo; spray externo atrav és de
‘ mangueira siliconizada. Conf eccionado em aluminio anodizado, o que
| possibilita leveza e excelente acabamento superf icial, f acilitando a assepsia e
| desinf ecgéo. Sistema intra de encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das
pecas acopladas. Conexdo tipo borden (univ ersal 2 f uros); v elocidade
(rotac&o) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratério acoplado ao corpo que
27 |permite a rev ersio da rotagéo, baixo niv el de ruido; autoclav av el até 135°C UND 1 DENTFLEX | R$ 444 00| R$ 444 00
por mais de 1000 ciclos. Especif icagoes: Spray : Com spray externo ao corpo.
Conexdo: INTRA. Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com rev ers&o. Pressdo Ar:
60 a 80 (PSI.) Consumo de ar: 65 (L/min). Raz3o de Transmissdo de v
elocidade: 1:1. Autoclav av el: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro
ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado. CONTENDO REGISTRO
ANVISA.

Kit Satide Reprodutiv a: Cada kit contendo: - 1 album grande de f amiliar e reprodutiv o
contendo f iguras coloridas sobre o aparelho reprodutor f eminino, masculino,
amamentag@o, métodos contraceptiv os naturais, métodos de barreira, métodos quimicos e
métodos def initiv os. Dev e ser apresentado em capa dura e espiral tipo "wire-0". Dev e
conter paginas seriadas, tendo no v erso de cada l&mina, textos explicativ os sobre o tema.
Dev era acompanhar manual sobre orientag@o contraceptiv a contemplando métodos de
barreira (diaf ragma, DIU, preserv ativ o masculino, preserv ativ o f eminino); métodos

uimicos
‘nticoncepcional oral, v aginal, injetav el e contraceptiv o de emergéncia) e métodos def
initiv os (laqueadura e v asectomia). Opgao: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor
Feminino e Masculino - v ulv a de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino
da colocagdo da camisinha f eminina e masculina e demonstragdo da relagéoc sexual. Para o
auto-conhecimento, cuidado com a higiene pessoal e prev engao de DST's. Acondicionado
em estojo especial. Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5
cm) - Modelo Pélv ico de Acrilico — tridimensional, f abricado em acrilico com uma lamina
moév el que permite v isualizar o endométrio e os érgéos que compdem o aparelho
reprodutor f eminino. Utilizado também para demonstrag&o da colocagéo de diaf ragma, do
DIU e da camisinha f eminina. Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa SEMINA
30 |especial para transporte. Medidas: 24 cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélv ico de UND 1 R$ 4.000,00| RS 4.000,00
Borracha — modelo pélv ico do aparetho reprodutor f eminino, tridimensional, em espuma EDUTACIVA
de borracha para demonstragdo de colocagéo do diaf ragma, camisinha f eminina e para
ensinar a mulher a conhecer o seu préprio corpo atrav és do toque no colo do Utero e
demonstrar a relagdo sexual. Medidas: 12,5 cm x 11,5 cm x 9,5 cm Peso: 0,100 kg - Pénis
de Borracha — modelos penianos com f ormato natural (com bolsa escrotal), _ _
apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm para f ins educativ os.
Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na f rente e v erso do
Aparelho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 f iguras imantadas para mostrar
sobre: Sexualidade, Menstruagdo, Métodos Contraceptiv os e Def initiv os, Reprodugéo e
Gestagéo. Dev e acompanhar suporte de madeira, caderno sobre Orientagao Contraceptiv
a, manual de instrugdo e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg -
Quadro de métodos contraceptiv os moldurado com contraceptiv os contendo 1 Diaf ragma,
1 DIU, 1 Preserv ativ o Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetav el e 1
Contracepgao de Emergéncia, para compreenséo e conhecimento destes métodos, de f
orma real. Dev erd acompanhar 1 caderno sobre Orientagdo Contraceptiv a bem como
suporte de madeira. Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e
acondicionamento dos materiais educativ 0s, conf eccionada em ny lon com alga tiracolo e f
echamento com ziper de dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg
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Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio inf antil/ adulto com conjunto de laminas 2
Ambu Adulto com mascaras 3 ambus inf antil com mascaras 4 jogo de canulas de gueder n 5,7 9 e inf
antil 3 e 5: LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA:Descrigao basica-Dispositiv o médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagéo endotraqueal. ANVISA URGENCIA
Especif icagbes técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscépio com cabo em metal
recartilhado e alimentagdo atrav és de pilhas tipo C. 1-Laringoscopio Lampada de LED com v ida qtil
proximada de 50.000 horas, que proporcione maior inf antilfadulto luminosidade. com conjunto de
Laminas em aco inoxidav el com transmisséo de luz por f ibra 6ptica. laminas. Dev era acompanhar
quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2, 3 e 4, e quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3
e 4. 2-Ambu Adulto Todas as laminas dev erdo ser isentas de pontos de soldas e autoclav av eis. com
mascaras. As laminas e os cabos dev em possuir sistema codif icado v erde compativ eis com
laringoscopios de f ibra 6ptica padrac internacional. 3- Ambu Inf antil Dev e acompanhar um estojo para
acondicionar o conjunto, duas lampadas com méascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em
portugués REANIMADOR MANUAL (AMBU) — aduito e inf antil -Descrigéo basica-S&o baldes auto-inf
lav eis transparentes que permitem praticar v entilagao artif icial manual sobre 5-Jogo de canulas
mascara, sobre sonda de entubaco ou canula de tragueostomia, reutitizav eis. deGuedel (adulto Especif
icagdes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 e9 e Reanimador manual em silicone transitcido de
‘h qualidade, autoclay av el, com inf antil n° 3.51) v alv ula pop-of f de aliv io de pressao Valv ula

idirecional transparente com membrana de seguranga na porgio anterior, que se conecta a uma

ascara transparente remov v el para v isualizagéo da f ace do paciente. Reserv atério de oxigénio tipo
bolsa, remov iv el, conectado a uma v alv ula posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar
31 |ambiente. Capacidades: Adulto, balso auto-inf v el com v olume minimo de 1.800 ml e reserv atério UND 1 MD R$ 3.435,00
minimo de 2000 ml; Pediatrico, baldo auto-inf lav el com v olume minimo de 500 ml e reserv atério
minimo de 2000 ml; Dev e ser f ornecida uma mascara para v entilagéo para cada unidade, com a
seguinte caracteristica: tamanho adulto, méascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou
borda inf lav el tamanho pediatrico, méscara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou
borda inf lav el; Dev e cumprir normas I1SO 10651-4:2002 e ISO 8382; 1988. Dev e ser totaimente
desmontav el para limpeza e esterilizagdo e dobrav el para armazenamento; Dev e ser compativ el com
todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de f uncionamento descritos no manual para
garantir o bom funcionamento do equipamento sempre que o mesmo f or montado. Todas as partes e
acessérios dev em ser liv res de latex. CANULAS DE ENTUBAGAO ENDOTRAQUEAL-Descrigao bésica-|
Tubos em PVC, utilizados para controle de v ias aéreas, permitindo v entilag&o artif icial e para prote¢&o
contra aspiragdo de secreges, v dmitos, efc. Especif icagdes técnicas minimas Transparentes, liv re de
propriedades téxicas ou irritantes, Com linha radiopaca, superf icie lisa, estéreis, Orif icio proximal com
diametro padréo e conex3o Standard, e orif icio distai. Dotado de balonete distai macio e f lexiv el de alto v|
olume e baixa presséo e balonete piloto com v alv ula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.
Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descricéo basica-
Equipamento médicohospitalar destinado a manutengéo de permeabilidade das v ias aéreas superiores
em pacientes com rebaixamento de niv el de consciéncia. Especif icagdes técnicas minimas Fabricada
em PVC rigido, atéxico, transparente e inodoro, néo f lexiv el & pressao de mordedura; Porg&o proximal
com apoio para labios ou denti¢8o anterior do paciente; Porg#o distal encury ada e achatada; Abertura
central (luz) com diémetro adequado a passagem de ar ¢ introdug&o de sonda de aspiragio, Numerag#io:
1,3, 5 CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

! VL.N.s. LDURDES . CéP 8 i0~490

R$ 3.435,00

TOTAL

R$  27.823,00

vise ressarcimento de custos ndo considerados nos pregos cotados.

Declaro estar computado todos os custos relacionados com o fornecimento, ficando vedada qualquer alegagéo posterior que

Declaro que nos pregos propostos estdo incluidos, além do lucro, todas as despesas e custos, como por exemplo:

licitacdo.

tributos de qualquer natureza e todas as despesas, diretas ou indiretas, relacionadas com o fornecimento do objeto da presente

transportes,

Validade da Proposta: Conforme Edital; 60 (sessenta) dias corridos, contados da data de sua apresentagao.

Condicéo de Entrega: Conforme Edital,
Condic&o de Pagamento: Conforme Edital
Prazo de Garantia: Conforme Edital

Local e Prazo de Entrega: Conforme Edital

Frete : CIF ( PAGO ) )S /

Conta Bancaria - Banco Caixa AG: 1284 OP: 003 C/C: 100509-2 ( \

CNPJ/MF n°. 17.737.428/0001-14 F

Insc.Est. n°. 90624437-39 HOSPITRONICA COM. EQUIP. ME!. HOSP. LTDA
Insc. Munic. N° 199.7785 SILVANA PELAIS PESENTI

E-mail: hospitronica1@gmail.com Proprietario / Gerente

RG: 4.846.113-1 SSP-PR
CPF: 731.073.959-00
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. Municipio de Candido de Abreu .
Pregdo Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 17.737.428/0001-14 Fornecedor : HOSPITRONICA COM. DE EQUIP. MED. HOSP. LTDA - ME E-mail:
Endereco : AV.CELSO GARCIA CID 1523 - - LONDRINA/PR - CEP 86039-000 Telefone:
Inscrigdo Estadual: Contador:

Fax: Celular:
Telefone contador:

Pagina: 1

Representante: RAFAEL FERNANDO GALLO CPF: 096.291.889-02 RG:

Enderecgo representante: RUA JOSE DELALLIBERA 938 - - CAMBE/PR - CEP 86183-550

E-mail representante:

Banco: Agéncia: 1284-003 - CAIXA - /PR Conta: 100509-2

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n°® 123/2006).

N° Item Descrigdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca Modelo

Prego Unitario

Preco Total

009 Balanga Antropométrica Aduita: Balanga eletronica digital adulta com 1,00 UN 1.346,65 BALMACK
régua antropométrica acoplada, visor em LCD digital, com capacidade para 200 kg, com
divisées de pelo menos 100g, pesagem imediata dispensando pré- aquecimento. Acabamento
em tinta eletrostética. Tapete/pisc em borracha antiderrapante. Pés regulav eis em borracha
sintética e com seletor de voltagem de 110 e 220 v. Aferido pelo INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Garantia minima de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso em
idioma portugués. Assisténcia Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parand, se ndo
houver, a empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

011 Balanga Eletronica Pedidtrica 15 Kg: Balanga digital de medigao 1,00 UN 755,52 BALMACK
exclusiva para criangas até 2 anos de idade. Capacidade de pesagem de, no minimo, 15 Kg.
Graduag&o (precisdo) de pesagem de, no maximo, 10 g. Mostrador (display ) digital com
indicadores de peso com no minimo 5 digitos. Fungéo de tecla Tara (zero) no painel frontal.
Construida em material resistente e de facil limpeza. Bandeja no formato de concha anatémica
e fabricada em material resistente, de metal, acrilico, plastico ABS, polipropileno, etc. Pés
regulaveis, revestidos de material antiderrapante (borracha sintética, silicone, etc.) Chave
seletora de tens@o de 1 10/220 V. Aferida e certificada pelo IPEM/INMETRO. Garantia minima
de 01 (um) ano. Acompanha manual de instrugdo de uso em idioma portugués. Assisténcia
Técnica do equipamento dev era ser no Estado do Parana, se néo houver, a empresa vencedora
devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos equipamentos até o local da
Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E INMETRO.

012 Balde cilindrico porta detritos, ¢/ pedal, capacidade aprox. 10 litros 4,00 UN 137,19 PROLAR
Totalmente construido em ago inoxidav el, tampa acionada por pedal. Capacidade aproximada
de 10 litros. Garantia minima de 01 (um) ano.

014 Carrinho para curativo em inox: Estrutura tubular em ago cromado, 1,00 UN 984,80 RENASCER

tampo e prateleira em chapa de ago inox, pés, varandas e suporte para balde e bacia
cromados, pés com rodizio de 2 a 3" de didmetro, fixagéo do tampo, da prateleira e armagao
por meio de parafusos sobre arruelas de presséo, acompanha 01 balde em aluminio polido ou
em ago inoxidavel. Dimensdes aproximadas de 0,45m de largura X0,80m de altura X0,75m de
profundidade. Garantia minima de 01 (um) ano para defeitos de fabricagéo.

015 Detector de batimento cardiaco fetal: Detector de batimento cardiaco 1,00 UN 492,11 MD

fetal, modelo portétil, alimentado por bateria 9 v, que permita guarda de cristal. Deveré estar
acondicionado em estojo de couro, e que permita facilidade de troca da bateria. Medidas: 4 X8

1.346,00

750,00

137,00

980,00

490,00

1.346,00

750,00

548,00

980,00

a/d

490,00
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‘ Municipio de Candido de Abreu .
Pregdao Presencial 62/2016

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS
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Representante: RAFAEL FERNANDO GALLO CPF: 096.291.889-02 RG:

Endereco representante: RUA JOSE DELALLIBERA 938 - - CAMBE/PR - CEP 86183-550

E-mail representante:

Banco: Agéncia: 1284-003 - CAIXA - /PR Conta: 100509-2

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n° 123/2006).
N° Item Descrigdao do Produto / Servigo Qtde. Unid. Preco Maximo Marca

Prego Unitario

Prego Total

X 18 cm. Estas medidas poder&o sofrer variacdo de + 10 %. Devera trazer a marca do
fabricante e lote de fabricag8o gravada no aparelho. Garantia minima de 01 ano. Apresentar
Catalogo e Manual em portugués, registro no MS/ANVISA, Certificado de Boas Praticas de
Fabricagdo. Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO REGISTRO MS/ANVISA.

016 Escada clinica 02 degraus: Escada com dois degraus todo em ago inox ou 1,00 UN 128,77 RENASCER

ago com rev estimento anticorrosivo de cor branca, reforgada, com degraus revestidos em
borracha antiderrapante, pés com ponteiras em borracha. Garantia minima de 12 meses

017 Esfigmomandmetroanerdide portatil obeso: Mandmetro anerdide - montado 1,00 UN 506,95 MISSOURI
em armagéo de material pléstico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia
a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfrequente, com graduagao de 00 a 300 mm
Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagéo. Bragadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de I' qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicag@o do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 68 centimetros,
largura de 15 centimetros, indicado para verificagéo adequada da presséo arterial em adultos
obesos e conter indicag@o do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - pega
em metal leve, de mecanismos nas operagdes de reteng@o e esvaziamento do ar comprimido.
Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em
borracha especial de comprovada vedagéo e resisténcia, livre de latex. Devera possuir
identificag&o da marca e fabricante do produto na bragadeira € no manémetro. Embalagem -
devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente.
Comprovar assisténcia técnica no Estado do Parana. Garantia minima de calibragéo de 05
anos, comprovada através de carta do fornecedor. Os aparelhos quando entregues deverdo vir
acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua aferigéo individualmente, bem como
também o registro no Ministério da Salde.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

018 Esfigmomanémetroanerodide portatil pediatrico: Manémetro anerdide - 1,00 UN 324,17 MISSOURI
montado em armag&o de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior
resisténcia a quedas. Devera ser resistente a desregulagemfreqliente, com graduagéo de 00 a
300 mm Hg. Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizagéo. Bragadeira -
confeccionada em nylon siliconizado, de P qualidade, antialérgico, resistente, extremidade
flexivel, impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante,
indicagéo do tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 28,5
centimetros, largura de 9 centimetros, indicado para v erificagéo adequada da pressao arterial
em criangas e conter indicagdo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valv ula -

128,00

500,00

320,00

128,00

500,00

320,00

N
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peca em metal leve, de mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar
comprimido. Manguito: adulto, ambidestro, antialérgico, livre de latex. Bolsa e péra -
confeccionadas em borracha especial de comprovada vedagéo e resisténcia, livre de latex.
Devera possuir identificagdo da marca e fabricante do produto na bracadeira e no manémetro.
Embalagem - devera ser embalado individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro
material resistente. Garantia minima de calibragdo de 05 anos, comprovada atrav és de carta do
fornecedor. Os aparelhos guando entregues dever&o vir acompanhados do laudo técnico do
IPEM certificando sua aferigdo individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar
assisténcia técnica no Estado do Parana. Apresentar Catalogo e Manual em portugués.
CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

019 Esfigmomandmetro para adulto: Mandmetro anerdide - montado em armagé&o 1,00 UN 506,95 MISSOURI

de material plastico, envolta por amortecedor emborrachado para maior resisténcia a quedas.
Devera ser resistente a desregulagemfreqtiente, com graduag@o de 00 a 300 mm Hg.
Possibilitar giro de 360° sobre seu eixo para facilitar visualizag&o. Bragadeira - confeccionada
em nylon siliconizado, de 1a qualidade, antialérgico, resistente, extremidade flexivel,
impermeavel. Fecho com velcro resistente. Devera conter a marca do fabricante, indicagdo do
tamanho da circunferéncia do brago, com o comprimento total de 54 centimetros, largura de
14,5 centimetros, indicado para v erificagé@o adequada da pressao arterial em adultos e conter
indicagéo do ponto correto de posicionamento sobre a artéria. Valvula - pegca em metal leve, de
mecanismos nas operagdes de retengdo e esvaziamento do ar comprimido. Manguito: adulto,
ambidestro, antialérgico, livre de latex; Bolsa e péra - confeccionadas em borracha especial de
comprovada vedagao e resisténcia, livre de latex; Devera possuir identificaggo da marca e
fabricante do produto na bragadeira e no manémetro. Embalagem - devera ser embalado
individualmente em bolsa plastica, courvim ou outro material resistente. Garantia minima de
calibrag&@o de 05 anos, comprovada através de carta do fornecedor. Os aparelhos quando
entregues deverfo vir acompanhados do laudo técnico do IPEM certificando sua aferigao
individualmente, e registro no MS/ANVISA, Comprovar assisténcia técnica no Estado do
Parana. Apresentar Catélogo e Manual em portugués.

CONTENDO REGISTRO NO IPEM E ANVISA.

020 Estetoscoépio adulto: Com duas olivas maledveis de borracha macia ou 2,00 UN 145,96 BIC
simifar, com sistema de fixag&o sem rosca. Formato duo-sonic que permita ausculta de sons
de baixa e alta frequéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo ocorrer variagéo de até
10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O diafragma dev eré possuir uma
espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel n&o frio flexivel e consistente,
facilitando sua limpeza. Borda do sino com protegao de borracha macia e consistente. Na
extremidade proximal devera possuir mola na jungéo dos tubos auriculares, permitindo

500,00

140,00

500,00
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flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagéo suave das olivas nos condutos
auditivos externos. Deverd ser entregue em embalagem individual. Garantia de no minimo um
(1) ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués e assisténcia
técnica local comprovada.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

022 Estetoscopio pediatrico: Com duas olivas maleaveis de borracha macia 1,00 UN 185,57 BIC
ou similar, com sistema de fixagdo sem rosca Registro MS/ ANVISA Formato duo-sonic que
permita ausculta de sons de baixa e alta frequéncia, com audibilidade de 20 a 500 Hz, podendo
ocorrer variagdo de até 10 Hz para o menor valor e de até 20 Hz para o maior valor. O
diafragma devera possuir uma espessura entre 200 e 350 micra e devera conter anel ndo frio
flexivel e consistente, facilitando sua limpeza. Borda do sino com proteg&o de borracha macia
e consistente. Na extremidade proximal devera possuir mola na jung&o dos tubos auriculares,
permitindo flexibilidade e distensibilidade, proporcionando adaptagéo suave das olivas nos
condutos auditivos externos. Devera ser entregue em embalagem individual. Garantia de no
minimo um (1) ano.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

023 Foco Auxiliar: Luminaria flexivel com lampada, estrutura em tubo 1,00  UN 459,52 MEDPEJ
redondo de 1" X1,20mm. Comanel de fixacdo, haste flexivel e cromada, pés em ferro fundido,
acabamento em pintura epdxi, altura aproximada de 1,10cm e méaximo de 1,60cm. O fio de
alimentacéo elétrica deve ter no minimo 1,30m. Acompanha lémpada de 110 v. Garantia de
1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrées Internacionais de Qualidade, Normas da ABNT,
APRESENTAR REGISTRO NO MS/ANVISA.
024 Mesa auxiliar para material ginecolégico: Tampa e prateleira em chapa 1,00 UN 898,35 RENASCER
de ago inox 20 de acabamento polido, pés em tubo de 1 X 1,20mm, pés providos de rodas
giratérias de 3" de didmetro com aro de rodas de polietileno, extremidades sem arestas.
Fixag&o da prateleira seja por solda com acabamento liso. Medindo aproximadamente 0,40 X
0,60 X 0,80m. Garantia de 1(um) ano. Fabricado de acordo com Padrdes Internacionais de
Qualidade, Normas da ABNT, Apresentar Registro no MS/ANVISA

027 Otoscépio: Equipamento para exame visual do ouvido. Otoscdpio em fibra 1,00 UN 366,25 MD
Optica em material de alta resisténcia. Lampada halégena, lente de aumento de 2.5x e 05
especulos permanentes de plastico com did@metros aproximados: 2,5mm-3,0mm-3,5mm-4,0mm-
8,0mm. Possuir regulador de alta e baixa luminosidade e encaixe para visor sobressalente.
Possuir cabo em ago inoxidavel. Possuir visor articulado ao cabegote e movel. Acompanhar
lampada e visor sobressalente. Apresentar cabo em agc inoxidavel de tamanho médio para
pilhas. Possuir lupa redonda. Possuir controle de intensidade de luz desejavel. Alimentag&o por
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459,00
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pilhas médias comuns. Acompanha estojo reforgado para acondicionamento e transporte,
contendo: Lampada e visor sobressalente e 05 (cinco) especulos permanentes de plastico.
Garantia de 1 ano. Apresentar Registro no MS/ANVISA, Manual e Catalogo em portugués.
Assisténcia Técnica do equipamento devera ser no Estado do Parand, se ndo houver, a
empresa vencedora devera comprometer-se a realizar gratuitamente o translado dos
equipamentos até o local da Assisténcia Técnica.

CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

028 Desfibrilador a Semi Automatico DEA : Aparelho utilizado para 1,00 UN 9.107,40 SAMARITAN
interpretar automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento
manual, o choque para reversdo de parada cardiaca nos casos de fibrilagéo ou taquicardia
ventricular. Caracteristicas Gerais: O equipamento sera utilizado para interpretar
automaticamente o tragado do ECG da vitima e aplicar mediante acionamento manual, o
choque para reverséo de parada cardiaca nos casos de fibrilag&o ou taquicardia ventricular,
devendo ser composto de: 1 - Uma bolsa para transporte do desfibrilador que devera ser
confeccionada em tecido resistente e possuir compartimento para assessérios, moédulo
compacto. 2 - Um aparelho com medidas méximas de 250X140X300mm, possuindo onda
bifésica para choque, ajuste automatico de impedéancia para o uso em adultos ou em criangas.
O choque para adultos dev era ser, no minimo, de 100 J (cem joules). O choque para criangas
devera ser, no minimo, de 50 J (cinquenta joules). Dev era acompanhar bateria ndo
recarregav el de Litio de alta performance para no minimo 50 choques ou 6 horas de
monitorizagdo. - O peso maximo do conjunto completo (DEA, bateria, bolsa e eletrodos) ndo
podera exceder a 2,0 (dois) quilogramas. - Devera acompanhar trés pares de eletrodos
adesivos para adulto e um par de eletrodos adesivos para criangas, multif uncionais,
descartaveis. - Devera possuir instrugdes de dudio bem claras e icones visuais auto
explicativos dos procedimentos de RCP. - Devera permitir registro em memdria de: ECG
continuo, eventos criticos e procedimentos realizados. - Devera possibilitar através de porta
infravermelho ou USB prépria conex@o para o sistema operacional "Windows XP" ou superior
para acesso dos dados da meméria, permitindo a leitura posterior do tragado de ECG,
procedimentos executados e demais dados disponiveis para arquivo. Devera ser fornecido
hardware e software necessarios para esta transmissé&o. - Dev eré realizar auto-teste periédico
com avisos de bateria baixa e necessidade de manutengdo. - Devera ter instrugéo de voz em
portugués, alto-falantes internos, sinais sonoros e botdo de choque com indicador luminoso. -
Devera apresentar no minimo certificagdo — IP-55 (resisténcia a p6 e agua) e ser resistente a
queda, no minimo de um metro de altura. - Deverad permitir atualizagdes dos protocolos
(procedimentos); - Dev erd possuir sistema automatico de identificagéo dos eletrodos,
diferenciando o de adulto e o infantil; - Devera possuir tempo de carga para aplicagéo de
choque de no maximo dez segundos para energia maxima com uma bateria/conjunto de pilhas

9.000,00

9.000,00
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novo totalmente carregado. - Manual de operag&o em portugués. - Certificado de garantia do
fabricante de, no minimo, cinco ano para o DEA e seus acessérios.
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

030 Oximetro de pulso de mesa: Com tela de cristal liquido e capas de ser 1,00 UN 1.433,13 GENERAL MEDITECH

utilizado em qualquer ambiente, com baterias recarregéveis que duram até 8h, tela com curva
pletismogréfica, sensor para utilizagdo em pacientes adultos, pediatricos e neonatais. Deve
possuir gréfico de barras das ultimas 24h, deve funcionar em110/220 automaticamente. Bateria
interna, recarregavel, com autonomia minima de 3h, peso inferior a 3kg Além dos
acessoriosobrigatériosfornece para cada equipamento 2 sensores - adulto de dedo, 01 sensor -
pediatrico de dedo. Limites de leitura e alarmes minimos: ALARMES: limites ajustaveis e
automaéticos para Sp02 e pulso, méximos e minimos. Audio: Volume ajustavel, 2 minutos de
silencioso ou desligado. Visual: Valores de Spo2 e pulso, e barra de alertapiscaro indicando
que algum alarme foi ultrapassado. PULSO: faixa 30-250 bpm PRECISAO: 2bpm
RESOLUGAO: 1 bpm TEMPO DE MEDIA: 8 segundos SATURAGAO: FAIXA: 0-100%
PRECISAO: 2% RESOLUGAO: 1% TEMPO DE MEDIA: 8 segundos. AUDIO: os alarmes e
pulso dev erdo possuir tonalidade varidavel com a mudanga no valor da saturagéo> TELA: Tipo
monocromatica de catodo frio. Tamanho da tela: 32 mm x 27 mm (alturaxlargura) Curva
pletismografica: cristal liquido. POSSUIR REGISTRO NA ANVISA

031 Oftalmoscépio :Lampada: Minimo de 2.5 V, XenonHal6gena ou LED, 1,00 UN 881,33 MD
acompanhado de 02 lampadas; Seleg@o minima de 6 aberturas, com filtro livre de vermelho
(utilizavel em qualquer abertura); Filtro Polarizador para eliminagéo de reflexo Minimo de 20
lentes para ajustes de dioptrias; Faixa minima de dioptrias: -25 a +22; Marcador de dioptrias
iluminado; Saida de luz e abertura selada a prova de poeiras e sujeiras; Borracha de protecéo
para evitar riscos na lente; Cabeca em ABS resistente a impactos; Clipe de bolso e interruptor
liga/desliga integrado ao cabo; Cabo metdlico; AlimentagZo através de pilhas alcalinas e ou
bateria recarregavel, em caso de bateria recarregavel deve acompanhar recarregador de
bateria; Estojo macio ou rigido, Garantia minima de 01 ano;Manual de instrugdes em
Portugués;Apresentar registro na ANVISA.
033 Caneta de Alta rotacdo: Caneta de alta rotagéo com cabo invertido no 1,00 UN 448,62 DENTFLEX
mesmo sentido da cabega, aumentando a Registro Rotago visibilidade do operador durante o
procedimento cirlrgico. Cabega mediana, angulag@o MS/ de 45°. Alto torque, confeccionada em
aluminio anodizado, o que possibilita leveza e excelente acabamento superficial, facilitando a
desinfecgéo; cabega com linhas arredondadas; baixo nivel de ruido; sistema de rolamentos
apoiado. Peso g 38 a 44. ANVISA Rotagao (rpm) O a 420.000. Fixag&o da broca (saca broca).
Press&o (psi) 30 a 40. Consumo de ar (L/min) 42. Consumo de agua (mi/min) 42. Nivel sonoro
(dB)89 - Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado do Parana.
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CONTENDO REGISTRO MS/ANVISA.

034 Contra ANGULO: Contra Angulo Intra MX com refrigeragao extema ao 1,00 UN 450,00 DENTFLEX

corpo, acoplével ao micro motor com sistema intra onde o torque e a rotagéo sao transmitidos
a broca através de um conjunto de eixos e engrenagens com rotag&o de transmisséo 1:1.
Corpo em aluminio anodizado, giro livre de 360° sobre o micro motor, &ngulo de 20° graus entre
o longo eixo e o pescogo da cabega, trava da broca por lamina de ago deslocavel lateralmente
em &angulo com encaixe para adaptar-se ao canal da broca, tamanho co Especificagdes: Spray:
Com spray externo ao corpo, Conex&o: INTRA, Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm com revers&o,
Pressao Ar:60 a 80 (PSI), Consumo de ar: 65 (L/min), Razio de Transmiss&o de velocidade:
1:1, Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70 dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica
em todo Estado do Parana.

CONTENDO REGISTRO NA ANVISA.

035 MICROMOTOR: Micro Motor Intra com refrigeragdo; spray externo através 1,00 UN 444 50 DENTFLEX
de mangueira siliconizada. Confeccionado em aluminio anodizado, o que possibilita leveza e
excelente acabamento superficial, facilitando a assepsia e desinfecgdo. Sistema intra de
encaixe rapido, permitindo o giro de 360° das pegas acopladas. Conexéo tipo borden (universal
2 furos); velocidade (rotag&o) de 3.000 a 20.000 rpm. Possui anel giratério acoplado ao corpo
que permite a reversao da rotagdo, baixo nivel de ruido; autoclavavel até 135°C por mais de
1000 ciclos. Especificagbes: Spray: Com spray externo ao corpo. Conexdo: INTRA.
Velocidade: 3.000 a 20.000 rpm, com reversdo. Pressao Ar: 60 a 80 (PSI.) Consumo de ar: 65
(L/min). Razao de Transmisséo de velocidade: 1:1. Autoclavavel: 135°C, Peso: 90 g, Ruido: 70
dbs. Registro ANVISA e assisténcia técnica em todo Estado.

CONTENDO REGISTRO ANVISA.

038 Kit Satide Reprodutiva: Cada kit contendo: - 1 album grande de 1,00 UN 4.644,67 SEMINA

familiar e reprodutivo contendo figuras coloridas sobre o aparelho reprodutor feminino,
masculino, amamentag&o, métodos contraceptivos naturais, métodos de barreira, métodos
quimicos e métodos definitivos. Deve ser apresentado em capa dura e espiral tipo "wire-0".
Deve conter paginas seriadas, tendo no verso de cada lamina, textos explicativos sobre o
tema. Devera acompanhar manual sobre orientagdo contraceptiva contemplando métodos de
barreira (diafragma, DIU, preserv ativo masculino, preservativo feminino); métodos quimicos
(anticoncepcional oral, vaginal, injetav el e contraceptivo de emergéncia) e métodos definitivos
(laqueadura e vasectomia). Opgéo: Sacola para Transporte. - Kit Reprodutor Feminino e
Masculino - vulva de silicone e pénis de 13,5 cm com escroto. Para o ensino da colocagéo da
camisinha feminina e masculina e demonstragédo da relagdo sexual. Para o auto-conhecimento,
cuidado com a higiene pessoal e prevengéo de DST's. Acondicionado em estojo especial.
Medidas do Estojo: 18,5 cm x 12 cm. Peso: 0,400 g (com pénis de 13,5 cm) - Modelo Pélvico
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de Acrilico — tridimensional, fabricado em acrilico com uma l&mina mével que permite
visualizar o endométrio e os dérgdos que compdem o aparelho reprodutor feminino. Utilizado
também para demonstragéo da colocagéo de diafragma, do DIU e da camisinha feminina.
Acompanha manual de instrugdo. Acondicionado em caixa especial para transporte. Medidas: 24
cm x 22 cm . Peso: 0,550 kg - Modelo Pélvico de Borracha — modelo pélvico do aparelho
reprodutor feminino, tridimensional, em espuma de borracha para demonstragéo de colocagéo
do diafragma, camisinha feminina e para ensinar a mulher a conhecer o seu préprio corpo

atrav és do toque no colo do Uteroc e demonstrar a relag@o sexual. Medidas: 125 cm x 11,5 cm
x 9,5 ¢cm Peso: 0,100 kg - Pénis de Borracha — modelos penianos com formato natural (com
bolsa escrotal), _ _ apresentados nas cores morena e negra com tamanho de 15 cm para fins
educativos. Medidas: 15 cm Peso: 0,300 kg. - Quadro Imantado com imagens na frente e
verso do Aparelho Reprodutor Masculino e Feminino contendo 37 figuras imantadas para
mostrar sobre: Sexualidade, Menstruag&o, Métodos Contraceptivos e Definitivos, Reprodugéo e
Gestagéo. Deve acompanhar suporte de madeira, caderno sobre Orientag@o Contraceptiva,
manual de instrugdo e sacola para transporte. Medidas: 50 cm x 37 cm Peso: 2,650 kg - Quadro
de métodos contraceptivos moldurado com contraceptivos contendo 1 Diafragma, 1 DIU, 1
Preservativo Masculino e 1 Feminino, 1 Anticoncepcional Oral e 1 Injetével e 1 Contracepgdo
de Emergéncia, para compreens&o e conhecimento destes métodos, de forma real. Devera
acompanhar 1 caderno sobre Orientagdo Contraceptiva bem como suporte de madeira.

Medidas: 50 cm x 35 cm Peso: 1,700 kg - Sacola para transporte e acondicionamento dos
materiais educativos, confeccionada em nylon com alga tiracolo e fechamento com ziper de
dois cursores. Medidas: 66 cm x 46 cm Peso: 0,400 kg

039 Kit de Equipamento de Urgencia Equipamento Laringoscopio infantil/ 1,00 UN 3.435,67 MD

adulto com conjunto de laminas 2 Ambu Adulto com mascaras 3 ambus infantil com mascaras
4 jogo de canulas de gueder n 5,7 S e infantil 3e 5:

LARINGOSCOPIO DE FIBRA OPTICA: Descrigéo basica-Dispositivo médico-Registro na
EQUIPAMENTO hospitalar utilizado para auxiliar na entubagso endotraqueal. ANVISA
URGENCIA Especificagdes técnicas minimas: EQUIPAMENTO Conjunto de laringoscépic com
cabo em metal recartilhado e alimentagao atrav és de pilhas tipo C. 1-Laringoscépio La&mpada de
LED com vida Util aproximada de 50.000 horas, que proporcione maior infantilfadulto
luminosidade. com conjunto de Laminas em ago inoxidav el com transmisséo de luz por fibra
optica. ldminas. Devera acompanhar quatro laminas, modelo Macintosh, tamanhos 1, 2, 3 e 4,
e quatro laminas modelo Miller, tamanhos 1, 2, 3 e 4. 2-Ambu Adulto Todas as ldminas deverao
ser isentas de pontos de soldas e autoclavav eis. com mascaras. As [&minas e os cabos
devem possuir sistema codificado verde compativeis com laringoscépios de fibra dptica
padréo internacional. 3- Ambu Infantil Deve acompanhar um estojo para acondicionar o
conjunto, duas ldmpadas com mascaras. sobressalentes e manual de instrugdes em portugués

3.435,00

3.435,00
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. Municipio de Candido de Abreu . Pagine: 9
Pregdo Presencial 62/2016 .

PROPOSTA DE FORNECIMENTO DE PRODUTOS / SERVICOS

CNPJ: 17.737.428/0001-14 Fornecedor : HOSPITRONICA COM. DE EQUIP. MED. HOSP. LTDA - ME E-mail:

Endereco : AV.CELSO GARCIA CID 1523 - - LONDRINA/PR - CEP 86039-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscricdo Estadual: Contador: Telefone contador: ~
Representante: RAFAEL FERNANDO GALLO CPF: 096.291.889-02 RG:

Enderego representante: RUA JOSE DELALLIBERA 938 - - CAMBE/PR- CEP 86183-550 Telefone representante:
E-mail representante:

Banco: Agéncia: 1284-003 - CAIXA - /PR Conta: 100509-2 Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006).
fole: o0y ifoelI @ - - - =@ .. ... . . .. . .
N° item Descrigdo do Produto / Servigo Qtde. Unid. Prego Maximo Marca Modelo Prego Unitario Prego Total
REANIMADOR MANUAL (AMBU) — adulto e infantil -Descrigéo basica-S&o baldes auto-
inflaveis transparentes que permitem praticar v entilagdo artificial manual sobre 5-Jogo de
cénulas méascara, sobre sonda de entubagéo ou canula de traqueostomia, reutilizaveis.
deGuedel (adulto Especificagdes técnicas minimas- Aspectos gerais n°05,7 €9 e Reanimador
manual em silicone translicido de alta qualidade, autoclavavel, com infantil n® 3.51) valvula
pop-of f de alivio de pressé&o Valvula unidirecional transparente com membrana de seguranga na
porgéo anterior, que se conecta a uma mascara transparente remov ivel para visualizagéo da
face do paciente. Reservatério de oxigénio tipo bolsa, removivel, conectado a uma valvula
posterior, com entrada suplementar de oxigénio e de ar ambiente. Capacidades: Adulto, balao
auto-inflavel com volume minimo de 1.800 ml e reservatério minimo de 2000 ml; Pediatrico,
baldo auto-inflavel com volume minimo de 500 ml e reservatério minimo de 2000 mi; Deve ser
fornecida uma méascara para ventilagao para cada unidade, com a seguinte caracteristica:
tamanho adulto, mascara rigida transparente com borda maleavel de silicone, ou borda inflavel;
tamanho pediatrico, méascara rigida transparente com borda maleav el de silicone, ou borda
inflavel; Deve cumprir normas SO 10651-4:2002 e 1SO 8382; 1988. Deve ser totalmente
desmontavel para limpeza e esterilizagdo e dobrav el para armazenamento; Deve ser
compativel com todas as canulas e tubos endotraqueais. Possuir testes de funcionamento
descritos no manual para garantir o bom funcionamento do equipamento sempre que o mesmo
for montado. Todas as partes e acessorios devem ser livres de latex. CANULAS DE
ENTUBACAO ENDOTRAQUEAL-Descrigéo basica-Tubos em PVC, utilizados para controle de
vias aéreas, permitindo ventilagdo artificial e para protegao contra aspiragao de secregdes,
vomitos, etc. Especificagdes técnicas minimas Transparentes, livre de propriedades téxicas ou
irritantes, Com linha radiopaca, superficie lisa, estéreis, Orificio proximal com didmetro padréo
e conex&o Standard, e orificio distai. Dotado de balonete distai macio e flexivel de alto volume
e baixa pressé&o e balonete piloto com vaiv ula anti-retorno. Tamanhos: 3.5 sem balonete distai.
Tamanhos: 5.0, 7.0, 9.0 com balonete. CANULA OROFARINGEA (GUEDEL)- Descri¢io basica-
Equipamento médicohospitalar destinado a manutengéo de permeabilidade das vias aéreas
superiores em pacientes com rebaixamento de nivel de consciéncia. Especificagdes técnicas
minimas Fabricada em PVC rigido, atoxico, transparente e inodoro, ndo flexivel a presséo de
mordedura; Porgdo proximal com apoio para labios ou denticdo anterior do paciente; Porgéo
distal encurvada e achatada; Abertura central (luz) com didmetro adequado a passagem de ar e
introdugéo de sonda de aspiragdo, Numeragao: 1, 3, 5
CONTENDO REGISTRO NA ANVISA. \

&
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CNPJ: 17.737.428/0001-14 Fornecedor : HOSPITRONICA COM. DE EQUIP. MED. HOSP. LTDA - ME E-mail:

Endereco: AV.CELSO GARCIA CID 1523 - - LONDRINA/PR - CEP 86039-000 Telefone: Fax: Celular:
Inscricdo Estadual: Contador: Telefone contador:
Representante: RAFAEL FERNANDO GALLO CPF: 096.291.889-02 RG:

Enderego representante: RUA JOSE DELALLIBERA 938 - - CAMBE/PR - CEP 86183-550
E-mail representante:
Banco: Agéncia: 1284-003 - CAIXA - /PR Conta: 100509-2

Telefone representante:

Data de abertura:

Fornecedor enquadrado como microempresa ou empresa de pequeno porte (para obter os beneficios da lei complementar n® 123/2006).

3 Galll

Validade da proposta: 80 dias

HOSPITRONICA COM. DE BAUIP. MED, H3SP. LTDA - ME
CNPJ: 17.757 428/0001-14

117.737.428/0001-14

HOSPITRONICA COM. DE EQUIP.
MEDICO HOSPITALAR LTDA. - ME.
AV. CELSO GARCIA CID, 1523 - LOJA 8

VL. N. S. LOURDES - CEP 85010-490
L "TonDrina-PR __|

PRECO TOTAL DO LOTE :

TOTAL DAPROPOSTA:

27.823,00
27.823,00

N
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A h ‘ ¢
< »Hloitronica
DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DA LICITANTE

Se vencedora da Licitagdo, assinarad o contrato, na qualidade de representante
legal o Senhora SILVANA PELAIS PESENTI, Sécia/Gerente, casada, inscrita
no CPF sob o n.° 731.073.959-00, e RG n.° 4.486.113-1, residente & Avenida
Paul Harris, n.° 88, Jardim Nossa Senhora de Lurdes, Cidade de Londrina,
Estado do Parana, CEP 86039-280. Fone (43) 3341-0006, e-mail

hospitronica1@gmail.com.

Londrina - PR, 04 de Outubro de 2016.

HOSPITRONICA COM. DE MAT. MED. HOSP. LTDA
SILVANA PELAIS PESENTI
‘ Saocia / Gerente
RG: 4.846.113-1 SSP-PR
CPF: 731.073.959-00

"17.737.428/0001-14"

HOSPITRONICA COM. DE EQUIP.
MEDICO HOSPITALAR LTDA. - ME.

AV. CELSO GARCIA €10, 1523 - LOJA 8
VL N.S_LOUBRES -7 26010-490
b LONDRINA - PR 1

Hospitronica | CNPJ: 17.737.428/0001-14 | Inscrigdo Estadual: 90624437-39 Endereco: Av. Célso Garcia
Cid, 1523 - Centro - Londrina, PR - 86039-000 Contato: (43) 3341-0006 | hospitronical @gmail.com
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HeartSme

Inventor. Innovator. Lifesaver.

HeartSine samaritar® PAD

ue?

Tecnologia compacta, facil de utilizar e que salva vidas
A Parada Cardiaca (PC) é uma das principais causas de morte em
todo o mundo. O tempo de resposta € crucial para a sobrevivéncia do
paciente. O HeartSine samaritan” PAD foi criado especialmente para
ser utilizado em areas publicas. Ele € um moderno desfibrilador
inovador para uso em adultos e criangas, leve e de facil operacao.

Compacto no tamanho, robusto em capacidade
Portatil e leve. O samaritan PAD éleve (1,1 kg).

Duravel. O samaritan® PAD é resistente a impactos e ,,,.,,m\\

vibragoes. Ele possui classificacdo IP56, a mais alta da [ B \\

industria contra poeira e agua. E possui 10 anos de garantia. de outros DEA | | :;:Zgbifim)m
Tecnologia avancada. O samaritan® PAD utiliza tecnologia de s — ‘ r;e[c;i;s?da;é de uso
eletrodos proprietaria e firmware avancado e estavel. Além { Dimenstes do. || st i
disso, possui Tecnologia Bifasica SCOPE ™ patenteada* (uma | J s incvacio mda vidas.
onda escalonavel e de baixa energia que se ajusta % | E salva vidas.
automaticamente as diferengas de impedancia do paciente) ;\ Gt / j

para avaliar o ritmo e recomendar a desfibrilagdo, caso seja \ \ L'}

necessario.

Comandos Intuitivos indicadores luminosos de todo o procedimento

Facil de utilizar. O samaritan® PAD possui recursos de facil
compreensao que guia o usuario através do processo.
Operagdo com dois botdes. Apenas dois botdes,
LIGA/DESLIGA e CHOQUE sao necessarios, resultado, assim
um funcionamento simples.

Sempre pronto. Um Indicador de Status Pronto do Sistema
pisca para mostrar que o todo o sistema esta operacional e Sinalizagoes Nio togque O paciente pode
pronto para uso. Semanalmente, o dispositivo executa sobes 0 posicipnamento nq pacienfe ser tocado
automaticamente uma autoteste. s

Economiareal para um mundoreal

Dois acessorios, uma data de validade. O cartucho do Pad-
Pak™ combina pads com eletrodo e bateria que possuem
apenas uma data de validade a ser acompanhada.

Baixo custo. O cartucho tem vida util de quatro anos a partir
da data de fabricacdo, oferecendo uma economia
significativa sobre outros desfibriladores que necessitam
de bateria e unidades de pads separadamente.

Cartuchos

Pad-Pak e Pediatric-Pak com
eletrodos pré-instalados.

Ainteligéncia inlegrada do Pad-
Pak pediatrico assegura que os
niveis adequados de ens
sejam aplicados as criangas.

* Atecnologia de Inclinagdo de Saida de Pulso Autocompensadora automaticamente compensa a energia, a inclinagdo e a curva para o paciente.



GUIDELINES

CPRg ECC
& 2010

20 cmx 184 cmix 4,8 cm EN 55011

1,1kg (com a bateria Pad-Pak) EN 61000-4-3:2001
80MHz-2.5GHz (10Vim)

EN 61000-4-8:2001 (3 A/m)

Formato de onda bifasica de curva de pulsagdo de saida
autocompensadora (SCOPE) que compensa
automaticamente a energia, inclinac3o e a curva do pulso de
acordo com a impedancia do paciente.

RTCA/DO-160F: 1997, Secao 21 (Categoria M)

1m (3,3 pés)

1° Chogue: 150J; 2° Choque: 150J;
& partir do 3° Choque: 200J

Documentacao de eventos

Memaria Interna

Chogque: 504

90 minutos de ECG (completo) e relatorio de eventos e
incidentes

Cabo USB proprio conectado diretamente a um PC com
software de revisdo de dados Saver™ EVO para Windows

Avalia 0 ECG do paciente, a qualidade do sinal e 2
integridade do contato dos eletrodos para determinar se o
chogue & necessario ou hio

Materiais Utilizados

o
ABS, Santoprene. Placa de circuito impresse com

Atende a 1SO 60601-2-4 componentes eletronicos.

Diéxido de Litio € Manganés (LiMnO2)

Hidrogel, Prata, Aluminio e Poliéster
0°Ca50°C

-10°C a 50°C por até dois dias. A unidade deve permanecer
& temperatura de operagéo durante 24 horas antes do uso.

4 anos a partir da data de fabricagdo

5% a 95% {sem condensacio)
0,2 kg
IEC 60529/EN 80528

IP56:Protegido contra a entrada de particulas de poeira e de

13emx133emx 24 cm
Agua em alta pressao sobre qualquer ngulo

Dioxido de Litio e Manganés (LiMnO2)
0 8 4,575 metros (0 a 15.000 pés)

Z ) Mais de 60 choques a 200J
MIL STD 810F Método 516.5, Procedimento | (40 G)

ML STD 810F Método 514.5+
Categoria 4 — Transporte por caminhdo
Categoria 7 - Trangporte aéreo

Anterior lateral (adulto); Anterior posterior (pediatrico)

100 cm2

EN 60601-1-2
im

Ifanda do Norte CNPJ: 95.433.387.0001-11
Curitiba - Parana - Brasil
Telefone: +55 (41) 2102-8344

u HeartSine Technologies, Ltd. Comeércio de Mat Médicos Hosp Macrosul Lida.
@ HeartSine

E-mail: macrosul@macrosul.com ; e .
WWWECRGST c(;,; Inventor. Innovatar. Lifesaver.



General Meditech

Oximetro de Pulso

JJJ.endobrax.com.br I :gg:@s

INMETRO kbl
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Oximetro de Pulso

« Oximetro de Pulso com monitoragdo de batimentos cardiacos.
» Portétil (quando fora da base).

- Demesa(quando alojado na base).

« Carrega as baterias durante o uso (quando alojado na base).

» Tecnologia de Medigao Digital.

» Alarmes de parametros programaveis (todos).

« Medigbes precisas em perfusdes baixas.

« Anti-Movement System: Permite medicdes mesmo em
pacientes agitados ou em movimento, sem perda de pulso.

» Sensor Digital Spo2 que permite medigbes em pacientes de
pele escura ou com esmailte.

» Baterias recarregaveis tipo AA, (De facil reposicdo). Com
. autonomia de até 16 horas* de uso continuo ou 72 horas em
Standby.

» Memoria interna para armazenamento de até 24 horas de
monitoramento.

» Comunica¢do com o computador para recuperacdo da
monitorag@o armazenada na memoria interna das ultimas 24
horas.

+ Software de gerenciamento de informagbes capaz de
apresentar curva de tendéncia das informacgfes armazenadas
namemoria**.

» Display de LCD colorido com Curva Plestimografica, indocagao
numérica e barra grafica ou com nimeros grandes e barra
gréafica. Retro iluminado que facilita a visualizagdo mesmo em
ambientes com pouca ou nenhuma luz. Ajuste da retro -
iluminagao conforme a necessidade do ambiente. ** Acessorio

* Com baterias de Alta Capacidade
em modo de econdmia

= Monitoragdo assistida por interface sonora com nivel ajustavel.
+ Sensor SpO2 paraAdulto, Pediatrico, Neonatal e Lingual.
= Dimensodes: 13,5x6,5x3,0 cm

» Peso: 118g. .
Anvisa: 80393910004 Endobrax

Av. Silviano Brandéo, 765, 3° andar

Sagrada Familia, Belo Horizonte - MG
CEP: 31030-525 Tel.: (31) 3222-0863
J g J .endobrax.com.br E-mail: endobrax@endobrax.com.br
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—4:1— Agéncia Nacional
—'\.r- de Vigildncia Sanitaria
WA visa gov.br

Detalhe do Produto: DESFIBRILADOR AUTOMATICO EXTERNO SAMARITAN PAD

Consulta de Produto

CONSULTA PRODUTO CORRELATO

P3¢
J

Nome da Empresa: EMERGO BRAZIL IMPORT IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA - ME
CNPI: 04.967.408/0001-98 [ Autorizagdo: 8011758
Produto: DESFIBRILADOR AUTOMATICO EXTERNO SAMARITAN PAD

SAM PAD 350P
Modelo Produto Médico: SAM PAD 500P
Nome Técnico: DESFIBRILADOR AUTOMATICO / SEMI-AUTOMATICO EXTERNO
Registro: 80117580280
Processo: 25351.152929/2014-68

FABRICANTE : HEARTSINE TECHNOLOGIES LTD. - IRLANDA DO NORTE (R'EINO UNIDO)

‘rigem do Produto DISTRIBUIDOR : HeartSine Technologies Inc. - ESTADOS UNIDOS DA AMERICA

DISTRIBUIDOR : HEARTSINE TECHNOLOGIES LTD. - IRLANDA DO NORTE (REINO UNIDO)
Classificacdo de Risco: 111 - ALTO RISCO
Vencimento do Registro: 15/09/2019

| <<voLTAR

Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitaria - Setor de IndUstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)

3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1397

http:/iwww7 .anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp




03/10/2016 Consulta de Produto

-a,zf..‘ S okl M CONSULTA PRODUTO CORRELATO

waww anvisa gov.br

Detalhe do Produto: OXIMETRO DE PULSO G1B

Nome da Empresa: ENDOBRAX COMERCIO, IMPORTAGAO E EXPORTACAOD DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 07.427.470/0001-85 | Autorizaco: | 8039391
Produto: OXIMETRO DE PULSO G1B
Modelo Produto Médico: G1B
Nome Técnico: Oximetro de Pulso
Registro: 80393910004
Processo: 25351.153459/2009-38
" FABRICANTE : GENERAL MEDITECH, INC. - CHINA
Grigeiin do Pradus DISTRIBUIDOR : GENERAL MEDITECH, INC. - CHINA
Classifica¢do de Risco: III - ALTO RISCO
‘encimento do Registro: 1/2/2015
<< VOLTAR |

Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitéria - Setor de Inddstria e Abastecimento (SIA) — Trecho 5 — Area Especial 57 - Brasilia (DF) - CEP 71205-050 - Tel: (61)
3462-6000 - Disque Saude: 0 800 61 1997

303 Anvisa

http:/iwww7.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_detalhe.asp 11



ENVELOPE 02 - DOCUMENTOS DE HABILITAGAO
MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
PREGAO PRESENCIAL No 62/2016

J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

C.N.P.J. 84.972.926/0001-39

€4



J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

" ?.
OITAVA ALTERAGAO DE CONTRATO SOCIAL 3 £

J

CNPJ/MF: 84.972.926/0001-39

JOAO RIBEIRO DE SOUZA, brasileiro, do comercio, solteiro,
nascido em 21/12/1961, natural de Centenario do Sul - PR,
residente e domiciliado na cidade de Cambé - Parana, na Rua
Rio Iguagu n° 460 — sobreloja, Jardim Santo Amaro, CEP
86.185-090, portador da cédula de identidade n® 3.988.431-3
SSP/PR e CPF/MF ° 362.425.009-49, ¢ MARIA INES NUNES
PEREIRA, brasileira, do comercio, solteira, nascida em
19/01/1968, natural de Jaguapitd — PR, residente e domiciliado
na residente e domiciliado na cidade de Cambé - Parana, na
Rua Rio Iguagu n°® 460 — sobreloja, Jardim Santo Amaro, CEP.
86.185-090, portadora da cédula de identidade n® 4.257.791-0
SSP/PR, CPF n° 677.191.559-04 Unicos socios componentes
da sociedade que gira sob nome “J. RIBEIRO COMERCIO
ATACADISTA LTDA ME”, com sede e foro & Avenida Brasil n°
1543 — centro, CEP. 86.181-010, em Cambe, Estado do
Parana, com Contrato Social registrado sob n°® 41202698983
de 18/02/1.992, e alteragdo contratual registrada sob n“
20131668080 de 02/04/2013 e 20144125129 de 15/07/2015,
“RESOLVEM?”, por este instrumento de alterag@o contratual,
modificar as clausulas em vigor mediante as clausulas
seguintes:
CLAUSULA PRIMEIRA: Diante da alteragdo havida, de comum acordo, resolvem
os socios consolidarem o Contrato Social atraves do presente documento.
JOAO RIBEIRO DE SOUZA, brasileiro, do comércio, solteiro, nascido em
21/12/1961, natural de Centenario do Sul - PR, residente e domiciliado na cidade
de Cambé - Parana, na Rua Rio Iguagu n° 460 — sobreloja, Jardim Santo Amaro,
CEP. 86.185-090, portador da cédula de identidade n° 3.988.431-3 SSP/PR e
CPF/MF ° 362.425.009-49, ¢ MARIA INES NUNES PEREIRA, brasileira, do
comercio, solteira, nascida em 19/01/1968, natural de Jaguapitd — PR, residente e
domiciliado na residente e domiciliado na cidade de Cambé - Parana, na Rua Rio
Iguagu n°® 460 — sobreloja, Jardim Santo Amaro, CEP. 86.185-090, portadora da
cédula de identidade n° 4.257.791-0 SSP/PR, CPF n° 677.191.559-04, unicos
socio componentes da sociedade mercantii que gira sob nome “J. RIBEIRO
COMERCIO ATACADISTA LTDA ME”, com sede e foro a Avenida Brasil n® 1543
— centro, CEP. 86.181-010, em Cambe, Estado do Parana, com Contrato Social
registrado sob n° 41202698983 de 18/02/1.992, e alteraga@o contratual registrada
sob n° 20131668080 de 02/04/2013, 20144125129 de 15/07/2015 e 20157536017
de 14/12/2015 mediante as clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: A sociedade girara sob o nome empresarial de “J.
RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA ME”, com sede e foro @ Avenida Bras'!
n° 1543 — centro, CEP. 86.181-010, em Cambe, Estado do Parana

=

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/05/2016 17:03 SOB N>“20163007268.

PROTOCOLO: 163007268 DE 18/05/2016. CODIGO D /y;!iFICAQﬁO:
v 11600454362. NIRE: 41202698983.

J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME /

JUNTA COMERCIAL
DO PARANA

Libertad Bogus
SECRETARIA GERAL
CURITIBA, 19/05/2016
www.empresafacil.pr.gov.br




J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

" 934
OITAVA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL 3%
CNPJ/MF: 84.972.926/0001-39

CLAUSULA SEGUNDA: O prazo de duragdo da sociedade & por tempo
indeterminado, iniciando suas atividades a partir de 18 de Fevereiro de 1.991.

CLAUSULA TERCEIRA: A sociedade tém por objetivo social o ramo de
“COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO
MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS, COMERCIO
ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA, COMERCIO
ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS, COMERCIO ATACADISTA
DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO MEDICO
HOSPITALAR; PARTES E PECAS, COMERCIO ATACADISTA DE
EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA, COMERCIO ATACADISTA DE
EQUIPAMENTOS ELETRICOS, COMERCIO ATACADISTA DE APARELHOS
ELETRONICOS, COMERCIO ATACADISTA DE COMPONENTES ELETRONICOS
E EQUIPAMENTOS DE TELEFONIA E COMUNICAGAO, COMERCIO
ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA, COMERCIO
ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITORIO E DE PAPELARIA, COMERCIO
ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVAGAO,
COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA,
COMERCIO ATACADISTA DE TINTAS, VERNIZES, COMERCIO ATACADISTA
DE OUTROS EQUIPAMENTOS E ARTIGOS DE USO PESSOAL E DOMESTICO,
COMERCIO ATACADISTA DE ROUPAS E ACESSORIOS PARA USO
PROFISSIONAL E DE SEGURANGA DO TRABALHO E COMERCIO
ATACADISTA DE ARTIGOS DE TAPEGCARIA; PERSIANAS E CORTINAS.

CLAUSULA QUARTA: O capital social da sociedade, totalmente integralizado no
valor total de R$ 40.000,00 (quarenta mil reais), dividido em 40.000 (quarenta mil),
quotas de R $ 1,00 (um real) cada uma, ficando assim distribuido entre os sécios

atuais: ]
sOcCIos QUOTAS CAPITAL EM R$
JOAO RIBEIRO DE SOUZA 20.000 20.000,00
MARIA INES NUNES PEREIRA 20.000 20.000.00
TOTAL = 40.000 40.000,00

CLAUSULA QUINTA: A responsabilidade de cada sécio é limitada a importancia
total do capital social, nos termos do artigo 2° da lei 3.708 de 10 de Janeiro de 1919.

CLAUSULA SEXTA: As quotas da sociedade s&o indivisiveis € ndo poderdo ser
cedidas ou transferidas a terceiros sem o consentimento dos outros socios, a quern
fica assegurado, em igualdade de condigdes e prego, o direito de preferéncia para

suas aquisi¢coes.
Z )

20163007268.
VERIFICAGAO:

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/05/2016 17:03 SOB

PROTOCOLO: 163007268 DE 18/05/2016. CODIGO
v 11600454362. NIRE: 41202698983.

J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

Libertad Bogus
SECRETARIA GERAL
CURITIBA, 19/05/2016
www.empresafacil.pr.gov.br

JUNTA COMERCIAL
DO PARANA

A validade deste documento. se impresso. fica suieito a compbrovacio de sua aftenticidade nos resvectivos portais.



J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

939
OITAVA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL /

CNPJ/MF: 84.972.926/0001-39

CLAUSULA SETIMA: O sécio que desejar transferir suas quétas devera notificar por
escrito aos outros sécios, discriminando-lhes o prego, forma e prazo de pagamento,
para que este exerca o direito de preferéncia, o que devera fazer dentro de 60
(sessenta) dias, contados do recebimento da notificagdo ou em maior prazo a critério
do sécio alienante. Decorrido este prazo, sem que sejam exercidos o direito de
preferéncia, as quétas poderao livremente ser transferidas.

CLAUSULA OITAVA: A sociedade sera administrada pelos sécios “JOAO RIBEIRO
DE SOUZA E MARIA INES NUNES PEREIRA”, Unicos socios denominado de
administradores, ao qual compete o uso da firma individualmente, vedado no
entanto, o uso do nome empresarial em negécios estranhos ao interesse social ou
assumir obrigagées seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros.

Paragrafo Unico: Fica estabelecido que a destituicdo do administrador sera feita por
votos que representem a maioria absoluta do capital social.

CLAUSULA NONA: Pelos servigos que prestar a sociedade, percebera os sécios na
qualidade de administradores, a titulo de retirada pro-labore, quantia mensal fixada
de comum acordo, até os limites de deducgéo fiscal previstos em Lei a qual sera
levada a conta de despesas gerais.

CLAUSULA DECIMA: Falecendo ou sendo interditado qualquer dos sécios, a
sociedade continuara com seus herdeiros ou sucessores. Nao sendo possivel ou
inexistindo interesse, apurar-se-do os haveres em balango geral, que se levantarg,
conforme entendimento vigente.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: O exercicio social da sociedade obedecera ao
ano calendario e a cada 31 de Dezembro de cada ano, serdo levantadas as
demonstragbes contabeis cabendo aos sécios, na proporgdo de suas quétas, os
lucros ou perdas apurados.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: As deliberagbes dos soécios para fins de
aprovagao das contas dos Administradores, o balango patrimonial e o resultado
econdmico, nao havera reunido de assembléia, conforme previsto no Art. 70 da Lei
Complementar 123 de 14/12/2006, que desobriga as ME/EPP da realizacéo das
reunides da assembléia.

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/05/2016 17:03 SO

PROTOCOLO: 163007268 DE 18/05/2016. CODI
v 11600454362. NIRE: 41202698983.

J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA -

° 20163007268.
VERIFICAGAO:

JUNTA COMERCIAL ;
DO PARANA Libertad Bogus

SECRETARIA GERAL
CURITIBA, 19/05/2016
www.empresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito a comprovacdo de sua“autenticidade nos respectivos portais.
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J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME Q40
OITAVA ALTERAGAO DE CONTRATO SOCIAL
CNPJ/MF: 84.972.926/0001-39

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: Os Administradores declara, sob as penas da lei,
de que nao esta impedido de exercer a administrag@o da sociedade, por lei especial,
ou em virtude de condenagao criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a
pena que vede, ainda que temporariamente, 0 acesso a cargos publicos; ou por
crime falimentar, de prevaricagao, peita ou suborno, concusséo, peculato, ou contra
a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa
da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé publica,ou a propriedade. (ari.
1.011, § 1°, CC/2002)

CLAUSULA DECIMA QUARTA: Fica eleito o foro central desta cidade para dirimir
as duvidas advindas do presente instrumento.

E, por assim terem justo e contratados, lavram,
datam e assinam, o presente instrumento, em uma unica via, obrigando-se fielmente
pér si e seus herdeiros a cumpri-lo em todos os seus termos.

Cambe - Pr, 10 de Maio de 2.016.

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/05/2016 17:03 SOB N3/20163007268.
PROTOCOLO: 163007268 DE 18/05/2016. CODIGO D A
11600454362. NIRE: 41202698983.

. S "‘“‘”"”“”“‘” J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME
JUNTA COMERCIAL :
DO PARANA Libertad Bogus

SECRETARIA GERAL
CURITIBA, 19/05/2016
www.empresafacil.pr.gov.br
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28/09/2016 Comprovante de Inscrigéo e de Situagdo Cadastral - Impresséo

Comprovante de Inscrigao e de Situagao Cadastral

Contribuinte,

Confira os dados de Identificagdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto a
RFB a sua atualizagao cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAOQ COMPROVANTE DE |NSCR|CAO E DE DATA DE ABERTURA
:ﬂt?r'gl.2926l0001-39 SITUACAO CADASTRAL 18/02/1992
NOME EMPRESARIAL

J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - EPP

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

dededededededede

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirirgico, hospitalar e de laboratoérios

. CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

46.45-1-02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontolégicos

46.64-8-00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes
e pegas

46.51-6-01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica

46.49-4-01 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico

46.49-4-02 - Comércio atacadista de aparelhos eletronicos de uso pessoal e doméstico

46.52-4-00 - Comércio atacadista de componentes eletronicos e equipamentos de telefonia e comunicagéo
46.49-4-04 - Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

46.47-8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagdo domiciliar

46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria

46.79-6-01 - Comércio atacadista de tintas, vernizes e similares

46.49-4-99 - Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico ndo especificados
anteriormente

46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e acessorios para uso profissional e de seguranga do trabalho
46.49-4-05 - Comércio atacadista de artigos de tapegaria; persianas e cortinas

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
AV BRASIL 1543
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
. 86.181-010 CENTRO CAMBE PR
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
(43) 3253-1380

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fedededede
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 11/12/2004

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

dedededededehd dekedkddhk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.634, de 06 de maio de 2016.
Emitido no dia 28/09/2016 as 11:47:23 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1
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CAILXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 84972926/0001-39
Razdo Social: J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA ME
Endereco: AV BRASIL 1543 / CENTRO / CAMBE / PR / 86181-010

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que |he confere o Art. 7,
da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servirad de prova contra cobranga de quaisquer
débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes
das obrigagdes com o FGTS.

Validade: 22/09/2016 a 21/10/2016

Certificagdo Nimero: 2016092202263696630095

Informacgdo obtida em 03/10/2016, as 10:49:51.

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

D

9/45

4

154&VARPess0a=13044154&VARUf=PR&VARInsc...
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31/08/2016

a

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME
CNPJ: 84.972.926/0001-39

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que ndo constam
pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unigo junto a Procuradoria-Geral da
Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgdos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas

nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n2 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://www.receita.fazenda.gov.br> ou <http://www.pgfn.fazenda.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n2 1.751, de 02/10/2014.
Emitida as 09:31:00 do dia 15/07/2016 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 11/01/2017.

Cadigo de controle da certidéo: 56A3.D5C1.A7F2.3B07

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

T4y

n



L gl Estado do Parana G5
A Secretaria de Estado da Fazenda /

=i Coordenacéo da Receita do Estado
PARANA

GOVERNO DO ESTADO
Secretaria da Fazenda

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 015285751-71

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 84.972.926/0001-39
Nome: J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda nao
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos néo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
. natureza tributaria e ndo tributaria, bem como ao descumprimento de obrigagdes tributarias acessdrias.

Valida até 19/01/2017 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br

Pégina 1 de 1 ;

Emitido via Internet Publica (21/09/2016 14:31:29)



<||> Prefeitura Municipal de Cambé I,

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA f

CERTIDAO QUANTO AOS DEBITOS A FAZENDA MUNICIPAL

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA DE DEBITOS N°/ANO: 11736/2016

CONTRIBUINTE: 326755 - J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTALTDA-ME

1 CPF/CNPJ: 84.972.926/0001-39
ENDEREGO: AVN BRASIL ' e N°: 1543
BLOCO: y. . APTO/SALA/LOJA:

BAIRRO: LOTES E CHACARAS « -
COMPLEMENTO: L 4-A3/A1 ;
MUNICIPIO: CAMBE UF: PR _ CEP: 86.192-000

ATIVIDADE: 4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirtrgic , hospitalar e de laboratorios; 4642-7/02 -
Comércio atacadista de roupas e ace os para uso profissional e de seguranga do trabalho; 4649-4 meércio atacadista de

[ joméstico; 4664-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-
-4/05 - Comércio atacadista de artigos de tapegaria; persianas e cortinas; 4649-4/99 - Comercio

igos de uso pessoal e doméstico ndo especificados anteriormente; 4649-4, mércio atacadista de

Art. 194 do Codigo Tributario Municipal - CTM, aprovado pela Lei n° 454/83, de 22/12/1 983 e
osteriores, este documento tem os mesmos efeitos da CERTIDAO NEGATIVA, por e stirem, e
tribuinte de que se trata, somente débito(s) referente(s) ao(s) tributo(s) e contribuig:
Municipal(z uja exigibilidade esta suspensa nos termos do Art. 140 do CTM e/ou Tributo(s) sem pendéncia(s)
de regularizagdo a que se refere(m) o(s) parcelamento(s) de debito(s). Esta certidao refere-se a débitos de tributos
Mobilidrios, Imobiliarios e Divida Ativa. Fica ressalvado o direito de o Municipio inscrever e cobrar as dividas que
Venﬁg‘am‘a ser apuradas em levantamentos posteriores, assim como de efetuar ou rever langamentos sobre fatos
geradores ja ocorridos " L

FINALIDADE : DE APRESENTAGAO JVUN"’TO A ORGAOS PUBLICOS.

Emitida em: 12/08/2016 Valida até: 10/11/2016

ESTA CERTIDAO ABRANGE SOMENTE O CONTRIBUINTE ACIMA IDENTIFICADO E A NAO EXISTENCIA DE
DEBITOS A DATA DE EMISSAO.

J

s

Cdédigo de Autenticidade: 26adf81bb

Para verificar: http://sgm.cambe.pr.gov.br:8180/Autenticacao/ceptidabAutenticado

RUA PARA, 264, CENTRO, CAMBE-PR, CEP: 86;}51-240 L/< é;
/

Fone: (43) 3174-0565 | e-mail: iss@cambe.pr.gov.br | site: http; 'www.cambe.pr.gov.
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

(MATRIZ E FILIAIS) CNPT: 84.972.926/0001—39
Certid&o n°: 83246095/2016
Expedicio: 25/08/2016, as 09:13:46
Validadei: 20/02/3017 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se que J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME
(MATRIZ E. FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob g 'n°

84.972.926/0001-39, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certidédo emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis do

Trabalho, acrescentado pPela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolucdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo si3o de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e €stdao atualizados até 2 {doig) dias

anteriores & data da sua expedicio.

No caso de pessoa juridica, a Certidao atesta a empresa em relacao

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se & verificacido de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacido das pPeéssocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inelusive ne concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honerarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execuc¢do de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho ou Comissao de Conciliacdo Prévia.

Dividas e sugestdes: cndtlist. jus.b



28/09/2016 Simples Nacional

!

) SIMPLES

“"NACIONAL

nsulta Optantes

Jata da consulta: 28/09/2016
b Identificagdo do Contribuinte

CNP] : 84.972.926/0001-39
Vome Empresarial : J. RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - EPP

il Situagdo Atual

situagdo no Simples Nacional : Optante pelo Simples Nacional desde 01/07 /2007
situacdo no SIMEI: NAO optante pelo SIMEI

B iodos Anteriores

Opgodes pelo Simples Nacional em Periodos Anteriores: Ndo Existem

Opgdes pelo SIMEI em Periodos Anteriores: Ndo Existem

b Agendamentos (Simples Nacional)

\gendamentos no Simples Nacional: Ndo Existem

@l Eventos Futuros (Simples Nacional)

Zventos Futuros no Simples Nacional: Ndo Existem

i Eventos Futuros (SIMEI)

tventos Futuros no SIMEI: Ndo Existem

lique aqui para informagGes sobre como optar pelo SIMEI.

Politica de Privacidade e Condicoes de Uso

http://www8.receita.fazenda.gov.br/simplesnacional/aplicacoes.aspx?id=21 / 7



CAMBE - PARANA
332-CEP 86.192.550-fone/fax 0XX-43-3254-5892 CNPJ 01302537/0001.79

JUIZO DE DIREITO DA COMARCA DE CAMBE
ESTADO DO PARANA.

B e

-

x ALENCIA E RE JPERACAO DE LVMIPRES A
UDICIAL) “PARA EFEITOS CIVIS”

~i*:u, Roseli de Figueiredo, Distribuidora desta Comarca de Cambé-PR., na forma da lei,

CERTIFICO

A requerimento de pessoa interessada, para fins de licitaglio, que
revendo nos livros deste Oficio, nos registro de feitos CfVEES:*, verifiquei NAO CONSTAR, nos
mesmos, distribuigio de aglo de' FALENCIA E/OU RECUPERACAO DE EMPRESA
(JUDICIAL. XTRAJUDICIAL), contra a empresa: J. RIBEIRO COMERCIO
ATACADISTA LTDA - ME. inscrifi o CNPI sobn® 84.972.926/0001-39. Busca relativa
aos tliimos 20 (VINTE) angs.~ S

Por sex.asta-a axpressio da verdade, dssino ¢ dou ¢ piiblica.
_—"Dado e passado nesta civade de Cam Parang,

Em 06 de setembrer

ROSEL! DE FIGUEIREDO
TITULAR
: CAMEBE - PR

v Aparec}da Ribeiro
Empregada Juramentada

. CUSTAS: 28,23

* Com ressalva de quaisquer procedimentos Ja registrados junto ao SISTEMA PROJUDI, contudo, ainda
ndo formalmente registrados Jjunto a este setor de Distribuigio.

TITULAR - Roseli de Figueiredo :
|EMPREGADAS JURAMENTADAS: Vilma Aparecid




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br
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CERTIDAO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Vélber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas com atribuicdo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo é reprodugao
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Cddigo

de Controle e Autenticagao abaixo.
O referido é verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 28/09/2016 as 10:33:01 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b8e61c5a9¢c241aa88873450259e476121c006febd455b4b2187224d4f4
a2caba7cch421d5f36c5a412816d494b15ca9f6fed3ca7ec67cca7fd10a7e221137f045

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para J. RIBEIRO COMERCIO
ATACADISTA LTDA - ME e emitido através do site do Cartorio Azevédo Bastos, de acordo com
a Legislagao Federal em vigor Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01.

Esta certiddo tem a sua validade até: 21/09/2017 as 14:10:14 (Dia/Més/Ano)
Cddigo de Controle da Certidao: 591201
Codigo de Controle da Autenticagao:

42872109161135570937-1

A autenticidade desta certidao podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br

Car bt - dobur dhande Cad Sumime
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L | Presidéncia da Repdblica
Caa Cill
& Madida Provisdria N.9 2.200-2,
et de 24 de sgosto de 2001,




ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A Prefeitura do Municipio de Ledpolis situada a Rua Pedro Domingues de Souza 374
Estado do Parana, atesta que a empresa J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME, inscrita
no CNPJ n°. 84.972.926/0001-39, estabelecida a Av. Brasil, 1543 — Cambé - PR é nossa fornecedora de
Instrumentos e materias para uso médico, cirtrgico, hospitalar e de laboratorios; produtos odontolégicos;
equipamentos de informatica; eletro-gletronicos; méveis: artigos de escritrio e papelaria; produtos de
higiene e limpeza; cumprindo com as entregas sempre dentro dos prazos estabelecidos e os materiais
ofertados de otima qualidade, tendo a referida empresa, nada que a desabone.

Ledpolis 05 de agosto de 2016,

|
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Cléa Marcia Bemardes de Oliveira

-

5 f@féifé(Municipat
R. Pedro DominSues de SQUlag 374 - Centro 1*OFICIO DE REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATI
2 £t s

ABELIONATO DE NOTAS -
memmu' iv<

CEP: 86330-000 - Ledpolis - PR
Fone (43) 3627-1361 / Fax: (43) 3627-1350
E-mail: prefeitura@leopolis.pr.gov.br




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIYIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDIGCOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 70 - inc. V, que ofs) documento(s) em anexo ¢ reprodugéo
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo Sua autenticidade através do Cadigo
de Controle ¢ Autenticagao abaixo.

O referido é verdade, dou fe.

Este documento foi emitido em 08/09/2016 as 08:17:57 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1 d734fd94f057f2d69fe6bc05b706fc909d1 b9a083OCb0b92abf5f020b26df7623a3af344cd78fch1 0d09 ‘
826ccch421d5(36¢5a4 1 2816d494b1 5Ca9f6d3f489bdf592009ff7dffa5 1dbd44d8b

A chave digital acima, garante que este documento foj gerado para J. RIBEIRO COMERCIO
ATACADISTA LTDA - ME e emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com
a Legislagdo Federal em vigor Art 1°, e 10°, § 1°. da MP 2200/01.

Esta certiddo tem a sua validade até: 12/08/2017 as 15:45:29 (Dia/Més/Ano)
Caddigo de Controle da Certidao: 575271

Cddigo de Controle da Autenticagao:
42871208161 538540515-1 3 4287120816153854051 5-4

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br

e 24 de agreto ge 20 !
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GOVERKO DO ESTADD

Comprovante de Inscrigdo Cadastral - CICAD

nscrigio no CADICMS | Inscriggo CNPJ | Iniclo das Atividades
90535631-36 84.972.926/000130 10/2010

Nome Empresariél J RlBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME
Titulo do Estabelecimento

Enderego do Estabelecimento AV BRASIL, 1543 - CENTRO - CEP 86181 -010
FONE: (43) 32531-3800

Municipio de Instalagsdo CAMBE - PR, DESDE 10/2010
( Estabelecimento Matriz)

. Qualificagdo
S ATIVO - SIMPLES NACIONAL / SIMPLES NACIONAL - DIA 03 DO MES+2,
Situagao Atual hESDE 07/2016
Natureza Juridica 206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LTDA
Alividade Econémica Principal do 4645-1/01 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA
Estabelecimento USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS
4645-1/02 - COMERCIO ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE
ORTOPEDIA

4645-1/03 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS

4664-8/00 - COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E
EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR;
PARTES E PECAS

4651-6/01 - COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA
4649-4/01 - COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS ELETRICOS DE

Atividade(s) Econémica(s) USO PESSOAL E DOMESTICO !
; ; 4649-4/02 - COMERCIO ATACADISTA DE APARELHOS ELETRONICOS DE USO |
Secundaria(s) do Estabelecimento PESSOAL E DOMESTICO

4652-4/00 - COMERCIO ATACADISTA DE COMPONENTES ELETRONICOS E
EQUIPAMENTOS DE TELEFONIA E COMUNICACAO

4649-4/04 - COMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE
. i COLCHOARIA

4647-8/01 - COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITORIO E DE
PAPELARIA

4649-4/08 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E
CONSERVACAO DOMICILIAR

Quédro ”Sociétério"

Tipo lhscricéo Nome Completo / Nome Empresarial k B “Qualiﬁcatgéo
CPF 677.191.559-04 MARIA INES NUNES PEREIRA SOCIO-ADMINISTRADOR
CPF 362.425.009-49 JOAO RIBEIRO DE SOUZA SOCIO-ADMINISTRADOR

Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda

Este CICAD tem validade até 02/11/2016. e e bacala da Edtac

CAD/ICMS N° 90535631-36

Os dados cadastrais deste estabelecimento poderéo ser confirmados via Emmd:ﬁ:gom EGE tia (EMEL

Internet www.fazenda.pr.gov.br

Zansmitidos de forma segura
Tecnologia CELEPAR
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
ESTADO DO PARANA

ANEXO Ili

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.
Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campéo, de acordo com a

Resolugio n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satide do Parana, em
atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

Declaracao de Inexisténcia de Fato Superveniente Impeditivo da
Habilitagao, Idoneidade e Disponibilizagao de Documentos.

A empresa J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME, abaixo assinada,
declara, sob as penas da lei, que:

1 - Até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitag&o no presente processo
licitatério, ciente da obrigatoriedade de declarar, em havendo, ocorréncias posteriores que o
inabilite para participar de certames licitatorios.

2 - Os documentos que compdem o Edital foram colocados a disposicdo e tomou
conhecimento de todas as informagdes, condigdes locais e grau de dificuldade da entrega.

3 - N&o se encontra declarada inidénea para licitar ou contratar com 6rgéos da Administragéo
Publica Federal, Estadual, Municipal e do Distrito Federal.

CAMBE, 04 DE OUTUBRO DE 2016.

1-39I
[84972926/000 &

Ins.Est. 90535631-36
Wtrm.-me

J. Ribeiro Comércio LR G
> il /

Atacadista LTDA - ME <

AV. Brasil, 1543 Vila Salom
| CEP.86192:000 CAMBE - PR ___l

AVENIDA BRASIL, N 1543 — FONE/fax: (43) 3253-1380 — VILA SALOME - CAMBE - PARANA ﬁv
E-mail: jribeiroatacadista@bol.com.br — CNPJ 84.972.926/0001-39 - |IE 905.35631-36



J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME

9;3
PREFEITURA DO MuNIciPio DE CANDIDO DE ABREU
ESTADO DO PARANA

ANEXO V

Municipio de Candido de Abreu- Parana

Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016. ‘

Objeto: Aquisigdo de méveis e equipamentos para UBS Campéo, de acordo com
a Resolugdo n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satude do Parana,
em atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

DECLARAGAO

A empresa J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME, abaixo assinada, por
seu representante legal o Sr. JOAO RIBEIRO DE SOUZA, DECLARA, para fins do disposto no
inciso V do art. 27 da Lei n°. 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n°. 9.854, de 27
de outubro de 1999, que n&o emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigéo de aprendiz
Sim() Quantos() Na&o (X).

CAMBE, 04 DE OUTUBRO DE 2016.

[84972926/0001-39
ins.Est. 90535631-36

J. Ribeiro Comércio
Atacadista LTDA - ME

o

TETA LTDA-ME

AV. Brasil, 1543 Vila Salomeé
| CEP.86192:000 CAMBE - PR

AVENIDA BRASIL, N2 1543 — FONE/fax: (43) 3253-1380 - VILA SALOME — CAMBE - PARANA
E-mail: jribeiroatacadista@bol.com.br — CNPJ 84.972.926/0001-39 — IE 905.35631-36



J RIBEIRO COMERCIO ATACADISTA LTDA - ME
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PREFEITURA DO MuNICiPIO DE CANDIDO DE ABREU Y
ESTADO DO PARANA !

ANEXO VII

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitagao Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016. !
Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campéo, de acordo com a

Resolucio n° 604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satide do Parana, em
atendimento a Secretaria Municipal de Saude.

DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE INCOMPATIBILIDADE FUNCIONAL

Declaramos sob as penas da Lei que esta empresa J RIBEIRO COMERCIO
ATACADISTA LTDA - ME, nédo possui dirigente com vinculo de parentesco por linha reta ou
colateral até o terceiro grau, inclusive, de servidor municipal investido em cargo de diregéo,
chefia ou assessoramento, ou de membro da comissé&o licitante, de pregoeiro habilitado ou de
servidor encarregado da contratagéo.

Por ser expressado de verdade, firmamos a presente.

CAMBE, 04 DE OUTUBRO DE 2016.

84972926/0001-39)
YB;?;?LE? 90535631-36

J. Ribeiro Comeércio
Atacadista LTDA - ME

AV. Brasil, 1543 Vila Salomé
| CEP.86192:000 CAMBE -PR ]

AVENIDA BRASIL, N2 1543 — FONE/fax: (43) 3253-1380 — VILA SALOME — GAMBE - PARANA
E-mail: jribeiroatacadista@bol.com.br — CNPJ 84.972.926/0001-39 — | : 905.35631-36



| CEP 87302-190 =

I. SILVA - EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO |

| MAQ= S*L Q) (44) 3016-2480

Rua Prefeito Devete de Paula Xavier, 1348 - Centro

CAMPO MOURAO - PARANA |

ENVELOPE 02 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO

MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU
PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016
C.N.P.J. 09.230.568/0001-73
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
hitp./lwww.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

CERTIDAO DE AUTENTICACAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigbes e Tutelas com atribuico de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jo&o Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo é reproducao
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Cédigo

de Controle e Autenticacdo abaixo.
O referido & verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 20/01/2016 as 14:06:11 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b36c7 3bcOc843f08a667e5a72839f44acaac7ea28a50c6422¢d9494661 .
9¢15525daeb9b3072e9c53f66a2196a92a01100360079404264721¢e549d1f57940d9

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para |. SILVA - EQUIPAMENTOS
PARA ESCRITORIO - EPP e emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com a Legislacdo Federal em vigor Art 1°. ¢ 10°. § 1°. da MP 2200/01.
Esta certiddo tem a sua validade até: 20/01/2017 as 14:05:46 (Dia/Més/Ano)
Cdadigo de Controle da Certiddo: 474404
Cédigo de Controle da Autenticagéo:
57181401161036030423-1 a 57181401161036030423-3

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
atraves do site: hitp://www.azevedobastos.not.br
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03/10/2016 Comprovante de inscricdo e de Situag@o Cadastral - Impressao (? b 9

Comprovante de Inscrigdo e de Situacgado Cadastral //

Contribuinte,

Confira os dados de ldentificagéo da Pessoa Juridica e, se houver qualguer divergéncia, providencie junto a
RFB @ sua atualizacdo cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAO COMPROVANTE DFE INSCR!QAO E DE DATA DE ABERTURA
&9}.\?{52)36810001-73 SITUACf\O CADASTRAL 22/1112007

NOWME EMPRESARIAL
I SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO - EPP

TITULO DO ESTABELECIMENTO {NOME DE FANTASIA)

‘ MAQSOL

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
47.89-0-07 - Comércio varejista de equipamentos para escritério

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDASES ECONOMICAS SECUNDARIAS

47.51-2-01 - Comércio varejista especializado de equipamentos e suprimentos de informatica
47.61-0-03 - Comércio varejista de artigos de papelaria

47.83-9-00 - Comércio varejista especializado de eletrodomeésticos e equipamentos de dudio e video
47.73-3-00 - Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos

48.65-6-00 - Comércio atacadista de maquinas e equipamentos para uso comercial; partes e pecas
47.51-2-02 - Recarga de cartuchos para equipamentos de informatica

47.55-5-01 - Comércio varejista de tecidos

95.11-8-00 - Reparagio e manutencdo de computadores e de squipamentos periféricos

CODIGO E DESCRICAC DA NATUREZA JURIDICA
213-5 - EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

LOGRADOURG NUMERO COMPLEMENTO
R PREF. DEVETE DE P. XAVIER 1348 FUNDOS
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
87.302-190 CENTRO CAMPO MOURAO PR
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

{44) 3523-58862

‘ ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR) /A’

Ak

P

7 Z
SITUACAO CADASTRAL DATA A SITUACAQ CADRSTRAL
ATIVA 2211112007 &
. ~J
MCTiVO DE SITUACAO CADASTRAL )
SITUAGAC ESPECIAL I DATA DA SITUAGAO ESPECIAL l
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.634, de 06 de maio de 2016.

Emitido no dia 03/10/2016 &s 16:30:21 (data e hora de Brasilia). Péagina: 1/1

© Copyright Receita Federal do Brasil - 03/10/2016

i, / L
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hitp/iwww.receita fazenda.gov.br/Pessoaduridica/ CNPJ/crpjrevaiimpressaoiimprimePagina.asp @ 171
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16/08/2016
%‘7
MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAC
Nome: |. SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO - EPP
CHNPJ: 09.230.568/0001-73
Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado que nao constam
pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido junto & Procuradoria-Geral da
Fazenda Nacional (PGFN).
. Esta certiddo & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para

todos os Orgdos e fundos publicos da administragcéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no dmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicGes sociais previstas

nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n€ 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://www.receita.fazenda.gov.br> ou <http://www.pgfn.fazenda.gov.br>.

Certidéio emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n€ 1.751, de 02/10/2014.
Emitida as 14:45:51 do dia 28/06/2016 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 25/12/2016.

Cédigo de controle da certiddo: 2AAF.8DCC.EF5D.E503

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

t ;\ \
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Estado do Parana 96/
Secretaria de Estado da Fazenda '
Coordenacao da Receita do Estado /

GOVERND DO ESTADO
Secretaria da Fazenca

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 015341794-07

Certid&o fornecida para o CNPJ/MF:  09.230.568/0001-73
Nome: | SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda néo
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a debitos de
natureza tributaria e n&o tributaria, bem como ao descumprimento de obrigacdes tributarias acessdrias.

Valida até 31/01/2017 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
www fazenda pr.gov. br

Pagina 1 de 1 Q

£mitido via Internet Pablica (03/10/2016 16:31:45)



ESTADO DE PARANA a)/
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO MOURAO

SECRETARIA DA FAZENDA E ADMINISTRAGAO
DEPARTAMENTO ARRECADACAO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

Protocolo: N. Certidgo: 22379/2016
Contribuinte: 1. SILVA - EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO - ME
CPF: 09.230.568/0001-73 RG:
Endereco: RUA PREF DEVETE DE PAULA XAVIER, n°® 1348
airro: CENTRO
iomplemento: FUNDOS Ponto de Referéncia:
Requerente:
Céd. Contrib.; 1106538 Validade: 02/11/2016

[ FINALIDADE ]
PARA FINS DIVERSOS

[ OBSERVACOES]
/N.
% Declaramos que para a finalidade desta Certiddo, ndo consta débitos vencidos n pstro deste
unicipio.

CAMPO MOURAOQ/PR, 3 de outubro de 2016.

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via internet
https://campomouraoc.atende.net

1SEPIN

Rua Brasil, 1487 - CAMPO MOURAO - F’ARA{\}A - CAIXA POSTAL, 420 - CEP 873014140
TEL.: {(44) 3518-1144 - FAX: (44) 3518-1104- CNPJ MF n® 75904524/0001-06
Home-page: www.campomourao.pr.gov.br E-mail: prefeitura@campomourac.pr.gov.br

o




03/10/2016  hitps/iwww.sifge.caixa.gov.br/Empresa/CrifCri/F geCF SimprimirPapel asp?VARPesscaMatriz= 148122628VAR Pessoa= 148122628 VAR UF=PRE&V ..

P63
.

WA ECOMOBIHTA §

S £

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 09230568/0001-73
Razdo Social: I SILVA EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO ME
Endereco: RUA PREF DEVETE DE P XAVIER 1348 FUNDOS / CENTRO / CAMPO

MOURAQ / PR/ 87302-190

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art. 7,
da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
. empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranca de guaisquer
débitos referentes a contribuicles efou encargos devidos, decorrentes
das obrigagbes com o FGTS.

Validade: 22/09/2016 a 21/10/2016

Certificacdo Namero: 2016092202373740223309
Informac8o obtida em 03/10/2016, as 16:34:16.

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada & verificacdo de autenticidade no site da Caixa
. www.caixa.gov.br /

Q
L

ttps /fwww.sifge.caixa.gov.br/Empresa/Cri/Crf/F geCF SimprimirPapel .asp?VARPessoaMalriz= 111%’:12262&VARPessoa= 148122628 VARUTXPREVARInsC, 17
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CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Neme: I. SILVA-EQUIPAMENTOS ESCRITORIO - EPP (MATRIZ E

Certiddo n®: 60797901/2016

Expedicdo: 23/06/2016, as 11:36:47

Validade: 19/12/2016 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicgéo.

Certifica-se que |. SlLVA-EQU PAMENTCS PARA ESCRITORIO - EPP (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito{a) noc CNEJ sob o n° 09.230.568/0001-73, NAO CONSTA

deo Banco Nacional de Devedores Trabalhis

Certiddo emitida com base no art. 642-A da

Trabalho, acrescentadce pela Lei n® 12.44C,

na Resolucdc Administrativa n® 1470/2011
rabalho, de 24 de agostoc de 2011.

Cs dados constantes desta Certid&o sdo de respo

Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até

P-H

1Ceriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa Jjuridica, a Certzdao atesta a emy

di
tocdos os seus estabelecimentos, agéncias ou fili:
i

A aceitacdo desta certidd@oc condiciona-se a veri\f]

autenticidade no portal do Tribunal Superior
Internet (http://www.tst.

Certiddo emitida gratui

| NFCRVMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas const
necessarios a identificacac das pes

inadimplentes perante a Justigca do Trabalho qu
estabelecidas em sentenca condenatdria transift
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no
re,ulhwmentvh previdencia a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do

Trabalho ou Comissdo de ConmcilNiacdo Prévia.

/
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[.SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO
RUA DEVETE DE PAULA XAVIER, 1348-CENTRO CEP: 87302-190 CAMPO MOURAO-PR
B44-3016-2480 CNPJ:09.230.568/0001-73
E-MAIL: ivomagequip@hotmail.com INSC:904.24374-49

ANEXO III
Declaracgio de Inexisténcia de Fato Superveniente Impeditivo da Habilitagao,
Idoneidade e Disponibilizaciio de Documentos.

Municipio de Candido de Abreu- Parand

Licitacio Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.

Objeto: Aguisicio de méveis e equipamentos para UBS Campio, de acordo com a Resolugiio n
"04/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saide do Parand, em atendimento a Secretaria Munici-

pal de Saade.

(1]

A empresa, abaixo assinada, declara. sob as penas da lei, que:

1 - Até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitagio no presente processo licitatorio, ci-
ente da obrigatoriedade de declarar, em havendo, ocorréncias posteriores que o inabilite para participar de
certames licitatdrios.

2 - Os documentos que compdem o Edital foram colocados & disposigéio e tomou cofthecimento de todas as
informacdes, condigoes locais ¢ grau de dificuldade da entrega.
3 - Nio se encontra declarada inidénea para licitar ou contratar com 6érgdos da Administragfo Publica Fede-
ral. Estadual, Municipal e do Distrito Federal.

Campo Mourdo — PR, (¥ ro de 2016

1 /'

Vi
)] -

I Silva — Equipamentog/pdra Escritdrio
Alan Francisco Fiybida Rocha
RG: 9.459.192-9 - SSP/PR
CPF: 070.337.279-33

M09230568/0001-73"

* /
I. Silva - Equipamentos p/

Escritorio - ME

.—C'Pbid"" 90
O MOURAOQ - PR
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[.SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO
RUA DEVETE DE PAULA XAVIER, 1348-CENTRO CEP: 87302-190 CAMPO MOURAO-PR
B44-3016-2480 CNPJ:09.230.568/0001-73
E-MAIL: ivomagequip@hotmail.com INSC:904.24374-49

ANEXO 1V
Declaraciio de que cumpre plenamente os requisitos de habilitacio

Municipio de Cindido de Abreu- Parana

Licitacio Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°, 62/2016.

Objeto: Aquisicio de méveis e equipamentos para UBS Campdo, de acorde com a Resolucio n°
.6()4/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Satde do Parand, em atendimento a Secretaria Munici-

pal de Saade.

Em atendimento ao previsto no edital de PREGAO PRESENCIAL n®.62/2016, DECLARAMOS que
cumprimos plenamente os requisitos de habilitagdo exigidos para participacfio no presente certame,

Campo Mourdo — PR, 04 de outubro de 2016

/]

/] 7

/W"
L Sllva Eqmpamen{y lfd[a Escritério
Alan Francisco a Rocha
RG: 9.459.182-8 - SSP/P
. CPF: 070.337.279—33




MAQ-SIXL !

I.SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO
RUA DEVETE DE PAULA XAVIER, 1348-CENTRO CEP: 87302-190 CAMPO MOURAO-PR
B44-3016-2480 CNPJ:09.230.568/0001-73
E-MAIL: ivomagequip@hotmail.com INSC:904.24374-49

ANEXO V
DECLARACAO

Municipio de Ciandido de Abreu- Parana

Licitagio Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.

Objeto: Aquisi¢io de méveis e equipamentos para UBS Campéo, de acordo com a Resolugiio n

604/2015 - APSUS da Secretaria Fstadual de Saude do Parand, em atendimento a Secretaria Munici-
.pal de Saade.

(3]

A empresa, abaixo assinada, por seu representante legal, DECLARA, para fins do disposto no inciso
V do art. 27 da Lei n°. 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n°. 9.854, de 27 de outubro de
1999, que nfio emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre ¢ ndo emprega
menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢éo de aprendiz
Sim( ) Quantos ( ) Nao (X).

Campo Mourdo — PR, 04 de outubro de 2016

7
A /
/ /@L? -

1. Silva - Equipamenpisb&aja Escritorio
irbt

Alan Francisco a Rocha
RG: 9.459.192-9 — SSP/PR
CPF: 070.337.279-33 ;r“'ﬂ RN [—— | ,
U9 230568/000%-78

i, Silva -
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e N

MAQ-STXL

[.SILVA-EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO
RUA DEVETE DE PAULA XAVIER, 1348-CENTRO CEP: 87302-190 CAMPO MOURAO-PR
B44-3016-2480 CNPJ:09.230.568/0001-73
E-MAIL: ivomagequip@hotmail.com INSC:904.24374-49

) _ ANEXO VII
DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE INCOMPATIBILIDADE FUNCIONAL

Municipio de Candido de Abreu- Parana

Licitacio Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.

Objeto: Aguisicio de moveis e equipamentos para UBS Campio, de acordo com a Resolucio n°

604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saiide do Parand, em atendimento a Secretaria Munici-
‘pal de Saade.

Declaramos sob as penas da Lei que esta empresa ndo possui dirigente com vinculo de parentesco
por linha reta ou colateral até o terceiro grau, inclusive, de servidor municipal investido em cargo de diregdo,
chefia ou assessoramento, ou de membro da comissfo licitante, de pregoeiro habilitado ou de servidor encar-
regado da contratagdo.

Por ser expressdo de verdade, firmamos o presente.

Campo Mourdo — PR, 04 de outubro de 2016

I. Silva - Equspament ara Escritdrio
Aian Francisco bfd'a Rocha
RG: 9.459.192-9 - 8SP/PR

CPF: 070.337.279-33




ENVELOPE 02 - DOCUMENTOS DE HABI®TACAO
MUNICIPIO DE CANDIDO DE ABREU

PREGAO PRESENCIAL N° 62/2016

RAZAO SOCIAL DO PROPONENTE: C. K. YOKOTA MOVEIS

N° DO C.N.P.J. DO PROPONENTE: 04.340.669/0001-83
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CHISTIAN KEHDI YOKOTA
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5212-4/00 Supersercado

Alvidades secundires

DATA DE IN/CH0 DAS ATIDADES |
01-04-2001

TINTA
12-03-2001

PARA USO EXCLUSIVG DA JI

- [DEFERIDO.
| |PUBLIQUE-SE E ARQUIVE-SE.
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4* OFICIO DE REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS

CERTIFICO D REGISTROEM 15/03/2001
" §08 O NUMERD:

4) 1 0522705 0 /&
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& ESCRITGRIO REGIONAL DE WAIPORA
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas com atribuigéo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que 0(s) documento(s) em anexo é reprodugao
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Codigo

de Controle e Autenticagéo abaixo. -
O referido é verdade, dou fé. \

Este documento foi emitido em 23/05/2016 as 08:08:49 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69feBbc05bdc5c0f743ed0664db39620c33c82947 a0b6cc9243db1b3a379efa95641
9062948d7628dd7a710c8638dbd22d4421ee46d9581b3a8f8e2c7f46c0ef1 f68dfcof7

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para C. K. YOKOTA MOVEIS e
emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com a Legislagéo Federal em vigor
Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01. §

017 as 04:23:55 (Dia/Més/Ano)
N

Codigo de Controle da Gertidao: 535832

Cédigo de Controle da Almtti\c a0:

36002005161539190969-1 | \

Esta certiddo tem a sua validade até: 1\"

/

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer mobmento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br
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Ministério do Desenvolvimento, Inddstria e Comércic Exterior REQ U E R | M E N T 0 D E E M P R

Secretaria de Comércio e Servigos

NIRE DA FILIAL {p h

KXOOXXHKXEXKXX
ESTADO GIVIL
BRASILEIRA CASADO
“REGIME DE BENS(se casado)
COMUNHAO PARCIAL
FILHO DE (pai} {mie)
)| HIROMU YOKOTA | ILDA YOKOTA ~
[ 'NASCIDO EM (dats d# nastimento) IDENTIDADE (nGmero} Orgho emissar UF PE(rumero) o
10/12/1975 6.022.417-0 l SSP l PR r 726.43%@09-63
EMANCIPADO POR {forma de smancipagio - someats no caso de menor} -
XXXXKHAKXXAXK
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO - rus, av, tc) NUMERO
| RUAALCIONE BASTOS
am COMPLEMENTO BAIRRO/DIS TRITO EP
Bl O00O0OKXXXX ALTO DA XV 85.065-020
) MUNICIPIO.
GUARAPUAVA
declara, sob as penas da Iei, hao estar impedido de exercer atividade eml{)raséria, que ndo possui
outro registro de empresario e requer a JUNTA COMERCIAL DO PARAN
CADIGO DO ATO DESCRIGAO DO ATC CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DG EVENTO = o}
002 ALTERAGAQ 022 ALTERAGAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
CODIGO DO EVENTO DESCRIGAO DO EVENTO ©ODIGO DO EVENTO DESCRIGAC DO EVENTO
XXXHHXXXXAKXK XHOOOKXKRKKKKX
XXXXXXXAXKAXX KOKRKUXKKXXAX
| NOME EMPRESARIAL
C K YOKOTA MOVEIS ME
TOGRADOURD (ru,av, #ic) NUMERD
RUA ALCIONE BASTOS 1085
"CGMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO = CODIGO DO
XXXXXKKXKKXXX ALTO DA XV 85.065-020 ‘é?%?f G % e
| MUNICIPIO UF FAIS CORREID ELETRONICO (E-MAIL) ‘
GUARAPUAVA | PR | BRASIL JOOXRXXKXXXX
"VALOR DO GAPITAL - RS VALOR DO CAPITAL - (par 8xtenso)
50.000,00 lClNQUENTA MIL REAIS 1
COBIGO DE ATIVIDADE ] DESCRIGAQ DO OBJETO
ECONOMICA \
s COMERCIO VAREJISTA DE MOVEIS E EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO; COMERCIO VAREJIST,
L Auvidade principal DE MOVEIS PLANEJADOS; COMERCIO VAREJISTA DE MOVEIS ESCOLARES; COMERCIO
Sl 4754701 VAREJISTA DE EQUIPAMENTOS E SUPRIMENTOS DE INFORMATICA,; COMERCIO VAREJISTA DE
W} aviasce dscundica EQUIPAMENTOS DE TELEFONIA E COMUNICACAQ; COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS
s 4789007 FOTOGRAFICOS E PARA FILMAGEM; COMERCIO VAREJISTA DE ELETRODOMESTICOS E
‘ 4751201 EQUIPAMENTOS DE AUDIO E VIDEO; COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE PAPELARIA;
FABRICACAODE MOVEIS COM PREDOMINANCIA DE MADEIRA. KXXXXXXXXX by
4789008
4753900
4761003 o =
3101200 5
BATA DE NICIO DAS ATIVIDADES NUMERO OE INSCRIGAO NO CNPJ TRANSFERENG TS0 DA JON gg £
NIRE ANTERIOR W% 58 - > a
XXXOOOXKKXKXX (4340669000183 XXXXXXXXX l XX ggrv%% :é%?i fy {2
[ RSSINATURA DA FIRMA PELO EMPRESARIO (ou pelo i 2%5 8 o
4 3 g‘{ g : A
i .., }égﬁ{ DU VE efi Beialme
y} DATA DA ASSINATURA ¥4 ASSINATURA DO EMPRESARIO / ‘é‘a " T .
4| 2410172012 V¥ geiGrEe T ase
T | § Sio8s <
;  COMERGIAL DO PARANA s 3
i%bgféﬁof?féor«mt DE GUARAPUAVA Aa
CERTIFICO OREGISTROEM: 27 /0172043 5 g
SOB NUMERO: 20120463024 S
Protocolo; 12/046302-4, DE 24/01/ S g
3 e h . Tl edh S
TIAQ MOTTA :
ARIO BER,
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jo&o Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

v

CERTIDAO DE AUTENTICACJ\O DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdicdes e Tutelas com atribui¢éo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo é reprodugéo
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Codigo

de Controle e Autenticagéo abaixo.
O referido é verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 23/05/2016 as 08:07:23 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL (‘

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05bdc5c0f743ed0664db39620c33c82947aaec82b221 0354cc95bche33e0
15610498d7628dd7a710c8638dbd22d4421ee46¢67b10a68bbab23fdd6ca15f3004fa01

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para C. K. YOKOTA MOVEIS e
emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com a Legislagdo Federal em vi
Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01.

Esta certidiio tem a sua validade até: 21/05/2017 as 04:23:55 (Dia/Més/Ano)
Cadigo de Controle da Certid&o: 535

Cédigo de Controle da Autenticagao:
36002005161539340172-1

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa € a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br

St - doti Yo ATl
o $ -

IcP e
Prusidéocia do Repdblics
i Civll
% Wadidn Proviséia N ¢ 2.200.2,
Bon (P e 24 chis wgosto de 2001,
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Comprovante de Inscrigdo e de Situagdo Cadastral - Impressao

ldel

Comprovante de Inscrigado e de Situagdo Cadastral

http://www.receita.fazenda.gov.br/Pessoaluridica/CNPJ/cnpjreva/impr...

%,

J

Contribuinte,

Confira os dados de Identificagdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto a
RFB a sua atualizagéo cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO
04.340.669/0001-83
MATRIZ

CADASTRAL

COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO

DATA DE ABERTURA
15/03/2001

NOME EMPRESARIAL
C K YOKOTA MOVEIS - ME

ek

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
47.54-7-01 - Comércio varejista de moveis

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

47.89-0-07 - Comércio varejista de equipamentos para escritorio
47.51-2-01 - Comércio varejista especializado de equipamentos e suprimentos de informatica
47.89-0-08 - Comércio varejista de artigos fotograficos e para filmagem
47.53-9-00 - Comércio varejista especializado de eletrodomésticos e equipamentos de audio e video
47.61-0-03 - Comércio varejista de artigos de papelaria

31.01-2-00 - Fabricagdo de méveis com predominancia de madeira

CODIGO E DESCRIGAO DANATUREZA JURIDICA
213-5 - EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R ALCIONE BASTOS 1085

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF

85.065-020 ALTO DA XV GUARAPUAVA PR
/

ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE 1

cmassuqueto@hotmail.com (42) 3035-2767 / (42) 3035-7315

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

dekdkk /
\ — |
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005
7
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL /
]
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL /
b, VI 4 \‘ NN ;’
|
/ ;
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n? 1.634, de 06 de maio de 2046:
\ j
Emitido no dia 13/09/2016 as 09:06:23 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1

© Copyright Receita Federal do Br:

il - 13/09/2016

(D 13/09/2016 09:06
4



http://www.receita.fazenda.gov.br/Aplicacoes/ATSPO/Certidao/CndCo...

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil

Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DiVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: C K YOKOTA MOVEIS - ME
CNPJ: 04.340.669/0001-83

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB), com a
exigibilidade suspensa, nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragéo para fins de certificagéo da regularidade fiscal; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execugao fiscal, ou objeto de decisdo judicial que determina sua desconsideragéo para fins de
certificagdo da regularidade fiscal.

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

Esta certiddo ¢ valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no &mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas

nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://www.receita.fazenda.gov.br> ou <http://www.pgfn.fazenda.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 02/10/2014.
Emitida as 09:30:27 do dia 11/07/2016 <hora e data de Brasilia>. /,

Vélida até 07/01/2017.

Cadigo de controle da certidao: CB82.77E7.E3C7.4369

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

-

@ 11/07/2016 09:31




Estado do Parana 9
Secretaria de Estado da Fazenda 7
Coordenacéo da Receita do Estado 78

PARANA

GOVERNQ DO ESTADO
Secretaria da Fazenda

Certidao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 015268789-25

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 04.340.669/0001-83
Nome: C K YOKOTA MOVEIS ME

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda n&o
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos nao existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certidao engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e nao tributaria, be m como ao descumprimento de obrigag 6es tributarias aces sorias.

Valida até 17/01/2017 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet

www.fazenda.pr.gov.br

Pégina 1 de 1
Emitido via Internet Publica (19/092016 08:58:57) / ',



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARAPUAVA

Secretaria Municipal de Finangas
Rua Brigadeiro Rocha, 2777 - Centro QF >

/

CERTIDAO NEGATIVA 28136 /2016

CONTRIBUINTE:C K YOKOTA MOVEIS ME

CPF/CNPJ:04.340.669/0001-83
ENDERECO: Ne: 1085 ALTO DA XV

FINALIDADE: Inexisténcia de Débitos

Certificamos para os devidos fins, atendendo solicitagdo, que o contribuinte acima
identificado ndo possui débitos tributdrios pendentes junto a fazenda piblica do
Municipio de Guarapuava até a presente data.

Com a localizagdo acima descrita, fica ressalvado o direito da fazenda Pablica
Municipal de cobrar débitos posteriormente constativos, mesmo referente ao periodo
nesta certiddo compreendido.

A presente certiddo é védlida por 30(trinta)dias, a contar da data de emissdo da mesma.

Guarapuava,23/09/2016

CODIGO DE AUTENTICIDADE 481954142481954

/AN
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 04340669/0001-83
Raz3o Social: C K YOKOTA MOVEIS ME

Endereco: R ALCIONE BASTOS 1085 / ALTO DA XV / GUARAPUAVA / PR /
85065-000

A Caixa EconOmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade: 14/09/2016 a 13/10/2016

Certificagdo Namero: 2016091402152447905794

Informacao obtida em 20/09/2016, as 08:55:22.

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada a verificacgdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

"3
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: C K YOKOTA MOVEIS - ME (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 04.340.669/0001-83

Certiddo n°: 92850141/2016

Expedigdo: 20/09/2016, as 08:56:46

Validade: 18/03/2017 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigédo.

Certifica-se que C K YOKOTA MOVEIS - ME (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sob o n° 04.340.669/0001-83, NAO CONSTA do Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidag¢do das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolug¢do Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacgdo desta certiddo condiciona-se a verificagdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam O dos
necessarios & identificac¢do das pessoas naturais e jyridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto &s obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concerngente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos(firmados perante o Ministério PGblico do
Trabalho ou Comissdo d dnciliagdo Prévia.




Y‘rﬂgx -

C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ: 04.340.669/0001-83 — |.E: 90585051-26
RUA ALCIONE BASTOS, 1085 — ALTO DA XV
GUARAPUAVA/PR
CEP: 85065-020 — FONE/FAX: 42 3035-7315
erflexmoveis@gmail.com

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.
Objeto: Aquisicdo de méveis e equipamentos para UBS Campio, de acordo com a Resolu¢do n° 604/2015 -

APSUS da Secretaria Estadual de Saide do Parana, em atendimento a Secretaria Municipal de Satde.

. Declaragao de:
Inexisténcia de Fato Superveniente Impeditivo da Habilitagio,
Idoneidade e Disponibilizagdo de Documentos.

A empresa, abaixo assinada, declara, sob as penas da lei, que:

1 - Até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitagdo no presente processo licitatério,
ciente da obrigatoriedade de declarar, em havendo, ocorréncias posteriores que o inabilite para participar de

certames licitatérios.

2 - Os documentos que compdem o Edital foram colocados a disposicdo e tomou conhecimento de

todas as informagdes, condi¢des locais e grau de dificuldade da entrega.

. - N&o se encontra declarada inidoénea para licitar ou contratar com 6rgéos da Administragdo Publica
Federal, Estadual, Municipal e do Distrito Federal.

r 1
04340669/0001-83

C. K. Yokota Mdveis - ME

Rua Alcione Bastos, 1085
ALTO DA XV - CEP 85.065-020
L GUARAPUAVA = PARANA _’

b /
C. K. YOKOTA MOVEIS

' CNPJ N° 04.340.669/0001-83
CHISTIAN K. YOKOTA — REPRESENTANTE LEGAL

RG:6.022.417-0 - SSP/PR /
CPE: 726.439,609-63
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C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ: 04.340.669/0001-83 — |.E: 90585051-26
RUA ALCIONE BASTOS, 1085 — ALTO DA XV
GUARAPUAVA/PR
CEP: 85065-020 — FONE/FAX: 42 3035-7315
erflexmoveis@gmail.com

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.

.)bjeto: Aquisicdo de moéveis e equipamentos para UBS Campao, de acordo com a Resolugao n°
604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saude do Parana, em atendimento a Secretaria
Municipal de Saude.

DECLARAGCAO

A empresa, abaixo assinada, por seu representante legal, DECLARA, para fins do disposto no inciso V do
art. 27 da Lei n°. 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n°. 9.854, de 27 de outubro de 1999,
que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega
menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢gao de aprendiz
Sim( ) Quantos ( ) Nao ( X).

Guarapuava, 04 de Outubro de 2016

i~ 7
04340669/0001-83
C. K. Yokota Mdveis - ME

Rua Alcicne Bastos, 1085
ALTO DA XV - CEP 85.0658-020
! QUARAPUAVA = PARANA _|

C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ N° 04.340.669/0001-83
CHISTIAN KEHDI YOKOTA — REPRESENTANTE LEGAL
RG: 6.022.417-0 ~SSP/PR
r CPF: 726.439.609-63

LA

v

\
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C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ: 04.340.669/0001-83 — |.E: 90585051-26
RUA ALCIONE BASTOS, 1085 — ALTO DA XV
GUARAPUAVA/PR
CEP: 85065-020 — FONE/FAX: 42 3035-7315
perflexmoveis@gmail.com

Municipio de Candido de Abreu- Parana
Licitagdo Modalidade: PREGAO PRESENCIAL N°. 62/2016.
ybjeto: Aquisicdo de moveis e equipamentos para UBS Campao, de acordo com a Resolugao n°

604/2015 - APSUS da Secretaria Estadual de Saiude do Parana, em atendimento a Secretaria
Municipal de Saude.

DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE INCOMPATIBILIDADE FUNCIONAL

Declaramos sob as penas da Lei que esta empresa ndo possui dirigente com vinculo de
parentesco por linha reta ou colateral até o terceiro grau, inclusive, de servidor municipal inyestido em
cargo de diregao, chefia ou assessoramento, ou de membro da comisséo licitante, de pregoeiyo habilitado
ou de servidor encarregado da contratagao.

Por ser expressao de verdade, firmamos a presente.

®

Guarapuava, 04 de Outubro de 2016

r B
04340669/0001-83
C. K. Yokota Mdveis - ME

Rua Alcione Bastos, 1085
ALTO DA XV - CEP 85.065-020
L QUARAPUAVA = PARANA _I

C. K. YOKOTA MOVEIS
CNPJ N° 04.340.669/0001-83
CHISTIAN KEHDI YOKOTA — REPRESENTANTE LEGAL V4
RG: 6.022.417-0 - SSP/PR
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Comprovante de Inscricao Cadastral - CICAD

Inscricao no CAD/ICMS Inscricdo CNPJ Inicio das Atividades
90585051-26 04.340.669/0001-83 02/2012

Empresa / Estabelecimento

Nome Empresarial C K YOKOTA MOVEIS ME
Titulo do Estabelecimento
Endereco do Estabelecimento RUA ALCIONE BASTOS, 1085 - ALTO DA XV - CEP 85065-020
Municipio de Instalagio GUARAPUAVA - PR, DESDE 02/2012
( Estabelecimento Matriz )

Qualificacao
S ATIVO - SIMPLES NACIONAL / SIMPLES NACIONAL - DIA 03 DO MES+2,
Situagéo Atual hespE 07/2016
Natureza Juridica 213-5 - EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
Atividade Econdmica Principal do 4754-7/01 - COMERCIO VAREJISTA DE MOVEIS
Estabelecimento
4789-0/07 - COMERCIO VAREJISTA DE EQUIPAMENTOS PARA ESCRITORIO

4751-2/01 - COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE EQUIPAMENTOS E
SUPRIMENTOS DE INFORMATICA

- e 4789-0/08 - COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS FOTOGRAFICOS E PARA
Atividade(s) Econdmica(s) FILMAGEM

Secundaria(s) do Estabelecmento .. o0 _ COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE
ELETRODOMESTICOS E EQUIPAMENTOS DE AUDIO E VIDEO
4761-0/03 - COMERCIO VAREJISTA DE ARTIGOS DE PAPELARIA
3101-2/00 - FABRICACAO DE MOVEIS COM PREDOMINANCIA DE MADEIRA

Quadro Societario

Tipo Inscrigdo Nome Completo / Nome Empresarial Qualificagdo
CPF 726.439.609-63 CHISTIAN KEHDI YOKOTA EMPRESARIO

Preide Estado do Parand
Secretaria de Estado da Fazenda

Este CICAD tem validade até 16/10/2016. nilscset i i s upalce |

CAD/ICMS N° 90585051-26

. . - " Emitido Eletronicamente via Intemet
Os dados cadastrais deste estabelecimento poderdo ser confirmados via 16/09/2016 14:37:37

Internet www.fazenda.pr.gov.br
Dados transmitidos de forma segura
Tecnologia CELEPAR
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL {
ESTADO DO PARANA
COMARCA DE GUARAPUAVA

QFICIO DISTRIBUIDOR JUDIGIAL TITULAR

AVENIDA MANOEL RIBAS NP 500 - FORUM ESTADUAL - VILA NERY REGIANI DE MACEDO

SANTANA JURAMENTADOS
GUARAPUAVA/PR - 85.070-18 RAQUEL REGEAN! DE MACEDO LUSTOZA
ADLAVIR ROZETTI JUNIOR

Certidao Negativa

Certifico, a pedido de parte interessada, que revendo os livros e arquivos

de distribuicao Acbes de EXECUGCAO PATRIMONIAL, FALENCIA, CONCORDATA,
RECUPEHA(;AO JUDICIAL e EXTRAJUDICIAL sob minha guarda neste cartério, ve-
rifiquei NAO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

CK YOKOTA MOVEIS ME
CNPJ 04.340.669/0001-83, no periodo compreendido desde 02/01/1991, até a pre-
sente data.
{0
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GUARAPUAVA/PR, 12 de Setembro de 2016
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS,
INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jo&o Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

CERTIDAO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Véalber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e
Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigbes e Tutelas com atribuigdo de autenticar e
reconhecer firmas da Comarca de Jo&o Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude etc...

Certifica com base na Lei 8935/94 - art. 7° - inc. V, que o(s) documento(s) em anexo é reprodugéo
fiel do original que me foi apresentado e neste ato confirmo sua autenticidade através do Cédi

de Controle e Autenticagédo abaixo.
O referido é verdade, dou fé.

Este documento foi emitido em 29/09/2016 as 09:15:56 (hora de Brasilia).

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05bda57c6dfef8e5009335f790d8590bb2a50f83ffd9fa142f0babf3572c6721
98c8d7628dd7a710c8638dbd22d4421ee46falfb1be8195d7db72649a763bad4287

A chave digital acima, garante que este documento foi gerado para C. K. YOKOTA MOVEIS e
emitido através do site do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com a Legislagéo Federal em vigor
Art 1°. e 10°. § 1°. da MP 2200/01.

Esta certiddo tem a sua validade até: 29/09/2017 as 08:42:03 (Dia/Més/Ano)
Cadigo de Controle da Certiddo: 592775
Cadigo de Controle da Autenticacao:
36002709161552110000-1

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada por qualquer pessoa e a qualquer momento
através do site: http://www.azevedobastos.not.br
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