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O ESTADO QUE DA CERTO

N° SOLICITAGAO: 40
SOLICITAGAO DE % A3
COMPRAS / SERVICOS PROCESSO N° _ 2, DD 12024

DATA: 21/05/2024

INSTITUTO DE PLANEJAMENTO E GESTAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS -

IPGSE CONTRATO DE GESTAO
o -
CNPJ 18.176.322/0002-32 t 0652022 - SER/GO
UNIDADE:
EOSPITAL ESTADUAL DE SANTA HELENA DE GOIAS DR. ALBANIR FALEIROS MACHADO
AREA SOLICITANTE: DEPARTAMENTO:
I&MOXARIFADO ALMOXARIFADO ]
VALORES ESTIMADOS
ITEM| CODIGO DESCRIGAO / ESPECIFICAGAO FORMA |QTDE
UNITARIO TOTAL
1 Aparelho de Anestesia UNIDADE 4 R$ 177.236,00 708.944,00
TOTAL GERAL R$ 708.944,00
LOCAL PARA ENTREGA:
HOSPITAL ESTADUAL DE SANTA HELENA DE GOIAS DR. ALBANIR FALEIROS MACHADO - HERSO
Av. Uirapuru, esquina com Rua Mutum, Parque Isaura, S/N - Santa Helena de Goias
Responsavel pela Area Solicitante Diretor da Unidade
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O ESTADO QUE DA CERTO

Santa Helena de Goids, 21 de maio de 2024.

Memorando 259/2024 — Solicitagio de Compras

De: Murilo Almeida e Silva
Diretor Administrativo — HERSO

Para: Romero Giovannetti
Superintendente Administrativo — [PGSE

Assunto: Solicitagdo de Aquisi¢do Aparelho de Anestesia.

A par de cordialmente cumprimenta-lo, o Hospital Estadual de Santa Helena de Goias
Dr. Albanir Faleiros Machado - HERSO, Unidade de Satde sob gestéo e operacionalizagdo do
Instituto de Planejamento ¢ Gestdo de Servigos Especializados — IPGSE, vem por meio do
presente expediente solicitar, a aquisi¢do de Aparelho de Anestesia.

Considerando a solicitagdo de compras n° 40, a aquisicdo se faz necesséria para atender
as demandas da unidade, devido aos aparelhos de anestesia utilizados ja possuirem mais de dez
anos de fabricagdo, se encontrando dessa forma, no fim de sua vida util.

Desta forma, obedecendo a Portaria 2116/2021-SES-GO, solicito que seja instruido um
projeto solicitando o repasse de recursos financeiros a OS a titulo de investimento para
aquisi¢do do material supracitado.

Segue abaixo dados técnicos, modelos e quantidades:

Aparelho de Anestesia - 4 unidade.

Sugestdo de Marca: N/A.

Descrigao: Equipamento microprocessado para atender pacientes neonatais. pediatricos,
adultos e obesos morbidos. Estrutura em material nfo oxidante; com prateleira para suporte de
monitores; Gavetas e mesa de trabalho; com rodizios giratérios, sendo no minimo 02 com
travas, ou, sistema de freio central. Com sistema de autoteste ao ligar o equipamento com
detecgdes de erros, falhas de funcionamento etc. Com sensor de fluxo Gnico universal para
pacientes adultos a neonatos; Com possibilidade do uso de sensor de fluxo autoclavavel.
Valvulas para controle de fluxo e pressdo com sistema de seguranga para proteger o paciente
de pressdo e fluxos inadequados. O equipamento deve realizar a calibracio dos sensores de

fluxo sem a necessidade desmontagem de partes internas do bloco ventilatorio. Rotametro
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composto por fluxdmetro com escalas para alto e baixo fluxo de pelo menos para oxigénio (02)
e 6xido nitroso (N20), podendo ser uma unica para ar comprimido ou com monitoragdo digital
com entrada para oxigénio (O2), ar comprimido e 6xido nitroso (N20). Sistema de seguranga
para interromper automaticamente o fluxo de N20, na auséncia de O2; Vaporizador do tipo
calibrado de engate rapido, permitir acoplamento de 02 vaporizadores e com sistema de
seguranga para o agente selecionado (se ofertado sistema que permite o acoplamento para 01
vaporizador, devera ser entregue suporte para acoplar o segundo vaporizador). Sistema de
circuito paciente de rapida montagem e desmontagem pelo operador e passivel de esterilizacdo;
Traqueias, valvulas, circuitos respiratorios, canister e sistema de entrega de volume,
autoclavaveis; Canister para armazenagem de cal sodada; Possibilidade de sistema de exaustio
de gases; Valvula APL graduada; Ventilador eletrénico microprocessado, com display LCD
com tela colorida com no minimo 10” (polegadas). Modos Ventilatérios minimos: Ventilag¢do
manual; Ventilagdo com respiragdo espontdnea sem resisténcia do ventilador: Ventilagdo
controlada a volume e ciclada a tempo (VCV): Ventilagdo controlada a pressdo e ciclada a
tempo (PCV); Ventilagdo mandatoria intermitente sincronizada (SIMV). Controles
Ventilatorios minimos: Volume corrente; Pressdo; Frequéncia respiratoria; Relagdo I:E; Pausa
inspiratoria; Peep. Alarmes de alta e baixa pressdo de vias aéreas: Apnéia; Volume minuto alto
e baixo; Alto e baixo FiO2; Falha de energia elétrica. Monitoragdo numérica de pressdo de pico,
média, peep e grifica da pressdo das vias aéreas; Monitoragdo de frequéncia respiratoria,
volume corrente, volume minuto e fragdo inspiratoria. Alimentacio elétrica bivolt automatico,
ou, 220v/60hz e bateria interna com autonomia de pelo menos 30 minutos. Devera acompanhar
0 equipamento. no minimo: 2 circuitos para pacientes, sendo 1 tamanho adulto e 1 tamanho
infantil, autoclavaveis. 1 baldo para ventilagdo manual adulto, 1 baldo para ventilagdo manual
infantil. 1 vaporizador calibrado de Sevoflurano; 5 sensores de fluxo; 3 mangueiras de no
minimo 4,5 metros, sendo uma para oxigénio, uma para 6xido nitroso e uma para ar
comprimido, e 5 filtros de particulas de cal sodada (se necessario), e demais acessorios
necessarios para o perfeito funcionamento do equipamento. Monitor MultiparAmetros para uso
em pacientes neonatais, pediatricos a adultos.

Pré-configurado com no minimo monitorizagdo de ECG, Respiragdo, Saturagio de O2
(SpO2), Pressdo ndo-invasiva, Temperatura, Capnografia/Analisador de gases e no

minimo 02 canais de Pressd@o invasiva. Monitor com display colorido em LCD de no

minimo 12" (polegadas). Devera monitorar CO2, NO2 e gases anestésicos diretamente
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no monitor, ou, no equipamento de anestesia, ou, em médulo a parte. Acessorios do
monitor: 1 suporte para fixagdo do monitor ao equipamento de anestesia, 1
cabo/dispositivo para conectividade do monitor ao equipamento de anestesia, 1 cabo de
ECG 5 vias, 1 sensor de oximetria de pulso tipo clip, 1 manguito para paciente adulto, 1
manguito para paciente infantil,1 mangueira de pressurizag¢do do manguito, 1 sensor de
temperatura esofagico, 10 armadilhas de agua universais sendo para uso em pacientes
neonatal, pediatrico e adultos (ou 10 unidades por categoria de paciente), 10 linhas de
amostra de gases universais (ou 10 unidades por categoria de paciente). OS equipamentos
devem ter garantia de no minimo 12 meses contra defeito de fabricacdo, registro na
ANVISA. Devera acompanhar todos os acessorios minimos e demais acessorios para o
perfeito funcionamento do equipamento. Deve possuir bateria interna com autonomia de

pelo menos 30 minutos. Alimentagdo elétrica bivolt automatico, ou, 220v/60hz.

Diante do exposto, solicitamos providéncias que o caso requer.

Atenciosamente,

Hospital Estadual de Santa Helena de Goias — HERSO
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