O ESTADO QUE DA CERTO

Goiania, 10 de janeiro de 2024.
TERMO DE REFERENCIA
TR. N° 001/2024

De: REABILITACAO
Para: SETOR DE COMPRAS

1. MATERIAL
- ITEM 1: CUFOMETRO MEDIDOR DE PRESSAO.

2. DESCRIGAO MINUCIOSA DO MATERIAL

Caracteristicas

— Medidor Pressao do balonete (CUFF) do tubo endotraqueal;

— Ajuste da pressdo do cuff pode ser realizado rotineiramente em segundos sem

comprometer a terapia do paciente;

— Com monitor integrado de pressao indicando a faixa ideal da pressdo do cuff;- Bomba de

calibracao com botdo de alivio de presséo;

— Constituido por um manémetro mecanico em metal rigido, com mostrador vedado por

tampa transparente e um bulbo (péra);
— Escala que permite a leitura direta da pressao de 0 até 120 cmH20;

— O bulbo (péra), elemento de formato anatémico, € confeccionado em material latex

flexivel, o qual acionado manualmente tem como objetivo insuflar o cuff (baldo) da sonda;

— Uma conexdo lateral tipo luer macho, da saida ao ar que ira insuflar o cuff da sonda

endotraqueal ou canula de tragueostomia;
— Acompanha tubo de conexao para conveniente posicionamento;

— Controle da insuflagdo e monitoragéo da press@o do baldo em sondas endotraqueais e
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em cénulas de traqueostomia.
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3. DESTINACAO E JUSTIFICATIVAS PARA AQUISICAO

O aparelho cufémetro, sera destinado para as UTI's adulto, pediatrica e covid, além do
setor de Emergéncia do hospital, os cufémetros sao dispositivos utilizados para medir
com precisdo a pressao dos cuff's dos tubos endotraqueais, permitindo um controle
adequado da ventilagao mecénica e garantindo a segurancga respiratéria dos pacientes.
E importante destacar que o controle preciso dos balonetes do cuff & essencial para
evitar complicagbes associadas a pressdes inadequadas, como vazamentos de ar,
aspiragdo de secrecbes e aumento do risco de pneumonia associada a ventilagao

‘mecanica.

4. QUANTIDADE E MEMORIA DE CALCULO

ITEM 1: 5 unidades. ”‘2 SIS
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5. DAS OBRIGAGOES DO FORNECEDOR

5.1. Atender aos pedidos com as descricbes publicadas e manter os precos
irreajustaveis, conforme proposta publicada na plataforma eletrénica de compra, via e-

mail, no site do ISG ou jornal;
5.2. Atender aos pedidos de acordo a demanda enviada pelos compradores;

5.3. Os pedidos deverédo ser entregues no Hospital Estadual de Doengas Tropicais —
HDT das 08:00 as 18:00 horas, em dias Uteis e havendo necessidade aos sabados das
08:00 as 12:00 horas impreterivelmente, tendo em vista que os pedidos deveréao ser
entregues com 03 (trés) dias corridos para os fornecedores locais e até 08 (oito) dias

para fornecedores de outros Estados;

5.4, O FORNECEDOR devera disponibilizar na nota fiscal os dados bancarios para

realizagcdo de pagamento;

5.5. O FORNECEDOR devera apresentar mensalmente sob pena de nao liquidagéo

das faturas as seguintes certiddes com regularidade:

- Certidao Negativa de Débitos Municipais @/
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- Certidao Negativa de Débitos Estaduais
- Certidao FGTS

- Certiddo de Tributos Federais

- Cartdo do CNPJ

6. CONDICOES DE PAGAMENTO:

6.1. O prazo para o pagamento sera de no minimo 60 (sessenta) dias a partir da

apresentacao da nota fiscal;

6.2. A Contratada devera manter o fornecimento por mais 60 (sessenta) dias mesmo

gue nao ocorram os pagamentos das faturas;

6.3. A nota fiscal devera ser emitida em nome/razédo social: Instituto Socrates Guanaes
- 1SG - CG 91/2012 CNPJ/MF n° 03.969.808/0003-31, com enderec¢o na Av. Deputado
Jamel Cecilio,n® 3310 sala 104 — Jardim Goias - CEP 74..810-970- Goiania — Goias.

6.4. As notas deverdo vir sem rasuras e estar no periodo de validade de emisszo.

Atenciosamente,

= TRt R
Fabricio Soares de Paula
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