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TERMO DE REFERÊNCIA 

 

1. OBJETO  
1.1. REGISTRO DE PREÇO PARA A FUTURA E EVENTUAL CONTRATAÇÃO DE 
EMPRESA PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO/MATERIAL PERMANENTE CONFORME 
PROPOSTA: 11416.878000/1200-04, CONFORME ESPECIFICAÇÕES NO TERMO DE 
REFERÊNCIA. 

 
2. DOS ITENS 
2.1. Tabela 01 com descrição e quantidade dos itens: 

DESCRIÇÃO QUANT. UNIDADE 

Incubadora de Transporte Neonatal - Equipamento possui cúpula construída em 
acrílico transparente, com paredes duplas em toda sua superfície para proteção 
do paciente contra perda de calor. Base em material plástico, possuir alças para 
transporte e dois suportes para cilindros de gases medicinais. Porta de acesso 
frontal e outra porta de acesso lateral, ambas com paredes duplas; possuir 
portinholas com manga punho e guarnições autoclaváveis em silicone atóxico; 1 
portinhola tipo íris para passagem de tubos e drenos. Para-choque que protege 
todo o perímetro da incubadora. Deve possuir leito removível em material plástico 
antialérgico com dimensões que permitam adequada ergonomia para cintos de 
segurança em material macio e resistente, de fácil ajuste. Deve possuir colchão 
removível, impermeável e de material atóxico e auto-extinguível com espuma com 
densidade adequada, sem costura, prensada e capa removível. Entrada de 
oxigênio sem despejo de gás para a atmosfera, permitindo alta eficiência, 
economia e proteção, acoplada a suporte com altura ajustável, com rodízios e 
freios. Umidificação através de espuma sob o leito. Iluminação auxiliar com haste 
flexível para ajuste do foco. Deve possuir filtro de retenção bacteriológico. Painel 
de controle deve proporcionar a monitorização térmica do ambiente do paciente, 
possuir controle microprocessado de temperatura de ar do ambiente interno da 
incubadora e controle de temperatura do neonato mediante um sensor de 
temperatura de pele. Deve possuir alarmes audiovisuais para falta de energia 
elétrica e falta de energia da bateria, bateria em carregamento, falta de circulação 
de ar, alta/baixa temperatura do ar, sensor do RN desconectado, 
Hipotermia/hipertermia, indicação do modo de alimentação, indicação das 
temperaturas do ar. Deve possuir indicação visual do status ligado/desligado do 
aparelho; deve possuir bateria recarregável com autonomia de pelo menos 4 
horas; carregador automático do tipo flutuante incorporado. Acompanhar o 
equipamento, no mínimo: carro de transporte tipo maca, com altura ajustável, 
resistente à choques mecânicos, acoplável à ambulância, 2 cilindros em alumínio 
tipo D ou E para oxigênio ou ar comprimido com válvula redutora e manômetro, 
suporte de soro com altura ajustável, prateleira para colocação de periféricos; 
cabos de ligação, tubo de oxigênio com regulador e fluxômetro, colchonete 
confeccionado em material atóxico e demais componentes necessários a 
instalação e funcionamento do equipamento.Alimentação elétrica a ser definida 
pela entidade solicitante. 

2 Unidade 

Monitor Multiparâmetros, SUPORTE P/ MONITOR, 5 PARÂMETROS BÁSICOS: 
ECG/RESP/SPO2/PNI/TEMP, TIPO/TAMANHO, PRÉ CONFIGURADO/DE 10'' A 
12''. 

3 Unidade 

 Oxímetro de Pulso: PORTÁTIL (DE MÃO) COM 1 SENSOR 3 Unidade 
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Berço Aquecido: Equipamento com sistema de aquecimento de calor irradiante por 
elemento aquecedor localizado na parte superior do berço. Possuir giro bilateral 
no plano horizontal para posicionamento do aparelho de raios X; possuir bandeja 
para alojamento do filme radiográfico. Leito do recém-nascido construído em 
material plástico radiotransparente com laterais rebatíveis e/ou removíveis para 
facilitar o acesso ao paciente, ajustes manuais do leito nas inclinações mínimas de 
Trendelenburg e Próclive; colchão de 
espuma de densidade adequada ao leito do paciente em material atóxico, com 
revestimento removível e antialérgico nas dimensões do berço. Estrutura em aço 
pintado em tinta epóxi ou similar, mobilidade através de rodízios com freios e para-
choque. Display a LED ou LCD para indicação de temperatura e potência 
desejada; memória para retenção dos valores programados. Sistema de controle 
microprocessado, com modo de operação servo controlado através de sensor 
ligado ao RN e manual; relógio Apagar incorporado; alarmes audiovisuais 
intermitentes para visualização de no mínimo: falta de energia; falha na resistência 
de aquecimento; falta de sensor ou desalojamento do sensor no paciente. Deverá 
acompanhar o equipamento no mínimo: Bandeja sob o leito para armazenamento 
de materiais diversos e haste para suporte de soro. Alimentação elétrica a ser 
definida pela entidade solicitante. 

3 Unidade 

Detector Fetal: PORTÁTIL/DIGITAL/POSSUI DISPLAY 1 Unidade 
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Aparelho de Anestesia - Equipamento microprocessado para atender pacientes 
neonatais, pediátricos, adultos e obesos mórbidos. Estrutura em material não 
oxidante; Com prateleira para suporte de monitores; Gavetas e mesa de trabalho; 
Com rodízios giratórios, sendo no mínimo 02 com travas. Com sistema de 
autoteste ao ligar o equipamento com detecções de erros, falhas de 
funcionamento, etc. Com sensor de fluxo único universal para pacientes adultos a 
neonatos; Com possibilidade do uso de sensor de fluxo autoclavável. Válvulas 
para controle de fluxo e pressão com sistema de segurança para proteger o 
paciente de pressão e fluxos inadequados. Rotâmetro composto por fluxômetro 
com escalas para alto e baixo fluxo de pelo menos para oxigênio (O2) e óxido 
nitroso (N2O), podendo ser uma única para ar comprimido ou com monitoração 
digital com entrada para oxigênio (O2), ar comprimido e óxido nitroso (N2O). 
Sistema de segurança para interromper automaticamente o fluxo de N2O, na 
ausência de O2; Vaporizador do tipo calibrado de engate rápido, permitir 
acoplamento de 02 vaporizadores e com sistema de segurança para o agente 
selecionado (se ofertado sistema que permite o acoplamento para 01 vaporizador, 
deverá ser entregue suporte para acoplar o segundo vaporizador). Sistema de 
circuito paciente de rápida montagem e desmontagem pelo operador e passível de 
esterilização; Traquéias, válvulas, cirucuitos respiratórios, canister e sistema de 
entrega de volume, autoclaváveis; Canister para armazenagem de cal sodada; 
Possibilidade de sistema de exaustão de gases; Válvula APL graduada; Ventilador 
eletrônico microprocessado, com display LCD com tela colorida. Modos 
Ventilatórios mínimos: Ventilação manual; Ventilação com respiração espontânea 
sem resistência do ventilador; Ventilação controlada a volume e ciclada a tempo 
(VCV); Ventilação controlada a pressão e ciclada a tempo (PCV); Ventilação 
mandatória intermitente sincronizada (SIMV). Controles Ventilatórios mínimos: 
Volume corrente; Pressão; Frequência respiratória; Relação I:E; Pausa 
inspiratória; Peep. Alarmes de alta e baixa pressão de vias aéreas; Apnéia; 
Volume minuto alto e baixo; Alto e baixo FiO2; Falha de energia elétrica. 
Monitoração numérica de pressão de pico, média, peep e gráfica da pressão das 
vias aéreas; Monitoração de frequência respiratória, volume corrente, volume 
minuto e fração inspiratória. Alimentação elétrica bivolt automático e bateria 
interna com autonomia de pelo menos 30 minutos. Deverá acompanhar o 
equipamento, no mínimo: 02 circuitos para pacientes, sendo 01 tamanho adulto e 
01 tamanho infantil, autoclaváveis. 01 balão para ventilação manual adulto, 01 
balão para ventilação manual infantil. 01 vaporizador calibrado de Sevoflurano; 04 
sensores de fluxo; 03 mangueiras de no mínimo 4,5 metros, sendo uma para 
oxigênio, uma para óxido nitroso e uma para ar comprimido e demais acessórios 
necessários para o perfeito funcionamento do equipamento.  

1 Unidade 

Reanimador Pulmonar em T - *Equipamento construído em caixa injetada, em 
plástico de engenharia. Limitado a pressão: com manutenção dos parâmetros 
previamente determinados. Deve permitir ajustar os controles da PIP (Pressão 
inspiratória) e da PEEP (Pressão Positiva no Final da Expiração) e a pressão de 
segurança (Pico). Operado através de fontes de ar comprimido ou oxigênio. Deve 
permitir um fluxo contínuo, conforme o fluxo de entrada. Deve possuir 
manovacuômetro, válvula de ajuste de pressão máxima de alívio, válvula de 
controle de pressão inspiratória, conector para entrada de gás e dispositivo de 
saída de gás. Acessórios que devem acompanhar o equipamento: circuito de peça 
T, pulmão teste em silicone livre de látex, máscara infantil.  

3 Unidade 

Oxímetro de Pulso: PORTÁTIL (DE MÃO) COM 1 SENSOR 3 Unidade 
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Monitor Multiparâmetros para UTI - ECG/RESP/SPO2/PNI/TEMP, SUPORTE P/ 
MONITOR, PRESSÃO INVASIVA (PI), CAPNOGRAFIA / AGENTES 
ANESTÉSICOS/ÍNDICE DE SEDAÇÃO ANESTÉSICA,  MÉT. ASPIR. DE BAIXO 
FLUXO:ATÉ 50ML/MIN / SEM AGENTES ANESTÉSICOS/SEM ÍNDICE DE 
SEDAÇÃO ANESTÉSICA,  ESTRUTURA MISTA OU MODULAR/DE 10'' A 12'' 

3 Unidade 

CPAP - C/UMIDIFICADOR/C/COMPENSAÇÃO/C/MÁSCARA NASAL 3 Unidade 

Incubadora Neonatal (estacionária) - Equipamento construído em material não-
ferroso para evitar oxidações e facilitar assepsia; Cúpula em acrílico transparente 
de paredes duplas para evitar a perda de calor por irradiação; Possuir trava de 
segurança e/ou mecanismo de amortecimento para fechamento suave da cúpula 
para evitar acidentes; possuir porta de acesso rebatível; Possui pelo menos 5 
portinholas ovais com trincos que possam ser abertos com os cotovelos e 
fechamento sobre guarnição de material atóxico, garantindo o isolamento e a 
condição de leve pressão positiva dentro da câmara; possuir pelo menos uma 
portinhola do tipo íris, permitindo a passagem e posicionamento de circuitos de 
respiradores, facilitando as manobras de intubação, sem alterar as condições do 
ambiente, possuir passa-tubos nas laterais da cúpula, permitindo o acesso de 
cabos e circuitos para o paciente; Suporte com rodízios de pelo menos 4 
polegadas e freios; Leito do paciente construído em material plástico, atóxico e 
radiotransparente, permitindo o procedimento de radiografia sem remover o 
paciente, ajustes do leito nas posições mínimas de Trendelenburg e Próclive, sem 
abrir a cúpula; possibilidade de deslocamento do leito para fora da cúpula, na 
parte frontal, através de trilhos, com trava de segurança; Possuir colchão de 
espuma de densidade adequada ao conforto do paciente; capa de materiais 
atóxicos e autoextinguíveis; Não possuir cantos vivos, facilitando os trabalhos de 
limpeza e desinfecção; Painel de controle microprocessado de fácil acesso e 
remoção para manutenção e calibração, possuir display de LCD ou LEDs que 
apresente as informações dos parâmetros monitorados; Servocontrole de 
temperatura do ar ATC (Temperatura do ar controlada) e de pele ITC 
(Temperatura do RN Controlada), servocontrole continuo de umidade relativa do 
ar; Alarmes de indicação visual e sonoro de no mínimo: Alta temperatura ar/pele; 
Baixa temperatura ar/pele; Alta de circulação do ar; Hipotermia e hipertermia, 
Desconexão do sensor à pele do paciente, Falta de sensor, Falta de energia, 
Desligamento automático em caso de alta temperatura; Sistema de segurança; 
Possuir tecla para  silenciar alarmes momentaneamente; Indicação das 
temperaturas medidas e ajustadas de pele e ar, pelo menos. Memorização dos 
últimos valores programados de temperaturas, umidade e alarmes para o caso de 
falta de energia; Sistema de circulação de ar dentro da cúpula. Acompanhar o 
equipamento no mínimo: Gabinete (1 ou 2 gavetas); Suporte de soro; e Duas 
prateleiras giratórias para suporte de equipamentos que suporte mínimo 6 kg. 
Todos os cabos, sensores, adaptadores e conectores necessários ao seu 
funcionamento.Alimentação elétrica a ser definida pela entidade solicitante.  

2 Unidade 

Aparelho para Fototerapia (icterícia/neonatologia) - ILUMINAÇÃO/BERÇO EM 
ACRÍLICO/PAINEL DE CONTROLE 
MICROPROCESSADO/AJUSTE DE IRRADIANCIA 

3 Unidade 

Cama PPP - Cama PPP manual com apoio de pernas removível, apoio de coxas, 
calcanhar e dispositivo para coleta de liquídos. Base dividida em no mínimo 3 
seções: dorso, assento, perneiras e complemento da perneira removível. Com 
rodízios e com grades na região do dorso, injetadas e com acabamento pintado 
em poliuretanos ou similar. Capacidade mínima de 120 kg. Acompanha colchão 
compatível com as dimensões da cama.  

5 Unidade 
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Reanimador Pulmonar Manual Pediátrico (Ambu)  -  RESERVATÓRIO / 
MATERIAL DE CONFECÇÃO / APLICAÇÃO / VÁVULA UNIDIRECIONAL, 
INFANTIL, SILICONE 

3 Unidade 

Poltrona Hospitalar - MAT. DE CONFECÇÃO/ASSENTO E 
ENCOSTO/CAPACIDADE/RECLINAÇÃO AÇO / FERRO PINTADO/ESTOFADO 
COURVIN/ATÉ 120 KG/ACIONAMENTO MANUAL  

2 Unidade 

Banqueta para Parto Vertical - POLIETILENO  1 Unidade 

Berço para Recém Nascido - RODÍZIOS POSSUI, CUNA ACRÍLICO, 
ESTRUTURA AÇO / FERRO PINTADO 

3 Unidade 

Cardiotocógrafo  - PORTÁTIL, C/IMPRESSORA, GESTAÇÃO GEMELAR, 
C/SUPORTE  

1 Unidade 

Armário  - DIMENSÕES/ PRATELEIRAS ALTURA DE 100 A 210 CM X LARGURA 
DE 70 A 110 CM/03 OU 04 CAPACIDADE MÍNIMA DA PRATELEIRA 40 Kg 
MATERIAL DE CONFECÇÃO AÇO 

2 Unidade 

Cadeira - MATERIAL DE CONFECÇÃO AÇO / FERRO PINTADO 
BRAÇOS/REGULAGEM DE ALT/RODÍZIOS/ASSENTO E ENCOSTO NÃO 
POSSUI/NÃO POSSUI/NÃO POSSUI/POLIPROPILENO  

1 Unidade 

 
3. JUSTIFICATIVA  
3.1. Atender as necessidades da Secretaria Muncipal de Saúde e da Prefeitura Municipal 

na execução das atividades, conforme emenda PROPOSTA: 11416.878000/1200-04. 
  
4. CONDIÇÃO DE ENTREGA E GARANTIA 
4.1. Os equipamentos serão recebidos de acordo com cada requisição. Sendo 
recebidos/conferidos pelo responsável da Prefeitura Municipal de Soure no horário de 
expediente, devendo o fornecedor certificar-se antecipadamente quanto a feriados locais ou 
alterações nos horários de expediente. 
 
4.2. Fica a cargo do fornecedor a descarga e movimentação no local designado pelo 
servidor responsável pelo recebimento. 
 
4.3. Os equipamentos serão aceitas, da seguinte forma: 
4.3.1. Provisoriamente, pelo Fiscal de Contratos, para efeito de verificação da conformidade 
com as especificações constantes no Termo de Referência. 
 
4.3.2. Definitivamente, após verificação e consequente aceitação pelo requisitante e pelo 
Fiscal de Contratos. Os equipamentos deverão estar de acordo com as especificações 
constantes no Termo de Referência. 
 
5. DA FORMA DE PAGAMENTO 
5.1. O pagamento será efetuado pela Contratante através de TRANSFERÊNCIA 
BANCÁRIA à Contratada, mediante apresentação da Nota Fiscal, em parcela única, no prazo 
de até 30 (trinta) dias, contados da apresentação da Nota Fiscal/Fatura contendo o 
detalhamento dos itens solicitados, devidamente atestada pelo Fiscal do Contrato, contendo 
número do Banco, Agência e Conta-Corrente. 

 
5.2. A licitante vencedora deverá apresentar juntamente com o documento de cobrança a 
comprovação de que cumpriu as seguintes exigências, cumulativamente:  

a) Certidão de regularidade com o FGTS; 
b) Certidão de regularidade com a Fazenda Federal; 
c) Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas; 
d) Certidão Negativa de Débitos Municipais. 
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5.3. Havendo erro na Nota Fiscal/Fatura, não aceitação dos itens ou outra circunstância que 

desaprove a liquidação da despesa, ou ainda não acompanhada das certidões previstas nas 

letras a, b, c, d, do subitem 5.2, a mesma ficará pendente e o pagamento sustado até que a 

Contratada aplique as medidas saneadoras necessárias. 

6. OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE 

6.1. Pagar à CONTRATADA o valor resultante do fornecimento dos itens. 

6.2. Prestar as informações e os esclarecimentos pertinentes que venham a ser solicitados 

pela CONTRATADA, inclusive possibilitando a entrada de funcionários ou representantes da 

mesma. 

6.3. Exercer a fiscalização das maquinas locadas, por empregado designado. 

7. OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA 

7.1. Responsabilizar-se pelo fiel cumprimento do contrato, assumindo as obrigações 

estabelecidas na legislação, e atendendo todas as especificações dos 

materiais/marcas/quantidades descritos na planilha no item 2.  

7.2. Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre todo e 

qualquer assunto de interesse do CONTRATANTE ou de terceiros de que tomar conhecimento 

em razão da execução do objeto deste Contrato; 

7.3. Não transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as obrigações 

assumidas, nem subcontratar qualquer dos fornecimentos que está obrigada. 

8. DA FISCALIZAÇÃO DO CONTRATO 

8.1. De acordo com o disposto no caput do art. 67 da Lei nº 8.666/93, o representante da 

CÂMARA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS que atuará como fiscal será aquele a ser 

designado formalmente pelo presidente desta Casa de Leis. 

9. DAS PENALIDADES 

9.1. Em caso de inexecução total ou parcial do Objeto e atraso de execução ou qualquer 

inadimplência contratual, a Contratada estará sujeita, sem prejuízo das responsabilidades civil 

e criminal, no que couber às seguintes penalidades: 

a) Advertência;  

b) Multas penitenciais;  

c) Suspensão temporária de participação em licitação e impedimento de contratar com a 

Prefeitura Municipal de Soure, segundo a natureza e a gravidade da falta cometida, por prazo 

não superior a 02 (dois) anos, à critério da Prefeitura Municipal de Soure;  

d) A liberação da empresa ou profissional da penalidade supra será concedida sempre que 

esta ressarcir à Prefeitura Municipal de Soure pelos prejuízos resultantes e após decorrido o 

prazo da sanção aplicada, com base na letra anterior.  

e) Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administração Pública, enquanto 

perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação 

perante à Prefeitura Municipal de Soure pelos prejuízos resultantes e depois de decorrido o 

prazo da sanção aplicada com base na letra anterior.  

9.2. As multas serão aplicadas para os seguintes casos e nos seguintes percentuais, sobre 

valor global adjudicado:  

a) De 0,1% (zero vírgula um por cento) ao dia, após o quinto dia, até o trigésimo quinto dia de 

atraso, sobre valor global adjudicado, atualizado na forma da lei, quando a CONTRATADA, 

sem justa causa, deixar de cumprir a obrigação assumida.  

b) De 0,1% (zero vírgula um por cento) sobre valor global adjudicado, atualizado na forma da 

lei, no caso de desatendimento de determinação da Fiscalização.  
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9.3. Quando as multas atingirem o limite de 10% (dez por cento) do valor global adjudicado a 

Câmara Municipal poderá promover a rescisão parcial ou total do contrato.  

9.4. As sanções previstas nas letras "a", "c" e "d" do subitem 9.1 poderão ser aplicadas 

juntamente com a da letra "b", facultada a defesa prévia do interessado, no respectivo 

processo, no prazo de 05 (cinco) dias úteis.  

9.5. O Contratado será responsabilizado pelos prejuízos que comprovadamente acarretar à 

Prefeitura Municipal de Soure em decorrência de dolo ou culpa, arcando com a indenização 

correspondente, da forma como se apurar em processo administrativo, assegurado em 

qualquer caso, direito de defesa. 
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