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PROPOSTA DE PRECOS READEQUADA

A SECFETARIA QA SAUDE DO MUNlClPIO DE SENADOR POMPEU/CE
PREGAO ELETRONICO N“ 050/2023

Identificagfio do licitante:
. Razfio Social: LOCMED HOSPITALAR LTDA

. CNPJ: 04.23895 I /0001-54:

. Inscrigio Estadual: 06.685.7l 8-0;

. Inscriqio Municipal: 186.141-7;

. Enderego completo: Rua Hcrbene, 425, Messejana, Fortaleza, Cearé, CEP: 60.842-120;

. Telefone/Celular: (85) 3033-2727 / 99125-7688;

- E-mail:licitaca0@l0cmed.com.br;

- Banco: Banco: 001 — Banco do Brasil S.A Agéncia: I369-2 Conta Corrente: 108.237-X

Dados do Representante Legal para assinatura do Contrato:

- Carlos Alberto Mendes Sousa, brasileiro, casado, promotor de vcndas; RG1 278.170-8] -SSP/CE; CPF:

212086.623-68 - Residents rua Aymar Rodrigues n°46. Maraponga-Fortaleza-CE, CEP 60711-1 l0

- Telefone/Celular: (85) 3033-2727 / 99125-7688;

. E-mail:licitacao@l0cmed.c0m.br;

Condigfies gerais da propostaz

. Validade da propostaz até 60 (sessenta) dias, contados da data dc sua aprescntagfio.

. Exccugfio do scrviqo: em até 48 (quarenta e oito) horas (conformc termo dc rcferéncia)
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CONCENTRADORES DE OXIGENIO:
Fluxo variével de 0,5 a 5L/ min (cinco
litros por minuto) filtros para remo<;50 dc Phi“ 5/ w
pocira. bactérias e Ol.ll;I‘flS particulas, sv 360 Evcrgo R$ 250,00 R$ 9o.000,0o
sistema de alarme para indicagfio de
defeitos e intercorréncias_ como queda dc
pressfio, falha elétrica e conccntraqfio (lei
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oxigénio fora dos parzimetros normals dc
operaqoes, movcl montaclo sobre rodizios,
alimentaqfio elétrica de 220 v/60hz. lncluso
cfinula nasal com extensor e copo
umidificador.
Anvisa do equipamento n° 10216710219

Acessorios:
Cfinula nasal c/ extensor (JG Moriya)
Anvisa: 10349590031
Copo Umidificador (JG Moriya)
Anvisa: 10349590075
CONCENTRADOR DE OXIGENIO - 1
OLPM - Locagzao de Kit composto
portlocagiio de concentrador do oxigénio
dotado de: fluxo variével de l a 10L/min
(dez litros por minutos). Filtros para
remogfio de poeira, bactérias e outras
particulas, sistema de alatme para
indicagzfio de defeitos e inteiqcorréncias,
como queda do pressfio, falhai elétrica e
concentragao de oxigénio fora dos
parfimetros normais de operaofies, movel
montado sobrc rodizios, alimentagzao
elétrica de 11 0v/60hz com transformador
ou 220v. lncluso cénula nasal com extensor
e copo umidificador.
Anvisa do equipamento n° 812578590019

Acessériosz
Canula nasal c/ extensor (JG Moriya)
Anvisa: 10349590031
Copo Umidificador (JG Moriya)
Anvisa: 10349590075

Yuwel1/
4 7F-10W R$ 254,83 R$ 6.1 15,92

(220v)

LOCAC/KO DE CPAP - faixa dc pressfio
de 4 cm H2O a 20 cm H20; Ajusteclinico
na display ; Rampa de 0 a 45 minutos;
110/240 Wts automatico, incluindo os
seguintes acessorios por equipamento. que
serfio fornecidos durante o perlodo dc
vigéncia do contrato: 01 (umai) méscara
nasal ou oronasal em silicone com traquéia
(dc acordo com a necessidade dc adaptaoao
de cada paciente). E ainda, um profissional
fisioterapeuta da empresa vencedora deveré
acompanhar a instalaqao dos ajparclhos nos
locais determinados.
Anvisa do equipamento n" 10219710331

Acessorios:

Philipsl
8 Dreamsta R$ 183,00 R$ 3.294,00
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Umidificador Aquecido (Pliilipsj
Anvisa: 10219710331
Mascara Facial(Gaslive)
Anvisa: 81278590022
Mascara Nasal (Gaslive)
Anvisa: 81278590021
Traquéia (Ventcare)
Anvisa: 80677040002
VENTILADOR PULMONAR PORTATIL
Equipamento: ventilaeao dc
volumecontrolado ou de pressao controlada
através de métodos nao in vasivos ou
invasivos com compensacao avaneada de
fugas. Opcao de mudanca de prescrigao do
paciente. Para atender as necessidades de
pacientes adultos e pediatricos (5 kg).
Suporte de pressao garantida de volume
médio. Bateria clestacavel com capacidade
para 6 a 8h de autonomia continua. Cartao
de memoria SD de 1 GB que annazena
todos os dados dc ventilaefio necessarios.
Quando conflgurado com o circuito de
porta de expiraoao passivo, disponibilidade
de que assegura sincronizaciio otimizada
paciente-ventilador e compensacao de fuga
automatica avangada em ventilacoes
invasivas e nao invasivas para os modos de
pressao e para os modos de volume.
Principals Caracteristicas: Modos de
pressao (CPAP, S, ST, PC,T, PC- SIMV)
Modos de volume (AC, CV. SIMV) ,
Ventilacao hibrida AVAPS , Prescricfio
dupla , Capacidade invasiva e nio-
invasiva , Para adultos e criansas (5 kg) ,
IPAP: 4 a 50 cmH2O , EPAP: 0 a 25
cml-120 com valvula de expirasao ativa 4 a
25 cmH2O com porta de expiraqzfio
passiva , PEEP: 0 a 25 cmH2O com
valvula de expiracao ativa 4 a 25 cml-120
com porta de expiracao passiva , Suporte
de pressao 0 a 30 cml-120 , Volume
corrente 50 a 2.000 ml , Frequéncia
respiratoria Até 60 BPM , Tempo
inspiratorio 0.3 a 3 segundos , Tempo de
elevacfio l ( 100 ms) a 6 (600 ms). Peso
aproximado i kg (com bateria removivel) ,
Alarm es ajustaveis: Desconexao do
paciente , Apnéia, Volume corrente
baixo/alto , Ventilacao por minuto
alta/baixa, Frequéncia respiratoria, ,

Philips/
6 Trilogy RS 2000,00 R$ 72.000,00

Evo \ _
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alta/baixa, Pressao inspiratoria alta/baixa ,
Monitoramento, Volume tidal expirado ,
Ventilacao expirada por minuto, Taxa de
fuga , Frequéncia respiratoria . Pico do
fluxo respiratorio, Pico da pressiio
inspiratoria, Relacao I:E , Pressao media
das via aéreas, Armazenagem de dados em
cartao SD de 1GB. Acompanha:
Umidificador aquecido, mascara facial ou
nasal com dupla camada em silicone com
cotovelo de conexao girando 3?60° valvula
de exalacao e fixador cefélico com suporte
de velcro de 04 pontas; Circulto invasivo
com duas traqueias, valvula exalatoria,
copo coletor de umidade, filtro
bacteriologico.
Anvisa do equipamento n" 10216710384

Acessériosz
Umidificador aquecido (Globaltec)
Anvisa: 80389130032
Jana de Umidificacio (fisher&Payke1)
Anvisa: 81447959040
Mascara Facial (Gaslive)
Anvisa: 81278590022
Mascara Nasal (Gaslive)
Anvisa 81278590021
Kit Circuito nao invasivo (Ventcare)
Anvisa: 80677040019
Filtro Bacteriolégio (Philips)
Anvisa: 10216719014
CAMA HOSPITALAR 1004;
Movimentos: Elevacao de dorso. Fowler.
Semi-fowler, Flcxao de pernas, Cardiaco e
Sentado ; Acionamento através dc
manivelas; Estrutura em Aco carbono com
tratamento antifemiginoso e acabamento
em pintura eletrostatica a po; Acompanha
grades e aco carbono; Rodizios de 3
Polegadas sendo dois com freios em
diagonal; Capacidade maxirna: 150kg;
Dimensoes \'1teis: 1,90 x 0,90 x 0,65.
Acompanhada de COLCH/10
HOSPITALAR D28;
Anvisa n° 80413280006
Obs: Acompanha o colchfio D258

Santa
20 glam R$180,00 R$21.600,00

31113.

Fowler "
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VALOR TOTAL/GLOBAL DA PROPOSTA: RS l93.009,92 (cento e noventa e trés mil, nove reais e noventa e
Cl0lS centavos) T
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DECLARACZO DO LICITANTE:

— De que nos precos oferecidos, estao incluidas todas as despesas incidentes sobre a execucao do
fornecimentoreferente a frete. tributos, impostos, taxas, encargos. deslocamento de pessoal, entrega e demais despesas
que incidam direta ou indiretamente sobre o lo1e cotado, inclusive a margem de lucro;

- De que cumpre plenamente os requisitos de habilitacao e que sua Proposta esta em conformidade com as exigéncias
do instrumento convocatorio.

Fortaleza-CE, 27 de Marco de 2025.
COS OAssmado dlguelmente por CARLOSALBERTO MENDES SOUSA:21208B62368on; cn=CARLOS ALBERTO MENDES

MENDES sousA¢2120ass2:.».sa, c=BR. o=1CP-Braail.» u
SOUSA:21208662368

ou=(em ranoo).
amai|=car1os.a1berlo@|ocmed.com.br
Data: 2025.03.27 17:16:38 -03‘0O'

LOCMED HOSPITALAR LTDA
CARLOS ALBERTO MENDES SOUSA

PROMOTOR DE VENDAS
RG: 278.170-81

CPF: 212.086.6231-68
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