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E-mail: vendasmedifarr@gmail.com/documentacao@elroimedical.com.br

AO
HECI - HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
SETOR DE PROJETOS ESPECIAIS

COTACAO PREVIA - DIVULGACAO ELETRONICA N° 05/2025
CONVENIO MS/SE/FNS/HECI: 961345/2024

PROPOSTA COMERCIAL

DADOS DA EMPRESA:

Raz&o Social: MEDIFARR PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA.

CNPJ: 07.540.203/0001-10

Inscricdo Estadual: 029/0619335

Enderec¢o: Rua Evaristo de Antoni, 1150, Bairro Sao José, CEP 95041-000— Caxias do
Sul/ RS.

Telefone: (48) 98850-9946 - (48) 98838-7988

E-mail: vendasmedifarr@gmail.com - documentacao@elroimedical.com.br

Dados bancérios: Banco do Brasil, Agéncia 1487-7 Conta Corrente 12504-0.

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA PARA ASSINATURA DO
CONTRATO:

Nome: Henrique Klein Neto

Cargo: Representante legal/ Procurador

CPF: 003.548.599-00

RG: 3.699.977

Telefone Celular: (48) 98850-9946

X VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO DO PRODUTO QUANT UNID UNITARIO TOTAL
MESA CIRURGICA

MESA CIRURGICA PARA CIRURGICA:

Mesa cirlrgica para cirurgia de alta

resisténcia.
02 Projetada em estrutura reforcada e 02 UN RS RS

81.700,00 | 163.400,00

excelente acabamento, que permite ao
cirurgido posicionar e também ao
paciente de acordo com a exigéncia do
procedimento e técnica utilizada.

Constituida de base retangular
fabricada em chapa de aco 1020 com
6,5 mm de espessura e revestimento em
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ABS.

Os movimentos da base sao realizados
através de 04 (quatro) rodizios giratdrios
(360°), com bloqueio e desbloqueio
motorizado, acionados através de teclas
no controle remoto a cabo e também no
comando integrado na estrutura da
coluna da mesa.

A coluna de elevacdo é composta
colunas guias de aco 1045 e fundo
anticorrosivo aplicado pelo processo e-
coat e acabamento em pintura
eletrostética epodxi a po.

Acionada por controle remoto a cabo e
no caso de emergéncia na estrutura da
coluna da mesa.

O revestimento da coluna € em ago
inoxidavel padrdo AISI-304, com
acabamento escovado.

O chassi € construido em perfil de ago
inoxidavel AISI-304, dobrado com
acabamento escovado com réguas em
aco inox no dorso, assento e pernas
para colocacao de acessorios.

Tampo  construido em  material
radiotransparente ao rx, (arco em c),
capaz de suportar 450 kg, dividido em
05 (cinco) sec¢Oes: cabeceira, dorso do
tampo, complemento do dorso, assento
do tampo, pernas do tampo individuais,
bipartidas e removiveis.

Movimentos motorizados:
trendelenburg/ reverso, lateral
esquerda, lateral direita, sentado, dorso,
movimento de flexdo e extenséo
extrema abdominal, deslocamento
longitudinal do tampo da mesa no
sentido da cabeca e no sentido das
pernas de 300 mm para cada lado.

Elevacédo da coluna de 600 mm e no
maximo de 1100 mm.
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Movimentos Manuais: elevagdo e
abaixamento de pernas e Cabeceira.

Permite as seguintes posicdes:
semiflexdo de perna e coxa; Flexdo
abdominal; semissentado e sentado.

Possui tecla especifica no controle para
retorno automatico da mesa a posicao
zero.

Possui botdo de emergéncia para
desligamento da mesa.

Possui bateria de longa autonomia de
carga, que permite sua utilizagdo
mesmo nao estando conectada a rede
de alimentacao elétrica.

Acessorios que acompanham a mesa:
01 Arco de narcose;

01 Suporte para renal;

01 Par de suportes de braco injetados
em Pu;

01 Par de porta-coxa anatdbmicos
injetados em Pu;

01 Par de suportes laterais;

01 Par de ombro lateral e quadril;

01 Kit ginecologia;

01 Kit urologia;

01 Cinto fixagéo tipo engate rapido;

01 Carro de apoio para acessorios;

01 Extensor de pé bipartido;

01 Manivela em aco inox para o
movimento renal;

01 Cabo de alimentacdo padrdo ABNT;
01 Controle remoto com cabo;

01 Manual de instrucbes em portugués;
01 Jogo de colchonete injetado em
poliuretano, leve e de facil manipulacéo,
impermeavel sem nenhum tipo de
costura ou revestimento, biocompativel,
nao irritante e ndo alérgico.

Alimentacdo elétrica: 100-240V
automatico;

Possui os seguintes certificados:
NBR IEC 60601-1;
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NBR IEC 60601-1-2;
NBR IEC 60601-1-6;
NBR IEC 60601-1-9;
NBR IEC 60601-2-46.

O equipamento possui registro vigente
no Ministério da Saude - ANVISA.

DIFERENCIAIS:

- Principais diferenciais:

Alta capacidade de carga, para
pacientes de até 450 Kg;

Chassis fabricado totalmente em ago
inoxidavel AISI 304, proporcionando
maior durabilidade e maior facilidade em
limpeza;

Controle remoto com adaptador
posicionado para facilitar ao operador a
escolha do melhor lado da mesa
cirdrgica para trabalho;

Acessorios basicos acompanham a
mesa de fabrica;

Mesa totalmente configuravel conforme
cliente;

Inversdo do paciente;

Movimentos suaves e silenciosos.

MARCA: NOVAMEC.

MODELO: MED 450 BR.
FABRICANTE: MEDIFARR
PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA.
PROCEDENCIA: NACIONAL.

ANVISA: 80918710002.

VALOR TOTAL

R$
163.400,00

VALOR TOTAL POR EXTENSO: Cento e sessenta e trés mil e quatrocentos reais.

Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias.

Prazo de Garantia: 12 (doze) meses.

Prazo de Entrega: 90 (noventa) dias.

Local da Entrega: no Hospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim, Rua Manoel
Braga Machado, n° 02-30, Bairro Ferroviarios, Cep: 29.308-065, Cachoeiro de ltapemirim

- ES.
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Prazo de Pagamento: 05 (cinco) dias Uteis, apOs o0 aceite provisério e apresentacao das
notas fiscais/faturas sem incorrecoes.

Dados Bancérios: Banco: Banco do Brasil - 001, Agéncia: 1487-7, Conta Corrente:
12504-0, Praca de Pagamento: Agéncia Capuchinhos.

Conforme o item 7.12.2 do edital, a empresa apresenta sua proposta de manutenc¢ao
preventiva e corretiva, prestadas apds o periodo de garantia, pelo periodo de oito anos,
reajustado anualmente pelo indice oficial IGP-M, abrangendo, neste periodo de
manutencdo preventiva e corretiva, mao-de-obra, partes, pecas, acessorios e demais

componentes.
. . Valor
Iltem Descritivo Unid. Quant. Anual
Contrato ANUAL de manutencdo,
02 modalidade (FULL), para partes e pegas, | Servigo 1 R$ 8.170,00
e méo de obra.

Declaramos que, durante o periodo de garantia integral e da manutencéo preventiva e
corretiva sera assegurado um up-time de 95% (noventa e cinco por cento) funcionamento
do equipamento. Para cada 1% (um por cento) abaixo deste valor, apurado
semestralmente, sera concedida um més a mais, tanto na garantia integral quanto na
manutencgdo preventiva e corretiva, se esta for adotada ao final da garantia integral.

Apresentamos abaixo os valores atualizados dos principais insumos e acessorios do
produto ofertado, assim como seu tempo de vida/produtividade estimada em condicdes
normais de utilizacao.

Descritivo Valor Atual Te'mpq qle

vida atil
Arco De Narcose Em "L" QU "U" R$ 935,00 5 anos
Carro De Acessorios R$ 7.513,00 5 anos
Fixador Radial Quadrado (Ombro / Lateral) R$ 451,00 5 anos
Fixador Radial R$ 803,00 5 anos
Jogo Completo de colchonetes P.U (Cab. Peq. - Perna Inteirica) R$ 6.094,00 5 anos
Kit Bandeja Instrumentais R$ 2.926,00 5 anos
Kit Gaveta/Ginecologia/Parto/Urologia R$ 2.475,00 5 anos
Kit Obesidade Morbida R$ 3.751,00 5 anos
Kit Ortopédico Na Base R$ 20.372,00 5 anos
Kit Proctologia R$ 5.632,00 5 anos
Kit Suporte De Créanio R$ 19.415,00 5 anos
Kit Tri Partido De Ombro R$ 9.757,00 5 anos
Kit Uroldgico R$ 4.345,00 5 anos
Ombreira (Suporte De Ombros) Par R$ 1.100,00 5 anos
Porta Coxa Em PU R$ 2.156,00 5 anos
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Pudim Gel Facial Aberto R$ 3.135,00 5 anos
Quadrilheira (Suporte Lateral) Par R$ 1.100,00 5 anos
Suporte De Braco Em PU (un) R$ 1.925,00 5 anos
Suporte De Soro R$ 1.045,00 5 anos

Declaramos que os equipamentos ofertados ndo tém necessidade de insumos, sendo
assim ndo possui custo de insumos e demais materiais de consumo necesséarios a
realizacdo dos procedimentos.

Declaramos que realizaremos treinamento de operagdo para o equipamento ofertado com
tempo de duracdo de 02 horas e com o seguinte contetdo:

- Como ligar/ desligar a mesa;

- Auxiliar a aplicar os comandos tanto no controle remoto quanto painel de comando;

- Posicionamento e utiliza¢do correta dos acessorios;

- Limpeza;

- Manutencdo do equipamento.

Declaramos que o0s pregos contidos nesta proposta incluem todos os encargos e
despesas de entrega dos equipamentos.

Declaramos que nos valores propostos estéo inclusos todos 0s custos operacionais,
encargos previdenciarios, trabalhistas, tributarios, comerciais e quaisquer outros que
incidam direta ou indiretamente no fornecimento dos bens.

Declaramos que os precgos contidos nesta proposta incluem instalagcdo, manutencéo,
treinamento e assisténcia técnica durante o prazo de garantia.

Declaramos que os precos contidos nesta proposta incluem todos os custos e despesas
referentes ao objeto da licitacdo, tais como: custos diretos e indiretos, tributos incidentes,
taxa de administragao, transporte, mao de obra, encargos sociais, trabalhistas, seguros,
lucro e outros necessarios ao cumprimento integral do objeto.

Declaramos que nos precos estdo inclusos todos 0s custos operacionais, encargos
previdenciarios, trabalhistas, tributarios, além de fretes, tarifas, tributos, seguros (S.D.A.,
servicos de assessoria, armazenagem, capatazia, desconsolidacdo, liberacdo de
conhecimento de embarque aéreo, inspe¢do ANVISA, taxa GRU, emisséo de LI, carta de
protesto) e quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente no fornecimento dos
bens.

Declaramos que nos precos estao inclusos, além do lucro, todas as despesas e custos,
como por exemplo: transportes, tributos, seguros e todas as despesas, diretas ou
indiretas, relacionadas as eventuais aliquotas com o fornecimento do objeto da presente
cotacdo, indicando em separado as eventuais aliquotas relativas ao ICM/ICMS, IPI e Il
utilizadas na composicao de preco a que estiver sujeito o item ofertado.

Declaramos que o equipamento acompanha todos os cabos, conectores e acessorios
necessarios ao funcionamento do sistema completo.

Declaramos que a empresa prestard, durante o periodo de garantia, assisténcia técnica
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dos bens ou equipamentos, inclusive manutencdo preventiva programada conforme os
critérios adotados pelo fabricante do produto ofertado, conforme o manual do fabricante,
com data a ser definida ap6s a montagem completa e aceite dos itens contratados e com
o devido agendamento e acompanhamento dos profissionais da Contratante

Declaramos que a empresa se responsabiliza sobre o produto ofertado quanto a
seguranca para aplicacdo hospitalar, norteada por aspectos relativos ao processo de
fabricagdo e que tenham relacdo direta com o uso em pacientes, independentemente da
aplicacdo do produto, seja ele mobiliario hospitalar, artigo de apoio para uso médico,
terapia, diagndstico ou procedimentos.

Caxias do Sul/ RS, 14 de Margo de 2025.
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