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ERRATA AO EDITAL
PROCESSO DE CONTRATAÇÃO Nº 027/2025
COTAÇÃO PRÉVIA DE PREÇOS Nº 022/2025
OBJETO: AQUISIÇÃO DE 02 (DOIS) VENTILADORES PULMONARES
A Casa de Caridade de Muriaé – Hospital São Paulo, por meio de seu Setor de Contratos/Licitação, torna pública a seguinte ERRATA referente ao Edital da Cotação Prévia de Preços nº 022/2025:

ONDE SE LÊ:
Descritivo técnico do item referente ao Ventilador Pulmonar constante no Anexo I – Termo de Referência do edital publicado inicialmente, qual seja:

VENTILADOR PULMONAR: Ventilador Pulmonar eletrônico microprocessado para pacientes neonatais, pediátricos e adultos. Possuir os seguintes modos de ventilação ou modos ventilatórios compatíveis com: Ventilação com Volume Controlado; Ventilação com Pressão Controlada; Ventilação Mandatória Intermitente Sincronizada; Ventilação com suporte de pressão; Ventilação com suporte à volume inclusive em neonatais; Ventilação com fluxo contínuo, ciclado a tempo e com pressão limitada, inclusive em SIMV ou modo volume garantido/ alvo para pacientes neonatais; Terapia de Oxigênio de Alto Fluxo; Ventilação em dois níveis, Ventilação Não Invasiva, inclusive em Neonatal; Pressão Positiva Contínua nas Vias Aéreas - CPAP; Ventilação de Back up no mínimo nos modos espontâneos; Com possibilidade de inclusão de modo de ventilação proporcional com sincronismo/ adaptação do paciente-ventilador para uma melhor mecânica respiratória (NAVA, , SmartCare, PAV, ASV, AVA ) ou ferramenta que realize análise metabólica, ao menos para pacientes adultos/pediátricos. Sistema de Controles: Possuir controle e ajuste para pelo menos os parâmetros com as faixas: Pressão controlada de no mínimo até 90cmH2O e pressão de suporte de no mínimo até 60cmH20; Volume corrente de no mínimo entre 5 a 2000 ml; Frequência respiratória de até 150 rpm para evitar lesão pulmonar; Tempo inspiratório de no mínimo entre 0,2 a 5,0 segundos; PEEP de no mínimo até 40 cmH20; Sensibilidade inspiratória por fluxo de no mínimo entre 0,5 a 2,0 lpm; Ajuste do fluxo para Terapia de Oxigênio de Alto Fluxo de 2 a no mínimo 50 l/min; FiO2 de no mínimo 21 a 100%. Sistema de Monitorização: Tela colorida de no mínimo 15 polegadas touch-screen, ajuste de programação dos parâmetros diretamente na tela ou através de botão rotacional. Possibilidade de recursos: Capnografia ou oximetria. Monitoração de volume por sensor proximal para pacientes neonatais e proximal ou distal para pacientes pediátricos e adultos (Equipamento deve acompanhar ambos sensores, proximal e distal); Principais parâmetros monitorados: Volume corrente exalado, Volume corrente inspirado, pressão de pico, pressão de platô, PEEP, PEEP total, pressão média de vias aéreas, frequência respiratória total e espontânea, FiO2 com monitoração por sensor paramagnético ou ultrassônico, ou galvânico, relação I:E, pico de fluxo inspiratório, volume minuto expirado, índice de stress e volume expiratório Cálculos automáticos de mecânica: resistência, complacência, pressão de oclusão e auto PEEP, PV flex com insuflação lenta de fluxo ou outra ferramenta de recrutamento ou medida de capacidade residual funcional Apresentação de curvas pressão x tempo, fluxo x tempo, volume x tempo, loops pressão x volume, fluxo x volume e apresentação de gráficos com as tendências. Sistema de Alarmes com pelo menos: Alarmes de alta e baixa pressão inspiratória, alto e baixo volume minuto, frequência respiratória, alta/baixa FiO2, apneia, pressão de O2 baixa, pressão de ar baixa, alta pressão de O2 e alta pressão de ar, falha no fornecimento de gás, falta de energia, baixa carga da bateria e para ventilador sem condição para funcionar, ou similar. Recurso de nebulização pneumática incorporado ao equipamento sincronizada com a fase inspiratória sem alteração da FIO2 e fluxo ajustados, e capacidade instalada de nebulização do tipo elétrica, que atendam pacientes adultos, pediátricos e neonatais. Armazenar na memória os últimos parâmetros ajustados; Bateria interna recarregável com autonomia de no mínimo 30 minutos. O Ventilador deverá continuar ventilando o paciente mesmo com a falta de um dos gases em caso de emergência e alarmar indicando o gás faltante. Acompanhar no mínimo os acessórios: Braço articulado, Pedestal com rodízios, Circuito paciente pediátrico/adulto, Circuito paciente neonatal/pediátrico, válvula de exalação, Mangueiras para conexão de oxigênio e ar comprimido. Compatível com protocolo de comunicação HL7 ou protocolo para comunicação com monitores; Software em Língua Portuguesa. Atendimento às normas: NBR IEC 60601-1; NBR IEC 60601-1- 2; Grau de proteção IP21. Alimentação elétrica a ser definida pela entidade solicitante
LEIA-SE:
Ventilador Pulmonar eletrônico microprocessado para pacientes neonatais, pediátricos e adultos.
Possuir os seguintes modos de ventilação ou modos ventilatórios compatíveis com:
– Ventilação com Volume Controlado;
– Ventilação com Pressão Controlada;
– Ventilação Mandatória Intermitente Sincronizada;
– Ventilação com suporte de pressão;
– Ventilação com suporte à volume inclusive em neonatais;
– Ventilação com fluxo contínuo, ciclado a tempo e com pressão limitada, inclusive em SIMV ou modo volume garantido/ alvo para pacientes neonatais;
– Terapia de Oxigênio de Alto Fluxo;
– Ventilação em dois níveis;
– Ventilação Não Invasiva, inclusive em Neonatal;
– Pressão Positiva Contínua nas Vias Aéreas - CPAP;
– Ventilação de Back up no mínimo nos modos espontâneos;
– Com possibilidade de inclusão de modo de ventilação proporcional com sincronismo/ adaptação do paciente-ventilador para uma melhor mecânica respiratória (NAVA, SmartCare, PAV, ASV, AVA) ou ferramenta que realize análise metabólica, ao menos para pacientes adultos/pediátricos.

Sistema de Controles:
Pressão controlada até no mínimo 90cmH₂O;
Pressão de suporte até no mínimo 60cmH₂O;
Volume corrente de no mínimo entre 5 a 2000 ml;
Frequência respiratória de até 150 rpm;
Tempo inspiratório entre 0,2 a 5,0 s;
PEEP até no mínimo 40 cmH₂O;
Sensibilidade inspiratória por fluxo entre 0,5 a 2,0 lpm;
Fluxo para Terapia de Oxigênio de Alto Fluxo de no mínimo 2 a 50 l/min;
FiO₂ de 21 a 100%.

Sistema de Monitorização:
Tela colorida touch-screen de no mínimo 15";
Ajuste de programação na tela ou botão rotacional;
Capnografia; Oximetria; Nebulização eletrônica tipo Aerogen;
Monitoração de volume por sensor proximal (neonatal) e proximal ou distal (pediátrico e adulto);
Monitoramento de: Volume corrente exalado e inspirado, pressão de pico, platô, PEEP e PEEP total, pressão média das vias aéreas, frequência respiratória total e espontânea, FiO₂ com sensor paramagnético, relação I:E, pico de fluxo inspiratório, volume minuto expirado, índice de stress, volume expiratório.
Cálculos automáticos de mecânica respiratória, apresentação de curvas e loops, gráficos de tendências.

Sistema de Alarmes:
Alarmes de alta e baixa pressão inspiratória, alto e baixo volume minuto, frequência respiratória, alta/baixa FiO₂, apneia, pressão baixa de O₂ e ar, falha de gás, falta de energia, baixa bateria, entre outros.

Acessórios obrigatórios:
Braço articulado, pedestal com rodízios, circuitos paciente neonatal/pediátrico e pediátrico/adulto, válvula de exalação, sensor de fluxo proximal, mangueiras de O₂ e ar comprimido, pulmão de teste adulto, sensor de capnografia com adaptador adulto/pediátrico.

Outros requisitos:
Compatível com protocolo HL7 ou similar para comunicação com monitores;
Software em português;
Conformidade com NBR IEC 60601-1 e NBR IEC 60601-1-2;
Grau de proteção IP21;
Alimentação bivolt automática.

Diante disso, tendo em vista o entendimento de que poderá haver alteração na formulação das propostas, fica decidido que o recebimento de propostas se encerra às 00:00 do dia 13 de agosto de 2025.
Muriaé/MG, 29 de julho de 2025.

Alice Melo Almeida de Sousa

Setor de Contratos
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