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SOULMYV - Sistema de Compras Emitido por: SERCO028
Relatério de Ordem de Compra Em: 07/06/2018 16:26
Ord. Compra: 37003 Caod. Integr: Solicitagdo: 17857 Solic:SERV ENGENHARIA CLINIC
N°® Processo: 909/2017 / Situagdo: ABERTA Dt Ord. Compra: 05/06/2018
Fornecedor: 20553 CIRURGICAS CERON - CIRURGICAS CERON EQUIP HOSP E VET
CNPJ/CPF: 18.258.209/0001-15 P o Insc Est.:
Endereco: R ALBERTO LAUREANO HENRICH Nr.: 50 Compl.: FRENTE
Bairro: PASSA VINTE Cep: 88132230
Cidade: PALHOCA UF: SC Conta: - Agéncia: - Banco:

Contato(s): GIANE, GIANE, GIANE
Telefone Comercial © (48) 3342-0121
E-Mail : VENDASO1@CIRURGICACERON.COM. b‘\

Comprador: AGIR - ASSOC GOIANA INTEGR REABILITACAO

Enderego: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO N°® 1655 CNPJ: 05.029.600/0001-04
Cidade: GOIANIA Insc. Est.: isento
Bairro;: SETOR: NEGRAO DE LIMA Fone/Fax: 3995 5475 -
Responsavel: PATRICIA ALVES DA SILVA CEP: 74653230 UF: GO

Sr. Fornecedor: OBRIGAGOES DA CONTRATANTE:

REALIZAR O PAGAMENTO DA SEGUINTE FORMA: CASO A ENTREGA DO PRODUTO/SERVIGCO
OCORRA ATE SEXTA-FEIRA, O PAGAMENTO SERA EFETIVADO NA SEXTA-FEIRA DA SEMANA
SEGUINTE, ATRAVES DE DEPOSITO EM CONTA OU BOLETO BANCARIO;

COMUNICAR A CONTRATADA, CASO O PRODUTO/SERVIGO ESTEJA EM DESACORDO COM A
ORDEM DE COMPRA;

AVALIAR O FORNECEDOR E TRATAR AS NAO CONFORMIDADES, CONFORME ROTINA INTERNA.

OBRIGAGCOES DA CONTRATADA:

ENTREGAR O PRODUTQ/SERVICO DE ACORDO COM A QUANTIDADE, PRECO, UNIDADE DE
MEDIDA, MARCA E DEMAIS INFORMAGOES CONTIDAS NA ORDEM DE COMPRA, NO PRAZO
ESTABELECIDO. NA OCORRENCIA DE REJEICAO DA NF, POR DESACORDO COM A ORDEM DE
COMPRA, O PRAZO DE PAGAMENTO ESTIPULADO ACIMA, PASSARA A SER CONTADO, A PARTIR
DA DATA DA SUA REAPRESENTAGAO;

ENTREGAR O PRODUTO DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DAS 14:00 AS 17:00H; NO LOCAL
ESTABELECIDO;

INFORMAR NA NOTA FISCAL O NUMERO DO PROCESSO DE COMPRAS, O NUMERO DA ORDEM
DE COMPRAS E O CONTRATO DE GESTAO N° 123/2011 - SES/GO

INFORMAR NA NOTA FISCAL OS DADOS BANCARIOS, EM CASO DE DEPOSITO EM CONTA,;

PRESTAR TODOS OS ESCLARECIMENTOS SOLICITADOS PELA CONTRATANTE,
PROVIDENCIANDO A IMEDIATA CORREGAO DAS NAO CONFORMIDADES;

ENTREGAR AS CERTIDOES ABAIXO, EM CONJUNTO COM A NOTA FISCAL:

1. CERT[DAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA
UNIAO;

2. CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS JUNTO AQ FGTS;

3. CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS JUNTO AQ ESTADO DE GOIAS;

4. CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS JUNTO AO MUNICIPIO (ISSQN) DA SEDE DA EMPRESA (NOS
CASOS DE OBRAS E SERVICOS).

5. CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS.

O DESCUMPRIMENTO DAS OBRIGAGOES ASSUMIDAS DARA AO CONTRATANTE O DIREITO DE
CANCELAR UNILATERALMENTE A ORDEM DE COMPRAS, SEM PREJUIZO DE OUTRAS

PENALIDADES PREVISTAS NA CARTA COTACAQ, INCLUSIVE A SUSPENSAO DO DIREITO DE
CONTRATAR COM A AGIR POR PRAZO NAO SUPERIOR A 1 (UM) ANO.
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SOULMYV - Sistema de Compras Emitido por: SERCO28
Relatério de Ordem de Compra Em: 07/06/2018 16:26
Ord. Compra: 37003 Céd. Integr: Solicitagdo: 17857 Solic:SERV ENGENHARIA CLINIC
N° Processo: 909/2017 Situagdo: ABERTA Dt Ord. Compra: 05/06/2018
Fornecedor: 20553 CIRURGICAS CERON - CIRURGICAS CERON EQUIP HOSP E VET
Cod. Condigéo de Pgto.: 1 Desc. Condigdo de Pgto.: A VISTA
Periodo p/ Entrega:  11/06/2018 a 16/07/2018 Moeda: RS -
% Desc:0,00 VI Desc:0,00 VI ICMS:0,00 i

Observagao: ESSA ORDEM DE COMPRA SE REFERE AO PROCESSO DE N°:909/17 - VOL. |, 1 E Ill et

INFORMAMOS QUE A INFORMAGAO ABAIXO DEVERA CONSTAR DA NOTA FISCAL:
* CONVENIO MINISTERIO DA SAUDE N°. 837080/16*

O EQUIPAMENTO DEVERA SER ENTREGUE SEGUINDO A DESCRICAO E O SOLICITADO NA
CARTA COTAGAO N° 909/17.

Produto Fabricante Lote Qt. Cons. Unidade Qtd Compr. // VI.Unit. / VI Desc. %Des VI IPI VI Total

315 - OXIMETRO DE PULSO GENRAL .~ UNIDADE 8,0000 1.589,0000 < 0,0000 0,00 0,0000 12.712,00 —
NRAL MEDITECH G1B MEDITECH

especificagdo: - OXIMETRO DE PULSO COM MONITORAGCAQ DE BATIMENTOS CARDIACOS;
- PORTATIL (QUANDO FORA DA BASE);
- DE MESA (QUANDO ALOJADO NA BASE);
- CARREGA AS BATERIAS DURANTE O USO (QUANDO ALOJADO NA BASE);
- TECNOLOGIA DE MEDIGAO DIGITAL;
- FAIXA DE MEDIGAO (SATURAGAO DE OXIGENIO - SPO2); 0 A 100%;
- FAIXA DE MEDIGAQ (TAXA DE PULSAGAQ): 0 A 350BPM;
- ALARME VISUAIS/SONOROS, AJUSTAVEIS E PROGRAMAVEIS;
- MEDIGOES PRECISAS EM PERFUSOES BAIXAS:
- ANTI - MOVEMENT SYST EM: PERMITE MEDIGOES MESMO EM PACIENTES AGITADOS
OU EM MOVIMENTO,
SEM PERDA DE PULSO;
- SENSOR DIGITAL SPO2 QUE PERMITE MEDICOES EM PACIENTES DE PELE ESCURA OU
COM ESMALTE;
- BATERIAS RECARREGAVEIS TIPO AA, (DE FACIL REPOSICAQ). COM AUTONOMIA DE
ATE 16 HORAS* DE .
USO CONTINUO OU 72 HORAS EM STANDBY;
- MEMORIA INTERNA PARA ARMAZENAMENTO DE ATE 24 HORAS DE MONITORAMENTO;
- COMUNICAGCAO COM O COMPUTADOR PARA RECUPERACAO DA MONITORAGCAO
ARMAZENADA NA MEMORIA INTERNA DAS ULTIMAS 24 HORAS;
- SOFTWARE E DE GERENCIAMENTO DE INFORMAGOES CAPAZ DE APRESENTAR CURVA
DE TENDENCIA DAS INFORMAGOES ARMAZENADAS NA MEMORIA;
- DISPLAY (TELA) LCD COLORIDO COM CURVA PLESTIMOGRAFICA R INDICACAO DE
PULSO DETECTADO, SENSOR DESCONECTADO, BATERIA BAIXA, FREQUENCIA
CARDIACA (FC) E BARRA GRAFICA NUMERICA OU COM NUMEROS GRANDES E BARRA
GRAFICA, RETRO ILUMINADO QUE FACILITA A VISUALIZAGAO MESMO EM AMBIENTES
COM POUCA OU NENHUMA LUZ. AJUSTE DA RETRO ILUMINAGAO CONFORME A
NECESSIDADE DO AMBIENTE;
- MONITORAGAQ ASSISTIDA POR INTERFACE SONORA COM NIVEL AJUSTAVEL:
- SENSOR SPO2 PARA ADULTO, PEDIATRICO, NEONATAL E LINGUAL:
- DIMENSOES: 13,5 X 6,5 X 3,0CM;
- PESO: 118G;
- MODELO: G1B. _—

* ACOMPANHA:

- 1 SENSOR ADULTO PERMANENTE;”
- 1 SENSOR INFANTIL PERMANENTE,
- 4 PILHAS ALCALINAS AA OU AAA:

- 1 BOLSA DE TRANSPORTE;

-1 CABO USB;

- 1 MANUAL DE INSTRUCOES.

* GARANTIA MINIMA DE 12 (DOZE) MESES.
Detalhamento:  REGISTRO DA ANVISA:80393910018 —

Total dos Produtos(+):
Valor Total do Frete( C.1.F. ), Nao Incluso na Nota:

Valor Total do IPI(+):
Valor dos Descontos( -):
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Valor Outros (+): 0,00

4‘ Valor Total (=): 1271200 —
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CENTRO ESTADUAL DE REABILITAGAO E READAPTAGAO DR. HENRIQUE SANTILLO



