MINISTERIO DA SAUDE

PLATAFORMA +BRASIL

N°/ANO DA PROPOSTA:
064680/2018

OBJETO:
AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE DE ATENCAO ESPECIALIZADA
EM SAUDE

JUSTIFICATIVA:

A Associacao Goiana de Integralizacao e Reabilitacao AGIR, gestora do Centro de Reabilitacao e Readaptacao Dr. Henrique
Santillo, inscrito no CNES 2673932 tipo de estabelecimento (HOSPITAL ESPECILIZADO) que tem como propésito a
protecdo da salde da pessoa com deficiéncia em um moderno complexo hospitalar que atende, especialmente, o grande
incapacitado, exclusivamente pelo Sistema Unico de Saude - SUS. E habilitado pelo Ministério da Saude como Centro
Especializado em Reabilitacao (CER) 1V, pela atuagdo na reabilitacao das pessoas com deficiencia nas modalidades fisica,
auditiva, visual e intelectual. Foi o primeiro hospital do Estado de Goias com o certificado de Acreditado Pleno Nivel 2 da
ONA Organizacdo Naciona de Acreditacao, e em 2016 foi certificado e acreditado em Exceléncia Nivel 3, concedido pela
Organizacdo Nacional de Acreditacao (ONA), este certificado reflete a politica de trabalho implantada nos 15 anos de
existencia do Hospital, que confirma o compromisso dispensado a assisténcia com qualidade, melhoria continua e maturidade
nos processos. De janeiro a dezembro de 2017 a instituicao atendeu 441.388 usuarios, totalizando 1.582.086 procedimentos
realizados.O objeto desta proposta tem a consideracao especial ao pletio de aquisicao de equipamentos para suprir os efeitos
causados pela incorporacao de novas tecnol ogias de salde, em busca da melhoria continua da qualidade e aprimoramento ao
que tange a assisténcia ja prestada na unidade. Registra-se que o CRER possui ambientes adequados para instalacdo e
operacionalizacdo dos equipamentos pleiteados, pois a unidade tem atual mente 33.275,56m?2 e possui:- 136 leitos de Internacdo
divididos em 32 leitos clinicos, 68 leitos cirdrgicos e 36 leitos de reabilitacdo;- Leitos UTI: 20 (Tipo I1) O Servico de
Internacdo € composto por equipes de profissionais médicos e multiprofissional nos quais englobam arteterapeutas, assistentes
sociais, educadores fisicos, enfermeiros, farmacéuticos, fisioterapeutas, fonoaudidlogos, musi coterapeutas, nutricionistas,
odontélogos, pedagogos, psicologos e terapeutas ocupacionais. Conta também com apoio do servigo de andlises clinicas que
mantém escalas de plantéo nas 24 horas do dia, prestando cuidados diretos aos pacientes internados e orientacdes a estes e seus
cuidadores. O Centro Cirurgico contempla em sua estrutura 08 salas cirurgicas, sendo 02 salas com sistema de fluxo laminar e
sistema de monitorizagdo para videoconferéncia e 08 leitos de recuperacéo pos-anestésica. A unidade conta com 07 ginasios de
terapias e 04 piscinas de hidroterapias, servigo de laboratorio clinico e servico de diagndstico por imagem proprio. Diante das
informacoes supracitadas afirma-se que o CRER dispoe de Recursos Humanos capacitados e habilitados para operacionalizacao
dos equipamentos pleiteados. Informamos que tais aquisicoes ndo serao destinadas para ampliacao de servicos e ou
substituicoes dos mesmos, e sim, para propiciar maior dinamismo, qualidade e celeridade a processos j& existentes na unidade.
Salientamos que 0 CRER é tipo de estabelecimento (HOSPITAL ESPECILIZADO) de gestdo municipal, 100% SUS.

1- DADOSDO CONCEDENTE

CONCEDENTE: NOME DO ORGAO/ORGAO SUBORDINADO OU UG:

36000 MINISTERIO DA SAUDE

CPF DO RESPONSAVEL : NOME DO RESPONSAVEL:

518.478.847-68 GILBERTO MAGALHAES OCCHI

ENDERECO DO RESPONSAVEL: CEP DO RESPONSAVEL:
AVENIDA SILVIO CARLOSVIANA, 2615, 101 - PONTA VERDE 57035160
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2-DADOS DO PROPONENTE

PROPONENTE:
05.029.600/0002-87

RAZAO SOCIAL DO PROPONENTE:

ASSOCIACAO DE GESTAO, INOVACAO ERESULTADOS EM SAUDE

ENDERECO JURIDICO DO PROPONENTE:

AVENIDA OLINDA, 960, EDIF LOZANDES CORP.DESIGNANDAR VIGESIMO BLOCO BUSINESS
CIDADE: UF: CODIGQ CEP: E.A.: DDD/TELEFONE:
GOIANIA GO MUNICIPIO: | 74884120 Entidade Privada | 6239955462
9373 sem fins lucrativos
BANCO: AGENCIA: CONTA CORRENTE:
104 - CAIXA ECONOMICA 2512-7 0030007521
CPF DO RESPONSAVEL: NOME DO RESPONSAVEL:
084.795.935-04 WASHINGTON CRUZ

ENDERECO DO RESPONSAVEL:
AVENIDA ANAPOLIS, 2020 - JARDIM DAS AROEIRAS

CEP DO RESPONSAVEL:
74770445
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4 - DADOS DO EXECUTOR/VALORES

VALOR GLOBAL: R$ 100.000,00
VALOR DA CONTRAPARTIDA: R$ 0,00
VALOR DOSREPASSES: Ano Valor

2018 R$ 100.000,00
VALOR DA CONTRAPARTIDA FINANCEIRA: R$ 0,00
VALOR DA CONTRAPARTIDA EM BENSE SERVICOS: R$ 0,00
VALOR DE RENDIMENTOS DE APLICACAO: R$ 0,00
INICIO DE VIGENCIA: 26/12/2018
FIM DE VIGENCIA: 25/02/2023
VIGENCIA DO CONVENIO: 2023
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5- PLANO DE TRABALHO

Metan®: 1
Especificacdo:  Aquisicéo de Equipamentos e Materiais Permanentes
Unidade de M edida: UN Quantidade: 6.0 Valor: R$ 100.000,00
Inicio Previsto: 26/12/2018 | Término Previsto: 25/02/2023 | Valor Global: R$ 100.000,00
UF: GO |Municipio: 9373- GOIANIA CEP:
Ender eco:
Etapa/Fase n° 1
Especificacao: Etapa - Aquisicdo de Equipamentos e Materiais Permanentes
Quantidade: Valor: Inicio Previsto: Término Previsto:
6.0 UN R$ 100.000,00 |26/12/2018 25/02/2023
6 - CRONOGRAMA DE DESEMBOL SO
MINISTERIO DA SAUDE
MES DESEMBOL SO: Novembro ANO: 2021
META N 1 VALOR DA META: R$ 97.480,41
DESCRICAO: Aquisicio de Equipamentos e Materiais Permanentes
VALOR DO REPASSE: R$97.480,41 | PARCELA N°: 1
MES DESEMBOL SO: Outubro ANO: 2022
META N° 1 VALOR DA META: R$ 2.519,59
DESCRICAO: Aquisicdo de Equipamentos e Materiais Permanentes
VALOR DO REPASSE: R$ 251959 [ PARCELA N°: 2

7- CRONOGRAMA DE DESEMBOL SO
ASSOCIACAO DE GESTAO, INOVACAO E RESULTADOSEM SAUDE
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8- PLANO DE APLICAGAO DETALHADO

DESCRICAO DO BEM/SERVICO: 002274-Computador (Desktop-Basico)

NATUREZA DA AQUISICAO: Recursos do Convénio |NATUREZA DA DESPESA: 449052

ENDERECO DE LOCALIZAGAO: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO

CEP: 74653230 [UF: GO [MUNICIPIO: 9373 - GOIANIA

UNIDADE: UN |QUANTIDADE: 2,00 |V. UNITARIO: R$3.500,00|V.TOTAL: R$ 7.000,00

OBSERVACAO: Especificago minima: que esteja em linha de producéo pelo fabricante; computador desktop com processador
no minimo Intel corei3 ou AMD al0 ou similar; possuir 1 (um) disco rigido de 500 gigabyte; memoria RAM
de 08 (oito) gigabytes, em 02 (dois) médul os idénticos de 04 (quatro) gigabytes cada, do tipo SDRAM ddr4
2.133 MHZ ou superior, operando em modalidade dual CHANNEL ; a placa principal deve ter arquitetura ATX,
MICROATX, BTX ou MICROBTX, conforme padrdes estabel ecidos e divulgados no sitio
www.formfactors.org, organismo que define os padrdes existentes; possuir pelo menos 01 (um) slot PCI-
EXPRESS 2.0 x16 ou superior; possuir sistema de deteccdo de intrusdo de chassis, com acionador instalado no
gabinete; o adaptador de video integrado devera ser no minimo de 01 (um) gigabyte de memaria, possuir
suporte a0 MICROSOFT DIRECTX 10.1 ou superior, suportar monitor estendido, possuir no minimo 02 (duas)
saidas de video, sendo pelo menos 01 (uma) digital do tipo HDMI, display PORT ou DV1; unidade combinada
de gravacdo de disco 6tico CD, DVD rom; teclado USB, abnt2, 107 teclas (com fio) e mouse USB, 800 DPI, 2
botdes, scroll (com fio); monitor de LED 19 polegadas (widescreen 16:9); interfaces de rede 10/100/1000 e
WIFI padrdo IEEE 802.11 b/g/n; sistema operacional Windows 10 pro (64 bits); fonte compativel e que suporte
toda a configuragéo exigida no item; gabinete e periféricos deverao funcionar na vertical ou horizontal; todos os
equipamentos of ertados (gabinete, teclado, mouse e monitor) devem possuir gradacdes neutras das cores
branca, preta ou cinza, e manter o mesmo padr&o de cor; todos os componentes do produto dever&o ser novos,
sem uso, reforma ou recondicionamento; garantia de 12 meses.ESPECIFICAR: NAO

DESCRICAO DO BEM/SERVICO: 011239-Suporte de Soro para Ressonancia Magnética

NATUREZA DA AQUISICAO: Recursos do Convénio |NATUREZA DA DESPESA: 449052

ENDERECO DE LOCALIZAGCAO: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO

CEP: 74653-230 |UF: GOlMUNICiPIO: 9373 - GOIANIA

UNIDADE: UN |QUANTIDADE: 1,00 V. UNITARIO: R$ 600,00|V.TOTAL: R$ 600,00

OBSERVACAO: Base em tubo de aluminio com 4 pés. Coluna em tubo de aluminio. Haste de regulagem de altura em tubo de
auminio. Engate duplo para duas bolsas de soro ou sangue.ESPECIFICAR: SIM

DESCRIGAO DO BEM/SERVIGO: 000547-Endoscépio Rigido

NATUREZA DA AQUISICAO: Recursos do Convénio |NATUREZA DA DESPESA: 449052

ENDERECO DE LOCALIZAGAO: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO

CEP: 74653230 [UF: GO [MUNICIPIO: 9373 - GOIANIA

UNIDADE: UN |QUANTIDADE: 1,00 V. UNITARIO: R$90.000,00 | V.TOTAL: R$ 90.000,00

OBSERVACAO: Nefroscopio percutineo autoclavavel comprimento aproximado de 19 cm e dois conectores com Fonte de luz
xénon com lampada fria tipo Xénon com temperatura de cor aproximada de 6000K; Poténcia 300 W,
Possibilidade de gjuste daintensidade luminosa; Indicacdo de intensidade e horas de utilizacdo dalampada no
painel frontal; Controlavel através da cabeca da microcamera; Acompanha 01 Cabo de luz de fibra 6tica com
comprimento minimo de 2,5 m e 4.8mm de didmetro, compativel com a 6tica e fonte de luz; Alimentacdo
elétrica bivolt automética. Deve acompanhar no minimo: 6 dilatador; uma Camisa de aproximadamente 26Fr,
um Obturador ponta romba, uma Pinca boca fenestrada de aproximadamente 38cm, uma Pinca boca tridente de
aproximadamente38cm, uma Pinga boca serrilhada de aproximadamente 38cm, uma Cénula para pungéo (no
minimo 5 unidades), uma Canula para dilatacdo de aproximadamente 40cm, 3mm.ESPECIFICAR: SIM
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DESCRICAO DO BEM/SERVICO: 002456-Méguina de Costura Industrial

NATUREZA DA AQUISICAO: Recursos do Convénio |NATUREZA DA DESPESA: 449052

ENDERECO DE LOCALIZACAO: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO

CEP: 74653-230 |UF: GO|MUNICiPIO: 9373 - GOIANIA

UNIDADE: UN |QUANTIDADE: 1,00 V.UNITARIO: R$2.000,00|V.TOTAL: R$ 2.000,00

OBSERVACAO: Méquinade ponto fixo do tipo Reta, com sistema automético de lubrificagio. Velocidade de 5000rpm no
minimo, Sistema de levantamento do calcador por aavanca e joelheira; Protetor de dedos e correia, equipada
com 1 agulha. Composto por : tampo de madeira revestido em férmicaimpermeavel, estante de ferro

pintado.ESPECIFICAR: SIM

DESCRICAO DO BEM/SERVICO: 010272-Adipémetro

NATUREZA DA AQUISICAO: Recursos do Convénio |NATUREZA DA DESPESA: 449052

ENDERECO DE LOCALIZACAO: AVENIDA VEREADOR JOSE MONTEIRO

CEP:  74653-230 |UF: GO|MUNICiPIO: 9373 - GOIANIA

UNIDADE: UN |QUANTIDADE: 1,00 |V. UNITARIO: R$400,00|V.TOTAL: R$ 400,00

OBSERVACAO: TIPO: ANALOGICO

9- PLANO DE APLICACAO CONSOLIDADO

NATUREZA DA DESPESA

Cadigo Total Recur sos Contrapartida Bense Rendimento de

Servicos Aplicacdo
449052 R$ 100.000,00 R$ 100.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00
TOTAL GERAL: R$ 100.000,00
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10 - DECLARAGAO

Na qualidade de representante legal do proponente, declaro, parafins de provajunto ao
paraefeitos e sob as penas da Lei, que inexiste qualquer débito em mora ou situacéo de inadimpléncia com o Tesouro
Nacional ou qualquer 6rgéo ou entidade da Administracéo Piblica Federal, que impega a transferéncia de recursos oriundos
da dotagdes consignadas nos orcamentos da Unido, na forma deste plano de trabal ho.

Pede Deferimento,

Local e Data Proponente

11 - APROVAGAO PELO CONCEDENTE DO PLANO DE TRABALHO

Aprovado

Local e Data Concedente
(Representante legal do Orgéo ou Entidade

12 - ANEXOS

Documentos Digitalizados do Convénio

Nomedo Arquivo:

1°e 2° ESCLARECIMENTO HERA MEDICAL.pdf
OFICIO N. 1287-2021-AGIR.pdf




