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ATA N° 064/2015
Aos trinta e um dias do més de julho do ano de dois mil e quinze, as nove horas, na Sala
de Licitagdes do Hospital Universitario do Oeste do Parand (UNIOESTE/HUOP),
situada @ Rua Tancredo Neves, 3224 — Bairro Santo Onofre — Cascavel, Estado do
Parand, reuniu-se a comissdo de licitagdo instituida pela Portaria n® 1288/2015, a qual
foi designada para a realizagdo da licitagio modalidade PREGAO PRESENCIAL, do
tipo Menor preco Por item, objetivando o Registro de precos para futuras e
eventuais aquisicoes de kit de drenagem toracia, coletor de urina, tubo
endotraqueal e nasotraqueal, cinula e sondas diversas para o Hospital
Universitirio do Oeste do Parana - HUOP, Pregdo n° 032/2015, Processo n°
000535/2015 - HUQP. Participaram dessa licitagdo: Karine D. Byhain Souza, pregoeira,
Marcos Aquila Insauralde Rocha, Cristiane Regina dos Santos Silva e Esmilda
Elizabeth Estigarribia de Mello, como equipe de apoio, e Priscila Conde Bogo
designada para realizar as avaliagdes técnicas. A pregoeira informou a todos que o
objetivo da reunido € informar a situacdo dos itens que ficaram pendentes na Ata
062/2015. Item 02 - Mhor Zago E Cia Ltda.: R$ 17,20 (item aprovado). A empresa

Efetive Produtos Medico Hospitalares Ltda. ndo apresentou a documentacio técnica

solicitada—para—o-item; sendo-desclassificada-Ttem 17— Frustrado, pois—a empresa—————
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Efetive Produtos Medico Hospitalares Ltda. ndo apresentou a documentagio técnica
exigida: credenciamento junto ao fabricante e licenga sanitdria vigente do fabricante.
Item 18 — Frustrado, pois a empresa Efetive Produtos Medico Hospitalares Ltda. nio
apresentou a documentagdo técnica exigida: credenciamento junto ao fabricante e
licenga sanitaria vigente do fabricante. Item 54 e 55 — Frustrado, pois a empresa nio
apresentou a Licenca Sanitdria do fabricante do produto vencida acompanhada de
protocolo de revalidagdo, o qual em diligencia pode-se verificar que a emissio de nova
licenga sanitaria apresenta restri¢do como se 1é “Em restri¢do: somente estd autorizado a
fabrica¢do, distribui¢do e comercializagdo dos produtos cateter especial em silicone para
obesidade ¢ uretral e dispositivo para circuncisdo.” Sendo assim, o produto nfio atende
aos requisitos minimos do edital. Itens 28 a 31, 57 e 58 — Frustrado, pois a empresa
Efetive Produtos Medico Hospitalares Ltda. apresentou carta de credenciamento do
fabricante vencida. A aprovacdo do Item 56 fica condicionada ao uso (empresa Cointer
Material Medico Hospitalar Ltda). Encerrou a sessdo as 10hs, sem mais nada a tratar,
foi lavrada a ata que sera assinada por mim, Cristiane Regina dos Santos Silva, e pelos

presentes.
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizagio de Produtos para a Saiide - SPPS

FICHA DE AVALIACAO TECNICA
I- IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagdo () OULLAL 1ot ee e beear e e ae st beearesnbeneesesraesnas
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 002 - 2 lugar Cod. Tasy: 45531
I1 - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: BIOTEC Produtos Plisticos
AFE: (X)) regular ( ) irregular Lic. Sanitaria vigente em: 20/05/2015 + protocolo 25/02/2015

Credenciamento fabricante-distribuidor: (X') apresentou ( ) ndo apresentou

III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO

Nome Comercial do Produto: BioConjunto Biomeg

Modelo/Referéncia: Dreno n. 16 e Frasco coletor 500ml/ BIOMEG 500Fr 16/ 00.12.047
N° Registro MS: 80330630017 Vigente: (X)) sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 0#7/2017

IV - LAUDO: Aprovado [X ] Reprovado [ ] Cond. Uso [ ]

Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital.
As informagdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos

disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serdo
encaminhados para analise em laboratorio credenciado da rede oficial.

% Data: 29.07.2015
Priscila
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Responsavel Técnico/ N° registro no conselho




HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizacdo de Produtos para a Saide - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA
1- IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagdo () OULTAT oottt ettt e,
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 017 — 1 lugar Cod. Tasy: 687
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Mark Med

AFE: (X ) regular ( ) irregular Lic. Sanitdria vigente em: 28/08/2013 + protocolo de
31/07/2013

Credenciamento fabricante-distribuidor: () apresentou (X ) ndo apresentou

I1I - IDENTIFICACAO DO PRODUTO
Nome Comercial do Produto: Mark Med
Modelo/Referéncia: Coletor de urina infantil estéril — unissex

N° Registro MS: 10207820001 Vigente: (X) sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 4862 — 08/18

IV - LAUDO: Aprovado [ | Reprovado [ X ] Cond. Uso [ ]

Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital. No entanto, o proponente nio cumpre
com a documentagdo técnica exigida: credenciamento junto ao fabricante e licenca
sanitdria vigente do fabricante.

As informagdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serfio
encaminhados para analise em laboratdrio credenciado da rede oficial.

Data: 30.07.2015

Responsivel Técnico/ N° registro no conselho
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizagdo de Produtos para a Saiude - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA
I - IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagdo () OULTA: 1ttt ettt ettt e e st eets e e saaerteeerbaeraeeres
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 054 — 1 lugar Cod. Tasy: 1096
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Solumed materiais médicos
AFE: (X ) regular () irregular Lic. Sanitaria vigente em: Ver observagdes
Credenciamento fabricante-distribuidor: (X') apresentou ( ) ndo apresentou
III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO
Nome Comercial do Produto: Selumed
Modelo/Referéncia: Sonda para nutrigdo enteral poliuretano — 06Fr — 60 cm
N° Registro MS: 80019160013 Vigente: (X') sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 2212 — 03.2017

IV - LAUDO: Aprovado [ ] Reprovado [ X ] Cond. Uso [ ]
Qualidade/ Defeito observado.

Proponente apresentou a Licenca Sanitiria do fabricante do produto vencida
acompanhada de protocolo de revalidacio, o qual em diligencia pode-se verificar que a
emissdo de nova licenca sanitdaria apresenta restricdo como se [¢é “Em restricdo: somente
esta autorizado a fabricacdo, distribuicdo e comercializaco dos produtos cateter especial em
silicone para obesidade e uretral e dispositivo para circuncisdo.”

Sendo assim, o produto ndo atende aos requisitos minimos do edital.

As informacdes prestadas neste formuldrio sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serdo
encaminhados para analise em laboratorio credenciado da rede oficial.

i ~ Data: 29.07.2015
Pris 153071

Responsavel Tecnico/ N° registro no conselho




HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizacio de Produtos para a Saiide - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA
I - IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitacdo () OULTAL ittt e,
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 055 — 1 lugar Cod. Tasy: 1097
I - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Solumed materiais médicos
AFE: (X') regular ( ) irregular Lic. Sanitaria vigente em: Ndo apresentou
Credenciamento fabricante-distribuidor: (X ) apresentou ( ) ndo apresentou
III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO
Nome Comercial do Produto: Solumed
Modelo/Referéncia: Sonda para nutri¢cdo enteral poliuretano — 08Fr — 100 cm
N° Registro MS: 80019160013 Vigente: (X') sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 2173 - 02.2017

V - LAUDO: Aprovado [ ] Reprovado [ X ] Cond. Uso [ ]
Qualidade/ Defeito observado.

Proponente apresentou a Licenca Sanitiria do fabricante do produto vencida
acompanhada de protocolo de revalidagdo, o qual em diligencia pode-se verificar que a
emissdo de nova licenca sanitdria apresenta restricio como se 16 “Em restricio: somente
esta autorizado a fabricacdo, distribui¢do e comercializacdo dos produtos cateter especial em
silicone para obesidade e uretral e dispositivo para circuncisdo.”

Sendo assim, o produto nio atende aos requisitos minimos do edital.

As informacdes prestadas neste formulario siio verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serdo
encaminhados para analise em laboratério credenciado da rede oficial.

Data: 29.07.2015

Responsavel Técnico/ N° registro no conselho




HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizacdo de Produtos para a Saiide - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA

I - IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagdo () OULTAL it st r et neaes
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 056 — 2 lugar Cod. Tasy: 61079
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Unomedical / BMD Comercio de produtos médicos
AFE: (X ) regular ( ) irregular Lic. Sanitaria vigente em: 20/05/2015 + protocolo

Credenciamento fabricante-distribuidor: (X') apresentou ( ) niio apresentou

III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO

Nome Comercial do Produto: Unomedical

Modelo/Referéncia: Sonda foley 100% silicone — 6Fr — balonete de 1,5 ml /MM43150603
N° Registro MS: 80523020023 Vigente: (X') sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 545644R01 — 01/2018

IV - LAUDO:  Aprovado [ | Reprovado [ ] Cond. Uso [X ]

Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital, no entanto, por tratar-se de produto recém
padronizado na instituicdo terd sua avaliacdo condicionada ao uso para aprovacdo final.

As informagdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serdo
encaminhados para analise em laboratério credenciado da rede oficial.

_ Data: 30.07.2015
?adseﬂ%ﬂ

Responsavel Técnico/ N° registro no conselho




HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA

Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.

Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizacio de Produtos para a Saude - SPPS

FICHA DE AVALIACAO TECNICA

I1-IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagio U ) TS s i i s nmsntan s s A A A R R S S R SRS BASHIS
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 057 — I lugar Cod. Tasy: 1100
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Well Lead Medical Co./ Lamedid Comercial e Servicos

AFE: (X)) regular ( ) irregular Lic. Sanitéria vigente em: 04/04/2015 + protocolo
100022015

Credenciamento fabricante-distribuidor: (X') apresentou ( ) ndo apresentou
III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO

Nome Comercial do Produto: Selidor

Modelo/Referéncia: Sonda foley — 2 vias — 12 FR — ldtex siliconizada

N° Registro MS: 10237580014 Vigente: (X') sim ( ) ndo

Lote/ Validade: BEI4AI230/412F04——

IV - LAUDO: Aprovado [ | Reprovado [ ] Cond. Uso [ ]

Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital. Entretanto proponente apresentou
credenciamento junto a detentora do registro vencido hd 08 dias.

As informagdes prestadas neste formuldrio sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos

disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serdo
encaminhados para analise em laboratdrio credenciado da rede oficial.

~ Data: 29.07.2015
Pri}d% 71

Responsavel Técnico/ N° registro no conselho




HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizagdo de Produtos para a Satide - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA
1 - IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagio [ T 15 .
Pregao Presencial: 032/2015 Item: 058 — 1 lugar Cod. Tasy: 1101
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Well Lead Medical Co./ Lamedid Comercial e Servicos

AFE: (X ) regular ( ) irregular Lic. Sanitdria vigente em: 04/04/2015 + protocolo
10/02/2015

Credenciamento fabricante-distribuidor: (X ) apresentou ( ) nio apresentou
III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO

Nome Comercial do Produto: Selidor

Modelo/Referéncia: Sonda foley — 2 vias — 14 FR — ldtex siliconizada

N° Registro MS: 10237580014 Vigente: (X') sim ( ) ndo

— Lote/ Validade: BEI44/12B02 — ———

IV - LAUDO: Aprovado [ ] Reprovado [ ] Cond. Uso [ ]
Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital. Entretanto proponente apresentou
credenciamento junto a detentora do registro vencido hd 08 dias.

As informagdes prestadas neste formuldrio sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, os materiais serio
encaminhados para analise em laboratério credenciado da rede oficial.

Data: 29.07.2015

Responsavel Técnico/ N° registro no conselho
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA
Av. Tancredo Neves, 3224 — Fone/Fax: (045) 3321-5151.
Bairro Santo Onofre — CEP: 85.806-470 — Cascavel — Parana

Servico de Padronizagdo de Produtos para a Saude - SPPS
FICHA DE AVALIACAO TECNICA

I- IDENTIFICACAO
Unidade: (X) Licitagdo [ 1L 15 - PSR
Pregdo Presencial: 032/2015 Item: 059 — 2 lugar Cod. Tasy: 65334
II - IDENTIFICACAO DO FABRICANTE/IMPORTADOR
Fabricante/Importador: Unomedical / BMD Comercio de produtos médicos
AFE: (X) regular ( ) irregular Lic. Sanitaria vigente em: 20/05/2015 + protocolo

Credenciamento fabricante-distribuidor; (X') apresentou ( ) nfo apresentou

III - IDENTIFICACAO DO PRODUTO

Nome Comercial do Produto: Unomedical

Modelo/Referéncia: Sonda foley 100% silicone — 2 vias - 20Fr — balonete de 30 ml /MM41152030
N° Registro MS: 80523020023 Vigente: (X') sim ( ) ndo

Lote/ Validade: 345644R001 - 012018 - - —

IV - LAUDO: Aprovado [ ] Reprovado [ ] Cond. Uso [X ]

Qualidade/ Defeito observado.

Produto atende aos requisitos minimos do edital, no entanto, por tratar-se de produto recém
padronizado na institui¢do terd sua avalia¢do condicionada ao uso para aprovagdo final.

As informagdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras, podendo ser comprovadas por documentos
disponiveis na Unidade, dependendo da complexidade do problema encontrado, 0s materiais serdo
encaminhados para analise em laboratorio credenciado da rede oficial.

Data: 30.07.2015

Responsavel Técnico/ N° registro no conselho
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