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ANEXO 01

O presente tem por objetivo a contratagdo de empresa para realizacdo de exames de
Arteriografia, Cateterismo ¢ Angiografia dos pacientes internados no Iospital Municipal de

Americana pelo periodo de 12 meses.

a) O agendamento dos exames de pacientes internados quando necessario sera realizado por

telefone, pelo Servigo Social do Hospital. de segunda a sexta-feira, em horario comercial.
sendo que as datas para realizagdo dos exames serdo pré-estabelecidas pela licitante
veneedora, ¢ ndo podera ultrapassar 24 horas apos solicitagdo de agendamento do Servigo
Social;

b) Os exames deverdo ser realizados pela licitante vencedora em seu estabelecimento (hospital.
clinica ou consultério), com equipamento proprio, incluindo-s¢  henerdarios medicos,
maleriais de consumo (taxa de sala). sejam medicamentos ou materials hospitalares, tais
como cateteres, introdutores. fios guias, cateteres guia, baldes ¢ Stend Convencional (sc

limitando ao uso de uwma unidade para cada procedimento). cu Farmacelogics (incluindo

Goamenios) cquipe de apeio ¢ equipamentos dos setores onde o pacieite estiver alocado:

¢) O preparo  para realizagdo  do  procedimento, tals  como  exames  laboratorials,
sletrocardiograma para maiores de 50 anos e avaliagdo cardiologica para maiores de 70
anos. ficario sob a responsabilidade de nosso servigo, sendo que o mesmo deve se
solicitado com antecedéncia pela licitante vencedora;

d) O laudo do exame deverd ser emitido imediatamente apos a realizagdo do exame ¢ entregue
a0 paciente ou acompanhante do paciente, ou ainda equipe de enfermagem que acompanha o
paciente ¢ quando solicitado. enviada copia digitalizada via e-mail a ser irformado na
seliciraclo;

¢) A guantidade dos exames discriminados ¢ estimada conforme tabela de quantidades minima

¢ maxima, ndo havera namero exato de agendarmento por semana, o exame sera pre-
acendado de acordo com a nccessidade da Fundagio em comum acordo com a licitante
vencedora.

- Artericgralia de Aorta de Membro Inferior ou Superior Unilateral (M.1 ou M.S):

- Arteriografia de Aortz de Membro Inferior ¢/ou Supertor Bilateral (M.MLLL ou M.MLS 5 5
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- Arteriogralia Digital Cerebral ¢/ou Angiogratia Encefalica;
- Catcterismo Cardiaco:
- Angiografia Corondria com Implante (01 Stend) ou sem Implante:
f) O exame devera ser realizado por médico especialista pela Sociedade Brasileira de

Cardiologia (SBC), onde_o inesmo devera comprovar através de copia do_ referido

titulo:

g) A emissdo da nota fiscal serd feita no ultimo dia Gtil do més e a nota fiscal devera vir
acompanhada de relatério com nome ao paciente ¢ data da reaiizagio do exame, sendo que a
cimpresa poderd encaminhar a mesma através dos corrcios ou e mail ao Setor de
Supriznentos/Compras do Hospital Municipal de Americana;

h) Quando necessario vy oiiaedo nel-anestésica de pacientes internados, a mesma serd realizada
pota cquipe do Hospital Manicipal de Americana sem custo a4 cmpresa contratada antes da

realizaciio Jo exame, 'taso seja solicitado com antecedéncia de 24 horas;

) Os medicamentos necessarios de preparo do paciente internado serio de responsabilidade do
Hospital Municipal;

» = hicitante vencedora ndo possuir unidade de exame dentro do municipio de Americana,

cabern w FUSAME o transporte do paciente dentro dos limites da Micro Regido de

Americana até a distdncia de 85 km (ida e volta), sendo acima desta distdncia a

responsabilidade do transporic bem como equipe de enfermagem € da empresa contratada

cow custo 14 embutido no velor do exame;

« Serd de responsabilidade da FUSAMIL o iransporte do paciente internadc através dc
ar-bulaicia simples ¢ equipe aws local do exame, bem como scu retorno. O paciente sO serd
encaminhado awravés de Servigo de Uil Movel. caso haja exiwrema necessidade, por

indicagdo médica untlateraimente ¢ soliciiagdio com justificaliva enviada por escrito até a

distaneiz de 85 kiu (ida e volia):

» Caso o paciente necessite fear em observagdo por tempo superior a duas horas. apos o
procedimento, a equipe ao hospital ¢ a ambuldncia ndo poderdo ficar retidos no hospital.
deverio ser itberados para retornar quando o paciente estiver de alta. Apos liberagao avisar

via teiclone nosso sctor de Servico Social que providenciaca transporte para retorno do

(o
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« Caso o cateterismo evolua para um procedimento mais especifico (Angioplastia), a licitante
vencedora deverd informar imediatamente por escrito através de e-mail, ao Servigo Social
do Hospital e solicitar autorizagdo para realizacio deste procedimento. Caso seja possivel, a
realizagdo do novo procedimento deve ocorrer em nova data previamente agendada e

autorizada;

Diretor Técnico
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- Solicitacao de Compra -

Item Quantidade UN Codigo Descrigao do Material
N° Solicitagdo: 25595 Data: 05/01/2022 Por: RATEIO - DIV. DE AREAS COMUNS 7
1 60 SER 10157 EXAME ARTERIOGRAFIA DIGITAL MMII OU MMSS (BILATERAL)
Ficha Técnica:

EXAME DE AORTOGRAFIA COM ARTERIOGRAFIA DE MEMBRO INFERIOR OU SUPERIOR BILATERAL
INCLUI-SE: HONORARIOS MEDICOS, MATERIAIS E MEDICAMENTOS, TAXA DE SALA E DA RECUPERAGAO NO SETOR, USO DE
EQUIPAMENTOS DO SETOR.

2 24 SE 26039 ARTERIOGRAFIA/ANGIOGRAFIA ENCEFALICA/ CEREBRAL DIGITAL

Ficha Técnica:

ARTERIOGRAFIA/ANGIOGRAFIA ENCEFALICA/ CEREBRAL DIGITAL

INCLUI-SE: HONORARIOS MEDICOS, MATERIAIS E MEDICAMENTOS, TAXA DE SALA E DA RECUPERAGAO NO SETOR, USO DE
EQUIPAMENTQOS DO SETOR.

3 24  SER 25859 CATETERISMO CARDIACO

Ficha Técnica:
CATETERISMO CARDIACO

INCLUI-SE: HONORARIOS MEDICOS, MATERIAIS E MEDICAMENTOS, TAXA DE SALA E DA RECUPERAGAQ NO SETOR, CATETER E US!
DE EQUIPAMENTOS DO SETOR.

4 12 SER 25861 ANGIOPLASTIA CORONARIA SEM IMPLANTE DE STEND

Ficha Técnica:

ANGIOPLASTIA CORONARIA SEM IMPLANTE DE STEND
INCLUI-SE: HONORARIOS MEDICOS, MATERIAIS E MEDICAMENTOS, TAXA DE SALA E DA RECUPERAGAO NO SETOR, USO DE

EQUIPAMENTOS DO SETOR.
5 12 SER 25860 ANGIOPLASTIA CORONARIA COM IMPLANTE DE UM STEND
Ficha Técnica:

ANGIOPLASTIA CORONARIA C/IMPLANTE DE UM STEND CONVENCIONAL OU FARMACOLOGICO

INCLUI-SE: HONORARIOS MEDICOS, MATERIAIS E MEDICAMENTOS, TAXA DE SALA E DA RECUPERACAO NO SETOR, USO DE
EQUIPAMENTOS DO SETOR, 01 INTRODUTOR, 01 FIO GUIA, 01 CATATER GUIA, 01 BALAO E 01 STENT CONVENCIONAL OU
FARMACOLOGICO.



