SERVICO AUTQNOMO HOSPITALAR

Liy o
tigd N b 7
Tl s i oo : e ol s

PARECER TECNICO

Solicitamos emitir Parecer Técnico do material, levando em consideracé@o para julgamento, os
requisitos necessarios para a utilizagdo do produto, como critérios durante o teste em uso, para
conclusao de escolha do produto em Processo de Compra.

PROCESSO: 1127/2026
PREGAO: 90024/2026

Fornecedor: JMGOL
Item: 13

1 - Especificacao Padronizada:

PACOTE CIRURGICO UNIVERSAL I -ESTERIL
CONTENDO: 01 CAMPO CIRURGICO SUPERIOR, COM FITA DUPLA FACE PARA FIXACAO,
CONFECCIONADO EM SMS 45 GR, REFORCO ABSORVENTE DE 0,35 X 0,70 CM, PASSANTES. 01 CAMPO
CIRURGICO INFERIOR, COM FITA DUPLA FACE PARA FIXAGAO, CONFECCIONADO EM SMS 45 GR,
REFORCO ABSORVENTE DE 0,35 X 0,70 CM, PASSANTES. 02 CAMPOS CIRURGICOS LATERAIS, COM FITA
DUPLA FACE PARA FIXACAO, CONFECCIONADO EM SMS 45 GR, REFORCO ABSORVENTE DE 0,35 X 0,70
CM, PASSANTES. 01 COBERTURA IMPERMEAVEL PARA MESA AUXILIAR (LADO ABSORVENTE OUTRO
IMPERMEAVEL), CONFECCIONADO EM PM 57, COR AZUL. 01 COBERTURA PARA MESA DE MAYO (LADO
ABSORVENTE OUTRO IMPERMEAVEL), CONFECCIONADO PM 57, COR AZUL. 01 BOLSA PARA SUTURA,
MEDINDO 0,25 X 0,30CM, CONFECCIONADO EM LAMINADO RESPIRAVEL, COR BRANCA.
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2.1 — Pontos Negativos:
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