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PARECER TECNICO ITEM

Solicitamos emitir Parecer Técnico do material, levando em consideragdo para julgamento, os
requisitos necessdrios para a utilizagdo do produto, como critérios durante o teste em uso, para
conclusdo de escolha do produto em Processo de Compra.

Especificagao Padronizada:

SCALP 19

SCALP-DISPOSITIVO P/ PUNCAO VENOSA PERIFERICA-COMPOSTO C/ CANULA DE ACO INOXIDAVEL,
PAREDE FINA, SILICONIZADA, BISEL TRIANGULADO E TRIFACETADO, C/ PROTETOR DE AGULHA
FIRME ASA LISA E FLEXIVEL, TUBO TRANSPARENTE E FLEXIVEL C/CONECTOR LUER-LOCK UNIVERSAL,
C/ PROTETOR ENROSCADO. ESTERIL ATOXICO, APIROGENICO, EM EMBALAGEM INDIVIDUAL DE
PAPEL GRAU CIRURGICO E/OU FILME TERMOPLASTICO,C/ABERTURA EM PETALA, CONSTANDO
EXTERNAMENTE DADOS DE IDENTIFICACAO E PROCEDENCIA, DATA E TIPO DE ESTERILIZACAO,
TEMPO VALIDADE E REGISTRO EM ORGAO COMPETENTE. CALIBRE 19.

MARCA:TKL
2 — Pontos Positivos:

Atende as especificacdes descritas no certame.

2.1 - Pontos Negativos:

Nenhum observado no momento.

3 - Resultado do Teste: (x) Aprovado ( ) Reprovado
Justifique:

Foram enviadas 02 unidades para testagem, ambas n3o apresentaram nenhum item
(motivo) para ndo aprovag¢do, bom corte, aparentemente seguro. Caso haja no decorrer do
periodo vigente, o item sera descontinuado apés avaliagdo técnica e notificagao de falha.
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PARECER TECNICO ITEM

Solicitamos emitir Parecer Técnico do material, levando em consideragdo para julgamento, os

requisitos necessarios para a utilizagdo do produto, como critérios durante o teste em uso, para
conclus3o de escolha do produto em Processo de Compra.

Especificagao Padronizada:

SERINGA DESCARTAVEL 20 ML S/AGULHA, BICO SLIP

CONFECCIONADO EM PLASTICO TRANSPARENTE,ATOXICO,APIROGENICO.CILINDRO COM ESCALA
DE GRADUACAO VISIVEL,COM ANEL DE RETENCAO,FLANGE COM FORMATO ADEQUADO, EMBOLO
COM PISTAO LUBRIFICADO, SEM AGULHA. ESTERIL, EM EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL
GRAU CIRURGICO E/OU COM FILME TERMOPLASTICO,COM ABERTURA EM PETALA,CONSTANDO
EXTERNAMENTE OS DADOS DE IDENTIFICACAO E PROCEDENCIA,DATA E TIPO DE ESTERILIZACAO,
PRAZO DE VALIDADE E REGISTRO EM ORGAO COMPETENTE.APRESENTACAO: 20ML COM BICO
SLIP

MARCA: DESCARPACK
2 - Pontos Positivos:

Material atende a descrigdo do certame.

2.1 - Pontos Negativos:
Nenhum até o momento.

3 - Resultado do Teste: (x) Aprovado ( ) Reprovado
Justifique:

Foram enviadas 02 unidades para testagem, ambas n3o apresentaram nenhum item
(motivo) para ndo aprovagao, aparentemente seguro. Caso haja no decorrer do periodo
vigente, o item sera descontinuado apés avaliagdo técnica e notificacdo de falha.
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PARECER TECNICO ITEM

Solicitamos emitir Parecer Técnico do material, levando em consideracio para julgamento, os
requisitos necessarios para a utilizacdo do produto, como critérios durante o teste em uso, para
conclusdo de escolha do produto em Processo de Compra.

Especificacdo Padronizada:

TERMOMETRO CLINICO DIGITAL

TERMOMETRO CLINICO DIGITAL - PARA VERIFICACAO DE TEMPERATURA AXILAR, COM
GRADUACAO DE 35 GRAUS A 42 GRAUS C, COM COLUNA DE DILATACAO DE MERCURIO
UNIFORME, DE FACIL LEITURA E FACIL RETORNO AO PONTO INICIAL EMBALAGEM PROTETORA
INDIVIDUAL COM DADOS DE IDENTIFICACAO E PROCEDENCIA E REGISTRO EM ORGAO
COMPETENTE.

MARCA: WINNER.MED
2 — Pontos Positivos:

Atende as necessidades e descrigdo técnica apresentada pelo certame.

2.1 - Pontos Negativos:
Nenhum observado até o momento.

3 - Resultado do Teste: (x) Aprovado ( ) Reprovado
Justifique:

Foi enviado 01 unidades para testagem, foi encaminhado para utilizagao na clinica e nao
apresentou nenhum motivo para nao aprovagao, boa altura de alarme, boa visibilidade no
display, aparentemente seguro. Caso haja alguma inconformidade no decorrer do periodo
vigente, o item sera descontinuado apds avaliacao técnica e notificagao de falha.
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