
ITEM CÓDIGO SIGA DESCRITIVO MARCA UND QTDE VLR UNIT. VLR TOTAL

1
Código do Item: 
6518.132.0007 
(ID - 166100)

 SISTEMA ANGIOGRAFIA DIGITAL / HEMODINAMICA,MODELO: PISO, TENSAO ALIMENTACAO: 
GERADOR DE RAIOS X DE 100 KW, INTERVALO DE TENSAO DE 40 KV A 125 KV, CORRENTE 
MAXIMA DE 1000 MA A 100 KV, FREQUENCIA ALIMENTACAO: POTENCIA CONTINUA MAXIMA 
PARA FLUOROSCOPIA, 1,5, COMPATIBILIDADE: INTERFACE DE IMAGEM DICOM, SISTEMA: 
IMAGENS DICOM, COM ARCO EM FORMATO COM MOVIMENTOS COMPLETAMENTE 
MOTORIZADOS, SISTEMA COM DETECTOR DE IMAGEM COM PAINEL PLANO DE 15 ~ 20 ``, 
SAIDA DIGITAL DO DETECTOR PLANO DE 1904 X 2586 PIXELS COM PROFUNDIDADE DE 16 
BITS, ESPACAMENTO DE PIXELS DE 154 X 154 MICRONS, MEDIDAS: CARGA MAXIMA DE 275 
KG E MAIS 500 N PARA EMERGENCIAS, CARACTERISTICAS ADICIONAIS: MODULO DE 
AQUISICAO E RECONSTRUCAO 3D ANGIOGRAFICOS, IMAGENS DOS PROCEDIMENTOS 
ARQUIVADOS EM CD/DVD, USB/PACS, PROCESSO DE ARQUIVAMENTO AUTOMATIZADO, 
EXTENSAO PARA 4 MONITORES PARA SUSPENSAO DE TETO DO MONITOR NA SALA DE 
PROCEDIMENTOS, SISTEMA DE DETECCAO DE STENTS POR FILTRAGEM TEMPORAL E 
ESPACIAL PARA APRIMORAR TODO O MATERIAL RADIOPACO, VELOCIDADE DE ROTACAO 
DO ARCO DE 25° POR SEGUNDO E ANGULACAO DE 25° POR SEGUNDO, ACESSORIOS: BOMBA 
INJETORA, DYNA CT, SUPORTE PARA SERINGA CHEIA E VAZIA, DISPARADOR MANUAL, 
AQUECEDOR DE CONTRASTE E SERINGA DE 150ML, SISTEMA DE FUSAO DE IMAGENS DICOM 
PARA ANALISE CONCOMITANTE DA ANGIOGRAFIA E TOMOGRAFIA/ECOCARDIOGRAFIA 
DESTINADAS PARA PROCEDIMENTOS INTERVENCIONISTAS EM CARDIOPATIA ESTRUTURAL 
COMO IMPLANTE PERCUTANEO DE VALVULAS AORTICA, MITRAL E TRICUSPIDE E 
FECHAMENTO DO APENDICE ATRIAL ESQUERDO, FORMA FORNECIMENTO: UNIDADE 
 Complemento do Item APARELHO SISTEMA DE HEMODINÂMICA: EQUIPAMENTO DE RAIO X COM 
DETECTOR TIPO ``FLAT PANEL`` PARA A REALIZAÇÃO DE ANGIOGRAFIA POR MEIO DA 
OBTENÇÃO DE IMAGENS DIGITAIS EM DIAGNÓSTICOS CARDIOLÓGICOS, 
NEUROLÓGICOS,VASCULARES PERIFÉRICOS E PROCEDIMENTOS INTERVENCIONISTAS 

UND 1 -R$                           

1. FORMA DE ENTREGA: PARCELADA DE ACORDO COM UM CRONOGRAMA A SER ELABORADO.

2. PRAZO DE ENTREGA: ATÉ 10 DIAS DA RETIRADA DO EMPENHO.

TOTAL:

INSTITUIÇÃO: FUNDAÇÃO SAÚDE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

FONE:
E-MAIL:

PROCESSO: SEI-080007/008084/2020

CEP:
FAX:

RESPONSÁVEL:

IE
BAIRRO:

3. A entrega será única, contemplando o item solicitado;
Endereços de entrega:
RUA: DAVI CAMPISTA nº326- HUMAITÁ . RIO DE JANEIRO.
ENTREGA DE SEG A SEXTA-FEIRA, DAS 08 ÀS 16 H.

 CNPJ: 
FORNECEDOR:
CNPJ:
END:
CIDADE

10.834.118/0001-79

PRODUTOS 

OBSERVAÇÃO

INSTRUÇÕES

1. CONFIRME O RECEBIMENTO DESSE PEDIDO

2. OS MATERIAIS NÃO SERÃO RECEBIDOS FORA DAS ESPECIFICAÇÕES DESTE PEDIDO.

3. ENVIAR RESPOSTA COM CARIMBO E ASSINATURA OU PROPOSTA EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA.

OBSERVAÇÕES SOBRE O FORNECIMENTO: 


