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Sistema

nico
de Saude

‘ ITEM ESPECIFICACAO ANVISA EMPRESA
00140761 - Compressor - Tipo: de ar; Uso: odontolégico; Volume do reservatério: Reprovado. N3o atende as especAlflAcacoes Fecnlcas. Desatengdo ao subitem 1.1.1 d9
minimo 30 litros; Niveis de pressdo: 120 libras; Poténcia do motor: minimo 1 HP; €O MTECNOLOGIA HOSPITALAR E Anexo | do TR — Quadro de Materiais e Servicos, em que se requer que o reservatorio
érico: mini in; do: ; isito: i 5 de ar comprimido ndo seja suportado por rodas. Ainda, de acordo com o subitem 1.1.2
001 Deslocamentg Teont.:o minimo .170 I/mln, Tensdo: 220 V,'Requlslto isento de 6leo e Lun. Jsento TEKNA/ 35L ODONTOLOGICA LTDA CNPJ:36.957.099/0001- p J] p rte o] ! da, " ¢ !
tanque com pintura interna anticorrosiva; Acompanha: vélvula de seguranca, 61 do mesmo anexo, o reservatdrio deveria ser vertical e a vazdo de ar igual a 6 pés
manometro e dre”? para agua; Dados complementares: informagGes complementares cubicos por minuto (P.C.M). De acordo com o catalogo apresentado, o reservatério do
ao Termo de Referéncia produto ofertado é do tipo horizontal, suportado por rodas, e a vazdo de 116 PCM.
Reprovado. N3o atende as especificagdes técnicas. Desatengdo ao item 2 do Anexo |
do TR —Quadro de Materiais e Servigos, em que se requer que o equipamento
00018384 - Fotopolimerizador - Tipo: luz LED; Tecnologia: wireless (sem fio); Uso: apresente “programacdo de tempo na pega de m3o com tempo minimo de 5 e
odontukzigico; li/lat:rialldo corpo: pléstico ABS; P;)téncia Iumint/)s.a: picohminimf) 1100 méximo de 60 segundos”, o dispositivo ofertado oferece faixa de ajuste entre 5 e 40
”‘W.(““ ’ Te.nsao‘ o tf Baten? N i-lon; Tempo e recarga: ma.)(lmoé ! Requ'smﬁ . ODONTOMED CANAA LTDA segundos. Estabelece-se ainda, como caracteristica, de acordo com o descritivo
004 [radidmetro integrado, display digital, programacédo gradual da intensidade de poténcia, 1Un. 80354800012 SCHUSTER/ EMITTER G CNPJ:07.947.536/0001-68 | B d da de 440 a 480 .
emissdo de sinal sonoro, luz indicadora de carga da bateria e desligamento automatico; e complementar, comPrlmento € onda de a nm, ent:!uanto ° ?qUIpamento
Acompanha: protetor ocular; Dados complementares: informagdes complementares ofertado apresenta faixa entre 420 e 480 nm. Embora no catalogo do item registrado
ao Termo de Referéncia. junto a ANVISA haja mengdo da presenga de luzes, que ao piscar indicam a
necessidade de recarregar a bateria, ndo ha luz verde e vermelha indicadora do status
da carga da bateria, conforme descrito nas caracteristicas requeridas do item.
Reprovado. Ndo atende as especificagdes técnicas. Desatengdo ao item 2 do Anexo |
do TR — Quadro de Materiais e Servigos, em que se requer que o equipamento
00018384 - Fotopolimerizador - Tipo: luz LED; Tecnologia: wireless (sem fio); Uso: apresente “programacdo de tempo na pega de m3o com tempo minimo de 5 e
°d°"t°":g'c°; Material do corpo: pldstico ABS; Poténcia luminosa: pico minimo 1100 méximo de 60 segundos”, o dispositivo ofertado oferece faixa de ajuste entre 5 e 40
"“’Yf”‘ 'Te.nsao' bwo“f Bate”? ) on; Tempo d.e recarga: ma,xlmo‘? h; Requmoﬁ : ODONTOMED CANAA LTDA segundos. Estabelece-se ainda, como caracteristica, de acordo com o descritivo
004.1 [radiémetro integrado, display digital, programacdo gradual da intensidade de poténcia, 1Un. 80354800012 SCHUSTER/ EMITTER G

emissdo de sinal sonoro, luz indicadora de carga da bateria e desligamento automatico;
Acompanha: protetor ocular; Dados complementares: informagdes complementares
ao Termo de Referéncia.

CNPJ:07.947.536/0001-68

complementar, comprimento de onda de 440 a 480nm, enquanto o equipamento
ofertado apresenta faixa entre 420 e 480 nm. Embora no catalogo do item registrado
junto a ANVISA haja mengdo da presenga de luzes, que ao piscar indicam a
necessidade de recarregar a bateria, ndo ha luz verde e vermelha indicadora do status
da carga da bateria, conforme descrito nas caracteristicas requeridas do item.
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ESPECIFICACAO

00020426 - Ultrassom - Tipo: bancada com jato de bicarbonato integrado; Uso:

127 v ou bivolt; Acompanha: no minimo 03 pontas (tips), 1 chave para aperto e
remogdo das pontas e 1 capa autoclavavel de protegdo do transdutor extra; Dados
complementares: informagdes complementares ao Termo de Referéncia; Requisitos:
transdutor autoclavavel, bomba peristéltica, sistema piezoelétrico com pastilhas
ceramicas, tampa do reservatorio de bicarbonato com visualizador.

odontolégico; Frequéncia: igual ou acima de 30.000 Hz; Acionamento: pedal; Tensdo:

UNIDADE

ANVISA

80022400023

MARCA/MODELO

KONDENTECH/ SCALER JET
PUMP LEDDIGITAL

Sistema

nico
de Satde

EMPRESA

DIRECTA COMERCIO E PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA CNPJ:47.398.392/0001-52

RESULT,

Reprovado. Ndo atende as especificagdes técnicas. Desatengdo ao item 3 do Anexo |
do TR — Quadro de Materiais e Servigos em que se requer frequéncia igual ou acima de
30 kHz. No Manual do Usudrio do Produto registrado e disponibilizado no site da
ANVISA, consta frequéncia de trabalho de 29 Khz (+10%). O equipamento deveria ser
capaz de realizar procedimentos sem uso de refrigeragdo como a condensagdo de
amalgama e cimentagdes, no entanto o modelo de produto ofertado é capaz de
executar apenas procedimentos distribuidos entre os trés modos de operagdo (geral,
endodontia e periodontia), de acordo com a seg¢do 3 do Manual (Instrugdes para uso
do produto), ndo havendo mengdo a qualquer outra fungdo. Nao foi verificada a
disponibilidade ou possibilidade de utilizar insertos que permitam realizar
procedimentos sem uso de refrigeragdo.

005.1

00020426 - Ultrassom - Tipo: bancada com jato de bicarbonato integrado; Uso:

127 v ou bivolt; Acompanha: no minimo 03 pontas (tips), 1 chave para aperto e
remogdo das pontas e 1 capa autoclavével de protegdo do transdutor extra; Dados
complementares: informagdes complementares ao Termo de Referéncia; Requisitos:
transdutor autoclavével, bomba peristltica, sistema piezoelétrico com pastilhas
cerdmicas, tampa do reservatério de bicarbonato com visualizador.

odontoldgico; Frequéncia: igual ou acima de 30.000 Hz; Acionamento: pedal; Tensdo:

80022400023

KONDENTECH/ SCALER JET
PUMP LEDDIGITAL

DIRECTA COMERCIO E PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA CNPJ:47.398.392/0001-52

Reprovado. N3o atende as especificagdes técnicas. Desatengdo ao item 3 do Anexo |
do TR — Quadro de Materiais e Servigos em que se requer frequéncia igual ou acima de
30 kHz. No Manual do Usudrio do Produto registrado e disponibilizado no site da
ANVISA, consta frequéncia de trabalho de 29 Khz (+10%). O equipamento deveria ser
capaz de realizar procedimentos sem uso de refrigeragdo como a condensagdo de
amalgama e cimentagdes, no entanto o modelo de produto ofertado é capaz de
executar apenas procedimentos distribuidos entre os trés modos de operagdo (geral,
endodontia e periodontia), de acordo com a se¢do 3 do Manual (Instrugdes para uso
do produto), ndo havendo mengdo a qualquer outra fungdo. Nao foi verificada a
disponibilidade ou possibilidade de utilizar insertos que permitam realizar
procedimentos sem uso de refrigeragdo.

006

00023078 - Aparelho de Raio x Odontolégico - Tipo: coluna mdvel com brago
convencional; Corrente da ampola: 7 mA; Tensdo da ampola: 70 kVp;

Disparador: manual; Requisitos: controle de tempo centesimal, ponto focal 0,7 x 0,7
mm, cabo disparador espiralado com 5 metros; Tensdo: 220 V;

Dados complementares: informagdes complementares ao Termo de Referéncia.

10069210087

DABI/ SPECTRO 70X
COL MOVEL

DENTAL ALTA MOGIANA - COMERCIO DE
PRODUTOS ODONTOLOGICOS LTDA
CNPJ:05.375.249/0001-03

Aprovado. Atende as especificagdes técnicas.

006.1

00023078 - Aparelho de Raio x Odontolégico - Tipo: coluna mdvel com brago
convencional; Corrente da ampola: 7 mA; Tensdo da ampola: 70 kVp;

Disparador: manual; Requisitos: controle de tempo centesimal, ponto focal 0,7 x 0,7
mm, cabo disparador espiralado com 5 metros; Tensdo: 220 V;

Dados complementares: informagdes complementares ao Termo de Referéncia.

82278250001

PRO X/ ION PRO-X COLUNA MOVEL BASICO
STANDARD

ODONTOMASTER EQUIPAMENTOS LTDA
CNPJ:54.860.907/0001-50

Reprovado. N3o atende as especificagdes técnicas. Requer-se equipamento com
ponto focal de 0,7 x 0,7 mm, e com corrente da ampola de 7 mA, conforme consta no
descritivo padronizado, no Quadro do Anexo | do TR — Quadro de Materiais e Servigos,
enquanto o modelo ofertado apresenta respectivamente 0,8 x 0,8 mm e 8 mA. Ainda,

conforme descritivo complementar (item 4 do Anexo | do TR), o dispositivo deveria

dispor de faixa seleciondvel de tempo de irradiagdo de 0,06 a 3,20 segundos, e o
produto oferecido apresenta faixa de 0,07 a 3s. A empresa oferece o modelo modelo

fon Pro-X Coluna Mével Bésico Standard, de acordo com o material complementar
encaminhado (catalogo), que conforme indicagdo do enderego eletrénico
“https://raioxprox.com.br/site/produtos/ion-pro-x-standard/”, site oficial do
fabricante, apresenta base mdvel em formato de “X” e ndo em formato de ferradura

(tipo U), sendo realizada a afirmagdo, no Manual de instrugdes disponibilizado no
referido site e acessivel no site da Anvisa, de que o modelo de base em U é designado
“para uso em aparelhos de modelos que utilizam o brago pantografico em substitui¢do

ao brago movel”.
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‘ ITEM ESPECIFICACAO ANVISA MARCA/MODELO EMPRESA RESULT,
Reprovado. Ndo atende as especificagdes técnicas. Desatengdo ao item 5 do Anexo |
do TR — Quadro de Materiais e Servigos. O equipamento ofertado deveria apresentar
garfo metalico ajustavel para encaixe perfeito e seguro da capsula, no entanto no
modelo oferecido o encaixe é confeccionado em estrutura plastica rigida, fazendo
alusdo no préprio manual encaminhado de que “depois de um ano de uso o aparelho
00018317 - Amalgamador - Tipo: capsular automatico com tampa; Seletor: digital; deve passar por inspecZo técnica para garantir o nivel adequado da forca da garra”
Frequéncia: minimo 4.500 oscilagBes por minuto; Escala do (pdgina 04 do Manual do Usuério). Embora inspe¢des sejam regularmente necessarias
microprocessador: no minimo tempo prédeterminado em 6, 8 e 10 segundos ou ODONTOMED CANAA LTDA a qualquer equipamento ou dispositivo, no meio odontoldgico é reconhecida a
007 div‘isﬁo de 1 em 1 segundo escala. de 0 a 30 segundos; Garfo:. metélico com encaixe 1un. Isento KONDENTECH/ YG-100 CNPI:07.947.536/0001-68 resisténcia de amalgamadores que utilizam encaixe metélico, sendo considerados com
universal; Tampa protetora: acrilico transparente; Tens&o: bivolt; Requisitos: desempenho seguro, conforme se requer no subitem 10.4.1.2.1 do Termo de
estabilidade, baixo ruido, baixa vibragdo e interrup¢do da fungdo na abertura da Referéncia (Anexo do Edital), pois, naquilo em que couber, componentes que sejam
tampa; Dados complementares: informagdes complementares ao Termo de Referéncia. conectéveis devern se manter firmemente fixados, sem risco de desprendimento
durante os procedimentos clinicos e a utilizagdo usual. A tampa protetora frontal ou
superior deveria ser fabricada em acrilico transparente, para permitir a visualizagdo de
qualquer contaminagdo, vazamento ou disseminagdo do contetido da cépsula, que por
ventura possa acontecer, no entanto, o acabamento azul dificulta a visualizagdo na
ocorréncia de incidentes.
00142663 - Martelete - Tipo: pneumdtico; Requisitos: corpo confeccionado em
aluminio, acompanha no minimo duas pontas (tipos fenda e pungao);
009 Dadoscomplem’;ntares: informagdes c(’:mplem(enptares em anixo;ao ?I'ermo de 1Un. Isento Essense Dental/ VH oc?‘?’:“;?::;);;g%‘:o:r:: Aprovado. Atende as especificagdes técnicas.
Referéncia; Acompanha: sistema de instalagdo para rede pneumatica; Uso:para e
remogdo e abertura de muflas; Presséo de uso: no minimo de 80 a 90 Ibs.
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CAROLINE DA CRUZ GONCALVES
ODONTOLOGA - CRO/ MS 4654
MATRICULA 389029
ASSESSORA TECNICA /SESAU

Documento assinado digitalmente

ANA BEATRIZ DOS SANTOS DA MATA TORRES

Decumento assinado digitalmente

CHRISTIANE LIMA DA SILVA SALIBA
Data: 07/10/2025 14:27:29-0300
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ANA BEATRIZ DO SANTOS DA MATA TORRES
ODONTOLOGA - CRO/ MS 6087
MATRICULA 410834
ASSESSORA TECNICA GRAO/SESAU
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GERENTE DA REDE DE ATENGAO ODONTOLOGICA (GRAO)/ SESAU
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