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Ao

MUNICIPIO DE NOVA FRIBURGO

Att.: Sr. Pregoeiro e Comissao de Apoio e Técnica

Pregdo Eletronico n2 90039/2026

Objeto: O objeto da presente licitacdo é a AQUISICAO DE CAMA HOSPITALAR PPP — PRE PARTO, PARTO E POS PARTO,
PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO HOSPITAL MATERNIDADE DR. MARIO DUTRA DE CASTRO, conforme condicdes,
qguantidades e especificagcdes contidas no Termo de Referéncia — Anexo | deste edital.

Ref.: Itens:

= [tem 01- Cama Hospitalar PPP- Pré Parto, Parto e Pés Parto- 10 UNIDADES

RC Mdveis e Equipamentos Hospitalares Ltda, empresa inscrita no CNPJ sob n2
02.377.937/0001-06, sediada a Av. Moises Forti n? 1.230, Distrito Industrial, na cidade de Capivari, Estado de
Sao Paulo, CEP 13368-100, por intermédio de sua representante, que esta subscreve, vem respeitosamente
perante Vossa Senhoria, na qualidade de licitante, apresentar com arrimo na legisla¢dao de regéncia,

RECURSO ADMINISTRATIVO

contra o Resultado do Pregdo Eletrénico n? 90039/2026, pelos motivos abaixo, rogando que o mesmo seja
reconsiderado e ou encaminhado a Autoridade Superior, conforme dispde a Lein® 9.784/99 no art. 56, § 1¢:

Art. 56. Das decisbes administrativas cabe recurso, em face de razbes de legalidade e de mérito.

§ 12 O recurso serd dirigido a autoridade que proferiu a decisdo, a qual, se ndo a reconsiderar no
razo de cinco dias, o encaminhard a autoridade superior.

RC Méveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
Q Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP


http://www.jusbrasil.com/legislacao/104076/lei-de-procedimento-administrativo-lei-9784-99
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. DA TEMPESTIVIDADE

Conforme prevé o edital no item “19- DOS RECURSOS”, o prazo para envio das Razdes do Recurso é de
03 (trés) dias uteis. A inten¢do de recurso foi colacionada no dia 25/06/2026, quinta-feira, iniciando-se o prazo no
primeiro dia util seguinte conforme dispde a legislacdo patria, portanto, plenamente tempestivo o presente, tendo
em vista que 0s prazos iniciam-se no dia seguinte ao fato gerador.

Art. 183 — Lei Federal 14133/2021:

“Os prazos previstos nesta Lei serdo contados com exclusdo do dia do comeco e inclusdo do dia do
vencimento e observarao as seguintes disposicoes:

§ 12 Salvo disposigdo em contrario, considera-se dia do comego do prazo:

| - o primeiro dia util seguinte ao da disponibilizacdo da informacao na internet;

Il - a data de juntada aos autos do aviso de recebimento, quando a notificacdo for pelos correios.
§ 22 Considera-se prorrogado o prazo até o primeiro dia Util seguinte se o vencimento cair em dia
em que nao houver expediente, se o expediente for encerrado antes da hora normal ou se houver
indisponibilidade da comunicacdo eletronica.

TCU - ACORDAO 726/2017 - PRIMEIRA CAMARA Relator: WALTON ALENCAR RODRIGUES Processo:
042.506/2012-3 Tipo de processo: APOSENTADORIA (APOS) Data da sessdo: 14/02/2017 Numero
da ata: 4/2017 “4. O termo inicial para a impetracdo é a data da ciéncia do ato, mas a contagem

s6 tem inicio no primeiro dia util seguinte e, caso o termo final recaia em feriado forense ou dia
nao util (sdbado ou domingo), prorroga-se automaticamente o término do prazo para o primeiro

dia util que se seguir. A observancia do prazo inicial e final para o exercicio do direito a acdo de
mandado de seguranga ndo deve se afastar do que dispde o artigo 184 do CPC, uma vez que nao
hd previsdo especifica para o cbmputo do prazo na Lei 1.533/51, bem como na nova Lei 12.016/09.
Precedentes: EREsp 964.787/DF, Primeira Secdo, Rel. Min. Francisco Falcdo, DJe 09.12.2008; RMS
22.573/MS, Segunda Turma, Rel. Min. Castro Meira, DJe de 24.2.2010; REsp 201.111/SC, Sexta
Turma, Rel. Min. Maria Thereza de Assis Moura, DJ de 26.3.2007; AgMS 21.356/DF, Tribunal Pleno,
Rel. Min. Paulo Brossard, DJ de 18.10.1991; MS 24.505 AgR/DF, Tribunal Pleno, Min. Carlos Velloso,
DJ de 14.11.2003.”

Ainda, nossa Carta Magna é clara e cedica que a todos os litigantes sdo assegurados o principio
constitucional do contraditério e a ampla defesa, pois a inexisténcia deste principio afronta ndo sé a Constituigdo
Federal, mas também toda a ordem democratica do Estado de Direito.

Art. 58, inc. LV - aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sGo
assegurados o contraditdrio e ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes.

RC Méveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
Q Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP
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Solicitamos, desta forma, o acolhimento e analise das razdes a seguir apresentadas, como medida da
mais pura transparéncia ao sistema normativo vigente.

Il DOS FATOS

Elevamos nossa consideracdo a Comissdo de Licitacdo/Compras, e, esclarecemos que o objetivo deste
Recurso ndo é o de procrastinar o bom e regular andamento do processo licitatdrio, mas sim esclarecer os pontos que
necessitam ser revistos na decisdo proferida, pois se mantidos provocarao prejuizos e a violacdo dos principios e regras
gue regulam o processo licitatério, maculando a confianca nas deliberacdes desta Comissao.

A empresa RC Moveis participou do certame apresentando proposta para o Item 01 Cama
Hospitalar PPP- Pré Parto, Parto e P6s Parto- 10 UNIDADES, ofertando o modelo RC 208-O, marca e
fabricante RC Mdveis, registrado na Anvisa sob n2? 80316080019, fabricada conforme as diretrizes da norma
de seguranca do paciente NBR/INMETRO IEC 60.601.2-52:2013.

Apds atos do certame, sagrou-se vencedora a empresa MEGMED LTDA, ofertando equipamento da marca
Renovar, fabricante Metalurgica Renovar LTDA.

Todavia, a empresa MEGMED LTDA, deve ser desclassificada, pois ndo atendeu aos requisitos do edital,
conforme destacaremos abaixo.
v' Fez copia das especificacdes do edital;
v" N3o tem registro na ANVISA de Cama PPP, consequentemente ndo possui nenhuma
caracteristica referente a cama ppp;

M. COPIA DAS ESPECIFICAGOES TECNICAS DO TERMO DE REFERENCIA DO EDITAL

A Proposta Comercial enviada pela empresa MEGMED LTDA é uma COPIA LITERAL das especificagdes
técnicas do edital.

Senhores, como podera ser evidenciado as especificagdes técnicas e os parametros minimos de
desempenho e de qualidade sendo que foi feita uma COPIA LITERAL DAS ESPECIFICACOES TECNICAS DO TERMO
DE REFERENCIA DO EDITAL??!!!

A empresa em um ato para confirmar as informacdes modulou um documento NAO OFICIAL, inserido
como CATALOGO O QUAL NAO POSSUI TODAS AS CARACTERISTICAS DO PRODUTO OFERTADO, ALEM DE NAO
ESTAR DIVERGENTE DO SOLIICTADO. Porém o érgdo ndo atentou-se que todas as caracteristicas descritas devem
sem comprovadas por meio de catdlogos/manuais registrados na ANVISA uma vez que o drgdo regente é a
ANVISA.

Todas as comprovagdes devem constar oficialmente na ANVISA e ndo em um simples catdlogo que é
modulado de acordo com a participagdo em licitagGes.

RC Moveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
@ Av. Moisés Forti 1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP
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Uma simples consulta

no manual registrado

na
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ANVISA

(https://consultas.anvisa.gov.br/#/saude/25351411501202444/?numeroRegistro=80872350002 )o qual estd em

anexo neste recurso podemos perceber que a empresa NAO POSSUI NENHUM TIPO DE CARACTESTICA QUE
CONFIRME QUE A EMPRESA ESTA APTA A FABRICAR CAMA PPP, a empresa possui apenas trés modelos de cama
registradas na ANVISA (MR2016 - LUXO MR2016 - SEMI-LUXO MR2016 — STANDARD), porém todas sdo camas
elétricas, CONTUDO, AS CAMAS NO MODELO PPP POSSUEM CARACTERISTICAS ESPECIFICAS COMO ACESSORIOS
PARA AUXILIAR NO MOMENTO DO PARTO DOS QUAIS NAO SAO CITADOS EM NENHUM MOMENTO NOS
DOCUMENTOS DA ANVISA NO MODELO CONSTANTE EM PROPOSTA.

O préprio “catdlogo” inserido sequer demonstra todas as informacgoes.

Nome da Empresa Detentora da Notificagao ou do Registro do
Dispositivo Médico

CNPJ do Detentor da Notificagdo ou do Registro do Dispositivo
Médico

Nome do Dispositivo Médico

Nome Técnico do Dispositivo Médico

Nimero da Notificagdo ou do Registro do Dispositivo Médico
Situacao da Notificacao ou do Registro do Dispositivo Médico
Processo da Notificagao ou do Registro do Dispositivo Médico

Fabricante Legal do Dispositivo Médico

Classificagao de Risco do Dispositivo Médico

Data de Inicio da Vigéncia da Notificac3o ou do Registro do
Dispositivo Médico

Data de Vencimento da Notificacao ou do Registro do Dispositivo
Médico

Tipo de Arquivo Arquivos

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL DO USUARIO DO
PRODUTO

INSTRUCOES DE USC OU MANUAL DO USUARIO DO
PRODUTO
PRODUTO

Modelo Produto Médico

MR2016 - SEMI-LUXO
MR2016 - LUXO

MR2016 - STANDARD

RC Moveis e Equipamentos Hospitalares Ltda
CNPJ: 02.377.937/0001-06

Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial
CEP: 13368-100 - Capivari-SP

Detalnes do Proouto

METALURGICA RENOVAR LTDA

Autorizacao de Funcionamento da
Empresa

Cama Hospialar Motorizada

Cama Moztorizada

GICA RENOVAR LTDA - BRASIL

- Enderego: R GUST

8.08.7235

JIERMANN, 3473 ITOUPAVA CENTRAL 89062100

Expediente, data e hora de inclusdo

|- BAIXO RISCO
aAst 79004
04/11/2024
VIGENTE
) usuario Renovar - MR 2016 Luxo_RE p 1638380/24-4 -
do usuario Renovar - MR 2016 Semi-Luxo_REVDT.pdf 1638380/24-4
uario Renovar - MR 2016 Stan _RE! 638380/24-4 -

P4 licitacoes@rcmoveis.com.br

@ www.rcmoveis.com.br

2001172024
- 2001112024
2001172024

(19) 2119-9000

(19) 99288-5189
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Estamos enviando em anexo os manuais inseridos na ANVISA afim de comprovar que os mesmos hao
possuem qualquer caracteristica de Cama PPP.

Senhores, gostaria de questionar onde o érgao conseguiu confirmar as informacdes no manual registrado
na ANVISA das seguintes informacdes sobre a cama PPP que foram solicitadas em edital:

- Colchao tripartido?

- Ajustes pés ?

- Tanque de Placenta em aco ?
- Encosto em 9 posicdes ??

- Suporte Lombar Dobravel ?

Trazemos novamente o questionamento de como o drgao conseguiu confirmar tais informacdo sem a
empresa ter enviado nenhum tipo de documento comprovatério, ndo possuir nenhum documento na ANVISA de
Cama PPP, além de sua proposta ser copia do edital.

A legislacdo sanitaria brasileira é rigorosa em relagdo aos produtos comercializados, sendo que somente
é possivel a fabricacdo e comercializagdo de produto que tenha o respaldo da Anvisa através de um registro valido.

a) Lei Federal 6.360/1976:

Art. 12 - Ficam sujeitos as normas de vigilancia sanitdria instituidas por esta Lei os medicamentos,
as drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos, definidos na Lei n25.991, de 17 de dezembro de
1973, bem como os produtos de higiene, os cosméticos, perfumes, saneantes domissanitarios,
produtos destinados a corregao estética e outros adiante definidos.

TITULO IV - Do Registro de Correlatos

Art. 25 - Os aparelhos, instrumentos e acessorios usados em medicina, odontologia e atividades
afins, bem como nas de educacdo fisica, embelezamento ou corregdo estética, somente poderao
ser fabricados, ou importados, para entrega ao consumo e exposi¢cdo a venda, depois que o
Ministério da Saude se pronunciar sobre a obrigatoriedade ou nao do registro.

b) Resolugdo Anvisa - RDC 40/2015:

RC Méveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
Q Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP
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Art. 192 Esta Resolucdo possui o objetivo de definir os requisitos do regime de cadastro para o
controle sanitario dos produtos médicos dispensados de registro na forma do § 1° do art. 25 da Lei
n° 6.360, de 23 de setembro de 1976.

Art. 32 Para fins desta resolucdo aplicam-se as seguintes definicdes:

I. Cadastro de produto: ato privativo da ANVISA, apds avaliacdo e despacho concessivo de seu
dirigente, destinado a comprovar o direito de fabricacdo e de importacdo de produto médico
dispensado de registro na forma do §12 do art. 25 da Lei n? 6.360, de 1976, com a indicagdo do
nome, do fabricante, da finalidade e dos outros elementos que o caracterizem.

Ainda, o Cédigo de Defesa do Consumidor no art. 39 traz a proibicdo de colocar no mercado produtos
gue nao estejam amparados nas normas brasileiras.
“E vedado ao fornecedor de produtos ou servicos, dentre outras praticas abusivas: (Redacdo dada
pela Lein? 8.884, de 11.6.1994)
VIII - colocar, no mercado de consumo, qualquer produto ou servico em desacordo com as normas

expedidas pelos drgdos oficiais competentes ou, se normas especificas ndo existirem, pela
Associacdo Brasileira de Normas Técnicas ou outra entidade credenciada pelo Conselho Nacional
de Metrologia, Normalizacdo e Qualidade Industrial (Conmetro)”.

A empresa MEGMED LTDA, modulou um modelo de equipamento para participar do certame, sem que
este tenha o respaldo da Anvisa, contrariando as normas disciplinadas por este érgao, o qual preconiza que somente
os modelos que estdo regularizados perante ela é que podem ser fabricados e comercializados.

Também ndo pode a Instituicdo adquirir um equipamento que contraria a legislacdo sanitaria, tendo em
vista que a Administragdo Publica tem responsabilidades perante seus administrados.

Diante destes fatos incontroversos, a empresa MEGMED LTDA deve ser desclassificada do certame pois
ofertou um equipamento que contraria dispositivo do edital.

Equipamentos para Saude tem legislacdo prépria regulando todos os aspectos desde a implantacédo da
empresa, fabricacdo e entrega no cliente, portanto, a Administracao Publica ndo pode adquirir um equipamento que

ndo esteja regularizado em todas as suas especificacdes perante a Anvisa.

VIl. DOS PEDIDOS
Diante de todo o exposto, requer e espera meticulosa atencdo de V.Sa. para analisar e acolher as alegacdes trazidas
a lume, como medida de obediéncia ao sistema normativo vigente, transparéncia e justica, para o fim de:

> Desclassificar as empresas MEGMED LTDA em virtude que:

v' Fez copia das especificacdes do edital;

RC Méveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
Q Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP
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v" N3o possui registro junto a ANVISA de Cama PPP

~C

Dar continuidade aos demais atos do certame e classificar a empresa RC Moéveis, pois atende a todos os requisitos do
edital.
Capivari/SP, 25 de Junho de 2026

CNPJ 02.377.937/0001-06

" ok ”
“lesa, Tl na RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA.

RC Moveis e Equipamentos Av. Molsés Fort), 1230

H Diswtio do Puchoco
Hospitalares LTDA CEP 13368-100 CAPIVARI - SP
Eloisa Pelegrini [
Analista de LicitacGes RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA.

CPF: 383.804.878-42
RG: 47.646.306-3

RC Moveis e Equipamentos Hospitalares Ltda P4 licitacoes@rcmoveis.com.br . (19) 2119-9000
CNPJ: 02.377.937/0001-06
Q Av. Moisés Forti ,1230 Distrito Industrial @ www.rcmoveis.com.br (19) 99288-5189

CEP: 13368-100 - Capivari-SP
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GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO 027611/2026
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SAO PAULO

CERTIDAO DE INTEIRO TEOR

JUCESP

DOCUMENTO EMITIDO PELA INTERNET

DADOS DA EMPRESA

NOME EMPRESARIAL

RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA

TIPO JURIDICO

LIMITADA UNIPESSOAL

NIRE CNPJ NUMERO DO ARQUIVAMENTO DATA DO ARQUIVAMENTO

35215012142 02.377.937/0001-06 1.042.017/24-4 23/02/2024
DADOS DA CERTIDAO

DATA DE EXPEDIGAO HORA DE EXPEDIGAO CODIGO DE CONTROLE

23/02/2024 10:49:43 231661637

ENDERECO WWW.JUCESPONLINE.SP.GOV.BR

A AUTENTICIDADE DO PRESENTE DOCUMENTO, BEM COMO O ARQUIVO NA FORMA ELETRONICA PODEM SER VERIFICADOS NO

ESTA COPIA FOI AUTENTICADA DIGITALMENTE E ASSINADA EM 23/02/2024 PELA SECRETARIA GERAL DA JUCESP — MARIA CRISTINA
FREI, CONFORME ART. 1° DA MP2200-2 DE 24/08/2001, QUE INSTITUI A INFRAESTRUTURA DE CHAVES PUBLICAS BRASILEIRAS — ICP

BRASIL, EM VIGOR CONSOANTE E.C N°32 DE 11/09/2001 M- ART.2°.

ART 1°. FICA INSTITUIDA A INFRAESTRUTURA DE CHAVES PUBLICAS BRASILEIRA — ICP BRASIL, PARA GARANTIR AUTENTICIDADE,
INTEGRIDADE E VALIDADE JURIDICA DE DOCUMENTOS EM FORMA ELETRONICA, DAS APLICAGCOES DE SUPORTE E DAS APLICACOES
HABILITADAS QUE UTILIZEM CERTIFICADOS DIGITAIS, BEM COMO A REALIZAGAO DE TRANSAGOES ELETRONICAS SEGURAS.

ULTIMO DOCUMENTO ARQUIVADO PARA EMPRESA SUPRACITADA.

Certifico o registro sob o n® 1.042.017/24-4 em 23/02/2024 da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, NIRE n° 35215012142, protocolado sob o n® SPP2430174147.
Autenticacgdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéaria Geral. Esta c6pia foi autenticada digitalmente e

visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.

JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretaria Geral. Autenticagéo: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certiddo de Inteiro Teor quando
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JUCESP

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

Requerimento Capa

SEQ. DOC

01 SPP2430174147

Protocolo Redesim

DADOS CADASTRAIS

ATO(S)

Consolidagdo da Matriz, Alteracdo de Nome Empresarial, Alteracdo de Capital e QSA, Alteracdo de Atividades/Objeto,
Alteracdo de Enderego

NOME EMPRESARIAL PORTE
RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA Demais
LOGRADOURO NUMERO
AVENIDA MOISES FORTI 1230
COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO CEP

DISTRITO INDUSTRIAL HONORINA DE ALMEIDA

PACHECO 13368100
MUNICIPIO UF
CAPIVARI sp
E-MAIL TELEFONE
ERIC@CEFISC.COM.BR
NUMERO EXIGENCIA (S) CNPJ - SEDE NIRE - SEDE
SEM EXIGENCIA ANTERIOR 02377937000106 35215012142
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142 ALTERACAO CONTRATUAL DA EMPRESA
RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ. 02.377.937/0001-06
NIRE. 35.215.012.142

Abaixo Assinados:

JOSE_RICARDO CORREA, brasileiro, casado pelo regime de comunh3o parcial de bens,
nascido em 20/10/1971, natural de Campinas/SP, empresério, portador da cédula de
identidade RG n2 20.674.735-4/SSP-SP, inscrito no CPF sob n2 137.798.558-01, residente e
domiciliado na Rua Manuel Maria Barbosa Du Bocage, n? 70, bairro: Parque Taquaral - na
cidade de Campinas, Estado de Sdo Paulo, CEP 13.087-240; e

CLELIA MACHADO PINTO CORREA, brasileira, casada pelo regime de comunh3o parcial de
bens, nascida em 15/12/1973, natural de Campinas/SP, empresaria, portadora da cédula de
identidade RG. n2 18.074.010-6/SSP-SP, inscrita no CPF sob n? 178.794.178-77, residente e
domiciliada na Rua Manuel Maria Barbosa Du Bocage, n2 70, bairro: Parque Taquaral - na
cidade de Campinas, Estado de S3o Paulo, CEP 13.087-240.

Unicos sécios componentes da sociedade limitada RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS
HOSPITALARES LTDA, com sede na Avenida Moisés Forti n? 1230, Distrito Industrial Honorina
de Almeida Pacheco, na cidade de Capivari, estado de S3o Paulo, CEP 13.368-100, empresa
devidamente arquivada na Junta Comercial do Estado de S3do Paulo, sob o NIRE n.2
35.215.012.142, em sessdo de 26/02/1998, inscrita no CNPJ. sob n2 02.377.937/0001-06,
resolvem de comum acordo, proceder as alteracdes, pelas cldusulas e condicdes seguintes:

12 — DO QUADRO DE SOCIOS

Altera-se o endereco dos sécios: JOSE RICARDO CORREA e CLELIA MACHADO PINTO
CORREA, acima qualificados, que atualmente é na: Rua Jodo Vaz n2 227, apto 51 - Centro na
cidade de Capivari, Estado de S3o Paulo, CEP 13360-029 — e passara a ser na: Rua Manuel

Maria Barbosa Du Bocage, n? 70, bairro Parque Taquaral - na cidade de Campinas, Estado de
S3o Paulo, CEP 13.087-240.

22 — DO QUADRO DE SOCIOS

Os sécios, JOSE RICARDO CORREA e CLELIA MACHADO PINTO CORREA, acima qualificados,
retiram-se da sociedade cedendo a titulo oneroso, suas quotas que juntas totalizam o valor
de RS 5.000.000,00 (cinco milhdes de reais), divididos em 5.000.000 (cinco milhdes) de
quotas no valor de RS 1,00 (um real) cada uma, para a empresa admitida neste ato como
sdcia, a pessoa juridica:
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GOMES & MOURA INVESTIMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ n2. 52.729.767/0001-50, com
sede na Avenida Dr. Nilo Pecanha, n2. 2825, complemento: sala 404, bairro: Chacara das
Pedras, Porto Alegre/RS, CEP. 91330-001, inscrita na Junta Comercial, Industrial e Servigos do
Rio Grande do Sul, sob registro n2. 43210246788, em 31/10/2023. Tendo como
representantes os sécios-adminstradores:

CARLOS DE MOURA JUNIOR, nacionalidade brasileira, natural de: Joia/RS, solteiro, nascido
em 15/11/1982, profissdo: Empresario, n? do CPF: 990.904.570-20, identidade: 1072939992,
orgdo expedidor: SIS/II-RS, RESIDENTE E DOMICILIADO na: RUA ENGENHEIRO VERISSIMO DE
MATOS, ndmero 310, bairro BELA VISTA, APT: 301; municipio PORTO ALEGRE - RS, CEP:
90.440-180, €;

SERGIO PEREIRA GOMES, nacionalidade brasileira, natural de: Taiobeiras/MG, casado no
regime de comunh3o parcial de bens, nascido em 10/03/1983, profissdo: Empresario, n? do
CPF: 051.960.106-88, identidade: 5.813.749, 6rgao expedidor: SSP-SC, RESIDENTE E
DOMICILIADO na: RUA ADEMAR MENDES, nimero 190, bairro: CENTRO, municipio IOMERE -
SC, CEP: 89.558-000.

32 - DO ENDEREGO DA SEDE

Altera-se o CEP do endereco da sede devido a atualizacdo realizada pelo Municipio, deixando
de ser (CEP 18360-029) e passando a ser: Avenida Moisés Forti n? 1230, Distrito Industrial
Honorina de Almeida Pacheco, na cidade de Capivari, estado de Sao Paulo, CEP 13.368-100.

42 — DA RAZAO SOCIAL

Altera-se a razdo social da empresa que atualmente é: - R.C - MOVEIS LTDA — passara a ser:
RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA.

52 - DO OBJETO SOCIAL
Decidem pela alteragdo do Objeto Social da empresa, sendo:

a) Exclusdo das atividades:
e 31.01-2-00 - Fabricacdo de méveis com predominancia de madeira;
e 32.30-2-00 - Fabricacdo de artefatos para pesca e esporte;
e 49.30-2-04 - Transporte rodoviario de mudancas;
e 25.39-0-01 - Servicos de usinagem, tornearia e solda.

b) Inclusdo das atividades:
e 3312103 - Manutencao e reparacao de aparelhos eletronicos eletromédicos e
eletro terapéuticos e equipamentos de irradiagado;
e 3104700 - Fabricacdo de colchdes;
e 4773300 - Comercio varejista de artigos médicos e ortopédicos;
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e 2599399 - Fabricacdo de outros produtos de metal ndo especificados
anteriormente;
e 9529105 - Reparagao de artigos do mobiliario.

Dessa forma, o Objeto Social passara a ser:

Fabricagdo de mobilidrio para uso médico, cirurgico, odontoldgico e de laboratdrio, de
moveis com predominancia de metal, de artefatos de material plastico para outros usos nao
especificados anteriormente, de colchdes e de outros produtos de metal ndo especificados
anteriormente. Manutengdo e reparagao de maquinas e equipamentos para uso geral ndo
especificados anteriormente. Servigos de montagem de mdveis de qualquer material, de
aparelhos eletronicos eletromédicos e eletro terapéuticos e equipamentos de irradiacdo.
Reparagao de artigos do mobilidrio. Comércio atacadista de mdveis e artigos de colchoaria,
de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto médico hospitalar; partes e pecas,
de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar e de laboratérios, de
outras maquinas e equipamentos nao especificados anteriormente; partes e pecas. Comercio
varejista de artigos médicos e ortopédicos e de outros produtos ndo especificados
anteriormente. Transporte rodovidrio de carga, exceto produtos perigosos e mudangas,
intermunicipal, interestadual e internacional. Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e
hospitalares, sem operador e de material médico. Importagdo e Exportagdao dos moveis,
equipamentos e artigos hospitalares.

CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL

RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ. 02.377.937/0001-06
NIRE. 35.215.012.142

Abaixo Assinado:

GOMES & MOURA INVESTIMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ n2. 52.729.767/0001-50, com
sede na Avenida Dr. Nilo Pecanha, n2. 2825, complemento: sala 404, bairro: Chdacara das
Pedras, Porto Alegre/RS, CEP. 91330-001, inscrita na Junta Comercial, Industrial e Servicos do
Rio Grande do Sul, sob registro n®. 43210246788, em 31/10/2023. Tendo como
representantes os sécios-administradores:

CARLOS DE MOURA JUNIOR, nacionalidade brasileira, natural de: Joia/RS, solteiro, nascido
em 15/11/1982, profissdo: Empresario, n? do CPF: 990.904.570-20, identidade: 1072939992,
orgao expedidor: SIS/II-RS, RESIDENTE E DOMICILIADO na: RUA ENGENHEIRO VERISSIMO DE
MATQOS, nuimero 310, bairro BELA VISTA, APT: 301; municipio PORTO ALEGRE - RS, CEP:
90.440-180, ¢;
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SERGIO PEREIRA GOMES, nacionalidade brasileira, natural de: Taiobeiras/MG, casado no
regime de comunh3o parcial de bens, nascido em 10/03/1983, profissdo: Empresario, n? do
CPF: 051.960.106-88, identidade: 5.813.749, 6rgdo expedidor: SSP-SC, RESIDENTE E
DOMICILIADO na: RUA ADEMAR MENDES, numero 190, bairro: CENTRO, municipio IOMERE -
SC, CEP: 89.558-000.

CLAUSULA PRIMEIRA — DA DENOMINAGAO SOCIAL E ENDEREGO

A sociedade limitada gira sob a denomina¢gdo RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES
LTDA, com sede na Avenida Moisés Forti n2 1230, Distrito Industrial Honorina de Almeida
Pacheco, na cidade de Capivari, estado de Sdo Paulo, CEP 13.368-100, podendo abrir filiais,
escritérios e depdsitos dentro e fora de territério nacional a critério dos sécios (art. 997 Il
NCC).

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO SOCIAL

Fabricagdo de mobilidrio para uso médico, cirurgico, odontoldgico e de laboratdrio, de
moveis com predominancia de metal, de artefatos de material plastico para outros usos nao
especificados anteriormente, de colchdes e de outros produtos de metal ndo especificados
anteriormente. Manutengao e reparagao de maquinas e equipamentos para uso geral nao
especificados anteriormente. Servicos de montagem de mdveis de qualquer material, de
aparelhos eletronicos eletromédicos e eletro terapéuticos e equipamentos de irradiagao.
Reparagdo de artigos do mobilidrio. Comércio atacadista de méveis e artigos de colchoaria,
de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto médico hospitalar; partes e pecas,
de instrumentos e materiais para uso médico, cirdrgico, hospitalar e de laboratdrios, de
outras maquinas e equipamentos nao especificados anteriormente; partes e pecas. Comercio
varejista de artigos médicos e ortopédicos e de outros produtos ndo especificados
anteriormente. Transporte rodovidrio de carga, exceto produtos perigosos e mudangas,
intermunicipal, interestadual e internacional. Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e
hospitalares, sem operador e de material médico. Importagdo e Exportagdao dos moveis,
equipamentos e artigos hospitalares.

CLAUSULA TERCEIRA — DO PRAZO DE DURAGAO

O prazo de durac¢do da sociedade é por tempo indeterminado, tendo seu inicio desde 26 de
fevereiro de 1998. (art. 997 Il NCC).

CLAUSULA QUARTA — DO CAPITAL SOCIAL

O capital social é de RS 5.000.000,00 (cinco milhdes de reais), dividido em 5.000.000 (cinco
milhdes) de quotas no valor de RS 1,00 (um real) cada uma, totalmente integralizadas em
moeda corrente do pais, ficando distribuido entre os sécios da seguinte forma: (art. 997 Il),
(art. 1.055) ambos do NCC.
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GOMES & MOURA INVESTIMENTOS LTDA

5.000.000 quotas (100%) no valor total de.........cceeeeecivveeeeeecciieee e RS 5.000.000,00
TOTAL
5.000.000 de quotas no valor total de ........ccevveeeeeieiieiieeecccccceeeee e, RS 5.000.000,00

Paragrafo Unico: A responsabilidade dos sdcios é restrita ao valor de suas quotas, mas todos
respondem solidariamente pela integralizacdo do capital social, conforme artigo 1.052 da Lei
10.406/2002, do NCC.

CLAUSULA QUINTA - DA ADMINISTRACAO

A administracdo da sociedade serd exercida isoladamente pelo Representante da sdcia
pessoa juridica: SERGIO PEREIRA GOMES, acima qualificado, com a designa¢ao ou nado de
administrador, que se incumbird de todas as operac¢des e representard a sociedade ativa e
passiva, judicialmente e extrajudicialmente, cabendo a responsabilidade e a representacao
Ativa e Passiva da sociedade, em Juizo ou fora dele, as responsabilidades sociais, sendo que o
uso da denominagdo social obedecera a seguinte determinacao:

- Em atividades que impliguem em responsabilidade da sociedade, inclusive contratos,
empréstimos, financiamentos, titulos de crédito, abertura de contas bancarias, escrituras
e vendas de bens da empresa, podendo outorgar procuracdes, serda assinado,
isoladamente, pelo sdcio administrador, ficando vedado o uso da denominagao social em
negocios estranhos aos fins sociais, tais como avais, fianca, endossos e outras formas
prestadas de favores.

Paragrafo Unico: Nos termos do artigo 1.061 da Lei 10.406/2002, fica permitida a altera¢do
deste contrato para a nomeagao de administradores ndo integrantes do quadro societdrio,
desde que aprovado por dois tercos dos sécios.

CLAUSULA SEXTA - DO PRO-LABORE

No que se refere a retirada, ambos os sécios terdo direito a retirada mensal a titulo de Pré-
Labore, cujo valor serd fixado periodicamente, obedecendo aos limites estabelecidos pela
legislagdo do Imposto de Renda.

CLAUSULA SETIMA — DO EXERCICIO SOCIAL

O exercicio social coincidira com o ano calendario, terminado em trinta e um de dezembro de
cada ano, quando serdo procedidos o levantamento do balanco geral e a apuragdo de
resultados, em conformidade com as disposicOes legais pertinentes, e os lucros e ou
prejuizos serdo apurados entre os sdcios, na proporgdo de suas quotas do Capital Social. (art.
1.065), (art. 997 VII) do NCC
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CLAUSULA OITAVA - DA RETIRADA E FALECIMENTO

A retirada de qualquer dos sécios ndo acarretard a dissolucdao da sociedade, que prosseguira
com o sécio remanescente e outro que sera admitido. Porém, na hipétese de falecimento, os
herdeiros do falecido exercerdo o direito as suas quotas, entretanto, ndo havendo interesse
destes em participar da sociedade, o sdcio remanescente os pagara pelo valor de suas quotas
sociais e seus eventuais lucros acumulados, com base em balan¢o levantado na data do
Obito, em 24 (vinte e quatro) prestacGes mensais e sucessivas, acrescidas de juros e correcdo,
pelo indice vigente na data, vencendo-se a primeira 60 (sessenta) dias apds o falecimento.

CLAUSULA NONA - DA TRANSFERENCIA E CESSAO DE QUOTAS

As guotas sdo indivisiveis e ndo poderdo ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o
consentimento do outro sécio, a quem fica assegurado em igualdade de condi¢des e preco o
direito de preferéncia para a sua aquisicdo. (art.1.056), (art. 1.057) do NCC.

§ 19 - Os sdcios que representam a maioria do capital social poderdo promover a alteracao
do contrato social, independentemente do consentimento expresso ou tdcito, por parte dos
demais sdécios, especialmente no que tange a exclusdo de sécio que passe a colocar em risco
a continuidade da empresa, em virtude de atos de inegavel gravidade. (art. .030, art. 1.085)
do NCC.

§ 22 - A exclusdao somente podera ser determinada em reunido especialmente convocada
para este fim, ciente o acusado em tempo habil para permitir seu comparecimento e o
exercicio do direito de defesa.

§ 32 - Serd também de pleno direito excluido da sociedade o sécio declarado falido, ou
aquela, cuja quotas tenham sido liquidadas para o pagamento de credores particulares do

socio.

DAS DELIBERACOES SOCIAIS

CLAUSULA DECIMA

A retirada, exclusdo ou morte do soécio, ndo o exime, ou a seus herdeiros, da
responsabilidade pelas obrigacGes sociais anteriores, até dois anos averbada a resolucdo da
sociedade. (art.1.032) do NCC.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

A regéncia supletiva da sociedade limitada dar-se-a pelas normas regimentais da Sociedade-
Andnima, Lei 6.404/76.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA

As delibera¢des dos sécios sempre que for necessario, serdo feitas através de REUNIAO
mediante convocac¢do do sécio majoritario ou pelos sdcios minoritarios cujas quotas formem
pelo menos um quinto do capital social, e suas resolugdes ou decisdes constardo no livro de
“Atas de ReuniGes da Diretoria”. Para deliberacdo valida sera necessaria a presenca da
maioria societaria e o “quorum” para decisdo sera a maioria simples. No caso de empate, o
socio majoritario terd o direito do segundo voto de desempate. (art.1.072) do NCC.

Paragrafo Unico: A reunido torna-se dispensdvel quando todos os sécios decidirem, por
escrito, sobre a matéria que seria objeto dela.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS OBRIGAGOES SOCIAIS

Segundo remissdo determinada pelo artigo 1.054 da Lei 10.406/2002 e artigo 997 da mesma
legislacdo, fica expresso que os socios ndo respondem, subsidiariamente pelas obrigacdes
sociais.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA EXTINGAO

A sociedade somente podera ser extinta pelo consenso unanime dos sécios. (art.1.087) do
NCC.

Paragrafo Unico: Em caso de extingdo da sociedade, serdo apurados o balanco e os bens
direitos, e obrigacOes serdo atribuidos na proporg¢ao da participacao dos sdcios no Capital.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Capivari/SP, com exclusdo de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja, para dirimir quaisquer a¢des fundadas no presente Contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA DECLARACAO CRIMINAL

Os administradores declaram, sob penas da lei, de que ndo estdo impedidos de exercer a
administracdo da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenacao criminal, ou por
se encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o acesso a
cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevarica¢do, peita ou suborno, concussao,
peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas
de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé publica, ou propriedade.
(art.1.011) do NCC.
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CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA ASSINATURA DIGITAL

As Partes declaram e reconhecem que este Contrato serd assinado por meio eletrénico, com
o uso da plataforma digital. As Partes reconhecem a forma de contratacdo por meios
eletronicos, digitais e informaticos como vdlida e eficaz para todos os fins legais, ainda que o
facam com assinatura eletronica ou certificacdo fora dos padrdes ICP-BRASIL, nos termos do
art. 10 da Medida Proviséria n2 2.200/2001 em vigor no Brasil, reconhecendo, de forma
irrevogavel e irretratavel, que a sua assinatura eletrénica deste Contrato é, para todos os
fins, prova legitima e suficiente para a comprovacao da sua identidade e da validade de sua
concordancia com este formato de contratacgao.

E, por estarem justos e contratados, firmam o presente instrumento particular na melhor
forma do direito, destinada ao registro e arquivamento na Junta Comercial do Estado de Sao

Paulo.

Assinam digitalmente de acordo com a Delibera¢do do Plendrio da JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DE SAO PAULO, N° 01, de 19 de agosto de 2020:

Capivari, 25 de janeiro de 2024

ASSinam: clelia_correa@hotmail.com
ricardocorrea?1@hotmail.com Assinado
Assinado
| v
v @:—‘ D4Sign @
pasign JOSE RICARDO CORREA CLELIA MACHADO PINTO CORREA

moura@mourapatrimonial.com.br

Assinado
E D4si

GOMES & MOURA INVESTIMENTOS LTDA
Representante 1: CARLOS DE MOURA JUNIOR

sergio@sulfibra.com.br

Assinado

N &cvsw Pereira Gomes

D4Sign

GOMES & MOURA INVESTIMENTOS LTDA

Representante 2: SERGIO PEREIRA GOMES

D4Sign eb9f707a-1230-4f7b-aa47-3178a40d5687 - Para confirmar as assinaturas acesse https://secure.d4sign.com.br/verificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 109, §2.
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Sergio Pereira Gomes
. sergio@sulfibra.com.br Sergo Peretra Gomes
Assinou

Eventos do documento

01 Feb 2024, 10:33:14
Documento eb9f707a-1230-4f7b-aa47-3178a40d5687 criado por ERIC LUIS HOLTZ (f263ef84-7c6b-43¢c7-863f-
d47179af81dc). Email:eric@cefisc.com.br. - DATE_ATOM: 2024-02-01T710:33:14-03:00

01 Feb 2024, 10:39:08
Assinaturas iniciadas por ERIC LUIS HOLTZ (f263ef84-7c6b-43¢7-863f-d47179af81dc). Email: eric@cefisc.com.br. -
DATE_ATOM: 2024-02-01710:39:08-03:00

01 Feb 2024, 13:06:12

JOSE RICARDO CORREA Assinou - Email: ricardocorrea71@hotmail.com - IP: 138.84.42.68
(customer.splobral.pop.starlinkisp.net porta: 46344) - Geolocalizacao: -22.323823162940954 -46.4984991065112
- Documento de identificacao informado: 137.798.558-01 - DATE_ATOM: 2024-02-01T13:06:12-03:00

01 Feb 2024, 13:27:06

CLELIA MACHADO PINTO CORREA Assinou - Email: clelia_correa@hotmail.com - IP: 138.84.42.68
(customer.splobral.pop.starlinkisp.net porta: 34200) - Documento de identificacao informado: 178.794.178-77 -
DATE_ATOM: 2024-02-01T13:27:06-03:00

01 Feb 2024, 16:45:30
SERGIO PEREIRA GOMES Assinou - Email: sergio@sulfibra.com.br - IP: 187.32.160.203 (187.32.160.203 porta:
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JUCESP

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

DECLARAGAO

Eu, SERGIO PEREIRA GOMES, portador do Documento de Identificagdo n2 5813749, inscrito no Cadastro de Pessoas Fisicas —
CPF sob n2 05196010688, na qualidade de titular, sécio ou responsavel legal da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS
HOSPITALARES LTDA, DECLARO estar ciente que o ESTABELECIMENTO situado no(a) AVENIDA MOISES FORTI, 1230 - Bairro:
DISTRITO INDUSTRIAL HONORINA DE ALMEIDA PACHECO, Capivari - SP CEP 13368100, NAO PODERA EXERCER suas
atividades sem que obtenha o parecer municipal sobre a viabilidade de sua instalagdo e funcionamento no local indicado,
conforme diretrizes estabelecidas na legislagdo de uso e ocupagdo do solo, posturas municipais e restricdes das areas de
protecdo ambiental, nos termos do art. 24, §2 do Decreto Estadual n2 55.660/2010 e sem que tenha um CERTIFICADO DE
LICENCIAMENTO INTEGRADO VALIDO, obtido pelo sistema Via Rpida Empresa - Mdédulo de Licenciamento Estadual.

Declaro ainda estar ciente que qualquer alteragdo no enderego do estabelecimento, em sua atividade ou grupo de
atividades, ou em qualquer outra das condi¢Ges determinantes a expedigdo do Certificado de Licenciamento Integrado,

implica na perda de sua validade, assumindo, desde o0 momento da alteragdo, a obrigagdo de renova-lo.

Por fim, declaro estar ciente que a emissdo do Certificado de Licenciamento Integrado podera ser solicitada por
representante legal devidamente habilitado, presencialmente e no ato da retirada das certidGes relativas ao registro
empresarial na Prefeitura, ou pelo titular, sdcio, ou contabilista vinculado no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ)

diretamente no site da Jucesp, através do mddulo de licenciamento, mediante uso da respectiva certificagdo digital.

sergio@sulfibra.com.br

g Assinado

< &(;rsw Porevra Gomes

s D4Sign

SERGIO PEREIRA GOMES (Administrador)
5813749

D4Sign 5f2b53dc-6674-4f10-8a59-bdfa994446ff - Para confirmar as assinaturas acesse https://secure.d4sign.com.br/verificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 109, §2.
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Autenticacdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéria Geral. Esta cdpia foi autenticada digitalmente e
JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretéria Geral. Autenticacao: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certiddo de Inteiro Teor quando
: I visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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Assinaturas

Sergio Pereira Gomes ‘
sergio@sulfibra.com.br Sorglo Peretra Gomes
Assinou

Eventos do documento

21 Feb 2024, 18:10:57
Documento 5f2b53dc-6674-4f10-8a59-bdfa994446ff criado por ERIC LUIS HOLTZ (f263ef84-7c6b-43¢7-863f-
d47179af81dc). Email:eric@cefisc.com.br. - DATE_ATOM: 2024-02-21T18:10:57-03:00

21 Feb 2024, 18:11:52
Assinaturas iniciadas por ERIC LUIS HOLTZ (f263ef84-7c6b-43c7-863f-d47179af81dc). Email: eric@cefisc.com.br. -
DATE_ATOM: 2024-02-21T18:11:52-03:00

21 Feb 2024, 20:11:14

SERGIO PEREIRA GOMES Assinou - Email: sergio@sulfibra.com.br - IP: 177.79.106.115
(ip-177-79-106-115.user.vivozap.com.br porta: 28942) - Geolocalizacao: -22.987021126413484
-47.505862863505605 - Documento de identificagao informado: 051.960.106-88 - DATE_ATOM:
2024-02-21T720:11:14-03:00

Hash do documento original

(SHA256):3c2dd0dcadde6bf25a6b8806b785cff801816acal8d810cf097875eb12dcb981
(SHA512):4d631e1a91c96281f9908241973e49c6b7c58b6cef8372fc002063a5846bf963d6e04ad17ba450fb0b7cb47732d63a7dbaf9fb957b15355e3d9d20b74a9cf140
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JUCESP

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

DECLARAGAO DE AUTENTICIDADE
Eu ERIC LUIS HOLTZ com inscri¢do ativa na(o) Conselho Regional de Contabilidade de Sdo Paulo sob o n¢
1SP222917, expedida em 27/04/2007, inscrito no CPF n? 30358955890, DECLARO, sob as penas da Lei penal e,
sem prejuizo das san¢Ges administrativas e civeis, que este documento é auténtico e condiz com o original.

Documentos apresentados:
Arquivo de Alteragdo

Arquivo de Outros (Docs. privados)

Sdo Paulo, 22/02/2024.

ERIC LUIS HOLTZ

Certifico o registro sob o n® 1.042.017/24-4 em 23/02/2024 da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, NIRE n° 35215012142, protocolado sob o n® SPP2430174147.
Autenticacdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéria Geral. Esta cdpia foi autenticada digitalmente e
JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretéria Geral. Autenticacao: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certiddo de Inteiro Teor quando
i visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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JUCESP

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

TERMO DE ANALISE E DECISAO.

Defiro a (s) solicitagdo (Bes), sob o (s) protocolo (s) SPP2430174147 de Alteracdo de Nome Empresarial,
Alteracdo de Endereco, Alteracdo de Capital e QSA, Alteracdo de Atividades/Objeto e Consolidacdo da Matriz da
empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA.

Assina o presente termo de decisdo, mediante certificado digital, o Julgador Benjamim da Concei¢cdao Gomes.

Junta Comercial do Estado de Sao Paulo, 23/02/2024.
Benjamim da Conceicdo Gomes, CPF: 64236803887

Este documento foi assinado digitalmente por Benjamim da Concei¢do Gomes e € parte integrante sob o protocolo N2 SPP2430174147.

23/02/2024 Pagina 1del

Certifico o registro sob o n® 1.042.017/24-4 em 23/02/2024 da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, NIRE n° 35215012142, protocolado sob o n® SPP2430174147.
Autenticacdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéria Geral. Esta cdpia foi autenticada digitalmente e
JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretaria Geral. Autenticagéo: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certid&o de Inteiro Teor quando
tyefomy visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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JUCESP

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

TERMO DE AUTENTICAGAO E REGISTRO

Autentico que o ato, assinado digitalmente, pertencente a empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS
HOSPITALARES LTDA de NIRE 35215012142, protocolizado sob o nimero SPP2430174147 em 23/02/2024,
encontra-se registrado na JUCESP sob o numero 1042017244.

Assina o registro a Secretaria-Geral Maria Cristina Frei.

A autenticidade do presente documento, bem como o arquivo na forma eletrénica, poderdo ser verificados no
sitio eletronico: www.jucesp.sp.gov.br, mediante a indicagdo do nimero de autenticidade disponivel na capa da

certiddo de inteiro teor.

Junta Comercial do Estado de S3o Paulo, 23/02/2024.

Maria Cristina Frei, CPF: 14804696881

R. Guaicurus, 1394 | CEP 05033-060 | Lapa, Sdo Paulo —SP
Fone: (11) 3468-3080

Certifico o registro sob o n® 1.042.017/24-4 em 23/02/2024 da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, NIRE n° 35215012142, protocolado sob o n® SPP2430174147.
Autenticacdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéria Geral. Esta cdpia foi autenticada digitalmente e
JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretéria Geral. Autenticacao: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certiddo de Inteiro Teor quando
i visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma VRE Digital.
Os nomes indicados para assinatura, bem como seus status em 21/02/2024 s3o:
Nome Completo CPF Data e hora Certificado

CAPA.CONTRATO SOCIAL.DECLARACAO LICENCIAMENTO.pdf

ERIC LUIS HOLTZ 30358955890 22/02/24 08:16 AC ONLINE RFB v5 / PDF-1.7

FCPJ). IDENTIF.PJ. CNH.CRC.pdf
ERIC LUIS HOLTZ 30358955890 22/02/24 08:16 AC ONLINE RFB v5 / PDF-1.7

Arquivo de Declaracao de Autenticidade.pdf
ERIC LUIS HOLTZ 30358955890 22/02/24 08:16 AC ONLINE RFB v5 / PDF-1.4

Este documento é referéncia das assinaturas eletrénicas realizada nas documentacdes do protocolo N°©
SPP2430174147

Certifico o registro sob o n® 1.042.017/24-4 em 23/02/2024 da empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, NIRE n° 35215012142, protocolado sob o n® SPP2430174147.
Autenticacdo: validar a autenticidade do registro em http://www.jucesp.sp.gov.br/ com o nimero do mesmo. MARIA CRISTINA FREI - Secretéria Geral. Esta cdpia foi autenticada digitalmente e
JUCESP assinada em 23/02/2024 por MARIA CRISTINA FREI — Secretaria Geral. Autenticagéo: 231661637. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certid&o de Inteiro Teor quando
etomey visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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© (19) 99304-9035 (@) RC Méveis HospiEEd

MOVE'S t, (19) 2119-9000 (@ rcmoveishospitalares

HOSPITALARES +. (19) 99288-5159 - Licitacdes

A DIFERENCA QUE FAZ BEM!

PROCURACAO

OUTORGANTE: RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita no C.N.P.J. 02.377.937/0001-06,
Inscri¢do Estadual n? 253.038.306.118, com sede a av. Moisés Forti, 1230 no Distrito Industrial
Honorina de Almeida Pacheco da cidade de Capivari, estado de Sdo Paulo, representada neste
ato por seu Sdcio-Administrador, Sr. SERGIO PEREIRA GOMES, inscrito no CPF n?
051.960.106.88 e portador do RG n2 5813749/SSP-SC, atuando consoante poderes contidos em

Contrato Social.

OUTORGADO: Eloisa Pelegrini, analista de licitacdo, portadora do RG n2 47.646.306-3 e cadastrada no CPF/MF
n? 383.804.878-42.

OBJETO: representar a empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, em qualquer Orgéo
Pdblico e ou Instituicdo Privada da federagdo nas esferas Municipal, Estadual, Federal e Distrital,
praticar todos os atos inerentes aos processos de licitacdo publica.

PODERES: Substabelecer; Apresentar a documentagdo e proposta; assinar atas, propostas, declaracGes e
demais documentos pertinente ao processo licitatdrio; participar de sessdes publicas de abertura de
documentacgdo de habilitacdo e de proposta; rubricar e assinar documentos e ou propostas de preco,
propostas técnicas; manifestar-se de forma verbal ou escrita; prestar esclarecimentos; firmar
compromissos e obrigacGes; registrar ocorréncias; formular e ofertar lances de pregos; assinar
contrato; receber intimages; interpor recursos, renunciar ou desistir de prazos e de recursos;
interpor recursos motivadamente na sessao; negociar descontos; interpor contrarrazdes de recurso;
assumir direitos e obrigacGes em nome da representada referente ao processo licitatorio; praticar
todos os atos inerentes ao certame.

Validade: 31.12.2026

Capivari, 05 de Dezembro de 2025

Assinado de forma digital por r
SERGIO PEREIRA SERGIO PEREIRA CNP. 02.377.937/0001-06
. GOMES:05196010688
GOMESOS 1 9601 0688 Dados: 2025.12.05 14:05:58 -03'00' RC MONTIS § FOUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA,

Av, Malsds Fortl, 1230
o Arruids Pachese

RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA Dlets el o bt Pt
SERGIO PEREIRA GOMES L —
Sécio _ Administrador RC MOVELS E ECUIPAMENTOS HOSS (TALARES LYDA.
CPF: 051.960.106.88
RG.: 5813749/SSP-SC

© Avenida Moisés Forti, n° 1230 Distrito Industrial, Capivari - SP CEP: 13.368-100




2581- CAMA HOSPITALAR MR 2016 STANDART - MODELQO PPP

Registro ANVISA n°® 80872350002 - Familia de camas motorizadas Renovar.

RODIZIO:Giratorios injetados com revestimento de borracha extra macio, tamanho 6 polegadas.
Sistema de acionamento dos freios em diagonal, 02 com freio, 02 sem freio.
ESTRUTURA: Aco inox is01020 retangular 25x25mm 1,20mm de espessura

LEITO: Dividida em trés se¢oes com estrado em chapa de aco carbono espessura 1,50mm.
GRADE:02 grades laterais injetadas articulaveis constituidas em abs (polietileno injetado-pu).Sistema retratil.

CABECEIRA E PESEIRA: Removiveis, constituidas em abs. (polietileno injetado-pu),com paineis decorativos em laminado .

ACABAMENTO: Pintura antiferruginosa, eletroestatica a p6 epo6xi na cor branca. Secagem na estufa 4 200 graus.
MOVIMENTOS: Acionados através de motores elétricos com controle remoto a fio.Motores bivolt .

DIMENSOES:Leito: 1,92m comprimento x 0,88m largura.
Externo: 1,98 m comprimento X 0,95 m largura.
Altura ajustavel entre 0,50m e 0,80m

POSICOES: Elevacao do dorso e elevagao do leito .

ACESSORIO: Apoio para os pés, apoio para as coxas, bandeja de coleta de residuos em termoplastico e bracos laterais de es

COLCHAO:Colchio tripartido, em espuma de PU de alta densidade ,impermeavel ,]lavavel na cor azul.
GARANTIA: 12 Meses.

CAPACIDADE:300 kg

M ARC A RENOV AR® -F ABRIC ACAO PROPRI Al Imagem meramente ilustrativa
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RENOVAR

CAMAS ESPECIAIS

MANUAL DO USUARIO

CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM
ELEVACAO DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE
TRENDELEMBURG CABECEIRAS E GRADES INJETADAS

MODELO: MR 2016 STANDARD

Rev. 01 (Maio/2024)
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CAMAS ESPECIAIS

APRESENTACAO
METALURGICA RENOVAR LTDA
Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n° 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau

Estado: SC — Pais: Brasil — CEP: 89063-000

Atendimento ao Consumidor:
Telefone: (47) 3337-6385

atendimento@mrenovar.com.br

Registro ANVISA: 80872350002

Industria Brasileira

A Metalurgica Renovar LTDA é uma empresa comprometida com a qualidade de seus produtos, busca
as melhores praticas de engenharia e fabricacdo no ramo de moéveis hospitalares. Para poder oferecer
conforto e praticidade aos usuarios.

Este manual descreve as caracteristicas técnicas, operacionais e instru¢des de uso da cama hospitalar
modelo MR 2016 STANDARD - CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM
ELEVACAO DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG
CABECEIRAS E GRADES INJETADAS.

VENDAS, DISTRIBUICAO E ASSISTENCIA TECNICA
A venda dos produtos da Metalirgica Renovar LTDA € realizada diretamente ou através de

distribuidoras varejistas. A Metalurgica Renovar LTDA se responsabiliza pelas caracteristicas técnicas
e de seguranca apliciveis ao produto desde que as manutencdes e reparos sejam efetuados
periodicamente pelo proprio fabricante ou representante autorizado.

Este manual do usuério estd sujeito a alteragdes sem aviso prévio.

Rev. 01 (Maio/2024) 2 de 40
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1 - APRESENTACAO DO PRODUTO

Nome técnico: Cama Motorizada

Nome comercial: Cama Hospitalar fawler automatizada com elevagdo do leito,
trendelemburg e reverso de trendelemburg cabeceiras e grades injetadas.

Modelo: MR 2016 STANDARD

1.1 - IDENTIFICACAO E LOCALIZACAO DAS PARTES DA CAMA HOSPITALAR

| . ¥ Cabecaira
- o '\l {material injetada)
. | @ %"‘ Leite em chapa perfurada
L P’ . Gredes e protegio lateral
n - N (tubulares)
| ..”
e

’ll
,\\. | Sistena de protegio
;_I \ das grades laterais
Pescirs o Rodas de § polegadas
{material injetada)
Atuadores linsares =
1 - Secao das costas 3 - Secdo das coxas
2 - Secdo do assento 4 - Secao das panturrilhas

'; Acionamento CPR

Controle do acionamento
dos movimentos elétricos

1.2 - CABECEIRA E PESEIRA

As cabeceiras e as peseiras sdo fabricados em tubos de agco carbono e aco inox (modelo: tubular) ou
em material injetado, podendo ser fixas ou removiveis.

1.3 - GRADES LATERAIS

As grades laterais podem ser fornecidas em material injetado de poliuretano ou polietileno ou tubular
em aco carbono pintado ou aco inox, com movimentos de tombar, empilhar, deslizante, semi-giro ou
pneumatico.

Rev. 01 (Maio/2024) 4 de 40
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1.4 -LEITO

Articulado em 3 ou 4 secg¢des, tubular com o acabamento em chapa de ago carbono lisa ou perfurado,
ou em plastico ABS (radiotransparente)

2 - ACIONAMENTO DOS MOVIMENTOS DA CAMA

Os movimentos da cama hospitalar sdo feitos através de controle de mao (supervisor) e através das

membranas nas grades laterais e peseira.

Para fazer os movimentos da cama, mantenha o botdo do acionamento desejado pressionado, assim
que a posicdo da cama estiver adequada pare de pressionar o botdo do controle.

Quando o botdo do controle dos movimentos estiver sendo pressionado continuamente, a cama iréa
parar automaticamente no final do curso permitido.

Funcdes dos botdes dos movimentos da cama hospitalar e apresentacdo dos leds indicativos do

controle:

1 — Led indicador de ligado

10 - Elevacgio simultianea dorso e
pernas (Fawler)

19 - Acionamento da posicao
“Proclive”

2 -Liga/Desliga

11 - Abaixamento simultanea
dorso e pernas (Fawler)

20 — Funcao SHOCK

3 — Led indicador de quando o
movimento de dorso esta
bloqueado

12 - Led indicador de quando o
movimento plataforma do colchao
esta bloqueado

21 - Acionamento CPR
(Respiragao Cardio-respiratdria)

4 - Elevacao do dorso

13 - Elevagdo da plataforma de
suporte de colchao

22 — Bloqueio de movimentos

5 - Abaixamento do dorso

14 - Abaixamento da plataforma
de suporte de colchao

23 — Funcao Poltrona

6 - Led indicador de quando o
movimento de pernas esta
bloqueado

15 - Led indicador de quando o
movimento de sentar esta
bloqueado

24 — Funcao STOP (bloqueio de
todas as fungdes)

Rev. 01 (Maio/2024)
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25 - Led indicador de quando o
7 - Elevacao de pernas 16 — Funcao Sentar movimento de poltrona esté
bloqueado

17 - Led indicador de quando os
8 - Abaixamento de pernas movimentos de “Trendelenburg” / | 26 — Led indicador de bateria
“Proclive” estdo bloqueados

9 - Led indicador de quando o
movimento de Fawler esta
bloqueado

18 - Acionamento da posicao 27 — Led indicador de emergéncia
“Trendelenburg” acionada

Significado das luzes indicativas do controle:

Led indicador do acionamento do controle:

* Ligado: indica que algum botao do controle esta sendo acionado;

* Desligado: indica que nenhum botao do controle esti sendo acionado.

Led indicador do travamento do controle:

* Verde: indica que o controle esta destravado e os movimentos podem ser feitos normalmente;

* Amarelo: indica que o controle esta travado.

Nota: Para realizar o travamento e o destravamento do controle, verificar o descrito no item
OPERACAO DO EQUIPAMENTO — Travamentos dos movimentos elétricos da cama.

Led indicador ligado:

* Ligado: estara verde se o controle estiver ligado e apto a receber o pressionamento sobre seus botdes
para acionamento dos movimentos.

* Desligado: os botdes do controle ndo acionardo os movimentos da cama hospitalar se forem
pressionados. Verificar o item OPERACAO DO EQUIPAMENTO - Travamentos dos movimentos
elétricos da cama.

Rev. 01 (Maio/2024) 6 de 40
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2.1 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - PESEIRA (OPCIONAL)
1 — Elevagdo do dorso 9 — Acionamento CPR (Respiracdo Cardio-respiratdria)
2 - Abaixamento do dorso 10 - Fungdo Sentar
3 — Elevagdo de pernas 11 — Acionamento da posicao “Proclive”
4 — Abaixamento de pernas 12 - Acionamento da posicdo “Trendelenburg”
5 - Elevagao simultanea dorso e pernas (Fawler) 13 - Funcdo STOP (bloqueio de todas as funcdes)
6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler) 14 — Luz noturna
7 — Elevagdo da plataforma de suporte de colchdo 15 — Bloqueio de movimentos

8 — Abaixamento da plataforma de suporte de colchdo

- Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver
com pacientes.

- O usudrio deve verificar se a cama estd na posi¢ao de altura minima do leito
para evitar possiveis quedas, sendo mantida nos casos de acomodagao ou
retirada do paciente.ad

- Para maior durabilidade e garantia do produto, evite movimentos

- desnecessarios.
ATENCAO!

- A utiliza¢do em desacordo com essas orientagdes € de inteira responsabilidade
do usudrio.

- Nao permita que criangas operem o produto.

Rev. 01 (Maio/2024) 7 de 40
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2.2 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - GRADE LATERAL (OPCIONAL)

1 — Elevagéo do dorso 5 - Elevag@o simultanea dorso e pernas (Fawler)

2 - Abaixamento do dorso 6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler)
3 — Elevacdo de pernas 7 — Elevacdo da plataforma de suporte de colchdo

4 — Abaixamento de pernas 8 - Abaixamento da plataforma de suporte de colchdo

3 - ACESSORIOS

3.1 - SISTEMA DE PARA-CHOQUES

Os para-choques fabricados em PVC branco, ficam localizados nas quatro extremidades da cama) a
fim de evitar danos a cama ou a estrutura do local de uso da cama hospitalar (parede ou mobiliario) se
existir choque entre eles quando da movimentagdo da cama sobre o piso.

- Este texto fornece informagdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

Rev. 01 (Maio/2024) 8 de 40
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3.2 - SUPORTE DE SORO

O suporte de soro € utilizado para acomodar bolsas ou ampolas de soro, oferecendo praticidade e
seguranca no uso. Ele pode conter dois ou quatro ganchos para a fixacdo dos recipientes e esta
disponivel em materiais como a¢o carbono pintado ou aco inox, garantindo durabilidade e resisténcia.
O suporte pode ser fixado tanto na cabeceira quanto na peseira da cama hospitalar, atendendo as
necessidades de diferentes configuracdes e proporcionando maior versatilidade no ambiente clinico.

& - Peso méiximo: 1 kg por gancho

ATENCAO!

- O produto é enviado desmontado. Para desembalagem e montagem do suporte de
soro, consultar item 7 — INSTALACAO E MONTAGEM, deste manual do usudrio.

- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
NOTA! | procedimento ou observagio que deve ser considerada para o bom uso do produto.

3.3 - SUPORTE DE DRENO

O suporte de dreno tem capacidade de carga maxima permitida de 0,5kg. Fica localizado em baixo do
leito da cama hospitalar. Ha suporte soldado na cama em ambos os lados (direito e esquerdo).

Rev. 01 (Maio/2024) 9 de 40
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

3.4 - BATERIA (OPCIONAL)

A cama hospitalar possui bateria para casos de interrup¢ao da energia da rede elétrica.

Com a utilizacdo da bateria o nimero de ciclo dos movimentos disponiveis na cama torna-se limitados
pela carga da bateria e pelo peso sobre a cama.

O tempo de carga da bateria, considerando a bateria totalmente descarregada, ¢ de aproximadamente
14 horas.

- Caso a cama nio seja utilizada por um longo periodo a troca da bateria deve ser realizada
por pessoal autorizada.

- A bateria deve ser removida por pessoal autorizado se a cama nao for utilizada por mais

ATENCAO!
de 6 meses.
- A bateria é somente para uso em caso de emergéncias, ndo € projetado para uso
rotineiro. Sempre mantenha o equipamento conectado a uma rede elétrica.
NOTA!

4 — CARACTERISTICAS

- A Metalirgica Renovar conta com uma politica de melhoria continua de seus produtos
e se reserva ao direito de modificar as especificacdes técnicas sem aviso prévio.

NOTA!

Classificacdo Segundo a ANVISA

Nome Técnico Cama Motorizada
CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM ELEVACAO
Nome Comercial DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG
CABECEIRAS E GRADES INJETADAS.
Modelos Comerciais MR 2016 STANDARD
Classe de enquadramento Classe I, Regra 13
Registro ANVISA 80872350002

Rev. 01 (Maio/2024) 10 de 40
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Classificacao e Caracteristicas do Equipamento
Classe de Isolagdo Classe I
Parte Aplicada Tipo B

Protecio Contra Penetracio de Agua

Equipamento comum — IPX4

Modo de Operagdo

Intermitente 10%
2min — ON / 18min - OFF

Protecdo Contra Atmosferas Explosivas

Niao adequado para utilizacio na presenca de anestésicos inflamaveis

Colchio (ALT. X LARG. X COMP.)

12 x 88 x 188 cm (*o colchdo deve ser Biocompativel conforme norma

1SO 10993).
Peso maximo do paciente 250kg
Carga de trabalho segura 315kg

Especificacoes Elétricas

Tensdo de alimentacdo 127 - 220V~
Frequéncia 50/60Hz
Poténcia 450VA
Corrente maxima 5A
Bateria 249V /1,3Ah

Especificacoes Mecanicas

Comprimento externo total:

2.160 mm * 20 mm

Comprimento do leito:

1.950 mm = 20 mm

Largura externa total:

1.030 mm = 20 mm

Largura do leito:

895 mm * 20 mm

Altura méaxima do leito:

855 mm * 20 mm

Altura minima do leito:

595 mm = 20 mm

Peso da cama:

140 kg £ 5 kg

*Leito em chapa de aco pintado (liso ou perfurado) ou plastico ABS (radiotransparente)

Especificacoes da embalagem

Comprimento 2200 mm = 50 mm
Largura 1170 mm = 50 mm
Altura 830 mm *+ 50 mm
Cama: 140 kg + 5 kg
Peso Caixa de madeira: 125 kg =5 kg
Peso bruto: 265 kg + 10 kg

Rev. 01 (Maio/2024)
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Elevar cabeceira

Baixar cabeceira

Elevar peseira

Baixar peseira

Elevar cabeceira e peseira simultaneamente

Baixar cabeceira e peseira simultaneamente

Elevar a altura da cama

Baixar a altura da cama

Trendellenburg reverso

Trendellenburg

4.1 - SIMBOLOGIA UTILIZADA NO EQUIPAMENTO

Leia e entenda o significado desses simbolos antes de utilizar a cama hospitalar.

T Parte aplicada tipo B

Terra de prote¢ao

Rev. 01 (Maio/2024)
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Rev. 01 (Maio/2024)

Consultar documentos acompanhantes

Atencgdo

Ligado/Desligado (apenas para uma parte do equipamento)

Peso maximo do paciente

Carga de trabalho segura

Acionador sistema CPR - Quick release: retorno rapido da
secdo do Dorso (opcional)

Selo indicador de peso maximo do paciente e Carga de trabalho
segura admissivel

Indicacédo para substituicido do colchdo

Indica¢do de posicdo de pedais de freios:
localizado préximo aos pedais nas laterais da base

Defini¢do do paciente ADULTO. Indicacéo:
- Peso do paciente

- Altura do paciente

- Indice de massa corporal

Botao de bloqueio

13 de 40
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Luz noturna

Luz indicadora de travamento da membrana de controle
dos movimentos

Luz indicadora da carga da bateria

2 0 Luz indicadora de cama ligada

* AVISOS DE SEGURANCA

Os seguintes avisos de seguranga sdo utilizados neste manual:

Este aviso contém informagdes importantes que se nao forem
consideradas, podem levar a morte, ferimentos graves e/ou danos

materiais consideraveis.
PERIGO!

Este aviso contém informacdes importantes que se ndao forem
consideradas, podem causar danos materiais.

ATENCAO!

Este texto fornece informagdes importantes para o correto
atendimento de um procedimento ou observacdo que deve ser

considerada para o bom uso do produto.
NOTA!

4.2 - CONDI(;(:)ES ESPECIAIS DE ARMAZENAMENTO, CONSERVACAO E/OU
MANIPULACAO DO PRODUTO:

4.2.1 - ANTES DA INSTALACAO:

Marcaciao na embalagem da cama hospitalar:

As informacdes referentes aos cuidados a serem tomados durante o transporte e armazenamento do produto sao indicadas
através de simbologia normalizada diretamente na embalagem.

M 1
Fragil — cuidado no transporte e armazenamento.

L -

Rev. 01 (Maio/2024) 14 de 40
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I .4 “‘—I
Proteger contra chuva no transporte e armazenamento.
L _

r 1
I I Manusear a embalagem com o lado indicado pelas setas para cima.

- -
r E 1
2 Empilhamento méximo — determina a quantidade méaxima de caixa que pode ser empilhada
durante o transporte e armazenamento.
W
r 80 %'
% Umidade méaxima 80%
e
0% a
r 55°C1
Determina o limite de temperatura, dentre os quais, a embalagem deve ser armazenada ou
transportada.
L2 =
r 1
3
ﬁ Mantenha afastado da luz solar.
u
L |
Pressdo atmosférica de 525mmHg a 795mmHg.
[ -

4.2.2 - APOS A INSTALACAO:

= Condicoes ambientais de operacao:

Faixa de temperatura de funcionamento 0°C a 30°C

Umidade relativa de funcionamento 0 a 80 % ndo condensante
Ruido ambiente <65 dB

Pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg

= Condicoes ambientais de acondicionamento (entre operacoes):

*  Em local protegido de chuva e sol direto.

Faixa de temperatura ambiente acondicionamento 0-55°C
Faixa umidade relativa ambiente acondicionamento 0 — 80% ndo condensante
Faixa da pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg

= Conservacao

*  Quando em uso, na limpeza e desinfec¢@o das superficies da cama hospitalar, usar somente sabao neutro.

*  Mantenha o equipamento limpo e desinfetado para a préxima utilizag@o.

*  Naio permita que liquidos sejam armazenados dentro do equipamento.

* Naio utilize detergente caustico ou de polimento ou limpeza ultra-sdnica, como também, solventes orginicos como
tiner para limpar o equipamento.

*  Mantenha o equipamento em local limpo, longe de poeiras.

Rev. 01 (Maio/2024) 15 de 40
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5 - DESEMPENHOS SOBRE REQUISITOS ESSENCIAIS DE SEGURANCA
E EFICACIA DO PRODUTO MEDICO

5.1 - INDICACAO, FINALIDADE OU USO A QUE SE DESTINA O PRODUTO

Indicacao:
- Clinicas ou hospitais que necessitam posicionar o paciente para repouso ou diagnosticos.

Finalidade: Acomodar os pacientes que necessitam de repouso para recuperacdo de intervengdes cirdrgicas ou outra
enfermidade, de forma confortavel ou conforme procedimentos médicos especificos. A cama ¢ fabricada apenas para
movimentagdo dentro do quarto do paciente, para limpeza ou acesso ao paciente.

Desempenho essencial: Realizar a movimentagdo do leito de acordo com o acionamento feito através do painel de
comandos durante utilizacao do produto.

5.2 - SEGURANCA E EFICACIA DO PRODUTO

A Cama Hospitalar MR 2016 STANDARD ¢ totalmente segura, desde que as regras de seguranca sejam seguidas e todas
as recomendacdes descritas neste Manual do Usuério.

O equipamento foi projetado e fabricado com materiais padrdo (ndo toxicos) de uso médico/hospitalar e que permitem facil
assepsia. E pratico e projetado para garantir total seguranca,

Quando mantido (armazenado) e conservado conforme mencionado no item 4.2 - Condigées especiais de armazenamento,
conservagdo e/ou manipulagdo do produto, deste manual, o equipamento ndo perdera ou alterara sua caracteristica fisica e
dimensional.

A Cama Hospitalar MR 2016 STANDARD ¢ foi projetada, avaliada e cumpre as seguintes normas de seguranca e de
desempenho:

NBR IEC 60601-1 CISPR 11 IEC 61000-4-4

NBR IEC 60601-2-52 IEC 61000-3-2 IEC 61000-4-5

NBR IEC 60601-1-2 IEC 61000-3-3 IEC 61000-4-6

NBR IEC 60601-1-6 IEC 61000-4-2 IEC 61000-4-8

NBR IEC 60601-1-9 IEC 61000-4-3 IEC 61000-4-11
ATENCAO

- Aviso: Convém que os equipamentos portateis de comunicaciio por RF (incluindo periféricos como
cabos de antena e antenas externas) ndo sejam utilizados a menos de 30 cm de qualquer parte da cama
hospitalar, incluindo cabos especificados pelo fabricante. Caso contrario, pode ocorrer degradacdo do
desempenho deste equipamento.

- A cama hospitalar requer precaucdes especiais relativas a EMC (compatibilidade eletromagnética) e devem
ser instalados e colocados em funcionamento de acordo com as informag¢des de EMC fornecidas nesse manual.
O produto ndo emite interferéncia eletromagnética acima do nivel compativel com sua categoria, e também
apresenta determinada imunidade a interferéncias eletromagnéticas ao seu redor. Normas gerais e ensaios de
compatibilidade eletromagnética para cama hospitalar foram aplicadas a este equipamento e determinaram o
ambiente e as precaucdes que devem ser tomadas para sua instalacio e posterior funcionamento, ver tabelas
abaixo.

- Equipamentos de comunicacdo de RF mdéveis e portateis podem afetar equipamentos eletromédicos.

- A utilizag@o de acessorios, transdutores, sensores e cabos de rede ndo originais podem resultar em acréscimo
de emissdes ou decréscimo da Imunidade do equipamento.

Rev. 01 (Maio/2024) 16 de 40
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EMISSOES ELETROMAGNETICAS

A cama hospitalar € destinada ao uso em ambiente eletromagnético especificado a seguir.
Convém que o usudrio ou comprador do equipamento garanta que este seja utilizado em tal ambiente.

Teste de Emissao Conformidade Ambiente Eletromagnético
A cama hospitalar utiliza energia de radiofrequéncia apenas para suas
Emissdes de radiofrequéncia | Grupo 1 funcdes internas. Portanto essas emissdes sdo muito baixas e
CISPR 11 provavelmente ndo causardo qualquer interferéncia em equipamentos
eletronicos nas proximidades.
Emissdes de radiofrequéncia
Classe A
CISPR 11
A cama hospitalar ¢ apropriada para uso em todos os estabelecimentos
Emissdes Harmonicas Classe A que ndo sejam domicilios e aqueles diretamente conectados a rede
IEC 61000-3-2 publica de alimentacdo elétrica de baixa tensdo que alimenta as
edificacoes utilizados como domicilios.
Flutuagdes de Tensao/
Emissoes de Flicker Conforme

IEC 61000-3-3

NOTA As caracteristicas de EMISSOES deste equipamento o tornam adequado para uso em areas industriais e hospitais (ABNT NBR IEC/CISPR
11 classe A). Se for utilizado em um ambiente residencial (para o qual normalmente € requerida a ABNT NBR IEC/CISPR 11 classe B), este
equipamento pode ndo oferecer protecdo adequada a servicos de comunicagao por radio frequéncia. O usudrio pode precisar tomar medidas
de mitigacdo, como realocar ou reorientar o equipamento.

Frequéncia Poténcia IR0 D)3
. a ca oD P Distancia ENSAIO DE
de ensaio Banda Servico Modulacido maxima
(MHz) W) (m) IMUNIDADE
(V/m)
Modulagio de
385 380 -390 TETRA 400 pulso ® 1,8 0,3 27
18Hz
FM ¢ desvio de
450 430 - 470 fé\gRS 460, FRS +5 kHz senoidal | 2 03 28
de 1 KHz
710 <
745 704 - 787 Banda LTE 13, 17 Modulagio de 0,2 0,3 9
780 pulso ° 217 Hz
810 GSM 800/900,
870 TETRA 800, Modulagdo de
800 — 960 iDEN 820, pulso ® 2 0,3 28
930 CDMA 850, 18 Hz
Banda LTE 5
1720 GSM 1800;
1845 CDMA 1900; Modulagdo de
1700 - 1990 GSM 1900; DECT; pulso ® 2 0,3 28
1970 Banda LTE 1, 3, 217 Hz
4,25; UMTS
Bluetooth, WLAN, Modulagio de
2450 2400 — 2570 802.11b/g/n, RFID pulso ® 2 0,3 28
2450, Banda LTE 7 217 Hz
5240 Modulagio de
5500 5100 - 5800 WLAN 802.11 a/n pulso ® 0,2 0,3 9
5785 217 Hz

NOTA Se for necessério, para alcangar o NIVEL DE ENSAIO DE IMUNIDADE, a distincia entre a antena transmissora e 0 EQUIPAMENTO EM
ou SISTEMA pode ser reduzida a 1 m. A distancia de ensaio de 1 m é permitida pela ABNT NBR IEC 61000-4-3.

a Para alguns servigos, somente as frequéncias de transmissao do terminal estdo incluidas.
b. A portadora deve ser modulada usando-se um sinal de onda quadrada de ciclo de servico de 50%.
c¢.  Como uma alternativa 8 modulacdo FM, modulagdo de pulso de 50 % a 18 Hz pode ser usada, pois embora ndo represente uma modulagao real,

iSso seria o pior caso.

Rev. 01 (Maio/2024)
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IMUNIDADE ELETROMAGNETICA

A cama hospitalar ¢ destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usudrio garanta
que este seja utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade vaeIlEd(ejt E‘;l ggi‘jﬁ ZB 12\1‘;1‘1,17\1 BR Corllvf:)‘;'eril;i(;a de Ambiente Eletromagnético - Diretrizes
O equipamento portatii e movel de
comunicagdo RF ndo ¢ usado em uma distancia
tdo proxima do que a distancia de separacdo
recomendada calculada a partir da equagdo
apropriada para a frequéncia do transmissor
3 Vrms 3 Vrms para qualquer parte da cama hospitalar
150 kHz até 80 MHz fora das 150 kHz até 80 MHz | incluindo cabos.
bandas * ISM fora das bandas *
ISM
RF Conduzida IEC Distancia de Separagdo Recomendada:
61000-4-6
d=12pP
6Vrms 150 kHz até 80 MHz 6Vrms 150 kHz até
nas bandas ? ISM 80 MHz nas bandas ® | d=1,2 VP
ISM
d=1,2 VP 80 MHZ até 800MHz
d=2,3 VP 800 MHz até 2,7 GHz
onde P ¢ a poténcia maxima nominal de saida
do transmissor em watts (W), de acordo com o
fabricante do transmissor, € d ¢ a distancia de
separagdo recomendada em metros (m).
RF Radiada IEC 3V/m 80 MHz até 2,7 GHz 3V/m 80 MHz até E recomendado que a intensidade de campo
61000-4-3 2,7 GHz estabelecido pelo transmissor de RF, como

determinada através de uma inspecdo
eletromagnética no local, © seja menor que o
nivel de conformidade em cada faixa de

()
(@)

Pode ocorrer interferéncia ao redor do
equipamento marcado com o seguinte simbolo:

NOTA 1: Em 80 MHz ¢ 800 MHz, aplica se a faixa de frequéncia mais alta.
NOTA 2: Estas diretrizes podem nao ser aplicaveis em todas as situagdes. A propagacdo eletromagnética ¢ afetada pela absorcao e reflexdo de
estruturas, objetos e pessoas.

A As bandas de ISM (Industrial, Médica e Cientifica) entre 150 kHz ¢ 80 MHz sdo 6,765 MHz até 6,795 MHz; 13,553 MHZ até 13,567 MHZ; 26,957
MHz até 27,283 MHz; e 40,66 MHz até 40,70 MHz.

B Os niveis de conformidade nas bandas de frequéncia ISM entre 150 kHz e 80 MHz e na faixa de frequéncia entre 80 MHz até 2,5 GHz tem a
inten¢do de reduzir a probabilidade dos equipamentos de comunicagdes moveis e portateis causarem interferéncia se forem trazidos inadvertidamente
ao ambiente do paciente. Por essa razdo, um fator adicional de 10/3 ¢ usado no célculo de distancia de separagdo recomendada para transmissores
nessas faixas de frequéncia.

€ As intensidades de campo estabelecidas pelos transmissores fixos, tais como estagdes de radio base, telefone (Celular / Sem fio), radios méveis
terrestres, radios amadores, transmissdo AM e FM e transmissdo de TV ndo podem ser previstos teoricamente com precisdo. Para avaliar o ambiente
eletromagnético devido a transmissores de RF fixos, recomenda-se considerar uma inspegéo eletromagnética do local. Se a medida da intensidade de
campo no local em que o equipamento ¢ usado excede o nivel de conformidade utilizado acima do equipamento deveria ser observado para verificar
se a operagdo estd Normal. Se um desempenho anormal for observado, procedimentos adicionais podem ser necessarios, tais como a reorientagdo ou
recolocagdo do equipamento

P Acima da faixa de frequéncia de 150 kHz até 80 MHz, a intensidade de campo deveria ser menos que 3 V/m.

Rev. 01 (Maio/2024) 18 de 40
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A cama hospitalar € destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usudrio garanta que este seja

utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade

Nivel de Ensaio ABNT NBR
IEC 60601-1-2:2017

Nivel de Conformidade

Ambiente Eletromagnético

Descarga eletrostética

(ESD)

IEC 61000-4-2

+ 8kV por contato direto;

+2,4, 8, 15KV pelo ar

+ 8kV por contato direto;

+2,4,8, 15KVpelo ar

Os pisos s@o de madeira, concreto ou ceramica.
Se estdo recobertos por material sintético, a
umidade relativa é de até 50%.

Transitorios elétricos rapidos
/ Salvas

IEC 61000-4-4

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

Surtos linha - linha +0,5kV +0,5kV
IEC 61000-4-5 +1kV +1kV
Surtos linha - terra +0,5kV; +0,5kV;
+1kV; +1kV;
IEC 61000-4-5 +2kV +2kV

A qualidade da alimentac¢do da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

A qualidade da alimentac¢do da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

Quedas de tensio

IEC 61000-4-11

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°,
270° e 315°;

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°, 270°
e 315°;

Interrupgdes de tensio

IEC 61000-4-11

0% Ur, 250/300 ciclos;

0% Ur, 250/300 ciclos;

Qualidade do fornecimento de energia deveria ser
aquela de um ambiente hospitalar ou comercial
tipico. Se o usudrio da cama hospitalar exige
operacdo continuada durante interrupgdo de
energia, ¢ recomendado que o equipamento seja
alimentado por uma fonte de alimentagao
ininterrupta ou uma bateria.

Campos magnéticos na
frequéncia de alimentagdo
IEC 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

Os campos magnéticos na frequéncia da rede de
alimentagdo estdo nos niveis caracteristicos de um
local tipico em um ambiente tipico hospitalar ou
comercial.

NOTA Ur ¢ a tensdo principal CA antes da aplicac@o do nivel de teste.

6 - ADVERTENCIAS E INSTRUCOES DE SEGURANCA

*Camas hospitalares, assim como qualquer produto de uso hospitalar, tem um determinado tempo de
vida qtil, dependendo do uso do mesmo. Tomando os devidos cuidados no manuseio e seguindo as
orientagdes deste manual a vida tutil € mais duradoura. Calcula-se o tempo de vida ttil da cama em
torno de 8 anos, caso 0 manuseio seja de acordo com as boas préticas de uso e de acordo com este
manual.

* Verificar a tens@o de trabalho antes de conectar a cama na rede elétrica. Vide etiqueta no cabo de
alimentacdo elétrica da cama hospitalar:

* Aten¢do no manuseio do cabo de alimenta¢do quando for realizar a movimentagdo da cama e/ou
leito para que ndo haja o dobramento do cabo ou algum dano nele.

* Utilize um regulador de tensdo, se existir, pois ha possibilidade de oscilacdes na rede elétrica acima
da faixa determinada no item especificacdes técnicas.

e Para evitar o risco de choque elétrico, este equipamento deve ser conectado apenas a uma rede de

alimentacdo com aterramento para protegao.

Rev. 01 (Maio/2024) 19 de 40
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*Utilize somente cabos de alimentagdo originais. Nao utilize adaptadores, tomadas multiplas,
extensdes adicionais ou cabos que ndo sejam fornecidos pela Metaldrgica Renovar ou seus
representantes autorizados.

* Antes da utilizacdo da cama hospitalar, verifique se os cabos estio bem conectados. Qualquer
frouxidao pode acionar o motor involuntariamente ou até mesmo parar o controle e a cama continuar
no movimento.

*Posicionar o equipamento de forma com que ndo restrinja o acesso do operador ao plug de
alimentacdo para desconexao da rede de alimentacao.

*Antes de conectar qualquer equipamento adicional ao paciente, assegure-se de que ele seja
eletricamente seguro.

*N3ao conectar nenhum item que ndo seja especificado como parte do equipamento.

*N3ao é recomendada a utilizacdo da cama hospitalar em conjunto com equipamentos cirirgicos de
alta frequéncia.

* A cama hospitalar ndo pode ser utilizada muito préximo ou empilhado sobre outros equipamentos.
»Peso maximo do paciente: 250 kg
»Carga de trabalho segura: 315 kg

* O calculo da carga maxima de trabalho permitida distribuida considera o peso do colchao até 10 kg.
Aconselhamos ndo utilizar colchdes d’dgua ou silicone para ndo ultrapassar a carga maxima
distribuida permitida, ou se usar certificar-se de que a carga maxima da cama nao sera ultrapassada.

e Para limpeza da cama hospitalar, deve-se desconecta-la da rede elétrica. Nao utilizar equipamentos
de limpeza por alta pressdo ou por vapor.

* Antes de acionar os movimentos da cama, certifique-se de que os usuarios e paciente estejam isentos
de qualquer risco relacionados a estes movimentos.

e Certificar-se de que as grades e os rodizios estdo posicionados corretamente quando a cama
hospitalar estiver sendo ocupada pelo paciente, para que se evite a0 maximo quedas e colisoes.

*Para manter a durabilidade do produto evite movimentos desnecessarios € a0 movimenta-la evite
colisdes com a parede ou mobiliério.

* Ao movimentar a cama sobre o chio, certifique-se de que o cabo de forca esteja fora do alcance das
rodas, de forma a evitar danos como esmagamento ou ruptura do cabo.

*N3o utilize os movimentos elétricos da cama caso seja identificado qualquer avaria no cabo de forga,
como danos na isolacdo ou esmagamento. Neste caso deve-se substituir o cabo de for¢a antes de
operar a cama.
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*N3ao conecte o cabo de forca ou acione a cama em areas onde haja perigo de explosdo por descargas
elétricas.

e Para garantir a seguranca na utiliza¢do do equipamento durante toda a vida util, seguir as orientacdes
descritas neste manual de instrucoes.

* A cama somente deve ser manuseada por pessoas capacitadas.

0 equipamento NAO deve passar por manutencio ou assisténcia durante a sua utilizaciio. Deve ser
fazer a manutencio preventiva conforme item /1 — MANUTENCAO antes de acomodar o paciente no
equipamento.

* A cama deve ser de uso tnico e exclusivo do paciente, ndo podendo visitantes e/ou acompanhantes
sentarem nas extremidades da cama (dorso e perneira) e fazerem o acionamento dos movimentos da
cama.

*Pacientes com altura maior do que 185cm deve dispor de maior aten¢do em relacdo a conforte e
acomodacao.

*N3ao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.
*N3ao subir ou descer da cama com a grade de protecdo lateral levantada.

*Nunca sentar ou apoiar-se sobre a cabeceira, peseira ou grades de protecdo lateral, estejam elas
abaixadas ou levantadas.

*Quando o botdo da membrana de acionamento dos movimentos estiver sendo pressionado
continuamente, independente do movimento, a cama ird parar automaticamente no final do curso
permitido.

* A cama possui uma bateria (opcional) para acionamento dos motores, em caso de falta de energia.

* Aconselhamos manter a cama na posi¢ao mais baixa na auséncia de um profissional de satde, para
evitar o risco de queda, quando o paciente estiver na cama ou for subir ou descer da mesma.

* Antes de posicionar a cama ou rebaixar as grades laterais, certifique-se de que ndo haveri risco de
lesionar os membros do paciente (p.ex.; entre as grades laterais e a plataforma do colchao, entre partes
moveis, etc.).

*Utilize somente colchdes conforme as especificacdes do item 4 — Caracteristicas e que seja
Biocompativel (conforme norma ISO 10993).

*Colchdes incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.
*Grades laterais incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.

*N3o utilizar a cama para qualquer outro fim, como plataforma de elevagdo, transporte de material,
etc. O fabricante nao assumirad qualquer responsabilidade por ferimento pessoal ou danos no produto
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devido ao uso incorreto.

*Seguir rigorosamente as instru¢des de uso contidas neste manual. Se alguma das instru¢gdes nao for
seguida corretamente, a responsabilidade da Metaltrgica Renovar LTDA, incluindo os consequentes
danos, passa a ser nula.

*Utilize somente acessOrios e pecas originais Metalirgica Renovar para assegurar melhor
performance e seguranga do equipamento.

*A Metaldrgica Renovar disponibilizard, caso necessario, diagramas de circuitos, lista de
componentes, descri¢des, instrucdes de calibracido ou outras informacdes que ajudardo a assisténcia
técnica autorizada durante a manuten¢do do equipamento.

*Qualquer modificacdo na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou deve-se ter
autorizagdo por escrito da Metaldrgica Renovar para efetuar qualquer modificacdo, para manter a
seguranca dos usudrios e para que nao ocorra a perda da garantia.

* Garantia nao significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas vezes
pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificadas. Esta substituicao podera
ser feita por pessoal autorizado ou pelo préprio cliente quando autorizado por escrito pela Metalirgica
Renovar, neste caso o cliente recebera todas as instru¢des para efetuar a modificagao.

*No final da vida util da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para que seja
dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destini-la a um estabelecimento autorizado.

7 - INSTALACAO E MONTAGEM
7.1 - DESEMBALAGEM

Ao receber a Cama Hospitalar, tenha os seguintes cuidados:

* Verifique se a caixa que contém o equipamento apresenta sinais de impacto ou perfuracio, nesse
caso a ocorréncia devera ser objeto de imediata reclamacao junto a transportadora, convindo chamar
um técnico credenciado pela inddstria para avaliacdo conjunta de eventuais danos causados ao
equipamento;

* A cama deve ser desembalada preferencialmente no local de utiliza¢do, a fim de protegé-la de
danos. Aconselha-se que este procedimento seja executado por no minimo duas pessoas, uma em cada
extremidade da cama hospitalar.

* Primeiramente retire a embalagem de madeira, utilizando as ferramentas adequadas e tomando o
cuidado de ndo danificar a cama hospitalar e seus acessoérios. Em seguida retire o plastico bolha que
envolve e protege a cama hospitalar. Aconselha-se ndo utilizar materiais cortantes, como estiletes, facas
ou tesouras, para evitar danificar a pintura da parte metilica da cama ou cortar as partes de material
injetado.

* Retire todo o produto da embalagem. A cabeceira, a peseira e o suporte de soro sdo enviados
desmontados e embalados individualmente, ficam localizados em baixo da cama hospitalar. Cuidado
ao retirar a cama da embalagem para nao danificar as pecgas localizadas em baixo da cama.

* Nao reutilizar as embalagens caso estas ndo apresentem condi¢cdes de manter a integridade do
equipamento e a seguranc¢a dos operadores.
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& - Este aviso contém informag¢des importantes que se ndo forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO!

7.2 - INSTRUCOES DE MONTAGEM
7.2.1 - CABECEIRA, PESEIRA E GRADES DE PROTECAO LATERAL

A cama ¢é fornecida com as grades laterais ja instaladas e posicionadas para dar acesso ao leito
(abaixadas). Para levanta-las colocando-as no modo seguranga do paciente, posicione-as para cima
seguindo as instrugdes conforme descrito no item 7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS, deste

manual.

Encaixe as bases da cabeceira ou da peseira abaixando-as verticalmente sobre os dois suportes
localizados na extremidade da cama simultaneamente, conforme figura.

Para retira-las, faca o movimento contrario, puxando-as para cima e tomando o cuidado de puxar as
duas partes (lado esquerdo e lado direito) com a mesma for¢a para que as mesmas nao venham a sofrer
danos.

A sua cama hospitalar possui membranas localizadas nas grades de protecdo lateral e peseira de
material injetado. Para energizar a membrana da peseira € necessaria a conexdo do cabo das membranas
na caixa de expansao da cama hospitalar, localizada abaixo do leito, conforme mostra a figura. A caixa
de expansdo possui também uma luz noturna, ver item 2./ - CONTROLE DE ACIONAMENTO -
PESEIRA deste manual para obter informagdes de como ligar e desligar a luz.
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QUANDO FOR NECESSARIA A REMOCAO PERMANENTE DA PESEIRA, ANTES DE
RETIRAR A MESMA, DESCONECTE OS CABOS DA CAIXA CENTRALIZADORA.

& - Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO!

7.2.2 - SUPORTE DE SORO

Para montagem do suporte de soro encaixe a extremidade inferior do suporte de soro no dispositivo
soldado no tubo localizado na peseira e na cabeceira, encaixe até que a haste do suporte de soro esteja
firme.
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7.3 - OPERACAO DO EQUIPAMENTO
* AJUSTE DO DORSO

A parte do dorso da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. A elevagao do dorso pode ser feita com angulagdo méxima de 84 graus (com
o sistema de compensacdo abdominal, o qual proporciona o alivio da pressdo no abdomen e na pélvis
através da retragao da secc@o do dorso, quando elevada, evitando o deslocamento do paciente para
frente, melhorando seu conforto, e evitando o cisalhamento da pele e a formagao de dlceras de pressdo.)
e abaixada de forma a manter o paciente na posi¢ao horizontal (deitado), conforme indica a figura.

Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

A v

* AJUSTE DA PESEIRA

Existem duas posi¢cdes para a peseira, a posicdo Vascular e a posi¢io Flexao.
Para ajuste da peseira na posicdo Vascular, acione os respectivos botdes da membrana de controle dos
movimentos. A elevacdo da peseira pode ser feita com angulacdo maxima de 26 graus e abaixada de
forma a manter as pernas do paciente na posi¢do horizontal.

Botdes na membrana de
acionamento

A v

Para ajuste da peseira na posicao Flexao, é necessario que a peseira esteja na posi¢do Vascular elevada
em qualquer angulacdo (nfo necessariamente na angulagdo méxima), e que o acionamento mecanico
localizado na parte inferior do leito logo abaixo da peseira seja acionado manualmente.

Movimentagdo possivel

@ =10 ——=

Posicdao Vascular Posicdo Flexao
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E necessério destravar o acionamento mecénico mostrado na figura levantando o leito da peseira
através da alca localizada na extremidade do leito da peseira (préximo aos pés do paciente quando este
se encontra deitado na cama hospitalar) para liberar o movimento. O sistema de movimento € do tipo
catraca, € necessdrio puxar para cima para destravar a posicdo atual e apds ajustar conforme
necessidade. Para voltar a posicao mais elevada (horizontal) é necessario que o leito da peseira percorra
até o final do curso (posi¢cdo mais baixa possivel) para depois retornar a elevar as panturrilhas.

I

Para retornar a peseira a posi¢do horizontal, acione o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente ao abaixamento da peseira. Nao € necessario outro acionamento manual no barramento
da cama.

« AJUSTE DA POSICAO FAWLER

A posicao Fawler da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. As angulacdes sdo as mesmas informadas anteriormente, ou seja, maximo
de 74 graus para elevagdo do dorso, maximo de 26 graus para elevag@o da peseira e posicdo minima
(horizontal) para dorso e peseira, conforme indicado na figura.
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Botdes na membrana de

) Movimentag¢do possivel
acionamento

S

o o

* AJUSTE DA ALTURA

O ajuste da altura da cama pode ser feito acionando os respectivos botdes da membrana de controle
dos movimentos. A altura méaxima possivel (do leito) € de 855 mm + 20mm e a altura minima possivel
(do leito) € de 595 mm # 20mm. Ver figura.

Botdes na membrana de

) Movimentagdo possivel
acionamento

Cama elevada Cama rebaixada

* AJUSTE TRENDELEMBURG

Os ajustes Trendelemburg ou reverso podem ser feitos acionando os respectivos botdes da membrana
de controle dos movimentos.

A cama permite angulagdo maxima do Trendelemburg de 12 graus, conforme normas de seguranca.

A cama permite angulacdo méaxima da posi¢do reversa do Trendelemburg de 12 graus, e conforme
normas de seguranca, pode ser utilizada na sua angulacdo méaxima. Ver figura.

Botdes na membrana de ) . 3
. Movimentag@o possivel
acionamento

Trendelemburg Reverso de Trendelemburg

o o o o

Quando da utilizagdo do Trendelembrug ou reverso a cama deve estar afastada 20 cm da parede.
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Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO! | - Nao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

« AJUSTE DA POSICAO POLTRONA

E a posicdo em que o paciente fica sentado com o dorso 4 90° em relacio ao leito na horizontal (posi¢io
deitada). O ajuste da posi¢do poltrona pode ser feito acionando o respectivo botdo da membrana de
controle dos movimentos.

Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

L

Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informag¢des importantes que se ndo forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este texto fornece informac¢des importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!
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7.4 - INDICACAO DA ANGULACAO DAS GRADES INJETADAS

Em todas as grades (superiores e inferiores) existe a indicacio da angulacdo (em graus) para avaliagdao
quando € realizado o movimento da cama hospitalar.

Angulacdo das grades superiores: Angulacdo das grades inferiores:

7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS
« GRADES DE ACO

Para realizar o movimento de abaixar as grades de protecdo lateral da cama, com uma mao puxe a trava
de seguranca (conforme indicado nas figuras) e com a outra mao destrave a grade inicialmente
levantando para destravar, em seguida fazer uma leve rotacdo com a grade e finalmente abaixa-la de
modo a permitir o acesso ao leito da cama hospitalar.

Para realizar o movimento contrario, ou seja, de levantamento das grades, puxe as grades para cima,
assim que a grade de protecdo lateral atingir a posi¢do final a trava de seguranca serd automaticamente
travada.
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* GRADES INJETADAS

Para realizar o movimento de abaixar as grades de protecdo lateral da cama, com uma mao puxe a trava
de seguranca (conforme indicado nas figuras abaixos) e com a outra mao abaixe a grade de modo a
permitir o acesso ao leito da cama hospitalar.

Para realizar o movimento contrario, ou seja, de levantamento das grades, puxe as grades para cima,
assim que a grade de protecao lateral atingir a posicao final a trava de seguranca serd automaticamente
travada.

- Nao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

ATENCAO!
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7.6 - PROCEDIMENTO EMERGENCIAL - CPR (RESSUSCITACAO CARDIO
PULMONAR)

Para realizacdo do procedimento emergencial CPR (Ressuscitacdo Cardio Pulmonar) é necessério que
a cama esteja com o dorso na posi¢@o horizontal.

Caso o dorso esteja levantado, acionar o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente ao abaixamento do dorso.

Em caso de falta de energia elétrica, a cama possui uma bateria preparada para realizar o movimento
de abaixamento do dorso quando acionado o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente a este movimento.

Em caso de falta de energia elétrica e bateria descarregada, acionar a alavanca localizada abaixo do
leito da cama, pro6xima ao dorso na parte esquerda, conforme indicado na figura. Ao acionar esta
alavanca € realizado o movimento de abaixamento do dorso.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este movimento deve ser executado somente em casos de emergéncia, por pessoal
devidamente habilitado para tal funcdo, devendo-se evitar uso continuo nos
acionamentos para evitar a desgastes no sistema.

- O acionamento do movimento diferente do indicado poderd causar danos ao
produto.

ATENCAO! | - Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver com
pacientes.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

7.7 - TRAVAMENTO DOS RODIZIOS

- A cama hospitalar pode ser fornecida com rodizios de diametros de 3 até 8”.

- Opcionalmente, a cama pode ser equipada com 5 rodizios, incluindo um rodizio retratil central, o que
facilita a mobilidade e manuseio durante o transporte.

e Travamento individual (sistema de freios individuais)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios individuais, sendo dois rodizios com
travamento individual e dois sem. Os rodizios com travamento estdo posicionados diagonalmente
Opostos.

Para acionar os freios da cama, pressione a lingueta verde das rodas para baixo. Para liberar os freios,
pressione a lingueta vermelha das rodas para baixo, conforme figuras abaixo.

— - T

 Travamento central (sistema de freios central)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios central localizado em ambos os lados da
base da cama, permitindo os posicionamentos:

FREIO TOTAL LIVRE DIRECIONAL

Direcional: Uma roda na cabeceira esta travada e direcionada longitudinalmente a base, permitindo a
rodagem. As rodas da peseira permanecem livres, possibilitando o movimento da cama com orienta¢ao
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de apenas uma pessoa.

Livre: Todas as rodas estdo liberadas para girar em qualquer dire¢do. O deslocamento da cama deve
ser realizado por, no minimo, duas pessoas: uma na cabeceira e outra na peseira, para orientar o
movimento.

Freio Total: Travamento completo de todas as rodas da cama, impedindo tanto o giro quanto o
movimento da banda de rodagem.

- Mantenha os pedais na posi¢do de freio total sempre que a cama estiver parada,
especialmente quando nao houver supervisdao de uma pessoa habilitada.

- Ao estacionar a cama com um paciente, certifique-se de que os freios dos rodizios
estdo ativados e as grades laterais estdo elevadas e travadas.

- Os freios devem ser acionados sempre que a cama estiver parada.

- Antes de mover a cama, verifique se os freios estdo completamente desativados.

- Sempre verifique o travamento dos rodizios e das grades ao atender pacientes.

j - Realize testes e revisdes periddicas no sistema de freios.

ATENCAO!

7.8 - GANCHOS DE SUSTENTACAO DO CABO DE ENERGIA

Quando a cama hospitalar ndo estiver sendo utilizada ou quando a mesma estiver sendo movimentada
pelo chdo deve-se manter o cabo de alimentacdo de energia disposto sobre os ganchos soldados na
cama hospitalar, conforme figura.

- Item opcional

NOTA!

7.9 - TRAVAMENTOS DOS MOVIMENTOS ELETRICOS DA CAMA

A cama possui dois sistemas de travamento dos movimentos elétricos:
*Travamento da membrana de controle dos movimentos;

e e travamento total.

7.9.1 - TRAVAMENTO DA MEMBRANA DE CONTROLE DOS MOVIMENTOS
A membrana de controle dos movimentos localizada na peseira da cama hospitalar possui o botao
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conforme mostra a figura, ao pressiona-lo os movimentos de todas as membranas (da peseira e das
grades de protecio lateral) ficardo travados. Para destravar basta pressionar o mesmo botio novamente.

7.9.2 - TRAVAMENTO TOTAL DA CAMA
Existe um botdo de parada de emergéncia localizado abaixo da peseira do leito da cama. Este botdo faz

o travamento de todos os movimentos elétricos da cama hospitalar. Depois de acionado, o botdo de
emergéncia precisa ser girado no sentido horério (conforme indicacio das setas no proprio botdo de
emergéncia) para que os movimentos elétricos da cama hospitalar voltem a funcionar normalmente.

- Item opcional

NOTA!

8 - LIGANDO A CAMA HOSPITALAR

» Utilizacdo na Rede Elétrica

- Conecte o cabo de alimentacdo da cama hospitalar em uma tomada compativel com a tensdo de
alimentacdo especificada no equipamento.

& - A cama hospitalar pode ser ligada em rede elétrica de 127 / 220 V~ automaético,
frequéncia 50/60 Hz.

ATENCAO!

8.1 - DESLIGANDO A CAMA HOSPITALAR

Para desligar a Cama Hospitalar Metalirgica Renovar

- Retire o cabo de alimentacdo da tomada.

Rev. 01 (Maio/2024) 34 de 40



Pag. 64
027611/2026

[y,

T MANUAL DO USUARIO
RENOVAR

CAMAS ESPECIAIS

9 - LIMPEZA

- Para evitar a possibilidade de ocorrerem queimaduras ou descargas elétricas durante o
processo de limpeza e manutencdo, assegure-se de que a cama hospitalar estd
desconectada da rede elétrica.

- Nunca utilize equipamentos de alta pressdo por jato de 4gua/ou vapor.

- Inspecione o colchdo apds o uso, qualquer furo ou rasgo no tecido que permita entrada
de algum tipo de fluido pode aumentar o risco de contaminagdo a substancias que

ATENCAO! causem doencas.

- Nunca utilize materiais de limpeza abrasivos, bem como liquidos que possuam
solventes ou qualquer tipo de sal.

- Nunca utilize produtos corrosivos como palha de aco, pois ela podera deixar residuos
sobre a superficie dos materiais, comprometendo a resisténcia a corrosao.

* Evitar agentes quimicos alcalinos e acidos.
* Nunca utilizar produtos corrosivos, como palhas de ago, esponjas, etc.

* Use um pano macio, umedecido (ndo encharcado) somente com dgua e sabao neutro para limpeza da
cama hospitalar.

* Cuidado ao limpar o plug com o pano umedecido. Importante certificar-se de que o plug esteja seco
para coloca-lo na tomada, sem risco de choque elétrico.

- Este aviso contém informagdes importantes que se nao forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

10 - ASSISTENCIA TECNICA

A cama hospitalar modelo MR 2016 STANDARD ¢ projetada e construida para operar
satisfatoriamente, € ndo deverd apresentar problemas durante sua vida util, se for utilizada
corretamente. Porém se ocorrer uma falha ou defeito, favor entrar em contato com um representante
local especializado ou com a area de assisténcia técnica da Metalirgica Renovar LTDA:

Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n°® 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau
Estado: SC - Pais: Brasil — CEP: 89063-000
Telefone: (47) 3337-6385
atendimento(@mrenovar.com.br
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Para maior brevidade no atendimento, tenha em maos os seguintes dados:
*Uma descricao precisa da falha;

* Numero de série, nimero do lote e o modelo da cama (estas informagdes sdo encontradas na etiqueta
fixada na cama hospitalar, ver figura).

Nota: Garantia ndo significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas
vezes pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificados. Esta substituicao
podera ser feita por pessoal autorizado ou pelo proprio cliente quando autorizado por escrito pela
Metaludrgica Renovar, neste caso o cliente receberd todas as instrucdes para efetuar a modificacdo.

11 - MANUTENCAO

Ap6s a execugdo de qualquer procedimento de manutencdo, assegure-se de que o equipamento e seus
movimentos estdo em condicdes perfeitas de funcionamento.

Assegure-se de que a manutencao seja sempre executada por pessoal qualificado, com treinamento na
fabrica e que as pecas de reposi¢do utilizadas sejam originais.

- Qualquer modificagdo na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou
deve-se ter autorizacdo por escrito da Metalirgica Renovar para efetuar qualquer
modificagdo, para manter a seguranga dos usudrios e para que ndo ocorra a perda da
garantia.

NOTA! - No final da vida 1til da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para
que seja dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destind-la a um
estabelecimento autorizado.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

- Somente pessoal qualificado e autorizado pela fabrica deverd executar os
procedimentos de manutengao e revisao da cama hospitalar.

- Certifique-se de que a cama esteja desconectada da fonte de energia antes da

ATENCAO! ~
montagem, desmontagem c manutengao.

- Certifique-se de que os rodizios estejam travados antes da montagem, desmontagem e
manuten¢ao.
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11.1 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Anualmente devem ser realizadas as seguintes manutengdes preventivas:
* Verificacdo de todas as fungdes mecanicas e elétricas;

* Lubrificacdo das partes mecanicas (nas jungdes da cama);

* Apontar as atividades realizadas no registro geral de manutencao;

* Comunicar ao representante ou fabricante caso seja verificado avarias no produto.

11.2 - MANUTENCAO PERIODICA

O operador do aparelho deve verificar os seguintes itens para garantir o correto funcionamento da cama

hospitalar.

PARTES EXAMINADAS PERIODO DE MANUTENCAO EXECUTANTE
Colchao 2 meses Usuario
Rodizios 2 meses Usuario
Grades Laterais Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Peseira/Cabeceira Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Painel de membranas das grades . L

. . Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
laterais e peseira
Atuadores Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario

* Substituicao de pecas

Recomenda-se a substituicao periddica de algumas pecas que sofrem desgaste natural, conforme os
prazos descritos na tabela abaixo. As substitui¢des devem ser feitas por pessoal técnico devidamente
qualificado. Utilize sempre pecas fornecidas pela Metalirgica Renovar ou por suas assisténcias
técnicas autorizadas.

SUBSTITUICAO DE PECAS PRAZO EXECUTANTE

Bateria 12 meses Técnico

- A bateria recarregivel deverd ser substituida somente por técnico credenciado pela
fabrica.

ATENCAO!

11.3 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Para melhor conservagdo do equipamento e maior seguranga do paciente, antes que a cama hospitalar
receba um novo paciente, o operador deve seguir o seguinte procedimento:
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* Realize a limpeza e assepsia de acordo com as orientacdes deste manual.
* Verificar se os rodizios estdo girando livremente e sem vibragdes;
* Verificar todas as fungdes do sistema elétrico (cabos e componentes);

* Verificar funcoes eletronicas das membranas de grades e peseira, conferindo se atinge as posicoes
aplicaveis a cama;

e Verificar funcionamento do CPR;
* Verificar travamento das grades;
* Re-aperto dos parafusos e porcas dos mecanismos de movimentacao;

* Lubrificar partes metalicas (como bracos)

* Protecao Ambiental

Descarte

Caso exista necessidade de descarte do equipamento, embalagem ou suas partes, € estes ndo possuam
uma destina¢do definida pelo cliente, o item em questdo deve ser encaminhado ao fabricante ou
assisténcia mais proxima para que o descarte seja efetuado conforme a legislacio vigente.

A bateria recarregavel utilizada na cama hospitalar possui tempo de vida limitado. Apds a substituicao,
encaminhe a bateria danificada ao fabricante ou assisténcia técnica autorizada mais préxima. Nao jogue
esse material no lixo comum, pois a bateria possui em sua composi¢do materiais toxicos e metais
pesados.

- O descarte da bateria deve ser realizado de acordo com a legislacao vigente no pais.

- Enquanto da utilizagdo normal do equipamento, este ndo gera impacto ambiental
durante a instalacio ou manutencdo. Também ndo gera residuos de dgua, materiais
= consumidos, energia acustica, calor, gases, vapores, particulas, substancias perigosas e
ATENCAO! | outros residuos. Ndo ha substincias perigosas dentro do equipamento ou fontes de
radioatividade e materiais que apresentem atividade radioativa induzida.
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« REGISTRO GERAL DE MANUTENCAO
Modelo da cama hospitalar: MR 2016 STANDARD

Numero de série:

Data Atividade executada Responsavel
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12 - RESOLUCAO DE PROBLEMAS COMUNS

A cama estd montada, conforme instrucdes do manual do usudrio, pronta para ser utilizada. Porém os
movimentos elétricos da cama nio funcionam. Como resolver?

Possiveis resolucdes do problema:

*Certifique-se de que o plug esta corretamente conectado na tomada e que ndo ha falta de energia
elétrica no local.

* Certifique-se de que todas as conexdes elétricas estdo bem conectadas, evitando mau contato.

*Certifique-se de que a chave de travamento total da cama ndo esteja acionada. Caso esteja, girar o
botdo de emergéncia no sentido horario para destravar e liberar os movimentos elétricos da cama
hospitalar;

oy

-

N

eReferente as membranas de acionamento dos movimentos:

» Verifique se o led indicativo da figura abaixo esta ligado.

Se estiver ligado € porque as membranas de acionamento estdo bloqueando os movimentos. Para
desbloquear pressionar o mesmo botdo novamente.

» Certifique-se de que o cabo da membrana de acionamento dos movimentos da peseira esta conectado
na caixa centralizadora. Como a peseira ¢ desmontada para transporte, esta conexao deve ser realizada
na montagem da cama.

Para mais detalhes das membranas dos movimentos da cama verificar os itens 7.3 - OPERACAO DO
EQUIPAMENTO deste manual do usuario.

£

BT
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APRESENTACAO
METALURGICA RENOVAR LTDA
Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n° 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau

Estado: SC — Pais: Brasil — CEP: 89063-000

Atendimento ao Consumidor:
Telefone: (47) 3337-6385

atendimento@mrenovar.com.br

Registro ANVISA: 80872350002

Industria Brasileira

A Metalurgica Renovar LTDA é uma empresa comprometida com a qualidade de seus produtos, busca
as melhores praticas de engenharia e fabricacdo no ramo de moéveis hospitalares. Para poder oferecer
conforto e praticidade aos usuarios.

Este manual descreve as caracteristicas técnicas, operacionais e instru¢des de uso da cama hospitalar
modelo MR 2016 SEMI-LUXO — CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM
ELEVACAO DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG
CABECEIRAS E GRADES INJETADAS.

VENDAS, DISTRIBUICAO E ASSISTENCIA TECNICA
A venda dos produtos da Metalirgica Renovar LTDA € realizada diretamente ou através de

distribuidoras varejistas. A Metalurgica Renovar LTDA se responsabiliza pelas caracteristicas técnicas
e de seguranca apliciveis ao produto desde que as manutencdes e reparos sejam efetuados
periodicamente pelo proprio fabricante ou representante autorizado.

Este manual do usuério estd sujeito a alteragdes sem aviso prévio.
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1 - APRESENTACAO DO PRODUTO

Nome técnico: Cama Motorizada

Nome comercial: Cama Hospitalar fawler automatizada com elevacdo do leito,
trendelemburg e reverso de trendelemburg cabeceiras e grades injetadas.

Modelo: MR 2016 SEMI-LUXO
1.1 - IDENTIFICACAO E LOCALIZACAO DAS PARTES DA CAMA HOSPITALAR

| Suporte de soro
(com espera em ambos os lados)

N ¥ Cabeceira
N E (material Injetado}

Lelto em chapa perfurada
"
73.’.\ Grades de protecdo lateral
(material injetado)

[ { T Carenagem inferior

(material injetado}

Rodas de 5 polegadas

1 - Secdo das costas 3 - Secdo das coxas
2 - Secdo do assento 4 - Secao das panturrilhas

Suporte de dreno

Acionamento CPR

N\ Luz noturna /
Caixa centralizadora

Atuadores lineares

Sistema de protecio (&
das grades laterais Ny

Cabo de energia
(Plug)

1.2 - CABECEIRA E PESEIRA

As cabeceiras e as peseiras sdo fabricados em tubos de aco carbono e aco inox (modelo: tubular) ou
em material injetado, podendo ser fixas ou removiveis.

1.3 - GRADES LATERAIS

As grades laterais podem ser fornecidas em material injetado de poliuretano ou polietileno ou tubular
em aco carbono pintado ou ago inox, com movimentos de tombar, empilhar, deslizante, semi-giro ou
pneumatico.
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1.4 - LEITO

Articulado em 3 ou 4 secg¢des, tubular com o acabamento em chapa de ago carbono lisa ou perfurado,
ou em plastico ABS (radiotransparente)

2 - ACIONAMENTO DOS MOVIMENTOS DA CAMA

Os movimentos da cama hospitalar sdo feitos através de controle de mao (supervisor) e através das
membranas nas grades laterais e peseira.

Para fazer os movimentos da cama, mantenha o botdo do acionamento desejado pressionado, assim
que a posicao da cama estiver adequada pare de pressionar o botdao do controle.

Quando o botdo do controle dos movimentos estiver sendo pressionado continuamente, a cama ira
parar automaticamente no final do curso permitido.

Funcdes dos botdes dos movimentos da cama hospitalar e apresentacdo dos leds indicativos do

controle:

26 I

10

11) (14

!’0 Y &

1 — Led indicador de ligado

10 - Elevagio simultianea dorso e
pernas (Fawler)

19 - Acionamento da posicao
“Proclive”

2 -Liga/Desliga

11 - Abaixamento simultanea
dorso e pernas (Fawler)

20 — Funcao SHOCK

3 — Led indicador de quando o
movimento de dorso esti
bloqueado

12 - Led indicador de quando o
movimento plataforma do colchdo
esta bloqueado

21 - Acionamento CPR
(Respiragao Cardio-respiratdria)

4 - Elevacao do dorso

13 - Elevagdo da plataforma de
suporte de colchao

22 — Bloqueio de movimentos

5 - Abaixamento do dorso

14 - Abaixamento da plataforma
de suporte de colchao

23 — Fungao Poltrona

Rev. 01 (Maio/2024)
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6 - Led indicador de quando o
movimento de pernas esta
bloqueado

15 - Led indicador de quando o
movimento de sentar esta
bloqueado

24 — Funcao STOP (bloqueio de
todas as fungdes)

7 - Elevacao de pernas

16 — Funcao Sentar

25 - Led indicador de quando o
movimento de poltrona esta
bloqueado

8 - Abaixamento de pernas

17 - Led indicador de quando os
movimentos de ‘“Trendelenburg” /
“Proclive” estdo bloqueados

26 — Led indicador de bateria

9 - Led indicador de quando o
movimento de Fawler esta
bloqueado

18 - Acionamento da posicao
“Trendelenburg”

27 — Led indicador de emergéncia
acionada

2.1 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - PESEIRA

1 — Elevagdo do dorso
2 - Abaixamento do dorso
3 — Elevagdo de pernas

4 — Abaixamento de pernas

5 - Elevag@o simultanea dorso e pernas (Fawler)
6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler)

7 — Elevacdo da plataforma de suporte de colchdo

10760
56558

A3

il

9 — Acionamento CPR (Respiracio Cardio-respiratdria)

10 - Funcdo Sentar

11 — Acionamento da posicao “Proclive”

12 - Acionamento da posi¢ao “Trendelenburg”

14 — Luz noturna

8 — Abaixamento da plataforma de suporte de colchdao

13 - Fung¢do STOP (bloqueio de todas as funcdes)

15 — Bloqueio de movimentos

ATENCAO!

- Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver
com pacientes.

- O usuério deve verificar se a cama estd na posi¢ao de altura minima do leito
para evitar possiveis quedas, sendo mantida nos casos de acomodagdo ou
retirada do paciente.ad
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- Para maior durabilidade e garantia do produto, evite movimentos
desnecessarios.

- A utilizacdo em desacordo com essas orientacdes € de inteira responsabilidade
do usuaério.

- Nao permita que criangas operem o produto.

2.2 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - GRADE LATERAL

1 — Elevagéo do dorso 5 - Elevag@o simultanea dorso e pernas (Fawler)

2 - Abaixamento do dorso 6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler)
3 — Elevacido de pernas 7 — Elevacdo da plataforma de suporte de colchdo

4 — Abaixamento de pernas 8 - Abaixamento da plataforma de suporte de colchdo

3 - ACESSORIOS

3.1 - SISTEMA DE PARA-CHOQUES

Os para-choques fabricados em PVC branco, ficam localizados nas quatro extremidades da cama) a
fim de evitar danos a cama ou a estrutura do local de uso da cama hospitalar (parede ou mobiliario) se
existir choque entre eles quando da movimentagdo da cama sobre o piso.

F
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

3.2 - SUPORTE DE SORO

O suporte de soro € utilizado para acomodar bolsas ou ampolas de soro, oferecendo praticidade e
seguranca no uso. Ele pode conter dois ou quatro ganchos para a fixacdo dos recipientes e esta
disponivel em materiais como a¢o carbono pintado ou aco inox, garantindo durabilidade e resisténcia.
O suporte pode ser fixado tanto na cabeceira quanto na peseira da cama hospitalar, atendendo as
necessidades de diferentes configuracdes e proporcionando maior versatilidade no ambiente clinico.

- Peso méiximo: 1 kg por gancho

ATENCAO!

- O produto é enviado desmontado. Para desembalagem e montagem do suporte de
soro, consultar item 7 — INSTALACAO E MONTAGEM, deste manual do usudrio.

- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
NOTA! | procedimento ou observacio que deve ser considerada para o bom uso do produto.

3.3 - SUPORTE DE DRENO

O suporte de dreno tem capacidade de carga maxima permitida de 0,5kg. Fica localizado em baixo do
leito da cama hospitalar. Ha suporte soldado na cama em ambos os lados (direito e esquerdo).
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.
NOTA!

3.4 - BATERIA (opcional)

A cama hospitalar possui bateria para casos de interrup¢ao da energia da rede elétrica.

Com a utilizac¢do da bateria o nimero de ciclo dos movimentos disponiveis na cama torna-se limitados
pela carga da bateria e pelo peso sobre a cama.

O tempo de carga da bateria, considerando a bateria totalmente descarregada, ¢ de aproximadamente
14 horas.

- Caso a cama nao seja utilizada por um longo periodo a troca da bateria deve ser realizada
por pessoal autorizada.

ATENCAO! ~ A bateria deve ser removida por pessoal autorizado se a cama ndo for utilizada por mais
* de 6 meses.

- A bateria é somente para uso em caso de emergéncias, ndo € projetado para uso
rotineiro. Sempre mantenha o equipamento conectado a uma rede elétrica.

NOTA!

4 — CARACTERISTICAS

- A Metalirgica Renovar conta com uma politica de melhoria continua de seus produtos
e se reserva ao direito de modificar as especificagdes técnicas sem aviso prévio.

NOTA!
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Classificacdo Segundo a ANVISA
Nome Técnico Cama Motorizada
CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM ELEVACAO
Nome Comercial DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG
CABECEIRAS E GRADES INJETADAS.
Modelos Comerciais MR 2016 SEMI-LUXO
Classe de enquadramento Classe I, Regra 13
Registro ANVISA 80872350002
Classificacdo e Caracteristicas do Equipamento
Classe de Isolacao Classe I
Parte Aplicada Tipo B
Protecio Contra Penetracio de Agua Equipamento comum — IPX4
~ Intermitente 10%
Modo de Operagao 2min — ON / 18min - OFF
Protecdo Contra Atmosferas Explosivas Nao adequado para utilizacdo na presenca de anestésicos inflaméveis
Colchdo (ALT. X LARG. X COMP.) 12 x 88 x 188 cm (*o colchdo deve ser Biocompativel conforme norma
ISO 10993).
Peso maximo do paciente 250kg
Carga de trabalho segura 315kg
Especificacoes Elétricas
Tensdo de alimentacdo 127 - 220V~
Frequéncia 50/60Hz
Poténcia 450VA
Corrente mixima 5A
Bateria 249V /1,3Ah
Especificacoes Mecanicas
Comprimento externo total: 2.160 mm * 20 mm
Comprimento do leito: 1.950 mm # 20 mm
Largura externa total: 1.030 mm * 20 mm
Largura do leito: 895 mm + 20 mm
Altura maxima do leito: 855 mm + 20 mm
Altura minima do leito: 595 mm * 20 mm
Peso da cama: 165 kg + 5 kg

*Leito em chapa de aco pintado ou plastico ABS (radiotransparente)

Especificacoes da embalagem

Comprimento 2200 mm * 50 mm
Largura 1170 mm %= 50 mm
Altura 830 mm *+ 50 mm
Cama: 165 kg + 5 kg
Peso Caixa de madeira: 125 kg =5 kg
Peso bruto: 290 kg + 10 kg
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PONTO | ANGULO
A 0—84°
B 0-21°
C 0-38°

Elevar cabeceira

Baixar cabeceira

Elevar peseira

Baixar peseira

Elevar cabeceira e peseira simultaneamente

Baixar cabeceira e peseira simultaneamente

Elevar a altura da cama

Baixar a altura da cama

Trendellenburg reverso

Trendellenburg

Rev. 01 (Maio/2024)
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4.1 - SIMBOLOGIA UTILIZADA NO EQUIPAMENTO
Leia e entenda o significado desses simbolos antes de utilizar a cama hospitalar.
[ ]
w Parte aplicada tipo B
Terra de prote¢ao
@ Consultar documentos acompanhantes

‘ I ’ Ligado/Desligado (apenas para uma parte do equipamento)

o4 o :

_j Peso méximo do paciente

% Carga de trabalho segura

' P R Acionador sistema CPR - Quick release: retorno rapido da
secdo do Dorso (opcional)
o= _ 250 kg —315kg Selo 1nd1ca(.ior/ de peso méaximo do paciente e Carga de trabalho
N segura admissivel
Indicacdo para substituicdo do colchdao
o o - v - - . .
:/ &) === g Indica¢do de posicdo de pedais de freios:
localizado préximo aos pedais nas laterais da base
FREIO TOTAL LIVRE DIRECIONAL
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Defini¢do do paciente ADULTO. Indicacéo:
+ + - Peso do paciente
. L8 - Altura do paciente
mzue cm  IMC>17 - Indice de massa corporal

Botio de bloqueio

Luz noturna

Luz indicadora de travamento da membrana de controle
dos movimentos

Luz indicadora da carga da bateria

) o Luz indicadora de cama ligada

* AVISOS DE SEGURANCA

Os seguintes avisos de seguranga sdo utilizados neste manual:

Este aviso contém informacdes importantes que se ndao forem
consideradas, podem levar a morte, ferimentos graves e/ou danos

PERIGO! materiais consideraveis.

Este aviso contém informacdes importantes que se ndao forem
consideradas, podem causar danos materiais.

ATENCAO!

Este texto fornece informagdes importantes para o correto
atendimento de um procedimento ou observacdo que deve ser

considerada para o bom uso do produto.
NOTA!

Rev. 01 (Maio/2024) 13 de 38
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4.2 - CONDI(;(:)ES ESPECIAIS DE ARMAZENAMENTO, CONSERVACAO E/OU
MANIPULACAO DO PRODUTO:

4.2.1 - ANTES DA INSTALACAO:
Marcaciao na embalagem da cama hospitalar:

As informacdes referentes aos cuidados a serem tomados durante o transporte e armazenamento do produto sao indicadas
através de simbologia normalizada diretamente na embalagem.

M B
Fragil — cuidado no transporte e armazenamento.
L -
A Y
dd

Proteger contra chuva no transporte e armazenamento.

L _
r 1
l I Manusear a embalagem com o lado indicado pelas setas para cima.

I
L -
r E 1
E Empilhamento méximo — determina a quantidade méaxima de caixa que pode ser empilhada
durante o transporte e armazenamento.

% Umidade maxima 80%
o

Determina o limite de temperatura, dentre os quais, a embalagem deve ser armazenada ou
transportada.

L2 =
r \ 1
[ ]

ﬁ Mantenha afastado da luz solar.

L |
M e |
Press@o atmosférica de 525mmHg a 795mmHg.
[ -

4.2.2 - APOS A INSTALACAO:

= Condicoes ambientais de operacao:

Faixa de temperatura de funcionamento 0°C a 30°C

Umidade relativa de funcionamento 0 a 80 % ndo condensante
Ruido ambiente <65 dB

Pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg
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= Condicoes ambientais de acondicionamento (entre operacoes):

*  Em local protegido de chuva e sol direto.

Faixa de temperatura ambiente acondicionamento 0-55°C
Faixa umidade relativa ambiente acondicionamento 0 — 80% nao condensante
Faixa da pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg

= Conservaciao

*  Quando em uso, na limpeza e desinfec¢@o das superficies da cama hospitalar, usar somente sabao neutro.

*  Mantenha o equipamento limpo e desinfetado para a préxima utilizagdo.

*  Nao permita que liquidos sejam armazenados dentro do equipamento.

* Nao utilize detergente caustico ou de polimento ou limpeza ultra-sdnica, como também, solventes organicos como
tiner para limpar o equipamento.

*  Mantenha o equipamento em local limpo, longe de poeiras.

5 - DESEMPENHOS SOBRE REQUISITOS ESSENCIAIS DE SEGURANCA
E EFICACIA DO PRODUTO MEDICO

5.1 - INDICACAO, FINALIDADE OU USO A QUE SE DESTINA O PRODUTO

Indicacao:
- Clinicas ou hospitais que necessitam posicionar o paciente para repouso ou diagnésticos.

Finalidade: Acomodar os pacientes que necessitam de repouso para recuperacdo de intervengdes cirdrgicas ou outra
enfermidade, de forma confortavel ou conforme procedimentos médicos especificos. A cama € fabricada apenas para
movimenta¢do dentro do quarto do paciente, para limpeza ou acesso ao paciente.

Desempenho essencial: Realizar a movimentagdo do leito de acordo com o acionamento feito através do painel de
comandos durante utiliza¢do do produto.

5.2 - SEGURANCA E EFICACIA DO PRODUTO

A Cama Hospitalar MR 2016 SEMI-LUXO ¢é totalmente segura, desde que as regras de seguranca sejam seguidas e todas
as recomendacdes descritas neste Manual do Usuério.

O equipamento foi projetado e fabricado com materiais padrdo (ndo toxicos) de uso médico/hospitalar e que permitem facil
assepsia. E prtico e projetado para garantir total seguranca,

Quando mantido (armazenado) e conservado conforme mencionado no item 4.2 - Condigées especiais de armazenamento,
conservagdo e/ou manipulagdo do produto, deste manual, o equipamento ndo perdera ou alterara sua caracteristica fisica e
dimensional.

A Cama Hospitalar MR 2016 SEMI-LUXO ¢ foi projetada, avaliada e cumpre as seguintes normas de segurancga e de
desempenho:

NBR IEC 60601-1 CISPR 11 IEC 61000-4-4

NBR IEC 60601-2-52 IEC 61000-3-2 IEC 61000-4-5

NBR IEC 60601-1-2 IEC 61000-3-3 IEC 61000-4-6

NBR IEC 60601-1-6 IEC 61000-4-2 IEC 61000-4-8

NBR IEC 60601-1-9 IEC 61000-4-3 IEC 61000-4-11
ATENCAO

- Aviso: Convém que os equipamentos portateis de comunicaciio por RF (incluindo periféricos como
cabos de antena e antenas externas) ndo sejam utilizados a menos de 30 cm de qualquer parte da cama
hospitalar, incluindo cabos especificados pelo fabricante. Caso contrario, pode ocorrer degradacdo do
desempenho deste equipamento.

- A cama hospitalar requer precaucdes especiais relativas a EMC (compatibilidade eletromagnética) e devem
ser instalados e colocados em funcionamento de acordo com as informag¢des de EMC fornecidas nesse manual.
O produto ndo emite interferéncia eletromagnética acima do nivel compativel com sua categoria, e também
apresenta determinada imunidade a interferéncias eletromagnéticas ao seu redor. Normas gerais e ensaios de
compatibilidade eletromagnética para cama hospitalar foram aplicadas a este equipamento e determinaram o
ambiente e as precaucdes que devem ser tomadas para sua instalacio e posterior funcionamento, ver tabelas
abaixo.
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- Equipamentos de comunicacdo de RF moveis e portateis podem afetar equipamentos eletromédicos.

- A utilizag@o de acessdrios, transdutores, sensores e cabos de rede ndo originais podem resultar em acréscimo
de emissdes ou decréscimo da Imunidade do equipamento.

EMISSOES ELETROMAGNETICAS

A cama hospitalar € destinada ao uso em ambiente eletromagnético especificado a seguir.
Convém que o usuario ou comprador do equipamento garanta que este seja utilizado em tal ambiente.

Teste de Emissao Conformidade Ambiente Eletromagnético
A cama hospitalar utiliza energia de radiofrequéncia apenas para suas
Emissdes de radiofrequéncia | Grupo 1 fungdes internas. Portanto essas emissdes sdo muito baixas e
CISPR 11 provavelmente ndo causarfo qualquer interferéncia em equipamentos
eletronicos nas proximidades.
Emissoes de radiofrequéncia
4 Classe A
CISPR 11
A cama hospitalar ¢ apropriada para uso em todos os estabelecimentos
Emissdes Harmonicas Classe A que ndo sejam domicilios e aqueles diretamente conectados a rede
IEC 61000-3-2 publica de alimentacdo elétrica de baixa tensdo que alimenta as
edificacoes utilizados como domicilios.
Flutuagdes de Tensao/
Emissoes de Flicker Conforme

IEC 61000-3-3

NOTA As caracteristicas de EMISSOES deste equipamento o tornam adequado para uso em areas industriais e hospitais (ABNT NBR IEC/CISPR
11 classe A). Se for utilizado em um ambiente residencial (para o qual normalmente é requerida a ABNT NBR IEC/CISPR 11 classe B), este
equipamento pode ndo oferecer protecdo adequada a servicos de comunicagao por radio frequéncia. O usudrio pode precisar tomar medidas
de mitigacdo, como realocar ou reorientar o equipamento.

Frequéncia Poténcia AL LS
. a . a ~ b L. Distancia ENSAIO DE
de ensaio Banda Servico Modulaciao maxima
(MHz) W) (m) IMUNIDADE
(V/m)
Modulagio de
385 380 -390 TETRA 400 pulso ® 1,8 0,3 27
18Hz
FM ¢ desvio de
450 430 - 470 fé\gRS 460, FRS +5 kHz senoidal | 2 03 28
de 1 KHz
710 ~
745 704 - 787 Banda LTE 13, 17 Modulagao de 0,2 03 9
pulso ° 217 Hz
780
810 GSM 800/900,
870 TETRA 800, Modulagio de
800 — 960 iDEN 820, pulso ® 2 0,3 28
930 CDMA 850, 18 Hz
Banda LTE 5
1720 GSM 1800;
1845 CDMA 1900; Modulagdo de
1700 - 1990 GSM 1900; DECT; pulso ® 2 0,3 28
1970 Banda LTE 1, 3, 217 Hz
4,25; UMTS
Bluetooth, WLAN, Modulagio de
2450 2400 — 2570 802.11b/g/n, RFID pulso ® 2 0,3 28
2450, Banda LTE 7 217 Hz
5240 Modulagio de
5500 5100 - 5800 WLAN 802.11 a/n pulso ® 0,2 0,3 9
5785 217 Hz

NOTA Se for necessério, para alcangar o NIVEL DE ENSAIO DE IMUNIDADE, a distancia entre a antena transmissora e 0 EQUIPAMENTO EM
ou SISTEMA pode ser reduzida a 1 m. A distancia de ensaio de 1 m é permitida pela ABNT NBR IEC 61000-4-3.

a.  Para alguns servicos, somente as frequéncias de transmissao do terminal estdo incluidas.
b. A portadora deve ser modulada usando-se um sinal de onda quadrada de ciclo de servico de 50%.
c.  Como uma alternativa a modulacdo FM, modula¢do de pulso de 50 % a 18 Hz pode ser usada, pois embora ndo represente uma modulacio real,

isso seria o pior caso.
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IMUNIDADE ELETROMAGNETICA

A cama hospitalar ¢ destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usudrio garanta
que este seja utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade vaeIlEd(ejt E‘;l ggi‘jﬁ ZB 12\1‘;1‘1,17\1 BR Corllvf:)‘;'eril;i(;a de Ambiente Eletromagnético - Diretrizes
O equipamento portatii e movel de
comunicagdo RF ndo ¢ usado em uma distancia
tdo proxima do que a distancia de separacdo
recomendada calculada a partir da equagdo
apropriada para a frequéncia do transmissor
3 Vrms 3 Vrms para qualquer parte da cama hospitalar
150 kHz até 80 MHz fora das 150 kHz até 80 MHz | incluindo cabos.
bandas * ISM fora das bandas *
ISM
RF Conduzida IEC Distancia de Separagdo Recomendada:
61000-4-6
d=12pP
6Vrms 150 kHz até 80 MHz 6Vrms 150 kHz até
nas bandas ? ISM 80 MHz nas bandas ® | d=1,2 VP
ISM
d=1,2 VP 80 MHZ até 800MHz
d=2,3 VP 800 MHz até 2,7 GHz
onde P ¢ a poténcia maxima nominal de saida
do transmissor em watts (W), de acordo com o
fabricante do transmissor, € d ¢ a distancia de
separagdo recomendada em metros (m).
RF Radiada IEC 3V/m 80 MHz até 2,7 GHz 3V/m 80 MHz até E recomendado que a intensidade de campo
61000-4-3 2,7 GHz estabelecido pelo transmissor de RF, como

determinada através de uma inspecdo
eletromagnética no local, © seja menor que o
nivel de conformidade em cada faixa de

()
(@)

Pode ocorrer interferéncia ao redor do
equipamento marcado com o seguinte simbolo:

NOTA 1: Em 80 MHz ¢ 800 MHz, aplica se a faixa de frequéncia mais alta.
NOTA 2: Estas diretrizes podem nao ser aplicaveis em todas as situagdes. A propagacdo eletromagnética ¢ afetada pela absorcao e reflexdo de
estruturas, objetos e pessoas.

A As bandas de ISM (Industrial, Médica e Cientifica) entre 150 kHz ¢ 80 MHz sdo 6,765 MHz até 6,795 MHz; 13,553 MHZ até 13,567 MHZ; 26,957
MHz até 27,283 MHz; e 40,66 MHz até 40,70 MHz.

B Os niveis de conformidade nas bandas de frequéncia ISM entre 150 kHz e 80 MHz e na faixa de frequéncia entre 80 MHz até 2,5 GHz tem a
inten¢do de reduzir a probabilidade dos equipamentos de comunicagdes moveis e portateis causarem interferéncia se forem trazidos inadvertidamente
ao ambiente do paciente. Por essa razdo, um fator adicional de 10/3 ¢ usado no célculo de distancia de separagdo recomendada para transmissores
nessas faixas de frequéncia.

€ As intensidades de campo estabelecidas pelos transmissores fixos, tais como estagdes de radio base, telefone (Celular / Sem fio), radios méveis
terrestres, radios amadores, transmissdo AM e FM e transmissdo de TV ndo podem ser previstos teoricamente com precisdo. Para avaliar o ambiente
eletromagnético devido a transmissores de RF fixos, recomenda-se considerar uma inspegéo eletromagnética do local. Se a medida da intensidade de
campo no local em que o equipamento ¢ usado excede o nivel de conformidade utilizado acima do equipamento deveria ser observado para verificar
se a operagdo estd Normal. Se um desempenho anormal for observado, procedimentos adicionais podem ser necessarios, tais como a reorientagdo ou
recolocagdo do equipamento

P Acima da faixa de frequéncia de 150 kHz até 80 MHz, a intensidade de campo deveria ser menos que 3 V/m.
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A cama hospitalar € destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usudrio garanta que este seja

utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade

Nivel de Ensaio ABNT NBR
IEC 60601-1-2:2017

Nivel de Conformidade

Ambiente Eletromagnético

Descarga eletrostética

(ESD)

IEC 61000-4-2

+ 8kV por contato direto;

+2,4, 8, 15kV pelo ar

+ 8kV por contato direto;

+2,4,8, 15KVpelo ar

Os pisos s@o de madeira, concreto ou ceramica.
Se estdo recobertos por material sintético, a
umidade relativa € de até 50%.

Transitorios elétricos rapidos
/ Salvas

IEC 61000-4-4

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

Surtos linha - linha +0,5kV +0,5kV
IEC 61000-4-5 +1kV +1kV
Surtos linha - terra +0,5kV; +0,5kV;
+1kV; +1kV;
IEC 61000-4-5 +2kV +2kV

A qualidade da alimentac¢do da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

A qualidade da alimentac¢do da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

Quedas de tensio

IEC 61000-4-11

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°,
270° e 315°;

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°, 270°
e 315°;

Interrupgdes de tensio

IEC 61000-4-11

0% Ur, 250/300 ciclos;

0% Ur, 250/300 ciclos;

Qualidade do fornecimento de energia deveria ser
aquela de um ambiente hospitalar ou comercial
tipico. Se o usudrio da cama hospitalar exige
operacdo continuada durante interrupgdo de
energia, € recomendado que o equipamento seja
alimentado por uma fonte de alimentagao
ininterrupta ou uma bateria.

Campos magnéticos na
frequéncia de alimentagdo
IEC 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

Os campos magnéticos na frequéncia da rede de
alimentagdo estdo nos niveis caracteristicos de um
local tipico em um ambiente tipico hospitalar ou
comercial.

NOTA Ur ¢ a tensdo principal CA antes da aplicac@o do nivel de teste.

6 - ADVERTENCIAS E INSTRUCOES DE SEGURANCA

*Camas hospitalares, assim como qualquer produto de uso hospitalar, tem um determinado tempo de
vida qtil, dependendo do uso do mesmo. Tomando os devidos cuidados no manuseio e seguindo as
orientagdes deste manual a vida 1til € mais duradoura. Calcula-se o tempo de vida ttil da cama em
torno de 8 anos, caso o manuseio seja de acordo com as boas praticas de uso e de acordo com este
manual.

* Verificar a tens@o de trabalho antes de conectar a cama na rede elétrica. Vide etiqueta no cabo de
alimentacao elétrica da cama hospitalar:

* Aten¢do no manuseio do cabo de alimenta¢do quando for realizar a movimentagdo da cama e/ou
leito para que ndo haja o dobramento do cabo ou algum dano nele.

* Utilize um regulador de tensdo, se existir, pois ha possibilidade de oscilacdes na rede elétrica acima
da faixa determinada no item especificacdes técnicas.

e Para evitar o risco de choque elétrico, este equipamento deve ser conectado apenas a uma rede de
alimentac@o com aterramento para protecao.
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*Utilize somente cabos de alimentagdo originais. Nao utilize adaptadores, tomadas multiplas,
extensdes adicionais ou cabos que ndo sejam fornecidos pela Metaldrgica Renovar ou seus
representantes autorizados.

* Antes da utilizacdo da cama hospitalar, verifique se os cabos estio bem conectados. Qualquer
frouxidao pode acionar o motor involuntariamente ou até mesmo parar o controle e a cama continuar
no movimento.

*Posicionar o equipamento de forma com que ndo restrinja o acesso do operador ao plug de
alimentacdo para desconexao da rede de alimentacao.

*Antes de conectar qualquer equipamento adicional ao paciente, assegure-se de que ele seja
eletricamente seguro.

*N3ao conectar nenhum item que ndo seja especificado como parte do equipamento.

*N3ao é recomendada a utilizacdo da cama hospitalar em conjunto com equipamentos cirirgicos de
alta frequéncia.

* A cama hospitalar ndo pode ser utilizada muito préximo ou empilhado sobre outros equipamentos.
»Peso maximo do paciente: 250 kg
»Carga de trabalho segura: 315 kg

* O calculo da carga maxima de trabalho permitida distribuida considera o peso do colchao até 10 kg.
Aconselhamos ndo utilizar colchdes d’dgua ou silicone para ndo ultrapassar a carga maxima
distribuida permitida, ou se usar certificar-se de que a carga maxima da cama nao sera ultrapassada.

e Para limpeza da cama hospitalar, deve-se desconecta-la da rede elétrica. Nao utilizar equipamentos
de limpeza por alta pressdo ou por vapor.

* Antes de acionar os movimentos da cama, certifique-se de que os usuarios e paciente estejam isentos
de qualquer risco relacionados a estes movimentos.

e Certificar-se de que as grades e os rodizios estdo posicionados corretamente quando a cama
hospitalar estiver sendo ocupada pelo paciente, para que se evite a0 maximo quedas e colisoes.

*Para manter a durabilidade do produto evite movimentos desnecessarios € a0 movimenta-la evite
colisdes com a parede ou mobiliério.

* Ao movimentar a cama sobre o chio, certifique-se de que o cabo de forca esteja fora do alcance das
rodas, de forma a evitar danos como esmagamento ou ruptura do cabo.

*N3o utilize os movimentos elétricos da cama caso seja identificado qualquer avaria no cabo de forga,
como danos na isolacdo ou esmagamento. Neste caso deve-se substituir o cabo de for¢a antes de
operar a cama.
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*N3ao conecte o cabo de forca ou acione a cama em areas onde haja perigo de explosdo por descargas
elétricas.

e Para garantir a seguranca na utiliza¢do do equipamento durante toda a vida util, seguir as orientacdes
descritas neste manual de instrucoes.

* A cama somente deve ser manuseada por pessoas capacitadas.

0 equipamento NAO deve passar por manutencio ou assisténcia durante a sua utilizaciio. Deve ser
fazer a manutencio preventiva conforme item /1 — MANUTENCAO antes de acomodar o paciente no
equipamento.

* A cama deve ser de uso tnico e exclusivo do paciente, ndo podendo visitantes e/ou acompanhantes
sentarem nas extremidades da cama (dorso e perneira) e fazerem o acionamento dos movimentos da
cama.

*Pacientes com altura maior do que 185cm deve dispor de maior aten¢do em relacdo a conforte e
acomodacao.

*N3ao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.
*N3ao subir ou descer da cama com a grade de protecdo lateral levantada.

*Nunca sentar ou apoiar-se sobre a cabeceira, peseira ou grades de protecdo lateral, estejam elas
abaixadas ou levantadas.

*Quando o botdo da membrana de acionamento dos movimentos estiver sendo pressionado
continuamente, independente do movimento, a cama ird parar automaticamente no final do curso
permitido.

* A cama possui uma bateria (opcional) para acionamento dos motores, em caso de falta de energia.

* Aconselhamos manter a cama na posi¢ao mais baixa na auséncia de um profissional de satde, para
evitar o risco de queda, quando o paciente estiver na cama ou for subir ou descer da mesma.

* Antes de posicionar a cama ou rebaixar as grades laterais, certifique-se de que ndo haveri risco de
lesionar os membros do paciente (p.ex.; entre as grades laterais e a plataforma do colchao, entre partes
moveis, etc.).

*Utilize somente colchdes conforme as especificacdes do item 4 — Caracteristicas e que seja
Biocompativel (conforme norma ISO 10993).

*Colchdes incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.
*Grades laterais incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.

*N3o utilizar a cama para qualquer outro fim, como plataforma de elevagdo, transporte de material,
etc. O fabricante nao assumirad qualquer responsabilidade por ferimento pessoal ou danos no produto
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devido ao uso incorreto.

*Seguir rigorosamente as instru¢des de uso contidas neste manual. Se alguma das instru¢gdes nao for
seguida corretamente, a responsabilidade da Metaltrgica Renovar LTDA, incluindo os consequentes
danos, passa a ser nula.

*Utilize somente acessOrios e pecas originais Metalirgica Renovar para assegurar melhor
performance e seguranga do equipamento.

*A Metaldrgica Renovar disponibilizard, caso necessario, diagramas de circuitos, lista de
componentes, descri¢des, instrucdes de calibracido ou outras informacdes que ajudardo a assisténcia
técnica autorizada durante a manuten¢do do equipamento.

*Qualquer modificacdo na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou deve-se ter
autorizagdo por escrito da Metaldrgica Renovar para efetuar qualquer modificacdo, para manter a
seguranca dos usudrios e para que nao ocorra a perda da garantia.

* Garantia nao significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas vezes
pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificadas. Esta substituicao podera
ser feita por pessoal autorizado ou pelo préprio cliente quando autorizado por escrito pela Metalirgica
Renovar, neste caso o cliente recebera todas as instru¢des para efetuar a modificagao.

*No final da vida util da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para que seja
dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destini-la a um estabelecimento autorizado.

7 - INSTALACAO E MONTAGEM
7.1 - DESEMBALAGEM

Ao receber a Cama Hospitalar, tenha os seguintes cuidados:

* Verifique se a caixa que contém o equipamento apresenta sinais de impacto ou perfuracio, nesse
caso a ocorréncia devera ser objeto de imediata reclamacao junto a transportadora, convindo chamar
um técnico credenciado pela inddstria para avaliacdo conjunta de eventuais danos causados ao
equipamento;

* A cama deve ser desembalada preferencialmente no local de utiliza¢do, a fim de protegé-la de
danos. Aconselha-se que este procedimento seja executado por no minimo duas pessoas, uma em cada
extremidade da cama hospitalar.

* Primeiramente retire a embalagem de madeira, utilizando as ferramentas adequadas e tomando o
cuidado de ndo danificar a cama hospitalar e seus acessoérios. Em seguida retire o plastico bolha que
envolve e protege a cama hospitalar. Aconselha-se ndo utilizar materiais cortantes, como estiletes, facas
ou tesouras, para evitar danificar a pintura da parte metilica da cama ou cortar as partes de material
injetado.

* Retire todo o produto da embalagem. A cabeceira, a peseira e o suporte de soro sdo enviados
desmontados e embalados individualmente, ficam localizados em baixo da cama hospitalar. Cuidado
ao retirar a cama da embalagem para nao danificar as pecgas localizadas em baixo da cama.

* Nao reutilizar as embalagens caso estas ndo apresentem condi¢cdes de manter a integridade do
equipamento e a seguranc¢a dos operadores.
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& - Este aviso contém informag¢des importantes que se ndo forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO!

7.2 - INSTRUCOES DE MONTAGEM
7.2.1 - CABECEIRA, PESEIRA E GRADES DE PROTECAO LATERAL

A cama ¢é fornecida com as grades laterais ja instaladas e posicionadas para dar acesso ao leito
(abaixadas). Para levanta-las colocando-as no modo seguranga do paciente, posicione-as para cima
seguindo as instrugdes conforme descrito no item 7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS, deste

manual.

Encaixe as bases da cabeceira ou da peseira abaixando-as verticalmente sobre os dois suportes
localizados na extremidade da cama simultaneamente, conforme figura.

Para retira-las, faca o movimento contrario, puxando-as para cima e tomando o cuidado de puxar as
duas partes (lado esquerdo e lado direito) com a mesma for¢a para que as mesmas nao venham a sofrer
danos.

A sua cama hospitalar possui membranas localizadas nas grades de protecdo lateral e peseira de
material injetado. Para energizar a membrana da peseira € necessaria a conexdo do cabo das membranas
na caixa de expansao da cama hospitalar, localizada abaixo do leito, conforme mostra a figura. A caixa
de expansdo possui também uma luz noturna, ver item 2./ - CONTROLE DE ACIONAMENTO -
PESEIRA deste manual para obter informagdes de como ligar e desligar a luz.
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QUANDO FOR NECESSARIA A REMOCAO PERMANENTE DA PESEIRA, ANTES DE
RETIRAR A MESMA, DESCONECTE OS CABOS DA CAIXA CENTRALIZADORA.

& - Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO!

7.2.2 - SUPORTE DE SORO

Para montagem do suporte de soro encaixe a extremidade inferior do suporte de soro no dispositivo
soldado no tubo localizado na peseira e na cabeceira, encaixe até que a haste do suporte de soro esteja
firme.
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7.3 - OPERACAO DO EQUIPAMENTO
* AJUSTE DO DORSO

A parte do dorso da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. A elevagao do dorso pode ser feita com angulagdo méxima de 84 graus (com
o sistema de compensacdo abdominal, o qual proporciona o alivio da pressdo no abdomen e na pélvis
através da retragao da secc@o do dorso, quando elevada, evitando o deslocamento do paciente para
frente, melhorando seu conforto, e evitando o cisalhamento da pele e a formagao de dlceras de pressdo.)
e abaixada de forma a manter o paciente na posi¢ao horizontal (deitado), conforme indica a figura.

Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

A v

* AJUSTE DA PESEIRA

Existem duas posi¢cdes para a peseira, a posicdo Vascular e a posi¢io Flexao.
Para ajuste da peseira na posicdo Vascular, acione os respectivos botdes da membrana de controle dos
movimentos. A elevacdo da peseira pode ser feita com angulacdo maxima de 26 graus e abaixada de
forma a manter as pernas do paciente na posi¢do horizontal.

Botdes na membrana de
acionamento

A v

Para ajuste da peseira na posicao Flexao, é necessario que a peseira esteja na posi¢do Vascular elevada
em qualquer angulacdo (nfo necessariamente na angulagdo méxima), e que o acionamento mecanico
localizado na parte inferior do leito logo abaixo da peseira seja acionado manualmente.

Movimentagdo possivel

@ =10 ——=

Posicdao Vascular Posicdo Flexao
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E necessério destravar o acionamento mecénico mostrado na figura levantando o leito da peseira
através da alca localizada na extremidade do leito da peseira (préximo aos pés do paciente quando este
se encontra deitado na cama hospitalar) para liberar o movimento. O sistema de movimento € do tipo
catraca, € necessdrio puxar para cima para destravar a posicdo atual e apds ajustar conforme
necessidade. Para voltar a posicao mais elevada (horizontal) é necessario que o leito da peseira percorra
até o final do curso (posi¢cdo mais baixa possivel) para depois retornar a elevar as panturrilhas.

I

Para retornar a peseira a posi¢do horizontal, acione o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente ao abaixamento da peseira. Nao € necessario outro acionamento manual no barramento
da cama.

« AJUSTE DA POSICAO FAWLER

A posicao Fawler da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. As angulacdes sdo as mesmas informadas anteriormente, ou seja, maximo
de 74 graus para elevagdo do dorso, maximo de 26 graus para elevag@o da peseira e posicdo minima
(horizontal) para dorso e peseira, conforme indicado na figura.
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Botdes na membrana de

) Movimentag¢do possivel
acionamento

S

o o

* AJUSTE DA ALTURA

O ajuste da altura da cama pode ser feito acionando os respectivos botdes da membrana de controle
dos movimentos. A altura méaxima possivel (do leito) € de 855 mm + 20mm e a altura minima possivel
(do leito) € de 595 mm # 20mm. Ver figura.

Botdes na membrana de

) Movimentagdo possivel
acionamento

Cama elevada Cama rebaixada

* AJUSTE TRENDELEMBURG

Os ajustes Trendelemburg ou reverso podem ser feitos acionando os respectivos botdes da membrana
de controle dos movimentos.

A cama permite angulagdo maxima do Trendelemburg de 12 graus, conforme normas de seguranca.

A cama permite angulacdo méaxima da posi¢do reversa do Trendelemburg de 12 graus, e conforme
normas de seguranca, pode ser utilizada na sua angulacdo méaxima. Ver figura.

Botdes na membrana de ) . 3
. Movimentag@o possivel
acionamento

Trendelemburg Reverso de Trendelemburg

o o o o

Quando da utilizagdo do Trendelembrug ou reverso a cama deve estar afastada 20 cm da parede.
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Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

ATENCAO! | - Nao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

« AJUSTE DA POSICAO POLTRONA

E a posicdo em que o paciente fica sentado com o dorso 4 90° em relacio ao leito na horizontal (posi¢io
deitada). O ajuste da posi¢do poltrona pode ser feito acionando o respectivo botdo da membrana de
controle dos movimentos.

Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

L

Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informag¢des importantes que se ndo forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este texto fornece informac¢des importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

7.4 - INDICACAO DA ANGULACAO DAS GRADES

Em todas as grades (superiores e inferiores) existe a indicacao da angulacio (em graus) para avaliacao

quando € realizado o movimento da cama hospitalar.
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Angulacdo das grades superiores: Angulacdo das grades inferiores:

7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS

Para realizar o movimento de abaixar as grades de prote¢do lateral da cama, com uma mao puxe a trava
de segurancga (conforme indicado na figura) e com a outra mdo abaixe a grade de modo a permitir o
acesso ao leito da cama hospitalar.

Para realizar o movimento contrério, ou seja, de levantamento das grades, puxe as grades para cima,

assim que a grade de protecao lateral atingir a posicao final a trava de seguranca serd automaticamente
travada.

- Nao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

ATENCAO!
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7.6 - PROCEDIMENTO EMERGENCIAL - CPR (RESSUSCITACAO CARDIO
PULMONAR)

Para realizacdo do procedimento emergencial CPR (Ressuscitacdo Cardio Pulmonar) é necessério que
a cama esteja com o dorso na posi¢@o horizontal.

Caso o dorso esteja levantado, acionar o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente ao abaixamento do dorso.

Em caso de falta de energia elétrica, a cama possui uma bateria preparada para realizar o movimento
de abaixamento do dorso quando acionado o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente a este movimento.

Em caso de falta de energia elétrica e bateria descarregada, acionar a alavanca localizada abaixo do
leito da cama, pro6xima ao dorso na parte esquerda, conforme indicado na figura. Ao acionar esta
alavanca € realizado o movimento de abaixamento do dorso.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideriveis.

PERIGO!

- Este movimento deve ser executado somente em casos de emergéncia, por pessoal
devidamente habilitado para tal fungdo, devendo-se evitar uso continuo nos
acionamentos para evitar a desgastes no sistema.

- O acionamento do movimento diferente do indicado poderd causar danos ao
produto.

ATENCAO! | - Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver com
pacientes.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacao que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

7.7 - TRAVAMENTO DOS RODIZIOS

- A cama hospitalar pode ser fornecida com rodizios de diametros de 3 até 8”.

- Opcionalmente, a cama pode ser equipada com 5 rodizios, incluindo um rodizio retratil central, o que
facilita a mobilidade e manuseio durante o transporte.

e Travamento individual (sistema de freios individuais)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios individuais, sendo dois rodizios com
travamento individual e dois sem. Os rodizios com travamento estdo posicionados diagonalmente
Opostos.

Para acionar os freios da cama, pressione a lingueta verde das rodas para baixo. Para liberar os freios,
pressione a lingueta vermelha das rodas para baixo, conforme figuras abaixo.

— - T

 Travamento central (sistema de freios central)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios central localizado em ambos os lados da
base da cama, permitindo os posicionamentos:

FREIO TOTAL LIVRE DIRECIONAL

Direcional: Uma roda na cabeceira esta travada e direcionada longitudinalmente a base, permitindo a
rodagem. As rodas da peseira permanecem livres, possibilitando o movimento da cama com orienta¢ao
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de apenas uma pessoa.

Livre: Todas as rodas estdo liberadas para girar em qualquer dire¢do. O deslocamento da cama deve
ser realizado por, no minimo, duas pessoas: uma na cabeceira e outra na peseira, para orientar o
movimento.

Freio Total: Travamento completo de todas as rodas da cama, impedindo tanto o giro quanto o
movimento da banda de rodagem.

- Mantenha os pedais na posi¢do de freio total sempre que a cama estiver parada,
especialmente quando nao houver supervisdao de uma pessoa habilitada.

- Ao estacionar a cama com um paciente, certifique-se de que os freios dos rodizios
estdo ativados e as grades laterais estdo elevadas e travadas.

- Os freios devem ser acionados sempre que a cama estiver parada.

- Antes de mover a cama, verifique se os freios estdo completamente desativados.

- Sempre verifique o travamento dos rodizios e das grades ao atender pacientes.

j - Realize testes e revisdes periddicas no sistema de freios.

ATENCAO!

7.8 - GANCHOS DE SUSTENTACAO DO CABO DE ENERGIA

Quando a cama hospitalar ndo estiver sendo utilizada ou quando a mesma estiver sendo movimentada
pelo chao deve-se manter o cabo de alimentacdo de energia disposto sobre os ganchos soldados na
cama hospitalar, conforme figura.

_— ".‘Q

- Item opcional

NOTA!

7.9 - TRAVAMENTOS DOS MOVIMENTOS ELETRICOS DA CAMA

A cama possui dois sistemas de travamento dos movimentos elétricos:
*Travamento da membrana de controle dos movimentos;

e e travamento total.

7.9.1 - TRAVAMENTO DA MEMBRANA DE CONTROLE DOS MOVIMENTOS
A membrana de controle dos movimentos localizada na peseira da cama hospitalar possui o botao

conforme mostra a figura, ao pressiona-lo os movimentos de todas as membranas (da peseira e das
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grades de protecao lateral) ficardo travados. Para destravar basta pressionar o mesmo botido novamente.

7.9.2 - TRAVAMENTO TOTAL DA CAMA
Existe um botdo de parada de emergéncia localizado abaixo da peseira do leito da cama. Este botdo faz

o travamento de todos os movimentos elétricos da cama hospitalar. Depois de acionado, o botdo de
emergéncia precisa ser girado no sentido horério (conforme indicacio das setas no proprio botdo de
emergéncia) para que os movimentos elétricos da cama hospitalar voltem a funcionar normalmente.

@ - Item opcional

NOTA!

8 - LIGANDO A CAMA HOSPITALAR

» Utilizacdo na Rede Elétrica

- Conecte o cabo de alimentacdo da cama hospitalar em uma tomada compativel com a tensdo de
alimentacao especificada no equipamento.

& - A cama hospitalar pode ser ligada em rede elétrica de 127 / 220 V~ automaético,
frequéncia 50/60 Hz.

ATENCAO!

8.1 - DESLIGANDO A CAMA HOSPITALAR

Para desligar a Cama Hospitalar Metalirgica Renovar

- Retire o cabo de alimentacao da tomada.
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9 - LIMPEZA

- Para evitar a possibilidade de ocorrerem queimaduras ou descargas elétricas durante o
processo de limpeza e manutencdo, assegure-se de que a cama hospitalar estd
desconectada da rede elétrica.

- Nunca utilize equipamentos de alta pressdo por jato de 4gua/ou vapor.

- Inspecione o colchdo apds o uso, qualquer furo ou rasgo no tecido que permita entrada
de algum tipo de fluido pode aumentar o risco de contaminagdo a substancias que

ATENCAO! causem doencas.

- Nunca utilize materiais de limpeza abrasivos, bem como liquidos que possuam
solventes ou qualquer tipo de sal.

- Nunca utilize produtos corrosivos como palha de aco, pois ela podera deixar residuos
sobre a superficie dos materiais, comprometendo a resisténcia a corrosao.

* Evitar agentes quimicos alcalinos e acidos.
* Nunca utilizar produtos corrosivos, como palhas de ago, esponjas, etc.

* Use um pano macio, umedecido (ndo encharcado) somente com dgua e sabao neutro para limpeza da
cama hospitalar.

* Cuidado ao limpar o plug com o pano umedecido. Importante certificar-se de que o plug esteja seco
para colocé-lo na tomada, sem risco de choque elétrico.

- Este aviso contém informagdes importantes que se ndo forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideriveis.

PERIGO!

10 - ASSISTENCIA TECNICA

A cama hospitalar modelo MR 2016 SEMI-LUXO ¢é projetada e construida para operar
satisfatoriamente, e ndo deverd apresentar problemas durante sua vida util, se for utilizada
corretamente. Porém se ocorrer uma falha ou defeito, favor entrar em contato com um representante
local especializado ou com a area de assisténcia técnica da Metalirgica Renovar LTDA:

Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n° 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau
Estado: SC - Pais: Brasil — CEP: 89063-000
Telefone: (47) 3337-6385
atendimento@mrenovar.com.br
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Para maior brevidade no atendimento, tenha em maos os seguintes dados:
*Uma descricao precisa da falha;

* Numero de série, nimero do lote e o modelo da cama (estas informagdes sdo encontradas na etiqueta
fixada na cama hospitalar, ver figura).

Nota: Garantia ndo significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas
vezes pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificados. Esta substituicao
podera ser feita por pessoal autorizado ou pelo proprio cliente quando autorizado por escrito pela
Metaludrgica Renovar, neste caso o cliente receberd todas as instrucdes para efetuar a modificacdo.

11 - MANUTENCAO

Apos a execugdo de qualquer procedimento de manutencgdo, assegure-se de que o equipamento € seus
movimentos estdo em condicdes perfeitas de funcionamento.

Assegure-se de que a manutencao seja sempre executada por pessoal qualificado, com treinamento na
fabrica e que as pecas de reposicdo utilizadas sejam originais.

- Qualquer modificagdo na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou
deve-se ter autorizacdo por escrito da Metalirgica Renovar para efetuar qualquer
modificagdo, para manter a seguranga dos usudrios e para que ndo ocorra a perda da
garantia.

NOTA! - No final da vida util da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para
que seja dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destind-la a um
estabelecimento autorizado.

- Este aviso contém informacdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.

- Somente pessoal qualificado e autorizado pela fabrica deverd executar os
procedimentos de manutengao e revisao da cama hospitalar.

- Certifique-se de que a cama esteja desconectada da fonte de energia antes da

ATENCAO! ~
montagem, desmontagem € manutengao.

- Certifique-se de que os rodizios estejam travados antes da montagem, desmontagem e
manutengao.

11.1 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Anualmente devem ser realizadas as seguintes manutengdes preventivas:
* Verificacdo de todas as fungdes mecanicas e elétricas;

* Lubrificacdo das partes mecanicas (nas jungdes da cama);
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* Apontar as atividades realizadas no registro geral de manutencao;
* Comunicar ao representante ou fabricante caso seja verificado avarias no produto.

11.2 - MANUTENCAO PERIODICA

O operador do aparelho deve verificar os seguintes itens para garantir o correto funcionamento da cama

hospitalar.

PARTES EXAMINADAS PERIODO DE MANUTENCAO EXECUTANTE
Colchio 2 meses Usudrio
Rodizios 2 meses Usuario
Grades Laterais Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Peseira/Cabeceira Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Painel de membranas das grades . L.

. . Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
laterais e peseira
Atuadores Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario

* Substituicao de pecas

Recomenda-se a substituicao periddica de algumas pecas que sofrem desgaste natural, conforme os
prazos descritos na tabela abaixo. As substitui¢des devem ser feitas por pessoal técnico devidamente
qualificado. Utilize sempre pecas fornecidas pela Metalirgica Renovar ou por suas assisténcias
técnicas autorizadas.

SUBSTITUICAO DE PECAS PRAZO EXECUTANTE

Bateria 12 meses Técnico

- A bateria recarregavel deverd ser substituida somente por técnico credenciado pela
fabrica.

ATENCAO!

11.3 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Para melhor conservagdo do equipamento e maior seguranga do paciente, antes que a cama hospitalar
receba um novo paciente, o operador deve seguir o seguinte procedimento:

* Realize a limpeza e assepsia de acordo com as orientacdes deste manual.
* Verificar se os rodizios estdo girando livremente e sem vibragdes;
* Verificar todas as fungdes do sistema elétrico (cabos e componentes);

* Verificar funcdes eletronicas das membranas de grades e peseira, conferindo se atinge as posicoes
aplicéveis a cama;
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e Verificar funcionamento do CPR;
* Verificar travamento das grades;
* Re-aperto dos parafusos e porcas dos mecanismos de movimentacao;

* Lubrificar partes metalicas (como bracos)

* Protecao Ambiental

Descarte

Caso exista necessidade de descarte do equipamento, embalagem ou suas partes, € estes nao possuam
uma destina¢do definida pelo cliente, o item em questdo deve ser encaminhado ao fabricante ou
assisténcia mais proxima para que o descarte seja efetuado conforme a legislacio vigente.

A bateria recarregavel utilizada na cama hospitalar possui tempo de vida limitado. Apds a substituicao,
encaminhe a bateria danificada ao fabricante ou assisténcia técnica autorizada mais préxima. Nao jogue
esse material no lixo comum, pois a bateria possui em sua composi¢do materiais toxicos e metais
pesados.

- O descarte da bateria deve ser realizado de acordo com a legislacdo vigente no pais.

- Enquanto da utilizagdo normal do equipamento, este ndo gera impacto ambiental
durante a instalacdo ou manutencdo. Também ndo gera residuos de dgua, materiais
= consumidos, energia acustica, calor, gases, vapores, particulas, substancias perigosas e
ATENCAO! | outros residuos. Ndo ha substincias perigosas dentro do equipamento ou fontes de
radioatividade e materiais que apresentem atividade radioativa induzida.
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« REGISTRO GERAL DE MANUTENCAO
Modelo da cama hospitalar: MR 2016 SEMI-LUXO

Numero de série:

Data Atividade executada Responsavel
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12 - RESOLUCAO DE PROBLEMAS COMUNS

A cama estd montada, conforme instru¢cdes do manual do usudrio, pronta para ser utilizada. Porém os
movimentos elétricos da cama nio funcionam. Como resolver?

Possiveis resolucdes do problema:

*Certifique-se de que o plug esta corretamente conectado na tomada e que nao ha falta de energia
elétrica no local.

* Certifique-se de que todas as conexdes elétricas estdo bem conectadas, evitando mau contato.

*Certifique-se de que a chave de travamento total da cama ndo esteja acionada. Caso esteja, girar o
botdo de emergéncia no sentido horario para destravar e liberar os movimentos elétricos da cama
hospitalar;

oy

-

N

eReferente as membranas de acionamento dos movimentos:

» Verifique se o led indicativo da figura abaixo esta ligado.

Se estiver ligado € porque as membranas de acionamento estdo bloqueando os movimentos. Para
desbloquear pressionar o mesmo botdo novamente.

» Certifique-se de que o cabo da membrana de acionamento dos movimentos da peseira esta conectado
na caixa centralizadora. Como a peseira é desmontada para transporte, esta conexao deve ser realizada
na montagem da cama.

Para mais detalhes das membranas dos movimentos da cama verificar os itens 7.3 - OPERACAO DO
EQUIPAMENTO deste manual do usuario.

by

e
1‘7
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APRESENTACAO
METALURGICA RENOVAR LTDA
Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n° 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau

Estado: SC — Pais: Brasil — CEP: 89063-000

Atendimento ao Consumidor:
Telefone: (47) 3337-6385

atendimento@mrenovar.com.br

Registro ANVISA: 80872350002

Industria Brasileira

A Metalirgica Renovar LTDA é uma empresa comprometida com a qualidade de seus produtos,
busca as melhores préticas de engenharia e fabricacdo no ramo de moéveis hospitalares. Para poder
oferecer conforto e praticidade aos usuarios.

Este manual descreve as caracteristicas técnicas, operacionais e instru¢des de uso da cama hospitalar
modelo MR 2016 LUXO - CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM
ELEVACAO DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG -
CABECEIRA E GRADES INJETADAS.

VENDAS, DISTRIBUICAO E ASSISTENCIA TECNICA
A venda dos produtos da Metalirgica Renovar LTDA € realizada diretamente ou através de

distribuidoras varejistas. A Metalirgica Renovar LTDA se responsabiliza pelas caracteristicas
técnicas e de seguranca aplicaveis ao produto desde que as manutencdes e reparos sejam efetuados
periodicamente pelo proprio fabricante ou representante autorizado.

Este manual do usuério estd sujeito a alteragdes sem aviso prévio.
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1 - APRESENTACAO DO PRODUTO

Nome técnico: Cama Motorizada

Nome comercial: Cama hospitalar fawler automatizada com elevacdo do leito,
trendelemburg e reverso de trendelemburg cabeceira e grades injetadas

Modelo: MR 2016 LUXO

1.1 - IDENTIFICACAO E LOCALIZACAO DAS PARTES DA CAMA HOSPITALAR

Suporte de soro [
(com espera em ambos os lados) \

Membranas de acionamento
dos movimentos elétricos

Cabeceira
(material injetado)

q
3
& Leito em chapa perfurada
. R Y ‘ ) Grades de protecdo lateral
&-‘ (material injetado)

“-—’-—*‘_’__ﬁ Carenagem inferior

(material injetado)

Peseira
(material injetado)

Para-choque

Rodas de 5 polegadas

1 - Secdo das costas 3 - Secdo das coxas
2 - Secdo do assento 4 - Secdo das panturrilhas

Suporte de dreno
Bateria

Acionamento CPR

Sistema de protecio " o ' 3 Luz noturna /
das grades laterais s A4 Caixa centralizadora

Cobade Cottes Atuadores lineares
(Plug)

1.2 - CABECEIRA E PESEIRA

As cabeceiras e as peseiras sao fabricados em tubos de ago carbono e aco inox (modelo: tubular) ou
em material injetado, podendo ser fixas ou removiveis.

1.3 - GRADES LATERAIS

As grades laterais podem ser fornecidas em material injetado de poliuretano ou polietileno ou tubular
em aco carbono pintado ou ago inox, com movimentos de tombar, empilhar, deslizante, semi-giro ou
pneumatico.
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1.4 -LEITO

Articulado em 3 ou 4 secg¢des, tubular com o acabamento em chapa de ago carbono lisa ou perfurado,
ou em plastico ABS (radiotransparente)

2 - ACIONAMENTO DOS MOVIMENTOS DA CAMA

Os movimentos da cama hospitalar sdo feitos através de controle de mao (supervisor) e através das
membranas nas grades laterais e peseira.

Para fazer os movimentos da cama, mantenha o botdo do acionamento desejado pressionado, assim
que a posicao da cama estiver adequada pare de pressionar o botdo do controle.

Quando o botdo do controle dos movimentos estiver sendo pressionado continuamente, a cama ira
parar automaticamente no final do curso permitido.

Funcdes dos botdes dos movimentos da cama hospitalar e apresentacdo dos leds indicativos do

controle:
3 6 9 12 13
5 7 10
4 8 1) |14
26
2
1
25
o ) 10 - Elevac@o simultinea dorso e 19 - Acionamento da posi¢do
1 — Led indicador de ligado .
pernas (Fawler) “Proclive”

11 - Abaixamento simultanea dorso e
2 -Liga/Desliga 20 — Fun¢do SHOCK
pernas (Fawler)

12 - Led indicador de quando o
3 — Led indicador de quando o 21 - Acionamento CPR (Respiracio
movimento plataforma do colchdo
movimento de dorso esta bloqueado Cérdio-respiratoria)
esta bloqueado

13 - Elevagdo da plataforma de ] ]
4 - Elevacdo do dorso 22 — Bloqueio de movimentos
suporte de colchdo

14 - Abaixamento da plataforma de
5 - Abaixamento do dorso 23 — Fungao Poltrona
suporte de colchdo

6 - Led indicador de quando o 15 - Led indicador de quando o 24 — Fungdo STOP (bloqueio de
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movimento de pernas estd bloqueado

movimento de sentar esta bloqueado

todas as fungdes)

7 - Elevacdo de pernas

16 — Fungao Sentar

25 - Led indicador de quando o

movimento de poltrona esti

bloqueado

8 - Abaixamento de pernas

17 - Led indicador de quando os
movimentos de “Trendelenburg” /

“Proclive” estdo bloqueados

26 — Led indicador de bateria

9 - Led indicador de quando o

movimento de Fawler esta bloqueado

18 - Acionamento da posicao

“Trendelenburg”

27 — Led indicador de emergéncia

acionada

Significado das luzes indicativas do controle:

Led indicador do acionamento do controle:

* Ligado: indica que algum botao do controle esta sendo acionado;

* Desligado: indica que nenhum botao do controle esta sendo acionado.

Led indicador do travamento do controle:

* Verde: indica que o controle esta destravado e os movimentos podem ser feitos normalmente;

* Amarelo: indica que o controle esta travado.

Nota: Para realizar o travamento € o destravamento do controle, verificar o descrito no item
OPERACAO DO EQUIPAMENTO - Travamentos dos movimentos elétricos da cama.

Led indicador ligado:

* Ligado: estard verde se o controle estiver ligado e apto a receber o pressionamento sobre seus
botdes para acionamento dos movimentos.

* Desligado: os botdes do controle ndo acionardo os movimentos da cama hospitalar se forem
pressionados. Verificar o item OPERACAO DO EQUIPAMENTO - Travamentos dos movimentos

elétricos da cama.

Rev. 01 (Maio/2024)
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2.1 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - PESEIRA
1 — Elevagdo do dorso 9 — Acionamento CPR (Respiracdo Cardio-respiratdria)
2 - Abaixamento do dorso 10 - Fungdo Sentar
3 — Elevagdo de pernas 11 — Acionamento da posicao “Proclive”
4 — Abaixamento de pernas 12 - Acionamento da posicdo “Trendelenburg”
5 - Elevagao simultanea dorso e pernas (Fawler) 13 - Funcdo STOP (bloqueio de todas as funcdes)
6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler) 14 — Luz noturna
7 — Elevagdo da plataforma de suporte de colchdo 15 — Bloqueio de movimentos

8 — Abaixamento da plataforma de suporte de colchdo

- Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver com
pacientes.

- O usudrio deve verificar se a cama est4 na posi¢do de altura minima do leito para
evitar possiveis quedas, sendo mantida nos casos de acomodagdo ou retirada do
paciente.ad

- Para maior durabilidade e garantia do produto, evite movimentos desnecessarios.
ATENCAO! | A utilizagdo em desacordo com essas orientacdes é de inteira responsabilidade do
usudrio.

- Nao permita que criangas operem o produto.
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2.2 - CONTROLE DE ACIONAMENTO - GRADE LATERAL

1 — Elevagéo do dorso 5 - Elevag@o simultanea dorso e pernas (Fawler)

2 - Abaixamento do dorso 6 - Abaixamento simultinea dorso e pernas (Fawler)
3 — Elevacdo de pernas 7 — Elevacdo da plataforma de suporte de colchdo

4 — Abaixamento de pernas 8 - Abaixamento da plataforma de suporte de colchdo

3 - ACESSORIOS

3.1 - SISTEMA DE PARA-CHOQUES

Os para-choques fabricados em PVC branco, ficam localizados nas quatro extremidades da cama) a
fim de evitar danos a cama ou a estrutura do local de uso da cama hospitalar (parede ou mobiliario)
se existir choque entre eles quando da movimentagdo da cama sobre o piso.

- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

Rev. 01 (Maio/2024) 8 de 39
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3.2 - SUPORTE DE SORO

O suporte de soro € utilizado para acomodar bolsas ou ampolas de soro, oferecendo praticidade e
seguranca no uso. Ele pode conter dois ou quatro ganchos para a fixacdo dos recipientes e esta
disponivel em materiais como a¢o carbono pintado ou aco inox, garantindo durabilidade e resisténcia.
O suporte pode ser fixado tanto na cabeceira quanto na peseira da cama hospitalar, atendendo as
necessidades de diferentes configuracdes e proporcionando maior versatilidade no ambiente clinico.

- Peso méximo: 1 kg por gancho

ATENCAO!
- O produto é enviado desmontado. Para desembalagem e montagem do suporte de soro,
consultar item 7 — INSTALACAO E MONTAGEM, deste manual do usudrio.
- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um procedimento
NOTA! ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.

3.3 - SUPORTE DE DRENO

O suporte de dreno tem capacidade de carga maxima permitida de 0,5kg. Fica localizado em baixo do
leito da cama hospitalar. Ha suporte soldado na cama em ambos os lados (direito e esquerdo).

Rev. 01 (Maio/2024) 9 de 39
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- Este texto fornece informagdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.
NOTA!

3.4 - BATERIA

A cama hospitalar possui bateria para casos de interrup¢ao da energia da rede elétrica.

Com a utilizacdo da bateria o nimero de ciclo dos movimentos disponiveis na cama torna-se
limitados pela carga da bateria e pelo peso sobre a cama.

O tempo de carga da bateria, considerando a bateria totalmente descarregada, ¢ de aproximadamente
14 horas.

- Caso a cama ndo seja utilizada por um longo periodo a troca da bateria deve ser
realizada por pessoal autorizada.

- A bateria deve ser removida por pessoal autorizado se a cama nao for utilizada por

ATENCAO! ~
mais de 6 meses.
- A bateria € somente para uso em caso de emergéncias, ndo € projetado para uso rotineiro.
Sempre mantenha o equipamento conectado a uma rede elétrica.
NOTA!

4 — CARACTERISTICAS

- A Metalurgica Renovar conta com uma politica de melhoria continua de seus produtos e se
reserva ao direito de modificar as especificacdes técnicas sem aviso prévio.

NOTA!

Classificacdo Segundo a ANVISA

Nome Técnico Cama Motorizada
CAMA HOSPITALAR FAWLER AUTOMATIZADA COM ELEVACAO
Nome Comercial DO LEITO, TRENDELEMBURG E REVERSO DE TRENDELEMBURG -
CABECEIRA E GRADES INJETADAS.
Modelos Comerciais MR 2016 LUXO
Classe de enquadramento Classe I, Regra 13
Registro ANVISA 80872350002

Rev. 01 (Maio/2024) 10 de 39
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Classificacao e Caracteristicas do Equipamento

Classe de Isolagdo Classe I

Parte Aplicada ] Tipo B

Protecdo Contra Penetracdo de Agua Equipamento comum — IPX4

Modo de Operagao s N 1min - OFF

Protecdo Contra Atmosferas Explosivas Nio adequado para utilizacio na presencga de anestésicos inflamaveis

Colchdo (ALT. X LARG. X COMP.) 12 x 88 x 188 cm (*o colchdo deve ser Biocompativel conforme norma

ISO 10993).

Peso maximo do paciente 250kg

Carga de trabalho segura 315kg
Especificacoes Elétricas

Tensdo de alimentacido 127 - 220V~

Frequéncia 50/60Hz

Poténcia 450VA

Corrente méxima 5A

Bateria 249V /1,3Ah
Especificacoes Mecanicas

Comprimento externo total: 2.160 mm % 20 mm
Comprimento do leito: 1.950 mm # 20 mm

Largura externa total: 1.030 mm % 20 mm

Largura do leito: 895 mm *+ 20 mm

Altura maxima do leito: 855 mm + 20 mm

Altura minima do leito: 595 mm + 20 mm

Peso da cama: 175 kg + 5 kg

*Leito em chapa de aco pintado (liso ou perfurado) ou plastico ABS (radiotransparente)

Especificacoes da embalagem

Comprimento 2200 mm = 50 mm
Largura 1170 mm %= 50 mm
Altura 830 mm * 50 mm
Cama: 175 kg + 5 kg
Peso Caixa de madeira: 125 kg =5 kg
Peso bruto: 300 kg + 10 kg

PONTO | ANGULO

A 0-84°
B 0-2r1°
C 0-38°

Rev. 01 (Maio/2024) 11 de 39
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L Elevar cabeceira
A
L Baixar cabeceira
v
A

Elevar peseira

Baixar peseira

Elevar cabeceira e peseira simultaneamente

Baixar cabeceira e peseira simultaneamente

Elevar a altura da cama

Baixar a altura da cama

Trendellenburg reverso

Trendellenburg

4.1 - SIMBOLOGIA UTILIZADA NO EQUIPAMENTO

Leia e entenda o significado desses simbolos antes de utilizar a cama hospitalar.

w Parte aplicada tipo B

Terra de prote¢ao

Rev. 01 (Maio/2024)
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Consultar documentos acompanhantes

Atengdo
0 Ligado/Desligado (apenas para uma parte do equipamento)
oCd o .
—: Peso maximo do paciente

—_— Carga de trabalho segura

‘ ‘ P R ‘ Acionador sistema CPR - Quick release: retorno rapido da secdo

do Dorso (opcional)

o1 & Selo indicador de peso maximo do paciente e Carga de trabalho
segura admissivel

E%%é Indicacido para substituicdo do colchdo

\
[
(R[]

Ry === y Indicagdo de posicdo de pedais de freios:

localizado préximo aos pedais nas laterais da base
FREIO TOTAL LIVRE DIRECIONAL

Defini¢ao do paciente ADULTO. Indicagao:
& + - Peso do paciente

w - Altura do paciente
mzme om IMC217

- Indice de massa corporal

Botao de bloqueio

Luz noturna

Rev. 01 (Maio/2024) 13 de 39
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Luz indicadora de travamento da membrana de controle
dos movimentos

o - Luz indicadora da carga da bateria

.} c) Luz indicadora de cama ligada

* AVISOS DE SEGURANCA

Os seguintes avisos de seguranga sdo utilizados neste manual:

Este aviso contém informag¢des importantes que se ndo forem consideradas, podem
levar a morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.
PERIGO!
Este aviso contém informagdes importantes que se nao forem consideradas, podem
causar danos materiais.
ATENCAO!
Este texto fornece informagdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.
NOTA!

4.2 - CONDICOES ESPECIAIS DE ARMAZENAMENTO, CONSERVACAO E/OU
MANIPULACAO DO PRODUTO:

4.2.1 - ANTES DA INSTALACAO:

Marcaciao na embalagem da cama hospitalar:

As informacdes referentes aos cuidados a serem tomados durante o transporte e armazenamento do produto sao indicadas
através de simbologia normalizada diretamente na embalagem.

r 71
Frégil — cuidado no transporte e armazenamento.
- -
r 4q1
4y
Proteger contra chuva no transporte e armazenamento.
- _I

Rev. 01 (Maio/2024) 14 de 39



Pag. 122
027611/2026

T MANUAL DO USUARIO
RENOVAR

CAMAS ESPECIAIS

I Manusear a embalagem com o lado indicado pelas setas para cima.
L -
r E 1
-

80 %’
_’_ Umidade mdxima 80%
0 %

55°C1

Empilhamento maximo — determina a quantidade méaxima de caixa que pode ser empilhada
durante o transporte e armazenamento.

(

Determina o limite de temperatura, dentre os quais, a embalagem deve ser armazenada ou
transportada.

’C J

% Mantenha afastado da luz solar.
M oo |
Pressdo atmosférica de 525mmHg a 795mmHg.

525
mmHg

4.2.2 - APOS A INSTALACAO:

= Condicoes ambientais de operacao:

Faixa de temperatura de funcionamento 0°C a 30°C

Umidade relativa de funcionamento 0 a 80 % ndo condensante
Ruido ambiente <65dB

Pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg

= Condicoes ambientais de acondicionamento (entre operacoes):

*  Em local protegido de chuva e sol direto.

Faixa de temperatura ambiente acondicionamento 0-55°C
Faixa umidade relativa ambiente acondicionamento 0 — 80% nido condensante
Faixa da pressdo atmosférica 525 mmHg a 795mmHg

= Conservaciao

*  Quando em uso, na limpeza e desinfec¢do das superficies da cama hospitalar, usar somente sabdo neutro.

*  Mantenha o equipamento limpo e desinfetado para a préxima utilizagdo.

*  Naio permita que liquidos sejam armazenados dentro do equipamento.

* Naio utilize detergente caustico ou de polimento ou limpeza ultra-sdnica, como também, solventes orginicos como
tiner para limpar o equipamento.

*  Mantenha o equipamento em local limpo, longe de poeiras.
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5 - DESEMPENHOS SOBRE REQUISITOS ESSENCIAIS DE SEGURANCA
E EFICACIA DO PRODUTO MEDICO

5.1 - INDICACAO, FINALIDADE OU USO A QUE SE DESTINA O PRODUTO

Indicacao:
- Clinicas ou hospitais que necessitam posicionar o paciente para repouso ou diagnosticos.

Finalidade: Acomodar os pacientes que necessitam de repouso para recuperacdo de intervengdes cirdrgicas ou outra
enfermidade, de forma confortavel ou conforme procedimentos médicos especificos. A cama ¢ fabricada apenas para
movimentagdo dentro do quarto do paciente, para limpeza ou acesso ao paciente.

Desempenho essencial: Realizar a movimentagdo do leito de acordo com o acionamento feito através do painel de
comandos durante utilizacao do produto.

5.2 - SEGURANCA E EFICACIA DO PRODUTO

A Cama Hospitalar MR 2016 LUXO ¢ totalmente segura, desde que as regras de seguranca sejam seguidas e todas as
recomendagdes descritas neste Manual do Usuario.

O equipamento foi projetado e fabricado com materiais padrdao (nfo tdxicos) de uso médico/hospitalar e que permitem
facil assepsia. E pratico e projetado para garantir total seguranca,

Quando mantido (armazenado) e conservado conforme mencionado no item 4.2 - Condigcdes especiais de
armazenamento, conservagdo e/ou manipulacdo do produto, deste manual, o equipamento ndo perderd ou alterara sua
caracteristica fisica e dimensional.

A Cama Hospitalar MR 2016 LUXO ¢é foi projetada, avaliada e cumpre as seguintes normas de seguranca e de
desempenho:

NBR IEC 60601-1 CISPR 11 IEC 61000-4-4

NBR IEC 60601-2-52 IEC 61000-3-2 IEC 61000-4-5

NBR IEC 60601-1-2 IEC 61000-3-3 IEC 61000-4-6

NBR IEC 60601-1-6 IEC 61000-4-2 IEC 61000-4-8

NBR IEC 60601-1-9 IEC 61000-4-3 IEC 61000-4-11
ATENCAO

- Aviso: Convém que os equipamentos portateis de comunicacdo por RF (incluindo periféricos como
cabos de antena e antenas externas) ndo sejam utilizados a menos de 30 cm de qualquer parte da cama
hospitalar, incluindo cabos especificados pelo fabricante. Caso contririo, pode ocorrer degradacdo do
desempenho deste equipamento.

- A cama hospitalar requer precaucdes especiais relativas a EMC (compatibilidade eletromagnética) e devem ser
instalados e colocados em funcionamento de acordo com as informagdes de EMC fornecidas nesse manual. O
produto ndo emite interferéncia eletromagnética acima do nivel compativel com sua categoria, e também
apresenta determinada imunidade a interferéncias eletromagnéticas ao seu redor. Normas gerais e ensaios de
compatibilidade eletromagnética para cama hospitalar foram aplicadas a este equipamento e determinaram o
ambiente e as precaucdes que devem ser tomadas para sua instalacdo e posterior funcionamento, ver tabelas
abaixo.

- Equipamentos de comunicacido de RF moéveis e portiteis podem afetar equipamentos eletromédicos.

- A utilizacdo de acessorios, transdutores, sensores e cabos de rede ndo originais podem resultar em acréscimo
de emissdes ou decréscimo da Imunidade do equipamento.
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EMISSOES ELETROMAGNETICAS

A cama hospitalar é destinada ao uso em ambiente eletromagnético especificado a seguir.
Convém que o usudrio ou comprador do equipamento garanta que este seja utilizado em tal ambiente.

Teste de Emissao Conformidade Ambiente Eletromagnético

A cama hospitalar utiliza energia de radiofrequéncia apenas para suas
Emissdes de radiofrequéncia Grupo 1 funcdes internas. Portanto essas emissdes sd3o muito baixas e
CISPR 11 provavelmente ndo causardo qualquer interferéncia em equipamentos
eletrOnicos nas proximidades.

Emissdes de radiofrequéncia

CISPR 11 Classe A

A cama hospitalar é apropriada para uso em todos os estabelecimentos
Emissdes Harmonicas Classe A que ndo sejam domicilios e aqueles diretamente conectados a rede
[EC 61000-3-2 publica de alimentacdo elétrica de baixa tensdo que alimenta as

edificacoes utilizados como domicilios.

Flutuacdes de Tensdo/
Emissoes de Flicker Conforme
IEC 61000-3-3

NOTA As caracteristicas de EMISSOES deste equipamento o tornam adequado para uso em areas industriais e hospitais (ABNT NBR IEC/CISPR 11
classe A). Se for utilizado em um ambiente residencial (para o qual normalmente € requerida a ABNT NBR IEC/CISPR 11 classe B), este
equipamento pode ndo oferecer protecdo adequada a servigos de comunicac@o por radio frequéncia. O usuario pode precisar tomar medidas de
mitiga¢@o, como realocar ou reorientar o equipamento.

Frequéncia Poténcia L0, D13
. a . a < b P Distancia ENSAIO DE
de ensaio Banda Servico Modulacido maxima
(MHz) W) (m) IMUNIDADE
(V/m)
Modulagio de
385 380 — 390 TETRA 400 pulso ® 1,8 0,3 27
18Hz
FM ¢ desvio de
450 430 - 470 fggRS 460, FRS +5 kHz senoidal | 2 03 28
de 1 KHz
710 ~
745 704 - 787 Banda LTE 13, 17 Modulaggo de 0,2 03 9
780 pulso ° 217 Hz
810 GSM 8007900,
870 TETRA 800, Modulagdo de
800 — 960 iDEN 820, pulso ® 2 0,3 28
930 CDMA 850, 18 Hz
Banda LTE 5
1720 GSM 1800;
1845 CDMA 1900; Modulagdo de
1700 - 1990 GSM 1900; DECT; pulso ® 2 0,3 28
1970 Banda LTE 1, 3, 217 Hz
4,25; UMTS
Bluetooth, WLAN, Modulagio de
2450 2400 — 2570 802.11b/g/n, RFID pulso ® 2 0,3 28
2450, Banda LTE 7 217 Hz
5240 Modulagio de
5500 5100 - 5800 WLAN 802.11 a/n pulso ® 0,2 0,3 9
5785 217 Hz

NOTA Se for necessério, para alcangar o NIVEL DE ENSAIO DE IMUNIDADE, a distancia entre a antena transmissora e 0 EQUIPAMENTO EM ou
SISTEMA pode ser reduzida a 1 m. A distancia de ensaio de 1 m é permitida pela ABNT NBR IEC 61000-4-3.

a.  Para alguns servicos, somente as frequéncias de transmissdo do terminal estdo incluidas.
A portadora deve ser modulada usando-se um sinal de onda quadrada de ciclo de servico de 50%.

c.  Como uma alternativa a modula¢do FM, modulacio de pulso de 50 % a 18 Hz pode ser usada, pois embora ndo represente uma modulag@o real,
iSSO seria o pior caso.
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IMUNIDADE ELETROMAGNETICA

A cama hospitalar € destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usuério garanta
que este seja utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade N1veIlEd((:e E‘(;l ;giolA;} ;;1;;1 BR Corln\lfi)‘;eli];i(;a de Ambiente Eletromagnético - Diretrizes
O equipamento portati e modvel de
comunica¢do RF ndo é usado em uma distincia
tdo proéxima do que a distancia de separagdo
recomendada calculada a partir da equagdo
apropriada para a frequéncia do transmissor
3 Vrms 3 Vrms para qualquer parte da cama hospitalar
150 kHz até 80 MHz fora das 150 kHz até 80 MHz | incluindo cabos.
bandas * ISM fora das bandas *
ISM
RF Conduzida IEC Distancia de Separagdo Recomendada:
61000-4-6
d=12+P
6Vrms 150 kHz até 80 MHz nas | 6Vrms 150 kHz até
bandas * ISM 80 MHz nas bandas ¢ | d=1,2 \P
ISM
d=1,2 VP 80 MHZ até 800MHz
d=2,3 VP 800 MHz até 2,7 GHz
onde P é a poténcia maxima nominal de saida
do transmissor em watts (W), de acordo com o
fabricante do transmissor, e d é a distdncia de
separagdo recomendada em metros (m).
RF Radiada IEC 3V/m 80 MHz até 2,7 GHz 3V/m 80 MHz até E recomendado que a intensidade de campo
61000-4-3 2,7 GHz estabelecido pelo transmissor de RF, como

determinada através de uma inspegdo
eletromagnética no local, ¢ seja menor que o
nivel de conformidade em cada faixa de

()
(@)

Pode ocorrer interferéncia ao redor do
equipamento marcado com o seguinte simbolo:

NOTA 1: Em 80 MHz e 800 MHz, aplica se a faixa de frequéncia mais alta.
NOTA 2: Estas diretrizes podem ndo ser apliciveis em todas as situacdes. A propagacdo eletromagnética ¢ afetada pela absorcdo e reflexdo de
estruturas, objetos e pessoas.

A As bandas de ISM (Industrial, Médica e Cientifica) entre 150 kHz e 80 MHz sdo 6,765 MHz até 6,795 MHz; 13,553 MHZ até 13,567 MHZ; 26,957
MHz até 27,283 MHz; e 40,66 MHz até 40,70 MHz.

B Os niveis de conformidade nas bandas de frequéncia ISM entre 150 kHz e 80 MHz e na faixa de frequéncia entre 80 MHz até 2,5 GHz tem a intengdo
de reduzir a probabilidade dos equipamentos de comunicacdes méveis e portateis causarem interferéncia se forem trazidos inadvertidamente ao
ambiente do paciente. Por essa razdo, um fator adicional de 10/3 é usado no célculo de distdncia de separacdo recomendada para transmissores nessas
faixas de frequéncia.

€ As intensidades de campo estabelecidas pelos transmissores fixos, tais como estacdes de radio base, telefone (Celular / Sem fio), radios méveis
terrestres, radios amadores, transmissdo AM e FM e transmissdo de TV ndo podem ser previstos teoricamente com precisdo. Para avaliar o ambiente
eletromagnético devido a transmissores de RF fixos, recomenda-se considerar uma inspecdo eletromagnética do local. Se a medida da intensidade de
campo no local em que o equipamento € usado excede o nivel de conformidade utilizado acima do equipamento deveria ser observado para verificar se
a operacdo estd Normal. Se um desempenho anormal for observado, procedimentos adicionais podem ser necessarios, tais como a reorientacdo ou
recolocacdo do equipamento

® Acima da faixa de frequéncia de 150 kHz até 80 MHz, a intensidade de campo deveria ser menos que 3 V/m.
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A cama hospitalar é destinada ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. Convém que o comprador ou usudrio garanta que este seja

utilizado em tal ambiente.

Ensaio de Imunidade

Nivel de Ensaio ABNT NBR
IEC 60601-1-2:2017

Nivel de Conformidade

Ambiente Eletromagnético

Descarga eletrostatica
(ESD)

IEC 61000-4-2

+ 8kV por contato direto;

+2,4, 8, 15kV pelo ar

+ 8kV por contato direto;

+2,4,8, 15KVpelo ar

Os pisos sdo de madeira, concreto ou ceramica. Se
estdo recobertos por material sintético, a umidade
relativa é de até 50%.

Transitorios elétricos rapidos
/ Salvas

IEC 61000-4-4

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

+2kV

100kHz frequéncia de repeticdo.

Surtos linha - linha +0,5kV +0,5kV
IEC 61000-4-5 +1kV +1kV
Surtos linha - terra +0,5kV; +0,5kV;
+1kV; +1kV;
IEC 61000-4-5 +2kV +2kV

A qualidade da alimentacdo da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

A qualidade da alimentacdo da rede elétrica é
tipicamente de um ambiente hospitalar ou
comercial.

Quedas de tensdo

IEC 61000-4-11

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°,
270° e 315°;

0% Ur, 0,5 ciclo;
A 0°,45°,90°,135° 180°, 225°, 270°
e 315°%

Interrupgdes de tensdao

IEC 61000-4-11

0% Ur, 250/300 ciclos;

0% Ur, 250/300 ciclos;

Qualidade do fornecimento de energia deveria ser
aquela de um ambiente hospitalar ou comercial
tipico. Se o usudrio da cama hospitalar exige
operacao continuada durante interrup¢ao de
energia, ¢ recomendado que o equipamento seja
alimentado por uma fonte de alimentagdo
ininterrupta ou uma bateria.

Campos magnéticos na
frequéncia de alimentacdo
IEC 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

Os campos magnéticos na frequéncia da rede de
alimentac@o estdo nos niveis caracteristicos de um
local tipico em um ambiente tipico hospitalar ou
comercial.

NOTA Ur € a tensdo principal CA antes da aplicacdo do nivel de teste.

6 - ADVERTENCIAS E INSTRUCOES DE SEGURANCA

*Camas hospitalares, assim como qualquer produto de uso hospitalar, tem um determinado tempo
de vida util, dependendo do uso do mesmo. Tomando os devidos cuidados no manuseio e seguindo
as orientagdes deste manual a vida util é mais duradoura. Calcula-se o tempo de vida ttil da cama
em torno de 8 anos, caso o manuseio seja de acordo com as boas praticas de uso e de acordo com
este manual.

* Verificar a tens@o de trabalho antes de conectar a cama na rede elétrica. Vide etiqueta no cabo de
alimentacao elétrica da cama hospitalar:

* Aten¢do no manuseio do cabo de alimenta¢do quando for realizar a movimentagdo da cama e/ou
leito para que ndo haja o dobramento do cabo ou algum dano nele.

*Utilize um regulador de tensdo, se existir, pois hd possibilidade de oscilagdes na rede elétrica
acima da faixa determinada no item especificacdes técnicas.

e Para evitar o risco de choque elétrico, este equipamento deve ser conectado apenas a uma rede de
alimentac@o com aterramento para protecao.
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*Utilize somente cabos de alimentagdo originais. Nao utilize adaptadores, tomadas multiplas,
extensdes adicionais ou cabos que ndo sejam fornecidos pela Metaldrgica Renovar ou seus
representantes autorizados.

* Antes da utilizacdo da cama hospitalar, verifique se os cabos estio bem conectados. Qualquer
frouxidao pode acionar o motor involuntariamente ou até mesmo parar o controle e a cama
continuar no movimento.

*Posicionar o equipamento de forma com que ndo restrinja o acesso do operador ao plug de
alimentacdo para desconexao da rede de alimentacao.

*Antes de conectar qualquer equipamento adicional ao paciente, assegure-se de que ele seja
eletricamente seguro.

*N3ao conectar nenhum item que ndo seja especificado como parte do equipamento.

*N3ao é recomendada a utilizacdo da cama hospitalar em conjunto com equipamentos cirirgicos de
alta frequéncia.

* A cama hospitalar ndo pode ser utilizada muito préximo ou empilhado sobre outros equipamentos.
»Peso maximo do paciente: 250 kg
»Carga de trabalho segura: 315 kg

*O célculo da carga maxima de trabalho permitida distribuida considera o peso do colchdo até 10
kg. Aconselhamos ndo utilizar colchdes d’dgua ou silicone para ndo ultrapassar a carga maxima
distribuida permitida, ou se usar certificar-se de que a carga maxima da cama nao sera ultrapassada.

e Para limpeza da cama hospitalar, deve-se desconecta-la da rede elétrica. Nao utilizar equipamentos
de limpeza por alta pressdo ou por vapor.

* Antes de acionar os movimentos da cama, certifique-se de que os usudrios e paciente estejam
isentos de qualquer risco relacionados a estes movimentos.

e Certificar-se de que as grades e os rodizios estdo posicionados corretamente quando a cama
hospitalar estiver sendo ocupada pelo paciente, para que se evite a0 maximo quedas e colisoes.

*Para manter a durabilidade do produto evite movimentos desnecessarios € a0 movimenta-la evite
colisdes com a parede ou mobiliério.

* Ao movimentar a cama sobre o chdo, certifique-se de que o cabo de forca esteja fora do alcance
das rodas, de forma a evitar danos como esmagamento ou ruptura do cabo.

*N3ao utilize os movimentos elétricos da cama caso seja identificado qualquer avaria no cabo de
for¢ca, como danos na isolacdo ou esmagamento. Neste caso deve-se substituir o cabo de for¢a antes
de operar a cama.
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*Nao conecte o cabo de forca ou acione a cama em areas onde haja perigo de explosdao por
descargas elétricas.

ePara garantir a seguranca na utilizacdo do equipamento durante toda a vida util, seguir as
orientacOes descritas neste manual de instrucoes.

* A cama somente deve ser manuseada por pessoas capacitadas.

0 equipamento NAO deve passar por manutencio ou assisténcia durante a sua utilizaciio. Deve ser
fazer a manutencio preventiva conforme item 1] — MANUTENCAO antes de acomodar o paciente
no equipamento.

* A cama deve ser de uso tnico e exclusivo do paciente, ndo podendo visitantes e/ou acompanhantes
sentarem nas extremidades da cama (dorso e perneira) e fazerem o acionamento dos movimentos da
cama.

*Pacientes com altura maior do que 185cm deve dispor de maior aten¢do em relacdo a conforte e
acomodacao.

*N3ao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.
*N3ao subir ou descer da cama com a grade de protecdo lateral levantada.

*Nunca sentar ou apoiar-se sobre a cabeceira, peseira ou grades de protecdo lateral, estejam elas
abaixadas ou levantadas.

*Quando o botdo da membrana de acionamento dos movimentos estiver sendo pressionado
continuamente, independente do movimento, a cama ird parar automaticamente no final do curso
permitido.

* A cama possui uma bateria para acionamento dos motores, em caso de falta de energia.

* Aconselhamos manter a cama na posi¢ao mais baixa na auséncia de um profissional de satde, para
evitar o risco de queda, quando o paciente estiver na cama ou for subir ou descer da mesma.

* Antes de posicionar a cama ou rebaixar as grades laterais, certifique-se de que ndo haveri risco de
lesionar os membros do paciente (p.ex.; entre as grades laterais e a plataforma do colchdo, entre
partes moveis, etc.).

*Utilize somente colchdes conforme as especificacdes do item 4 — Caracteristicas e que seja
Biocompativel (conforme norma ISO 10993).

¢ Colchdes incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.
*Grades laterais incompativeis podem criar PERIGOS de aprisionamento.

*N3o utilizar a cama para qualquer outro fim, como plataforma de elevagdo, transporte de material,
etc. O fabricante ndo assumird qualquer responsabilidade por ferimento pessoal ou danos no
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produto devido ao uso incorreto.

*Seguir rigorosamente as instru¢des de uso contidas neste manual. Se alguma das instru¢gdes nao for
seguida corretamente, a responsabilidade da Metalirgica Renovar LTDA, incluindo os
consequentes danos, passa a ser nula.

*Utilize somente acessOrios e pecas originais Metalirgica Renovar para assegurar melhor
performance e seguranga do equipamento.

*A Metaldrgica Renovar disponibilizard, caso necessario, diagramas de circuitos, lista de
componentes, descri¢des, instrucdes de calibracido ou outras informacdes que ajudardo a assisténcia
técnica autorizada durante a manuten¢do do equipamento.

*Qualquer modificacdo na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou deve-se ter
autorizagdo por escrito da Metaldrgica Renovar para efetuar qualquer modificacdo, para manter a
seguranca dos usudrios e para que nao ocorra a perda da garantia.

* Garantia nao significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas vezes
pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificadas. Esta substituicao podera
ser feita por pessoal autorizado ou pelo proprio cliente quando autorizado por escrito pela
Metaludrgica Renovar, neste caso o cliente recebera todas as instrugdes para efetuar a modificacao.

*No final da vida util da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para que seja
dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destini-la a um estabelecimento autorizado.

7 - INSTALACAO E MONTAGEM
7.1 - DESEMBALAGEM

Ao receber a Cama Hospitalar, tenha os seguintes cuidados:

* Verifique se a caixa que contém o equipamento apresenta sinais de impacto ou perfuracio, nesse
caso a ocorréncia devera ser objeto de imediata reclamacao junto a transportadora, convindo chamar
um técnico credenciado pela industria para avaliacdo conjunta de eventuais danos causados ao
equipamento;

* A cama deve ser desembalada preferencialmente no local de utilizacdo, a fim de protegé-la de
danos. Aconselha-se que este procedimento seja executado por no minimo duas pessoas, uma em
cada extremidade da cama hospitalar.

* Primeiramente retire a embalagem de madeira, utilizando as ferramentas adequadas e tomando o
cuidado de ndo danificar a cama hospitalar e seus acessérios. Em seguida retire o plastico bolha que
envolve e protege a cama hospitalar. Aconselha-se ndo utilizar materiais cortantes, como estiletes,
facas ou tesouras, para evitar danificar a pintura da parte metalica da cama ou cortar as partes de
material injetado.

* Retire todo o produto da embalagem. A cabeceira, a peseira e o suporte de soro sdo enviados
desmontados e embalados individualmente, ficam localizados em baixo da cama hospitalar. Cuidado
ao retirar a cama da embalagem para nao danificar as pegas localizadas em baixo da cama.

* Nao reutilizar as embalagens caso estas ndo apresentem condi¢cdes de manter a integridade do
equipamento e a seguranca dos operadores.
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& - Este aviso contém informacgdes importantes que se ndo forem consideradas, podem causar
danos materiais.

ATENCAO!

7.2 - INSTRUCOES DE MONTAGEM
7.2.1 - CABECEIRA, PESEIRA E GRADES DE PROTECAO LATERAL

A cama ¢ fornecida com as grades laterais ja instaladas e posicionadas para dar acesso ao leito
(abaixadas). Para levanta-las colocando-as no modo seguranca do paciente, posicione-as para cima
seguindo as instru¢cdes conforme descrito no item 7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS, deste
manual.

Encaixe as bases da cabeceira ou da peseira abaixando-as verticalmente sobre os dois suportes
localizados na extremidade da cama simultaneamente, conforme figura.

Para retira-las, faca o movimento contrario, puxando-as para cima e tomando o cuidado de puxar as
duas partes (lado esquerdo e lado direito) com a mesma for¢a para que as mesmas ndao venham a
sofrer danos.

A sua cama hospitalar possui membranas localizadas nas grades de protecdo lateral e peseira de
material injetado. Para energizar a membrana da peseira € necessiria a conexdo do cabo das
membranas na caixa de expansdo da cama hospitalar, localizada abaixo do leito, conforme mostra a
figura. A caixa de expansdo possui também uma luz noturna, ver item 2./ - CONTROLE DE
ACIONAMENTO - PESEIRA deste manual para obter informagdes de como ligar e desligar a luz.
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QUANDO FOR NECESSARIA A REMOCAO PERMANENTE DA PESEIRA, ANTES DE
RETIRAR A MESMA, DESCONECTE OS CABOS DA CAIXA CENTRALIZADORA.

& - Este aviso contém informagdes importantes que se nao forem consideradas, podem causar
danos materiais.

ATENCAO!

7.2.2 - SUPORTE DE SORO

Para montagem do suporte de soro encaixe a extremidade inferior do suporte de soro no dispositivo
soldado no tubo localizado na peseira e na cabeceira, encaixe até que a haste do suporte de soro esteja
firme.
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7.3 - OPERACAO DO EQUIPAMENTO
 AJUSTE DO DORSO

A parte do dorso da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. A elevagcao do dorso pode ser feita com angulagdo maxima de 84 graus
(com o sistema de compensac¢do abdominal, o qual proporciona o alivio da pressdo no abdémen e na
pélvis através da retracdo da seccdo do dorso, quando elevada, evitando o deslocamento do paciente
para frente, melhorando seu conforto, e evitando o cisalhamento da pele e a formacdo de ulceras de
pressdo.) e abaixada de forma a manter o paciente na posi¢ao horizontal (deitado), conforme indica a
figura.

Botdes na membrana de . - ,
. Movimentagdo possivel
acionamento

* AJUSTE DA PESEIRA

Existem duas posiches para a peseira, a posicdo Vascular e a posicio Flexao.
Para ajuste da peseira na posi¢do Vascular, acione os respectivos botdes da membrana de controle
dos movimentos. A elevacdo da peseira pode ser feita com angulacdo maxima de 26 graus e abaixada
de forma a manter as pernas do paciente na posi¢ao horizontal.

Botdes na membrana de ) ~ ,
Movimentagdo possivel

Oc0m=| | =0

acionamento

Posicdao Vascular Posicao Flexao

Para ajuste da peseira na posi¢ao Flexao, € necessario que a peseira esteja na posi¢do Vascular
elevada em qualquer angulacdo (ndo necessariamente na angulagdo maxima), e que o acionamento
mecanico localizado na parte inferior do leito logo abaixo da peseira seja acionado manualmente.
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E necessério destravar o acionamento mecénico mostrado na figura levantando o leito da peseira
através da al¢a localizada na extremidade do leito da peseira (préximo aos pés do paciente quando
este se encontra deitado na cama hospitalar) para liberar o movimento. O sistema de movimento é do
tipo catraca, é necessario puxar para cima para destravar a posicdo atual e apds ajustar conforme
necessidade. Para voltar a posicdo mais elevada (horizontal) é necessario que o leito da peseira
percorra até o final do curso (posi¢do mais baixa possivel) para depois retornar a elevar as
panturrilhas.

I

Para retornar a peseira a posicdo horizontal, acione o botdo da membrana de controle dos
movimentos correspondente ao abaixamento da peseira. Ndo € necessario outro acionamento manual
no barramento da cama.

« AJUSTE DA POSICAO FAWLER

A posicdo Fawler da cama pode ser movimentada acionando os respectivos botdes da membrana de
controle dos movimentos. As angulacdes sdo as mesmas informadas anteriormente, ou seja, maximo
de 74 graus para elevagdo do dorso, maximo de 26 graus para elevag@o da peseira e posicdo minima
(horizontal) para dorso e peseira, conforme indicado na figura.
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Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

S

O o

* AJUSTE DA ALTURA

O ajuste da altura da cama pode ser feito acionando os respectivos botdes da membrana de controle
dos movimentos. A altura méaxima possivel (do leito) € de 855 mm * 20mm e a altura minima
possivel (do leito) € de 595 mm + 20mm. Ver figura.

Botdes na membrana de

. Movimentagdo possivel
acionamento

Cama elevada Cama rebaixada

O O O O

* AJUSTE TRENDELEMBURG

Os ajustes Trendelemburg ou reverso podem ser feitos acionando os respectivos botdes da membrana
de controle dos movimentos.

A cama permite angula¢do méxima do Trendelemburg de 12 graus, conforme normas de seguranca.

A cama permite angulacdo maxima da posicdo reversa do Trendelemburg de 12 graus, e conforme
normas de seguranca, pode ser utilizada na sua angulagdo méaxima. Ver figura.

Botdes na membrana de . - .
) Movimentagdo possivel
acionamento

Trendelemburg Reverso de Trendelemburg

O o O O

Quando da utilizacdo do Trendelembrug ou reverso a cama deve estar afastada 20 cm da parede.

Rev. 01 (Maio/2024) 27 de 39



Pag. 135
027611/2026

T MANUAL DO USUARIO
RENOVAR

CAMAS ESPECIAIS

Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informagdes importantes que se ndo forem consideradas, podem levar a
morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!
- Este aviso contém informacdes importantes que se ndo forem consideradas, podem causar
danos materiais.
ATENCAO! |~ Nio realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

« AJUSTE DA POSICAO POLTRONA

E a posicdo em que o paciente fica sentado com o dorso 4 90° em relacio ao leito na horizontal
(posi¢do deitada). O ajuste da posicdo poltrona pode ser feito acionando o respectivo botdo da
membrana de controle dos movimentos.

Botdes na membrana de

. Movimentacdo possivel
acionamento

L

Para seguranca do paciente e para manter a integridade do equipamento, ndo sentar na cama enquanto
0s movimentos estiverem sendo executados ou quando as posi¢des estiverem levantadas.

- Este aviso contém informagdes importantes que se ndo forem consideradas, podem levar a
morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este texto fornece informagdes importantes para o correto atendimento de um procedimento
ou observacgdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

7.4 - INDICACAO DA ANGULACAO DAS GRADES

Em todas as grades (superiores e inferiores) existe a indicacdo da angulacdo (em graus) para
avaliacdo quando € realizado o movimento da cama hospitalar.
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Angulacdo das grades superiores:

Angulacido das grades inferiores:

7.5 - AJUSTE DAS GRADES LATERAIS

Para realizar o movimento de abaixar as grades de protecdo lateral da cama, com uma mao puxe a
trava de seguranca (conforme indicado na figura) e com a outra mio abaixe a grade de modo a

permitir o acesso ao leito da cama hospitalar.

Para realizar o movimento contrério, ou seja, de levantamento das grades, puxe as grades para cima,
assim que a grade de protecdo lateral atingir a posicdo final a trava de seguranca serd

automaticamente travada.

ATENCAO!

- Nao realizar os movimentos da cama com as grades laterais abaixadas.

Rev. 01 (Maio/2024)
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7.6 - PROCEDIMENTO EMERGENCIAL - CPR (RESSUSCITACAO CARDIO
PULMONAR)

Para realizacdo do procedimento emergencial CPR (Ressuscitagdo Cardio Pulmonar) é necessario
que a cama esteja com o dorso na posi¢ao horizontal.

Caso o dorso esteja levantado, acionar o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente ao abaixamento do dorso.

Em caso de falta de energia elétrica, a cama possui uma bateria preparada para realizar o movimento
de abaixamento do dorso quando acionado o botdo da membrana de controle dos movimentos
correspondente a este movimento.

Em caso de falta de energia elétrica e bateria descarregada, acionar a alavanca localizada abaixo do
leito da cama, pro6xima ao dorso na parte esquerda, conforme indicado na figura. Ao acionar esta
alavanca € realizado o movimento de abaixamento do dorso.

- Este aviso contém informagdes importantes que se nao forem consideradas, podem levar a
morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

- Este movimento deve ser executado somente em casos de emergéncia, por pessoal
devidamente habilitado para tal funcdo, devendo-se evitar uso continuo nos acionamentos
para evitar a desgastes no sistema.

- O acionamento do movimento diferente do indicado podera causar danos ao produto.

- Sempre verificar o travamento dos rodizios e das grades quando a cama estiver com
ATENCAO! | pacientes.

- Este aviso contém informagdes importantes que se nio forem consideradas, podem causar
danos materiais.
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- Este texto fornece informacdes importantes para o correto atendimento de um
procedimento ou observacdo que deve ser considerada para o bom uso do produto.

NOTA!

7.7 - TRAVAMENTO DOS RODIZIOS

- A cama hospitalar pode ser fornecida com rodizios de diametros de 3” até 8”.

- Opcionalmente, a cama pode ser equipada com 5 rodizios, incluindo um rodizio retratil central, o
que facilita a mobilidade e manuseio durante o transporte.

e Travamento individual (sistema de freios individuais)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios individuais, sendo dois rodizios com
travamento individual e dois sem. Os rodizios com travamento estdo posicionados diagonalmente
Opostos.

Para acionar os freios da cama, pressione a lingueta verde das rodas para baixo. Para liberar os freios,
pressione a lingueta vermelha das rodas para baixo, conforme figuras abaixo.

— - T —

 Travamento central (sistema de freios central)

A cama hospitalar pode ser equipada com sistema de freios central localizado em ambos os lados da
base da cama, permitindo os posicionamentos:

FREIO TOTAL LIVRE DIRECIONAL

Direcional: Uma roda na cabeceira esta travada e direcionada longitudinalmente a base, permitindo a
rodagem. As rodas da peseira permanecem livres, possibilitando o movimento da cama com
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orientacdo de apenas uma pessoa.

Livre: Todas as rodas estdo liberadas para girar em qualquer dire¢do. O deslocamento da cama deve
ser realizado por, no minimo, duas pessoas: uma na cabeceira e outra na peseira, para orientar o
movimento.

Freio Total: Travamento completo de todas as rodas da cama, impedindo tanto o giro quanto o
movimento da banda de rodagem.

- Mantenha os pedais na posicao de freio total sempre que a cama estiver parada, especialmente
quando ndo houver supervisido de uma pessoa habilitada.

- Ao estacionar a cama com um paciente, certifique-se de que os freios dos rodizios estdo
~ ativados e as grades laterais estdo elevadas e travadas.

ATENCAO! | _ 05 freios devem ser acionados sempre que a cama estiver parada.

- Antes de mover a cama, verifique se os freios estdo completamente desativados.

- Sempre verifique o travamento dos rodizios e das grades ao atender pacientes.

j - Realize testes e revisdes periddicas no sistema de freios.

7.8 - GANCHOS DE SUSTENTACAO DO CABO DE ENERGIA

Quando a cama hospitalar ndo estiver sendo utilizada ou quando a mesma estiver sendo movimentada
pelo chdo deve-se manter o cabo de alimentacdo de energia disposto sobre os ganchos soldados na
cama hospitalar, conforme figura.

@ - Item opcional

NOTA!

7.9 - TRAVAMENTOS DOS MOVIMENTOS ELETRICOS DA CAMA

A cama possui dois sistemas de travamento dos movimentos elétricos:
*Travamento da membrana de controle dos movimentos;

e e travamento total.

7.9.1 - TRAVAMENTO DA MEMBRANA DE CONTROLE DOS MOVIMENTOS
A membrana de controle dos movimentos localizada na peseira da cama hospitalar possui o botao

conforme mostra a figura, ao pressiona-lo os movimentos de todas as membranas (da peseira e das
grades de protecdo lateral) ficardo travados. Para destravar basta pressionar o mesmo botdo
novamente.
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7.9.2 - TRAVAMENTO TOTAL DA CAMA
Existe um botdo de parada de emergéncia localizado abaixo da peseira do leito da cama. Este botao

faz o travamento de todos os movimentos elétricos da cama hospitalar. Depois de acionado, o botao
de emergéncia precisa ser girado no sentido horério (conforme indicacdo das setas no préprio botdo
de emergéncia) para que os movimentos elétricos da cama hospitalar voltem a funcionar
normalmente.

- Item opcional

NOTA!

8 - LIGANDO A CAMA HOSPITALAR

» Utilizacdo na Rede Elétrica

- Conecte o cabo de alimentacdo da cama hospitalar em uma tomada compativel com a tensdo de
alimentacdo especificada no equipamento.

& - A cama hospitalar pode ser ligada em rede elétrica de 127 / 220 V~ automatico, frequéncia
50/60 Hz.

ATENCAO!

8.1 - DESLIGANDO A CAMA HOSPITALAR

Para desligar a Cama Hospitalar Metalirgica Renovar

- Retire o cabo de alimentacdo da tomada.
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9 - LIMPEZA

- Para evitar a possibilidade de ocorrerem queimaduras ou descargas elétricas durante o
processo de limpeza e manutengdo, assegure-se de que a cama hospitalar estd desconectada da
rede elétrica.

- Nunca utilize equipamentos de alta pressdo por jato de 4gua/ou vapor.

- Inspecione o colchdo apds o uso, qualquer furo ou rasgo no tecido que permita entrada de
algum tipo de fluido pode aumentar o risco de contaminag¢do a substancias que causem doencas.

ATENCAO! . . : . o
NCAOL) Nunca utilize materiais de limpeza abrasivos, bem como liquidos que possuam solventes ou

qualquer tipo de sal.

- Nunca utilize produtos corrosivos como palha de aco, pois ela poderd deixar residuos sobre a
superficie dos materiais, comprometendo a resisténcia a corrosdo.

* Evitar agentes quimicos alcalinos e 4cidos.
* Nunca utilizar produtos corrosivos, como palhas de ago, esponjas, etc.

* Use um pano macio, umedecido (ndo encharcado) somente com 4gua e sabdo neutro para limpeza
da cama hospitalar.

* Cuidado ao limpar o plug com o pano umedecido. Importante certificar-se de que o plug esteja seco
para colocé-lo na tomada, sem risco de choque elétrico.

- Este aviso contém informacdes importantes que se ndo forem consideradas, podem levar a
morte, ferimentos graves e/ou danos materiais consideraveis.

PERIGO!

10 - ASSISTENCIA TECNICA

A cama hospitalar modelo MR 2016 Luxo € projetada e construida para operar satisfatoriamente, e
ndo devera apresentar problemas durante sua vida util, se for utilizada corretamente. Porém se
ocorrer uma falha ou defeito, favor entrar em contato com um representante local especializado ou
com a area de assisténcia técnica da Metalurgica Renovar LTDA:

Endereco: Rua Gustavo Zimermann, n° 3473
Bairro: Itoupava Central — Cidade: Blumenau
Estado: SC — Pais: Brasil — CEP: 89063-000
Telefone: (47) 3337-6385
atendimento(@mrenovar.com.br
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Para maior brevidade no atendimento, tenha em maos os seguintes dados:
*Uma descricao precisa da falha;

*Numero de série, nimero do lote e o modelo da cama (estas informacdes sdo encontradas na
etiqueta fixada na cama hospitalar, ver figura).

Nota: Garantia ndo significa necessariamente a substituicdo da cama hospitalar, o problema muitas
vezes pode ser resolvido substituindo apenas os equipamentos/pecas danificados. Esta substituicao
podera ser feita por pessoal autorizado ou pelo proprio cliente quando autorizado por escrito pela
Metaludrgica Renovar, neste caso o cliente receberd todas as instrucdes para efetuar a modificacdo.

11 - MANUTENCAO

Ap6s a execugdo de qualquer procedimento de manutencdo, assegure-se de que o equipamento e seus
movimentos estdo em condicdes perfeitas de funcionamento.

Assegure-se de que a manutencao seja sempre executada por pessoal qualificado, com treinamento na
fabrica e que as pecas de reposi¢do utilizadas sejam originais.

- Qualquer modifica¢do na cama hospitalar deve ser realizada por pessoa autorizada ou deve-se
ter autorizacdo por escrito da Metalirgica Renovar para efetuar qualquer modificacio, para
manter a seguranga dos usudrios e para que nio ocorra a perda da garantia.

- No final da vida util da cama hospitalar, a mesma deve ser devolvida ao fabricante para que

NOTA! seja dado o correto destino aos materiais nela utilizados ou destina-la a um estabelecimento
autorizado.
- Este aviso contém informacdes importantes que se ndo forem consideradas, podem causar
danos materiais.
- Somente pessoal qualificado e autorizado pela fabrica devera executar os procedimentos de
manutencao e revisdo da cama hospitalar.

- - Certifique-se de que a cama esteja desconectada da fonte de energia antes da montagem,
ATENCAO! ~

desmontagem e manutengao.
- Certifique-se de que os rodizios estejam travados antes da montagem, desmontagem e
manutencgao.

11.1 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Anualmente devem ser realizadas as seguintes manuteng¢des preventivas:
* Verificacdo de todas as funcdes mecanicas e elétricas;

* Lubrificacdo das partes mecanicas (nas jungdes da cama);

* Apontar as atividades realizadas no registro geral de manutencao;

* Comunicar ao representante ou fabricante caso seja verificado avarias no produto.
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11.2 - MANUTENCAO PERIODICA

O operador do aparelho deve verificar os seguintes itens para garantir o correto funcionamento da cama
hospitalar.

PARTES EXAMINADAS PERIODO DE MANUTENCAO EXECUTANTE
Colchao 2 meses Usuario
Rodizios 2 meses Usuério
Grades Laterais Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Peseira/Cabeceira Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario
Painel de membranas das grades . L.

. . Sempre antes de colocar um novo paciente Usudrio
laterais e peseira
Atuadores Sempre antes de colocar um novo paciente Usuario

* Substituicao de pecas

Recomenda-se a substituicao periddica de algumas pecas que sofrem desgaste natural, conforme os
prazos descritos na tabela abaixo. As substituicdes devem ser feitas por pessoal técnico devidamente
qualificado. Utilize sempre pecas fornecidas pela Metalirgica Renovar ou por suas assisténcias
técnicas autorizadas.

SUBSTITUICAO DE PECAS PRAZO EXECUTANTE

Bateria 12 meses Técnico

- A bateria recarregavel deverd ser substituida somente por técnico credenciado pela fabrica.

ATENCAO!

11.3 - MANUTENCAO PREVENTIVA

Para melhor conservagdo do equipamento e maior seguranga do paciente, antes que a cama hospitalar
receba um novo paciente, o operador deve seguir o seguinte procedimento:

* Realize a limpeza e assepsia de acordo com as orientacdes deste manual.
* Verificar se os rodizios estdo girando livremente e sem vibragdes;
* Verificar todas as fungdes do sistema elétrico (cabos e componentes);

* Verificar funcdes eletronicas das membranas de grades e peseira, conferindo se atinge as posicoes
aplicaveis a cama;

e Verificar funcionamento do CPR;
* Verificar travamento das grades;
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* Re-aperto dos parafusos e porcas dos mecanismos de movimentacao;

* Lubrificar partes metalicas (como bracos)

* Protecio Ambiental

Descarte

Caso exista necessidade de descarte do equipamento, embalagem ou suas partes, e estes ndo possuam
uma destina¢do definida pelo cliente, o item em questdo deve ser encaminhado ao fabricante ou
assisténcia mais proxima para que o descarte seja efetuado conforme a legislacio vigente.

A bateria recarregavel utilizada na cama hospitalar possui tempo de vida limitado. Apds a
substituicdo, encaminhe a bateria danificada ao fabricante ou assisténcia técnica autorizada mais
proxima. Nao jogue esse material no lixo comum, pois a bateria possui em sua composi¢ao materiais
toxicos e metais pesados.

- O descarte da bateria deve ser realizado de acordo com a legislacdo vigente no pais.

- Enquanto da utilizacdo normal do equipamento, este ndo gera impacto ambiental
durante a instalacio ou manutencdo. Também ndo gera residuos de 4gua, materiais
consumidos, energia acustica, calor, gases, vapores, particulas, substancias perigosas e
ATENCAO! | outros residuos. Ndo hd substancias perigosas dentro do equipamento ou fontes de
radioatividade e materiais que apresentem atividade radioativa induzida.
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« REGISTRO GERAL DE MANUTENCAO
Modelo da cama hospitalar: MR 2016 Luxo

Numero de série:

Data Atividade executada Responsavel
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12 - RESOLUCAO DE PROBLEMAS COMUNS

A cama estd montada, conforme instru¢cdes do manual do usudrio, pronta para ser utilizada. Porém os
movimentos elétricos da cama nio funcionam. Como resolver?

Possiveis resolucdes do problema:

*Certifique-se de que o plug esta corretamente conectado na tomada e que nao ha falta de energia
elétrica no local.

* Certifique-se de que todas as conexdes elétricas estdo bem conectadas, evitando mau contato.

*Certifique-se de que a chave de travamento total da cama ndo esteja acionada. Caso esteja, girar o
botdo de emergéncia no sentido horario para destravar e liberar os movimentos elétricos da cama
hospitalar;

oy

-

N

eReferente as membranas de acionamento dos movimentos:

» Verifique se o led indicativo da figura abaixo esta ligado.

Se estiver ligado € porque as membranas de acionamento estdo bloqueando os movimentos. Para
desbloquear pressionar o mesmo botdo novamente.

» Certifique-se de que o cabo da membrana de acionamento dos movimentos da peseira esta
conectado na caixa centralizadora. Como a peseira € desmontada para transporte, esta conexao deve
ser realizada na montagem da cama.

Para mais detalhes das membranas dos movimentos da cama verificar os itens 7.3 - OPERACAO DO
EQUIPAMENTO deste manual do usuario.

RENOVAR

CAMAS ESPECIAIS

METALURGICA RENOVAR LTDA
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Detalhes do Produto

Nome da Empresa Detentora da
Notificagdo ou do Registro do
Dispositivo Médico

METALURGICA RENOVAR LTDA

CNPJ do Detentor da Notificacéo
ou do Registro do Dispositivo
Médico

04.551.344/0001-40

Autorizacdo de Funcionamento da
Empresa

8.08.723-5

Nome do Dispositivo Médico

Cama Hospitalar Motorizada

Nome Técnico do Dispositivo
Médico

Cama Motorizada

Numero da Notificacdo ou do

Registro do Dispositivo Médico 80872350002
Situacdo da Notificac&o ou do valido

Registro do Dispositivo Médico

Processo da Notificagéo ou 25351411501202444

Registro do Dispositivo Médico

Fabricante Legal do Dispositivo
Médico

FABRICANTE: METALURGICA RENOVAR LTDA - BRASIL - CNPJ / Cédigo
Unico: 04551344000140 - Endereco: R GUSTAVO ZIMMERMANN, 3473

ITOUPAVA CENTRAL 89062100

Classificacéo de Risco do
Dispositivo Médico

I - BAIXO RISCO

Data de Inicio da Vigéncia da
Notificagdo ou do Registro do
Dispositivo Médico

04/11/2024

Data de Vencimento da Notificagcéo
ou do Registro do Dispositivo
Médico

VIGENTE

Tipo de Arquivo

Arquivos

Expediente, data e hora de incluséo

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

Manual do usuario Renovar - MR

2016 Luxo REVO1.pdf

1638380244 - 29/11/2024 13:53:07

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

Manual do usuario Renovar - MR

2016 Semi-Luxo _REVO01.pdf

1638380244 - 29/11/2024 13:53:07

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

Manual do usuario Renovar - MR

2016 Standard_REV01.pdf

1638380244 - 29/11/2024 13:53:07

Modelo Produto Médico

MR2016 - SEMI-LUXO

MR2016 - LUXO

MR2016 - STANDARD

Impresso dia 28 de maio de 2025 as 20h40 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351411501202444"



http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020477/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Luxo_REV01.pdf?Authorization=Guest
http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020477/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Luxo_REV01.pdf?Authorization=Guest
http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020478/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Semi-Luxo_REV01.pdf?Authorization=Guest
http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020478/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Semi-Luxo_REV01.pdf?Authorization=Guest
http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020479/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Standard_REV01.pdf?Authorization=Guest
http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/produtos/25351411501202444/anexo/T27020479/nomeArquivo/Manual do usu�rio Renovar - MR 2016 Standard_REV01.pdf?Authorization=Guest

MEGMED

CAMAS ESPECIAIS

Ao MUNICIPIO DE NOVA FRIBURGO/RJ
PREGAO ELETRONICO N° 90.039/2026

PROPOSTA DE PRECO

@ +55 (47) 99925-1600

® fernando.renovar@gmail.com

A empresa MEGMED LTDA, CNPJ 16.946.372/0001-45, por sua representante legal,
RUBIA JANTZ, inscrita no CPF 675.369.729-20, portadora do RG 2171710 SSP/SC, e-

mails recebimento.atas@gmail.com - licitacaorenovar@gmail.com,

proposta de precos nos seguintes termos e condi¢des aqui definidas:

vem apresentar

VALOR VALOR
LOTE DESCRITIVO MARCA QTDE UNITARIO TOTAL
Cama Hospitalar PPP — Pré Parto,
Parto e Pds Parto. Tipo: Cama P/ Parto | RENOVAR
Natural Tipo Uso: Elétrica Material: Ago
Inoxidavel  Tubular ~ Componente: MR 2016
Controle Elevar/Abaixar, 4 Rodas, | STANDART
01 Colchdao Tripartido Componente |I: 10 R$7.979,99 | R$79.799,90
Ajuste Pés, Tanque Placenta Aco, ANVISA
Encosto 9 Posicbes Componente |I: | 80872350002
Cabeceira Laminado, Suporte Lombar
Dobravel Capacidade: Até 300 KG
VALOR TOTAL DA PROPOSTA

RS 79.799,90 (setenta e nove mil e setecentos e noventa e nove reais e noventa
centavos.)

Rua: Dr.Pedro Zimmermann, N2 6168

Loja 14, ltoupava Central, Blumenau SC, Cep: 89068-002
CNPJ:16.946.372/0001-45 Telefone: (47) 9 9758-0020




MEGMED

CAMAS ESPECIAIS

d)

g)

Declaramos que a proposta apresentada pela empresa proponente foi elaborada de
maneira independente;

Declaramos que concordamos integralmente com as condi¢des estipuladas na
presente licitagdo e se vencedor deste certame, nos submeteremos ao cumprimento de
seus termos;

Declaramos ainda que nossa empresa ndo foi declarada inidonea nem encontra-se
suspensa ou impedida de licitar e contratar com a Administragdo Publica;

Que os pregos propostos contemplam todas as despesas necessarias para execugao
do contrato conforme edital de licitagdo, bem como todos os tributos, encargos
trabalhistas, previdencidrios, fiscais e comerciais, taxas, fretes, seguros,
deslocamentos de pessoal, custos e demais despesas que possam incidir sobre o
fornecimento licitado;

Prazo da proposta, conforme edital;
Prazo de entrega, conforme edital;

Prazo de garantia, conforme edital.

Rua: Dr.Pedro Zimmermann, N2 6168

Loja 14, ltoupava Central, Blumenau SC, Cep: 89068-002
CNPJ:16.946.372/0001-45 Telefone: (47) 9 9758-0020

@ +55 (47) 99925-1600

@ fernando.renovar@gmail.com




I l:( MED @ +55 (47) 99925-1600
@ fernando.renovar@gmail.com

CAMAS ESPECIAIS

DADOS COMERCIAIS

DADOS DO FORNECEDOR

NOME/RAZAO SOCIAL: MEGMED LTDA

CNPJ: 16.946.372/0001-45

ENDERECO: Rua Dr. Pedro Zimmermann, n? 6168, loja 14, Bairro Itoupava Central, no
Municipio de Blumenau- SC

CEP 89066-002

TELEFONE: (47) 9 9773-5297 / (47) 9 925-1600

E-MAIL recebimento.atas@gmail.com - licitacaorenovar@gmail.com

(todas as comunicacdes encaminhar nos dois e-mails acima)

DADOS DO REPRESENTANTE

NOME: RUBIA JANTZ
RG: 2171710 SSP/SC
CPF: 675.369.729-20

DOMICILIOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL
AGENCIA N° 0095-7
CONTA-CORRENTE N° 30255-4

Blumenau, 16 de junho de 2026.

Documento assinado digitalmente

ub RUBIA JANTZ
g Data: 16/06/2026 11:10:48-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

MEGMED LTDA
Representado por:

RUBIA JANTZ

Rua: Dr.Pedro Zimmermann, N2 6168

Loja 14, ltoupava Central, Blumenau SC, Cep: 89068-002
CNPJ:16.946.372/0001-45 Telefone: (47) 9 9758-0020
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NOVA SECRETARIA DE
= FRIBURGO LICITAGCOES E

P REFEITURA PLANEJAMENTDO

Comissdo Permanente de Pregéo |

A Secretaria Municipal de Satde

Processo Licitatorio n® 33.036/2025, referente ao Edital do Pregdo Eletrénico n°
90.039/2026, cujo objeto € a AQUISICAO DE CAMA HOSPITALAR PPP - PRE
PARTO, PARTO E POS PARTO, para atender as necessidades do HOSPITAL
MATERNIDADE DR. MARIO DUTRA DE CASTRO.

Trata-se o presente processo administrativo de RECURSO interposto,
tempestivamente, pela empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA,
inscrita no CNPJ sob o n® 02.377.937/0001-06, com fulcro no artigo 165, inciso |, da Lei
n® 14.133/2021, por intermédio de seu representante legal, contra os termos da
decisdo de habilitagdo da empresa MEGMED LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°
16.946.372/0001-45, no bojo do Pregao Eletrénico n°® 90.039/2026.

l. DO RELATORIO
l.a. DOSFATOS

Encerrada a fase de habilitacdo do Pregao Eletrénico em referéncia, foi
aberto o prazo para manifestacdo de intencao de recursos, tendo sido apresentada
intencao/proposicdo, tempestivamente, pela empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS
HOSPITALARES LTDA, doravante denominada Recorrente, contra a decisdo que
classificou a empresa MEGMED LTDA, doravante denominada Recorrida, como
provisoriamente vencedora. A intencao é aceita de forma automatica pelo Sistema

ComprasGov.br, sem a necessidade de juizo de admissibilidade.

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287

Pagina1de 6


mailto:licitacaopmnf@gmail.com

1 NOVA SECRETARIA DE
g/,FRIBURGO LICITAGCGOES E

PREFEITURA PLANEJAMENTDO

Comissdo Permanente de Pregéo |

I.Lb. DO RECURSO

A Recorrente, também de forma tempestiva, interpds, por meio do
Sistema, recurso objetivando a modificacdo da decisdo de habilitacao, alegando, em
sintese, que: i.) a empresa Recorrida modulou um documento nao oficial, inserido
como catédlogo, o qual ndo possui todas as caracteristicas do produto ofertado; ii.) as
camas no modelo ppp possuem caracteristicas especificas como acessérios para
auxiliar no momento do parto dos quais ndo sao citados em nenhum momento nos
documentos da anvisa no modelo constante em proposta; iii.) os manuais inseridos na
ANVISA apresentados pela Recorrida ndo possuem qualquer caracteristica de Cama
PPP; iv.) a Recorrida ndo possui nenhum documento na ANVISA de Cama PPP; e v.) a
Recorrida modulou um modelo de equipamento para participar do certame, sem que
este tenha o respaldo da ANVISA, contrariando as normas disciplinadas por este 6rgao,
o qual preconiza que somente os modelos que estado regularizados perante ela é que

podem ser fabricados e comercializados.

Por fim, requer o conhecimento e provimento do recurso e a

desclassificacdo da empresa ora habilitada.

l.c. DASCONTRARRAZOES

A Recorrida ndo apresentou suas contrarrazoes.

1 DAS CONSIDERACOES DA COMISSAO DE PREGAO

A discussdao gira em torno da habilitacdo da empresa recorrida como

provisoriamente vencedora do certame.

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287
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NOVA SECRETARIA DE
= FRIBURGO LICITACOES E

PREFEITURA PLANEJAMENTDO

Comissdo Permanente de Pregéo |

Inicialmente, registra-se que a sessdao do Pregdao em tela seguiu

estritamente os termos legais.

Cabe esclarecer que a empresa Recorrida foi a primeira colocada no
certame e, diante da convocacdo para apresentacdo de proposta/catdlogos, esta
enviou todos os documentos pertinentes no devido prazo legal, os quais foram
encaminhados para o Orgdo Técnico da Secretaria Municipal de Saude, pasta
requisitante do certame, para avaliacdo e confeccao de laudo de aceitabilidade, no dia
16/06/2026.

A partir deste momento, a equipe técnica responsavel avalia a
documentacdo enviada pela empresa provisoriamente vencedora do certame no que
tange aos critérios técnicos exigidos em Edital e verifica o atendimento ou ndo das

exigéncias.

Insta esclarecer que esta averiguacao deve ser realizada pelo érgao que
detém a expertise técnica para tanto, de forma que, através da aplicacdo dos seus
conhecimentos praticos e tedricos, possa emitir laudo aprovando ou reprovando a

documentacdo técnica enviada pela empresa participante do certame.

Apbs a elaboracdo do laudo técnico, este é encaminhado a Comissao de
Pregdo que, a partir da aprovacdo, prossegue com a habilitacdo da empresa,
exatamente como ocorreu no caso em tela, ou entao, diante da reprovacao, realiza a

convocacado da empresa que alcangou a posicao subsequente no certame.

Ocorre que, apos averiguacao, fora encaminhado, em 23/06/2026, o
laudo de aceitabilidade colacionado a seguir, o qual aprovou a documentacao técnica
encaminhada pela empresa Recorrida e motivou sua habilitacao por parte da Comissao

de Pregao.

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287
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NOVA
FRIBURGO

P REFEITURA

PatrEiTuna | NOVAFRIBURGO
15 AMOS

EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N® 50.038/2026
PROCESS0 ADMINISTRATIVO Ne 33.036/2025
MODALIDADE: PREGAC ELETRONICO

TIPO: MENOR UNITARIO

OBJETO:

MATERNIDADE DR. MARIO DUTRA DE CASTRO,

condigbes, especificacBes, quantidades,
Requisighes de cormpras, bam ¢omo nas demals ciiusulas presantes no Termo de Referbncla correlato.

SECRETARIA DE

LICITAGCOES

E

PLANEJAMENTDO

Comissd@o Permanente de Pregéo |

NOVA SECRETARIA DE
¥ FRIBURGO - SAUDE

LAUDO DE ACEITABILDADE DE CATALOGO E FICHA TECMICA

DE CAMA HOSPITALAR PPP - PRE PARTO, PARTO E POS PARTO, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO HOSPITAL
conforma mdgéncias e estimativas, estabelecidas nas

CpELEEY

E;ww-aﬁmqwmmmlmu

FEOZGLEL | o FYEN sgLswrseg
26 LPPRZLR EF* | ORGS0 £2 1 L PO SARLD) T FvSER0a0L9600

Cama Haospitalar PPP = Pré Parto, Parto & Pés Parto. gi
Tipo: Cama Pf Parto Matural %n
Tipo Uso: Elétrica
Material: Apo Inoxiddwel Tubular Componente: Controle g
i ElevarfAbabar, 4 Rodas, Colchdo Tripartido MEGMED LTDA 16.946.3720001-45 APRCVADD g
Componente |: Ajuste Pés, Tangue Placenta Ago, Encosto 9 =
Posiphes
Componente |l: Cabeceira Laminado, Suporte Lombar E
Dobravel &
Capacidade: Até 300 KG E
=
Prefeitura Municipal de Nowa Friburgo E
CNPY: 28 606.630/0001-23 - Telefones: (22) 2525-9100 - (22) 2535-9101 ]
Pigina 1de 2 T

Os produtos apresentados foram avaliados pelo representante técnico designado pela Secretaria Municipal, conforme legislagda, regulamentos

NOVA s
FRIBURGO -/ s
FAREFEITURS HOVA FRIBURGO

15 ANOS"

técnicos de qualidade e normas técnicas vigentes no Pais.

| Assinada por PRISCI
|OLIVEIRA 097

=

g:mmmmﬂs OE

|PREFEITURA MUNICIPAL DE NCVA FRIBURGOD

LENOGR026 14 43 37

Priscila Ignécia Martins de Oliveira

Matricula n® 207.459

Nava Friburgo, 23 de junho de 2026.

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287
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1 NOVA SECRETARIA DE
g/,FRIBURGO LICITAGCGOES E

PREFEITURA PLANEJAMENTDO

Comissdo Permanente de Pregéo |

Em sede recursal, a empresa Recorrente alega, em apertada sintese, que
a Recorrida ofertou objeto diverso daquele almejado pela Secretaria requisitante do

certame.

Vale destacar que a empresa Recorrida apresentou produto sob a
numeracdo ANVISA 80872350002 da marca Renovar. Por outro lado, a empresa
Recorrente apresenta produto sob a numeracdo ANVISA 80316080019 de marca

propria.

Frisa-se que a vinculacdo ao instrumento convocatério é a garantia de
que todos os licitantes devem observar rigorosamente as normas,

exigéncias, especificacdes técnicas e particularidades trazidas pelo Edital.

Insta consignar, por fim, que a autoridade que requisitou o certame
detém competéncia para prover os subsidios técnicos necessarios, eis que as
especificacdes técnicas contidas no processo licitatério, inclusive quanto ao objeto da
contratacdo, suas caracteristicas, modalidade, requisitos e avaliacio do preco
estimado sdao de inteira responsabilidade da Secretaria Municipal requisitante do
certame, a qual detém o conhecimento técnico para definir as exigéncias essenciais

que melhor se adequam ao objeto licitado.

Il. DAS DILIGENCIAS

Diante do exposto, considerando que o teor do recurso aborda questdes
técnicas, encaminhamos o presente processo a Secretaria Municipal de Saude, pasta
requisitante do certame, para andlise e manifestacdo quanto aos aspectos técnicos
recorridos, nos termos do Artigo 168 da Lei 14.133/2021 e do subitem 23.11 do Edital
do Pregao Eletrénico n® 90.039/2026, a fim de subsidiar a decisao desta Comissdo de

Pregao.

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287
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NOVA SECRETARIA DE
FRIBURGO LICITACOES E

PREFEITURA PLANEJAMENTDO

Comissdo Permanente de Pregéo |

Apds, retornem os autos devidamente instruidos com vistas a adocao de
decisdo fundamentada em atendimento aos Principios da Legalidade, Vinculacao ao

Edital e Seguranca Juridica.

Nova Friburgo, 06 de julho de 2026.

EVELINE &ieisaneer .o,
CAMARA  rrsincaon o
DA ek Eutou o avttocs
‘documento
Localizagdo:
FO N S E C A Data: 2026.07.06 16:53:11-0300"
Eveline CaAmara da Fonseca

Pregoeira - Comissao Permanente de Pregdo |
Matricula n® 206.900

Av. Alberto Braune, n® 224 - Sobreloja - Centro - Nova Friburgo - RJ
E-mail: licitacaopmnf@gmail.com - Telefone: (22) 2525-9101 - Ramal 287
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=3 FRIBURGO NUNCA ESQUECEREMOS
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NOVA @ NOVA FRIBURGO

Geréncia de Captagdo de Recursos
Proc.: 27611/2026
Assunto: Recurso Administrativo

Trata-se o presente processo administrativo de RECURSO interposto pela empresa RC MOVEIS E
EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°® 02.377.937/0001-06, com fulcro no
artigo 165, inciso |, da Lei n® 14.133/2021, por intermédio de seu representante legal, contra os termos da
decisdao de habilitacdo da empresa MEGMED LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 16.946.372/0001-45, no
bojo do Pregédo Eletronico n° 90.039/2026.

Em atencdo as alegacbes apresentadas pelo recorrente, apds analise dos documentos
constantes dos autos, verificou-se que o descritivo apresentado na proposta da empresa vencedora do
certame corresponde integralmente ao constante no Termo de Referéncia. Ademais, cumpre destacar
que o Edital é expresso ao estabelecer que as camas PPP ofertadas deverdo, obrigatoriamente, possuir
registro valido junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e Certificacdo do Instituto
Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO), requisitos indispensaveis a comprovacao da

[e1I0dpI¢,/oSeg0SSadR/0aXIaA19S/1q W0’ |9 pnojo-gTidBy/:sdny :asseoy “ajuswenbip opeuissy

conformidade, seguranca e regularidade do equipamento.

Pois bem. Da analise dos documentos apresentados, verifica-se que a empresa possui apenas
trés modelos de camas hospitalares regularmente registrados, ndo sendo possivel identificar o registro
correspondente ao modelo ofertado na licitagéo.

9202/TE90ET oN [eNbig ojuawnooq
93pe2/6/.€.60-796-65.17-T09P-BZEICI L

Diante do exposto, por nao haver comprovacao documental de que a empresa possui regular
registro do equipamento apresentado na proposta junto a ANVISA, procedemos com o regular tramite
processual dando provimento ao recurso em tela.

Nova Friburgo/RJ, 16 de julho de 2026.

ouN4preZg38€401AvEI.Ly451¥9.0.243830A6A800

Assinado por WALESKA DA SILVA
ORNELLAS Q70. % oxx_sk*
PREFEITURA MUNICIPAL DE
NOVA FRIBURGO

16/07/2026 11:32:53

Waleska da Silva Ornellas
Geréncia de Captagdo de Recursos
Matricula 107.052

‘@neyD JvS4v9¢6903€.96A.LSTATIEODVLTYESH

Av. Alberto Braune, n? 224 — 22 Andar — Tel. 2522-0661 R. 245
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Comissa@o Permanente de Pregdo |

DECISAO DE RECURSO

Processo Licitatorio n® 33.036/2025, referente ao Edital do Pregdo Eletrénico n°
90.039/2026, cujo objeto € a AQUISICAO DE CAMA HOSPITALAR PPP - PRE
PARTO, PARTO E POS PARTO, para atender as necessidades do HOSPITAL
MATERNIDADE DR. MARIO DUTRA DE CASTRO.

Trata-se o presente processo administrativo de RECURSO interposto,
tempestivamente, pela empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA,
inscrita no CNPJ sob o n® 02.377.937/0001-06, com fulcro no artigo 165, inciso |, da Lei
n® 14.133/2021, por intermédio de seu representante legal, contra os termos da
decisdo de habilitagido da empresa MEGMED LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°
16.946.372/0001-45, no bojo do Pregao Eletrénico n°® 90.039/2026.

l. DO RELATORIO
l.a. DOSFATOS

Encerrada a fase de habilitacdo do Pregao Eletrénico em referéncia, foi
aberto o prazo para manifestacdo de intencao de recursos, tendo sido apresentada
intencao/proposicdo, tempestivamente, pela empresa RC MOVEIS E EQUIPAMENTOS
HOSPITALARES LTDA, doravante denominada Recorrente, contra a decisdo que

classificou a empresa MEGMED LTDA, doravante denominada Recorrida, como
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provisoriamente vencedora. A intencao é aceita de forma automatica pelo Sistema

ComprasGov.br, sem a necessidade de juizo de admissibilidade.

l.b.  DOSRECURSOS E CONTRARRAZOES

A Recorrente, também de forma tempestiva, interpds, por meio do

Sistema, recurso objetivando a modificacdo da decisdo de habilitacao.
A Recorrida ndo apresentou contrarrazoes.

A sintese do recurso fora apresentada no encaminhamento para
diligéncia técnica constante de fls. 151 e seguintes deste processo administrativo

digital, protocolizado sob o n®27.611/2026.

Il. DAS DILIGENCIAS E CONSIDERACOES DA COMISSAO DE PREGAO

A discussdo girou em torno da habilitacdo da empresa recorrida como

provisoriamente vencedora do certame.

Destaca-se que a empresa Recorrida foi a primeira colocada no certame
e, diante da convocacao para apresentacao de proposta/catélogos, esta enviou todos
os documentos pertinentes no devido prazo legal, os quais foram encaminhados para
o Orgao Técnico da Secretaria Municipal de Satde, pasta requisitante do certame, para

avaliacdo e confeccao de laudo de aceitabilidade, no dia 16/06/2026.

Apds a andlise técnica, em 23/06/2026, fora exarado o laudo de
aceitabilidade pugnando pela aprovacdo da documentacao técnica encaminhada pela

empresa Recorrida, o que motivou sua habilitacdo por parte da Comissao de Pregao.
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Em sede recursal, a empresa Recorrente alega, em apertada sintese, que
a Recorrida ofertou objeto diverso daquele almejado pela Secretaria requisitante do
certame, vez que os registros e certificacdes apresentados perante os C)rgéos
regulatérios correspondem a produto distinto do licitado. J& a Recorrida nao

apresentou alegacdes em sede de contrarrazdes.

Neste interim, a manifestacdo de fls. 151 e seguintes do presente
processo ventilou todos os esclarecimentos que cabiam a Comissdao de Pregao
responsavel pela conducao das sessoes, a qual remeteu os autos a pasta requisitante
do certame, para andlise quanto aos aspectos técnicos recorridos, nos termos do
Artigo 168 da Lei 14.133/2021 e do subitem 23.11 do Edital, a fim de subsidiar a decisao

de recurso.

Insta consignar que a autoridade que requisitou o certame detém a
competéncia para prover os subsidios técnicos necessarios, eis que as especificagdes
técnicas contidas no processo licitatério, inclusive quanto ao objeto da contratacao,
suas caracteristicas, modalidade, requisitos e avaliacdo do preco estimado, sdo de
inteira responsabilidade da Secretaria Municipal requisitante do certame, a qual possui
o conhecimento técnico para definir as exigéncias essenciais que melhor se adequam

ao objeto licitado.

Por conseguinte, a equipe técnica da Secretaria Municipal de Salde se
manifestou as fls. 157 do presente processo, de modo que, apds revisar toda a
documentacdo dos autos, constatou auséncia de pleno atendimento as exigéncias
editalicias. Assim, o 6rgao técnico firmou seu posicionamento para inabilitacdo e
desclassificacdo da empresa Recorrida, autorizando o consequente retorno de fase do

Pregdo Eletronico em tela:
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"Ademais, cumpre destacar que o Edital é expresso ao estabelecer que
as camas PPP ofertadas deverdo, obrigatoriamente, possuir registro
vdlido junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e
Certificacdo do Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e
Tecnologia (INMETRO), requisitos indispensaveis a comprovacao da

conformidade, seguranca e regularidade do equipamento.

Pois bem. Da analise dos documentos apresentados, verifica-se que a
empresa possui apenas trés modelos de camas hospitalares
regularmente registrados, ndao sendo possivel identificar o registro

correspondente ao modelo ofertado na licitacao.

Diante do exposto, por ndo haver comprovacao documental de que a
empresa possui regular registro do equipamento apresentado na
proposta junto a ANVISA, procedemos com o regular tramite

processual dando provimento ao recurso em tela.”

Imperioso registrar que as especificacdes do Edital se referem ao licitante,
isto é, ao participante do certame, e ndo a terceiros com quem o licitante vier a
contratar. Claro estd que o Edital é a lei interna da licitacdo, obrigando tanto a

Administracao Publica quanto o licitante, ndo sendo, todavia, oponivel a terceiros.

Nesse sentido, cabe também ressaltar que o ato convocatoério vincula
tanto o ente publico quanto os licitantes, sendo imprescindivel que o julgamento
ocorra em harmonia com os critérios especificados no Edital, conforme assevera a

doutrina de Hely Lopes Meirelles:

"Nem se compreenderia que a Administracio fixasse no edital a

forma e o modo de participacdo dos licitantes e no decorrer do
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procedimento ou na realizacdo do julgamento se afastasse do
estabelecido, ou admitisse documentacdo e propostas em

desacordo com o solicitado. O edital é a lei interna da licitacdo, e,

como tal, vincula aos seus termos tanto os licitantes como a

Administracdo que o expediu". (MEIRELLES, H. L. Direito

administrativo brasileiro. 25. ed. Sao Paulo: Malheiros, 2000.p.

257.) (Grifou-se)

Este entendimento doutrindrio se reflete na jurisprudéncia do STJ,

reforcando a necessidade de respeito as previsdes do Edital:

PROCESSUAL CIVIL E ADMINISTRATIVO. AGRAVO INTERNO NO
RECURSO EM MANDADO DE SEGURANCA. (...) VINCULACAO AS
REGRAS EDITALICIAS. PRECEDENTES. 1. Tendo o recurso sido
interposto contra decisdo publicada na vigéncia do Cédigo de
Processo Civil de 2015, devem ser exigidos os requisitos de
admissibilidade na forma nele previsto, conforme Enunciado

Administrativo n. 3/2016/STJ. 2. A jurisprudéncia dominante

nesta Corte Superior é pacifica no sentido de que as regras

editalicias, consideradas em conjunto como verdadeira lei interna

do certame, vinculam tanto a Administracdo como os candidatos

participantes. Impositivo, portanto, o respeito ao principio da

vinculacdo ao edital. 3. Ausente impugnacdo ao edital de

instrumento convocatério no momento oportuno, inviavel a
presente via para contestar as regras ali estabelecidas, ainda
mais quando o foram com respaldo na legislacdo aplicavel a
espécie. 4. Agravo interno ndo provido. (STJ - Agint no RMS:
70491 SC 2023/0006675-7, Relator.: Ministro BENEDITO
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GONCALVES, Data de Julgamento: 11/12/2023, T1 - PRIMEIRA
TURMA, Data de Publicacdo: DJe 14/12/2023.) (Grifou-se)

Ademais, observa-se que as desclassificacdes devem estrita obediéncia
ao Art. 59 da Lei 14.133/2021, transcrito abaixo, o que impde a desclassificacdo da

Recorrida em razao do disposto nos incisos grifados:

Art. 59. Serdo desclassificadas as propostas que:
| - contiverem vicios insanaveis;

[l - ndo obedecerem as especificacdes técnicas pormenorizadas

no edital;

Il - apresentarem precos inexequiveis ou permanecerem acima
do orcamento estimado para a contratacao;

IV - ndo tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido
pela Administracao;

V - apresentarem desconformidade com quaisquer outras

exigéncias do edital, desde que insanavel. (Grifou-se)

1. DA DECISAO

Isto posto, considerando o teor das razdes recursais e as consideracdes
apresentadas, com fulcro no art. 165, § 2°, da Lei Federal n°® 14.133 de 2021, e sem nada
mais evocar, CONHECO do recurso administrativo interposto pela empresa RC MOVEIS
E EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA e, subsidiado pelo parecer do corpo técnico
da Secretaria Municipal requisitante do certame de fls.157, no mérito, DOU

PROVIMENTO, alterando a decisdo de habilitacao anteriormente proferida e pugnando
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pelo retorno de fase no processo licitatério referente ao Edital do Pregao Eletrénico n®
90.039/2026, em obediéncia aos Principios da Legalidade, Vinculacdo ao Edital e

Seguranca Juridica.

Por fim, informamos que esta decisdo serd publicada na integra em

www.pmnf.ri.gov.br/licitacao e seu extrato em https://www.gov.br/compras.

Nova Friburgo, 17 de julho de 2026.
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	2581- CAMA HOSPITALAR MR 2016 STANDART - MODELO PPP
	Registro ANVISA nº 80872350002 - Família de camas motorizadas Renovar.
	RODÍZIO:Giratórios injetados com revestimento de borracha extra macio, tamanho 6 polegadas.                       Sistema de acionamento dos freios em diagonal, 02 com freio, 02 sem freio.
	Aço inox iso1020 retangular 25x25mm 1,20mm de espessura
	ESTRUTURA:
	LEITO:
	GRADE:02 grades laterais injetadas articuláveis constituídas em abs (polietileno injetado-pu).Sistema retrátil.
	Dividida em três seções com estrado em chapa de aço carbono espessura 1,50mm.
	CABECEIRA E PESEIRA: Removíveis, constituídas em abs. (polietileno injetado-pu),com paineis decorativos em laminado .

	ACABAMENTO:
	Pintura antiferruginosa, eletroestática à pó epóxi na cor branca. Secagem na estufa á 200 graus.
	MOVIMENTOS: Acionados através de motores elétricos com controle remoto a fio.Motores bivolt .
	DIMENSÕES:Leito: 1,92m comprimento x 0,88m largura.                              Externo: 1,98 m comprimento X 0,95 m largura.                              Altura ajustável entre 0,50m e 0,80m
	Elevação do dorso e elevação do leito .

	POSIÇÕES:
	ACESSÓRIO: Apoio para os pés, apoio para as coxas, bandeja de coleta de residuos em termoplástico e braços laterais de esforços
	COLCHÃO:Colchão tripartido, em espuma de PU de alta densidade ,impermeável ,lavavel na cor azul.
	12 Meses.

	GARANTIA:
	CAPACIDADE:300 kg
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