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CALIBRAÇÃO DE TERMÔMETRO HOSPITALAR 

 

MEMORIAL DESCRITIVO 

 

1. DO OBJETO 

Contratação de empresa especializada em serviço de aferição e calibração de termômetro, 

com emissão de certificado do INMETRO 

 

2. DO QUANTITATIVO E CONDIÇÕES PARA PRESTAÇÃO DO SERVIÇO 

 
Parâmetros: 

• Farmácia/Almox/SCIH/Enfer: 

Medição de temperatura ambiente: variação de 15 a 30ºC e Umidade até 70% 

Medição temperatura interna refrigeradores e geladeiras: variação de medição de 2 a 8 ºC 

Medição de temperatura ambiente: variação de 15 a 30ºC e Umidade até 70% 

 

• SND / LACTÁRIO 

Espeto: 70 a 100ºC 

Freezer: -12 a -18ºC (temperatura negativo) 

Geladeira: 01 a 07ºC 

 

• LABORATÓRIO 

14 termômetros: 02 a 08ºC 

06 termômetros: -18ºC 

 

A empresa Contratada deverá emitir certificado ou laudo de calibração do INMETRO para 

todos os termômetros calibrados 

A empresa contratada deverá possuir certificação emitida pela Coordenação Geral de 

Acreditação do Inmetro, que pertence a Rede Brasileira de Calibração. 

A calibração dos termômetros relacionados na tabela acima, deverão ser realizados em um 

único lote, em data a ser agendada entre Contratante e Contratada. 

 TIPO DE TERMÔMETRO 

SETOR Normal 

(refrigeradores) 

Espeto Ambiente Infravermelho 

SND/Lactário 10 3 4 X 

Farmácia 2 X 9 X 

Laboratório 20 X 2 1 

Almoxarifado 1 X 1 X 

SCIH/Enfer 12 X 1 X 

TOTAL 45 3 17 1 
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A calibração deverá ser realizada nas dependências da FHSTE, sito a rua Itália, 919, Centro 

– Erechim/RS – CEP 99700-048. 

As despesas de deslocamento de técnico até as dependências da FHSTE serão de 

responsabilidade da Contratada. 

Durante o período de vigência do contrato, que será de 12 meses, caso houver necessidade 

de calibração de algum termômetro, além dos relacionados na tabela acima, estes poderão 

ser encaminhados para a sede da Contratada para que se faça a calibração e posteriormente 

ocorra a devolução do equipamento. Neste caso, as despesas de fretes serão de 

responsabilidade da Contratada. 

 
Do valor orçamento: 

 
 
OBSERVAÇÃO:  

Caso a empresa não possua técnico disponível para a realização dos serviços nas 

dependências da Contratante, por gentileza, informar no orçamento, bem como, prever valor 

com despesas de transporte para o envio e devolução dos termômetros do Hospital até a 

empresa e vice-versa.  

 

Prazo para envio de proposta: 11/04/2025, 10 horas 

 

Modalidade de contratação: Dispensa de Licitação, art. 75, inciso II – Lei 14.133/2021 

 

 

Setor de Licitações 

Fundação Hospitalar Santa Terezinha de Erechim 

CNPJ 89.421.259/0001-10 

Telefone/WhatsApp: 54 3520-2160 

 

Tipo Quantidade Valor unitário Valor total 

Termômetro Normal 

(refrigeradores) 

45 R$  R$ 

Termômetro tipo espeto 03 R$ R$ 

Termômetro tipo Ambiente 17 R$ R$ 

Termômetro Infra Vermelho 1 R$ R$ 

TOTAL Geral   R$ 
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