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CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE PARA GERENCIAMENTO DA REDE DE 

URGÊNCIA E EMERGÊNCIA DA MARCO SUDERTE – CIDESTE - MG 

PREGÃO ELETRÔNICO N° 022/2021 

PROCESSO LICITATÓRIO 096/2021 

 

 

ILMO SR. PREGOEIRO OFICIAL, 

 

MEDLEVENSOHN COMÉRCIO E REPRESENTAÇÕES DE PRODUTOS 

HOSPITALARES LTDA., inscrita no CNPJ/MF sob o nº 05.343.029/0001-90, sediada na Rua 

Dois, S/N, Quadra 8, Lote 8, Civit I, Serra/ES, CEP 29.168-030, por seu representante legal, 

vem, apresentar I M P U G N A Ç Ã O , face ao descritivo estabelecido por esta r. 

Administração nos termos do Edital epigrafado, por tratar-se de flagrante afronta ao princípio 

da competitividade do certame, trazendo prejuízos incalculáveis ao Erário. 

 

1. DESCRITIVO DO EDITAL  

 

O descritivo dos Itens 76 e 77 do edital estabelece que as Fitas de glicemia 

deverão utilizar a desidrogenase. 

 Por meio da presente, esta licitante interessada demonstrará que tal exigência 

não traz qualquer benefício para a Administração, ao contrário, enseja prejuízos incalculáveis 

já que restringem o rol de licitantes. 

 

2. ABORDAGEM  TÉCNICA 

 

2.1. QUÍMICA DESIDROGENASE 

 

Trata-se exigência altamente restritiva que não traz qualquer benefício para a 

Administração e/ou para o paciente refere-se à exigência de enzima desidrogenase. 

Sabe-se que, a questão a ser esclarecida não é se há ou não interferência do 

oxigênio em sistemas à base de glicose oxidase, mas sim qual o limite desta interferência e 

se estes limites são usuais de serem atingidos na prática clínica diária. 
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Um primeiro conceito relevante para este entendimento é a pressão parcial de 

oxigênio no sangue (PO2), parâmetro que reflete diretamente a quantidade de oxigênio (O2) 

dissolvida no plasma, sendo um índice mais sensível que a saturação de oxigênio para 

avaliação das trocas gasosas.  

Valores abaixo da normalidade indicam trocas gasosas ineficientes e valores 

acima da normalidade indicam sobrecarga de oxigênio. A PO2 apresenta variações no 

organismo humano em homeostase. Quando o sangue arterial sai dos pulmões e alcança a 

microcirculação, seu valor é de cerca de 95 mmHg (80 a 100 mmHg).  

Já no sangue venoso é de cerca de 35 a 40 mmHg. No capilar, como existe uma 

mistura de sangue de arteríolas e vênulas, a PO2 pode sofrer variação em função do sítio e 

técnica de coleta, podendo variar de 40 a valores superiores a 70 mmHg.  

Além disto, variações da Pressão parcial de oxigênio no sangue arterial costumam 

ser muito mais proeminentes que no sangue venoso, seja em situações de hipo ou 

hiperventilação. Isto quer dizer que, mesmo em situações mais extremas, o oxigênio 

dissolvido no plasma venoso tende a permanecer mais estável, apresentando somente 

pequenas variações. 

Os estudos realizados para avaliar a influência da pressão parcial de oxigênio em 

amostras sanguíneas na acurácia dos sistemas de glicosímetros à base de glicose oxidase 

utilizaram amostras sanguíneas oxigenadas artificialmente, atingindo valores superiores a 

150 mmHg.  

Para efeito comparativo, a pressão parcial de oxigênio no ar atmosférico se 

aproxima de 160 mmHg. Portanto, as amostras utilizadas possuíam oxigênio livre no plasma 

em quantidade muito superior ao que se espera no sangue arterial e/ou venoso humano. 

Deste modo, tais estudos não deveriam nortear as decisões relacionadas à interferência de 

oxigenoterapia na acurácia dos sistemas com enzima oxidase, uma vez que não refletem a 

realidade da prática clínica cotidiana. 

A oxigenoterapia, seja através de técnicas invasivas ou não invasivas, consiste na 

administração de oxigênio acima da concentração do gás ambiental normal (21%), de forma 

a manter a oxigenação tecidual adequada, corrigindo a hipoxemia e, consequentemente, 

promovendo a diminuição da carga de trabalho cardiopulmonar através da elevação dos 

níveis alveolar e sanguíneo de oxigênio.  

Segundo a “American Association for Respiratory Care” (AARC), as indicações 

básicas de oxigenoterapia são: PaO2 < 60 mmHg ou Sat O2 < 90 % (em ar ambiente), Sat 
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O2 < 88% durante a deambulação, exercício ou sono em portadores de doenças 

cardiorrespiratórias, IAM, Intoxicação por gases (monóxido de carbono) e envenenamento 

por cianeto. 

Todos os consensos de terapia intensiva, nacionais ou internacionais, definem 

que o objetivo da ventilação/oxigenoterapia é produzir tensão de dióxido de carbono arterial 

normal e manter tensão de oxigênio arterial normal, isto é, pressão parcial de dióxido de 

carbono no sangue arterial entre 35 e 45 mmHg e pressão parcial de oxigênio no sangue 

arterial entre 95 e 100 mmHg.  

Consequentemente, as pressões parciais de oxigênio em sangue venoso e capilar 

também estarão dentro de limites aceitáveis. Desta forma, pacientes são submetidos à 

oxigenoterapia com o objetivo de restituir a homeostase, devendo, portanto, permanecer 

dentro dos parâmetros fisiológicos de oxigenação. 

Esta argumentação é corroborada pelos efeitos tóxicos de concentrações 

elevadas de oxigênio nos indivíduos, amplamente estudados e disponíveis na literatura 

científica. Em seres humanos e animais, condições de hiperóxia podem causar uma 

variedade de lesões pulmonares, que vão desde traqueobronquite até lesões alveolares 

difusas, até comprometimento do sistema nervoso central e cardiovascular. 

A utilização de glicosímetros portáteis em pacientes em ambiente hospitalar deve 

levar em consideração outros aspectos. Um conjunto de substâncias pode interferir na 

acurácia das medidas de glicemia. Açúcares como maltose e xilose podem interferir nas 

mensurações dos monitores que utilizam a reação da glicose desidrogenase. A Icodextrina, 

utilizada em alguns fluidos de diálise peritoneal, pode aumentar o valor da glicose medida 

pela reação da glicose desidrogenase de forma significativa, o que pode levar a tomadas de 

decisões clínicas equivocadas.  

Da mesma forma, a administração de Ceftriaxona, um antibiótico de uso 

relativamente comum, afeta os resultados destes glicosímetros. Sistemas baseados na 

enzima glicose oxidase, em função de sua elevada especificidade pela glicose, não são 

afetados por estes interferentes supracitados. 

A enzima glicose oxidase se destaca pela sua alta especificidade para a 

glicose, o que se reflete na qualidade de desempenho, estando presente em grande 

número de sistemas de glicosímetros presentes no mercado.  
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3. PRINCIPAL OBJETIVO DOS PROCESSOS LICITATÓRIOS 

 

Certamente essa r. municipalidade sabe que o principal objetivo dos processos 

licitatórios é a busca da proposta mais vantajosa para a Administração e os cofres Públicos.  

Por isso, a Administração está vedada a realizar qualquer exigência editalícia que 

restrinja a competitividade, especialmente nos casos em que a Administração escolha um 

produto em detrimento de outro. Principalmente se tal escolha onera os gastos da 

Administração, exatamente o que prevê art. 3º, §1º da Lei de Licitações (8.666/1993): 

 

“Art. 3º A licitação destina-se a garantir a observância do princípio 

constitucional da isonomia, a seleção da proposta mais vantajosa para a 

administração e a promoção do desenvolvimento nacional sustentável e será 

processada e julgada em estrita conformidade com os princípios básicos da 

legalidade, da impessoalidade, da moralidade, da igualdade, da publicidade, 

da probidade administrativa, da vinculação ao instrumento convocatório, do 

julgamento objetivo e dos seus correlatos. 

§ 1º É vedado aos agentes públicos:  

I - Admitir, prever, incluir ou tolerar, nos atos de convocação, cláusulas ou 

condições que comprometam, restrinjam ou frustrem o seu caráter 

competitivo e estabeleçam preferências ou distinções em razão da naturalidade, 

da sede ou domicílio dos licitantes ou de qualquer outra circunstância impertinente 

ou irrelevante para o específico objeto do contrato." (Grifamos) 

 

Não bastasse a clareza da regra imposta pelo dispositivo acima, tem-se ainda a 

mesma regra prevista no art. 3º, da Lei 10.520/2002 (Lei dos Pregões): 

 

“Art. 3º A fase preparatória do pregão observará o seguinte: (...); 

II - a definição do objeto deverá ser precisa, suficiente e clara, vedadas 

especificações que, por excessivas, irrelevantes ou desnecessárias, limitem 

a competição”. 

 

É por isso que, o mestre Marçal Justen Filho ensina que, nos processos licitatórios 

a maior vantagem ocorre quando a Administração decide realizar a prestação menos 

onerosa aos cofres Públicos, o que somente ocorrerá mediante a promoção da 

competitividade entre as licitantes: 



 

MEDLEVENSOHN COMÉRCIO E REP. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. 
Rua Dois, S/N, Quadra 008 Lote 008 Bairro/Distrito: CIVIT I – CEP: 29.168-030 - SERRA - ES 

Telefone: (021) 3557 -1500 
JURIDICO@MEDLEVENSOHN.COM.BR 

 
Página 5 de 7 

 

 

“A vantagem se caracteriza em face da adequação e satisfação ao interesse público 

por via da execução do contrato. A maior vantagem possível configura-se pela 

conjugação de dois aspectos complementares. Um dos ângulos relaciona-se com 

a prestação a ser executada por parte da Administração: o outro se vincula à 

prestação ao cargo do particular. A maior vantagem se apresenta quando a 

Administração assume o dever de realizar a prestação menos onerosa e o 

particular se obriga a realizar a melhor e mais completa prestação. Configura-se, 

portanto, uma relação de custo-benefício. A maior vantagem corresponde à 

situação do menor custo e maior benefício para a Administração. (...) a CPL não 

pode furtar-se ao cumprimento estrito desses dispositivos, sob pena de 

incorrer em crime de responsabilidade pelos sérios prejuízos que podem ser 

causados ao erário público”. (Grifamos) 

 

Do mesmo modo, o Prof. Jessé Torres Pereira Junior: 

 

“Selecionar a proposta mais vantajosa é, a um só tempo, o fim do interesse público 

que se quer alcançar em toda licitação (sentido amplo) e o resultado que se busca 

em cada licitação (sentido restrito). Licitação que não instigue a competição, para 

dela surtir a proposta mais vantajosa, descumpre sua finalidade legal e 

institucional”.  

 

Sendo assim, considerando que as exigências impugnadas não agregam 

qualidade ao produto, sendo pois, mero diferencial comercial, server a presente para 

requerer a reforma do edital a fim de ampliar o rol de licitantes. 

 

4. PEDIDO DE ESCLARECIMENTO  

 

(A) O descritivo do Item 95 – Lancetas, estabelece que as lancetas fornecidas deverão 

ser de 25G de diâmetro.  

Considerando que quanto maior o número de licitantes participantes maior a 

competitividade e haverá maior disputa de lances, poderão ser cotadas lancetas 

com medidas aproximadas para o Item 95?  
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(B)   Em relação ao Item 76, o edital estabelece que a licitante vencedora deverá 

fornecer 50 aparelhos lancetadores em comodato para atender à aquisição de 600 

lancetas, o que equivale à 1 lancetador para cada 12 lancetas.  

Ocorre que, pela prática de mercado, as licitantes fornecem 1 lancetador para cada 

1.200 lancetas adquiridas no certame.  

Portanto, para este item não seriam fornecidos aparelhos lancetador. 

Como se vê, esse edital está exigindo 10 vezes mais lancetadores do que a 

quantidade fornecida pela prática de mercado.  

Por óbvio que a proporção lancetadores/lancetas não chega a ser um impedimento 

à participação das licitantes, entretanto, a exigência da quantidade excessiva 

de lancetadores certamente ensejará o aumento do valor de contrato, na 

medida em que as licitantes tenderão a compensar a quantidade excessiva 

de lancetadores no valor da proposta. 

Dito isso, pergunta-se: 

 

1. A licitante poderá oferecer 1 lancetador para cada 1.200 lancetas? 

2. A quantidade de lancetadores está embasada em quais informações? 

3. Como justificar essa quantidade excessiva de lancetadores? 

4. Considerando que as licitantes irão compensar o valor dos lancetadores no 

valor da proposta, o custo dos lancetadores exigidos compensa o aumento do 

valor do contrato? 

5. As licitantes poderão utilizar a proporção praticada no mercado? 

(C)  O descritivo do Item 77 do edital, estabelece que a licitante vencedora deverá 

fornecer 60 aparelhos lancetadores em comodato, para atender à aquisição de 

40.000 lancetas, o que equivale à 1 lancetador para cada 667 lancetas.  

Ocorre que, pela prática de mercado, as licitantes fornecem 1 lancetador para cada 

1.200 lancetas adquiridas no certame.    Portanto, para este item, seriam fornecidos 

40 lancetadores.  

Como se vê, esse edital está exigindo quase o dobro a mais de lancetadores do 

que a quantidade fornecida pela prática de mercado.  

Por óbvio que a proporção lancetadores/lancetas não chega a ser um impedimento 

à participação das licitantes, entretanto, a exigência da quantidade excessiva 

de lancetadores certamente ensejará o aumento do valor de contrato, na 
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medida em que as licitantes tenderão a compensar a quantidade excessiva 

de lancetadores no valor da proposta. 

Dito isso, pergunta-se: 

 

1. A licitante poderá oferecer 1 lancetador para cada 1.200 lancetas? 

2. A quantidade de lancetadores está embasada em quais informações? 

3. Como justificar essa quantidade excessiva de lancetadores? 

4. Considerando que as licitantes irão compensar o valor dos lancetadores no 

valor da proposta, o custo dos lancetadores exigidos compensa o aumento do 

valor do contrato? 

5. As licitantes poderão utilizar a proporção praticada no mercado?" 

 

5. PEDIDO 

 

Por todos o exposto, requer sejam aceitos tanto os aparelhos que utilizem a 

enzima desidrogenase, como também aqueles que utilizam a oxidase, dessa forma a 

Administração estará ampliando a competitividade, promovendo a disputa de lances, sem 

oferece qualquer prejuízo para os usuários. 

Requer ainda, sejam esclarecidas as dúvidas suscitadas no tópico 4 acima. 

 

Termos em que, pede e espera deferimento. 

Serra/ES, 17 de setembro de 2021. 
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