Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de S3o Paulo — cNPJ 49.576.416/0001- 41

1° TERMO DE ALTERACAO

PREGAO ELETRONICO N° 012/2024 - PROCESSO N° 025/2024 — EDITAL N°

2

832/2024

Objeto: REGISTRO DE PRECOS para realizacio de exames de raio X, ultrassonografia,

ressondncia magnética e tomografia destinados aos p

da Secretaria Municipal de Saude

I)

Penapolis, usando das atribuigdes que lhe sdo conferidas por lei, resolve:

acientes, para atendimento das necessidades

ablo Ambrosio Ianela, Secretirio Municipal de Administragdo da Prefeitura de

1. ALTERAR o item 1.1 do Anexo I do Termo de Referéncia — conforme segue:
“““““““““““““““““ : o LOTE 01 - EXAMES DE RAIOS X
SR IR - 5 Previsio Previsio |
; de de
Item Exames Unidade
Consumo | Consumo
Mensal Anual
| 0T |Radiografiade laringe T T ————— | Exame | 1,00 12,00
02| Radiografia deobtovelo T Exame 40,00 480,00
03 Ra_diogrsztla de méo e Apunh(m}é_aetenninaqﬁo de idade 6ssea) Exame 30,00 360,00
04 | Radiografia de mao Exame 100,00 1.200,00
05 | Radiografia de antebrago % Exame 40,00 480,00 |
E ~06 Rz?dfogra tja—de articAulag:ﬁo tibio-tarsica S 200,00 2.400,00
Radiografia de calcaneo

"(‘);“’T{‘aiﬁdgiﬁifé"a“e‘ joetho (ap + lajté?gj ) Bas e | o %E&)m
Radiografia de pé/dedos do pé
Radiografia de cavum (lateral + hirtz)

08 Radiografia de torax (PA) Exame 115,00 1.380,00
09 | Radiografia de punho (ap + lateral & obliqua) Exame 120,00 1.440,00
= ﬁf‘f&i}b afia —d*é.gf)_dﬁmen s]ﬁﬁg(—/\ﬁ *Exame 200,00 2.400:0—0
{ ]; MI&@?U@‘& i;iéil?é]ié{f\?”i"lrﬁﬁiﬁi"f obliqua) - ““*M*“[Tm ? "—lzggmu*l;;&) ____

Radiografia de sela tarsica (A + lateral + bretton)

12 | Radiografia de seios da face (EN + MN + lateral + Hig) | Brams 100,00 | 1.200,00 |
R “MRadioglr":c{ﬁ;de articula(;éoﬂacroﬁl—i»(‘):c‘le_lﬁucjfa? s i a h
3 Rad?ograf}a c-ie art?culag:?o es§aptlloku111'eral) T 100,00 1.200.00

Radiografia de articulagio esterno-clavicular
Radiografia de clavicula

B T{é&?@é?ﬁ de cranio (PMEF&I_)HQ Exame 50,00 _TO0,0T

| Radiografia de brago s i e e e
Radiografia de articulagio coxo-femoral

IS | Radiografia de articulagdo sacro-iliaca Exame 220,00 2.640,00

Escanometria

) Radiografia de bacia

16| Radiografia e regiao sacro cocclges | Bame 720,00 | 4000 |
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Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de Sdo Paulo — CNPJ 49.576.416/0001- 41

LOTE 01 - EXAMES DE RAIOS X

Previsdo Previséo
: de de
Item Exames Unidade
Consumo | Consumo
Mensal Anual

Radiografia de esterno

; " : P 250,00
( Radijografia de omoplata/ombro (trés posicdes)

Exame

18 ’ Radiografia de coluna cervical ( AP + lateral + TO/ ﬂc%éo)“ Exame | "l”(:)i(?_@“ 1_2__6?)—66 i
19 ‘ Radiografia de costelas (por hemitorax) Exame | §0,00 720,00

Radiografia bilateral de érbitas (PA + obliquas * Hirtz)
Radiografia de aticulag@o temporo-mandibular bilateral
Radiografia dos ossos da face (MN + lateral * Hirtz)

Exame

Radiografia de coxa 120.00 | 440,00 ‘

" k . 1‘_
(i I RPNON iioviadi e ol 1
Radiogradia de coragdo e vasos da base (PA + lateral) [ Txame | 10,00 | 120,00 |
\ Radiografia de coluna toracica (AP + lateral) g #utiawnggh wlkO‘()j(»)ybﬁ 17 1.200,00 -
, Radiografia panoramica de membros inferiores Exame | 10,00 19000
| Radiografia de torax (PA e perfil “\‘ Exame | 450,00 | 5.400,00
| Radiogradia de coluna toraco-lombar i | Exame | 90,00 | 1.080,00
\ Radiografia de coluna lombo-sacra _ﬁ## ] Exame 11 _250,00 ' 3.000,00
28 | Radiografia de coragdo ¢ vasos da base (PA + lateral + obliqua) ' Exame 10,00 120,00
29 | Radiografia de abdomen agudo (minimo de 3 incidéncias) Exame | 1566(7*1—8*(%_0—0—‘
30 | Radiografia de esdfago T o o BRame o200 240,00
31 ‘ Radiografia de estbmago e duodeno Spen T Exame | 720,00 ﬁwizla:()w()‘m
32 ] Histerossalpingografia L Exame ""‘66’,"66“"’"7"2‘()",@’ ﬂ
33 lfRadiograﬁa de intestino delgado (transito) _E)‘@}l&i : $ 2000 ) . 2 }_49_0_()_ __i
_ 84 || Clisloropaco com duplocentuasie. .. Vg [0 13@;99,,_\
i T T 16 T ML e L
30 | BIC etk ) ) | Exame | 6000 | 72000 _|
LOTE 02 — EXAMES DE TOMOGRAFIA P
Previsdo | Previsdo
Item Exames Unidade o &
Consumo | Consumo
Mensal Anual
Tomografia computadorizada de articulagdes de membro T \ |
supetiot
Tomografia computadorizada de segmentos apendiculares (brago, \
antebraco, mao, coxa, perna, pé) ~ ‘ \
Tomografia computadorizada do pescogo 1 |
o1 Tomografia co.mputadortzada de face/seios da face/articulagdes Exame *‘ 116 1 | 392 \
temporo-mandibulares | |
Tomografia computadorizada da coluna cervical | ‘ § i
Tomografia computadorizada da coluna toracica g | ‘,
Tomografia computadorizada de coluna \ ‘ ﬁ
Tomografia computadorizada da coluna Lombo Sacra 1 1 |
,,,,,,,, Sk o i S, SN
%
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Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de S3o Paulo — CNPJ 49.576.416/0001- 41

LOTE 02 ~ EXAMES DE TOMOGRAFIA
Previsdio | Previsiio
. de de
Item Exames Unidade | _
Consumo | Consumo
Mensal Anual
0 Angiotomografia de membro inferior % 02 o
03 Angiotomografia de membro superior Blortes 0 24
o4 Angiotomografia de carotidas e vertebrais Bditic 02 24
05 Angiotomografia do cranio e 0 24
06 | Angiotomografia de torax . Exame 02 24
07 | Angiotomografia de pelve Exame 02 24
08 | Angiotomografia de abdomen superior Exame 02 24
09 Tomografia computadorizada de sela tarcica Bk 09 108
10 | Tomografia computadorizada do cranio Exame 09 108
11 Tomografia computadorizada do térax Exame 20 240
12| Tomografia computadorizada de pelve/bacia/abdémen inferior Exame 20 240
13| Tomografia computadorizada do abdomen superior Exame 20 240
14 | Contraste Und 89 1.068
LOTE 03 - EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA
Previsdo | Previsio
Item Exames Unidade de o
Consumo | Consumo
SR RN RS ER E S SE ) L i Mensal Anual
Ressondncia de articulagio temporo-mandibular (bilateral)
Ressonancia de coluna cervical/pescogo
Ressonancia de coluna lombo-sacra
Ressondncia de coluna tordcica
Ressonéncia de cranio
Ressondncia de sela tircica
01 sl ST Exame 116 1.392
Ressonéncia de membro superior (unilateral)
Ressondncia de torax
Ressondncia de abdémen superior
Ressondncia de bacia/pelve/abdémen inferior
Ressonancia de membro inferior (unilateral)
5 m_i{‘gs»sﬂorl}ﬁnrcia de vias biliares/colangiorresonancia
T _LOTE 04 - EXAMES DE ULTRASSONOGRAFTA
{ s Previsdo | Previsdo
Item Exames Unidade d e
Consumo | Consumo
L Mensal Anual |
P — e et et e i e e — 3
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Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de Sao Paulo — CNPJ 49.576.416/0001- 41

LOTE 04 — EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA

\

Previsao Previsido ‘

Item Exames Unidade e e
Consumo | Consumo
Mensal Anual
Ultraesonoya fia de apcuclho urinario | e
Ultrassonografia de articulagdes ’\
Ultrassonografia de abddmen superior (figado, vesicula, vias
biliares) \
Ultrassonografia de bolsa escrotal
Ultrassonografia de mamaria bilateral |
0l Ultrassonografia de pr(?stata v'{a abdominal o | 990 11.040
Ultrassonografia de prostata via transretal |
Ultrassonografia de tiredide {
Ultrassonografia transvaginal
Ultrassonografia pélvica (ginecologia)
Ultrassonografia transfontanela
Ultrassonografia obstétrica } 1 f
Ultrassonografia do globo ocular/orbita A(monoculalj} : ] 1 1
02 | Ultrassonografia de abdomen total Exame 'l 10,,()0 \ 170 0,00
Ultrassonografia doppler colorido de vasos (pemas bmqos TR 1' 0 T % *
03 pescog:NO, abddémen, vasos umbilicais e placenta durante a o fed ‘ 90.00 1.080.00
gestacdo)
Ultrassonografia obstétrica com doppler colorido e pulsado
04 | Ultrassonografia doppler de fluxo obstétrico Exame 5,00 60,00
{ 05 | Ultrassonografia morfolégica Exame | 35,00 420,00 |
‘ 06 | Ultrassonografia de translucéncia nucal Exame 35,00 420,00 J
2 ALTERAR o quadro de estimativa de precos do Anexo II
ANEXO II - ESTIMATIVA DE PRECOS
[ LOTE 01 — EXAMES DE RAIOS X 4
P Valor de
Item Exames Unidade | Referéncia
Unitario
01 Radiografia de laringe T | Ex ~ R$ 20,00
02 | Radiografia de cotovelo ) [xame R$ 20,00
03 | Radiografia de m&o e punho (para determinagio de idade dssea) Exame R$ 20,00
04 | Radiografia de méo Exame R$ 20,00
05 | Radiografia de antebrago Exame R$ 20,00
06 Radiografia de articulagio tibio-tarsica — RS 20,00
Radiografia de calcneo R o e ST o S0
4
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Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de Sdo Paulo — CNPJ 49.576.416/0001- 41

e _ LOTE 01 - EXAMES DE RAIOS X ‘
e o o Valor de
Item Exames Unidade | Referéncia
Unitdrio
07 Rad?ograf‘ia de joelho (ap + la,teral) . RS 20.00
Radiografia de pé/dedos do pé
08 Rad?ogratﬁa de cavum (lateral + hirtz) Bets RS 20,00
Radiografia de torax (PA)
09 M“Iicialﬂc)gx;{ﬂa de punho (ap + lateral + obliqua) Exame R$ 20,00
10 Radloﬂlalld de abdémen simples (AP) Exame R$ 20,00
1 Rad?ogra’f?a de maxil,ar .(PA + obliqua) e R$ 20,00
Radiografia de sela tarsica (A + lateral + bretton)
12| Radiografia de seios da face (FN + MN + lateral + Hirtz) Exame R$ 20,00
| Radiografia de articulagfio acromio-clavicular
13 : Radiografia de articulagdo escapulo-umeral) i RS 20,00
Radiografia de articulagio esterno-clavicular
Radiogralia de clavicula
14| Radiografia de cranio (PA + lateral) ) Exame | R$ 20,00
Radiografia de brago
Radiografia de articulagio coxo-femoral
15 | Radiografia de articulagdo sacro-ilfaca Exame R$ 20,00
Escanometria
Radiografia de bacia
16 | Radiografia de regidio sacro-coccigea Exame R$ 20,00
17 Rad?ogtﬁ!ixa de esterno i i e RS 20,00 3
Radiografia de omoplata/ombro (trés posi¢des)
18 | Radiografia de coluna cervical ( AP + lateral + TO/flexdo) Exame R$ 20,00
19 | Radiografia de costelas (por hemitorax) Exame R$ 20,00
Radiografia bilateral de ¢rbitas (PA + obliquas + Hirtz)
20 | Radiografia de aticulagdo temporo-mandibular bilateral Exame R$ 20,00
Radiografia dos 0ssos da au (I\/IN t ldtual Hntz)
_ 2er T{}i'dlo(u afia de coxa B ok i e A‘R_ é;-(;()“(;v
Radiografia de perna
0 Radiogr adia de coragdo e vasos da base (PA + lateral) Exame R$ 20,00
23 Radiografia de coluna tordcica (AP + lateral) Exame R$ 20,00
24 Radmgx afia panordmica de membros mfeuoxes Exame R$ 20,00
L Radiografia de torax (PA e perfil) Exame R$ 20,00 |
26 WR:xd‘IEg‘lmac ia de coluna toraco- ombax e Exame R$ 20,00
27 Radiografia de coluna lombo-sacra Exame R$ 20,00
B3 ""ii;%%ﬁ;i“é de coragdo e vasos da base (PA + lateral + obliqua) Exame R$ 20,00
29 | Radiografia de abdomen agudo (minimo de 3 incidéncias) Exame R$ 20,00
30 | Radiografia de es6fago Exame R$ 20,00
g Radiografia de estomago e duodeno Exame R$ 20,00
1 illthxOSSQ{lplnuogl rafia Exame R$ 20,00 |
ia’c]o'é} -afia de intestino delgado (1151}75110) Exame R$ 20,00
Eﬂ;@ ()]M(,-(?;()m duplo“(,;lﬁx_gl;lu T S Exame R$ 20,00 |
| Uretr oustog afia ST o =% [ o, TR Exame | R$ 20,00
' Uxogx;:iﬂ;_;enosa ] Exame R$ 20,00
_____ S
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Prefeitura Municipal de Penapolis
Estado de Sao Paulo — CNPJ 49.576.416/0001- 41

| LOTE 02 - EXAMES DE TOMOGRAFIA |
| Valor de
Item Exames Unidade | Referéncia
Unitario
Tomografia computadorizada de articulagdes de membro
superior
Tomografia computadorizada de segmentos apendiculares
(brago, antebrago, méo, coxa, perna, pé)
Tomografia computadorizada do pescogo
o1 Tomografia co‘mputadorizada de face/seios da face/articulagdes T R$290.00
temporo-mandibulares | i
Tomografia computadorizada da coluna cervical \
Tomografia computadorizada da coluna tordcica
Tomografia computadorizada de coluna
Tomografia computadorizada da coluna lombo-sacra
- - - o 5 S S t e s e
0 Angiotomografia de membro inferior \ i | R$690.00
03 Angiotomografia de membro superior o Exan?c RS 6797 0.00
04 Angiotomografia de carétidas e vertebrais Ex;n; R$690.0 0*>
05 Angiotomografia do cranio Examcw R$690,0;)ﬂ
06 | Angiotomografia de térax Examc | R$690,00
07 | Angiotomografia de pelve Exame | R$690.00 |
08 | Angiotomografia de abdomen superior Exame | R$690,00
09 Tomografia computadorizada de sela tarcica - R$290.00
10 | Tomografia computadorizada do cranio Exame R$290,00
11 Tomografia computadorizada do torax | Exame R$290,00
12 | Tomografia computadon?adq de pdve/bf\ma/(\hdo!mn m(u 101 R$2OO 00
13 | Tomografia computadm izada do abdémen superior Exame \ R$290,00
14 | Contraste Und | R$160,00
| {OTE 03  EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA TR RN

............ s A A S b e A it s et Y

6

Avenida Marginal Maria Chica, 1.400 — Tel. (18) 3654-2500 — CEP T6360-005 — Penapolis - SP



Prefeitura Municipal de Penapolis
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Item

Exames

Unidade

Valor de
Referéncia
Unitario

Ressondncia de articulagdo temporo-mandibular (bilateral)
Ressonéncia de coluna cervical/pescogo
Ressonancia de coluna lombo-sacra
Ressonéncia de coluna toracica

Ressonancia de cranio

Ressonancia de sela turcica

Ressondncia de membro superior (unilateral)
Ressonancia de torax

Ressonéncia de abdémen superior

Ressondncia de bacia/pelve/abdémen inferior
Ressonancia de membro inferior (unilateral)
Ressondncia de vias biliares/colangiorresonancia

Exame

R$ 850,00

LOTE 04 - EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA

Item

Exames

Unidade

Valor de
Referéncia
Unitario

Ultrassonografia de aparelho urindrio
Ultrassonografia de articulacdes

Ultrassonografia de abdomen superior (figado, vesicula, vias biliares)
Ultrassonografia de bolsa escrotal

Ultrassonografia de mamaria bilateral
Ultrassonografia de préstata via abdominal
Ultrassonografia de prostata via transretal
Ultrassonografia de tiredide

Ultrassonografia transvaginal

Ultrassonografia pélvica (ginecologia)
Ultrassonografia transfontanela

Ultrassonografia obstétrica

Ultrassonografia do globo ocular/6rbita (monocular)

Exame

R$ 90,00

02

Ultrassonografia de abdémen total

Exame

R$ 90,00

Ultraséaaizgraﬁa doppler colorido de vasos (pernas, bragos, pescoco,
abdomen, vasos umbilicais e placenta durante a gestagio)
Ultrassonografia obstétrica com doppler colorido e pulsado

Exame

R$ 120,00

04

Ultrassonografia doppler de fluxo obstétrico

Exame

R$ 120,00

05

Ultrassonografia morfolgica

Exame

R$ 220,00

06

Ultrassonografia de translucéncia nucal

Exame

R$ 90,00

7
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Desta forma, alteram-se as datas de abertura das propostas e disputa por lances do Pregao

Eletronico supramencionado, conforme segue:

Recebimento das Propostas: das 09h00min do dia 23/04/2024 até as 09h00min do dia
08/05/2024.

Inicio da Sessdo de Disputa de Precos: as 09h01min do dia 08/05/2024, no endereco

eletronico https://www.bll.org.br, horario de Brasilia.

As demais clausulas e especificagdes do Edital permanecem inalteradas.

Penépolis, 22 de abril de 2024

BROSIO IANELA

upiCipal d4 Administra¢do

8
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