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PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 111/2024
PROTOCOLO N° 822/2024
EDITAL DE CHAMADA PUBLICA N° 06/2024
INEXIGIBILIDADE N° 17/2024

1. PREAMBULO

1.1

1.2

1.2.

1.3

1.4

O Municipio de Paraiso do Norte, pessoa juridica de direto publico, com sede a Avenida
Tapejara, n° 934 — Centro, CEP 87780-000, inscrito no CNPJ sob o n°® 75.476.556/0001-58,
representado neste ato pelo Prefeito do Municipio, o Senhor CARLOS ALBERTO
VIZZOTTO, através do DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE, com sede na Avenida
Rui Barbosa, 944 — Centro, no Municipio de Paraiso do Norte, Estado do Parand, representado
pelo Diretor do Departamento Municipal de Saude, St. GERSON PEREIRA DA SILVA, torna
publica a realizagio da CHAMADA PUBLICA, para conhecimento dos interesses, para fins de
CREDENCIAMENTO de Servicos de Exames Laboratoriais de Analises Clinicas (Pessoa
Juridica), para suprirem as demandas das Unidades Basicas de Satde e do Pronto Atendimento
Municipal conforme especificagcdes deste Termo de Referéncia.
O edital da presente Chamada Publica reger-se-a, principalmente pelos comandos legais
seguintes:
1.2.2 Lei n® 14.133/21 e suas alteragdes posteriores e demais normas aplicaveis em especial
o "Art. 79”.
1 O credenciamento podera ser usado nas seguintes hipdteses de contratagao™:
I - Paralela e ndo excludente: caso em que ¢ vidvel e vantajosa para a Administracdo a
realizag¢ao de contratagcdes simultaneas em condigdes padronizadas;
Paréagrafo tinico. Os procedimentos de credenciamento serdo definidos em regulamento,
observadas as seguintes regras:
I - A Administragao devera divulgar e manter a disposi¢ao do publico, em sitio eletronico
oficial, edital de chamada de interessados, de modo a permitir o cadastramento
permanente de novos interessados;
III - o edital de chamamento de interessados devera prever as condi¢des padronizadas de
contratacdo e, nas hipoteses dos incisos I e II do caput deste artigo, devera definir o valor
da contratacao;
V - Nao sera permitido o cometimento a terceiros do objeto contratado sem autorizacao
expressa da Administragdo e analises documentais;
VI - Sera admitida a dentincia por qualquer das partes nos prazos fixados no edital.
Demais condigdes e exigéncias deste Edital e seus Anexos estardo previstas no Termo de
Referéncia;
Para efeito deste Edital devem ser consideradas algumas defini¢cdes importantes, tais quais:
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1.4.1 DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE - Orgio requerente;

1.4.2 As empresas que baixarem o presente Edital e que de fato participarem desta Chamada Publica;
1.4.3 Empresas Credenciadas - Pessoa juridica habilitada neste processo e detentora de proposta
compativel com critérios do edital;

1.4.4 Credenciada - a Empresa que credenciou e foi considerada habilitada nesta Chamada Publica e
que assinou o Termo de Credenciamento referente ao objeto deste certame;

1.4.5 Credenciante — Prefeitura do municipio de Paraiso do Norte - Departamento Municipal de
Satde

2. DO OBJETO

2.1 O presente Chamamento Publico tem por objeto o CREDENCIAMENTO para Prestagdo de
Servicos de Exames Laboratoriais de Andlises Clinicas para suprir demanda das Unidades Bésicas de
Satde e do Pronto Atendimento Municipal estdo de acordo com o Estudo Técnico Preliminar e
Termo de Referéncia (ANEXO I) emitido pelo Fundo Municipal de Satde de Paraiso do Norte-PR.
2.3 Os servigos, objeto da presente Termo de Credenciamento, serdo executados de acordo com a
demanda do Fundo Municipal de Sadde, tendo em vista que se destinam ao atendimento de
pessoas que necessitam desses exames, assegurando o cumprimento de missdo institucional do
Municipio.

24 A referida prestacdo de Servicos Laboratoriais entre os Laboratorios (credenciados) e o
Fundo Municipal de Satide ndo gera vinculo empregaticio com a Administragdo, vedando-se
qualquer relagdo entre estes que caracterize pessoalidade e subordinacdo direta.

2.5 A demanda dos respectivos exames serd de acordo com a necessidade da administracdo e
também de acordo com o Termo de Referéncia (ANEXO I).

2.5.1 — Especificagdo do Objeto/Demanda: exames a serem executados de forma eletiva
(agendamento):
Valor a
ser pago
Codigo Valor |em RS
Item. SIGTAP NOME DOS EXAMES SUS
(acrescido
de 20%)
001 0202010015 | CLEARANCE OSMOLAR 3,51 4,21
DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE
002 | 0202010023 FIXACAO DO FERRO 2,01 2,41
DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE
003 | 0202010031 AMINOACIDOS 15,65 18,78
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2
004 | 0202010040 DOSAGENS) 3,63 4,35
005 | 0202010058 | DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ 6,55 7,86
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INDUCAO POR CORTISONA ( 5 DOSAGENS)
o | oo | PETERNINACAO) BE CORA SHCEMCK O 5]
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
007 0202010074 CLASSICA (5 DOSAGENS) 10,00 12,00
008 0202010082 | DETERMINACAO DE OSMOLARIDADE 3,51 421
009 0202010090 | DOSAGEM DE 5-NUCLEOTIDASE 3,51 421
010 0202010104 | DOSAGEM DE ACETONA 1,85 2,22
011 0202010112 | DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO 2,01 2,41
012 0202010120 |DOSAGEM DE ACIDO URICO 1,85 2,22
013 0202010139 | DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO 9,00 10,80
014 0202010147 |DOSAGEM DE ALDOLASE 3,68 441
015 0202010155 |DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA 3,68 441
016 0202010163 | DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 3,68 441
017 0202010171 |DOSAGEM DE ALFA-2-MACROGLOBULINA 3,68 441
018 0202010180 | DOSAGEM DE AMILASE 2,25 2,70
019 0202010198 | DOSAGEM DE AMONIA 3,51 421
020 0202010201 |DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 2,01 2,41
021 0202010210 |DOSAGEM DE CALCIO 1,85 2,22
022 0202010228 |DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 3,51 3,69
023 0202010236 |DOSAGEM DE CAROTENO 2,01 2,41
024 0202010252 |DOSAGEM DE CERULOPLASMINA 3,68 441
025 0202010260 |DOSAGEM DE CLORETO 1,85 2,22
026 0202010279 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 3,51 421
027 0202010287 |DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 3,51 421
028 0202010295 |DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 1,85 2,22
029 0202010309 | DOSAGEM DE COLINESTERASE 3,68 441
030 0202010317 | DOSAGEM DE CREATININA 1,85 2,22
031 0202010325 | DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 3,68 441
032 0202010333 ?g:éggl\&]g DE CREATINOFOSFOQUINASE 4,12 4,94
033 0202010341 EIg)SRAOG)I(EIl\E/}IUTIRDIE(:: A DESIDROGENASE ALFA 3,51 421
034 0202010350 | DOSAGEM DE DESIDROGENASE GLUTAMICA 3,51 421
035 0202010368 | DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA 3,68 441
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036 | 0202010376 ﬁggﬁﬁiﬁﬁ AsgiAC?gsf]?fS?ENASE LATICA 3,68 4,41
037 | 0202010384 | DOSAGEM DE FERRITINA 1559 18,70
038 | 0202010392 | DOSAGEM DE FERRO SERICO 3.51 421
039 | 0202010406 | DOSAGEM DE FOLATO 1565 1878
040 | 0202010414 | DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 2.01 241
041 | 0202010422 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 2.01 241
042 | 0202010430 | DOSAGEM DE FOSFORO 1.85 2.2
043 | 0202010449 ?(())Sslégil\SAE A%?D AFRACAO PROSTATICA DA 2,01 2.41
044 | 0202010457 | DOSAGEM DE GALACTOSE 351 421
045 | 0202010465 ?giﬁgg\/[RASE ( GB\I;:[ AGT) GAMA-GLUTAMIL 3.51 421
046 | 0202010473 | DOSAGEM DE GLICOSE 1.85 2.2
047 | 0202010481 ggssgl}z%l\ém ASEDE GLICOSE-6-FOSFATO 3,68 4,41
048 | 0202010490 | DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA 3.68 4,41
049 | 0202010503 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 7.86 9.43
050 | 0202010511 | DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA 3.68 4,41
051 | 0202010520 | DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFOHEXOSE 3.51 421
052 | 0202010538 | DOSAGEM DE LACTATO 3.68 4.41
053 | 0202010546 | DOSAGEM DE LEUCINO-AMINOPEPTIDASE 351 421
054 | 0202010554 | DOSAGEM DE LIPASE 2.5 2.70
055 | 0202010562 | DOSAGEM DE MAGNESIO 2.01 241
056 | 0202010570 | DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 2.01 241
057 | 0202010589 | DOSAGEM DE PIRUVATO 3.68 4.41
058 | 0202010597 | DOSAGEM DE PORFIRINAS 3,51 421
059 | 0202010600 | DOSAGEM DE POTASSIO 1.85 2.2
060 | 0202010619 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS 1,40 1.68
061 | 0202010627 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 1.85 2.2
062 | 0202010635 | DOSAGEM DE SODIO 1.85 2.2
063 | 0202010643 ggiﬁiﬁ%ﬂ%ﬁ (?égl)\lSAMINASE GLUTAMICO 2,01 241
ver | oron0t06s1 ]I;)I(?{%,A{](I}ICE%(T%]?I) | TRANSAMINASE GLUTAMICO 201 i
065 | 0202010660 | DOSAGEM DE TRANSFERRINA 412 4.94
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066 | 0202010678 |DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 3,51 421
067 | 0202010686 |DOSAGEM DE TRIPTOFANO 3,51 421
068 | 0202010694 |DOSAGEM DE UREIA 1,85 2,22
069 | 0202010708 |DOSAGEM DE VITAMINA B12 15,24 18,28
070 | 0202010716 |ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS 3,68 4,41
071 | 0202010724 |ELETROFORESE DE PROTEINAS 4,42 5,30
GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO
072 1 0202010732 | , g5 (EXCESSO OU DEFICIT BASE) 15,65 18,78
073 | 0202010740 |PROVA DA D-XILOSE 3,68 4,41
TESTE DE TOLERANCIA A INSULINA /

074 1 0202010759 | {1\ pGLICEMIANTES ORAIS 6,55 7.86
075 | 0202010767 |DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 15,24 18,28
DETERMINACAO DE CREMATOCRITO NO LEITE
076 | 0202010775 | i MANO ORDENHADO 1,53 1,83
ACIDEZ TITULAVEL NO LEITE HUMANO
077 | 0202010783 (DORNIC) 3,04 3,65
DOSAGEM DE PEPTIDEOS NATRIURETICOS
078 | 0202010791 |-\ np (BNP E NT-PROBNP) 27,00 32.4
079 | 0202020010 | CITOQUIMICA HEMATOLOGICA 6,48 7,77
080 | 0202020029 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 2,73 3,27
081 | 0202020037 | CONTAGEM DE RETICULOCITOS 2,73 3,27
DETERMINACAO DE CURVA DE RESISTENCIA
082 | 0202020045 GLOBULAR 2,73 3,27
DETERMINACAO DE ENZIMAS
083 | 0202020053 | Lo TROCITARIAS (CADA) 2,73 3,27
084 | 0202020061 |DETERMINACAO DE SULFO-HEMOGLOBINA 2,73 3,27
085 | 0202020070 |DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 2,73 3,27
DETERMINACAO DE TEMPO DE LISE DA
086 | 0202020088 | L/~ ORULINA 2,73 3,27
DETERMINACAO DE TEMPO DE
087 | 0202020096 | ¢ \'\ b AMENTO -DUKE 2,73 3,27
DETERMINACAO DE TEMPO DE
088 | 0202020100 | ¢\ 0 AMENTO DE [VY 9 10,80
DETERMINACAO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE
089 | 0202020118 | 2r 4 A 5,79 6,94
090 | 0202020126 |DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA 2,85 3,42
DETERMINACAO DE TEMPO DE
091 | 0202020134 | TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP 5,77 6,92

ATIVADA)
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092 | 0202020142 5&3?&%&‘}5&?&; TEMPO E ATIVIDADE DA 2,73 327
093 | 0202020150 EEE/{EORSBQI%?&%ST e (VIXSE)LOCIDADE DE 2,73 327
094 | 0202020169 B%%%GL%\I{ITE DE ANTICOAGULANTE 411 4,93
095 | 0202020177 | DOSAGEM DE ANTITROMBINA III 6.48 777
096 | 0202020185 | DOSAGEM DE FATOR II 531 6,37
097 | 0202020193 | DOSAGEM DE FATOR IX 7.61 9.13
098 | 0202020207 | DOSAGEM DE FATOR V 4,73 5,67
099 | 0202020215 | DOSAGEM DE FATOR VII 8,09 9.70
100 | 0202020223 | DOSAGEM DE FATOR VIII 6.63 7,95
101 | 0202020231 | DOSAGEM DE FATOR VIII (INIBIDOR) 1500 18,00
102 | 0202020240 a(ﬁﬁggxo) DE FATOR VON WILLEBRAND | 154 2 49
103 | 0202020258 | DOSAGEM DE FATOR X 6.66 6.99
104 | 0202020266 | DOSAGEM DE FATOR XI 011| 1093
105 | 0202020274 | DOSAGEM DE FATOR XII 1051 1261
106 | 0202020282 | DOSAGEM DE FATOR XIII 6.66 7.99
107 | 0202020290 | DOSAGEM DE FIBRINOGENIO 4,60 5,52
108 | 0202020304 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 1.53 1.83
109 | 0202020312 &%S}i%?ﬁ\ﬁ) ADE [2133 oc HEMOGLOBINA 2,73 327
110 | 0202020320 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL 2.73 327
111 | 0202020339 | DOSAGEM DE HEMOSSIDERINA 2.73 327
112 | 0202020347 | DOSAGEM DE PLASMINOGENIO 411 4.93
113 | 0202020355 | ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 541 6.49
115 | 0202020371 | HEMATOCRITO 1.53 1.83
116 | 0202020380 | HEMOGRAMA COMPLETO 411 4,93
117 | 0202020398 | LEUCOGRAMA 2.73 327
15 | 0202020801 E?ssﬁgé%’?m]}f ATIVIDADE DO COFATOR DE| o o f™ 5000
119 | 0202020410 | PESQUISA DE CELULAS LE A1 4.93
120 | 0202020428 | PESQUISA DE CORPUSCULOS DE HEINZ 2.73 327
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121 | 0202020436 | PESQUISA DE FILARIA 2.73 327
122 | 0202020444 | PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 2.73 327
123 | 0202020460 | PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 2.73 327
124 | 0202020487 | PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA A1 4.93
125 | 0202020495 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 2,73 327
126 | 0202020509 | PROVA DO LACO 2,73 327
7 | 0200020517 IéﬁISTTRIgE(I;(I)TA Il;{ASDEFICIENCIA DE ENZIMAS 7 327
128 | 0202020525 | TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS 1200|1440
129 | 0202020533 | TESTE DE HAM (HEMOLISE ACIDA) 2.73 327
30 | 0202000541 (T;E:g)E DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA 7 327
131 | 0202020550 | DOSAGEM DE PROTEINA C FUNCIONAL 75.00 90
132 | 0202020568 | DOSAGEM DE PROTEINA S FUNCIONAL 125.00 150
133 | 0202020576 | PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LUPICO 110,00 132
134 | 0202030016 | CONTAGEM DE LINFOCITOS B 1500 18,00
135 | 0202030024 | CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CDS 1500 18,00
136 | 0202030032 | CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS 1500 18,00
7 | 0202030040 %Egifﬁi% \1/)5) ACIDOS NUCLEICOS DO HIV-I| (o oo 150
138 | 0202030059 %Egifﬁﬁ%\%)RNA DO VIRUS DA HEPATITE C| o6 09| 11520
139 | 0202030067 | DETERMINACAO DE COMPLEMENTO (CHS50) 925 1110
140 | 0202030075 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 2.83 3.39
1 | 0202030083 gﬁlﬂﬁl}/gﬁmm QUANTITATIVA DE PROTEINA 025 1L10
142 | 0202030091 | DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA 1506 18,07
143 | 0202030105 ,IE)SPSEACGIEIBCAO (PI;F;) ANTIGENO — PROSTATICO| 6 51 1970
144 | 0202030113 | DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA 1355|1626
145 | 0202030121 | DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 1716 20,59
146 | 0202030130 | DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 1716] 20,59
147 | 0202030148 | DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA 2.83 3.39
148 | 0202030156 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA) 1716] 20,59
149 | 0202030164 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) 9.25 9.71
150 | 0202030180 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM) 1716 20,59
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151 | 0202030199 |DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE 9,25 11,10

152 | 0202030202 |DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 2,83 3,39

153 | 0202030229 |IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS 17,16 20,59
IMUNOFENOTIPAGEM  DE  HEMOPATIAS

154 | 0202030237 |\ /A7 1GNAS (POR MARCADOR) 80,00 96,00
PESQUISA DE ANTICORPO IGG

155 | 0202030253 |\ HCARDIOLIPINA 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPO IGM

156 | 0202030261 | \ N A RDIOLIPINA 10,00 12,00

157 | 0202030270 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA 8,67 10,40
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-

158 | 0202030288 | \n~ " SB\ STER PYLORI 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS  ANTI-HIV-1

159 | 0202030296 | wrSTERN BLOT) 85,00/ 102,00

160 | 0202030300 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-2 (Elisa) 10,00 12,00

161 | 0002030318 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + 18.55 22,26
HTLV-2
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-

1621 0202030326 | o 15 ONUCLEOPROTEINA (RNP) 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-

163 | 0202030334 | ¢ P HeTOSOMAS 5,74 6,88

164 | 0202030342 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 17,16 20,59

165 | 0202030350 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO) 18,55 22,26

166 | 0202030369 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 18,55 22,26

167 | 0202030377 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENOVIRUS 9,25 11,10

168 | 0202030385 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS 10,00 12,00

169 | 0202030393 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS 9,25 11,10

170 | 0202030407 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 3,70 4,44

171 | 0202030415 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO 5,83 6,99
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA

172 | 0202030423 | o0 p N NOFLUORESCENCIAY 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORTEX

173 | 0202030431 | (/PR ARENAL 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS

174 | 0202030440 | G HEOUINOCOCOS 9,25 11,10
PESQUISA DE ANTICORPOS

1751 0202030458 | \ NTIESCLERODERMA (SCL 70) 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPOS

176 | 0202030466 |\ o r CBE R MATOZOIDES 9,70 11,64
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PESQUISA DE ANTICORPOS

177 10202030474 | \ NTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 2,83 3,39

178 | 0202030482 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO 10,00 12,00

179 | 0202030504 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLOMERULO 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE

180 | 0202030512 | Xt Na 10,00 12,00

181 | 0202030520 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIINSULINA 17,16 20,59

182 | 0202030539 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS 4,10 5,29

183 | 0202030547 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA 5,50 6,60
PESQUISA DE ANTICORPOS

184 | 0202030555 |, o R OSSOMAS 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS

185 | 0202030563 |\ o X 0 CONDRIA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO

186 | 0202030571 | oror D0 17,16 20,59

187 | 0202030580 EIIESSSUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO 17.16 2059

188 | 0202030598 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 17,16 20,59

189 | 0202030601 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS 17,16 20,59

190 | 0202030610 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPOS

191 | 0202030628 |\ o e o1 OBULINA 17,16 20,59
PESQUISA DE  ANTICORPOS  CONTRA

192 | 0202030636 |ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA 18,55 22,26
HEPATITE B (ANTI-HBS)
PESQUISA DE  ANTICORPOS  CONTRA

193 | 0202030644 | ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI- 18,55 22,26
HBE)
PESQUISA DE  ANTICORPOS  CONTRA

194 | 0202030652 | 11oTOPLASMA 7,78 9,33
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O

195 | 0202030660 | b > STRIX SCHENKIT 9,71 11,62
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS

196 | 0202030679 | "HEBATITE C (ANTLHCY) 18,55 22,26
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS

197 | 0202030687 |1y "HEBATITE D (ANTL-HDV) 18,55 22,26
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS

198 | 0202030695 | S oo m6 9,25 11,10
PESQUISA DE  ANTICORPOS  CONTRA

199 10202030709 |\ g ACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS 4,10 4,92

200 | 0202030717 |PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO 18,55 22,26
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DO VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO
201 | 0202030725 |PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS
2021 0202030733 | :GNTA O VIRUS EPSTEIN-BARR 2,83 3,39
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
203 | 0202030741 |\ 0 A OMEGALOVIRUS 11,00 13,20
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
204 | 0202030750 | I EISHMANIAS 9,25 11,10
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
205 | 0202030768 | T oY OPLASMA 16,97 20,36
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
206 | 0202030776 | \ N TITRYPANOSOMA CRUZI 9,23 11,10
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA
207 | 0202030784 | ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B 18,55 22,26
(ANTI-HBC-TOTAL)
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA

208 | 0202030792 |, b5rl ot 30,00 36,00
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

2091 0202030806 |y, (55 DA HEPATITE A (HAV-IGG) 18,53 22,26
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

210 | 0202030814 |\ ve D) B UBEOLA 17,16 36,00
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

2111 0202030822 1y 1p () DA VARICELA-HERPES ZOSTER 17,16 22,26
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

212 | 0202030830 | ;120 c FOSTEIN.BARR 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

213 | 0202030849 | ;12 ve TERPES SIMPLES 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM

214 | 0202030857 |, 0 P OMEGALOVIRUS 11,61 13,93
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM

215 | 0202030865 |\ I EISHMANIAS 10,00 12,00
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM

216 | 0202030873 |\ ot P ASMA 18,55 22,26
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM

217 | 0202030881 | o oA NOSOMA CRUZI 9,25 11,10
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA

218 | 0202030890 | ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B 18,55 22,26
(ANTI-HBC-IGM)
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA

219 | 0202030903 | \pret i 20,00 24,
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O

2201 0202030911 1 y/1p (7 p A HEPATITE A (HAV-IGG) 18,55 22,26
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PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O
221 | 0202030920 |/ 1256 A RUBEOLA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O
222 | 0202030938 |y/1p (55 DA VARICELA-HERPES ZOSTER 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O
223 | 0202030946 |16 EPSTEIN.BARR 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O
224 | 0202030954 |/ o6 HERPES SIMPLES 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTIGENO
225 | 0202030962 |~ x PEINOEMBRIONARIO (CEA) 13,35 16,02
PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
226 | 0202030970 |, 1256 A HEPATITE B (HBSAG) 18,55 22,26
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA
227 | 0202030989 || Pt e s (HBEAG) 18,55 22,26
DETECCAO DE CLAMIDIA E GONOCOCO POR
228 | 0202030997 | pror SAIA MOLECULAR 60,00 72,00
229 | 0202031004 |PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS 2,83 3,39
230 | 0202031012 E%S,S%I)JISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER- 4.10 4.92
PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)
231 | 0202031039 | 4 iR GENO-ESPECIFICA 9,25 11,10
PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR
232 | 0202031047 ||\ VS GORESCENCI A) 10,00 12,00
233 | 0202031055 |PROVAS DE PRAUSNITZ-KUSTNER (PK) 1,77 2,12
234 | 0202031063 |PROVAS IMUNO-ALERGICAS BACTERIANAS 1,77 2,12
235 | 0202031071 |QUANTIFICACAO DE RNA DO HIV-1 18,00 21,60
QUANTIFICACAO DE RNA DO VIRUS DA
236 | 0202031080 | {EoATITE C 168,48 202,17
237 | 0202031098 |TESTE TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS 4,10 4,92
238 | 0202031101 |[REACAO DE MONTENEGRO ID 2,83 3,39
239 | 0202031110 | TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE 283 339
SIFILIS

240 | 0202031144 |TESTES ALERGICOS DE CONTATO 1,77 2,12

241 | 0202031152 |TESTES CUTANEOS DE LEITURA IMEDIATA 1,77 2,12
TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE

242 | 0202031179 | ¢/ 16 EM GESTANTES 2,83 3,39
DOSAGEM DE ANTICORPOS

243 | 0202031187 |ANTITRANSGLUTAMINAISE RECOMBINANTE 18,55 22,26
HUMANO IGA
DOSAGEM DA FRACAO C1Q DO

244 | 0202031195 | " SV o1 EMENTO 17,16 20,59
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245 | 0202031209 | DOSAGEM DE TROPONINA 9,00 10,80
246 | 0202031217 |DOSAGEM DO ANTIGENO CA 125 13,35 16,02
EXAME LABORATORIAL PARA DOENCA DE
247 | 0202031225 | S CHER T 80,00 96,00
EXAME LABORATORIAL PARA DOENCA DE
248 | 0202031233 | S onER T 120,00 144,00
249 | 0202031250 |DETECCAO DE RNA DO HTLV-1 65,00 78,00
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORPOS ANTI-

250 | 0202031268 | {1ry 3 | (WESTERN-BLOT) 8500 102,00
251 | 0202031276 | POSAGEM — DE  ADENOSINA-DESAMINASE 13.06 15.67

(ADA)

252 | 0202031284 | ANTIBETA 2 GLICOPROTEINA I -IGG 125,00 150
253 | 0202031292 %ol\iAGEM DE ANTI-BETA-2-GLICOPROTEINAT-| |0 150
DIAGNOSTICO E  REAVALIACAO  DE
254 | 0202031306 |y 1 GLOBINURIA PAROXISTICA NOTURNA 80,00 %6
255 | 0202031314 |DOSAGEM DE ANTICORPO ANTI-ACHR 86,20 103,44
256 | 0202031322 |DOSAGEM DE SIROLIMO 52,33 62,79
257 | 0202040011 |DOSAGEM DE ESTERCOBILINOGENIO FECAL 1,65 1,98
258 | 0202040020 | DOSAGEM DE GORDURA FECAL 3,04 3,64
259 | 0202040038 |EXAME COPROLOGICO FUNCIONAL 3,04 3,64
IDENTIFICACAO DE  FRAGMENTOS DE
260 | 0202040046 |y o 1,65 1,98
PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES
261 | 0202040054 | o\ IRUS OXIURA) 1,65 1,98
262 | 0202040062 |PESQUISA DE EOSINOFILOS 1,65 1,98
263 | 0202040070 |PESQUISA DE GORDURA FECAL 1,65 1,98
264 | 0202040089 |PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 1,65 1,98
265 | 0202040097 |PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 1,65 1,98
266 | 0202040100 |PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 1,65 1,98
PESQUISA DE OVOS DE SCHISTOSOMAS (EM
267 | 0202040119 | e &) PNTO DE MUCOSA) 1,65 1,98
268 | 0202040127 |PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 1,65 1,98
269 | 0202040135 |PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES 10,25 12,30
270 | 0202040143 |PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 1,65 1,98
571 | 0200040151 |PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS L65 108

FEZES
272 | 0202040160 |PESQUISA DE TRIPSINA NAS FEZES 1,65 1,98
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273 | 0202040178 |PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 1,65 1,98
ANALISE  DE _ CARACTERES _ FISICOS,

274 | 0202050017 1 51 £\ fENTOS E SEDIMENTO DA URINA 3,70 4,44

275 | 0202050025 | CLEARANCE DE CREATININA 3,51 421

276 | 0202050033 |CLEARANCE DE FOSFATO 3,51 421

277 | 0202050041 | CLEARANCE DE UREIA 3,51 421

278 | 0202050050 | CONTAGEM DE ADDIS 2,04 2.44

279 | 0202050068 | DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE 3,70 4,44
IDENTIFICACAO DE GLICIDIOS URINARIOS

280 | 0202050076 | pp CROMATOGRAFIA (CAMADA DELGADA) 3,70 4,44

281 | 0202050084 | DOSAGEM DE CITRATO 2,01 2.41

282 | 0202050092 | DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA 8.12 9.74

283 | 0202050106 | DOSAGEM DE OXALATO 3,68 4,41
DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24

284 | 0202050114 | op'is 2,04 2,44
DOSAGEM E/OU FRACIONAMENTO DE ACIDOS

285 | 0202050122 | )2 A0 3,04 3,64
EXAME  QUALITATIVO  DE _ CALCULOS

286 | 0202050130 | RAME 3,70 4,44
PESQUISA / DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR

287 | 0202050149 | (Lot rS GRARIA) 3,70 4,44

288 | 0202050157 |PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA 2,04 2,44

289 | 0202050165 |PESQUISA DE AMINOACIDOS NA URINA 3,70 4,44
PESQUISA DE  BETA-MERCAPTO-LACTATO-

200 | 0202050173 | oL PR 2,04 2,44
PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E

201 | 0202050181 || 14 2,40 2,88

292 | 0202050190 | PESQUISA DE CISTINA NA URINA 2,04 2,44

293 | 0202050203 | PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA 2,04 2,44
PESQUISA  DE _ ERROS _ INATOS DO

204 | 0202050211 | oS0 (L PR R 3,70 4,44

295 | 0202050220 | PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA 2,04 2,44

206 | 0202050238 | PESQUISA DE FRUTOSE NA URINA 2,04 2,44

297 | 0202050246 |PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA 3,36 4,03

208 | 0202050262 |PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA 2,04 2,44

299 | 0202050270 |PESQUISA DE LACTOSE NA URINA 2,04 2,44

00 | 0202050289 gisII?IKISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA 370 140

Pagina 13 de 78




Avenida Tapejara, 934 — Centro - CEP. 87780-000 - Fone: (44) 3431

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE - PR

-8000

Paraiso do Norte — Estado do Parana - CNPJ: 75.476.556/0001-58
paraisodonorte.atende.net - e-mail: compras@paraisodonorte.pr.gov.br,

Edital de Chamada Publica n® 06/2024
Inexigibilidade n° 17/2024

301 | 0202050297 |PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA 2,04 2,44
PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR

302 | 0202050300 | L' SEORESE) 4,44 5,32

303 | 0202050319 |PESQUISA DE TIROSINA NA URINA 2,04 2,44

304 | 0202050327 |PROVA DE DILUICAO (URINA) 2,04 2,44

305 | 0202060012 |PETERMINACAO DE INDICE DE TIROXINA 1254 15.02
LIVRE

306 | 0202060020 |DETERMINACAO DE RETENCAO DE T3 12,54 15,02

307 | 0202060039 | DETERMINACAO DE T3 REVERSO 14,69 17,62
DOSAGEM DE 17-ALFA-

308 | 0202060047 |y S bR OGESTERONA 10,20 12,24

309 | 0202060055 | DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS 6,72 8,06

310 | 0202060063 |DOSAGEM DE 17-HIDROXICORTICOSTEROIDES 6,72 8,06
DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXI-INDOL-

311 | 0202060071 | CET1CG (SEROTONINA) 6,72 8,06

312 | 0202060080 | POSAGEM — DE  ADRENOCORTICOTROFICO 14,12 16.04
(ACTH)

313 | 0202060098 |DOSAGEM DE ALDOSTERONA 11,89 14,26

314 | 0202060101 |DOSAGEM DE AMP CICLICO 12,01 14,41

315 | 0202060110 |DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA 11,53 13,83

316 | 0202060128 |DOSAGEM DE CALCITONINA 14,38 17,25

317 | 0202060136 | DOSAGEM DE CORTISOL 9,86 11,83

318 | 0202060144 |POSAGEM DE  DEHIDROEPIANDROSTERONA 1125 13.50
(DHEA)

319 | 0202060152 |DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 11,71 14,05

320 | 0202060160 |DOSAGEM DE ESTRADIOL 10,15 12,18

321 | 0202060179 |DOSAGEM DE ESTRIOL 11,55 13,86

322 | 0202060187 | DOSAGEM DE ESTRONA 11,12 13,34

323 | 0202060195 |DOSAGEM DE GASTRINA 14,15 16,98
DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA

324 | 0202060209 | S B DA 15,35 18,42
DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA

325 | 0202060217 | finraNA (HOG, BETA HCG) 7,85 9,42

326 | 0202060225 %OGS}%GEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO 1021 1225
DOSAGEM DE HORMONIO  FOLICULO-

327 | 0202060233 | poiv U1 ANTE (FSH) 7,89 9,46

328 | 0202060241 |DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 8,97 10,76
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DOSAGEM DE HORMONIO

329 | 0202060250 TIREOESTIMULANTE (TSH) 8,96 10,75

330 | 0202060268 | DOSAGEM DE INSULINA 10,17 12,20

331 0202060276 | DOSAGEM DE PARATORMONIO 43,13 51,75

332 | 0202060284 | DOSAGEM DE PEPTIDEO C 15,35 18,42

333 | 0202060292 | DOSAGEM DE PROGESTERONA 10,22 12,26

334 | 0202060306 | DOSAGEM DE PROLACTINA 10,15 12,18

335 | 0202060314 | DOSAGEM DE RENINA 13,19 15,82

336 | 0202060322 | DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1) 15,35 18,42
DOSAGEM DE SULFATO DE

337 | 0202060330 HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 13,11 15,73

338 | 0202060349 | DOSAGEM DE TESTOSTERONA 10,43 12,51

339 | 0202060357 | DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE 13,11 15,73

340 | 0202060365 | DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 15,35 18,42

341 0202060373 | DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 8,76 10,51

342 | 0202060381 | DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 11,60 13,93

343 | 0202060390 | DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 8,71 10,45
TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA / TSH

344 | 0202060403 APOS TRH 12,01 14,41
TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA APOS

345 | 0202060411 CLORPROMAZINA 12,01 14,41
TESTE DE ESTIMULO COM GNRH OU COM

346 | 0202060420 AGONISTA GNRH 12,01 14,41
TESTE DE ESTIMULO DO HGH APOS

347 | 0202060438 GLUCAGON 12,01 14,41
TESTE DE SUPRESSAO DO CORTISOL APOS

348 | 0202060446 DEXAMETASONA 12,01 14,41

349 | 0202060454 | TESTE DE SUPRESSAO DO HGH APOS GLICOSE 12,01 14,41
TESTE P/ INVESTIGACAO DO DIABETES

350 | 0202060462 INSIPIDUS 8,43 10,11

351 0202060470 | PESQUISA DE MACROPROLACTINA 12,15 15,58
DOSAGEM DE ACIDO DELTA-

352 | 0202070018 AMINOLEVULINICO 2,06 2,47

353 | 0202070026 |DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO 2,23 2,67

354 | 0202070034 | DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO 3,68 4,41

355 | 0202070042 | DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO 2,04 2,44

356 | 0202070050 | DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 15,65 18,78
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357 | 0202070069 | DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE 3,51 4,21
358 | 0202070077 | DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO 2,01 2,41
359 | 0202070085 |DOSAGEM DE ALUMINIO 27,50 33,00
360 | 0202070093 | DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS 10,00 12,00
361 0202070107 | DOSAGEM DE ANFETAMINAS 10,00 12,00
362 | 0202070115 |DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 10,00 12,00
363 | 0202070123 | DOSAGEM DE BARBITURATOS 13,13 15,75
364 | 0202070131 | DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 13,48 16,17
365 | 0202070140 | DOSAGEM DE CADMIO 6,55 7,86
366 | 0202070158 | DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 17,53 21,03
367 | 0202070166 | DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA 4,11 4,93
368 | 0202070174 | DOSAGEM DE CHUMBO 8,83 10,59
369 | 0202070182 | DOSAGEM DE CICLOSPORINA 58,61 70,33
370 | 0202070190 | DOSAGEM DE COBRE 3,51 4,21
371 0202070204 B?GSI?SE\&A) DE DIGITALICOS (DIGOXINA, 8.97 10,76
372 | 0202070212 | DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 15,65 18,78
373 | 0202070220 | DOSAGEM DE FENITOINA 35,22 42,26
374 | 0202070239 |DOSAGEM DE FENOL 2,05 2,46
375 | 0202070247 |DOSAGEM DE FORMALDEIDO 3,51 4,21
376 | 0202070255 |DOSAGEM DE LITIO 2,25 2,70
377 | 0202070263 | DOSAGEM DE MERCURIO 2,04 2,44
378 | 0202070271 |DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA 4,11 4,93
379 | 0202070280 | DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA 10,00 12,00
380 | 0202070298 | DOSAGEM DE METOTREXATO 10,00 12,00
381 0202070301 | DOSAGEM DE QUINIDINA 10,00 12,00
382 | 0202070310 | DOSAGEM DE SALICILATOS 2,01 2,41
383 | 0202070328 | DOSAGEM DE SULFATOS 3,51 4,21
384 | 0202070336 | DOSAGEM DE TEOFILINA 15,65 18,78
385 | 0202070344 | DOSAGEM DE TIOCIANATO 3,68 4,41
386 | 0202070352 | DOSAGEM DE ZINCO 15,65 18,78
387 | 0202080013 | ANTIBIOGRAMA 4,98 5,97
388 | 0202080021 | ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRACAO 13,33 15,99
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INIBITORIA MINIMA
389 | 0202080030 | ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS 13,33 15,99
BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR
390 10202080048 | 1 ;5 ER CULOSE (DIAGNOSTICA) 4,20 2,04
391 | 0202080056 |BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 4,20 5,04
BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS
392 | 0202080064 | ~oNTROLE) 4,20 5,04
393 | 0202080072 | BACTERIOSCOPIA (GRAM) 2,80 3,36
394 | 0202080080 | CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 5,62 6,74
CULTURA DO LEITE HUMANO (POS-

395 | 0202080099 | b ctpURIZACAO) 5,62 6,74
396 | 0202080102 |CULTURA P/ HERPESVIRUS 433 5,19
397 | 0202080110 |CULTURA PARA BAAR 5,63 6,75
398 | 0202080129 |CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS 10,25 12,30
399 | 0202080137 | CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS 4,19 5,02
400 | 0202080145 |EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 2,80 3,36
401 | 0202080153 |HEMOCULTURA 11,49 13,78
IDENTIFICACAO AUTOMATIZADA DE
402 | 0202080161 |\ 11 b 00 EANISMOS 5,63 5,91
403 | 0202080170 |PEQUISA DE PNEUMOCYSTI CARINI 433 6,75
404 | 0202080188 |PESQUISA DE BACILO DIFTERICO 2,80 3,36
PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA-

405 | 0202080196 | ite s 08 DO GRUPO A 433 5,19
406 | 0202080200 | PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY 2,80 3,36
407 | 0202080218 |PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI 433 5,19
408 | 0202080226 |PESQUISA DE LEPTOSPIRAS 2,80 3,36
409 | 0202080234 |PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM 5,04 6,04
PROVA CONFIRMATORIA DA PRESENCA DE
410 0202080242 1 11 -R 5.ORGANISMOS COLIFORMES 3,62 6,74
ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E
411 | 0202090019 | Jrboi v ies 1,89 2,26
412 | 0202090027 | ADENOGRAMA 5,79 6,94
413 | 0202090035 |CITOLOGIA P/ CLAMIDIA 433 4,55
414 | 0202090043 |CITOLOGIA P/ HERPESVIRUS 433 5,19
CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO
415 | 0202090051 | j5iop 1,89 2,26
416 | 0202090060 | CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR 1,89 2,26
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DETERMINACAO DE FOSFOLIPIDIOS RELACAO

417 | 0202090078 |LECITINA - ESFINGOMIELINA NO LIQUIDO 6,56 7,87
AMNIOTICO
DOSAGEM DE CREATININA NO LIQUIDO

418 | 0202090086 AMNIOTICO 1,89 2,26
DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA NO

419 | 0202090094 ESPERMA 2,01 2,41

420 | 0202090108 | DOSAGEM DE FRUTOSE 2,01 2,41

421 0202090116 | DOSAGEM DE FRUTOSE NO ESPERMA 2,01 2,41
DOSAGEM DE GLICOSE NO LIQUIDO SINOVIAL

422 | 0202090124 E DERRAMES 1,89 2,26
DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO

423 | 0202090132 SINOVIAL E DERRAMES 1,89 2,26
ELETROFORESE DE PROTEINAS C/

424 | 0202090159 CONCENTRACAO NO LIQUOR 3,23 6,27
ESPECTROFOTOMETRIA NO LIQUIDO

425 | 0202090167 AMNIOTICO 6,56 7,87

426 | 0202090175 |ESPLENOGRAMA 5,79 6,94
EXAME DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM

427 | 0202090183 GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS 1,89 2,26

428 | 0202090191 | MIELOGRAMA 5,79 6,94
PESQUISA DE ANTICORPOS

429 | 0202090213 ANTIESPERMATOZOIDES ( ELISA) 2,70 11,64

430 | 0202090221 |DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA NO ESPERMA 2,01 2,41
PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO

431 0202090230 LIQUOR 1,89 2,26

432 | 0202090248 |PESQUISA DE CELULAS ORANGIOFILAS 1,89 2,26

433 | 0202090256 |PESQUISA DE CRISTAIS C/ LUZ POLARIZADA 1,89 2,26
PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS

434 | 0202090264 VASECTOMIA) 4,80 5,76
PESQUISA DE RAGOCITOS NO LIQUIDO

435 | 0202090272 SINOVIAL E DERRAMES 1,89 2,26

436 | 0202090280 |PROVA DE PROGRESSAO ESPERMATICA (CADA) 9,70 11,64
PROVA DO LATEX P/ HAEMOPHILLUS

437 | 0202090299 |INFLUENZAE, STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, 1,89 2,26
NEISSERIA MENINGITIDIS (SOROTIPOS A, B, C)
PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR

438 | 0202090302 REUMATOIDE 1,89 2,26

439 | 0202090310 |REACAO DE PANDY 1,89 2,26

440 | 0202090329 |REACAO DE RIVALTA NO LIQUIDO SINOVIAL E 1,89 2,26
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DERRAMES
441 | 0202090337 |TESTE DE CLEMENTS 1,89 2,26
TESTE DE GASTROACIDOGRAMA - SECRECAO
442 | 0202090345 | 5\ SAT POR 60 EM 4 AMOSTRAS 4,69 3,62
443 | 0202090353 | TESTE DE HOLLANDER NO SUCO GASTRICO 4,69 5,62
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM CULTURA
444 | 0202100014 |DE LONGA DURACAO (C/ TECNICA DE 180,00 213,00
BANDAS)
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM MEDULA

445 | 0202100022 [OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/ 160,00 192,00
TECNICA DE BANDAS)
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM SANGUE

446 | 0202100030 | bepiEERICO (C/ TECNICA DE BANDAS) 160,00 192,0

447 | 0202100049 |QUANTIFICACAO/AMPLIFICACAO DO HER-2 120,00 144,0
DIAGNOSTICO DE LEUCEMIA CROMOSSOMA

448 | 0202100219 |PHILADELPHIA POSITIVO POR TECNICA 144,24 173,08
MOLECULAR
REAVALIACAO DIAGNOSTICA DE LEUCEMIA

449 | 0202100227 |CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR 168,48 202,17
TECNICA MOLECULAR
PESQUISA DE MUTACAO DO GENE DA

450 | 0202100235 | L0 ST ROMBINA 180,00 216
TESTE CITOGENETICO POR HIBRIDIZACAO IN

451 | 0202100243 [SITU POR FLUORESCENCIA (FISH) PARA| 376,47 451,76
MIELOMA MALIGNO
DETECCAO DE VARIANTES DA HEMOGLOBINA

452 | 0202110010 (DIAGNOSTICO TARDIO) 8,80 10,56
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM

453 | 0202110028 |1 ey 16GLOBINOPATIAS (CONFIRMATORIO) 66,00 79,20
DETECCAO MOLECULAR EM FIBROSE CISTICA

454 | 0202110036 (CONFIRMATORIO) 66,00 79,20
DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE /

455 | 0202110044 | o0\ SCTICO T ARDIO) 5,50 6,60

456 | 0202110052 |DOSAGEM DE FENILALANINA E TSH OU T4 12,10 12,71
DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E

457 | 0202110060 |DETECCAO DA VARIANTE DE HEMOGLOBINA 20,90 14,52
(COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
DOSAGEM DE TRIPSINA IMUNORREATIVA

458 | 0202110079 (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO) 3,50 6,60
DOSAGEM DE TSH E T4 LIVRE (CONTROLE /

459 | 0202110087 | o\ N S eTICO T ARDIO) 13,20 15,84
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DOSAGEM DE 17 HIDROXI PROGESTERONA EM

460 | 0202110095 |PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO 8,00 9,60
PEZINHO)
DOSAGEM DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM

461 0202110109 | AMOSTRAS DE SANGUE EM PAPEL DE FILTRO 5,50 6,60
(COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
DOSAGEM QUANTITATIVA DA ATIVIDADE DA

462 | 0202110117 BIOTINIDASE EM AMOSTRAS DE SORO 137,00 164,40
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM

463 | 0202110125 HIPERPLASIA ADRENAL CONGENITA 66,00 79,20
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM

464 | 0202110133 DEFICIENCIA DE BIOTINIDASE 66,00 79,20

465 | 0202110141 |DOSAGEM DE CLORETO NO SUOR 150,00 180,00
PESQUISA DE IGM ANTI-TOXOPLASMA GONDII

466 | 0202110150 |EM SANGUE SECO (COMPONENTE DO TESTE 8,19 9,83
DO PEZINHO)
DETERMINACAO DE ANTICORPOS

467 | 0202120015 ANTIPLAQUETARIOS 10,65 12,78
DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE

468 | 0202120023 GRUPO ABO 1,37 1,64

469 | 0202120031 |FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH - HR 10,65 12,78
IDENTIFICACAO DE ANTICORPOS SERICOS

470 | 0202120040 IRREGULARES C/ PAINEL DE HEMACIAS 10,65 12,78
PESQUISA DE ANTICORPOS IRREGULARES

471 | 0202120058 PELO METODO DA ELUICAO 5,79 6,94
PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS

472 | 0202120066 IRREGULARES 370C 5,79 6,94
PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS

473 | 0202120074 IRREGULARES A FRIO 5,79 6,94

474 | 0202120082 |PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 1,37 1,64
TESTE INDIRETO DE  ANTIGLOBULINA

475 | 0202120090 HUMANA (TIA) 2,73 3,27

476 | 0202120104 TITULACAO DE ANTICORPOS ANTI A E/OU 5.79 6.94
ANTI B

2.5.2 — Especificagdo do Objeto/Demanda: exames de Urgéncia e Emergéncia para atender ao
Pronto Atendimento Municipal:
Item |DESCRICAO DOS EXAMES Val?l;g“"‘
0l ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA 4.44

URINA
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02 |CULTURA DE SECRECOES COM ANTIBIOGRAMA 22,64
03 |D-DIMERO 110,55
04 DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA 6.92
(TTP ATIVADA) ’
05 |DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 3,27
06 |DETERMIANACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) 3,27
07 |DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 11,10
08 |DOSAGEM DE AMILASE 2,70
09 |DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 2,41
10 |DOSAGEM DE CREATININA 2,22
11 |DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 4,41
12 | DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 421
13 | DOSAGEM DE GLICOSE 2,22
14 | DOSAGEM DE POTASSIO 2,22
15 |DOSAGEM DE SODIO 2,22
16 |DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO- OXALACETICA (TGO) 2,41
17 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 2,41
18 |DOSAGEM DE UREIA 2,22
19 |HEMOGRAMA COMPLETO 4,93
20 |TROPONINA 10,80
21 |CK-MB 9,35
22 |ROTINA DE LIQUOR 115,61
23 | B-HCG QUALITATIVO (SORO) 9,42
24 | DENGUE - NSI 33,33
PLANTAO DE SERVICOS LABORATORIAIS, DIARIAMENTE 24 HORAS, NO PRONTO
25 | ATENDIMENTO MUNICIPAL — PAM, R$ 150,00 (CENTO E CINQUENTA REAIS) POR
PLANTAO DIARIO, DE 24 HORAS.

2.6 Nos valores das consultas deverdo estar inclusos todos os encargos incidentes sobre a prestacao
dos servigos, inclusive tributos, obrigagdes trabalhistas, sociais, previdenciarios, imposto de Renda, e
outros impostos se aplicavel.

3. CONDICOES PARA PARTICIPACAO NO CREDENCIAMENTO

3.1 Poderao participar no credenciamento empresas que possuam em seu CNAE, aptidao para a
prestacdo dos servigos em caracteristicas, quantidades e prazos compativeis com o objeto deste,
desde que atendidos os requisitos exigidos neste instrumento de Chamada Publica, bem como
atendam as condicdes e os critérios estabelecidos no objeto, visando o atendimento satisfatorio.

3.2 Aexecucdo dos servicos deverd obedecer as seguintes rotinas:
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a) Para exames agendados (eletivos), deve ser atendido a seguinte:

. Os exames agendados deverdo ser realizados de segunda a sexta, conforme
horario de atendimento de cada laboratério, perante autorizagdo por escrita por
servidor designado do Departamento de Saude;

Il.  Sera apresentada ao usudrio do sistema de satde a lista de empresas/laboratérios
credenciados, sendo de sua livre escolha, conforme saldo disponivel para cada
empresa credenciada.

. Os resultados dos exames solicitados via agendamento deverdo ser
disponibilizados pela credenciada, em até 2 (dois) dias, via internet (login e
senha de acesso para o paciente), ou impressa quando da procura do paciente em
loco. Os exames que demandem maior tempo poderdo ser disponibilizados em
prazo maior que 2 (dois) dias desde que devidamente justificados.

IV. Caso haja algum exame ndo realizado por determinado laboratorio, este podera
solicitar autorizagdo do Departamento de Saude para subcontratacdo de prestador
de servigo a fim de atender a demanda (a subcontratagdo nao gerara vinculo de
faturamento a Contratada/Prefeitura e Fundo ficando assim sob responsabilidade
total da Credenciada deste processo).

b) Para exames em regime de plantdo, deve ser atendido a seguinte:

I. A coleta do material bioldgico para a realizagdo dos procedimentos sera realizada
no Pronto Atendimento Municipal por profissionais da empresa contratada,
devendo ser acondicionada corretamente e transportada até a sede da credenciada
para a realizacao da analise.

Il. A coleta e/ou a retirada das amostras devera ser feita pela credenciada apos
notificacao da Equipe de Enfermagem do Pronto Atendimento Municipal, através
do telefone ou outro meio de comunicagdo, quando necessario, conforme
contatos informados pela empresa.

. Os servigos em regime de plantdo serdo feitos de forma continua e ininterrupta,
durante as vinte quatro horas do dia, todos os dias, incluindo domingos e
feriados.

IV. Os exames requisitados durante os plantdes deverdo ser realizados conforme a
solicitacdo em regime de urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames
deverdo ser disponibilizados pela credenciada, em até 2 (duas) horas, por login e
senha de acesso para o médico e paciente e em casos de falhas com login e senha
os mesmos deverdo ser encaminhados ao e-mail oficial do Pronto Atendimento
Municipal.

V. A empresa que fard o plantdo receberd o valor diario referente ao plantdo (24hrs)
bem como o valor referente aos exames realizados.
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VI. Quanto a possibilidade de mais de uma empresa credenciada a escolha do
laboratorio ndo ficara a critério do paciente. O encaminhamento serd dirigido
pelo PAM — Pronto atendimento Municipal e haverd revezamento do plantdo
(mediante escala a ser definida) para que haja a garantia de reparti¢do de valor
R$ na maneira mais justa possivel.

VI. A empresa deverd manter profissional habilitado em regime de plantdo de
sobreaviso, o qual sera acionado via telefone ou outro meio de comunicagdo,
quando necessario, para realizacao de exame solicitado. Podendo ser acionado a
qualquer momento durante as 24hrs. Apos acionado o profissional devera chegar
até o local para coleta de materiais no prazo maximo de 15 (quinze) minutos,
quando referir-se a atendimento de urgéncia e emergéncia.

VIII. O servico de coleta sera feito de forma continua, durante as vinte e quatro horas
do dia, todos os dias da semana, apds acionamento da equipe de enfermagem do
Pronto Atendimento Municipal, ficando pré-definido horarios de coleta: das
08h30min as 09h30min, 13h30min as 14h30min, 17h as 18h e 22h as 23h, exceto
em casos de Urgéncia e Emergéncia, em que, o profissional médico julgar
necessario realizar fora dos horarios pré-definidos, ficando o prestador obrigado
a coletar e realizar os exames no momento solicitado, levando em consideragao o
conhecimento técnico do profissional médico.

IX. Todos os insumos necessarios para a coleta de material biologico, tais como:
tubos, escalpes, seringas, agulhas, frascos de coletas diversos, entre outros, serdo
fornecidos pela contratada.

3.3 Nao poderao participar do credenciamento:

3.3.1 Que tenham sido impedidos de licitar com 6rgdo da administra¢ao publica, direta ou indireta,
federal, estadual, ou do distrito federal, que tenham sido declaradas inidoneas por meio de ato
publicado no Diério Oficial da Unido, do Estado ou do Municipio, pelo 6rgao que o praticou,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigao.

4. DAS CONDICOES PARA O CREDENCIAMENTO E CRONOGRAMA DE EXECUCAO
4.1 Os interessados poderdo inscrever-se para o credenciamento, no periodo de 12 (doze) meses,
contados da publicagdo do edital, enderegando a solicitagdo de credenciamento a Comissao Especial
de Credenciamento e apresentando toda documentacao exigida por este edital, mediante protocolo
entregue na Prefeitura Municipal de Paraiso do Norte, ou encaminhado via correio, no seguinte
endereco: Prefeitura Municipal de Paraiso do Norte-Pr, Avenida Tapejara, n°® 88, centro — CEP
87.780-000 (de segunda-feira a sexta-feira, das 8hOOmin as 11h0Omin e das 13h00min as 16h00min
na Divisdo de Licitagdo). Lembrando que a Prefeitura do Municipio de Paraiso do Norte ndo se
responsabiliza por documentos extraviados, quando encaminhados via correio.
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4.2 Os interessados serdo inicialmente credenciados e comportardo a lista pela ordem (data e horario)
de apresentacdo dos envelopes contendo todos os documentos de habilitacao.

4.3 Serao consideradas credenciadas empresas que apresentem toda a documentacdo prevista em
topico especifico neste edital ou seja toda aquela considerada habilitada para estar credenciada.

4.4 A convocagdo e disponibilizagdo do Edital para interessados dar-se-a4 por meio de publicacdo no
Orgdo Oficial do Municipio — no site do Municipio: paraisodonorte.pr.gov.br, no icone Portal da
Transparéncia.

4.5 Os interessados poderao protocolar o credenciamento a qualquer momento, durante a vigéncia do
credenciamento que ¢ de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado dentro dos limites legais.

4.6 O Municipio de Paraiso do Norte disponibilizara toda integra do processo no site do Municipio:
paraisodonorte.pr.gov.br, no icone Portal da Transparéncia.

4.7 Cronograma:

Descrigao Data Horarios Locais
Data inicio para recebimento das 08h as 11h Divisao de Compras e
das propostas e de 02/09/2024 e Licitacdes — Prefeitura Municipal
habilitacéo. das 13h as 17h de Paraiso do Norte.

O credenciamento tera vigéncia por 12 (doze) meses (02/09/2025 a 01/09/2025).

Data inicio para Abertura das Até o 5° dia Gtil apés o Divisao de Compras e
propostas e Projetos bem p Licitagdes — Prefeitura Municipal

. - recebimento e protocolo .
como conferencia relativas de Paraiso do Norte.
dos envelopes.

habilitacéo.
Resultados de analise de | Sera publicado sempre Diario Eletrénico oficial e
documentos e proposta. um dia util apds a analise - Portal Transparéncia

dos documentos

Diario Eletronico oficial e

Divulgacao dos resultados Portal Transparéncia

4.8 Os interessados poderao solicitar a inscri¢do no credenciamento a qualquer momento, durante a
vigéncia do credenciamento.

4.9 Poderdo participar no credenciamento empresas que possuam aptiddo para a prestagao dos
servigos em caracteristicas, quantidades e prazos compativeis com o objeto deste, desde que
atendidos os requisitos exigidos neste instrumento de chamamento, bem como atendam as condigdes
e os critérios estabelecidos no objeto, visando o atendimento satisfatorio.

4.10 Nao poderdo participar do credenciamento os interessados que tenham sido declarados
inidoneos por 6rgao da administragao publica, direta ou indireta, federal, estadual, municipal ou do
distrito federal, por meio de ato publicado no Diério Oficial da Unido, do Estado ou do Municipio,
pelo 6rgao que o praticou, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigao.

4.11 Os Credenciados deverdao apresentar ao Departamento de Saude, Relatorio dos Servicos
executados no ULTIMO dia util de cada més, para que o setor responsavel emita a Autorizagdo
mediante conferencia para efetivar o faturamento.

4.12 Para efeito de faturamento os Credenciados deverio OBRIGATORIAMENTE utilizar a tabela com a
nomenclatura especificada em edital para cada item, caso contrario, NAO sera realizado o faturamento.
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4.13 Os servicos contratados serao prestados por pessoa juridica que possuam Laboratorio ou
Posto de Coleta estabelecido no Municipio de Paraiso do Norte — PR.

4.14 A credenciada devera realizar os exames, somente com a autorizagdo do Departamento
Municipal de Saiude de Paraiso do Norte.

4.15 Todo o Material utilizado para a realizagcdo da coleta, a execu¢do do exame e disponibilizacido
do resultado final, de maneira fisica ou eletronica, sdo de responsabilidade do credenciado.

4.16 Os exames requisitados durante os plantdes deverdo ser realizados conforme a solicitagdo em
regime de urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames deverdo ser disponibilizados pela
credenciada em até 2 (duas) horas por login e senha de acesso para o médico e paciente e em casos
de falhas com login e senha os mesmos deverdo ser encaminhados ao e-mail oficial do Pronto
Atendimento Municipal.

4.17 Os resultados dos exames solicitados via agendamento deverdo ser disponibilizados pela
credenciada em até 2 (dois) dias, via internet (login e senha de acesso para o paciente), ou impressa
quando da procura do paciente em loco. Os exames que demandem maior tempo poderdo ser
disponibilizados em prazo maior que 2 (dois) dias desde que devidamente justificados.

4.18 Os laudos devem contemplar identificagdo do laboratorio, identificagao do paciente, do médico
requisitante, identificagdo do profissional responsavel pela liberagdo do exame, data da amostra e
data de liberagdao do exame, resultado obtido, especificagcdo do material (amostra), método de analise
utilizado, comparativo com valores de referéncia quando for o caso.

4.19 A credenciada devera manter profissional habilitado em regime de plantdo de sobreaviso, o qual
serd acionado via telefone ou outro meio de comunicagdo, quando necessario, para realizacdo de
exame solicitado pelo Pronto Atendimento Municipal, podendo ser acionado a qualquer momento
durante as 24hrs, todos os dias da semana.

4.20 A credenciada devera atender toda a rotina descrita no Item 3.2 do presente edital de chamada
publica.

5. FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS:

5.1 Os interessados deverdo encaminhar os documentos relacionados em tdpico especifico a
Comissao Especial de Credenciamento, em envelope lacrado com as seguintes indicagdes:

5.1.1 O envelope n° 1 contendo os documentos necessarios 8 DOCUMENTOS DE HABILITACAO,
devera especificar na parte externa os seguintes dizeres:

MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE - DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE
PROCESSO DIGITAL E ADMINISTRATIVO N°111/2024

CHAMAMENTO PUBLICO N° 06/2024 — INEXIGIBILIDADE N° 17/2024
ENVELOPE N° 01 — HABILITACAO

RAZAO SOCIAL:

CNPJ N°

(enderego completo/telefone/e-mail)
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5.1.2 O envelope n° 2 contendo os documentos necessarios a PROPOSTA, devera especificar na
parte externa os seguintes dizeres:

MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE - DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE
PROCESSO DIGITAL E ADMINISTRATIVO N° 111/2024

CHAMAMENTO PUBLICO N° 06/2024 — INEXIGIBILIDADE N° 17/2024
ENVELOPE N° 02 - PROPOSTA

RAZAO SOCIAL:

CNPJ N°

(enderego completo/telefone/e-mail)

6. DA HABILITACAO — ENVELOPE N° 01
6.1 A empresa interessada em participar desta Chamada Publica devera apresentar os documentos a
seguir relacionados, dentro do ENVELOPE N° 01 - HABILITACAO, entregues de forma ordenada e
numerados, de preferéncia, na seguinte ordem, de forma a permitir maior rapidez na conferéncia e
exame correspondentes;
6.2 Relativos a Habilitacao Juridica:
a) Comprovante de inscri¢ao no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);
b) Cédula de Identidade - RG e CPF ou Carteira Nacional de Habilitagdo — CNH, de todas as
pessoas que compoe o quadro societario;
¢) No caso de empresario individual: Inscricao no Registro Publico de Empresas Mercantis, a
cargo da Junta Comercial da respectiva sede;
d) No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de responsabilidade limitada -
EIRELLI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado na Junta
Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento comprobatério de seus
administradores;
e) Inscrigdo no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdao no
Registro onde tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou agéncia;
f) No caso de sociedade simples: Inscricao do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas
Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indica¢ao dos seus administradores;
g) No caso de cooperativa: ata de fundacao e estatuto social em vigor, com a ata da assembleia
que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das
Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem como o registro de que trata o art. 107 da Lei n°® 5.764,
de 1971;
h) No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais: decreto de
autorizacao;
i) Os documentos acima deverdo estar acompanhados de todas as alteracées ou da
consolidacio respectiva;
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j) Declaracao Unificada devidamente preenchida de acordo com o Anexo III deste Edital;
k) Declaracio assinada pelo representante legal e pelo contador, sob as penas da lei, a ser
apresentada pela microempresa ou empresa de pequeno porte de que se enquadra nas
condicdoes do Estatuto Nacional da ME e EPP no ano corrente, instituido pela Lei
Complementar n° 123/2006, de que cumprem os requisitos legais para a qualificacdo como
ME ou EPP, estando aptas a usufruir do tratamento favorecido estabelecido por aquela
Lei. De acordo com o estabelecido no ANEXO 1V deste Edital;

6.3 Relativos a Regularidade Fiscal:

a) Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas
Fisicas, conforme o caso;

b) Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, mediante apresenta¢do de Certiddo de
Regularidade Fiscal Unificada RFB/PGFN expedida pela Secretaria da Receita Federal;

c) Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante apresentagdo de Certidao de
Regularidade Fiscal, expedida pela Secretaria de Estado da Fazenda, do domicilio ou sede do
proponente, ou outra equivalente na forma da lei;

d) Caso a empresa seja considerada isento dos tributos estaduais relacionados ao objeto, devera
comprovar tal condi¢do mediante declaragao da Fazenda Estadual do seu domicilio ou sede, ou
outra equivalente, na forma da lei;

e) Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal, mediante apresentagdo de Certidao de
Regularidade Fiscal e ou Certiddo Negativa de Débitos Municipais, expedida pela Secretaria
Municipal da Fazenda ou outro 6rgdo equivalente na forma da lei, do domicilio ou sede do
proponente;

f) Prova de regularidade com Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (CRF - FGTS),
demonstrando situacdo regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei
(www.caixa.gov.br);

g) Prova de regularidade com a Justica do Trabalho, mediante apresentacdo da Certidao
Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, (www.tst.jus.br/certidao).

6.4 Relativos a Qualificacio Economico-Financeira:

a) Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata, expedida pelo distribuidor da sede da pessoa
juridica. As certiddes que ndo expressarem o prazo de validade deverdo ter a data de expedicao
nao superior a 60 (sessenta) dias corridos.

6.5 Relativos a Qualificacio Técnica da Empresa e do Profissional Médico:
6.5.1 Da qualificacao Técnica da Empresa:

a) Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude — CNES da Empresa;
b) Licenca de Funcionamento da Licitante, emitida pela Vigilancia Sanitaria do Municipio;
c¢) Certificado de Cadastro da Empresa junto ao Conselho Profissional correspondente;
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d) Comprovante de inscri¢gao no Conselho de Classe do Responsavel Técnico;

e) Certificado de controle de qualidade externa, emitido pelo Programa Nacional de Controle
de Qualidade (PNCQ), com avaliagdo acima de 80%. Apds a empresa ser declarada
vencedora e contratada haveréd a obrigatoriedade da apresentacdo de Relatorio Mensal com
avalia¢do acima de 80%;

f) Atestado(s) de capacidade técnica, expedido por pessoa juridica de direito publico ou
privado, que comprovem ter a licitante fornecido servigos, de maneira satisfatoria,
compativeis em caracteristicas com o objeto desta licitagao.

OBS: A empresa DEVERA possuir sede ou posto de coleta estabelecido no Municipio de
Paraiso do Norte, sob pena de indeferimento do pedido de credenciamento.

7. DA PROPOSTA - ENVELOPE N° 02

7.1 A proposta contida no Envelope n.° 02 devera ser apresentada da seguinte forma:

7.1.1 Em original, emitida por computador ou datilografada, de preferéncia, redigida com clareza,
sem emendas, rasuras, acréscimos ou entrelinhas, devidamente datada e assinada, como também
numeradas e rubricadas todas as suas folhas;

7.1.2 Fazer meng¢ao ao numero desta Chamada Publica e conter a razao social da empresa, o CNPJ,
nimero(s) de telefone(s) e e-mail, e o respectivo endereco com CEP, e, de preferéncia, com a
indicagdo do banco, a agéncia e respectivos codigos e o numero da conta para efeito de emissao de
nota de empenho e posterior pagamento;

7.1.3 Apresentar quaisquer outras informagdes julgadas necessarias e convenientes pela empresa.
7.1.4 Em nenhuma hipdtese poderd ser alterado o conteudo da proposta apresentada, seja com
relagdo a prego, pagamento, prazo ou qualquer condicdo que importe modificagdo dos termos
originais, ressalvadas apenas aquelas destinadas a sanar evidentes erros materiais, alteragdes essas
que serdo avaliadas pela Comissao de Credenciamento.

7.1.5 O Presidente da Comissao e membros quando da constatacdo de quaisquer erros aritméticos € o
preco global da proposta (falha de digitagdo) solicitard ao proponente a corre¢do no prazo de até
24hrs sob pena de ndo credenciamento caso ndo haja apresentagdo da corregao;

7.1.6 Falta de data e/ou rubrica e/ou assinatura nas declarag¢des expedidas pela propria empresa ou na
proposta poderdo ser supridas pelo representante legal se estiver presente a reunido de abertura dos
envelopes Proposta e Documentagao com poderes para esse fim;

7.1.7 Modelo conforme Anexo V1.

8. JULGAMENTO

8.1 O credenciamento sera julgado pela Comissao de Credenciamento/Chamada Publica, conforme
Decreto Municipal n° 1698/2024 de 05 de fevereiro de 2024, através da apuracao da habilitacao do
interessado, que apresentarem os documentos descritos no item 6 ¢ 7 em conformidade com edital.
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8.2 A Comissdo Especial, ao término dos trabalhos de analise dos documentos de habilitacao,
disponibilizara a integra bem como julgamento através do Portal Transparéncia do Municipio.

8.3 Os documentos serdo rubricados por todos da Comissdo Especial e pelos credenciados que se
fizerem presentes.

9. DA HOMOLOGACAO E ADJUDICACAO
9.1 O julgamento do processo sera submetido a homologagao do Excelentissimo Senhor Prefeito que
adjudicara e homologara o objeto.

10. IMPUGNACAO AO EDITAL E RECURSOS

10.1 Nao serdo conhecidas as impugnagdes e os recursos apresentados fora do prazo legal, subscritos
por representante ndo habilitado legalmente ou ndo identificado no processo para responder pelo
proponente.

10.2 As impugnagoes ao Edital deverdo ser apresentadas, no prazo de até 03 (trés) dias tteis, antes da
data fixada para o inicio do credenciamento, e protocoladas no setor de licitagcdo da
CREDENCIANTE, das quais caberd a Comissao Especial decidir, no prazo de 24 horas, ou enviadas
via correio eletronico (e-mail) no seguinte endereco de e-mail: compras@paraisodonorte.pr.gov.br .

10.2.1 Se procedente e acolhida a impugnacdo do edital, seus vicios serdo sanados e nova data sera
designada para a realizagdo do certame.

10.3 Nao sera concedido prazo para recursos sobre assuntos meramente protelatorios ou quando nao
justificada a inten¢do de interpor o recurso pelo proponente.

10.4 Os recursos contra decisdoes da Comissao Especial nao terdo efeito suspensivo.

10.5 O acolhimento de recurso importara a invalidagdo apenas dos atos insuscetiveis de
aproveitamento.

11. DAS OBRIGACOES
11.1 E obrigacido do Municipio:

a) A CREDENCIANTE se obriga a proporcionar a CREDENCIADA todas as condic¢des
necessdrias ao pleno cumprimento das obrigacdes decorrentes da presente licitagdo,
consoante estabelece a Lei n® 14.133/21;

b) Fiscalizar e acompanhar a prestacao de servigos executados, objeto deste credenciamento;

c¢) Comunicar/notificar a CREDENCIADA toda e qualquer ocorréncia relacionada com a
execu¢do do Termo de Credenciamento, diligenciando nos casos que exigem providéncias
corretivas;

d) Providenciar os pagamentos 8 CREDENCIADA dentro do prazo estipulado nas condi¢des de
pagamento com as Notas Fiscais/Faturas e seus boletos devidamente atestados nos prazos
fixados;
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11.2 E obrigacéo da Credenciada:

a)

b)

g)

h)

Executar/entregar os servicos a que se refere este CREDENCIAMENTO, de acordo e
estritamente com as especificacdes descritas no objeto do mesmo.

A Credenciada devera realizar os exames, somente com a autorizagdo do Departamento

Municipal de Satde de Paraiso do Norte. Também ¢ obrigada a fornecer todos os exames
previstos na receita devidamente autorizadas, sendo proibido fazer com que o portador do
pedido de exames tenha que voltar outra data para realiza-los.

Todo o Material utilizado para a realizagdo da coleta, a execugao do exame e disponibilizacao
do resultado final, de maneira fisica ou eletronica, sao de responsabilidade da credenciada.
Apresentar ao Departamento de Satde, Relatério dos Servigos executados no ULTIMO dia
util de cada més, para que o setor responsavel emita a Autorizacdo de Faturamento.

Para efeito de faturamento os Credenciados deverdo OBRIGATORIAMENTE utilizar a
tabela com a nomenclatura especificada em edital, caso contrario, NAO ser4 realizado o
faturamento.

Os resultados dos exames solicitados via agendamento deverao ser disponibilizados pela
credenciada, em até 2 (dois) dias, via internet (login e senha de acesso para o paciente), ou
impressa quando da procura do paciente em loco. Os exames que demandem maior tempo
poderdo ser disponibilizados em prazo maior que 2 (dois) dias desde que devidamente
justificados.

Os exames requisitados durante os plantdes deverao ser realizados conforme a solicitagdo em
regime de urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames deverdo ser disponibilizados
pela credenciada, em até 2 (duas) horas por login e senha de acesso para o médico e paciente
e em casos de falhas com login e senha os mesmos deverao ser encaminhados ao e-mail
oficial do Pronto Atendimento Municipal.

Os laudos devem contemplar identificagdo do laboratorio, identificagdo do paciente, do
médico requisitante, identificacao do profissional responsavel pela liberagao do exame, data
da amostra e data de liberacao do exame, resultado obtido, especificacao do material
(amostra), método de analise utilizado, comparativo com valores de referéncia quando for o
caso.

Manter profissional habilitado em regime de plantdo de sobreaviso, o qual serd acionado via
telefone ou outro meio de comunicagdo, quando necessario, para realizagdo de exame
solicitado pelo Pronto Atendimento Municipal, podendo ser acionado a qualquer momento
durante as 24hrs, todos os dias da semana.

12. DO VALOR

12.1 O valor previsto para a execucdo dos servigos sera de R$ 350.000,00 (trezentos e cinquenta
mil reais), conforme termo de referéncia.

12.2 O faturamento e pagamento sera feito conforme Termo de Referéncia.
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12.3 O valor estimado no item 12.1 ndo implica em nenhuma previsdo de crédito em favor dos
contratados, que s fardo jus aos valores correspondentes aos servicos efetivamente prestados, desde
que autorizados e aprovados pelo Departamento Municipal de Satide de Paraiso do Norte.

13. DA VIGENCIA

13.1 O prazo de vigéncia sera de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado nos limites legais.

13.1.1 Para a prorrogacao do credenciamento as pessoas juridicas deverdo apresentar todos os
documentos arrolados no item 06 deste edital quando solicitado, ou através de requerimento proprio
de aditivo.

13.2 Havendo prorrogacdo/aditamento, os pagamentos ocorrerdo da mesma forma que o descrito no
13.4. O valor podera ser reajustado de acordo com o indice do INPC.

14. DA EXECUCAO DO SERVICO/CRITERIO DE DISTRIBUICAO DE DEMANDA

14.1 Os credenciados, apds celebracdo do Termo de Credenciamento prestardo os servigos nos

termos fixados pela Administragao do Departamento de Satide do Municipio de Paraiso do Norte, de

acordo com o Termo de Referéncia (ANEXO I) deste Edital.

14.2 O credenciado devera manter, durante todo o periodo do credenciamento, as condi¢des

regulares de habilita¢do exigidas para o credenciamento.

14.3 Em caso de mais de uma empresa credenciada, a distribuicdo da demanda ocorrerd conforme a

seguir:

14.3.1 Exames a serem realizados de forma eletiva (agendamento): Sera apresentada ao usuario do
sistema de saude a lista de empresas/laboratdrios credenciados, sendo de sua livre escolha,
conforme saldo disponivel para cada empresa credenciada.

14.3.2 Exames de Urgéncia e Emergéncia para atender o Pronto Atendimento Municipal: Havendo
mais de uma empresa credenciada a escolha do laboratério nao ficara a critério do paciente. O
encaminhamento serd dirigido pelo PAM — Pronto atendimento Municipal e havera
revezamento do plantdo (mediante escala a ser definida) para que haja a garantia de
reparti¢ao de valor R$ na maneira mais justa possivel.

15. DO PAGAMENTO

15.1 O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias corridos apods entrega e liquidacao da Nota
Fiscal pelo Municipio, devidamente atestada e aprovada pelo responsavel do setor requerente,
observado o cumprimento integral das disposi¢des contidas no edital de licitagdo, através de deposito
na conta corrente da licitante (preferencialmente Banco do Brasil ou Caixa Econdmica Federal ou
Boleto Bancério). Toda e qualquer nota s6 podera ser emitida através da emissdo da Ordem de
Compra, (Todos os dados para emissdo de Nota Fiscal constara na Ordem de Compra).
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15.2 Os Credenciados deverdo apresentar ao Departamento de Saude, Relatério dos Servigos
executados no ULTIMO dia util de cada més, para que o setor responsavel emita a Autorizagdo
mediante conferencia para efetivar o faturamento.

15.3 Para efeito de faturamento os Credenciados deverio OBRIGATORIAMENTE utilizar a tabela
com a nomenclatura especificada em edital para cada item, caso contrario, NAO sera realizado o
faturamento.

16. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS / DOTACAO:
16.1 As despesas decorrentes do objeto deste processo, serao atendidas pela dotagcdo orcamentaria:
06.001.10.301.0011.2036.33.90.39.00.00 — 13494

17. ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

17.1 A fiscalizagdo dos servigos prestados ficara a cargo do Departamento Municipal de Saude,
sob acompanhamento do Gestor Gerson Pereira da Silva e da Fiscal do Termo de Credenciamento
Geisieli Aparecida Ramos Conforme Decreto Municipal n°® 1704/2024.

18. SANCOES ADMINISTRATIVAS E INADIMPLEMENTO DOS SERVICOS:
18.1. Pela inexecugdo total ou parcial das obrigagdes assumidas, garantida a prévia defesa, a
Administragdo podera aplicar a CREDENCIADA as seguintes sangdes:
a)  Pelo atraso injustificado nos atendimentos as solicitagdes e Edital aplicacdao de multa
no valor de R$ 500,00 (quinhentos reais) por ocorréncia;
b) Pelo ndo cumprimento de obrigacdo acessoria: multa de R$ 1.000,00 (um mil reais)
por falta cometida;
18.2 Pela inexecucio total ou parcial do Credenciamento, o0 Municipio de Paraiso do Norte
podera, garantida a defesa prévia, aplicar a Licitante Credenciada as seguintes sancoes:

I. Adverténcia Escrita: quando se tratar de infracdo leve, a juizo da fiscalizagdo, no caso de
descumprimento das obrigagdes e responsabilidades assumidas no instrumento de
credenciamento ou, ainda, no caso de outras ocorréncias que possam acarretar prejuizos ao
Municipio, desde que ndo caiba a aplicacdo mais graves. A adverténcia Escrita serd
enviada através de endereco eletronico (e-mail) que o licitante declarou como oficial na
Declaragao Unificada deste Processo e ¢ de total responsabilidade do detentor, o
acompanhamento da mesma por meio do seu e-mail e também do portal
transparéncia do municipio de Paraiso do Norte. Esta Administracdo ndo efetuara
ligacbes telefonicas para confirmacdo de recebimento, estando assim toda
responsabilidade por datas e prazos por parte da licitante;

II. Multas: a adjudicataria estara sujeita as penalidades abaixo estipuladas:

a) Cabera multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor da nota de empenho na recusa
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da adjudicataria em retira-la e/ou assinar o Termo de Credenciamento, ficando a critério da

Administragdo a aplicacdo concomitante da pena de suspensdo temporaria do direito de

licitar e contratar com a Administrac¢do pelo periodo de até 05 (cinco) anos.

b) Caso haja alguma irregularidade relativa a qualidade fisica dos objetos, a

administracdo definird, a seu critério, o indice de gravidade e o célculo da multa a ser

atribuido a irregularidade encontrada.

c) 0,03% (trés centésimos por cento) por dia sobre o valor dos objetos entregues com

atraso, decorridos 30 (trinta) dias de atraso o Municipio poderéd decidir pela continuidade

da multa ou pela rescisdao, em razao da inexecucao total.

d) 0,06% (seis centésimos por cento) por dia sobre o valor do fato ocorrido para

ocorréncias de atrasos, em qualquer outro prazo previsto no instrumento de

credenciamento, ndo abrangido pelas demais alineas.

e) 30% (trinta por cento) sobre o valor do item, pelo ndo cumprimento de quaisquer

condi¢des de garantias estabelecido no instrumento de credenciamento.

f)  10% (dez por cento) sobre o valor do Instrumento de Credenciamento, nas hipoteses

de rescisdo contratual por inexecu¢do contratual com entrega superior a 50% (cinquenta

por cento) do total do credenciamento.

g) 20% (vinte por cento) sobre o valor do Instrumento de Credenciamento, nas hipoteses

de rescisdo contratual por inexecucdo do credenciamento — caracterizando-se quando

houver reiterado descumprimento de obrigagdes contratuais — execucdo inferior a 50%

(cinquenta por cento) do credenciamento, atraso superior ao prazo limite de trinta dias, ou

os produtos forem entregues fora das especifica¢des constantes no Edital, seus anexos e na

proposta da Credenciada.

III. Suspensao Temporaria: de participar em licitacdo e impedimento de credenciar com a
Administragdo do Municipio, pelo prazo nao superior a 02 (dois) anos;
IV. Declaracdo de Inidoneidade: para licitar ou credenciar com a Administracdo publica

enquanto perdurarem os motivos que determinaram sua puni¢do ou até que seja promovida

a sua reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera

concedida sempre que o credenciado promover o ressarcimento a Administracdo pelos

prejuizos resultantes e apds decorridos o prazo da sancdo aplicada com base no inciso

anterior.
18.3 Sem prejuizo da aplicacdo de outras penalidades cabiveis, a proponente que deixar de
entregar documentacio exigida na licitacio, ou apresentar documentacio falsa, ensejar o
retardamento da execu¢io do certame, ndo mantiver a proposta ou lance, recusar-se a assinar o
Termo de Credenciamento, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, contados da data de publicacdo da
convocacdo no Diario Oficial do Municipio, faltar ou fraudar na execucdo das obrigacodes
assumidas para execuciao do objeto, comportar-se de modo inidoneo, fizer declaracio falsa ou
cometer fraude fiscal, podera ser aplicada a penalidade de impedimento de licitar e se
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credenciar com a Administracao bem como a exclusao do cadastro de fornecedores da Prefeitura
de Paraiso do Norte, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, além da multa de 20% (vinte por cento)
sobre o valor total da proposta.
a) A inabilitagdo posterior da proponente classificada, implicara na aplicagdo de multa
correspondente a 2% (dois por cento) do valor total da proposta, sem embargo da
imposicao das demais sangdes cabiveis.
b) As proponentes ficam sujeitas as penas previstas no Titulo IV, Capitulo I da Lei
Federal n°® 14.133/2021.
c) As penalidades sdo independentes entre si e a aplicagdo de uma ndo exclui a de
outras, sendo descontadas do pagamento devido ou cobradas administrativamente ou
judicialmente.
d) As multas poderdo ser descontadas do pagamento devido ou por intermédio da
retencao de créditos decorrentes do credenciamento até os limites do valor apurado.
18.4 O valor referente a qualquer multa aplicada a proponente credenciada, garantida a
observancia dos principios do contraditorio e da ampla defesa, devera ser depositado junto ao
Municipio de Paraiso do Norte através de DAM — Documento de Arrecadacio Municipal, em até
10 (dez) dias apos o recebimento da notificacio, ficando a Credenciada obrigada a comprovar o
recolhimento, mediante a apresentacio da copia do referido documento.
a) O prazo para pagamento das multas serd de 05 (cinco) dias uteis a contar da intimagao
da empresa apenada. A critério da Administragio e sendo possivel, o valor devido sera
descontado da importancia que a empresa tenha a receber do Municipio de Paraiso do
Norte. Nao havendo pagamento, o valor serda inscrito como divida ativa, sujeitando a
devedora a processo executivo.
b) Das decisdes de aplicagdo de penalidade, cabera recurso nos termos dos artigos 164 a
168 da Lei Federal n® 14.133/2021, observados os prazos ali fixados.
c) Recursos contra decisdes de aplicagdo de penalidade devem ser dirigidos ao Senhor
Prefeito Municipal;
d) Nao serdo conhecidos recursos enviados pelo correio, telex, fac-simile, correio
eletronico ou qualquer outro meio de comunicagdo, se, dentro do prazo previsto em lei, a
peca inicial original ndo tiver sido protocolada.
18.5 As multas de carater indenizatorio e seu pagamento nio eximira a empresa credenciada
de ser acionada judicialmente pela responsabilidade civil derivada de perdas e danos, junto ao
Municipio de Paraiso do Norte, decorrentes das infracées cometidas.
18.6 A importancia correspondente @ multa deverd ser recolhida a CREDENCIANTE, em 48
(quarenta e oito) horas ou o valor sera descontado das faturas a serem pagas.
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19. RECURSOS ADMINISTRATIVOS
19.1 Aos credenciados ¢ assegurado o direito de interposi¢ao de recurso, nos termos do art. 165 da
Lein®. 14.133/21, o qual sera recebido e processado nos termos ali estabelecidos.

20. DA INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

20.1 Estando a empresa credenciada apta e tendo demanda para execucdo do credenciamento, o
processo sera encaminhado a Procuradoria Geral do Municipio de Paraiso do Norte que verificard a
regularidade do procedimento visando o possivel Credenciamento da empresa para prestacao dos
servicos, tomando-se por base o artigo 79 da Lei 14.133/2021 de Licitagoes.

21. DO CREDENCIADO
21.1 Para o fiel cumprimento das obriga¢cdes assumidas sera firmado Termo de Credenciamento,
de acordo com a legislacao vigente.
21.2  Ap6s a homologagao, serd firmado o Termo de Credenciamento conforme prevé o Edital.
O adjudicatario tera o prazo de 03 (trés) dias uteis, contados a partir da data de sua
convocacio, para assinar o Termo de Credenciamento ou Instrumento Equivalente, sob pena
de decair do direito ao credenciamento, sem prejuizo das sancoes previstas neste Edital.
21.3 Alternativamente a convocacio para comparecer perante o 0rgio ou entidade para a
assinatura do Termo de Credenciamento, a Administracio podera encaminha-lo para
assinatura, mediante correspondéncia postal com aviso de recebimento (AR), disponibilizacio
de acesso ao sistema de processo eletronico para esse fim ou outro meio eletrénico, para que
seja assinado e devolvido no prazo de 03 (trés) dias, a contar da data de seu recebimento ou da
disponibilizacio do acesso ao sistema de processo eletronico. Podendo se utilizar da assinatura
digital.
21.4 O prazo previsto no subitem anterior podera ser prorrogado, por igual periodo, por
solicitacio justificada do adjudicatario e aceita pela Administracao.
21.5 O Aceite da Nota de Empenho ou do instrumento equivalente, emitida a empresa adjudicada,
implica no reconhecimento de que:
a) Referida Nota de Empenho esta substituindo Termo de Credenciamento.
b) A credenciada se vincula a sua proposta e as previsdes contidas no edital e seus anexos;
¢) A credenciada reconhece que as hipoOteses de rescisdo sdo aquelas previstas na
Legislagao aplicavel a este, reconhecendo-se os direitos e os deveres reservados as
partes, conforme o estabelecido.
21.6 Previamente ao credenciamento a Administragao realizara consulta ao SICAF para identificar
possivel suspensdo temporaria de participagdo em licitagdo, no ambito do 6rgao ou entidade,
proibi¢do de credenciar com o Poder Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas segundo
consulta prévia ao CADIN.
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21.7 Sempre se oportunizara prazo para manifestagdo defensiva, em face da observancia de
alguma das ocorréncias identificadas nos termos do item 16.5 deste Edital, fixando-se o prazo de 05
(cinco) dias uteis para manifestacdo, com prazo igual de resposta.

21.8 Na assinatura do Termo de Credenciamento, serd exigida a comprovacdo das condi¢des de
habilitagdo consignadas no edital, que deverdo ser mantidas pelo licitante, durante a vigéncia do
Termo de Credenciamento.

21.9 Na hipotese de o credenciado da licitagdo ndao comprovar as condi¢des de habilitacao
consignadas no edital ou se recusar a assinar o Termo de Credenciamento, a Administragdo, sem
prejuizo da aplicagdao das sangdes das demais cominagdes legais cabiveis a esse licitante, podera
convocar outro licitante, respeitada a ordem de classificagdo, para, apdés a comprovacao dos
requisitos para habilita¢do, analisada a proposta e eventuais documentos complementares e, feita a
negocia¢ao, assinar o Termo de Credenciamento.

22.  DARESCISAO

22.1 Ocorrendo motivo que justifique, atendido em especial o interesse do CREDENCIAMENTE,
o presente Termo de Credenciamento podera ser rescindido unilateralmente nos moldes da Lei n°
14.133/21, pelo CREDENCIADO a qualquer momento, mediante notificagdo para imediata
suspensao dos servigos.

22.2 A CREDENCIADA podera solicitar a rescisdo do Termo de Credenciamento no caso de
ocorréncia de fato superveniente que venha a comprometer a perfeita execucao contratual, decorrente
de caso fortuito ou for¢a maior, devidamente comprovados.

22.3 Ocorrendo a hipotese prevista no subitem anterior, a CREDENCIADA permanecera
vinculada a obriga¢ao assumida pelo prazo de 30 (trinta) dias, contados da apresentacdo do pedido de
rescisdo do Termo de Credenciamento.

23. DISPOSICOES GERALIS:

23.1 Quaisquer informag¢des ou duvidas de ordem técnica, bem como aquelas decorrentes da
interpretagdo do Edital, deverdo ser solicitadas ao Municipio de Paraiso do Norte, pelo e-mail:
compras@paraisodonorte.pr.gov.br telefone (44) 3431-8000.

23.2 A participacdo no presente processo de credenciamento implica na aceitacdo integral e
irretratavel de todas as condi¢des exigidas neste edital e nos documentos que dele fazem parte, bem
como na observancia dos preceitos legais e regulamentares em vigor.

23.3 O presente processo de chamamento publico poderd ser revogado por razdes de interesse
publico, decorrentes de fatos supervenientes, devidamente comprovados e justificados pela
autoridade.
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24. DO FORO
24.1 Fica eleito o foro do Municipio de Paraiso do Norte, Estado do Parana, por mais privilegiado
que outro seja, para dirimir questdes que ndo puderem ser, amigavelmente, resolvidas entre as partes.

Paraiso do Norte, 30 de agosto de 2024.

Carlos Alberto Vizzotto
Prefeito
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O TERMO DE REFERENCIA EMITIDO PELO DEP
§ 2 'ARTAMENTO M
SAUDE E PARTE INTEGRANTE DESTE EDITAL. UNICIPAL DE

FUNDO MUNICIPAL DE sAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte. atende. net

REQUERIMENTO COM TERMO DE REFERENCIA

EXCELENTISSIMO (A) SENHOR (A) PREFEITO (A) MUNICIPAL
O responsavel pela unidade administrativa abaixo identificada vem respeitosamente perante

Vossa Exceléncia, requerer a competente autoriza¢io para contratagdo do objeto abaixo
descrito:

[ 1-OBJETO T

Credenciamento de empresa especializada na prestagdo de Servigos de Exames
Laboratoriais de Analise Clinicas para suprir demanda das Unidades Basicas de Saude e do
Pronto Atendimento Municipal conforme especificagdo deste Termo de Referéncia.

( X ) Chamamento Publico - Inexigibilidade.

\’2; JUSTIFICATIVA i

Uma das bases para a organizagéo da rede de Atencdo a Saude, ¢ a estratificag@o de
risco de usuarios com condig¢des cronicas. Estratos de risco diferenciados devem ser
beneficiados com intervencdes distintas em sua natureza ou €m sua frequéncia. Para tanto, as
estratificagdes de riscos, sejam elas em pacientes hipertensos, diabéticos, gestantes, entre
outros, se faz por meio de exames laboratoriais que avaliam a funcionalidade do metabolismo
bem como detectam possiveis patologias associadas.

Além de ser uma importante ferramenta nas estratificaces de pacientes cronicos, os
exames laboratoriais sdo necessarios para o diagnoéstico de diversas patologias, sendo assim,
indispensdveis como instrumento para complementar a assisténcia médico-ambulatorial
realizada nas Unidades de Saude do Municipio, tanto na Aten¢ao Basica, quanto no
atendimento de urgéncia e emergéncia.

A fim de suprir a demanda de exames laboratoriais, o municipio contrata esses
servigos de forma terceirizada, através de processo licitatério.

Considerando o que dispde a Constitui¢ao Federal de 1988, em especial o seu artigo
196, a saude ¢ direito de todos e dever do Estado. garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugéo do risco de doenga e de outros agravos € ao acesso universal

e igualitario as agdes € servigos para sua promogao, protecdo e recuperagio;
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte. atende.net

Considerando a lei 8.080, de Setembro de 1990 que dispde sobre as condi¢bes para a
promog@o, prote¢do € recuperagdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes;

Considerando a necessidade de assegurar a prestagdo de servigo laboratorial aos
municipes de Paraiso do Norte, de forma a complementar a assisténcia a saude;

Considerando que os Exames Laboratoriais sio necessarios como apoio para
diagnostico de inumeras patologias, assim sendo, a contratag@io de Laboratérios para a
prestagio de servigos de Andlises Clinicas indispensdveis, como instrumento para
complementar a assisténcia médico-ambulatorial realizada nas Unidades de Saude do
Municipio;

Considerando a necessidade dos servigos de exames laboratoriais de Urgéncia, 24
horas por dia, no Pronto Atendimento Municipal;

Diante das questdes acima apresentadas, o Departamento de Saude solicita a
realizagio de Chamada Publica para o Credenciamento de empresas para a prestagdo de
servigos de exames laboratoriais, tanto eletivos quanto os caracterizados como de urgéncia.

Ressaltamos que a modalidade escolhida, tem como proposito ofertar a populagdo
um maior namero de laboratérios para a realizagdo de exames, permitindo que o usuério tenha
direito de escolha (nos casos de exames eletivos), podendo optar pelo laboratério de sua
preferencia (e confianca), dando maior confiabilidade nos servigos publicos de saude e
valorizando o usuério do sistema publico de satde, que passa a ter uma participag@o mais

ativa.

3 _ ESPECIFICACAO DO OBJETO/ DEMANDA

Exames a serem executados de forma eletiva (agendamento):

Valor a ser

pago RS
Coédigo SIGTAP Nome Valor SUS | (acrescido de
20%)
[ 0202010015 | CLEARANCE OSMOLAR [ 351 | 421
I II:D}I;;FE,SMFNACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO ] 501 ' T,
DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE
0202010031 | A MINOACIDOS 15,65 ] 18,78
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2
0202010040 | DOSAGENS) 3,63 . 4,35
0202010058 | DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ 6,55 7,86
2
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EUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte atende.net

INDUCAO POR CORTISONA (5 DOSAGENS)
I R SR Py
0202010074 gE]’)I‘géRXgI;Sg)AO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA 10,00 12.00
0202010082 DETERMINACAO DE OSMOLARIDADE 3:51 4,21
0202010090 DOSAGEM DE 5-NUCLEOTIDASE 3,51 4,21
0202010104 DOSAGEM DE ACETONA 1,85 2,22
0202010112 DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO 2,01 2,41
0202010120 DOSAGEM DE ACIDO URICO 1,85 2,22
0202010139 DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO 9,00 10,80
0202010147 DOSAGEM DE ALDOLASE 3,68 4.41
0202010155 DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA 3.68 4.41
0202010163 DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 3,68 4,41
0202010171 DOSAGEM DE ALFA-2-MACROGLOBULINA 3,68 4.41
0202010180 DOSAGEM DE AMILASE 2,25 2,70
0202010198 DOSAGEM DE AMONIA 3,51 4,21
0202010201 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 2,01 2,41
0202010210 DOSAGEM DE CALCIO 1,85 2,22
0202010228 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 3,51 3,69
0202010236 DOSAGEM DE CAROTENO 2,01 2,41
r 0202010252 DOSAGEM DE CERULOPLASMINA 3,68 4,41
0202010260 DOSAGEM DE CLORETO 1,85 2,22
0202010279 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 3,51 4,21
0202010287 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 3,51 4,21
0202010295 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 1,85 2,22
0202010309 DOSAGEM DE COLINESTERASE 3,68 4,41
0202010317 DOSAGEM DE CREATININA 1,85 222
0202010325 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 3,68 4,41
0202010333 ?A%SAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO 412 4.94
0202010341 E%QSEPgS’EﬁEiDROGENASE ALFA- 351 421
0202010350 DOSAGEM DE DESIDROGENASE GLUTAMICA 3.51 421
0202010368 I DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA 3,68 4,41
semmpre | DE B DR RO R ATICA

0202010384 l DOSAGEM DE FERRITINA 15,59 18,70
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte.atende.net

0202010392 | DOSAGEM DE FERRO SERICO 3,51 421
0202010406 | DOSAGEM DE FOLATO 15,65 18,78
0202010414 | DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 2,01 2,41
0202010422 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 2,01 241
0202010430 | DOSAGEM DE FOSFORO 1,85 2,22
—— 2818§,SEM DE FRACAO PROSTATICA DA FOSFATASE 561 .
0202010457 | DOSAGEM DE GALACTOSE 3,51 421
o e (DG(?ALSQE%\_ADDE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE e P
0202010473 | DOSAGEM DE GLICOSE 1,85 2,22
0202010481 ggg%%%“égﬁ AGS'}“;COSE"S'FOSFATO 3,68 4,41
0202010490 | DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA 3,68 4,41
0202010503 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 7.86 043
0202010511 | DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA 3,68 441
0202010520 | DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFOHEXOSE 3,51 421
0202010538 | DOSAGEM DE LACTATO 3,68 4,41
0202010546 | DOSAGEM DE LEUCINO-AMINOPEPTIDASE 3,51 421
0202010554 | DOSAGEM DE LIPASE 225 2,70
0202010562 | DOSAGEM DE MAGNESIO 2,01 2.41
0202010570 | DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 2,01 2,41
0202010589 | DOSAGEM DE PIRUVATO 3,68 4,41
0202010597 | DOSAGEM DE PORFIRINAS 3,51 421
0202010600 | DOSAGEM DE POTASSIO 1,85 222
0202010619 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS 1,40 1.68
0202010627 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 1,85 222
0202010635 | DOSAGEM DE SODIO 1,85 222
0202010643 ggiﬁi’é‘gﬁg i ?FA(‘;(')S)AMINASE GLUTAMICO- 2,01 2,41
S——— ?S‘?ﬁggrg}é;RANSAMINASE GLUTAMICO- v =
0202010660 | DOSAGEM DE TRANSFERRINA 4,12 4,94
0202010678 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 3.51 421
0202010686 DOSAGEM DE TRIPTOFANO 3,51 4,21
0202010694 | DOSAGEM DE UREIA 1.85 52 |
0202010708 | DOSAGEM DE VITAMINA B12 15,24 1828 |
0202010716 | ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS 3,68 aga1 |
w a
/

Pagina 41 de 78



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE - PR

Avenida Tapejara, 934 — Centro - CEP. 87780-000 - Fone: (44) 3431-8000

Paraiso do Norte — Estado do Parana - CNPJ: 75.476.556/0001-58
paraisodonorte.atende.net - e-mail: compras@paraisodonorte.pr.gov.br,

Edital de Chamada Publica n® 06/2024
Inexigibilidade n° 17/2024

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte. atende.net

0202010724 | ELETROFORESE DE PROTEINAS 4,42 5,30
GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2
0202010732 | (5 CESSO OU DEFICIT BASE) 15,65 18,78
0202010740 | PROVA DA D-XILOSE 3,68 441
TESTE DE TOLERANCIA A INSULINA /
0202010759 | ypOGLICEMIANTES ORAIS oy 5,55
0202010767 | DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 15,24 18,28
DETERMINACAO DE CREMATOCRITO NO LEITE
0202010775 | Lot ROENHADO 1,53 1,83
0202010783 | ACIDEZ TITULAVEL NO LEITE HUMANO (DORNIC) 3,04 3,65
DOSAGEM DE PEPTIDEOS NATRIURETICOS
02.02.01.079- 27.00 5
01.079-1 | -1/po B (BNP E NT-PROBNP) i
0202020010 | CITOQUIMICA HEMATOLOGICA 6,48 7,77
0202020029 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 2,73 327
0202020037 | CONTAGEM DE RETICULOCITOS 2,73 3,37
DETERMINACAO DE CURVA DE RESISTENCIA
0202020045 | oL OBULAR 2,73 327
5507020055 | DETERMINACAOG DE ENZIMAS ERITROCITARIAS - P
(CADA)
0202020061 | DETERMINACAO DE SULFO-HEMOGLOBINA 2,73 327
0202020070 | DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 2,73 327
DETERMINACAO DE TEMPO DE LISE DA
0202020088 | orierevare o 2,73 3,27
e BETIEERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO - s —
Py III)\;E;FERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE . —
DETERMINACAO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE
0202020118 | i rCIAS 5.79 6,94
0202020126 | DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA 2,85 3,42
DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA
0202020134 | p A RCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA) i 6,92
DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA
0202020142 | pE TR OMBINA (TAP) 2,73 327
DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE
0202020150 | A 1OSSEDIMENTACAO (VHS) e 527
0202020169 | DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE 411 4,93
0202020177 | DOSAGEM DE ANTITROMBINA III 6,48 7,77
0202020185 | DOSAGEM DE FATOR II 5,31 6,37
0202020193 | DOSAGEM DE FATOR IX 7,61 9,13
0202020207 DOSAGEM DE FATOR V 4,73 5,67
0202020215 | DOSAGEM DE FATOR VII 8,09 9,70
0202020223 | DOSAGEM DE FATOR VIII 6,63 7,95
0202020231 | DOSAGEM DE FATOR VIII (INIBIDOR) 15,00 18,00
5
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T 0202020240 ’(?&S,I‘}ISE;’IO?E FATOR VON WILLEBRAND 18,91 22,69
0202020258 | DOSAGEM DE FATOR X 6,66 6,99
0202020266 | DOSAGEM DE FATOR XI 9,11 10,93
0202020274 | DOSAGEM DE FATOR XII 10,51 12,61
0202020282 | DOSAGEM DE FATOR XIII 6,66 7.99
0202020290 | DOSAGEM DE FIBRINOGENIO 4,60 5.52
0202020304 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 1,53 1,83
e 31)700336151\/[ DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A o 537
0202020320 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL 2,73 3.27
0202020339 | DOSAGEM DE HEMOSSIDERINA 3,73 3,27
0202020347 | DOSAGEM DE PLASMINOGENIO 411 4,93
0202020355 | ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 5,41 6,49
e El;l&i?gggxé)(ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, _— -
0202020371 | HEMATOCRITO 1,53 1,83
0202020380 | HEMOGRAMA COMPLETO 411 4,93
0202020398 | LEUCOGRAMA 2,73 3.27
= E?ssqggé%;% DE ATIVIDADE DO COFATOR DE 35,00 pries
0202020410 | PESQUISA DE CELULAS LE 411 4,93
0202020428 | PESQUISA DE CORPUSCULOS DE HEINZ 2,73 327
0202020436 | PESQUISA DE FILARIA 2,73 3,27
0202020444 | PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 2,73 3,27
0202020460 | PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 2,73 3,27
0202020487 | PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA 411 4,93
0202020495 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 2,73 3,27
0202020509 | PROVA DO LACO 2,73 327
FPy— Eﬁls;fgé%rx R?i?CIENC[A DE ENZIMAS - 331
0202020525 | TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS 12,00 14,40
0202020533 | TESTE DE HAM (HEMOLISE ACIDA) 2,73 3,27
0202020541 | TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 2,73 3,27
02.02.02.055-0 DOSAGEM DE PROTEINA C FUNCIONAL 75,00 90
02.02.02.056.8 | DOSAGEM DE PROTEINA S FUNCIONAL 125,00 150

| 0202020576 | PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LUPICO 110,00 132

| 0202030016 | CONTAGEM DE LINFOCITOS B 15,00 1800 |

e 6
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0202030024 | CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CD8 15,00 18,00
0202030032 | CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS 15,00 18,00
DETECCAO DE ACIDOS NUCLEICOS DO HIV-1
0202030040 | (30 A ITATIVO) 65,00 78,0
DETECCAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C
0202030059 | 2HT AT Vo) 96,00 115,20
0202030067 | DETERMINACAO DE COMPLEMENTO (CH50) 9.25 11,10
0202030075 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 2,83 3,39
DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C
0202030083 | Lor  TIN 9,25 11,10
0202030091 | DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA 15,06 18,07
ey ](DPCS)if)\GEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO p S
0202030113 | DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA 13,55 16,26
0202030121 | DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 17,16 20,59
0202030130 | DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 17,16 20,59
0202030148 | DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA 2,83 339
0202030156 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA) 17.16 20,59
0202030164 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) 9.25 9.71
0202030180 | DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM) 17,16 20,59
0202030199 | DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE 925 11,10
0202030202 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 2.83 3,39
0202030229 | IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS 17,16 20,59
MUNOFENOTIPAGEM DE HEMOPATIAS MALIGNAS
0202030237 | (FOR MARCADOR) 80,00 96,00
0202030253 | PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 10,00 12,00
0202030261 | PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 10,00 12,00
0202030270 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA 8,67 10,40
F—— Esi%téllSA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER e —
0202030296 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-T (WESTERN e R—
BLOT)
0202030300 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-2 (Elisa) 10,00 12,00
0202030318 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 18,55 2226
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-
0202030326 | 1B ONUCLEOPROTEINA (RNP) 17,16 20,59
0202030334 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS 5,74 6,88
0202030342 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 17,16 20,59
0202030350 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO) 18,55 22.26
0202030369 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 18,55 22.26
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0202030377 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENOVIRUS 9,25 11,10
0202030385 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS 10,00 12,00
0202030393 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS 9,25 11,10
0202030407 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 3,70 4,44
0202030415 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO 5,83 6,99
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR
2
0202030423 | )\ f{;NOFLUORESCENCIA) 10,00 1200
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORTEX
0202030431 | Grpm s RENAL 17,16 20,59
0202030440 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIEQUINOCOCOS 9,25 11,10
707030155 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA a5 .00
(SCL 70)
PESQUISA DE ANTICORPOS
0202030466 | \ NTIESPERMATOZOIDES .70 11,64
4202050474 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O e 530
(ASLO)
0202030482 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO 10,00 12,00
0202030504 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLOMERULO 10,00 12,00
: PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE
0202030512 | oateREians 10,00 12,00
0202030520 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIINSULINA 17,16 20,59
0202030539 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS 4,10 5,29
0202030547 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA 5,50 6,60
0202030555 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 17,16 20,59
0202030563 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO
0202030571 | peonrang 17,16 20,59
0202030580 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO LISO 17,16 20,59
0202030598 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 17,16 20,59
0202030601 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS 17,16 20,59
0202030610 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS 10,00 12,00
0202030628 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE
0202030636 | q(;pERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS) 18,53 o
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E
0202030644 | b5 yIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBE) 130 s
0202030652 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA 7,78 9,33
= PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O SPOROTRIX
0202030660 | werinch 9,71 11,62
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA
0202030679 | pepal o O T HOV) 18,55 2226
N PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA
0202030687 | [ ATire D (ANTI-HDY) 18,55 22,26 J

7 s
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PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO

0202030695 | £ 200 1S4 925 11,10
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

0202030709 | b RA COCCIDIOIDES BRASILIENSIS 410 4,92

0202030717 PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO DO 18,55 22.26

VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO
0202030725 PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA 17,16 20,59
PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS CONTA O

0202030733 | yIRUS EPSTEIN-BARR %8 358
" PESQUISA DE ANTICORPOS IGG

0202030741 | ANTICITOMEGALOVIRUS 11,00 it

0202030750 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS 9.25 11,10

0202030768 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 16,97 20,36

0202030776 | PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG = e

ANTITRYPANOSOMA CRUZI

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA
0202030784 ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B 18,55 22,26
(ANTI-HBC-TOTAL)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA

0202030792 ARBOVIRUS 30,00 36,00
c202030506 | PESQUISA DE ANTICORPOS GG CONTRA O VIRUS | 055 | 226
0202030814 PDEASglleBSE/})]Ei ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS 17.16 36,00
0202030822 | ERPES ZOSTER o | Ami6 | 2226
0202030830 l;];g%lsgi&;NTlCORPOS IGG CONTRA O VIRUS 17,16 20,59
0202030849 E%%%E;SQIQIEIEET]CORPOS IGG CONTRA O VIRUS 17,16 20,59
0202030857 | PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM 1 13,93
0202030865 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS 10,00 12,00
0202030873 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 18,55 22,26
0202030881 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 9,25 11,10

ANTITRYPANOSOMA CRUZI

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA
0202030890 ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B 18,55 22,26
(ANTI-HBC-IGM)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA

0202030003 | FESAUISA L 20,00 24,

0202030911 gisgg;i’}g.%ﬁﬁﬁfa?gg)s IGM CONTRAQ VIR 18,55 22,26
0202030920 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS — 205
P gggggﬁggEQNTlcomos IGM CONTRA O VIRUS g s
1202030954 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS e pries

HERPES SIMPLES
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ONARIO

prrsa— EgSS;JISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRI e —
PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS ——— e

0202030970 | ) \ HEPATITE B (HBSAG) ’ ’
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE s 36

0202030989 | L PdEAG) : 8
DETECCAO DE CLAMIDIA E GONOCOCO POR = i

0202030997 | g151,0GIA MOLECULAR 60, :

0202031004 | PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS 2.83 3,39

IDE (WAALER-
— PREOSS(I)SE)JISA DE FATOR REUMATOIDE (W ye P
. PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) = (1.1

0202031039 | A ERGENO-ESPECIFICA % ’
PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR 5 oy

0202031047 | |\ {(/NOFLUORESCENCIA) 10.9 y

0202031055 | PROVAS DE PRAUSNITZ-KUSTNER (PK) 1,77 2,12

0202031063 | PROVAS IMUNO-ALERGICAS BACTERIANAS 1,77 2,12

0202031071 | QUANTIFICACAO DE RNA DO HIV-1 18,00 21,60

0202031080 | QUANTIFICACAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITEC | 168,48 202,17

0202031098 | TESTE TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS 4,10 4,92

0202031101 | REACAO DE MONTENEGRO ID 2.83 3,39

0202031110 | TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS 2,83 3,39

0202031144 | TESTES ALERGICOS DE CONTATO 1,77 2,12

0202031152 | TESTES CUTANEOS DE LEITURA IMEDIATA 1,77 2,12
TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS

0202031179 | LESIERAC RS 2.83 3,39
DOSAGEM DE ANTICORPOS

0202031187 | ANTITRANSGLUTAMINAISE RECOMBINANTE 18,55 22,26
HUMANO IGA

0202031195 | DOSAGEM DA FRACAO C1Q DO COMPLEMENTO 17,16 20,59

0202031209 | DOSAGEM DE TROPONINA 9,00 10,80

0202031217 | DOSAGEM DO ANTIGENO CA 125 13,35 16,02
EXAME LABORATORIAL PARA DOENCA DE

202081235 [ERAME A 80,00 96,00

. |EXAME LABORATORIAL PARA DOENCA DE

oaopesizas | M LS 120,00 144,00

0202031250 | DETECCAO DE RNA DO HTLV-1 65,00 78,00
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORPOS ANTI-

ORZONIIE | it CWBEERRIELOT 85.00 102,00

02.02.03.127-6 DOSAGEM DE ADENOSINA-DESAMINASE (ADA) 13,06 15,67

02.02.03.1284 | ANTIBETA 2 GLICOPROTEINA I -IGG 125,00 150

i ?GONSIAGEM DE ANTI-BETA2-GLICOPROTEINA T~ | 0 _—"
DIAGNOSTICO E REAVALIACAO DE

2.02.03. - . s
02.02.03.130-6 | ey 106G OBINURIA PAROXISTICA NOTURNA i -
10

/4
\
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02.02.03.131-4 | DOSAGEM DE ANTICORPO ANTI-ACHR 86,20 103,44
02.02.03.132-2 DOSAGEM DE SIROLIMO 52,33 62,79
0202040011 DOSAGEM DE ESTERCOBILINOGENIO FECAL 1,65 1,98
0202040020 DOSAGEM DE GORDURA FECAL 3,04 3,64
0202040038 EXAME COPROLOGICO FUNCIONAL 3,04 3,64
0202040046 IDENTIFICACAO DE FRAGMENTOS DE HELMINTOS 1,65 1,98
0202040054 ?g)sé%J;aAs g]}E(II?JNR”l:SROBIUS VERMICULARES 1.65 1.98
0202040062 PESQUISA DE EOSINOFILOS 1,65 1,98
0202040070 PESQUISA DE GORDURA FECAL 1,65 1,98
0202040089 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 1,65 1,98
0202040097 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 1,65 1,98
0202040100 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 1,65 1,98
mapaLs | B DO D e rcpuAs
0202040127 PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 1,65 1,98
0202040135 PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES 10,23 12,30
0202040143 PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 1,65 1,98
0202040151 i‘gigngA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS 1,65 1.98
0202040160 PESQUISA DE TRIPSINA NAS FEZES 1,65 1,98
0202040178 PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 1,65 1,98
0202050017 ?EDAIIE/}%IE 11?(1;: giiAlggiREs FISICOS, ELEMENTOS E 3.70 4.44
0202050025 CLEARANCE DE CREATININA 351 4,21
0202050033 CLEARANCE DE FOSFATO 3:51 4,21
0202050041 CLEARANCE DE UREIA 5,81 4,21
0202050050 CONTAGEM DE ADDIS 2,04 2,44
0202050068 DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE 3,70 4,44
s | e ey T
0202050084 DOSAGEM DE CITRATO 2,01 2,41
0202050092 DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA 8,12 9,74
0202050106 DOSAGEM DE OXALATO 3,68 4,41
0202050114 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 2,04 2,44
0202050122 ggéﬁ%:édoz/ou FRACIONAMENTO DE ACIDOS 3.04 3,64
0202050130 EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS 3,70 4,44
0202050149 PESQUISA / DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR 3,70 4,44
/ 14
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CROMATOGRAFIA)
0202050157 PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA 2,04 2,44
0202050165 PESQUISA DE AMINOACIDOS NA URINA 3,70 4,44
0202050173 PDI?SSSGJ:?SDI[J]!]Z‘UI?AETA MERCAPTO-LACTATO- 2.04 2.44
0202050181 PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA 2,40 2,88
0202050190 PESQUISA DE CISTINA NA URINA 2,04 2,44
0202050203 PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA 2,04 2,44
0202050211 PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA 3,70 4,44
URINA
0202050220 PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA 2,04 2,44
0202050238 PESQUISA DE FRUTOSE NA URINA 2,04 2,44
0202050246 PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA 3,36 4,03
0202050262 PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA 2,04 2,44
0202050270 PESQUISA DE LACTOSE NA URINA 2,04 2,44
0202050289 PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA 3,70 4,44
0202050297 PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA 2,04 2,44
0202050300 EE%?EE)S}?O];E;;OTE[NAS URINARIAS (POR 4,44 5.32
0202050319 PESQUISA DE TIROSINA NA URINA 2,04 2,44
0202050327 PROVA DE DILUICAO (URINA) 2,04 2,44
0202060012 DETERMINACAO DE INDICE DE TIROXINA LIVRE 12,54 15,02
0202060020 DETERMINACAO DE RETENCAO DE T3 12,54 15,02
0202060039 DETERMINACAO DE T3 REVERSO 14,69 17,62
0202060047 DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA 10,20 12,24
0202060055 DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS 6,72 8,06
0202060063 DOSAGEM DE 17-HIDROXICORTICOSTEROIDES 6,72 8,06
0202060071 E)S(égfg(_l}_Eoll\é[zi;AClDO 5-HIDROXI-INDOL-ACETICO 672 8,06
0202060080 DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH) 14,12 16,94
0202060098 DOSAGEM DE ALDOSTERONA 11,89 14,26
0202060101 DOSAGEM DE AMP CICLICO 12,01 14,41
0202060110 DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA 11,53 13,83
0202060128 DOSAGEM DE CALCITONINA 14,38 17,25
0202060136 DOSAGEM DE CORTISOL 9,86 11,83
0202060144 DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 11,25 13,50
0202060152 DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 11,71 14,05
12
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0202060160 | DOSAGEM DE ESTRADIOL 10,15 12,18
0202060179 | DOSAGEM DE ESTRIOL 11,55 13,86
0202060187 | DOSAGEM DE ESTRONA 11,12 13,34
0202060195 | DOSAGEM DE GASTRINA 14,15 16,98
0202060209 | DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE i s
0202060217 gSIS\/IA/\CT;\IEXI(}?g(S %NE’;‘E%E%?HNA Rl 7,85 9.42
0202060225 | DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH) 10,21 12,25
—— gga?csm DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE 4 aa5
0202060241 | DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 8,97 10,76
Rty ?T%%.GEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE S .
0202060268 | DOSAGEM DE INSULINA 10,17 12,20
0202060276 | DOSAGEM DE PARATORMONIO 43,13 51,75
0202060284 | DOSAGEM DE PEPTIDEO C 15.35 18,42
0202060292 | DOSAGEM DE PROGESTERONA 10,22 12,26
0202060306 | DOSAGEM DE PROLACTINA 10,15 12,18
0202060314 | DOSAGEM DE RENINA 13,19 15,82
0202060322 | DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1) 1535 18,42
BHLERARAN EI?I)SIQOG];E%A]I{I%%%LS‘?%;?)SE (DHEAS) SREt 13,73
0202060349 | DOSAGEM DE TESTOSTERONA 10,43 12,51
0202060357 | DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE 13,11 15,73
0202060365 | DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 15,35 18,42
0202060373 | DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 8,76 10,51
0202060381 | DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 11,60 13,93
0202060390 | DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 8,71 10,45
0202060405 | [ESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA / TSH APOS - S
0202060411 Eﬁgﬁg‘gﬁf\%ﬁﬁi]‘o D& FEOLACTINAAPCR 12,01 14,41
0202060420 ;‘é%ﬁgf AE(SETT\I%{ULO COMGNEH OfT COM 12,01 14,41
0202060438 | TESTE DE ESTIMULO DO HGH APOS GLUCAGON 12,01 14,41
ogosoenss | Liaie DE SUPRESSAD DO CORTISOL AFOS 12,01 14,41
0202060454 | TESTE DE SUPRESSAO DO HGH APOS GLICOSE 12,01 14,41
0202060462 | TESTE P/ INVESTIGACAO DO DIABETES INSIPIDUS 8,43 10,11
0202060470 | PESQUISA DE MACROPROLACTINA 12,15 15,58
13
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0202070018 DOSAGEM DE ACIDO DELTA-AMINOLEVULINICO 2,06 2,47
0202070026 DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO 2,23 2,67
0202070034 DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO 3,68 4,41
0202070042 DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO 2,04 2,44
0202070050 DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 15,65 18,78
0202070069 DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE 3,51 4,21
0202070077 DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO 2,01 2,41
0202070085 DOSAGEM DE ALUMINIO 27,50 33,00
0202070093 DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS 10,00 12,00
0202070107 DOSAGEM DE ANFETAMINAS 10,00 12,00
0202070115 DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 10,00 12,00
0202070123 DOSAGEM DE BARBITURATOS 13,13 15,75
0202070131 DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 13,48 16,17
0202070140 DOSAGEM DE CADMIO 6,55 7,86
0202070158 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 1753 21,03
0202070166 DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA 4,11 4,93
0202070174 DOSAGEM DE CHUMBO 8,83 10,59
0202070182 DOSAGEM DE CICLOSPORINA 58,61 70,33
0202070190 DOSAGEM DE COBRE 3,51 4,21
0202070204 g?GS[?gil\I/INIX;Z DIGITALICOS (DIGOXINA, 8,97 10,76
0202070212 DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 15,65 18,78
0202070220 DOSAGEM DE FENITOINA 35,22 42,26
0202070239 DOSAGEM DE FENOL 2,05 2.46
0202070247 DOSAGEM DE FORMALDEIDO 3:51 4,21
0202070255 DOSAGEM DE LITIO 223 2,70
0202070263 DOSAGEM DE MERCURIO 2,04 2,44
0202070271 DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA 4,11 4,93
0202070280 DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA 10,00 12,00
0202070298 DOSAGEM DE METOTREXATO 10,00 12,00
0202070301 DOSAGEM DE QUINIDINA 10,00 12,00
02020703210 DOSAGEM DE SALICTLATOS 2,01 2.41
0202070328 DOSAGEM DE SULFATOS 3,51 4,21
0202070336 DOSAGEM DE TEOFILINA 15,65 18,78
0202070344 DOSAGEM DE TIOCIANATO 3,68 4,41
14

Pagina 51 de 78



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE - PR

Avenida Tapejara, 934 — Centro - CEP. 87780-000 - Fone: (44) 3431-8000

Paraiso do Norte — Estado do Parana - CNPJ: 75.476.556/0001-58
paraisodonorte.atende.net - e-mail: compras@paraisodonorte.pr.gov.br,

Edital de Chamada Publica n® 06/2024
Inexigibilidade n° 17/2024

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.1 96.589/0001-10
paraisodonorte.atende. net

0202070352 | DOSAGEM DE ZINCO 15,65 18,78
0202080013 | ANTIBIOGRAMA 4,98 5,97
P — &TgliafGRAMA C/ CONCENTRACAO INIBITORIA 13,33 15.99
0202080030 | ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS 13,33 15,99
ABEEPROAR ?I;\Iil(;z)gg%lg:)DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE 4.20 5.04

0202080056 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 4,20 5,04

—— ?(?C)c]y:rggigm DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS 4,20 5.04
0202080072 | BACTERIOSCOPIA (GRAM) 2,80 3,36

0202080080 | CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 5,62 6,74
0202080099 SXQJE&Z&E%IE HUMANO (POS- 5,62 6.74
0202080102 | CULTURA P/ HERPESVIRUS 4,33 5,19
0202080110 |CULTURA PARA BAAR 5,63 6,75

0202080129 | CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS 10,25 12,30
0202080137 | CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS 4,19 5,02
0202080145 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 2,80 3,36
0202080153 | HEMOCULTURA 11,49 13,78
0202080161 ﬁ]‘:ci-ggl}fgfﬁgﬁgg EMAllZaDADE 5,63 5,91

0202080170 | PEQUISA DE PNEUMOCY STI CARINI 433 6,75

0202080188 | PESQUISA DE BACILO DIFTERICO 2,80 3,36
oroaoros | TESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA:

0202080200 | PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY 2,80 3,36

0202080218 | PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI 4,33 5,19

0202080226 | PESQUISA DE LEPTOSPIRAS 2,80 3,36

0202080234 | PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM 5,04 6,04

aownn | CACOIRINCUADIIESNCADRMIR0 | 38 | 4
0202090019 | ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES 1,89 2,26

0202090027 | ADENOGRAMA 5,79 6,94

0202090035 | CITOLOGIA P/ CLAMIDIA 433 4,55

0202090043 | CITOLOGIA P/ HERPESVIRUS 433 5,19

0202090051 CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO LIQUOR 1,89 2,26

0202090060 | CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR 1,89 2,26

0202090078 | DETERMINACAO DE FOSFOLIPIDIOS RELACAO

LECITINA - ESFINGOMIELINA NO LIQUIDO 6.56 787
AMNIOTICO
15
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DOSAGEM DE CREATININA NO LIQUIDO
0202090086 AMNIOTICO 1,89 2,26
0202090094 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA NO ESPERMA 2,01 2,41
0202090108 DOSAGEM DE FRUTOSE 2,01 2,41
0202090116 DOSAGEM DE FRUTOSE NO ESPERMA 2,01 241

DOSAGEM DE GLICOSE NO LIQUIDO SINOVIAL E 226
0202090124 DERRAMES 1,89 3

DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO SINOVIAL E 22
0202090132 DERRAMES 1,89 ,26

ELETROFORESE DE PROTEINAS C/ CONCENTRACAO

5,23 6,27

0202090159 NO LIQUOR ”
0202090167 ESPECTROFOTOMETRIA NO LIQUIDO AMNIOTICO 6,56 7.87
0202090175 ESPLENOGRAMA 5,79 6,94
0202090183 EXAME DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM 1.89 2,26

GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS
0202090191 MIELOGRAMA 5,79 6,94
PESQUISA DE ANTICORPOS

0202090213 | 4\ NTIESPERMATOZOIDES ( ELISA ) Al by
0202090221 | DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA NO ESPERMA 2,01 2.41
0202090230 | PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR 1,89 2.26
0202090248 | PESQUISA DE CELULAS ORANGIOFILAS 1,89 2,26
0202090256 | PESQUISA DE CRISTAIS C/ LUZ POLARIZADA 1,89 226
PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS
0202090264 VASECTOMIA) 4,80 5,76
PESQUISA DE RAGOCITOS NO LIQUIDO SINOVIAL E
0202090272 | PESQUISA T 1.89 2,26
0202090280 | PROVA DE PROGRESSAO ESPERMATICA (CADA) 9,70 11,64
PROVA DO LATEX P/ HAEMOPHILLUS INFLUENZAE,
0202090299 | STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, NEISSERIA 1,89 2.6
MENINGITIDIS (SOROTIPOS A, B. C)
- PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR
mensosty:  |FECVA TS LA 1,89 2,26
0202090310 | REACAO DE PANDY 1,89 2,26
REACAO DE RIVALTA NO LIQUIDO SINOVIAL E
0202000329 | REACAO DI 1,89 2,26
0202090337 | TESTE DE CLEMENTS 1,89 2,26
0202090345 TESTE DE GASTROACIDOGRAMA - SECRECAQO 4,69 5,62

BASAL POR 60 EM 4 AMOSTRAS
0202090353 TESTE DE HOLLANDER NO SUCO GASTRICO 4,69 5,62
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM CULTURA DE

0202100014 |} GNGA DURACAO (C/ TECNICA DE BANDAS) A 213,00
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM MEDULA
0202100022 | OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/ TECNICA 160,00 192,00
DE BANDAS)
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM SANGUE
0202100030 | pERIFERICO (C/ TECNICA DE BANDAS) L60,00 e
16
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0202100049 | QUANTIFICACAO/AMPLIFICACAO DO HER-2 120,00 1440
DIAGNOSTICO DE LEUCEMIA CROMOSSOMA
02.02.10.021-9 | PHILADELPHIA POSITIVO POR TECNICA 144,24 173,08
MOLECULAR
REAVALIACAO DIAGNOSTICA DE LEUCEMIA
02.02.10.022-7 | CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR 168,48 202,17
TECNICA MOLECULAR
PESQUISA DE MUTACAO DO GENE DA iy o
02.02.10.023-5 | pEoo S8 o ] :
TESTE CITOGENETICO POR HIBRIDIZACAO IN SITU
02.02.10.024-3 | POR FLUORESCENCIA (FISH) PARA MIELOMA 376,47 451,76
MALIGNO
DETECCAO DE VARIANTES DA HEMOGLOBINA
8,80 10,56
0202110010 | h1 A GNOSTICO TARDIO) ;
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM
9,20
0202110028 | 1E\iOGLOBINOPATIAS (CONFIRMATORIO) S z
DETECCAO MOLECULAR EM FIBROSE CISTICA
79,20
0202110036 | (cONFIRMATORIO) 66,00 .
DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE /
0202110044 | ;4 GNOSTICO TARDIO) %0 658
0202110052 | DOSAGEM DE FENILALANINA E TSH OU T4 12,10 12,71
DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E
0202110060 |DETECCAO DA VARIANTE DE HEMOGLOBINA 20,90 14,52
(COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
DOSAGEM DE TRIPSINA IMUNORREATIVA
0202110079 | (-OMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO) 5,90 6,60
DOSAGEM DE TSH E T4 LIVRE (CONTROLE /
QEOBEIO0NT | Do At TARDIC) 13,20 15,84
DOSAGEM DE 17 HIDROXI PROGESTERONA EM
0202110095 | PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO 8,00 9,60
PEZINHO)
0202110100 | DOSAGEM DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM
——————— AMOSTRAS DE SANGUE EM PAPEL DE FILTRO 5,50 6,60
(COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
DOSAGEM QUANTITATIVA DA ATIVIDADE DA
0202110117 | GG TINIDASE EM AMOSTRAS DE SORO 157.09 154,40
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM
0202110125 | | pERPIASIA ADRENAL CONGENITA 66,00 79,20
DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM
0202110133 | HERICIENCIA DE BIOTINIDASE 66,00 79:20
0202110141 | DOSAGEM DE CLORETO NO SUOR 150,00 180,00
PESOUISA DE IGM ANTI-TOXOPLASMA GONDII EM
02.02.11.015-0 | SANGUE SECO (COMPONENTE DO TESTE DO 8,19 9.83
PEZINHO)
DETERMINACAO DE ANTICORPOS
0202120015 | A ETrpl AQUETARION 10,65 12,78
0202120025 | DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO T e
0202120031 | FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH - HR 10,65 12,78
IDENTIFICACAO DE ANTICORPOS SERICOS
0202120040 | |p REGULARES C/ PAINEL DE HEMACIAS 10685 1278
17
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PESQUISA DE ANTICORPOS IRREGULARES PELO
020ZID058 | e i prUICAD 5,79 6,94
T —— §7E(§8UISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES 579 6.94
0202120074 | PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES 5.79 6.94
A FRIO
0202120082 | PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 1,37 1,64
EIBSTI08T "(F]!EISAKE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA 2.73 3.27
0202120104 | TITULACAO DE ANTICORPOS ANTI A E/OU ANTI B 5,79 6,94

Exames de Urgéncia e Emergéncia para atender o Pronto Atendimento Municipal:

EXAMES LABORATORIAIS — PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL
i VALOR
ITEM DESCRICAO DOS EXAMES UNIT. (RS)

1 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA 4,44

2 CULTURA DE SECRECOES COM ANTIBIOGRAMA 22,64

3 D-DIMERO 110,55

4 DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP 6.92
ATIVADA) ?

5 DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 3,27

6 DETERMIANACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) 3,27

7 DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 11,10

8 DOSAGEM DE AMILASE 2,70

9 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 2,41

10 DOSAGEM DE CREATININA 2,22

11 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 4,41

12 DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 4,21

13 DOSAGEM DE GLICOSE 2,22

14 DOSAGEM DE POTASSIO 2,22

15 DOSAGEM DE SODIO 2,22

16 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO- OXALACETICA (TGO) 2,41

17 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 2,41

18 DOSAGEM DE UREIA 2,22

19 HEMOGRAMA COMPLETO 4,93

20 TROPONINA 10,80

21 CK-MB 9,35

22 ROTINA DE LIQUOR 115,61

23 B-HCG QUALITATIVO (SORO) 9,42

24 DENGUE — NS 33,33
PLANTAO DE SERVICOS LABORATORIAIS., DIARIAMENTE 24 HORAS, NO PRONTO

25 ATENDIMENTO MUNICIPAL — PAM, R$ 150,00 (CENTO E CINQUENTA REAIS) POR
PLANTAO DIARIO, DE 24 HORAS.

A execucio do servigo devera ocorrer conforme a seguinte rotina:
a. Para a realiza¢io de exames agendados (eletivos), deve ser atendido o seguinte:

18
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I.  Os exames agendados deverfo ser realizados de segunda a
sexta, conforme horério de atendimento de cada laboratério,
perante autorizagdo por escrita por servidor designado do
Departamento de Saude;

.  Sera apresentada ao usudrio do sistema de satde a lista de
empresas/laboratoérios credenciados, sendo de sua livre
escolha, conforme saldo disponivel para cada empresa
credenciada.

n. Os resultados dos exames solicitados via agendamento
deverdo ser disponibilizados pela credenciada, em até 2
(dois) dias, via internet (login e senha de acesso para o
paciente), ou impressa quando da procura do paciente em
loco. Os exames que demandem maior tempo poderdo ser
disponibilizados em prazo maior que 2 (dois) dias desde que
devidamente justificados.

IV. Caso haja algum exame n#do realizado por determinado
laboratério, este  podera  solicitar  autorizacdo  do
Departamento de Satude para subcontrata¢do de prestador de
servigo a fim de atender a demanda (a subcontrata¢cdo ndo
gerara vinculo de faturamento a Contratada/Prefeitura e
Fundo ficando assim sob responsabilidade total da
Credenciada deste processo).

b. Para os exames em regime de plantao:

I. A coleta do material biolégico para a realizagdo dos
procedimentos serd realizada no Pronto Atendimento
Municipal por profissionais da empresa contratada,
devendo  ser acondicionada  corretamente e
transportada até a sede da credenciada para a
realizagdo da anélise.

Il. A coleta e/ou a retirada das amostras devera ser feita
pela credenciada apds notificagdo da Equipe de
Enfermagem do Pronto Atendimento Municipal,
através do telefone ou outro meio de comunicagio,
quando necessario, conforme contatos informados pela
empresa.

M. Os servigos em regime de plantdo serdo feitos de
forma continua e ininterrupta, durante as vinte quatro
horas do dia, todos os dias, incluindo domingos ¢
feriados.

IV. Os exames requisitados durante os plantdes deverdo
ser realizados conforme a solicitagdio em regime de
urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames
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deverdo ser disponibilizados pela credenciada, em até
2 (duas) horas, por login e senha de acesso para o
médico e paciente e em casos de falhas com login e
senha os mesmos deverdo ser encaminhados ao e-mail
oficial do Pronto Atendimento Municipal.

V. A empresa que fard o plantdo receberd o valor didrio
referente ao plantdo (24hrs) bem como o valor
referente aos exames realizados.

VI. Quanto a possibilidade de mais de uma empresa
credenciada a escolha do laboratério ndo ficara a
critério do paciente. O encaminhamento sera dirigido
pelo PAM — Pronto atendimento Municipal e havera
revezamento do plantdo (mediante escala a ser
definida) para que haja a garantia de reparti¢do de
valor R$ na maneira mais justa possivel.

Vil. A empresa deverd manter profissional habilitado em
regime de plantdo de sobreaviso, o qual sera acionado
via telefone ou outro meio de comunicagdo, quando
necessario, para realizagdo de exame solicitado.
Podendo ser acionado a qualquer momento durante as
24hrs. Apés acionado o profissional devera chegar até
o local para coleta de materiais no prazo maximo de
15 (quinze) minutos, quando referir-se a atendimento
de urgéncia e emergéncia.

VIIIL. O servico de coleta sera feito de forma continua,
durante as vinte e quatro horas do dia, todos os dias da
semana, apds acionamento da equipe de enfermagem
do Pronto Atendimento Municipal, ficando pré-
definido hordrios de coleta: das O8h30min as
09h30min, 13h30min as 14h30min, 17h as 18h e 22h
as 23h, exceto em casos de Urgéncia e Emergéncia, em
que, o profissional médico julgar necessario realizar
fora dos horarios pré-definidos, ficando o prestador
obrigado a coletar e realizar os exames no momento
solicitado, levando em consideragdo o conhecimento
técnico do profissional médico.

IX. Todos os insumos necessarios para a coleta de material
biolégico, tais como: tubos, escalpes, seringas,
agulhas, frascos de coletas diversos, entre outros, serdo
fornecidos pela contratada.

4 - ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO DA EXECUCAO
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A fiscalizagdo dos servigos prestados ficard a cargo do Departamento de Saude,

através dos fiscais de contrato designados pelo decreto n® 1.794/2024.

5 - VIGENCIA E FORMA DE EXECUCAO

A contratagio serad realizada através de Chamada Publica — Credenciamento, com
vigéncia de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado dentro dos limites legais.

Os interessados poderdo solicitar a inscri¢do no credenciamento a qualquer momento,
durante a vigéncia do credenciamento.

Poderio participar no credenciamento empresas que possuam aptiddo para a prestagéo
dos servicos em caracteristicas, quantidades e prazos compativeis com o objeto deste, desde
que atendidos os requisitos exigidos neste instrumento de chamamento, bem como atendam as
condigdes e os critérios estabelecidos no objeto, visando o atendimento satisfatorio.

Nio poderdo participar do credenciamento os interessados que tenham sido declarados
inidéneos por 6rgdo da administragio publica, direta ou indireta, federal, estadual, municipal
ou do distrito federal, por meio de ato publicado no Diario Oficial da Unido, do Estado ou do
Municipio, pelo 6rgdo que o praticou, enquanto perdurarem os motivos determinantes da
punig¢éo.

Os Credenciados deverdo apresentar ao Departamento de Saude, Relatério dos
Servigos executados no ULTIMO dia util de cada més, para que o setor responsavel emita a
Autorizagdo mediante conferencia para efetivar o faturamento.

Para efeito de faturamento os Credenciados deverdio OBRIGATORIAMENTE utilizar
a tabela com a nomenclatura especificada em edital para cada item, caso contrario, NAO serda
realizado o faturamento.

Os servicos contratados serido prestados por pessoa juridica que possuam
Laboratério ou Posto de Coleta estabelecido no Municipio de Paraiso do Norte — PR.

A credenciada dever4 realizar os exames, somente com a autorizagdo do Departamento
Municipal de Satde de Paraiso do Norte.

Todo o Material utilizado para a realizagiio da coleta, a execugio do exame e
disponibilizacdo do resultado final, de maneira fisica ou eletrénica, sdo de responsabilidade

do credenciado.
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Os exames requisitados durante os plantdes deverdo ser realizados conforme a
solicitagdo em regime de urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames deverdo ser
disponibilizados pela credenciada em até 2 (duas) horas por login e senha de acesso para o
médico e paciente e em casos de falhas com login e senha os mesmos deverdo ser
encaminhados ao e-mail oficial do Pronto Atendimento Municipal.

Os resultados dos exames solicitados via agendamento deverdo ser disponibilizados
pela credenciada em até 2 (dois) dias, via internet (login e senha de acesso para o paciente),
ou impressa quando da procura do paciente em loco. Os exames que demandem maior tempo
poderdo ser disponibilizados em prazo maior que 2 (dois) dias desde que devidamente
justificados.

Os laudos devem contemplar identificagdo do laboratério, identificacdo do paciente,
do médico requisitante, identificagdo do profissional responsavel pela liberagdo do exame,
data da amostra e data de liberacdo do exame, resultado obtido, especificagdo do material
(amostra), método de andlise utilizado, comparativo com valores de referéncia quando for o
caso.

A credenciada devera manter profissional habilitado em regime de plantdo de
sobreaviso, o qual serd acionado via telefone ou outro meio de comunicag@o, quando
necessario, para realizacio de exame solicitado pelo Pronto Atendimento Municipal, podendo
ser acionado a qualquer momento durante as 24hrs, todos os dias da semana.

A credenciada deverd atender toda a rotina descrita no Item 3 — Especifica¢do do

Objeto/Demanda, deste Termo de Referéncia.

6 — ESTIMATIVA DO VALOR E DOTACAO ORCAMENTARIA

Estima-se para essa contratacdo o valor global de R$350.000.00 (Trezentos e
cinquenta mil reais), ou seja, 12% a mais que o valor da Gltima contratagéo.
Segue em anexo, relatorio de liquidagdo de empenho.

Dotagio Orgamentaria: 0600110301001120363390390000 - 13494

7 — CRITERIOS DE ACEITABILIDADE

Conforme o Artigo 140 da Lei 14.133/2021:
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Art. 140. O objeto serd recebido:

I - em se tratando de obras e servicos:

i. a) provisoriamente, pelo responsdvel por seu acompanhamento
e fiscalizagdo, mediante termo detalhado, quando verificado o
cumprimento das exigéncias de cardter técnico;

ii. b) definitivamente, por servidor ou comissdo designada pela
autoridade competenie, mediante termo detalhado que comprove o
atendimento das exigéncias confratuais,

II - em se tratando de compras:

iii. a) provisoriamente, pelo responsdvel por seu acompanhamento
e fiscalizacdo, medianie termo detalhado, quando verificado o
cumprimento das exigéncias de cardter técnico;

iv. b) definitivamente, por servidor ou comissdo designada pela
autoridade competente, mediante termo detalhado que comprove o0
atendimento das exigéncias contratuais;

§ 1° O objeto do contrato poderd ser rejeitado, no todo ou em parte, quando estiver em
desacordo com o contrato.

§ 2°O recebimento provisério ou definitivo ndo excluird a responsabilidade civil pela
solidez e pela seguranga da obra ou servico nem a responsabilidade ético-profissional pela
perfeita execugdo do contrato, nos limites estabelecidos pela lei ou pelo conirato.

§ 3° Os prazos e os métodos para a realizagdo dos recebimentos provisorio e definitivo
serdo definidos em regulamento ou no contrato.

§ 4° Salvo disposigéo em contrdrio constante do edital ou de ato normativo, os ensaios,
os testes e as demais provas para aferi¢do da boa execugdo do objeto do conirato exigidos
por normas técnicas oficiais correrdo por conta do contratado.

§ 5° Em se tratando de projeto de obra, o recebimento definitivo pela Administra¢do ndo
eximird o projetista ou o consultor da responsabilidade objetiva por todos os danos causados
por falha de projeto.

§ 6° Em se tratando de obra, o recebimento definitivo pela Administragdo ndo eximird o
contratado, pelo prazo minimo de 5 (cinco) anos, admitida a previsdo de prazo de garantia
superior no edital e no contrato, da responsabilidade objetiva pela solidez e pela seguranga
dos materiais e dos servicos executados e pela funcionalidade da construgado, da reforma, da
recuperagdo ou da ampliagdo do bem imdvel, e, em caso de vicio, defeito ou incorregdo
identificados, o contratado ficard responsdvel pela reparagdo, pela corregdo, pela
reconstrugdo ou pela substituicdo necessdrias.

| 8 — DA VERACIDADE DOS ORCAMENTOS
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Para os exames laboratoriais a serem realizados de forma eletiva, foi utilizada como
base de prego os valores da Tabela SIGTAP competéncia 07/2024, acrescida de 20%.

Para os exames de urgéncia e emergéncia para atender a demanda do Pronto
Atendimento Municipal também foram utilizados os valores da Tabela SIGTAP competéncia
06/2022, acrescida de 20%, com exce¢do dos exames néo contemplados na mesma, mas
indispensaveis no atendimento dos usudrios.

Nos casos dos exames ndo contemplados na Tabela SIGTAP, foi realizada a cotagéo
através do Banco de Pregos

(https://www.bancodepreco&combr/Account/I‘o,qln'?ReturnUrl=%2f), um software de

pesquisa de pregos, conforme relatério de cota¢do em anexo.

9— DO PAGAMENTO |

O pagamento seré efetuado em até 30 (trinta) dias corridos apds entrega e liquidagio
da Nota Fiscal pelo Municipio, devidamente atestada e aprovada pelo responsavel do setor
requerente, observado o cumprimento integral das disposi¢Ges contidas no edital de licitagdo,
através de deposito na conta corrente da licitante (preferencialmente Banco do Brasil ou Caixa
Econdmica Federal ou Boleto Bancario). Toda e qualquer nota sé podera ser emitida através
da emissdo da Ordem de Compra, (Todos os dados para emissdo de Nota Fiscal constard na
Ordem de Compra).

Os Credenciados deverdo apresentar ao Departamento de Saude, Relatorio dos
Servigos executados no ULTIMO dia ttil de cada més, para que o setor responsavel emita a
Autorizaciio mediante conferencia para efetivar o faturamento.

Para efeito de faturamento os Credenciados deverio OBRIGATORIAMENTE
utilizar a tabela com a nomenclatura especificada em edital para cada item, caso contrario,

NAO sera realizado o faturamento.

10 —- REQUISITOS DE HABILITACAO b

Requisitos especificos podem variar de acordo com a modalidade de licitagdo ¢ o valor
estimado da contratagdo. Os requisitos que a empresa credenciada deve atender neste

processo:
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A. Habilitagio Juridica: O fornecedor deve comprovar que estd regularmente
constituido como pessoa juridica, ou seja, possui registro na Junta Comercial ou no Registro
Civil das Pessoas Juridicas.

B. Regularidade Fiscal: O fornecedor deve comprovar que estd em dia com suas
obrigacdes fiscais, mediante a apresenta¢do de certiddes negativas de débitos tributarios
federais, estaduais e municipais, ou certiddo positiva com efeito de negativa, quando
permitido pela legislagéo.

C. Regularidade Trabalhista: O fornecedor deve comprovar que estd em dia com suas
obrigacdes trabalhistas, mediante a apresentagdo de certiddes negativas de débitos
trabalhistas, ou certidio positiva com efeito de negativa, quando permitido pela legislag@o.

D. Regularidade Econdmico Financeira: O fornecedor deve comprovar que esta em
dia com suas obrigagdes econdmicas financeiras certiddo negativa de faléncia expedida pelo
distribuidor da sede da pessoa juridica. As certiddes que ndo expressarem o prazo de

validade deverdo ter a data de expedi¢@o nf@o superior a 60 (sessenta) dias corridos;

E. Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude — CNES da empresa,

F. Licenca de Funcionamento da licitante, emitida pela Vigilancia Sanitaria
Municipal;

G. Atestado(s) de capacidade técnica, expedido por pessoa juridica de direito

publico ou privado, que comprovem ter a licitante fornecido servigos, de maneira satisfatoria,

compativeis em caracteristicas com o objeto desta licitagdo;

H. Empresa cadastrada no Conselho Profissional correspondente;
L. Comprovante de inscrigdo no Conselho de Classe do Responsavel técnico;
T Certificado de controle de qualidade externa, emitido pelo Programa Nacional

de Controle de Qualidade (PNCQ), com avalia¢fo acima de 80%. Apds a empresa ser
declarada vencedora e contratada havera a obrigatoriedade da apresentagdo de Relatorio
Mensal com avaliag@o acima de 80%.

K. A empresa DEVERA possuir sede ou posto de coleta estabelecido no
Municipio de Paraiso do Norte, sob pena de indeferimento do pedido de
credenciamento.

11 — CRITERIOS DE DISTRIBUICAO DE DEMANDA 4]
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Em caso de mais de uma empresa credenciada, a distribuigdo da demanda ocorrera
conforme a seguir:

° Exames a serem realizados de forma eletiva (agendamento): Serd
apresentada ao usuério do sistema de saude a lista de empresas/laboratérios credenciados,
sendo de sua livre escolha, conforme saldo disponivel para cada empresa credenciada.

° Exames de Urgéncia e Emergéncia para atender o Pronto Atendimento
Municipal: Havendo mais de uma empresa credenciada a escolha do laboratério néo ficara a
critério do paciente. O encaminhamento sera dirigido pelo PAM — Pronto atendimento
Municipal e havera revezamento do plantdo (mediante escala a ser definida) para que haja a

garantia de reparti¢do de valor R$ na maneira mais justa possivel.

| 12 - DAS OBRIGACOES DA CREDENCIANTE E CREDENCIADA ]

A CREDENCIANTE obrigar-se-a:

a)A CREDENCIANTE se obriga a proporcionar 8 CREDENCIADA todas as condigdes
necessarias ao pleno cumprimento das obriga¢des decorrentes da presente licitagéo,
consoante estabelece a Lei n® 14.133/21;

b) Fiscalizar e acompanhar os servigos executados, objeto deste Credenciamento;

¢) Comunicar/notificar a CREDENCIADA toda e qualquer ocorréncia relacionada com a
execucdo do Contrato, diligenciando nos casos que exigem providéncias corretivas;

d) Providenciar os pagamentos a CREDENCIADA dentro do prazo estipulado nas
condi¢des de pagamento com as Notas Fiscais/Faturas e seus boletos devidamente

atestados nos prazos fixados;

A CREDENCIADA obrigar-se-a:
a) Executar/entregar os servicos a que se refere este CREDENCIAMENTO, de acordo
estritamente com as especifica¢des descritas no Objeto do mesmo.
b) A CREDENCIADA deverd realizar os exames, somente com a autorizagdo do
Departamento Municipal de Satde de Paraiso do Norte. A credenciada ¢ obrigada a

fornecer todos os exames previstos na receita devidamente autorizada, sendo proibido
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fazer com que o portador do pedido de exames tenha que voltar outra data para
realiza-lo(s).

¢) Todo o Material utilizado para a realizagdo da coleta, a execugdo do exame e
disponibilizagdo do resultado final, de maneira fisica ou eletrdnica, sio de
responsabilidade da credenciada.

d) Apresentar ao Departamento de Satude, Relatério dos Servicos executados no ULTIMO
dia 1util de cada més, para que o setor responsdvel emita a Autorizacio de
Faturamento.

e) Para efeito de faturamento os Credenciados deveraio OBRIGATORIAMENTE utilizar
a tabela com a nomenclatura especificada em edital, caso contrario, NAO sera
realizado o faturamento.

) Os resultados dos exames solicitados via agendamento deverdio ser disponibilizados
pela credenciada, em até 2 (dois) dias, via internet (login e senha de acesso para o
paciente), ou impressa quando da procura do paciente em loco. Os exames que
demandem maior tempo poderdo ser disponibilizados em prazo maior que 2 (dois)
dias desde que devidamente justificados.

g) Os exames requisitados durante os plantSes deverio ser realizados conforme a
solicitagdo em regime de urgéncia e emergéncia, cujos resultados dos exames deverdo
ser disponibilizados pela credenciada, em até 2 (duas) horas por login e senha de
acesso para o médico e paciente e em casos de falhas com login e senha 0os mesmos
deverdo ser encaminhados ao e-mail oficial do Pronto Atendimento Municipal.

h) Os laudos devem contemplar identificagéo do laboratério, identificagio do paciente, do
meédico requisitante, identificacdo do profissional responsdvel pela liberagdo do
exame, data da amostra e data de liberagdo do exame, resultado obtido, especificagdo
do material (amostra), método de andlise utilizado, comparativo com valores de
referéncia quando for o caso.

i) Manter profissional habilitado em regime de plantdo de sobreaviso, o qual serd
acionado via telefone ou outro meio de comunicacio. quando necessario. para
realizacdo de exame solicitado pelo Pronto Atendimento Municipal, podendo ser

acionado a qualquer momento durante as 24hrs, todos os dias da semana.

27
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE
ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001-10
paraisodonorte. atende.net

Sendo o que se apresenta para 0 momento, reitero votos de elevada estima e apreco.

Paraiso do Norte/PR, 18 de julho de 2024.

Gerson Pereira da Silva
Diretor do Departamento de Satde
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE

ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CGC: 09.196.589/0001 -10
paraisodonorte.atende.net

ANEXO

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE

CNPJ . 75.476.556/0001-58
Tapejiara, 88 - Centro - CEP. 87780000

4434318000
doE B

Emissdo Tipo Documento Documento Valor Valor Liquidar Valor Pagar Situacio

25/08/2023 Empenho Emp 10388/2023 312 500,00 312 500,00 312.500,00 Contabilizado

11/10:2023 Liguidaio Lig. 1768/2023 2918439 263 315.61 312.500.00 Contabilizado

13/10/2023 Pagamenta f‘;’é‘;‘;"c"ﬁ 71012023 - Lia. 29184 39 283.315.61 283.315,61 Contabilizada

08/11/2023 Liguidagao Lig 3135:2023 2637022 256945,39 283.315,81 Contsbilizads

131112023 Pagamenio ;‘:g‘;q’;’-z’:‘ﬁm“ﬁ tia 26 37022 256 845.39 256.945.39 Contabilizade

1111272023 Liguidagio Lig 5238/2023 24.651.17 23226422 256.945,39 Contabilizado

1212/2023 Pagamento :;g‘;z’g;-z 18852023 - Lig 2465117 23229422 232.20422 Contabilizade

04101/2024 Liguidagio Lig. 7651/2024 24 668,91 207.585,31 232.203.22 Contabilizado

11/01/2024 Pagsmento ?:?‘02';:-‘350212024 Lig 24 668,91 207.585.31 207.595,31 Contabilizade

F

07/02/2024 Liquidacso Lig: 85552024 2082344 1777787 207.595.31 Contatulizado

00/022024 Pagamenio Paglo No. 4260/2024 - L 2082344 177 771,87 177.771.87 Cortailizado
B555/2024

20003/2024 Liguidiacio Lig 10358/2024 26 36245 148 409,42 177.771.87 Cantabilizado

22:03/2024 Pagamenio Paglo No. 5010/2024 - Lig 26 362,45 148 309,42 138.209.42 Cantatiizado
10158/2024

IN04r2024  Liguidacao Lig: 125052024 3095362 117.455.80 148.509.42 Cantabilizada

30/04/2024 Pagamento Paglo No: 5808:2024 - Lia 3085362 117 455,80 117.455.80 Contabilizada
12508:2024

08052024 Liguidagdo Lig 128302028 20 50045 a7 95535 117.455,80 Contabilizada

13052024 Pagasmenio Paglo Na. 6031/2024 - Liq 26 50045 87 955,35 87.955.35 Centabilizade
12930/2024

14006/2024 Liguidagdo Lig 15514/2023 3145970 5649565 87.955.35 Contabifizado

17/06/2024 Pagamento Paglo No. 67312024 - Liq 31.459.70 56 48565 56.495.65 Cuntatilizado
15514/2024

11/07/2024 Liguidaclo Lig 186782024 33 596 67 22 898.78 5649565 Contabilizado

12/07/2024 Pagamento Paglo No. 731012024 - Lig 33 566 87 2206878 2288878 Contabilizade
166782028

TONTE Sisiema Elotech Gostao Publica Unidade Responsavel PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE PARAISQ DO NORTE 18/07/2024 - 134218
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Edital de Chamada Publica n® 06/2024
Inexigibilidade n° 17/2024

ANEXO II
MODELO CARTA DE CREDENCIAMENTO

(Papel Timbrado da Empresa — com nome, endereco, CNPJ e Inscriciao Estadual)

Ao Municipio de Paraiso do Norte
Comissao Especial de Credenciamento
LOTE 01 ITEM 01;

Ref.: Chamada Publica n° 06/2024
Inexigibilidade n° 17/2024

A Empresa estabelecida na Rua
n.° Bairro cidade de , inscrita no CNPJ n°

, através do presente, credencia o Senhor ,

portador da cédula de identidade n° e CPF n° a representar a

empresa e participar do chamamento instaurada pelo Municipio de Paraiso do Norte, Chamada Publica n°
05/2024, na qualidade de Responsavel Legal, outorgando-lhe plenos poderes para pronunciar-se em nome da
empresa, bem como formular respostas e praticar todos os demais atos inerentes ao certame.

, em de de 2024.

(Nome, CPF, RG e assinatura do representante legal)
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Ref.: Chamada Publica n° 06/2024
Inexigibilidade n°® 17/2024

ANEXO III
DECLARACAO UNIFICADA
Pelo presente instrumento, a empresa ......................... , CNPJ n° ..o, , com sede
0T TR , através de seu representante legal infra-assinado, que:

1) Declaramos, para os fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n.° 14.133/21, e disposto nos
incisos XXXIII do art. 7° da Constitui¢do Federal, que ndo empregamos menores de 18 (dezoito)
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo empregamos menores de 16(dezesseis) anos.
Ressalva ainda, que, caso empregue menores na condicdo de aprendiz (a partir de 14 anos, devera
informar tal situacao no mesmo documento).

2) Declaramos, sob as penas da lei, que a empresa ndo foi declarada inidonea para licitar ou
credenciar com a Administragdo Publica e que até a presente data inexistem fatos impeditivos para
sua habilitacdo no presente processo, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

3) Declaramos para todos os fins de direito, que conhecemos as especificagdes do objeto e os termos
constantes neste Edital e seus ANEXOS, e que, concordamos com todos os termos constantes no
mesmo e ainda, que possuimos todas as condi¢des para atender e cumprir todas as exigéncias de
fornecimento ali contidas, inclusive com relagao a documentacdo, que estd sendo apresentada para
fins de habilitacao.

4) Declaramos para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente dos procedimentos
licitatorios, instaurados por este Municipio, que o(a) responsavel legal da empresa ¢ o(a)
SE(Q)e e , Portador(a) do RG sob n° .......ccccoeviiiiiiiiiiieiicee e, e CPF
N e , cuja funcao/cargo € ....ccooveriieiiiieiienie e (s6cio
administrador), responsavel pela assinatura do Termo de Credenciamento.

5) Declaramos para os devidos fins que ndao possuimos nenhum soécio, ligado ao Prefeito, Vice-
Prefeito, Vereadores ou Secretarios Municipais, por matrimonio ou parentesco, afim ou
consanguineo, até o segundo grau, ou por ado¢dao, bem como também nao possuimos em nosso
quadro de funcionarios e nem diretoria atual, nenhum Servidor publico do Municipio.

6) Declaramos de que a empresa nao contratarda empregados com incompatibilidade com as
autoridades credenciantes ou ocupantes de cargos de direcdo ou de assessoramento até o terceiro
grau, na forma da Simula Vinculante n° 013 do STF (Supremo Tribunal Federal).

7) Declaramos que as propostas econOmicas compreendem a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constitui¢do Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convengoes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega das propostas.
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8) Declaramos que a empresa atende aos requisitos de habilitacdo e que o declarante respondera pela
veracidade das informacgdes prestadas, na forma da lei.

10) Declaramos para os devidos fins que em caso de qualquer comunicagdo futura referente e este
processo, bem como em caso de eventual Termo de Credenciamento, concordo que o mesmo seja
encaminhado para o seguinte endereco:

E-mails de contato para cada setor responsavel pelo Atos do Termo de Credenciamento:

11) Caso altere o citado e-mail ou telefone comprometo-me em protocolizar pedido de alteracdo
junto ao Municipio, sob pena de ser considerado como intimado nos dados anteriormente fornecidos.

Nomeamos ¢ constituimos o Senhor(a)..........cccceeeveeeecvieeeneeennnnn. , portador(a) do CPF/MF sob
11 TSR (cargo na cooperativa) Endereco completo (Rua, n® e cep), para ser o(a)
responsavel para acompanhar a execug¢do do Termo de Credenciamento, referente ao referido
Processo e todos os atos necessarios ao cumprimento das obrigacdes contidas no instrumento
convocatorio, seus Anexos ¢ Termo de Credenciamento.

(Nome, CPF, RG e assinatura do representante legal)
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(Papel Timbrado da Empresa — com nome, endereco, CNPJ, Inscricio Estadual, telefone e e-mail)

Ref.: Chamada Publica n° 06/2024
Inexigibilidade n°® 17/2024

ANEXO IV

Modelo de Declaracio de Enquadramento Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte

A empresa (Nome da Empresa), com sede (Endereco, Cidade-UF e CEP), inscrita no CNPJ

e com inscricdo estadual (preencher se possuir) , heste ato representada por seu
(qualifica¢do do outorgante), Sr/Sr* , (representante legal), portador(a) da cédula de
identidade RG n° e inscrito(a) no CPF n° e Sr/Sr*

(contador da proponente), portador(a) da cédula de identidade RG n° , inscrito(a) no CPF
n° e inscrito no CRC n° , declaram para os deV1dos fins que:
Enquadra-se como (PREENCHER ESTE CAMPO COM SEU DEVIDO ENQUADRAMENTO) nos
termos da lei complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006, alterada pela lei complementar n°
147, de 07 de agosto de 2014, cujos termos declaro conhecer na integra, estando apta, portanto a
participar do certame, acima referenciado e exercer os direitos previstos na legislacdo, nao havendo
nenhum dos impedimentos previstos nos incisos do § 4° do art. 3° da lei complementar n°® 123 de 14
de dezembro 2006 e §2° do art. 13 do Decreto n°® 8.538 de 6 de outubro 2015. DECLARA, ainda,
estar ciente das SANCOES que lhe poderio ser impostas, conforme disposto no respectivo Edital e
no art. 299 do codigo penal, na hipotese de falsidade da presente declaracao.

Local e data: , em de

Assinatura:
Nome:
(do Representante legal da empresa proponente)

Assinatura:

Nome:

CRC n*:

(do contador da empresa proponente)
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ANEXO V

MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 111/2024
PROTOCOLO N° 822/2024
EDITAL DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 17/2024
CHAMADA PUBLICA N° 06/2024

TERMO DE CREDENCIAMENTO DE PRESTACAO
DE SERVICOS, QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE PARAISO DO NORTE

E

O Municipio de Paraiso do Norte, situado na Avenida Tapejara, 88, PR, CNPJ 75.476.556/0001-58, a
seguir denominado CREDENCIAMENTE, neste ato representado por seu Prefeito Municipal,
Senhor Carlos Alberto Vizzotto, brasileiro, casado, portador da cédula de identidade R.G. n°

SSP/PR, CPF n° , residente a Rua n° , na Cidade
de Paraiso do Norte, Estado do Parana CEP: 87.780-000, de acordo com suas atribuigdes legais que
lhe confere a LOM - Lei Orgéanica Municipal, artigo n° 17, Inciso XIII e artigo n° 55, inciso IX, e o
Fundo Municipal de Saude Paraiso do Norte-PR situado a Avenida Rui Brabosa n® 944, Centro,
Paraiso do Norte-PR, neste ato representado por seu Gestor Diretor Municipal, Senhor Gerson

Pereira da Silva, brasileiro, casado, portador da cédula de identidade R.G. n° SSP/PR,
CPF n° , residente a Rua n° , na Cidade de Paraiso do Norte,
Estado do Parana CEP: 87.780-000, doravantes denominados CREDENCIAMENTES e a empresa
, CNPJ , localizada na

, , a seguir denominada CREDENCIADA, representado

por portador da cédula de identidade R.G. n° , CPF n°
, residente na s , firmam o presente

Termo de Credenciamento com fundamento na Lei Federal n® 14.133/21 e suas alteragdes ¢
legislagdao pertinente, assim como pelas condigdes do Edital de Chamada Publica, n°® 06/2024 —
Inexigibilidade n° 17/2024, Termo de Referéncia e pelos termos da proposta da Credenciada, e pelas
cldusulas a seguir expressas, definidoras dos direitos, obrigagdes e responsabilidade das partes,
conforme condic¢des que estipulam a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

TERMO DE CREDENCIAMENTO: CREDENCIAMENTO para CONTRATACAO de Servigos
de Exames Laboratoriais de Andlise Clinicas (Pessoa Juridica), para suprir demandas das Unidades
Basicos de Saude e do Pronto Atendimento Municipal.

Paragrafo tinico. Integram e completam o presente Termo de Credenciamento, para todos os fins de
direito, obrigando as partes em todos os seus termos, as condi¢des expressas no Edital de Chamada
Publica, n° 06/2024 — Inexigibilidade n°® 17/2024, juntamente com seus anexos € a proposta da
CREDENCIADA.

CLAUSULA SEGUNDA — LEGISLACAO APLICAVEL E DA VINCULACAO DO TERMO
DE CREDENCIAMENTO
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A legislacao aplicavel a este Termo de Credenciamento ¢ a constante da Lei Federal n® 14.133/21 e
suas alteragdes e demais disposi¢des aplicaveis a Licitacdo e Contratos Administrativos, bem como
as Clausulas deste instrumento e, supletivamente, os principios da teoria geral dos contratos e as
disposi¢des de direito privado.
§ 1° Os casos omissos que se tornarem controvertidos em face das clausulas do presente Termo
de Credenciamento serdo resolvidos segundo os principios juridicos aplicaveis, por despacho
fundamentado por assessor juridico desta municipalidade.
§ 2° Integram este Termo de Credenciamento, 0 Termo de Referéncia, Edital de Chamada
Publica n° 06/2024 e seus anexos, proposta de precos escrita, de cujo inteiro teor as partes
declaram ter conhecimento e aceitam.
§ 3° Apdés a assinatura deste Termo de Credenciamento, toda comunicacio entre o
CREDENCIANTE e o CREDENCIADO (A) sera feita através de correspondéncia
devidamente protocolada.

CLAUSULA TERCEIRA — SUBORDINACAO AS NORMAS LEGAIS E CONTRATUAIS

As partes se declaram sujeitas as normas previstas na Lei Federal n® 14.133/21 e suas alteragdes, ao
Edital de Chamada Publica, n° 06/2024 — Inexigibilidade n°® 17/2024 ¢ as clausulas expressas neste
Termo de Credenciamento.

CLAUSULA QUARTA - DIREITOS E RESPONSABILIDADE DAS PARTES

Constituem direitos da CREDENCIANTE receber o objeto desse Temo de Credenciamento nas
condig¢oes avengadas e da CREDENCIADA perceber o valor ajustado na forma e no prazo
convencionados.

Constituem obrigagdes da CREDENCIADA, além das demais previstas neste Termo de
Credenciamento:
E obrigacio da Credenciante.

a) A CREDENCIANTE se obriga a proporcionar a CREDENCIADA todas as condigdes
necessarias ao pleno cumprimento das obrigagdes decorrentes da presente licitacdo,
consoante estabelece a Lei n°® 14.133/21;

b) Fiscalizar e acompanhar a presta¢do de servigos;

c¢) Comunicar/notificar a CREDENCIADA toda e qualquer ocorréncia relacionada com a
execugdo do Termo de Credenciamento, diligenciando nos casos que exigem providéncias
corretivas;

d) Providenciar os pagamentos 8 CREDENCIADA dentro do prazo estipulado nas condi¢des de
pagamento com as Notas Fiscais/Faturas e seus boletos devidamente atestados nos prazos
fixados;

e) Permitir o acesso de funcionario da Credenciada as suas dependéncias para prestacao dos
servicos e para a entrega de notas fiscais/faturas;

f) Prestar informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitado pelos convocados;

E obrigacio da Credenciada:

j) A Credenciada devera realizar os servigos objetos deste credenciamento conforme
(DETALHAMENTO E ATRIBUICOES DOS SERVICOS) do Termo de Referéncia;

k) Executar os servicos em conformidade com as especificacdes basicas constantes no Termo de
Referéncia;
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1) Ser responsavel, por todas as despesas decorrentes da execug¢ao dos servigos, tais como:
encargos sociais, taxas, impostos, seguros, seguro de acidente de trabalho, transporte,
alimentacdo e outros que venham a incidir sobre o objeto decorrente do credenciamento.

m) Manter, durante o periodo de vigéncia do credenciamento, todas as condigdes que ensejaram
o credenciamento, informando ao Departamento de Saude toda e qualquer alteracdo na
documentacao, referente a sua habilitagdo, sob pena de descredenciamento;

n) Responder por quaisquer prejuizos que vierem a causar ao patrimonio da Prefeitura
Municipal de Paraiso do Norte ou a terceiros, decorrentes de a¢do ou omissao culposa ou
dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indenizagdes cabiveis € assumindo o 6nus
decorrente;

0) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAISO DO NORTE ESTADO DO PARANA
Av. Rui Barbosa, 944 - CEP 87.780 - 000 - Fone: (044) 3431 1568 — CNPJ:
09.196.589/0001-10 paraisodonorte.atende.net,

p) Apresentar ao Departamento de Satide, Relatério dos Servigos executados no ULTIMO dia
util de cada més, para que o setor responsavel emita a Ordem de Compra para efetivar o
faturamento

CLAUSULA QUINTA - DO TERMO DE CREDENCIAMENTO E REAJUSTE

§ 1° O Termo de Credenciamento terd vigéncia por 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por
igual periodo desde que devidamente acordado entre as partes e justificado.

§2° A critério exclusivo do Municipio, observadas a oportunidade e conveniéncia, bem como a
existéncia das condigdes que autorizam a credenciada.

§3° Como condi¢do para celebracdo do Termo de Credenciamento, a interessada deverd se
encontrar nas mesmas condic¢des requeridas na fase de credenciamento.

CLAUSULA SEXTA - FISCALIZACAO

No desempenho de suas atividades, ¢ assegurado ao orgdo fiscalizador o direito de verificar a
perfeita execugdo do presente ajuste em todos os termos e condigdes.

§ 1° A fiscalizagdo da execucdo do objeto deste Termo de Credenciamento serd feita pelo
CREDENCIANTE.

§ 2° A acdo ou omissdo total ou parcial do orgdo fiscalizador ndo eximirda a CREDENCIADA da
responsabilidade de entregar o objeto de acordo com o solicitado.

§ 3° Verificada a ocorréncia de irregularidade no cumprimento do Termo de Credenciamento,
a Fiscalizacio tomara as providéncias legais cabiveis, inclusive quanto a aplicacdo das
penalidades previstas no presente Termo de Credenciamento e na Lei Federal n® 14.133/2021 e
alteracoes posteriores.

§ 4° A fiscalizacdo por parte do CREDENCIANTE nio eximira ou reduzira em nenhuma
hipétese, as responsabilidades da Credenciada em eventual falta que venha a cometer, mesmo
que nao indicada pela fiscalizagao.

§ 5° A fiscalizagdo dos servigos prestados ficara a cargo do Departamento Municipal de Saude, sob
acompanhamento do Gestor Gerson Pereira da Silva e da Fiscal de Contratos Geisieli Aparecida
Ramos Conforme Decreto Municipal n® 1704/2024.

CLAUSULA SETIMA - PRECO, CONDICOES DE PAGAMENTO E DOTACAO
ORCAMENTARIA.
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§ 1°  Pelo fornecimento dos servi¢os do Credenciado a Credenciante pagara a Credenciada o
valor global de RS ......
§ 2° O pagamento serd efetuado em até 30 (trinta) dias corridos apos execucgdo de servigos, ou
seja, mensal, devidamente atestado e aprovado pelo Departamento/Setor requerente, observado o
cumprimento integral das disposi¢cdes contidas do objeto do Termo de Credenciamento. O
pagamento através de depdsito bancario na conta corrente da interessada somente poderd ocorrer
se a Conta for em Banco Publico: Banco do Brasil ou Caixa Econdmica Federal.
§ 3° As despesas decorrentes deste Termo de Credenciamento correrdo por conta da seguinte

dotacdo orgamentaria em 2024:
06.001.10.301.0011.2036.33.90.39.00.00 — 13494

CLAUSULA OITAVA — CONDICOES DE ENTREGA/EXECUCAO
§ 1° Os critérios de recebimento e aceitacao do objeto e de fiscalizagdo estao previstos no Termo
de Referéncia.

CLAUSULA NONA - DA VIGENCIA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO E DA
VIGENCIA DE EXECUCAO

O presente Termo de Credenciamento tera vigéncia de 12 (doze) meses — periodo 02 de setembro de
2024 a 01 de setembro de 2025.

Com execucdo a partir de: ... de ......... de 2024 (obs: conforme a homologacdao de cada
credenciado).

A execucao dos servicos fica fixada de acordo com cronogramas de dias e horarios estipulado pelo
Departamento de Saude.

CLAUSULA DECIMA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS
§1° Pela inexecucdo total ou parcial das obrigagdes assumidas, garantida a prévia defesa, a
Administragdo podera aplicar a CREDENCIADA as seguintes sangdes:
¢) Pelo atraso injustificado nos atendimentos as solicitagdes e Edital aplicagao de multa
no valor de R$ 500,00 (quinhentos reais) por ocorréncia;
d) Pelo ndo cumprimento de obrigacdo acessoria: multa de R$ 1.000,00 (um mil reais)
por falta cometida;
§2° Pela inexecucdo total do Termo de Credenciamento, o Municipio de Paraiso do Norte
podera, garantida a defesa prévia, aplicar a Licitante Credenciada as seguintes sancoes:

V. Adverténcia Escrita: quando se tratar de infracao leve, a juizo da fiscalizag¢do, no caso de
descumprimento das obrigagdes e responsabilidades assumidas no instrumento de
credenciamento ou, ainda, no caso de outras ocorréncias que possam acarretar prejuizos ao
Municipio, desde que ndo caiba a aplicagdo mais graves. A adverténcia Escrita sera
enviada através de endereco eletronico (e-mail) que o licitante declarou como oficial na
Declaragdo Unificada deste Processo ¢ ¢ de total responsabilidade do detentor, o
acompanhamento da mesma por meio do seu e-mail e também do portal da
transparéncia do municipio de Paraiso do Norte. Esta Administracio ndo efetuara
ligacoes telefonicas para confirmacido de recebimento, estando assim toda

responsabilidade por datas e prazos por parte da licitante;
V1. Multas: a adjudicataria estara sujeita as penalidades abaixo estipuladas:

a) Cabera multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor da nota de empenho na recusa
da adjudicataria em retira-la e/ou assinar o Termo de Credenciamento, ficando a critério da
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Administragdo a aplicacdo concomitante da pena de suspensdo temporaria do direito de

licitar e de se credenciar com a Administrac¢ao pelo periodo de até 05 (cinco) anos.

b) Caso haja alguma irregularidade relativa a qualidade fisica dos objetos, a

administracdo definird, a seu critério, o indice de gravidade e o céalculo da multa a ser

atribuido a irregularidade encontrada.

c) 0,03% (trés centésimos por cento) por dia sobre o valor dos objetos entregues com

atraso, decorridos 30 (trinta) dias de atraso o Municipio podera decidir pela continuidade

da multa ou pela rescisdo, em razao da inexecucao total.

d) 0,06% (seis centésimos por cento) por dia sobre o valor do fato ocorrido para

ocorréncias de atrasos, em qualquer outro prazo previsto no instrumento de

credenciamento, nao abrangido pelas demais alineas.

e) 30% (trinta por cento) sobre o valor do item, pelo ndo cumprimento de quaisquer

condigdes de garantias estabelecido no termo de credenciamento.

f)  10% (dez por cento) sobre o valor do credenciamento, nas hipoteses de rescisdo do

credenciamento por inexecuc¢do do Termo de Credenciamento com entrega superior a 50%

(cinquenta por cento) do total do Termo de Credenciamento.

g) 20% (vinte por cento) sobre o valor do Termo de Credenciamento, nas hipoteses de

rescisdo do Credenciamento por inexecu¢gdo do Termo de Credenciamento —

caracterizando-se quando houver reiterado descumprimento de obrigacdes do

Credenciamento — entrega inferior a 50% (cinquenta por cento) do Credenciamento, atraso

superior ao prazo limite de trinta dias, ou os produtos forem entregues fora das

especificagdes constantes no Edital, seus anexos e na proposta da Credenciada.

VII. Suspensiao Temporaria: de participar em licitacdo e impedimento de se credenciar com a
Administragdo do Municipio, pelo prazo nao superior a 02 (dois) anos;
Viil.Declaraciio de Inidoneidade: para licitar ou se credenciar com a Administragdo publica

enquanto perdurarem os motivos que determinaram sua puni¢cdo ou até que seja promovida

a sua reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera

concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragao pelos prejuizos resultantes e

apos decorridos o prazo da san¢do aplicada com base no inciso anterior.
§3° Sem prejuizo da aplicacdo de outras penalidades cabiveis, a proponente que deixar de
entregar documentacio exigida na licitacio, ou apresentar documentacio falsa, ensejar o
retardamento da execu¢io do certame, nio mantiver a proposta ou lance, recusar-se a assinar o
Termo de Credenciamento, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, contados da data de publicacio da
convocacdo no Diario Oficial do Municipio, faltar ou fraudar na execucido das obrigacoes
assumidas para execuciao do objeto, comportar-se de modo inidoneo, fizer declaracio falsa ou
cometer fraude fiscal, podera ser aplicada a penalidade de impedimento de licitar e contratar
com a Administra¢ao bem como a exclusao do cadastro de fornecedores da Prefeitura de Paraiso
do Norte, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, além da multa de 20% (vinte por cento) sobre o
valor total da proposta.

e) A inabilitagdo posterior da proponente classificada, implicard na aplicacdo de multa

correspondente a 2% (dois por cento) do valor total da proposta, sem embargo da

imposicao das demais sangdes cabiveis.

f)  As proponentes ficam sujeitas as penas previstas no Titulo IV, Capitulo I da Lei

Federal n°® 14.133/2021.

g) As penalidades sdo independentes entre si e a aplicagdo de uma ndo exclui a de
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outras, sendo descontadas do pagamento devido ou cobradas administrativamente ou
judicialmente.
h) As multas poderdo ser descontadas do pagamento devido ou por intermédio da
retencdo de créditos decorrentes do Termo de Credenciamento até os limites do valor
apurado.
§4° O valor referente a qualquer multa aplicada a proponente credenciada, garantida a
observancia dos principios do contraditorio e da ampla defesa, devera ser depositado junto ao
Municipio de Paraiso do Norte através de DAM — Documento de Arrecadacio Municipal, em até
10 (dez) dias apés o recebimento da notificagao, ficando a Credenciada obrigada a comprovar o
recolhimento, mediante a apresentacio da copia do referido documento.
a) O prazo para pagamento das multas sera de 05 (cinco) dias uteis a contar da intimagao
da empresa apenada. A critério da Administragdo e sendo possivel, o valor devido sera
descontado da importancia que a empresa tenha a receber do Municipio de Paraiso do
Norte. Nao havendo pagamento, o valor sera inscrito como divida ativa, sujeitando a
devedora a processo executivo.
b) Das decisdes de aplicagao de penalidade, cabera recurso nos termos dos artigos 164 a
168 da Lei Federal n° 14.133/2021, observados os prazos ali fixados.
c) Recursos contra decisdes de aplicacdo de penalidade devem ser dirigidos ao Senhor
Prefeito Municipal;
d) Nao serdo conhecidos recursos enviados pelo correio, telex, fac-simile, correio
eletronico ou qualquer outro meio de comunicagdo, se, dentro do prazo previsto em lei, a
peca inicial original ndo tiver sido protocolada.
§5° As multas de carater indenizatorio e seu pagamento nio eximira a empresa credenciada de
ser acionada judicialmente pela responsabilidade civil derivada de perdas e danos, junto ao
Municipio de Paraiso do Norte, decorrentes das infracoes cometidas.
§6° A importancia correspondente a multa deverd ser recolhida a CREDENCIANTE, em 48
(quarenta e oito) horas ou o valor sera descontado das faturas a serem pagas.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — RESCISAO

A CREDENCIANTE podera rescindir unilateralmente o presente Termo de Credenciamento nas
hipdteses previstas nos artigos 137, 138 e 139 da Lei Federal n° 14.133/21.

§1°  Ocorrendo motivo que justifique, atendido em especial o interesse do CREDENCIANTE, o
presente Termo de Credenciamento podera ser rescindido unilateralmente nos moldes da Lei n°
14.133/21, pelo CREDENCIANTE a qualquer momento, mediante notificagdo para imediata
suspensao dos servigos.

§2° A CREDENCIADA podera solicitar a rescisdo do Termo de Credenciamento no caso de
ocorréncia de fato superveniente que venha a comprometer a perfeita execucao do credenciamento,
decorrente de caso fortuito ou for¢a maior, devidamente comprovados.

§3°  Ocorrendo hipdtese prevista no subitem anterior, a CREDENCIADA permanecera vinculada
a obriga¢do assumida pelo prazo de 30 (trinta) dias, contados da apresentacdo do pedido de rescisao
do Termo de Credenciamento.

§4°  Fica expressamente acordado que, em caso de rescisdo, nenhuma remuneragao sera cabivel, a
ndo ser o ressarcimento de despesas autorizadas pela CREDENCIANTE e, comprovadamente
realizadas pela CREDENCIADA, previstas no presente Termo de Credenciamento.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - ALTERACOES

§ 1° A qualquer tempo podera ser alterado, suspenso ou cancelado o cadastramento do inscrito que
deixar de satisfazer as exigéncias estabelecidas para o cadastramento ou no cumprimento do
estabelecido no presente Termo de Credenciamento.
§ 2° Eventuais irregularidades, em relagdo a execuc¢do do objeto, poderdo ser denunciadas
diretamente na Ouvidoria do Fundo Municipal de Satde de Paraiso do Norte-PR ou da Ouvidoria
Geral do Municipio através do Portal Transparéncia.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Paraiso do Norte, Estado do Parand, para dirimir dividas ou
questdes oriundas do presente Termo de Credenciamento.

E por estarem justas e Credenciadas, as partes assinam o presente Instrumento de Termo de
Credenciamento em 02 (duas) vias iguais e rubricadas para todos os fins de direito, na presenga das
testemunhas abaixo.

Paraiso do Norte, de de 2024.
Municipio de Paraiso do Norte Nome Completo
CREDENCIANTE Razao Social
Carlos Alberto Vizzotto CNPJ n°
CREDENCIADA
Diretor do Departamento de Satide Servidor
GESTOR FISCAL

Testemunhas:
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(Papel Timbrado da Empresa — com nome, endereco, CNPJ, Inscri¢io Estadual, telefone e e-mail)
ANEXO VI
(Modelo) PROPOSTA DE VALORES DE SERVICOS A SEREM PRESTADOS
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 111/2024

CHAMADA PUBLICA N° 06/2024
INEXIGIBILIDADE N° 17/2024

RAZAO SOCIAL: , CNPJ:
R com endereco na

(Rua/Avenida) , n° ,(bairro) ,
(cidade) , (Estado) , Telefone (s): (xx) , E-
mail: tendo como Responsiavel pela empresa: o Sr (a)
, CPF: Cargo do responsavel: Socio Administrador e

Médico (especialidade)

A Prefeitura Municipal de Paraiso do Norte-PR, apresentamos nossa proposta comercial
referente a0 Chamada Publica n° 06/2024 — Inexigibilidade 17/2024 conforme planilha abaixo:

LOTE xx
ITEM DESCRICAO Unid. Quant. Valor Unit. Valor Total
Med. Em RS Em R$
01 Exames Laboratoriais de Unid. 01 350.000,00 350.000,00
Analises Clinicas.

VALOR GLOBAL DA PROPOSTA: R$ 350.000,00 (trezentos e cinquenta mil reais)

Os pagamentos poderao ser efetuados como segue:
Banco: Agéncia: C/Cn°

Ao apresentarmos a presente proposta, manifestamos no sentido de concordar com os termos
do Edital e seus anexos, nos comprometendo a cumprir fielmente suas clausulas. A presente
proposta possui validade de 60 (sessenta) dias a partir da data da Sessao Publica da Presente
Chamada Publica.

Cidade , Xx de agosto de 2024.

(nome)
Socio Administrador
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