" LOTE 01: ONANCIA MAGNETICA 2.06

~ VALOR :
,_ v _ UMD 1 onrkmio | 0T | YA
1 |RM de Cranio (com ou sem confraste) Unid. | R$ 268,75 250 | R$ 67.187,50
2 |RMde Sela Turcica (Hipéfise) Unid. | R$ 26875| 250 |R$ 67.187,50
3 |RM de Coluna Cervical (com ou sem contraste) Unid. | R$ 268,75 250 R$ 67.187 50
4 |RM de Coluna Toracica (com ou sem contraste) Unid. | R$ 268,75 250 R$ 67.187,50
5 |RM de Coluna Lombo-Sacra (com ou sem contraste) Unid. | R$ 268,75 250 | R$ 67.187,50
6 |RM de Abdome Superior Unid. | R$ 268,75 250 | R$ 67.187,50
7 |RM de Pelve / Abdome Inferior Unid. | R$ 268,75 250 |RS$ 67.187,50
8 |RM de Articulagdo (Ombro / Joelho / Punho / Tornozelo) Unid. | R$ 268,75 250 | R$ 67.187,50
9 |Angiomessonancia Cerebral Unid. | RS 268,75 250 | R$ 67.187,50

. e - RS 604.687,50
~ LOTE 02: TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA (TC) DOTAGAD - 2063
Unid. | R$ 97,44 R$ 24.360,00

TG de Cranio

11 |TC de Face / Seios da Face Unid. | R$ 86,75 250 R$ 21.687,50
12 |TC de Mastoides / Ouvidos Unid. | R$ 86,75| 250 |R$ 21.687,50
13 |TC de Pescogo Unid. [ R$ 8675| 250 |RS$ 2168750
14 |TC de Térax (Alta Resolugéo) Unid. [ R$ 8676 | 250 |RS$ 21.690,00
15 |TC de Abdome Total Unid. | R$ 138,63 250 RS 34657 50
16 |TC de Abdome Superior Unid. | R$ 13863 | 250 |R$ 34657 50
17 |TC de Pelve / Abdome Inferior Unid. | R$ 138,63 250 |R$ 34.657 50
18 |TC de Coluna (Cervical) Unid. | R$ 86,76 | 250 |R$ 21.690,00
19 |TC de Coluna (Toréacica / Lombar) Unid. | R$ 101,10 250 R$ 25.275,00

RS  262.050,00

* LOTE 03: ULTRASSONOGRAFIA (USG) DOTAGAO - 2.063

20 |USG de Abdome Total Unid. | R$ 37,95 500 |R$ 18.975,00
21 |USG de Abdome Superior Unid. | R$ 24,20 500 | R$ 12.100,00
22 |USG de Aparelho Urinario Unid. | R$ 24,20 500 |R$ 12.100,00
23 |USG de Mamas (Bilateral) Unid. | R$ 24,20 500 |R$ 12.100,00
24 |USG de Tireoide Unid. | R$ 24,20 500 | R$ 12.100,00
25 |USG Transvaginal Unid. | R$ 24,20 500 R$ 12.100,00
26 |USG Obstétrica Unid. | R$ 24,20 500 |R$ 12.100,00
27 |USG Obstétrica com Doppler Colorido Unid. | R$ 39,60 500 R$ 19.800,00
28 |USG de Articulagdo (Ombro / Joelho / etc) Unid. | R$ 2420 500 R$ 12.100,00
29 {USG Doppler Colorido de Vasos (Carétidas / Membros) Unid. | R$ 39,60 500 |R$ 19.800,00
- S o o |RS 14327500
OTE 04: MAMOGRAFIA i DA R- DOTAGAO - 2.056
30 [Mamografia Digital Bilateral (Rastreamento) Unid. | R$ 45,00 300 |R$ 13.500,00
31 [Mamografia Unilateral (Diagnostica) Unid. | R$ 22,50 300 |R$ 6.750,00
32 |Densitometria Ossea (Duo-energética) Unid. | R$ 55,10 300 R$ 16.530,00
33 |Anatomopatologico de mama (Biopsia) Unid | R$ 4583 300 R$ 13.749,00
o L - e R$  50.529,00
OTE 0 ASTRO ROLOGIA -DOTACAO - DOTACAO - 2.056 7

34 |Consulta Médica Especializada Hora | R$ 15026 | 1680 |R$ 25243680
35 |Endoscopia Digestiva Alta (com biopsia) Unid. | R$ 31,26 250 R$ 7.815,00
36 |Colonoscopia (com sedagéo e biopsia) Unid. | R$ 112,66 250 R$ 28.165,00
37 |Teste de Urease (H. Pylori) Unid. | R$ 17,16 250 |R$ 4.290,00

a0 _ - RS 292706,80
. LOTE 06: CARDIOLOGIA : DOTAGAO - DOTAGAO - 2,063 i

Hora | R$ 171,00 | 1680 |R$  287.280,00

38 |Consulta Médica Especializada - (Jornada de trabalho em horas mensais)




39 |Eletrocardiograma (ECG) Unid. | R$ 515| 250 «|R§

40 |Ecocardiograma Transtorécico Unid. | R$ 6786| 250 [R$ 16.965,00
41 |Teste Ergométrico Unid. | R$ 3000 250 |R% 7.500,00
42 ]Holter 24h/ MAPA 24h Unid. | R$ 3000 250 |R$ 7.500,00

Consulta Médica Especializada 26| 1500 225.390,00
44 |Urofluxometria Unid. | R$ 882 250 |R$ 2.205,00
45 |Biopsia de Prostata (Guiada por USG) Unid. | R$ 20281 250 |R$ 5070250

278.297,50

46 |Consulta Médica Especielizada Hora | RS 14070] 1500 |R$  211.050,00
47 |Audiometria f Impedanciometria Unid. | R$ 20,13 250 |R§ 5.032,50
Unid. | R$ 4550 250 |[R$ 1137500

48

Videolaringoscopia

=227 457,50"

49 |Consulta Especializada - MAC (Jomada de trabglho em horas mensais) Hora | R$ 171,00 1.680 R$ 287 280,00
50 |Dermatoscopia Unid. | R$ 6550 | 250 |R$ 16.375,00
51 |Crioterapia (até 5 lesGes) Unid. | R$ 41732 250 |R$  104.330,00
52 |Bidpsia de Pele / Tecido Celular Unid, | R$ 2583 | 250 |R$ 6.457 50
53 |Elétrocauterizagéio de Lesdes " Unid. |R$ 13,06 N

250

R$ - 3.26500

54

Consulta Especializada

1.500

4770750

R$ 18750000 |

55

Espirometria (Prova de Fungéo Pulmonar)

56

Oximefria Néo Invasiva

R$ 3.912,50

R$ 1590,00

. Consulta Es

LB
Fr

RS

W BT

287.280,00

Doppler Colorido Ven

58 |Consulta Especializada {Infantil) R$ 171,001 1680 [R$  287.280,00
5@ |Elefroencefalograma (EEG) R$ 25,00 250 |[R$ 6.250,00
-, 60 |Eletronsuromiograma R$ 27,00 250 |R$ 6.750,00
61 |Consulta Especializada Hora [R$ 140,70 1500 {R$  211.050,00
62 |Pungéo Aspirativa por Agulha Fina (PAAF) Unid. | R$ 28500| 250 {R$  71.250,00
63 [Bioimpedanciometria Unid. | R$. 8000| 250 -|R$  20.000,00
i N Y R s e "::_ $;302300,00

_ T Cil 3 ORIOBEDIAE TRAUN p \ 40 , iz,
64 |Consulta Especializada {Jormada de frabalho em horas menzais) Hora |R$ 171,00 | 1500 |R$  256.500,00
65 {infilragéo Infra-articular Unid. | R$ 11,28 250 |R$ 2.820,00
66 |Imobilizagbes Provistria Gessadas Unid. | R$ 13,00 250 |RY 3.250,00
67 {Cavo AP. i 250 [R§  7500,00
68 {Partes Moles 250 |R$ 645750
- Ty R g e B — 276.527,50

v A 0

69 |Consulta Especlalizada 1500 | RS  256.500,00
70 |Doppler Colorido Arterial (Membros) Unid. | R$ 3980| 260 |RS 8.900,00
71 Membros) Unid. | R$ 39,60 R$ 9.900,00

216.300,00



bR
Jr

72 |Consulta Psiquiatrica (Adulto) Hora | R$ 14070 1 1500 |R$ ™~ rs
73 |Consulta Psiquiatrica {Infantil) Hora |R$ 14070 | 1500 |R$  211.050,00
' C T Ty S e | RS 422:100,00
74 |Consulta Médica Especializada Hora | R$ 140,70 | 1500 |R$  211.050,00
75 |Infiragéo de Bainha de Tendéo Unid. | R$ 5,63 250 R$ 1.407,50
76 |Pulsoterapia (Superviséo) Unid. | R$ 2468 250 | R$ 6.170,00
77 |Arfrocentese (Pungéio Articular) Unid. | R$ 3069| 250 |R$ 7.672,50
78 |FAN (Fator Antinuclear) Unid. | R$ 190,40 250 |R$ 49.850,00
79 |Fator Reumatoide Unid. | R$ 283 250 | R$ 707,50
80 |VHSePCR Unid. | R$ 273 250 |R$ 682,50
81 |Densitometria Ossea Unid. | R$ 5510| 250 |R$  13.775,00
G R L et - RS 201.315,00
r s LOTERTGINEGOLOGHA BOB RADOTACAD 2 00653 Ll glaty wkacsr O 3
82 |PCCU - Papanicolau Unid | R$ 730 1200 -|R$ 8.760,00
83 |Secregfo Vaginal Unid | R$ 2801 1.200 | R$ 3.360,00
-1 84 [Colposcopia Unid | R$ 338 1200 |R$ 4.056,00
R I e N R§  16.176,00
R OTE18:ESPECIALIDADE RVICO DICOS) DOTACAD - 2.06
CONTRATAGAQ DE MEDICO ESPECIALISTA, GINECOLOGISTA/ !
g5 |OBSTETRA - MAC - {Jornada de frabalho em horas mensais) HORA | R$ 17100 | 2200 "|R$  376.200,00
CONTRATAGAO DE MEDICO ESPECIALISTA, MASTOLOGISTA - MAC
86 HORA | R$ 174,00 | 2200 |R$  376.200,00
CONTRATACAO DE MEDICO ESPECIALISTA, DIAGNOSTICO POR
87 |IMAGEM-MAC - (Jornada de frabalho em horas mensais) HORA | R$ 14833 | 2200 |R$ 326.326,00
CONTRATAGAQ DE MEDICO ESPECIALISTA, (PEDIATRA) - MAC -
gg |Womada de trabalho em horas mensais) HORA | RS 17100 ] 2200 |R$ 37620000
CONTRATAGAO DE MEDICO COM EXPERIENCIA EM SAUDE MENTAL
91 |CAPS - (Jornada de frabalho em horas mensais) HORA | RS 14333 | 2200 |R$ 31532600
CONTRATAGAO DE MEDICO. (CLINICO GERAL) - EMAD - (Jonada de
96 |trabalho em horas mensais) HORA | R$ 14333 2200 [R$  315.326,00
98 |CONTRATAGAO DE MEDICO, ONCOLOGISTA HORA | R$ 14070 f 2200 |R$  308.540,00
e e T T e T T e s T L [ RS 21895,118,00
N e o L EOTES S PECIAIDADES SERVICOS MEBICOS L DOTACA0 12063 v mw . o - |
CONTRATAGAO DE MEDICO ESPECIALISTA, 24HRS DIARIAS
92 |(ANESTESISTA) - MAC - (Jornada de trabalho em horas mensals) HORA | R$ 14833 | 8640 | R$ 1.281571,20
CONTRATAGAO DE MEDICO PLANTONISTA, 24HRS (CIRURGIAO '
GERAL) - MAC - (Jornada de trabalho em horas mensais) )
a3 HORA | R$ 148,33 | 8640 |R$ 1.281571,20
CONTRATAGAO DE MEDICO (CIRURGIAQ GERAL) CIRURGIAS
94 [ELETIVAS - MAC - (Jornada de frabalho em horas mensais) HORA | R$ 168,33 | 3.000 |R$  504.990,00
CONTRATAGAOC DE MEDICO PLANTONISTA, 24HRS (GLINICO
95 (GERAL) PHMU - MAC - (Jornada de trabalho em horas mensais) HORA | R$ 14687 | 8640 |R$ 1.267.228.80
CONTRATAGAO DE SERVIGO MEDICO CLINICO GERAL PARA
TRANSFERENCIA INTER-HOSPITALAR DE PACIENTE - {Jornada de -
g7 |trabalho em horas mensais) HORA | R$ 148,00 | 3000 |R$  444.000,00
CONTRATAGAO DE MEDICO (AUTORIZADOR) - MAC - (Jornada de -
g9 |trabalho em horas mensais) HORA | R$ 136,67 | 3000 [R$  410.010,00
CONTRATAGAQ DE MEDICO (DIREGAQ CLINICA) - MAC - (Jornada de
90 _|trabalho em horas mensais) HORA | R$ 136,67 | 3000 {R$  410.010,00

775569.381,20




99 | MEDICO ORTOPEDISTA OU FISIATRA HORA | RS 12600 [ 1500 RS ~~783T] 00
100 |MEDICO NEUROLOGISTA OU PSIQUIATRA HORA | R$ 136,03 | 1500 | RS —20%045,00
101 |FISIOTERAPEUTA HORA |R$  12000| 1500 |R$  180.000,00
102 |TERAPEUTA OCUPACIONAL HORA [R$  12000| 1500 |RS. 180.000,00
103 |FONOAUDIOLOGO HORA | R§  12000| 1500 |RS _ 180.000,00
: e | R$ 93304500

T ~ LOTE21: EXAMES LABORATORIAIS-DOTAGAC-2086
104 |ANTI-HBC IGM (HEPATITE B) Unid. | R$ 1855| 300 |R$ 556500
105 |ANTI-HBC TOTAL (HEPATITE B) Unid. | R 1855| 300 |RS  5565,00
106 |ANTI-HBE (HEPATITE B) Unid. | R$ 1855| 300 |RS  5565,00
107 |ANTI-HBS (HEPATITE B) Unid. | R$ 1855| 300 |RS 556500
108 |ANTI-HBSAG (HEPATITE B) Unid. | R$ 1855| 300 |R$  5565,00
109 |ANTI-HCV (HEPATITE C) Unid. | R$ 1855| 300 |R$  5565,00
110 |ANTIBIOGRAMA Unid_ | R$ 298| 300 |R$ 149400
111 |ASLO - LATEX Unid. | R$ 283| 300 |R$ 849,00
112 |BETA HCG (TESTE RAPIDO) Unid. | R$ 785| 300 |RS 235500
113 |CA-125 Unid. | R$ 1335] 80 |RS 106800
114 |CEA Unid. | R$ 1335| 80 |RS 106800
115 |CITOMEGALOVIRUS IGG Unid. | R 1100| 400 |R$ 440000
116 |CITOMEGALOVIRUS IGM Unid. | R$ 1161| 400 |R$ 464400
117 |COAGULOGRAMA Unid. | R$ 273| 400 |R$ 109200
118 |CONTAGEM DE PLAQUETAS Unid. | R$ 273| 2500 |R$ 682500
119 |CONTAGEM DE RETICULOCITOS Unid. | R$ 273| 2500 |R$ 682500
| 120 |COOMBS DIRETO Unid. | RS 273| 8 |Rs 218,40
121 |COOMBS INDIRETO Unid. | RS 273| 8 |Rs 218,40
122 |COPROCULTURA Unid. | RS 562| 80 |Rs 449,60
123 |CULTURA DE BAAR(ESCARRO) Unid. | RS 419| 250 |R$ 104750
124 |DOSAGEM DE ACIDO URICO Unid. | R$ 185| 500 |R$ 925,00
125 |DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO Unid. | R$ 1565| 80 |R$ 125200
126 |DOSAGEM DE AMILASE Unid. | R$ 225| 180 |R$ 405,00
127 |DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRAGOES Unid. | R$ 201| 180 |Rs 361,80
128 |DOSAGEM DE CALCIO Unid. | RS 185]| 180 |RS 333,00
129 |DOSAGEM DE CHUMBO Unid. | RS 883| 80 |Rs 706,40
130 |DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL Unid. | R$ 185| 1200 |RS 222000
131 |DOSAGEM DE COLESTEROL HDL Unid. | R$ 351| 1200 |R$ 421200
132 |DOSAGEM DE COLESTEROL - LDL Unid. | R$ 351| 1200 |R$  4212,00
133 |DOSAGEM DE CREATINA Unid. | R$ 185| 1800 |R$  3.330,00
134 |DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) Unid. | R$ 368| 180 |Rs 662,40
135 |DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRAGAO(CPK MB) Unid. | R$ 412| 180 |Rs 741,60
136 |DOSAGEM DE FERRO SERICO Unid. | RS 351| 300 |RS 105300
137 |DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA Unid. | RS 201| 180 |Rs 36180
138 |DOSAGEM DE FOSFORO Unid. | R$ 185| 180 |Rs 333,00
139 |DOSAGEM DE GAMA GT Unid. | R$ 351| 300 |R$ 105300
140 |DOSAGEM DE GLICOSE Unid. | R$ 185| 1500 |R$ 277500
141 |DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA Unid. | R$ 786| 1000 |R$  7.860,00
142 |DOSAGEM DE HORMONIO FOLICO ESTIMULANTE (FSH) Unid. | RS 789 200 |R$ 157800
143 |DOSAGEM DE INSULINA Unid. | RS 1017| 300 |RS 305100
144 |DOSAGEM DE LIPASE Unid. | RS 225 80 |Rs 180,00
145 |DOSAGEM DE LITIO Unid. | R$ 225 80 |Rs 180,00
146 |DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS Unid. | R$ 201| 80 |Rs 160,80
147 |DOSAGEM DE POTASSIO Unid. | RS 185| 100 |R$ 185,00
148 |DOSAGEM DE PROLACTINA Unid. | RS 1015 100 |R$ 101500
149 |DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS Unid. | R$ 140| 100 |Rs 140,00




Assinado de forma
FUNDO MUNICIPAL gigital por FUNDO

DE SAUDE DE

ULIANOPOLIS: 114138
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150 [DOSAGEM DE SODIO Unid. | R$ 185 90

151 |DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE Unid. | R$ 1311 90 [R$ 117990
152 |DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) Unid. | R$ 1160 180 |R$ 208800
153 |DOSAGEM DE TIROXINA TOTAL (T4) Unid. | R$ 876| 180 |[R$  1576,80
154 |DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS Unid. | R$ 351 2000 [R$  7.020,00
155 |DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T3) Unid. | R$ 871 180 |R$S 156780
156 |DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA LIVRE (T3) Unid. | R$ 1160 180 |R$ 208800
157 |DOSAGEM DE TROPONINA Unid. | RS 900] 300 [R$  2700,00
158 |DOSAGEM DE UREIA Unid. | R$ 185 90 |R$ 166,50
159 |DOSAGEM DE ZINCO Unid. | R$ 1565 90 |R$ 140850
160 |DOSAGEM DE PROGESTERONA Unid. | R$ 1022] 90 [Rs 919,80
161 |DOSAGEM DE 25 HIDROXI VITAMINA D Unid. | RS 1524 300 |R$  4572,00
162 |ESTRADIOL Unid. | R$ 1015 120 |[R§  1.218,00
163 |[ESTRIOL LIVRE Unid. | R$ 155 120 |R$  1.386,00
164 |ESTRONA Unid. |R$ 112 120 |R$ 133440
165 |EXAME VDRL EM GESTANTE Unid. | R$ 283 800 |R$ 226400
166 |FATOR REUMATOIDE (LATEX) Unid. | R$ 189| 200 |[R$ 378,00
167 |HEMOCULTURA Unid. | R$ 149 90 |R$  1.03410
168 |HEMOGRAMA COMPLETO Unid. | RS 411 1600 |R$  6576,00
169 [HIV 1 E 2 (SOROLOGIA) Unid. | RS 1000| 400 |[R$  4.000,00
170 |LH - HORMONIO LUTEINIZANTE Unid. | R$ 897 180 |R$ 161460
171 |PARASITOLOGICO DAS FEZES (EPF OU PPF) Unid. | R$ 165 600 |R$ 990,00

PERFIL LIPIDICO (LIPIDOGRAMA) - COLESTEROL, TRIGLICEDIDEOS,

172 |HDL, LDL, VLDL Unid. | R$ 351| 600 |R$  2.106,00
173 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DARUBEOLA | Unid. | RS 1716| 400 |R$  6.86400
174 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DARUBEOLA | Unid. | RS 1716| 400 |R$ 686400
175 |PESQUISA DE CELULAS LE Unid. | R$ 411] 300 |R$ 123300
176 |PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES Unid. | RS 165 180 |R$ 297,00
177 |PROTEINA C REATIVA Unid. | R$ 283 800 [R$  2264,00
178 |PROVA DO LACO Unid. | R$ 273| 400 |R$  1.092,00
179 |PROVA DO LATEX P/PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE Unid. | R$ 189 400 |R$ 756,00
180 |PSA LIVRE Unid. | R$ 1642 300 |R$ 492600
181 |PSA TOTAL Unid. | R$ 16,42 300 |R$  4.926,00
182 [SUMARIO DE URINA (EAS) Unid. | R$ 370] 1500 |[R$  5.550,00
183 |TEMPO DE ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) Unid. | R$ 273] 60 |RS 163,80
184 [TEMPO DE TROMBOPLASTINA (TTPA) Unid. | R$ 577] 60 |RS$ 346,20
185 |TESTE DE ESTIMULO DE LH Unid. | R$ 897 180 |R§ 161460
186 |TGO (ASAT) Unid. | RS 201 1600 |R$  3.216,00
187 |TGP (ALAT) Unid. | RS 201 1600 [R$  3216,00
188 |TIPAGEM SANGUINES (FATOR RH) Unid. | R$ 137 700 |R$ 959,00
189 |TOXOPLASMOSE IGG Unid. | R$ 1697 | 400 |R$  6.788,00
190 |TOXOPLASMOSE IGM Unid. | R$ 1855| 400 |R$  7.420,00
191 [TSH DOSAGEM DE HORMONIO TIREOSTIMULANTE Unid. | R$ 896| 180 |R$ 161280
192 |UROCULTURA Unid. | RS 562| 800 |R$ 449600
193 |VHS (HEMOSSEDIMENTAGAO) Unid. | R$ 273| 9% |R$ 245,70
194 [VITAMINA B12 Unid. [R$ 1524 300 [R$  4572,00
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