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CIDES-LESTE




	CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E SOCIAL DO LESTE DE MINAS - CIDES-LESTE

CNPJ 12.963.113/0001-71



EDITAL DE CREDENCIAMENTO PÚBLICO (ratificado)
	Processo Licitatório nº 003/2022
	Credenciamento por Inexigibilidade nº 001/2022.

	Unidade Requisitante: Secretaria Executiva.

	Critério de Aceitabilidade: Tabela de Preços referenciais obtida através de Pesquisas de Mercado, notadamente baseada nos preços praticados pelos demais consórcios de saúde, bem como a observância aos preceitos legais e regras consignadas neste edital. 

	Preços Máximos Aceitos: Tabela Referencial de Preços.

	Tipo de Julgamento: Credenciamento

	Entrega dos Envelopes: A partir do dia 24/01/2022.

	Horário para entrega dos Envelopes: A partir de 13h00min.

	Julgamento das propostas: A partir de 24/02/2022.

	Horário de Julgamento das propostas: A partir de 13h00min

	Data de Divulgação dos Credenciados: até 05 (cinco) úteis após a solicitação do credenciamento

	Local de Entrega: Rua Coronel Antônio Salim, nº 269, Bairro Dário Grossi, Caratinga/MG, CEP 35.300-010.

	Consulta ao Edital: Rua Coronel Antônio Salim, nº 269, Bairro Dário Grossi, Caratinga/MG, CEP 35.300-010.

	Telef. Contato: (33) 3321 – 1172

	Aplicar Benefícios da Lei Complementar 123/2006 e Lei Complementar nº 147/2014: (x) Sim   ( ) Não

	Licitação Exclusiva Para Desenvolvimento Loca/Regional: (  ) sim  ( X ) Não

	Licitação Exclusiva art. 47 da Lei Complementar nº 147/2014: (  ) Sim ( X ) Não

	Aplicar o § 3º do art. 48 da Lei Complementar nº 147/2014: (  ) Sim   (X) Não


O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO ECONÔMICO E SOCIAL DO LESTE DE MINAS – CIDES/LESTE, Pessoa Jurídica de Direito Público, inscrita no CNPJ sob o nº 12.963.113/0001-71, com sede à Rua Coronel Antônio Salim, nº 269, Bairro Dário Grossi, Caratinga/MG, CEP 35.300-010, por intermédio da Comissão Permanente de Licitação, leva ao conhecimento dos interessados que, na forma da Lei Federal n.º 8.666/93 e legislação complementar e outras normas aplicáveis ao objeto deste certame, fará realizar licitação mediante cláusulas e condições estabelecidas neste edital:

Os trabalhos serão conduzidos pela Comissão Permanente de Licitação do CIDES LESTE à luz da Lei Federal nº 8.666/93 e demais servidores intimados pela comissão na condição de orientadores.

Ocorrendo decretação de feriado ou outro fato superveniente, de caráter público ou emergencial que impeça os prazos e horário supracitados no preâmbulo deste Edital, a licitação será remarcada com a devida ciência dos licitantes.

Até dois dias úteis antes da data fixada para a entrega das propostas e documentos, qualquer interessado poderá solicitar esclarecimentos sobre este credenciamento, desde que arguidos por escrito e tempestivamente protocolados no Setor de Licitações, no endereço supracitado no preâmbulo, deste edital, estando disponível para atendimento de segunda a sexta-feira em horário de funcionamento do órgão.
As respostas da Comissão Permanente de Licitação quanto às dúvidas e questionamentos suscitados serão dadas por escrito, e encaminhadas a todos os adquirentes do edital, bem assim afixadas no Quadro de Avisos do CIDES LESTE, para ciência de quaisquer outros interessados.

Quando o questionamento implicar alteração de condição básica da licitação, o edital será revisto e o prazo de apresentação das propostas será reaberto.

INTEGRAM O PRESENTE EDITAL DE CREDENCIAMENTO OS SEGUINTES ANEXOS:

· Anexo I – Projeto Básico
· Anexo II: Pedido de Credenciamento;

· Anexo III: Modelo de Proposta Comercial;

· Anexo IV: Declaração de concordância com o edital;

· Anexo V: Declaração de disponibilidade para o atendimento;

· Anexo VI – Modelo de Declaração de inexistência de fato superveniente impeditivo da habilitação.
· Anexo VII – Modelo de Cumprimento do art. 7º, inciso XXXIII da CF.
· Anexo VIII – Declaração de que o licitante não possui nenhum vínculo empregatício com o CIDES LESTE.
· Anexo IX – Declaração de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte.
· Anexo X – Modelo de Procuração.
· Anexo XI: Minuta de Termo de Contrato de Adesão.

· Anexo XII – Termo de Referência.
· Anexo XIII –Tabela de Preços referenciados.
1 – DO OBJETO.

1.1 – O presente edital tem como objeto o credenciamento de pessoas jurídicas para realização de serviços de saúde complementares com base nos preços constantes na TABELA DE PREÇOS REFERENCIAIS, para manutenção das atividades das Secretarias Municipais de Saúde dos Municípios consorciados ao CIDES LESTE, em conformidade com as condições estipuladas neste edital e seus anexos.
2 – DAS CONDIÇÕES GERAIS PARA PARTICIPAÇÃO NESTE CREDENCIAMENTO.

2.1 – Somente poderão participar do presente credenciamento as empresas que comprovarem possuírem os requisitos mínimos de qualificação exigidos, sendo pertinentes ao ramo do objeto ora licitado e atender a todas as condições do edital;

2.2 – O representante da empresa licitante não sendo sócio/diretor ou procurador devidamente constituído, deverá, para participação nesta licitação estar munido de carta de credenciamento, que lhe permita assinar documentos e decidir em nome de seu representado, inclusive quanto à desistência de interposição de recurso.

2.2.1 – O credenciamento do representante legal se fará por instrumento público de procuração que comprove os necessários poderes para praticar todos os atos pertinentes ao certame, em nome da proponente ou por carta de credenciamento com firma reconhecida do representante legal da empresa (vd modelo do anexo I) devidamente acompanhada do Estatuto, Contrato Social, ou outro instrumento, na forma da lei, devidamente registrado no órgão competente, demonstrando que o sócio administrador, proprietário, dirigente ou assemelhado da proponente, é o assinante da procuração ou carta de credenciamento. Em sendo sócio, proprietário, dirigente ou assemelhado da proponente, deverá apresentar cópia do respectivo estatuto ou contrato social, ou outro instrumento, na forma da lei, devidamente registrado no órgão competente, no qual estejam expressos seus poderes para exercerem direitos e assumir obrigações em decorrência de tal investidura.

2.3 – Não poderão participar da presente licitação pessoas jurídicas:

a) Que se encontrarem sob falência, concordata, concurso de credores, dissolução, liquidação, empresas estrangeiras que não funcionem no país, nem aqueles que tenham sido declarados inidôneos para licitar ou contratar com a administração pública ou punidos com suspensão do direito de licitar e contratar pelo CIDES LESTE.

b) enquadradas nas condições estabelecidas no art. 9º, da Lei Federal nº 8.666/93;

c) constituídas em consórcio;

3 – DA FORMA DE APRESENTAÇÃO DOS ENVELOPES.

3.1 – A partir do dia, horário e local fixado no preâmbulo deste edital, os licitantes deverão apresentar junto à comissão de licitação, simultaneamente, sua documentação e propostas de preço referenciais, em envelopes separados, fechados, preferencialmente rubricados no fecho, contendo em suas partes externas e frontais os seguintes dizeres:

(Identificação da Empresa)

Consórcio Intermunicipal de Desenvolvimento Econômico e Social do Leste de Minas
Envelope nº 01 – Documentação de Habilitação

Processo Licitatório nº 003/2022
Credenciamento por inexigibilidade Nº 001/2022.

Data e horário de Abertura

(Identificação da Empresa)

Consórcio Intermunicipal de Desenvolvimento Econômico e Social do Leste de Minas

Envelope nº 02 – Proposta de Preços Referenciais

Processo Licitatório nº 003/2022
Credenciamento por inexigibilidade Nº 001/2022.

Data e horário de Abertura

3.2 – A proposta entregue em local e hora diferente não será objeto de julgamento pela Comissão de Licitação, não sendo permitida a participação de licitantes retardatários.

3.3 – Depois da hora determinada para protocolo, nenhum envelope contendo documentos ou proposta será recebido pela comissão, sendo este fato devidamente consignado na respectiva ata.
4 – DA PROPOSTA.

4.1 – A apresentação e julgamento das propostas observarão as regras gerais aplicáveis às licitações.

4.2 – O prazo de validade das propostas deve ser de no mínimo 120 (cento e vinte) dias, independentemente de nela estar explícito.

4.3 – Na proposta comercial deverão ser identificados o nome e o endereço da proponente, CNPJ, Inscrição Estadual, telefone e fax, (se houver); nome, CPF, e cargo do representante legal da empresa para assinatura do contrato.

4.4 – A Comissão de Licitação fará conferência da Planilha de Preços referenciais, desclassificando sumariamente aquelas cujos preços forem superiores ou inferiores à tabela referencial definida pela administração e aquelas propostas que a seu juízo, contiverem erros grosseiros, falta de dados/informações e apresentarem incompatibilidade entre preços e quantidades exigidas ou que deixarem de cotar itens que compõem as planilhas.

4.5 – A proposta deverá obedecer aos termos constantes neste edital, não sendo consideradas aquelas que apresentarem propostas diferentes ou quaisquer ofertas de vantagem não previstas no mesmo.

4.6 – Nos preços apresentados deverão estar contemplados: salários, fretes, tributos, contribuições, transporte, mão-de-obra, materiais e outras despesas de qualquer natureza que se fizerem indispensáveis ao perfeito atendimento ao objeto deste edital.

4.4 – A proposta deverá ser apresentada em moeda corrente nacional, com preços explicitados unitariamente, possuindo apenas 02 (dois) dígitos centesimais após a vírgula, conforme art. 1º, § 2º da Lei n. º 9.069-1995. Em caso de divergências entre o preço unitário e o preço total, prevalecerá o primeiro, do mesmo modo que prevalecerá o valor expresso por extenso sobre o valor numérico.

4.5 - As propostas apresentadas pelas micros empresas e empresas de pequeno porte observarão as disposições da Lei Complementar nº 123/2006, desde que devidamente requerido e comprovada essa preferência pela licitante.
5. ENVELOPE N.º 1 – DOCUMENTAÇÃO.

5.1 – Sob pena de inabilitação e desclassificação, todos os documentos apresentados deverão referir-se ao mesmo CNPJ/MF constante da proposta de preços, exceto no caso das filiais em que as certidões são emitidas com CNPJ da matriz;

5.2 – Os documentos necessários à habilitação poderão ser apresentados em original, ou por cópia autenticada em cartório competente, ou publicação em órgão da imprensa oficial ou de cópias, desde que acompanhadas dos originais para conferência pela Comissão Permanente de Licitação.

5.3 – O licitante deverá apresentar os seguintes documentos para habilitar-se no presente processo:

A) RELATIVOS A HABILITAÇÃO JURÍDICA:

a.1) Ato constitutivo (Contrato Social, Requerimento de Empresário, Estatuto e outros) com sua última alteração, devidamente registrados no órgão competente. Em se tratando de sociedades empresariais e, no caso de sociedades por ações, acompanhado de documentos de eleição de seus administradores;

a.1.1) Os documentos em apreço deverão estar acompanhados de todas as alterações ou substituídos pela consolidação respectiva;

a.2) Inscrição do ato constitutivo, no caso de sociedades simples, acompanhada de prova de diretoria em exercício; e

a.3) decreto de autorização, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no País, e ato de registro ou autorização para funcionamento expedido pelo Órgão competente, quando a atividade assim o exigir.

B) RELATIVOS À REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA:

b.1) Prova de inscrição no Cadastro Nacional de Pessoas Jurídicas (CNPJ);

b.2) Prova de inscrição no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver, relativo ao domicílio ou sede da licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compatível com o objeto licitado;

b.3) Prova de regularidade para com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal do domicílio ou sede da licitante, ou outra equivalente, na forma da lei; 

b.4) Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Serviço (FGTS), demonstrando situação regular no cumprimento dos encargos sociais instituídos por lei mediante apresentação de Certificado de Regularidade (CRF do FGTS), emitido pela Caixa Econômica Federal;

b.5) Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho, mediante a apresentação de Certidão Negativa ou Certidão Positiva com Efeito de Negativa, nos termos do Título VII-A da Consolidação das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei nº 5.452, de 1º de maio de 1943;
C) OUTROS DOCUMENTOS.
c.1) Alvará sanitário emitido pela vigilância sanitária da sede do licitante seja municipal ou estadual, relativo ao domicílio e sede da licitante;

c.2) declaração de que não empresa concordância com as regras e condições deste edital anexo IV)

c.3) Declaração de disponibilidade para o atendimento, conforme anexo V;

c.4) Declaração de inexistência de fato superveniente impeditivo da habilitação conforme anexo VI;

c.5) Declaração de que cumprirá os termos do inc. XXXIII, art. 7º da Constituição Federal conforme (anexo VII);

c.6) Declaração de que a empresa participante, não possui nenhum vínculo empregatício com o CIDES LESTE conforme Anexo VIII;

c.7) Declaração de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, conforme Anexo IX) deste edital, se for o caso;

c.8) Declaração de elaboração de proposta independente conforme modelo do anexo X;
5.4 – Não poderão participar deste credenciamento aqueles que não apresentarem a documentação exigida para adesão.

5.5 – A documentação exigida será vistoriada pela Comissão Permanente de Licitação e poderá ser diligenciada, caso apresente-se necessário.

5.6 – Serão credenciados todos os requerentes que comprovem a habilitação exigida neste edital.

5.7 – O preço referido é considerado completo e abrange todos os tributos (impostos, taxas, emolumentos, contribuições fiscais, despesas pessoais), fornecimento de mão de obra especializada, leis sociais e trabalhistas, administração, lucros, não podendo o credenciado depois de julgado seu pedido alegar desconhecimento em tal.

5.8 – O credenciado efetuará os serviços sempre que requisitados pela Secretaria Executiva do CIDES LESTE, mediante Ordem de Serviços emitida pelo Departamento competente, após a homologação e ratificação de seu pedido.

5.9 – Os documentos necessários à habilitação poderão ser apresentados em original, ou por cópia autenticada em cartório competente, ou publicação em órgão da imprensa oficial ou de cópias, desde que acompanhadas dos originais para conferência por membro da Comissão Permanente de Licitação.

6 – DAS RESPONSABILIDADES DOS CREDENCIADOS.

6.1 – Poderão participar deste certame as pessoas jurídicas que atendam às condições deste edital e seus anexos, apresentando os documentos nele exigidos.

6.2 – Não poderão participar os interessados:

6.2.1 – Em concordatárias ou em processo de falência sob concurso de credores, em dissolução ou em liquidação;

6.2.2 – Que tenham sido declaradas inidôneas por órgão da Administração, Pública, Direta ou Indireta, Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito, Federal, por meio de ato publicado no Diário Oficial da União, do Estado ou do Município, pelo órgão que o praticou, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição;

6.2.3 – Que estejam reunidas em consórcio, que sejam controladoras, coligadas ou subsidiárias entre si.

6.3 – A administração não se responsabilizará pelos documentos que não sejam entregues à Comissão Permanente de Licitação, no local, data e horário definidos neste edital. 

6.4 – A Comissão Permanente de Licitação poderá a qualquer tempo, promover o descredenciamento do interessado que deixar de satisfazer as exigências estabelecidas no presente edital ou descumprir qualquer cláusula e condição do Contrato de adesão que vier a ser celebrado, assegurado o amplo direito de defesa nos termos da legislação aplicável.

7 – DO JULGAMENTO DO PEDIDO DE CREDENCIAMENTO.

7.1 – O credenciamento será processado e julgado pela comissão permanente de licitação que, à vista das disposições contidas neste edital, deferirá ou indeferirá o pedido; 

7.2 – A decisão quanto ao deferimento ou indeferimento do pedido será comunicada ao interessado por escrito. 

8 – DOS RECURSOS.
8.1 – Os interessados poderão interpor recurso das decisões da Comissão Permanente de Licitação, no prazo de 05 (cinco) dias úteis, contados da comunicação da decisão. O recurso, devidamente assinado pelo representante legal da interessada ou procurador regularmente constituído, deverá ser dirigido e interposto perante a comissão permanente de licitação o, devendo ser protocolizado no endereço constante no preambulo deste edital. 

8.2 – Protocolado e recebido o pedido, a Comissão Permanente de Licitação terá o prazo de até cinco (cinco) dias úteis para julgar o pedido, lavrando ata circunstanciada do ocorrido.

8.3 – Não serão conhecidos recursos interpostos fora do prazo legal, bem como enviados por fax, ou ainda, entregues em local e horário diverso ao estipulado neste edital. 

8.4 – Recebido o recurso, a Comissão Permanente de Licitação poderá reconsiderar sua decisão, ou encaminhá-lo à autoridade superior que, após regular instrução, proferirá sua decisão. 

8.4.1 – Da decisão da autoridade superior não caberá novo recurso administrativo. 

8.5 - A decisão do recurso será divulgada no quadro de avisos do CIDES LESTE.
8.6 – Será desconsiderada toda documentação que contrarie os requisitos expressos neste edital e em seus anexos ou em desacordo com as formalidades prescritas.

8.7 – A Comissão Permanente de Licitação poderá durante análise da documentação, convocar os interessados para quaisquer esclarecimentos, porventura necessários. 

9 – DO PRAZO DE EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS.

9.1 – O prazo de vigência deste credenciamento será até 31 de dezembro de 2022, podendo ser prorrogado nos termos do Inciso II do art. 57 da Lei Federal n 8.666/93, mantidas as demais cláusulas e assegurada a manutenção do equilíbrio econômico-financeiro, desde que ocorram alguns dos motivos contidos no §1º do art. 57 da Lei Federal 8.666/93, justificados, por escrito, com antecedência de 10 dias do vencimento e previamente autorizada pela autoridade competente.

10 – DO PAGAMENTO E ESTIMATIVA DE VALOR GLOBAL.

10.1 – O pagamento será efetuado mensalmente pelo CIDES LESTE, mediante deposito bancário ou transferência bancária até o dia 20 do mês subsequente ao vencido, mediante cumprimentos das obrigações contábeis de praxe.

10.2 – O valor global deste credenciamento meramente para efeitos legais está fixado estimativamente em R$ 1.000.000,00 (um milhão de reais).

11 – DOS RECURSOS ORÇAMENTÁRIOS.

11.1 – As despesas provenientes do objeto desta licitação correrão por conta de dotações orçamentárias próprias no Orçamento vigente.
12 – DA HOMOLOGAÇÃO E RATIFICAÇÃO.

12.1 – A Comissão de Permanente Licitação submeterá ao Senhor Presidente o presente processo para a efetiva homologação e ratificação de seu objeto.

12.2 – O Presidente poderá por despacho motivado e publicado, revogar ou anular o presente processo, nos termos da Lei Federal nº 8.666/93.

13 – CONDIÇÕES PARA PRESTAÇÃO DOS SERVIÇOS.

13.1 – O Credenciamento será formalizado mediante contrato de adesão, contendo as cláusulas e condições previstas neste edital.

13.2 – É vedado o credenciamento de interessados pertencentes ao quadro permanente do CIDES LESTE nos termos do Inciso III do art. 9º da Lei Federal nº 8.666/93.

13.3 – O CIDES LESTE reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente, a prestação dos serviços pelos credenciados, podendo proceder ao descredenciamento em caso de má execução, verificada em processo administrativo específico, com garantia do contraditório e da ampla defesa;

13.4 – O credenciamento não configurará relação contratual de serviços nem tão pouco vínculo empregatício, podendo ser suspenso, anulado revogado a qualquer tempo pela autoridade competente.
14 – DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS.

14.1 – Na forma prevista pelo art. 81 e seguintes da Lei Federal nº 8.666/93, garantida a ampla defesa, poderá ser aplicada sanção de impedimento de licitar e contratar com órgãos e entidades da administração pública o interessado que: 

a) apresentar documentação falsa; 

b) deixar de apresentar documentação exigida para o certame; 

c) ensejar o retardamento da execução do objeto do credenciamento; 

d) não mantiver a proposta; 

e) falhar ou fraudar a execução do futuro contrato; 

f) comportar-se de modo inidôneo; ou 

g) cometer fraude fiscal. 

14.2 – O prazo do impedimento de licitar e contratar será de até 5 (cinco) anos, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria autoridade que aplicou a penalidade. 

15 – DISPOSIÇÕES FINAIS.

15.1 – As dúvidas de ordem técnica, bem como aquelas decorrentes de interpretação deste credenciamento, deverão ser dirigidas por escrito à comissão permanente de licitação do CIDES LESTE e protocoladas junto ao Setor de Licitações e Contratos

15.2 – Os casos omissos deste edital e as decisões que se fizerem necessárias serão resolvidos pela comissão permanente de licitação e se necessário, pela assessoria jurídica do CIDES LESTE.

15.3 – Impugnações ao presente ato convocatório deverão ser dirigidas a comissão permanente de licitação e protocoladas no CIDES LESTE, até 01 (um) dia antes da data fixada para o credenciamento.

15.4 – O CIDES LESTE, através da comissão permanente de licitação e na forma do disposto no § 3º do art. 43, da Lei Federal nº 8.666/93 e alterações, reserva-se no direito de promover qualquer diligência destinada a instrução do processo.

15.5 – Este edital deverá ser interpretado na íntegra e após o encaminhamento do pedido de credenciamento, não serão aceitas alegações de desconhecimento ou discordância de seus termos.

15.6 – O presente credenciamento somente poderá ser revogado por razão de interesse público, decorrente de fato superveniente e comprovado, ou anulado, no todo ou em parte, por ilegalidade, de ofício ou por provocação de terceiros, mediante parecer escrito e devidamente fundamentado. 

15.7 – A Comissão Permanente de Licitação no interesse da administração poderá relevar omissões puramente formais, desde que não contrariem a legislação vigente e não comprometam a lisura do certame, sendo permitido a promoção de diligências destinadas a esclarecer ou complementar a instrução do processo, bem como solicitar aos órgãos competentes a elaboração de pareceres técnicos destinados a fundamentar as decisões.

15.8 – O presente credenciamento entra em vigor na data de sua divulgação no site do CIDES LESTE.
15.9 – O Foro competente para fins de discussão deste edital é o da Comarca de Caratinga – MG, com renúncia de outro por mais privilegiado que seja ou se torne.



Caratinga/MG, 17 de janeiro de 2022.
_________________________
DAVI TEIXEIRA MARQUES
Presidente da CPL

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 001/2022
ANEXO I – PROJETO BÁSICO / MEMORIAL DESCRITIVO

1 – DO OBJETO.

1.1 – O presente edital tem como objeto o credenciamento de pessoas jurídicas para realização de serviços de saúde complementares com base nos preços constantes na TABELA DE PREÇOS REFERENCIAIS, para manutenção das atividades das Secretarias Municipais de Saúde dos Municípios consorciados ao CIDES LESTE.
2 – JUSTIFICATIVA DA CONTRATAÇÃO:

2.1 – Garantir aos cidadãos dos municípios consorciados ao CIDES LESTE o acesso amplo, irrestrito e satisfatório a serviços de saúde para atender a enorme demanda das Secretarias Municipais de Saúde. Estamos de diante de um caso concreto em que a competitividade certamente não é a melhor alternativa ao gestor. Daí o credenciamento dos serviços, onde o CIDES LESTE pode contratar com todos que se dispuserem e cumprirem os requisitos do edital.
3 – DA EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS:

3.1 – Os serviços serão executados pelos credenciados nas sedes de seus estabelecimentos ou na sede do CIDES LESTE, de acordo com o planejamento da administração.

3.2 – Local de realização dos serviços: Dependências das Unidade integrantes do CIDES LESTE e sedes e/ou filiais das empresas credenciadas, ficando a critério da Administração Pública definir o local.

3.3 – Os serviços deverão ser prestados, quando requisitados pelo CIDES LESTE, a qualquer horário do dia ou da noite, não tendo quantidade pré-determinada diariamente.

4 – DO PREÇO REFERENCIADO:

4.1 – A remuneração referenciada será decorrente do cálculo entre o quantitativo de procedimentos realizados mensalmente e o valor unitário constante na tabela de referência, obtida a partir de pesquisas de mercado.

5 – DA FISCALIZAÇÃO E EXECUÇÃO:

5.1 – Competirá ao CIDES LESTE e demais Secretarias Municipais de Saúde, por meio de preposto designado, o acompanhamento, controle, fiscalização e execução dos serviços podendo aceitar ou recusar os que estiverem em desacordo com as regras deste edital ou pela legislação.

6 – DA FORMA DE FATURA E PAGAMENTO:

6.1 – As faturas serão emitidas em reais.

6.2 – O pagamento será efetuado mensalmente mediante a emissão de cheque nominal ou transferência do valor pelo CIDES LESTE, de acordo com a execução do serviço no mês anterior, até o dia vinte do mês subsequente, depois de cumpridos os procedimentos contábeis obrigatórios de praxe.

7 – DO REAJUSTE DE PREÇOS:

7.1 – Os preços são irreajustáveis seguindo a tabela de referência dos procedimentos.

8 – DA PRORROGAÇÃO.

8.1 – Os contratos celebrados a partir deste credenciamento poderão ser prorrogados a critério exclusivo da administração, nos termos do art. 57 da Lei Federal nº 8.666/93.
9 – DO NÚMERO DE VAGAS E DO SORTEIO.

9.1 – Caso atinja-se um número muito grande de credenciados, causando excesso de prestadores de serviços, o CIDES LESTE reserva-se no direito de realizar sorteio público entre os interessados, de forma a selecionar apenas o número compatível com a demanda apresentada.  

10 – DAS DEMAIS CONDIÇÕES:

10.1 – Este processo é regido pelos termos contidos no edital, pela Lei Federal nº 8.666/93 e demais leis esparsas aplicadas à espécie.



Caratinga/MG, 17 de janeiro de 2022.
_________________________
Davi Teixeira Marques
Presidente da CPL

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
ANEXO II - PEDIDO DE CREDENCIAMENTO
À Comissão Permanente de Licitação:

ASSUNTO: Credenciamento de pessoas jurídicas para realização de serviços de saúde complementares com base nos preços constantes na TABELA DE PREÇOS REFERENCIAIS, para manutenção das atividades das Secretarias Municipais de Saúde dos Municípios consorciados ao CIDES LESTE.

A empresa ________________________________________________________________, devidamente inscrita no CNPJ ________________________, pessoa jurídica, com sede e administração, ___________________________________________________, vem por meio deste, manifestar seu interesse em credenciar-se perante o CIDES LESTE, para prestar serviços de saúde.

Declaro ter pleno conhecimento das normas e exigências constantes do edital de credenciamento, da natureza e do escopo dos serviços a serem prestados, bem como da legislação aplicável à espécie, comprometendo-se a realizar as ações necessárias para o fiel cumprimento do contrato de adesão a ser celebrado, especialmente no que diz respeito à concordância, cumprimento e observância dos valores estipulados na tabela de preços referenciais.
Declara, ainda, que possuo instalações adequadas e os equipamentos exigidos para a prestação dos serviços objeto da contratação e que os mesmos se encontram disponíveis e em bom estado de conservação. 

Local e data: _________________________, _____ de ____________________ de ______

_______________________________________________________

Nome e identificação do representante legal

OBS: (Este pedido deverá vir apartado, fora do envelope em duas vias para efeito de protocolo junto a Comissão Permanente de Licitação)

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
ANEXO III – PROPOSTA COMERCIAL
Proponente: ___________________________________________________ 

CNPJ:________________________________________________________ 

Endereço: _____________________________________________________________

_____________________________________________________________________

Dados Bancários: ________________________________________________________

Senhor presidente,

Com a possibilidade de colaborarmos com o atendimento ao CIDES LESTE no que diz respeito aos serviços de saúde, vimos oferecer nossos serviços profissionais para o objeto em questão.

Na oportunidade, declaramos, para todos os fins de direito, concordar com as condições do edital, no tocante a forma de atendimento, e principalmente, à TABELA DE PREÇOS DE REFERENCIA.

Comprometemo-nos a fornecer a Comissão Permanente de Licitação e ao Departamento Municipal de Saúde, quaisquer informações ou documentos solicitados.

Estamos cientes de que a qualquer momento o CIDES LESTE poderá cancelar o credenciamento e os termos do respectivo contrato não nos cabendo quaisquer reclamações posteriores.

Com o objetivo de manter o cadastro de credenciamento sempre atualizado, informaremos de imediato, toda e qualquer alteração que venha a ocorrer em nossos dados cadastrais. 

Local/Data ___________________________ _____ de _________________ de ________. 

Atenciosamente,

_____________________________________
Assinatura

OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 02, proposta comercial)

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
ANEXO IV – DECLARAÇÃO DE CONCORDÂNCIA COM O EDITAL


A empresa _______________________________________________________

_________________ inscrita do CNPJ ________________________________ declara(o) para todos os fins de direito, concordar com as condições do edital de credenciamento no tocante à forma de execução, instalações e preço de referência, comprometendo a fornecer as informações ou documentos solicitados referentes aos serviços realizados.

Declara ainda estar ciente de que a qualquer momento poderá ser cancelado o credenciamento tendo conhecimento que nos é vedado cobrar quaisquer dívidas do município.


Local/Data: ________________________ _____ de __________________ de 2022.

_______________________________________________
Assinatura do Interessado/representante legal
OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
ANEXO V – DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE PARA OS SERVICOS


A empresa ___________________________________________________________

_________________________, inscrita no CNPJ ___________________________ declara para os devidos fins a sua plena e incondicional disponibilidade na execução dos serviços demandados no objeto deste credenciamento, estando de acordo com todos os termos do certame.


Local/Data: ______________________ _____ de _________________ de 2022.
_____________________________________________

Assinatura do representante legal/interessado

OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)
ANEXO VI – MODELO DA DECLARAÇÃO DE INEXISTENCIA DE FATO SUPERVENIENTE IMPEDITIVO DA HABILITAÇÃO

PROCESSO LICITATORIO Nº 003/2022 – CREDENCIAMENTO POR INEXIBILIDADE Nº 002/2022

Senhor Presidente,


A empresa ____________________________________________________, devidamente inscrita no CNPJ __________________________, declara, sob as penas da Lei, que até a presente data, inexistem fatos impeditivos para sua habilitação no presente processo licitatório, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.


Local e Data, ______________________ _____ de _________________ de ______.

______________________________________________

Assinatura do representante legal da empresa
OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)

ANEXO VII – MODELO DA DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DO ART. 7º, INC. XXXIII, DA CONSTITUIÇÃO FEDERAL.

PROCESSO LICITATORIO Nº 003/2022 – CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 001/2022

Senhor Presidente,


A empresa _______________________________________________, devidamente inscrita no CNPJ____________________, declara, sob as penas da Lei, que não possui em seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condição de aprendiz, nos termos do inciso V do artigo 27 da Lei Federal nº 8.666/93.


Local e Data, _________________________ _____ de ______________ de ______.

______________________________________________

Assinatura do Representante legal da Licitante

OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)

ANEXO VIII

MODELO DA DECLARAÇÃO DE NÃO VINCULO EMPREGATÍCIO COM O CIDES LESTE
PROCESSO LICITATORIO Nº 003/2022 – CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 001/2022

Senhor Presidente,


A empresa ______________________________________________, devidamente inscrita no CNPJ nº ___________________________, declara, sob as penas da Lei, que não possui entre seus sócios e nem em seu quadro de funcionários qualquer vínculo empregatício com o CIDES LESTE.


Local e Data, _____________________ ______ de ________________ de ______.

______________________________________________

Assinatura do representante legal da Licitante
OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)

ANEXO IX - MODELO DE DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO COMO MICROEMPRESA OU EMPRESA DEPEQUENO PORTE

PROCESSO LICITATORIO Nº 003/2022 – CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022

Senhor Presidente,


A empresa ______________________________________________, inscrita no CNPJ sob nº ________________________,por intermédio de seu representante legal Sr.(a) __________________________________, portador(a) da Carteira de Identidade nº ______________________ e CPF n º ______________________, DECLARA, para fins do disposto na legislação vigente, sob as sanções administrativas cabíveis e sob penas da Lei, que esta empresa, na presente data é considerada:
(   ) MICROEMPRESA, conforme Inciso I, art. 3º da Lei Complementar nº 123/2006;

(   ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE, conforme Inciso II, art. 3º da Lei Complementar nº 123/2006;


DECLARA ainda que a empresa está excluída das vedações constantes do parágrafo 4º do artigo 3º da Lei Complementar nº. 123, de 14 de dezembro de 2006.


Local e Data, _______________________ _____ de _____________ de _______.

______________________________________________

Assinatura do representante legal da Licitante

OBS.: A declaração acima deverá ser assinalada com um “X”, ratificando-se a condição jurídica da empresa licitante. 

OBS: (Este documento deverá vir dentro do envelope 01 documentos de habilitação)

ANEXO X – MODELO DE PROCURAÇÃO

PROCESSO LICITATORIO Nº 003/2022– CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022.


Senhor Presidente,



A empresa ____________________________________________________, com sede na _________________________________n° _________-MG, CNPJ n° ________________________________, por seu Representante Legal _________________________, pelo presente instrumento particular de Procuração, nomeia e constitui seu bastante procurador, o(a) Sr.(a) _____________________________, carteira de Identidade n° _______________________________________, expedida pela ___________________________, com CPF n° _________________, brasileiro (a), com poderes especiais e específicos para prestar esclarecimentos, firmar quaisquer compromissos e obrigações, tomar decisões, receber e dar quitação, renunciar ao direito de recurso, bem como praticar os atos necessários aos legítimos interesses outorgante.

Este instrumento é exclusivo para fins de participação no Processo Licitatório sob credenciamento por Inexigibilidade de Licitação formulado pelo CIDES LESTE.

Local e Data, ____________________________ _____ de ____​​​​​​​​​​​​​​​​​​__________ de _________.

___________________________________

Assinatura Responsável Legal

(Reconhecer firma em cartório sob pena de nulidade do documento)

ANEXO XI – MINUTA DO CONTRATO

CONTRATO DE ADESÃO PARA PRESTACAO DE SERVICOS Nº ____/2022
PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022
CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
CONTRATO DE ADESÃO QUE ENTRE SI CELEBRAM O CIDES LESTE E A EMPRESA ___________________.

CLÁUSULA PRIMEIRA – Das partes:

1.1 – CIDES LESTE _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, doravante denominado CREDENCIANTE  e de outro lado a empresa __________________________________, pessoa jurídica de direito privado, devidamente inscrita no CNPJ ___________________, com sede e administração ______________________________, neste ato representada pelo(a) senhor (a) ________________, brasileiro(a), solteiro(a)/casado(a), portador(a) do CPF _______________ ID _______________, residente e domiciliado, __________________ na _________________, doravante denominada CREDENCIADA celebram o presente contato de adesão, com fulcro no caput do art. 25 da Lei Federal nº 8.666/93, mediante clausulas e condições abaixo estabelecidas que mutuamente aceitam e pactuam para serem fielmente seguidas na forma como se segue.

CLÁUSULA SEGUNDA – Objeto do Contrato:

2.1 – O presente termo tem por objeto o credenciamento de pessoas jurídicas para realização de serviços de saúde complementares com base nos preços constantes na TABELA DE PREÇOS REFERENCIAIS, para manutenção das atividades das Secretarias Municipais de Saúde dos Municípios consorciados ao CIDES LESTE, em conformidade com as condições estipuladas no edital e seus anexos.

CLÁUSULA TERCEIRA – Do Preço Referencial:

3.1 – Os preços referenciais a serem pagos pelo CREDENCIANTE serão os constantes unitariamente na tabela de referência que faz parte integrante do processo licitatório e nele estão incluídos impostos, taxas, contribuições e quaisquer outras despesas inerentes do objeto.

CLAUSULA QUARTA – Do Local e Execução dos Serviços.

4.1 – Os serviços serão executados pela CREDENCIADA em sua sede, ou alternativamente, nas dependências do CIDES LESTE, se assim for mais conveniente e eficiente para a administração pública.

4.2 – Fica sob responsabilidade da CONTRATADA a logística de correta conservação e transporte do material eventualmente coletado fora das instalações de sua sede ou filiais. 

4.3 – Os serviços deverão ser prestados, quando requisitados pelo CIDES LESTE, a qualquer horário do dia ou da noite, não tendo quantidade pré-determinada diariamente.
CLÁUSULA QUINTA – Pagamento

5.1 – O pagamento será efetuado mensalmente pelo CIDES LESTE sempre depois do dia 20 (vinte) do mês subsequente ao vencido, computadas todas as despesas do mês anterior mediante cumprimento das obrigações contábeis necessários e aplicáveis ao serviço.

CLÁUSULA SEXTA – Recursos Orçamentários

6.1 – Os recursos orçamentários para os pagamentos desta despesa correrão por conta por conta de dotações orçamentárias próprias consignadas no Orçamento vigente. 

CLÁUSULA SÉTIMA – Das Obrigações do Credenciante

7.1 – O CREDENCIANTE deverá:

a) Efetuar o pagamento a CREDENCIDA de acordo com o estabelecido neste contrato;

b) Fornecer a CREDENCIADA todos os dados e informações que se façam necessárias ao bom desempenho dos serviços ora contratados;

7.2 – Nenhuma outra remuneração será devida à CREDENCIADA a qualquer título ou natureza, decorrentes de encargos sociais, trabalhistas, previdenciários, fiscais, transporte relativos ao cumprimento das obrigações estabelecidas no presente instrumento, pois, fica convencionado que não há relação de emprego entre CREDENCIANTE e CREDENCIADA.

CLÁUSULA OITAVA – Obrigações da CREDENCIADA

8.1 – Executar serviços de saúde complementares pelos valores constantes na TABELA DE REFERÊNCIA.

8.2 – Dispor de capacidade técnica para realização de todos os procedimentos de saúde que forem executados;

8.3 – Manter em seu quadro de funcionários, responsável técnico com habilitação a nível superior para a execução do objeto pactuado;

8.4 – Ser responsável, em relação aos seus técnicos e ao serviço, por todas as despesas decorrentes da execução dos instrumentos contratuais, tais como: salários, encargos sociais, taxas, impostos, seguros, seguro de acidente de trabalho, transporte, hospedagem, alimentação e outros que venham a incidir sobre o objeto do contrato decorrente deste serviço;

8.5 – Responder por quaisquer prejuízos que seus empregados ou prepostos vierem a causar ao patrimônio do órgão ou entidade contratante ou a terceiros, decorrentes de ação ou omissão culposa ou dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indenizações cabíveis e assumindo o ônus decorrente;

8.6 – Manter, durante o período de vigência do credenciamento e do contrato, todas as condições que ensejaram o Credenciamento, em especial no que tange à regularidade fiscal e capacidade técnico-operacional;

8.7 – Justificar ao órgão ou entidade contratante eventuais motivos de força maior que impeçam a realização dos serviços objeto do contrato, apresentando novo cronograma para a assinatura de eventual Termo Aditivo para alteração do prazo de execução;

8.8 – Responsabilizar-se integralmente pela execução do contrato, nos termos da legislação vigente, sendo-lhe expressamente proibida a subcontratação da prestação do serviço;

8.9 – Manter disciplina nos locais dos serviços, retirando no prazo máximo de 24 (vinte e quatro) horas após notificação, qualquer empregado considerado com conduta inconveniente pelo órgão ou entidade contratante;

8.10 – Conduzir os trabalhos em harmonia com as atividades do órgão CREDENCIANTE de modo a não causar transtornos ao andamento normal de seus serviços;

8.9 – Apresentar, quando solicitado pelo órgão ou entidade contratante, relação completa dos profissionais, indicando os cargos, funções e respectivos nomes completos, bem como, o demonstrativo do tempo alocado e cronograma respectivo;

8.10 – Manter as informações e dados do órgão CREDENCIANTE em caráter de absoluta confidencialidade e sigilo, ficando expressamente proibida a sua divulgação para terceiros, por qualquer meio, obrigando-se, ainda, a efetuar a entrega para a contratante de todos os documentos envolvidos, em ato simultâneo à entrega do relatório final ou do trabalho contratado. O descumprimento da obrigação prevista neste inciso sujeitará a CREDENCIADA à sanção prevista em lei;

8.11 – Observar o estrito atendimento dos valores e os compromissos morais que devem nortear as ações do contratado e a conduta de seus funcionários no exercício das atividades previstas no contrato.

8.12 – Comunicar ao CREDENCIANTE qualquer alteração que possa comprometer a manutenção do Contrato.

8.13 – Responsabilizar-se por todos os danos causados ao CREDENCIANTE e/ou terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, provocados pela negligência, imprudência ou imperícia quando repará-las e corrigi-las às suas expensas.

CLÁUSULA NONA – Vigência e Prorrogação do Contrato.

9.1 – A vigência do presente contrato de adesão será pelo período de _____ de ____________ de.

CLAUSULA DÉCIMA - Da Prorrogação.

10.1 – O presente contrato poderá ser prorrogado a critério exclusivo da administração, nos termos do Inciso II do art. 57 da Lei Federal nº 8.666/93 mediante justificativa fundamentada da autoridade competente reduzida a termo nos autos.

CLÁUSULA ONZE – Rescisão Contratual

11.1 – O presente contrato poderá ser rescindido a critério do CREDENCIANTE, sem que à CREDENCIADA caiba qualquer indenização, ou, reclamação, exceto pelos serviços até então realizados.

11.2 – A inexecução total ou parcial do contrato enseja a sua rescisão, com as consequências contratuais e as previstas da Lei Federal Nº 8.666/93.

11.3 – O contrato poderá ser rescindido se, por algum motivo, a CREDENCIADA deixar de possuir as condições de habilitação exigidas no certame.
11.4 – A rescisão deste instrumento poderá ocorrer nas formas previstas no Artigo 79 da Lei Federal nº 8.666/93.

11.5 – Poderá ser solicitada rescisão deste contrato por parte da CREDENCIADA, com uma antecedência mínima de 30 (trinta) dias, condicionada à análise do CREDENCIANTE quanto a possibilidade da rescisão antes do término de vigência deste instrumento.

CLÁUSULA DOZE – Penalidades e sanções

12.1 – O não cumprimento ou o cumprimento parcial, ou ainda a ocorrência de qualquer irregularidade na prestação de serviço, por parte da CREDENCIADA, ensejará aplicação de multa correspondente a 10% (dez por cento) do estimado do certame, para cada notificação formalizada a este, independente da possibilidade de rescisão contratual, com as consequências previstas em lei.

12.2 – A aplicação da multa prevista no item anterior poderá ocorrer somente três vezes, sendo que a notificação seguinte ensejará a rescisão contratual e aplicação das demais sanções previstas.

12.3 – A CREDENCIADA ficará sujeita às penalidades previstas na Lei Federal nº 8.666/93 e alterações, nos casos não previstos neste instrumento.

12.4- Sanções

12.4.1 – Verificada uma das hipóteses previstas nos subitens anteriores, a administração municipal poderá optar pela convocação dos demais credenciados, se houver.

12.4.2 – Pelo não cumprimento total ou parcial do objeto contratado, poderá, garantida a prévia defesa da CREDENCIADA, no prazo de 05 (cinco) dias úteis, aplicar multa prevista neste instrumento juntamente com as seguintes sanções.

a) Advertência.

b) Suspensão temporária de participação em licitações e impedimento de contratar com a administração pública, por prazo não superior a 02 (dois) anos.

c) Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a administração pública enquanto perdurarem os motivos determinantes de punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria autoridade que aplicou penalidade, a qual será concedida sempre que a CREDENCIADA ressarcir a administração pelos prejuízos resultantes e depois de decorrido o prazo de sanção aplicada com base na alínea anterior.

12.5 – A sanções previstas na alínea “C”, do sub-item 9.2.2, são de competência exclusiva da autoridade máxima do executivo, facultada a defesa da CREDENCIADA no respectivo processo no prazo de 10 (dez) dias a contar da abertura das vistas.

CLÁUSULA TREZE – DA EFICÁCIA.

13.1 – O presente contrato somente terá eficácia depois de publicado o respectivo extrato no Quadro de Aviso do CIDES LESTE.

CLÁUSULA QUATORZE – Condições Gerais

14.1 – Faz parte deste instrumento a íntegra do processo licitatório que o originou, que passa a integra-lo independente de transcrição.

14.2 – A tolerância de qualquer das partes, relativa às infrações cometidas contra disposições deste contrato, não exime o infrator de ver exigida, a qualquer tempo, seu cumprimento integral.

14.3 – A CREDENCIADA se obriga a manter as condições de habilitação e qualificação durante a vigência deste contrato, sob pena da aplicação do disposto na cláusula oitava.
14.4 – Fica eleito o Foro da Comarca de Caratinga, para dirimir eventuais litígios renunciando-se a qualquer outro por mais privilegiado que seja ou se torne.
E, por assim estarem de acordo e ajustados, firmam este instrumento em duas vias, de igual teor e forma, perante duas testemunhas abaixo assinadas para a produção dos desejados efeitos jurídicos.

Caratinga – MG _______ de______________________________ de 2022.

_________________________________________

CIDES LESTE
CREDENCIANTE

_____________________________

EMPRESA CREDENCIADA

TESTEMUNHAS 01._______________________________ ID: _____________________

TESTEMUNHAS 02._______________________________ ID: _____________________
ANEXO XII – TERMO DE REFERENCIA

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 003/2022 - CREDECIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
CREDENCIAMENTO COMO HIPÓTESE DE INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO


O credenciamento é sem dúvidas uma figura inovadora que os Tribunais de Contas consideram viável quando se tratar da contratação de serviços cuja competição torna-se inviável à administração. Assim o credenciamento nada mais é do que uma hipótese de inexigibilidade de licitação em que se seleciona vários prestadores ou fornecedores se for o caso à contratar com a administração pública.


A regra geral para a Administração contratar serviços, realizar compras, obras e alienações é a de que tais contratos sejam precedidos de procedimento licitatório, a teor do que dispõe o art. 37 da Constituição Federal sob os princípios de legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade, eficiência e outros correlatos.

O procedimento licitatório específico visa garantir não apenas a seleção da proposta mais vantajosa para a Administração, mas sim, assegurar o princípio constitucional da isonomia entre os potenciais prestadores do serviço ou fornecedores do objeto pretendido.


Ao observarmos o Inciso XXI do art. 37 da Constituição, este faz ressalva “os casos especificados na legislação”, ou seja, o próprio texto Constitucional abre a possibilidade de a Lei ordinária fixar hipóteses para estabelecer exceções à regra de licitar, que é exatamente o que se observa pelas disposições dos artigos 24 e 25 da Lei 8666/93, que tratam, respectivamente, sobre os casos de dispensa e inexigibilidade de licitação.


Nos casos de dispensa de licitação observados no art. 24 da Lei 8666/93 é claro ao estabelecer, os casos em que pode decair o processo formal de licitação com a competição eminente.


No caso do art. 25 da Lei de Licitações, ficou vaga a definição de “INVIABILIDADE DE COMPETIÇÃO”, o qual passamos a analisar de acordo com o entendimento da CPL.


“Art. 25. É inexigível a licitação quando houver inviabilidade de competição, em especial:

I - Para aquisição de materiais, equipamentos, ou gêneros que só possam ser fornecidos por produtor, empresa ou representante comercial exclusivo, vedada a preferência de marca, devendo a comprovação de exclusividade ser feita através de atestado fornecido pelo órgão de registro do comércio do local em que se realizaria a licitação ou a obra ou o serviço, pelo Sindicato, Federação ou Confederação Patronal, ou, ainda, pelas entidades equivalentes;
II - Para a contratação de serviços técnicos enumerados no art. 13 desta Lei, de natureza singular, com profissionais ou empresas de notória especialização, vedada a inexigibilidade para serviços de publicidade e divulgação;
III - para contratação de profissional de qualquer setor artístico, diretamente ou através de empresário exclusivo, desde que consagrado pela crítica especializada ou pela opinião pública. ”z

O referido artigo dispõe que “é inexigível a licitação quando houver inviabilidade de competição”. Neste caso podemos interpretar a expressão “Inviabilidade de competição” de forma ampla, sendo difícil relacionar as hipóteses, embora nos incisos seguintes existam a situações que podem dar definição da inexigibilidade. 


Vejamos a lição do professor Marçal Justen Filho (Comentários à Lei de Licitações e Contratos Administrativos. 2009), após citar exemplos sobre as hipóteses de inexigibilidade trazidas pela Lei 8666/93, ensina que “todas essas abordagens são meramente exemplificativas, eis que extraídas do exame das diversas hipóteses contidas nos incisos do art. 25, sendo imperioso reconhecer que nelas não se esgotam as possibilidades de configuração dos pressupostos da contratação direta por inexigibilidade”.


Devamos melhor entender a expressão “inviabilidade de competição”, ampliando seu entendimento em especial no que se refere o inciso I que embora determine a contratação de um único fornecedor ou prestador, pode-se configurar na contratação de vários contratados.


Se a Administração convoca todos os profissionais de determinado setor, dispondo-se a contratar os que tiverem interesse e que satisfaçam os requisitos estabelecidos, ela própria fixando o valor que se dispõe a pagar, os possíveis licitantes não competirão no estrito sentido da palavra, inviabilizando a competição, uma vez que a todos foi assegurada à contratação em igualdade de condições sob a luz da Lei 8.666/93.


Neste raciocínio o credenciamento é, em verdade, um mecanismo, um sistema para se efetivar uma contratação por inexigibilidade. Portanto, a base legal do credenciamento é justamente o art. 25, caput, da Lei 8666/93.


O próprio TCU no processo 016.171/94 - TC 008.797/93-5 manifestou no sentido de que o sistema de credenciamento, quando realizado com a devida cautela, assegurando tratamento isonômico aos interessados na prestação dos serviços e negociando-se as condições de atendimento, obtém-se uma melhor qualidade dos serviços além do menor preço, podendo ser adotado sem licitação amparado no art. 25 da Lei Federal nº 8.666/93. Assim, quando à legalidade do credenciamento como hipótese de licitação está amparada nos entendimentos dos Tribunais de Contas.


Então, podemos afirmar, embora de maneira simples que o credenciamento é um método, pelo qual irá se efetivar uma contratação direta, pois lembre-se, trata-se de inexigibilidade onde o Poder Público não seleciona apenas um participante, mas sim, pré-qualifica todos os interessados que preencham os requisitos previamente determinados no ato convocatório.


No credenciamento, um ponto importante é que este deve-se manter aberto integralmente e sempre, ou seja, a qualquer tempo o particular interessado poderá se apresentar e entregar a documentação para se credenciar, isso, obviamente, enquanto a Administração mantiver interesse na contratação do serviço. Essa já foi também a orientação do Tribunal de Contas da União no Processo n.º TC 016.522/95-8.


Por fim, temos no credenciamento de serviços de saúde o mecanismo mais viável para selecionar tantos prestadores de serviços que forem necessários, configurando o processo licitatório de seleção de apenas um vencedor, um ato desvantajoso para o objeto a que se destina o presente credenciamento.


Portanto, a adoção do presente sistema é o mais adequado, no qual os interessados devem preencher os requisitos estabelecidos no ato convocatório, e caso se credencie prestadores além do pretendido, que se faça sorteio público em igualdade de condições para selecionar os licitantes que desempenharão os serviços.


Caratinga/MG, 17 de janeiro de 2022.

_________________________
DAVI TEIXEIRA MARQUES
Presidente da CPL

ANEXO XIII – TABELA DE PREÇO REFERENCIAL

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 00/2022 – CREDENCIAMENTO POR INEXIGIBILIDADE Nº 001/2022
	TABELA DE PROCEDIMENTOS E VALORES

	PROCEDIMENTO 
	 VALOR 

	ACESSO CUTANEO
	R$ 605,00

	ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES
	R$ 2,08

	ADENOIDECTOMIA
	R$ 1.641,00

	ALERGIA /IMUNOLOGIA
	R$ 55,00

	ALERGIA /IMUNOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	AMPLIAÇÃO OU MAGNIFICAÇÃO DE LESÃO MAMARIA
	R$ 70,00

	AMÍGDALAS DIREITA E ESQUERDA -BIOPSIA
	R$ 110,00

	AMIGDALAS E ADENOIDE -BIOPSIA
	R$ 181,00

	AMIGDALECTOMIA
	R$ 1.641,00

	ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DE URINA
	R$ 4,00

	ANESTESIA PARA PROCEDIMENTO CIRÚRGICO ELETIVO
	R$ 275,00

	ANESTESIA PARA EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA EM AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 242,00

	ANESTESIA PARA EXAMES DE TOMOGRAFIA EM AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 275,00

	ANGIOLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTAR ELETIVA DE ANGIOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	ANG RM CRÂNIO
	R$ 606,00

	ANG RM ABDOMINAL
	R$ 881,00

	ANG RM CARÓTIDAS E VERTEBRAIS
	R$ 881,00

	ANG RM DE COLANGIO
	R$ 881,00

	ANG RM DE AORTA ABDOMINAL
	R$ 881,00

	ANG RM DE AORTA TORACICA
	R$ 881,00

	ANGIOGRAFIA CEREBRAL ( 4 VASOS)
	R$ 771,00

	ANGIOGRAFIA / RETINOGRAFIA
	R$ 220,00

	ANGIORESSONANCIA CEREBRAL
	R$ 331,00

	ANGIO-RM (CRÂNIO OU PESCOÇO OU TÓRAX OU ABDOME SUPERIOR OU PELVE) – ARTERIAL OU VENOSA
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE ABDOME SUPERIOR
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE CRÂNIO
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE MEMBRO INFERIOR (UNILATERAL)
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE MEMBRO SUPERIOR (UNILATERAL)
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE PELVE
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL DE PESCOÇO
	R$ 754,00

	ANGIO-RM ARTERIAL PULMONAR
	R$ 754,00

	ANGIO-RM DE AORTA ABDOMINAL
	R$ 754,00

	ANGIO-RM DE AORTA TORÁCICA
	R$ 754,00

	ANGIO-RM VENOSA DE CRÂNIO
	R$ 754,00

	ANGIO-RM VENOSA DE MEMBRO INFERIOR (UNILATERAL)
	R$ 754,00

	ANGIO-RM VENOSA DE MEMBRO SUPERIOR (UNILATERAL)
	R$ 754,00

	ANGIO-RM VENOSA DE PELVE
	R$ 754,00

	ANGIO-RM VENOSA DE PESCOÇO
	R$ 754,00

	ANGIOTOMOGRAFIA (CRÂNIO OU PESCOÇO OU TÓRAX OU ABDOME SUPERIOR OU PELVE) – ARTERIAL OU VENOSA
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA (CRÂNIO OU PESCOÇO OU TÓRAX OU ABDOME SUPERIOR OU PELVE)
	R$ 536,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE ABDOME SUPERIOR
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE CRÂNIO
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE MEMBRO INFERIOR
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE MEMBRO SUPERIOR
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE PELVE
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAL DE PESCOÇO
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA CORONARIANA
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA DE AORTA ABDOMINAL
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA DE AORTA TORÁCICA
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE CRÂNIO
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE MEMBRO INFERIOR
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE MEMBRO SUPERIOR
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE PELVE
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE PESCOÇO
	R$ 413,00

	ANGIOTOMOGRAFIA VENOSA DE TÓRAX
	R$ 413,00

	ANTI GLAUCOMATOSA
	R$ 1.211,00

	ANTIBIOGRAMA
	R$ 5,50

	ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRAÇÃO INIBITORIA MINIMA
	R$ 14,00

	AORTOGRAFIA ABDOMINAL
	R$ 234,00

	AORTOGRAFIA TORACICA
	R$ 210,00

	AORTOGRAFIA ABDOMINAL + ARTERIOGRAFIA RENAL
	R$ 771,00

	AORTOGRAFIA ABDOMINAL + ARTERIOGRAFIA DE MEMBRO INFERIOR
	R$ 771,00

	APARELHO URINARIO
	R$ 30,00

	APLICAÇÃO DE SELANTE
	R$ 66,00

	APLICAÇÃO DE VEIA
	R$ 110,00

	ARTICULAÇÃO
	R$ 71,00

	ARTOGRAFIA ABDOMINAL+ARTOGRAFIA DE MEMBRO INFERIOR
	R$ 771,00

	ARTICULAÇÃO (ESTERNOCLAVICULAR OU OMBRO OU COTOVELO OU PUNHO OU SACRILÍACAS OU COXOFEMORAL OU JOELHO OU PÉ) - UNILATERAL
	R$ 107,00

	ARTICULAR (POR ARTICULAÇÃO)
	R$ 80,00

	ARTRO-RM (INCLUIR A PUNÇÃO ARTICULAR) - POR ARTICULAÇÃO
	R$ 754,00

	ARTRO-TC 
	R$ 413,00

	ÁUDIO + IMPEDANCIOMETRIA
	R$ 88,00

	ÁUDIO + VECTOELETRO
	R$ 159,00

	AUDIOMETRIA
	R$ 50,00

	AVALIAÇÃO ( BUCOMAXILO)
	R$ 110,00

	AVALIAÇÃO DE VIAS LACRIMAIS SONDAGEM
	R$ 44,00

	BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE)
	R$ 4,00

	BACTEROSCOPIA (GRAM)
	R$ 3,00

	BIOMETRIA ULTRASSONICA OU ECOBIOMETRIA
	R$ 110,00

	BIOPSIA – INTRA ORAL
	R$ 358,00

	BIOPSIA HEPATICA (COM MATERIAL)
	R$ 700,00

	BIOPSIA PERCUTANIA
	R$ 163,00

	BIOPSIA RENAL
	R$ 700,00

	BIOPSIA DE MAMA
	R$ 181,00

	BIOPSIA DE MAMA- PEÇA CIRURGICA
	R$ 214,00

	BIOPSIA DO COLO UTERINO
	R$ 71,00

	BIOPSIA DO COLO UTERINO- PEÇA CIRÚRGICA
	R$ 165,00

	BIOPSIA DO ESÔFAGO
	R$ 71,00

	BIOPSIA  DE UTERO
	R$ 181,00

	BIOPSIA PLACENTA +CORDÃO UMBILICAL
	R$ 157,00

	BIOPSIA PLEURAL ( C. MATERIAL)
	R$ 209,00

	BIOPSIA PROSTATA INTEIRA (PROSTATA MARGENS CIRUGICAS URETRAL E SEMINAL SEM VISICULAS
	R$ 214,00

	BIOPSIA PROSTATA INTEIRA (PROSTATA, MARGEM CIRURGICA URETRAL E SIMINAL E VISICULAS SE
	R$ 352,00

	BIOPSIA PROSTATA POR AGULHA FINA (12 AMOSTRAS)
	R$ 363,00

	BIOPSIA PROSTATA 
	R$ 181,00

	BIOPSIA PRÓSTATA ( C. MATERIAL)
	R$ 700,00

	BIOPSIA VISICULA
	R$ 157,00

	BIOPSIA PACOTES DE 50 CONSULTA DE UROLOGIA
	R$ 60,00

	BRONCOSCOPIA
	R$ 484,00

	CARDIOLOGIA
	R$ 60,00

	CAF
	R$ 60,00

	CAPSULOTOMIA A YAG LASER
	R$ 286,00

	CAMPIEMETRIA COMPUTADORIZADA
	R$ 99,00

	CAMPIMETRIA MANUAL
	R$ 88,00

	CANAL PRÉ-MOLARES
	R$ 143,00

	CAPTURA HIBRIDA (CADA 01)
	R$ 484,00

	CANAL-MOLARES
	R$ 187,00

	CAMPO VISUAL 
	R$ 99,00

	CATETERISMO CADIACO + VENTRIC.ESQUERDO
	R$ 1.101,00

	CONSULTA ELETIVA DE CARDIOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR 
	R$ 110,00

	CINTILOGRAFIA DE MIOCÁRDIO P/ LOCALIZAÇÃO DE NECROSE (MINIMO 3 PROJEÇÕES )
	R$ 183,00

	CINTILOGRAFIA DE OSSOS C/ OU S/ FLUXO SANGUINEO (CORPO INTEIRO)
	R$ 210,00

	CINTILOGRAFIA DE PARATIREOIDES
	R$ 357,00

	CINTILOGRAFIA DE PULMAO C/ GALIO 67
	R$ 504,00

	CINTILOGRAFIA DE PULMAO P/ PESQUISA DE ASPIRAÇÃO
	R$ 140,00

	CINTILOGRAFIA DE PULMÃO POR INALAÇÃO (MINIMO 2 PROJEÇÕES)
	R$ 141,00

	CINTILOGRAFIA DE PULMÃO POR PERFUSÃO (MINIMO 4 PROJEÇÕES)
	R$ 143,0

	CINTILOGRAFIA DE RIM C/ GALIO 67
	R$ 504,00

	CINTILOGRAFIA DE SEGMENTO OSSEO C/ GALIO 67
	R$ 504,00

	CINTILOGRAFIA DE SISTEMA RETÍCULOS-ENDOTELIAL (MEDULA ÓSSEA)
	R$ 124,00

	CINTILOGRAFIA DE TESTICULO E BOLSA ESCROTAL
	R$ 120,00

	CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ OU S/ CAPTACAO
	R$ 85,00

	CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ TESTE DE SUPRESSAO / ESTIMULO
	R$ 118,00

	CINTILOGRAFIA P/ AVALIACAO DE FLUXO SANGUINEO DE EXTREMIDADES
	R$ 125,00

	CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRÂNSITO ESOFÁGICO (LIQUIDO)
	R$ 149,00

	CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO ESOFÁGICO (SEMI-SOLIDO)
	R$ 149,00

	CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRÂNSITO GASTRICO
	R$ 158,00

	CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE DIVERTICULOSE DE MECKEL
	R$ 126,00

	CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA DIGESTIVA ATIVA
	R$ 173,00

	CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA DIGESTIVA APÓS ATIVA
	R$ 342,00

	CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE REFLUXO GASTRO-ESOFAGICO
	R$ 149,00

	CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DO CORPO INTEIRO
	R$ 373,00

	CINTILOGRAFIA P/ QUANTIFICAÇÃO DE SHUNT EXTRACARDIACO
	R$ 157,00

	CINTILOGRAFIA RENAL DINAMICA
	R$ 182,00

	CINTILOGRAFIA RENAL ESTATICA
	R$ 146,00

	CINTILOGRAFIA RENAL/RENOGRAMA (QUALITATIVA E/OU QUANTITATIVA)
	R$ 146,00

	CINTILOGRAFIA SINCRONIZADA DE CAMARAS CARDIACAS EM SITUAÇÃO DE ESFORCO
	R$ 236,00

	CINTILOGRAFIA SINCRONIZADA DE CÂMARAS CARDÍACAS EM SITUAÇÃO DE REPOUSO (VENTRICULOGRAFIA)
	R$ 194,00

	CISTERNOCINTILOGRAFIA (INCLUINDO PESQUISA E/OU AVALIACAO DO TRÂNSITO LIQUORICO)
	R$ 253,00

	CISTOCINTILOGRAFIA DIRETA
	R$ 151,00

	CISTOCINTILOGRAFIA INDIRETA
	R$ 178,00

	CISTOS ORAFACIAIS (AMBULATÓRIO)
	R$ 826,00

	CISTOS ORAFACIAIS (HOSPITALAR)
	R$ 1.652,00

	CISTOSCOPIA
	R$ 400,00

	CITOLOGIA P/ CLAMIDIA
	R$ 4,00

	CITOQUIMICA HEMATOLOGIA
	R$ 7,00

	CLEARANCE DE CREATININA
	R$ 3,00

	CLEARANCE DE FOSFATO
	R$ 3,00

	CLEARANCE DE UREIA
	R$ 3,00

	CLINICO GERAL
	R$ 50,00

	CIRURGIÃO GERAL
	R$ 60,00

	CONSULTA ELEITIVA EM COM CLÍNICO GERAL AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	COLANGIOGRAFIA TRANSCUTANEA
	R$ 55,00

	COLANGIOGRAFIA POS OPERATORIA
	R$ 281,00

	COLONOSCOPIA COM BIÓPSIA/ C/ SEDACAO
	R$ 1.300,00

	COLONOSCOPIA COM BIÓPSIA/ C/ SEDACAO AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 1.762,00

	COLOPROCTOLOGIA
	R$ 110,00

	COLPOPERINEOPLASTIA
	R$ 1.531,00

	COLPOSCOPIA (MATERIAL)
	R$ 220,00

	CONGELAMENTO/PARAFINA (EXCETO COLO UTERINO) PEÇA CIRÚRGICA
	R$ 214,00

	CONSULTA NUTRIÇÃO
	R$ 33,00

	CONTRASTE PARA EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA EM AMBIENTE HOSP.
	R$ 242,00

	CONTRASTE PARA EXAMES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA
	R$ 110,00

	CONTRASTE PARA EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA AMBIENTE HOSP.
	R$ 242,00

	CONTRASTE PARA EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA
	R$ 110,00

	CONTAGEM DE ADDIS
	R$ 2,25

	CONTAGEM DE PLAQUETAS
	R$ 3,00

	CONTAGEM DE RETICULÓCITOS
	R$ 3,00

	CONTAGEM ESPECIFICAS DE CELULAS NO LIQUOR
	R$ 2,00

	CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR
	R$ 2,00

	CORE (PUNÇÃO DE MAMA POR AGULHA GROSSA)
	R$ 330,00

	CORPO ESTRANHO -OUVIDO ,NARIZ,FARINGE
	R$ 55,00

	CORREÇÃO DE CIRURGIA DE HERNIA DE IRIS
	R$ 280,00

	CREATINA
	R$ 2,00

	CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICAÇÃO
	R$ 6,00

	CULTURA DO LEITE MATERNO (POS-PASTEURIZAÇÃO)
	R$ 4,00

	CULTURA PARA BAAR
	R$ 6,00

	CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS
	R$ 11,00

	CULTURA PARA IDENTIFICAÇÃO DE FUNGOS
	R$ 4,00

	CURATIVO GRANDE ESPECIAL
	R$ 201,0

	CURVA TENSIONAL DIARIA BINOCULAR 
	R$ 110,00

	DACRIOCISTORRINOSTOMIA
	R$ 418,00

	DEMONSTRAÇÃO DE SEQUESTRO DE HEMÁCIAS PELO BACO (C/ RADIOISÓTOPOS)
	R$ 120,00

	DENSITOMETRIA ÓSSEA
	R$ 150,00

	DENTES EMPACTADOS OU INCLUSOS (CADA)
	R$ 385,00

	DEDO DE GATILHO
	R$ 1.090,00

	DEDO EM MARTELO DAS MÃOS
	R$ 1.311,00

	DEFECOGRAMA
	R$ 102,00

	DERMATOLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DERMATOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	DETERMINAÇÃO DE CAPACIDADE DE FIXAÇÃO DO FERRO
	R$ 2,00

	DETERMINAÇÃO DE CARIOTIPO DE SANGUE PERIFERICO ( C/ TECNICA DE BANDAS)
	R$ 35,00

	DETERMINAÇÃO DE CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS ( C/ TECNICA DE BANDAS)
	R$ 35,00

	DETERMINAÇÃO DE CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/TECNICA DE BANDAS)
	R$ 35,00

	DETERMINAÇÃO DE CARIOTIPO EM SANGUE PERIFERICO (C/TECNICA DE BANDAS)
	R$ 35,00

	DETERMINAÇÃO DE COMPLEMENTO(CH50)
	R$ 10,00

	DETERMINAÇÃO DE CROMATOGRAFIA DE AMINOACIDOS
	R$ 17,00

	DETERMINAÇÃO DE CURVA DE RESISTÊNCIA GLOBULAR
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DE CURVA GLICEMICA C/INDUÇÃO POR CORTISONA (4 DOSAGEM)
	R$ 4,00

	DETERMINAÇÃO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
	R$ 4,00

	DETERMINAÇÃO DE FATOR REUMATOIDE
	R$ 3,00

	DETERMINACAO DE FILTRACAO GLOMERULAR
	R$ 78,00

	DETERMINACAO DE FLUXO PLASMATICO RENAL
	R$ 78,00

	DETERMINACAO DE FLUXO SANGUINEO REGIONAL
	R$ 152,00

	DETERMINAÇÃO DE FOSFOLIPIDIOS RELAÇÃO LECITINIA-ESFINGOMIELINA NO LIQUIDO AMNIOTICO
	R$ 7,00

	DETERMINAÇÃO DE RECEPTORES TUMORAIS HORMONAIS
	R$ 385,00

	DETERMINAÇÃO DE RECPTORES TUMORAIS HORMONAIS
	R$ 385,00

	DETERMINACAO DE SOBREVIDA DE HEMACIAS (C/ RADIOSOTOPOS)
	R$ 66,00

	DETERMINAÇÃO DE T3 REVERSO
	R$ 14,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE COAGULAÇÃO
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY
	R$ 9,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO – DUKE
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBINA
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)
	R$ 6,00

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTOMBINA (TAP)
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAÇÃO (VHS)
	R$ 3,00

	DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO
	R$ 1,50

	DETERMINAÇÃO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA(5DOSAGEM)
	R$ 11,00

	DETERMINAÇÃO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA
	R$ 10,00

	DIAGNOSTICA OU ECOGRAFIA
	R$ 99,00

	DIARIA DE UTI 1ª DIARIA
	R$ 991,00

	DIARIA DE UTI 2ª DIARIA
	R$ 1.983,00

	DILATAÇÃO URETAL
	R$ 450,00

	DOCUMENTAÇÃO BOCA TODA
	R$ 220,00

	DOCUMENTAÇÃO PANORAMICA,TELE TRAÇADO ,TODAS AS FOTOS ,UM PAR DE MODELOS ,PASTA COM FICHA ,CD
	R$ 115,00

	DOCUMENTAÇÃO PANORAMICO
	R$ 137,00

	DOPLLER DE CERVICAL
	R$ 220,00

	DOPLLER DE TIREOIDE
	R$ 198,00

	DOPPLER ABDOMINAL
	R$ 330,00

	DOPPLER DE BOLSA ESCROTAL
	R$ 220,00

	DOPPLER ARTERIAL DE MEMBRO INFERIOR – UNILATERAL
	R$ 121,00

	DOPPLER ARTERIAL DE MEMBRO SUPERIOR – UNILATERAL
	R$ 121,00

	DOPPLER DE AORTA E ILIACAS
	R$ 172,00

	DOPPLER ENDOVAGINAL
	R$ 220,00

	DOPPLER DE AORTA E ARTERIAS RENAIS
	R$ 172,00

	DOPPLER DE ARTERIAS VISCERAIS (MESENTERICAS SUPERIOR E INFERIOR E TRONCO CELIACO)
	R$ 160,00

	DOPPLER DE ORGÃO OU ESTRUTURA ISOLADA 
	R$ 172,00

	DOPPLER VENOSO DE MEMBRO INFERIOR – UNILATERAL
	R$ 612,00

	DOPPLER VENOSO DE MEMBRO SUPERIOR – UNILATERAL
	R$ 153,00

	DOPPLER COLORIDO TRANSCRANIANO OU TRANSFONTANELA
	R$ 371,00

	DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS
	R$ 11,00

	DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS
	R$ 2,00

	DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA
	R$ 3,00

	DOSAGEM DE POTASSIO
	R$ 2,00

	DOSAGEM DE 17 – CETOSTERÓIDES TOTAIS
	R$ 6,50

	DOSAGEM DE 17 – HIDROXICORTICOSTERÓIDES
	R$ 6,50

	DOSAGEM DE 17- ALFA- HIDROXIPROGESTERONA
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE 5 NUCLEOTIDASSE
	R$ 3,80

	DOSAGEM DE ACETONA
	R$ 2,00

	DOSAGEM DE ÁCIDO 5-HIDROXI-INDOL-ACÉTICO (SEROTONINA)
	R$ 6,75

	DOSAGEM DE ACIDO DELTA-AMINOLEVULINICO
	R$ 2,27

	DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO
	R$ 2,46

	DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO
	R$ 2,25

	DOSAGEM DE ACIDO URICO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO
	R$ 17,24

	DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO
	R$ 9,92

	DOSAGEM DE ACUCARES (POR CROMATOGRAFIA)
	R$ 4,08

	DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH)
	R$ 13,53

	DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE ALDOLASE
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE ALDOSTERONA
	R$ 11,39

	DOSAGEM DE ALFA -1-GLICOPROTEINA ACIDA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE ALFA -FETOPROTEINA
	R$ 16,59

	DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE ALUMINIO
	R$ 30,30

	DOSAGEM DE AMILASE
	R$ 2,48

	DOSAGEM DE AMONIA
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA
	R$ 11,05

	DOSAGEM DE ANFETAMINAS
	R$ 11,02

	DOSAGEM DE ANTEDEPRESSIVOS TRICICLICOS
	R$ 11,02

	DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE
	R$ 4,53

	DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO(PSA)
	R$ 18,09

	DOSAGEM DE ANTITROMBINA
	R$ 7,14

	DOSAGEM DE ANTITROMBINA II
	R$ 5,85

	DOSAGEM DE BARBITURATOS
	R$ 14,47

	DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS
	R$ 14,85

	DOSAGEM DE BETA -2-MOGROGLOBULINA
	R$ 14,93

	DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACÇÕES
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE CADMIO
	R$ 7,22

	DOSAGEM DE CALCIO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE CALCITONINA
	R$ 13,77

	DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA
	R$ 19,31

	DOSAGEM DE CERULOPLASMINA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE CHUMBO
	R$ 9,73

	DOSAGEM DE CITRATO
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE CLORETO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE COBRE
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE COLESEROL LDL
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE COLESTEROL HDL
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE COLINESTERASE
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4
	R$ 18,91

	DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3
	R$ 18,91

	DOSAGEM DE CORTISOL
	R$ 9,44

	DOSAGEM DE CREATININA
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE CRETINOFOSFOQUINASE FRAÇÃO MB
	R$ 4,54

	DOSAGEM DE CRETINOFOSFOQUINASE(CPK)
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA
	R$ 3,12

	DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA)
	R$ 10,77

	DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA(ISOENZIMAS FRAIONADAS)
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE DESIDROGENE LATICA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE DESIDROGENENASE GLUTAMICA
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA)
	R$ 9,88

	DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT)
	R$ 11,22

	DOSAGEM DE ESTRADIOL
	R$ 9,73

	DOSAGEM DE ESTRIOL
	R$ 11,06

	DOSAGEM DE ESTRONA
	R$ 10,65

	DOSAGEM DE FATOR IX
	R$ 8,38

	DOSAGEM DE FATOR V
	R$ 5,21

	DOSAGEM DE FATOR VII
	R$ 7,30

	DOSAGEM DE FATOR VIII (INIBIDOR)
	R$ 16,53

	DOSAGEM DE FATOR X
	R$ 7,34

	DOSAGEM DE FATOR XI
	R$ 10,04

	DOSAGEM DE FATOR XII
	R$ 11,58

	DOSAGEM DE FATOR XIII
	R$ 7,34

	DOSAGEM DE FENITOINA
	R$ 38,80

	DOSAGEM DE FERRITINA
	R$ 17,18

	DOSAGEM DE FERRO SERICO
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE FIBRINOGÊNIO
	R$ 5,07

	DOSAGEM DE FOLATO
	R$ 18,34

	DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE FOSFORO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE FRUTOSE
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERESAE(GAMA GT)
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE GASTRINA
	R$ 13,55

	DOSAGEM DE GLICOSE
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE GLICOSE NO LIQUIDO SINOVAL E DERRAMES
	R$ 2,08

	DOSAGEM DE GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIÔNICA HUMANA (HCG, BETA HCG)
	R$ 7,52

	DOSAGEM DE GORDURA FECAL
	R$ 3,35

	DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA
	R$ 1,69

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL
	R$ 3,01

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
	R$ 8,66

	DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE HORMÔNIO DE CRESCIMENTO (HGH)
	R$ 9,78

	DOSAGEM DE HORMÔNIO FOLÍCULO ESTIMULANTE (FSH)
	R$ 7,56

	DOSAGEM DE HORMÔNIO LUTEINIZANTE (LH)
	R$ 8,59

	DOSAGEM DE HORMÔNIO TIREOESTIMULANTE (TSH)
	R$ 8,58

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBINA E (IGE)
	R$ 10,19

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA)
	R$ 18,91

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M(IGM)
	R$ 18,91

	DOSAGEM DE INIBIDOR DE C-1 ESTERASE
	R$ 4,52

	DOSAGEM DE INSULINA
	R$ 9,74

	DOSAGEM DE LACTATO
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE LIPASE
	R$ 2,48

	DOSAGEM DE LITIO
	R$ 2,48

	DOSAGEM DE MAGNESIO
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE MERCURIO
	R$ 2,25

	DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA
	R$ 11,02

	DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA
	R$ 8,95

	DOSAGEM DE MUCO PROTEINAS
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE OXALATO
	R$ 4,05

	DOSAGEM DE PARATORMÔNIO
	R$ 41,31

	DOSAGEM DE PEPTÍDEO C
	R$ 14,71

	DOSAGEM DE PORFIRINAS
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE POTASSIO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE PROGESTERONA
	R$ 9,79

	DOSAGEM DE PROLACTINA
	R$ 9,73

	DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS
	R$ 1,54

	DOSAGEM DE PROTEINAS ( URINA DE 24 HORAS)
	R$ 224,75

	DOSAGEM DE PROTEINAS NO LÍQUIDO SINOVAL E DERRAMES
	R$ 2,08

	DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACÇÕES
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE PROTREINAS TOTAIS
	R$ 1,54

	DOSAGEM DE RENINA
	R$ 12,64

	DOSAGEM DE SODIO
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE SODIO E CLORO NO SUOR ( C/ COLETA)
	R$ 2,08

	DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1)
	R$ 14,71

	DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS)
	R$ 12,56

	DOSAGEM DE TEOFILINA
	R$ 17,24

	DOSAGEM DE TESTOSTERONA
	R$ 9,99

	DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE
	R$ 12,56

	DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA
	R$ 14,71

	DOSAGEM DE TIROXINA (T4)
	R$ 8,39

	DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)
	R$ 11,12

	DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA(TGO)
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE TRANSFERRINA
	R$ 4,54

	DOSAGEM DE TRASAMINASE GLUTAMIC-PIRUVICA (TGP)
	R$ 2,21

	DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS
	R$ 3,87

	DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3)
	R$ 8,34

	DOSAGEM DE UREIA
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE VITAMINA B12
	R$ 16,79

	DOSAGEM DE ZINCO
	R$ 17,24

	DOSAGEM DELACTATO
	R$ 4,05

	DOSAGEMDE FRAÇÃO PROSTATICA DE FOSFATASE ACIDA
	R$ 2,21

	DOCUMENTAÇÃO TRES PERIP.
	R$ 159,75

	DRENAGEM DE ABSCESSOS BOCA E ANEXOS
	R$ 1.652,55

	DUPLEX SCAN
	R$ 121,00

	DUPLEX SCAN – 3 MEMBROS
	R$ 363,00

	DUPLEX SCAN -2 MEMBROS
	R$ 242,00

	DUPLEX SCAN -4 MEMBROS
	R$ 484,00

	ECG – ELETROCARDIOGRAMA
	R$ 31,00

	ECOCARDIOGRAFIA
	R$ 154,00

	ECOCARDIOGRAFIA TRANSESOFAGICA 
	R$ 444,00

	ECODOPPLERCARDIOGRAMA FETAL COM MAPEAMENTO DE FLUXO EM CORES
	R$ 376,00

	EEG – ELETROENCEFALOGRAMA
	R$ 50,00

	ELETROCOAGULAÇÃO -CAUTERIZAÇÃO
	R$ 400,00

	ELETROENCEFALOGRAMA QUANTITATIVO C/ MAPEAMENTO (EEG)
	R$ 123,00

	ESÔFAGO – HIATO – ESTÔMAGO E DUODENO REDD
	R$ 363,00

	ELETROFERESE DE LIPOPROTEINAS
	R$ 4,00

	ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA
	R$ 6,00

	ELETROFORESE PROTEINAS C/ CONCENTRAÇÃO NO LIQUOR
	R$ 5,00

	ELETRONEUROMIOGRAFIA – 2 MEMBROS
	R$ 331,00

	ELETRONEUROMIOGRAFIA – 4 MEMBROS
	R$ 661,00

	ELETRONEUROMIOGRAFIA (UM MEMBRO)
	R$ 165,00

	ENDOCRINOLOGIA
	R$ 60,0

	ENDOCRINOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	ENDOSCOPIA / APARELHO PRÓPRIO / CONSULTÓRIO
	R$ 230,00

	ENDOSCOPIA NASAL
	R$ 114,00

	ENDOSCOPIADIGESTIVA ALTA SEDAÇÃO
	R$ 670,00

	EPISLUOXE ANTERIOR TAMPOMOMENTO
	R$ 55,00

	ERGOMETRIA
	R$ 104,00

	ERITROGRAMA(ERITRÓCITOS,HEMOGLOBINA,HEMATÓCRITO)
	R$ 3,00

	ESCANOMETRIA
	R$ 27,00

	ESCLEROTERAPIA COM ESPUMA DENSA (APLICAÇÃO DE ESPUMA EM VEIA)
	R$ 1.432,00

	ESPECTROFOTOMETRIA NO LIQUIDO AMNIOTICO
	R$ 7,00

	ESQUELETO (INCIDÊNCIAS BÁSICAS DE: CRÂNIO, COLUNA, BACIA E MEMBROS)
	R$ 570,00

	ESPECTROSCOPIA POR RM
	R$ 331,00

	ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNÇÃO PULMONAR
	R$ 100,00

	ESTUDO DE FLUXO SANGUINEO CEREBRAL
	R$ 147,0,0

	ESTUDO FUNCIONAL OU PERFUSÃO CEREBRAL OU ESPECTROSCOPIA
	R$ 605,00

	ESTUDO RENAL DINAMICO C/ OU S/ DIURETICO
	R$ 203,00

	ESTRUTURAS SUPERFICIAIS (CERVICAL OU AXILAS OU MÚSCULO OU TENDÃO)
	R$ 80,00

	ESTUDO URODINAMICO
	R$ 400,00

	EXAME ANAPATOLOGICO APENDICE CECAL-BIOPSIA
	R$ 110,00

	EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA
	R$ 27,00

	EXAME CITOPATOLOGICO HORMONAL SERIADO (MINIMO 3 COLETAS)
	R$ 27,00

	EXAME COPROLÓGICO FUNCIONAL
	R$ 3,00

	EXAME DE CITOLOGIA ONCOTICA (EXCETO CERVICO-VAGINAL)
	R$ 27,00

	EXAME DE MOTILIDAE OCULAR
	R$ 38,00

	EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)
	R$ 3,00

	EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS
	R$ 4,00

	EXAMES DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS
	R$ 2,00

	EXERESE DE CALCULO EM CONDUTO GLANDULAR SALIVAR (CONSULTORIO)
	R$ 826,00

	EXERESE GLANDULA SALIVAR COM CALCULO
	R$ 1.652,00

	EXODONTIA DE DENTE DECÍDUOS
	R$ 132,00

	EXODONTIA DENTES DECIDUOS
	R$ 132,00

	EXPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR
	R$ 550,00

	FACECTOMIA (CATARATA)
	R$ 1.090,00

	FACE (INCLUI SEIOS DA FACE)
	R$ 331,00

	FACE EMULSIFICAÇÃO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR DOBRAVEL
	R$ 708,00

	FACE EMULSIFICAÇÃO COM IMPLANTE DE LENTE INTRA OCULAR
	R$ 589,00

	FONOAUDIOLOGIA
	R$ 27,00

	FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH-HR
	R$ 11,00

	FISTULA BUCO NASAL/ BUCO SINUSAL
	R$ 1.046,00

	FOTOCOACULAÇÃO A LASER (A SESSÃO) – MONOCULAR
	R$ 302,00

	FRATURA NASALA
	R$ 1.652,00

	FURUNCULO DRENAGEM
	R$ 55,00

	GASOMETRIA (PH PCO2 P02 BICARBONATO AS2(EXCETO BASE)
	R$ 110,00

	GASTRICA-BIOPSIA POR FRASCO
	R$ 71,00

	GASTROENTEROLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE GASTROENTEROLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	GASTROTOMIA ENDOSCOPICA PERCUTANIA
	R$ 3.305,00

	GERIATRIA – CONSULTORIO PRÓPRIO
	R$ 71,00

	GERIATRIA – PREFEITURA
	R$ 60,00

	GERIATRIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	GINECOLOGIA
	R$ 60,00

	GINECOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	GLICOSE
	R$ 2,04

	GONIOSCOPIA
	R$ 110,00

	HEMATÓCRITO
	R$ 1,69

	HEMATOLOGIA
	R$ 90,00

	CONSULTA ELETIVA DE HEMATOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	HEMOCULTURA
	R$ 12,00

	HEMOGRAMA COMPLETO
	R$ 4,53

	HEMORROIDECTOMIA
	R$ 1.983,00

	HEPATICA (C. MATERIAL)
	R$ 440,00

	HERNIOPLASTIA UMBILICAL BILATERAL
	R$ 4.100,00

	HERNIOPLASTIA UMBILICAL OUTROS
	R$ 2.500,00

	HISTERECTOMIA TOTAL
	R$ 1.972,00

	HIDRO- RM COLANGIO-RM OU URO-RM OU MIELO-RM OU SIALO-RM OU CISTOGRAFIAPOR RM)
	R$ 331,00

	HOLTER
	R$ 121,00

	INCIDENCIA ADICIONAL DE COLUNA
	R$ 23,00

	INCIDENCIA ADICIONAL DE CRANIO OU FACE
	R$ 20,00

	INCIDENCIA ADICIONAL DE MEMBRO INFERIOR OU SUPERIOR
	R$ 20,00

	INCIDENCIA ADICIONAL DE LARINGE OU HIPOFARINGE OU PESCOÇO (PARTES MOLES)
	R$ 60,00

	IDENTIFICAÇÃO AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS
	R$ 6,20

	IDENTIFICAÇÃO DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES C/ PAINEL DE HEMACIAS
	R$ 11,73

	IGE ESPECIFICO P/ GRÃOS DE SOJA
	R$ 20,93

	IGE ESPECIFICO P/ LEITE ( TESTE DE TOLERÂNCIA A LEITE VACA)
	R$ 20,93

	IMONU HISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALGNAS(POR MARCADOR)
	R$ 385,00

	IMUNO-CINTILOGRAFIA (ANTICORPO MONOCLONAL)
	R$ 1.361,00

	IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRA-OCULAR
	R$ 859,00

	IMUNOELETROFEROSE DE PROTEINAS
	R$ 18,00

	IMUNOFENOTIPAGEM DE HEMOPATIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)
	R$ 88,00

	IMUNOHISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)
	R$ 501,00

	INCISÃO E DRENAGEM DE ABCESSO
	R$ 66,00

	INFECTOLOGIA
	R$ 60,00

	INFECTOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR 
	R$ 110,00

	INICIAL ODONTOLOGIA
	R$ 110,00

	INTESTINO GROSSO OU DELGADO -BIOPSIA POR FRASCO
	R$ 71,00

	IRIDECTOMIA CIRURGICA- MONOCULAR
	R$ 313,00

	LAQUEADURA
	R$ 1.090,00

	LAUDO EGG
	R$ 11,00

	LEUCOGRAMA
	R$ 3,00

	LIGADURA ELASTICA DE VARIZES
	R$ 670,00

	LIMPEZA DE OUVIDO
	R$ 22,00

	LINFOCINTILOGRAFIA
	R$ 155,00

	LITOTRIPSIA EXTRA E INTRACORPOREA
	R$ 1.000,00

	MAMA ( C. MATERIAL)
	R$ 275,00

	MAMOGRAFIA
	R$ 60,00

	MAMOGRAFIA (50 Á 69)
	R$ 50,0

	MAMOTOMIA POR ULTRASSON
	R$ 1.322,00

	MAPA
	R$ 121,00

	MAPEAMENTO DA RETINA – MONOCULAR 
	R$ 93,00

	MASTOLOGISTA
	R$ 132,00

	CONSULTA ELETIVA DE MASTOLOGISTA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 132,00

	MEDULA OSSEA
	R$ 661,00

	MEDULA OSSEA C/ MIELOGRAMA
	R$ 991,00

	MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA – MONOCULAR 
	R$ 110,00

	MIELOGRAMA
	R$ 6,00

	MIELOGRAMA ( COLETA DE MATERIAL)
	R$ 220,00

	MODELO ORTODONTICO
	R$ 27,00

	NASOFIBROLARINGOSCOPIA
	R$ 165,00

	NEFROLOGIA
	R$ 110,00

	CONSULTA ELETIVA DE NEFROLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	NEUROCIRURGIÃO AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 275,00

	NEUROCIRURGIÃO 
	R$ 150,00

	NEUROLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE NEUROLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	NEUROPEDIATRIA
	R$ 150,00

	OFTALMODINAMOMETRIA
	R$ 93,00

	OFTALMOLOGIA
	R$ 66,00

	OFTALMOLOGIA (EMERGÊNCIA)
	R$ 110,00

	CONSULTA ELETIVA DE OFTALMOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	OFTALMOLOGISTA SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ONCOLOGIA
	R$ 66,00

	OMOPLATA OU ESCÁPULA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE ONCOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	ORTOPEDIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE ORTOPEDIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	ORTOPEDIA POS TRAUMA
	R$ 38,00

	ÓSSEA (TOMOGRAFIA C/ SEDAÇÃO)
	R$ 771,00

	OTORRINOLARINGOLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELEITIVA DE OTORRINOLARINGOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	OVARIO DIREITO E ESQUERDO-BIOPSIA
	R$ 143,00

	OVARIO DIREITO-BIOPSIA
	R$ 71,00

	OVARIO ESQUERDO-BIOPSIA
	R$ 71,00

	OXIGENIOTERAPIA HIPERBÁRICA
	R$ 359,00

	OPME FIOS
	R$ 11,00

	OPME PARAFUSOS
	R$ 55,00

	OPME PLACAS
	R$ 110,00

	OPME PLACAS E PARAFUSOS
	R$ 550,00

	PACMETRIA ULTRASSONICA ( BINOCULAR)
	R$ 99,00

	PACOTE DE 100 ULTRASSONOGRAFIA
	R$ 3.305,00

	PACOTE DE 100 CONSULTA DE CLINICA GERAL
	R$ 6.000,00

	PACOTE DE CONSULTA GINECOLOGISTA
	R$ 6.000,00

	PACOTE DE EXAMES LABORATORIAIS
	R$ 3.000,00

	PACOTE DE CONSULTA ORTEPEDIA 200 CONSULTAS
	R$ 10.000,00

	PACOTE 100 CONSULTAS DE UROLOGIA
	R$ 6.000,00

	PAQUIMETRIA ULTRASSONICA-MONOCULAR
	R$ 99,00

	PATCH-TEST
	R$ 385,00

	PEDIATRIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELEITIVA DE PEDIATRIA AMBIENTE HOSPITALAR 
	R$ 110,00

	PELE (POR REGIÃO -BIOPSIA)
	R$ 71,00

	PENISCOPIA
	R$ 300,00

	PEQUENAS CIRURGIAS CONSULTÓRIO
	R$ 250,00

	PROCEDIMENTO CIRÚRGICO EM AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 350,00

	PROCEDIMENTO CIRURGICO CIRURGIÃO GERAL
	R$ 5.000,00

	PEQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPO
	R$ 10,00

	PEQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VRUS DA HEPATITE C(ANTI-HCV)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS
	R$ 4,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS
	R$ 12,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS
	R$ 10,00

	PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE)
	R$ 4,00

	PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEINA (RNP)
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE LANGERHANS
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZI
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA
	R$ 9,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PYLORI
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 (WESTERN BLOT)
	R$ 93,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 +HIV-2(ELISA)
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV +HTLV-2
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS
	R$ 6,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B(LA)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS
	R$ 4,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO
	R$ 6,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR IMUNOFLURESCENCIA)
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL70)
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESREPTOSINA0(ASLO)
	R$ 3,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLINAINA (GLUTEN)IGG IGM IGA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS
	R$ 4,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMIMUSCULO LISO
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO LISO
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINSULINA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO EDO VIRUS DE HAPATITE B(ANTI-HBE)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C(ANTI-HCV)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D(ANTI-HDV)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS HETERIFILOS CONTA O VIRUS EPSTEIN-BARR
	R$ 3,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM ANTITOXOPLASMA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ANTÍGENO CENTRAL DO VÍRUS DA HEPATITE B(ANTI- HBC-IGG)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VÍRUS DA HEPATITE A(HAV-IGG)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VÍRUS DA RUBÉOLA
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VÍRUS EPSTEIN- BARR
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VÍRUS HERPES SIMPLES
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGMCONTRA O VÍRUS DA VARICELA – HERPES ZOSTER
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IRREGULARES 37OC
	R$ 6,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS NATINUCLEO
	R$ 18,00

	PESQUISA DE ANTICORPOSCONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B(ANTI-HBS)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTÍGENO CARCINOEMBRIONÁRIO (CEA)
	R$ 14,00

	PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTÍGENO E DO VÍRUS DA HEPATITE B(HBEAG)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTOCORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B(ANTI-HBS)
	R$ 20,00

	PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR
	R$ 2,00

	PESQUISA DE CÉLULAS LE
	R$ 4,00

	PESQUISA DE CELULAS ORGANGIOFILAS
	R$ 2,00

	PESQUISA DE CISTINA NA URINA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE CLAMÍDEA (POR CAPTURA HIBRIDA)
	R$ 66,00

	PESQUISA DE CORPÚSCULOS DE HEINZ
	R$ 3,00

	PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS
	R$ 3,00

	PESQUISA DE CRISTAIS C/ LUZ POLARIZADA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA)
	R$ 1,00

	PESQUISA DE EOSINÓFILOS
	R$ 1,00

	PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA URINA
	R$ 4,00

	PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPO A
	R$ 4,00

	PESQUISA DE FATOR RH ( INCLUI D FRACO)
	R$ 1,00

	PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER- ROSE)
	R$ 4,00

	PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA
	R$ 3,00

	PESQUISA DE GORDURA FECAL
	R$ 1,00

	PESQUISA DE HEMOGLOBINA S
	R$ 3,00

	PESQUISA DE HIV 1 POR IMUNOFLUORESCÊNCIA
	R$ 11,00

	PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALÉRGENO- ESPECÍFICA
	R$ 10,00

	PESQUISA DE LACTOSE NA URINA
	R$ 2,00

	PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES
	R$ 2.00

	PESQUISA DE LEUCÓCITOS NAS FEZES
	R$ 1,80

	PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES
	R$ 1,80

	PESQUISA DE MUCOPOLISSARIDEOS NA URINA
	R$ 4,00

	PESQUISA DE OVOS DE SCHISTOSOMAS (EM FRAGMENTO DE MUCOSA)
	R$ 1,80

	PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS
	R$ 1,80

	PESQUISA DE PNEUMOCYSTI CARINI
	R$ 4,70

	PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA
	R$ 2,20

	PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES
	R$ 1,80

	PESQUISA DE SUBSTÂNCIAS REDUTORAS NAS FEZES
	R$ 1,80

	PESQUISA DE TIROSINA NA URINA
	R$ 2,20

	PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM
	R$ 5,50

	PESQUISA DE TRIPANOSOMA
	R$ 3,00

	PESQUISA DE TRYIPANOSOMA CRUZI POR IMUNOFLUORESCÊNCIA
	R$ 11,00

	PIRAMIDE NASAL (NASAL+OROFARINGE)
	R$ 55,00

	PLACA MIORRELAXANTE(PLACA BRUXISMO)
	R$ 264,00

	PLACENTA + CORDAO UMBILICAL – BIOPIA
	R$ 110,00

	PLANIGRAFIA DE COLUNA VERTEBRAL
	R$ 215,00

	PLANIGRAFIA DE OSSO EM 2 PLANOS
	R$ 106,00

	PLANIGRAFIA LINEAR DE CRANIO OU SELA TURCICA OU FACE OU MASTOIDE
	R$ 128,00

	PLEXO BRANQUIAL( DESFILADEIRO TORACICO) OU LOMBOSSACRAL( NÃO INCLUI COLUNA CERVICAL OU LOMBAR)
	R$ 331,00

	PNEUMOLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE PNEUMOLOGIA AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	POSTECTOMIA
	R$ 800,00

	POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL (PAM) -MONOCULAR
	R$ 13,00

	POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL(BINOCULAR)
	R$ 27,00

	POLISSONOGRAFIA
	R$ 888,00

	PRÉ-ANESTÉSICO
	R$ 110,00

	CONSULTA ELETIVA DE PRÉ-ANESTÉSICO AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	PREVENTIVO ( 07 A 24 ANOS E A PARTIR DE 64 ANOS)
	R$ 7,00

	PREVENTIVO ( DE 25 A 63 ANOS )
	R$ 8,00

	PREVENTIVO (COLETA)
	R$ 165,00

	PROFILAXIA + FLUORTERAPIA
	R$ 132,00

	PROTESE PARCIAL (ROACH)
	R$ 66,00

	PROTESE TOTAL (DETADURA)
	R$ 55,00

	PROVA DA D-XILOSE
	R$ 4,00

	PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA
	R$ 4,50

	PROVA DE DILUIÇÃO (URINA)
	R$ 2,20

	PROVA DE RETRAÇÃO DO COÁGULO
	R$ 3,00

	PROVA DO LAÇO
	R$ 3,00

	PROVA DO LATEX P/ HAEMOPHILLUS INFLUENZAE, STREPTOCOCCUS, PNEUMONIAE, NEISSERIA MENINGITIDIS (SOROTI
	R$ 2,00

	PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE
	R$ 2,00

	PSICOLOGIA -SESSÃO
	R$ 40,00

	PSIQUIATRIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE PSIQUIATRIA AMBIENTE HOSPITALAR 
	R$ 110,00

	PULPOTOMIA DENTÁRIA (EXCLUINDO RESTAURAÇÃO FINAL
	R$ 110,00

	PUNÇÃO DE MAMA
	R$ 363,00

	RADIOGRAFIA BILATERAL DE ORBITAS (PA+OBLIQUAS+HIRTZ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ABDOMEN (AP+LATERAL/LOCALIZADA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ABDOMEN AGUDO (MINIMO 3 INCIDENCIAS)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ANTEBRAÇO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARCADA ZIGOMATICO-MALAR ( AP+OBLIQUAS)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO ACRÔMIO-CLAVICULAR
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO COXO-FEMORAL
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO ESCAPULO-UMERAL
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO ESTERNO-CLAVICULAR
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO SACRO-ILIACA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO TEMPORO MANDIBULAR BILATERAL
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO TIBIO-TARSICA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE BACIA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE BRAÇO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CALCANEO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CAVUM ( LATERAL+HIRTZ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO + OBLIQUAS)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO / FLEXAO)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL FUNCIONAL/ DINÂMCA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ OBLIQUAS)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA FUNCIONAL/ DINÂMICA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA TORÁCICA (AP+LATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR DIÂMICA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CORAÇÃO E VASOS DE BASE ( PA+LATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CORAÇÃO E VASOS DE BASE ( PA+LATERAL+OBLIQ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COSTELAS ( POR HEMITORAX)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COTOVELO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE COXA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL + OBLIGUA / BRETTON + HIRTZ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE ESTERNO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP+LATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP+LATERAL+AXIAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP+LATERAL+OBLIQUA+3)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (DETERMINAÇAO DE IDADE OSSEA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE MÃO E PUNHO (DETERMINAÇÃO DE IDADE ÓSSEA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE MASTOIDE/ ROCHEDOS (BILATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE MAXILAR (PA+OBLIQUA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE MEDIASTINO (PA+PERFIL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL + HIRTZ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE PE/DEDOS DO PE
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE PERNA
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE PUNHO ( AP+LATERAL+OBLIQUA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL + HIRTZ)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE SELA TURSICA (PA + LATERAL + BRETTON)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX ( PA PADRAO OIT)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO- LARDORTICA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX (PA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX (PA+INSPIRAÇAO+EXPIRAÇAO+LATERAL)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DE TORAX (PA+PATERAL+OBLIQUA)
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA DO OMBRO
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA ESOFAGOGRAMA
	R$ 188,00

	RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUNA TOTAL
	R$ 156,00

	RADIOGRAFIA PANORAMICA MEMBROS INFERIORES 
	R$ 154,00

	RADIOGRAFIA QUADRIL
	R$ 27,00

	RADIOGRAFIA TORNOZELO
	R$ 25,00

	RADIOGRAFIA UROGRAFIA EXCRETORA
	R$ 198,00

	RAIO X BOCA TODA
	R$ 145,00

	RAIO X PANORAMICA
	R$ 57,00

	RAIO X PERIPICAL
	R$ 15,00

	RAIO XDITWING
	R$ 15,00

	RASPAGEM
	R$ 38,00

	RASPAGEM SUPRA-GENGIVAL + POLIMENTO CORONÁRIO
	R$ 132,00

	RASTREIO PARA DEFICIÊNCIA DE ENZIMAS ERITROCITÁRIAS
	R$ 3,00

	REAÇÃO DE HEMAGLUTINAÇÃO (TPHA) P/ DIAGNÓSTICO DE SÍFILIS
	R$ 4,00

	REAÇÃO DE MONTENEGRO ID
	R$ 3,00

	REAÇÃO DE PANDY
	R$ 2,00

	REAÇÃO DE RIVALTA NO LIQUIDO SINOVAL E DERRAMES
	R$ 2,00

	RECONSTITUIÇÃO PARCIAL DE PALPEBRA C/TARSORRAFIA
	R$ 275,00

	RECONSTITUIÇÃO DO CANAL LACRIMAL
	R$ 418,00

	RECONSTRUÇÃO DA CAMARA ANTERIOR DO OLHO
	R$ 859,00

	RECONSTRUÇÃO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAÇÃO DO JOELHO (CRUZADO ANTERIOR)
	R$ 4.406,00

	REMOÇÃO DE DENTE RETIDO, INCLUSO IMPACTADO
	R$ 100,00

	REMOÇÃO-CERUMEM
	R$ 11,00

	RENAL (RIM POR PUNÇÃO)
	R$ 700,00

	UTI MÓVEL (TRIPULADO 1 MÉDICO, 1 ENFERMEIRO E 1 MOTORISTA SOCORRISTA, CARRO EQUIPADO COM EQUIPAMENTOS EM UTI MÓVEL CONFORME PORTARIA 2048). KM RODADO
	R$ 13,00

	AMBULÂNCIA BÁSICA  1 MOTORISTA SOCORRISTA; CARRO EQUIPADO DEVIDAMENTE CONFORME PORTARIA 2048 – KM RODADO
	R$ 4,50

	AMBULÂNCIA BÁSICA (TRIPULADO 1 ENFERMEIRO E 1 MOTORISTA SOCORRISTA; CARRO EQUIPADO DEVIDAMENTE CONFORME PORTARIA 2048 – KM RODADO
	R$ 6,00

	REPOSICIONAMENTO DE LENTE INTRA-OCULAR
	R$ 275,00

	RESSECÇÃO ENDOSCOPIA DA PRÓSTATA
	R$ 2.522,00

	RESSECÇÃO SIMPLES DE TUMOR OSSEO DE PARTES MOLES
	R$ 1.531,00

	RESTAURAÇÃO (1 FACE)
	R$ 88,00

	RESTAURAÇÃO (2 FACES)
	R$ 110,00

	RETINOGRAFIA FLUORESCENTE OU ANGIOFLUORESCEINOGRAFIA- MONOCULAR
	R$ 218,00

	RETIRADA DE CORPO ESTRANHO (OROFARINGE E LARINGOFARINGE)
	R$ 198,00

	RETIRADA DE CORPO ESTRANHO (OUVIDO E NARIZ)
	R$ 176,00

	RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA CAMARA ANTERIOR DO OLHO
	R$ 358,00

	RETIRADA DO CORPO ESTRANHO DO OLHO
	R$ 198,00

	RETIRADA DO CORPO ESTRANHO DO ESTOMAGO E/OU TRÂNSITO INTESTINAL E/OU ESOFAGO
	R$ 826,00

	RETOSSIGMOIDOSCOPIA
	R$ 230,00

	REUMATOLOGISTA
	R$ 82,00

	CONSULTA ELEITIVA REUMATOLOGISTA AMBIENTE HOSPITALAR 
	R$ 110,00

	RISCO CIRÚRGICO
	R$ 66,00

	CONSULTA ELETIVA DE RISCO CIRÚRGICO AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	RNM DA COLUNA CERVICAL/PESCOÇO /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DA COLUNA LOMBO SACRA /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DA COLUNA TORÁCICA /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DA MAMA /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DA MAMA /C FECHADO
	R$ 881,00

	RNM DE ABDÔMEN SUPERIOR / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE ABDÔMEN SUPERIOR / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE ARTICULAÇÃO TEMPOROMANDIBULAR (BILATERAL) / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE ARTICULAÇÃO TEMPOROMANDIBULAR (BILATERAL) E FACE / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE BACIA OU PÉLVIS/ ABDOMEN INFERIOR / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE BACIA OU PÉLVIS/ ABDOMEN INFERIOR / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE COLUNA CERVICAL /PESCOÇO / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE COLUNA CERVICAL /PESCOÇO C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE COLUNA LOMBO-SACRA / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE COLUNA LOMBO-SACRA / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE COLUNA TORACICA / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE COLUNA TORACICA / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE CORAÇÃO/AORTA C/CINE / C ABERTO
	R$ 445,00

	RNM DE CRANIO / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE CRANIO /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE MEMBRO INFERIOR UNILATERAL / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE MEMBRO INFERIOR UNILATERAL C/ FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE SELA TÚRCICA / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE TÓRAX / C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM DE TÓRAX / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM DE VIAS BILIARES OU COLOANGIORRESSONANCIA /C ABERTO
	R$ 331,00

	RNM MEMBROS SUPERIORES UNILATERAL / C FECHADO
	R$ 605,00

	RNM MEMBROS SUPERIORES UNILATERAL / C ABERTO
	R$ 331,00

	RX TRÂNSITO INTESTINAL (ACRE)
	R$ 220,00

	SEPTOPLASTIA PARA CORREÇÃO DE DESVIO
	R$ 2.198,00

	SESSÃO FISIOTERAPIA 
	R$ 27,00

	SESSÃO DE OXIGENOTERAPIA HIPERBÁRICA (POR SESSÃO DE 2 HORAS)
	R$ 319,00

	SINDROME COMPR TÚNEL OSTEO FIBROSO CARPO (NEUROLOGIA)
	R$ 1.090,00

	SONDAGEM DE CANAL LACRIMAL SPB ANETESIA GERAL
	R$ 126,00

	SUTURA DE ESCLERA
	R$ 170,00

	SUTURA DE CORNEA
	R$ 176,00

	TC ABDOMEN
	R$ 319,00

	TC ABDÔMEN SUPERIOR/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC ABDÔMEN TOTAL
	R$ 638,00

	TC ARTICULAÇÃO SACRO ILICA (UNILATERAL)
	R$ 187,00

	TC ARTICULAÇÕES DE MEMBROS INFERIORES
	R$ 187,00

	TC ARTICULAÇÕES DE MEMBROS SUPERIORES
	R$ 187,00

	TC BILATERAL DO TORAX
	R$ 319,00

	TC COLUNA – SEGMENTO ADICIONAL
	R$ 187,00

	TC COLUNA LOMBO-SACRA
	R$ 187,00

	TC CRANIO
	R$ 187,00

	TC DA COLUNA CERVICAL
	R$ 187,00

	TC DA COLUNA TORACICA
	R$ 187,00

	TC DE ARTICULAÇÕES/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC DE COLUNA CERVICAL, DORSAL OU LOMBAR (CADA SEGMENTO ADICIONAL)/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 77,00

	TC DE COLUNA CERVICAL, DORSAL OU LOMBAR ATE 3 SEGMENTOS/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 356,00

	TC DE CRANIO, ORBITAS OU TURSICA/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 356,00

	TC DE FACE OU SEIOS DA FACE OU ARTICULAÇÕES TEMPOROMANDIBULARES/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 356,00

	TC DE MASTOIDES OU OUVIDO/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC DE PELVE OU BACIA/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC DE PESCOÇO/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC DE SELA TURCICA ALTA SEDAÇÃO
	R$ 475,00

	TC DINÂMICA/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 440,00

	TC DOS SEGMENTOS APENDICULARES/ EMERGÊNCIA 30%
	R$ 437,00

	TC FACE OU SEIOS DA FACE
	R$ 264,00

	TC MASTOIDES OU OUVIDOS
	R$ 264,00

	OCT- TOMOGRAFIA DE COERÊNCIA OPTICA-MONOCULAR
	R$ 385,00

	TC PELVE OU BACIA
	R$ 319,00

	TC PESCOÇO / PARTES MOLES
	R$ 319,00

	TC SELA TURCICA
	R$ 187,00

	TECIDO DA CAVIDADE BUCAL
	R$ 66,00

	TESTE CUTÂNEO POR PUNTURA ( TESTE ALÉRGICO)
	R$ 121,00

	TESTE DA ORELHINHA COM APARELHO PROPRIO
	R$ 55,00

	TESTE DE AGREGAÇÃO DE PLAQUETAS
	R$ 13,00

	TESTE DE EMISSOES OTOACUSTICA
	R$ 55,00

	TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA / TSH APÓS TRH
	R$ 11,00

	TESTE DE ESTIMULO DO HGH APÓS GLUCAGOM
	R$ 11,00

	TESTE DE FTA – ABS IGG PARA DIAGNÓSTICO DE SÍFILIS
	R$ 11,00

	TESTE DE FTA – ABS IGM PARA DIAGNÓSTICO DE SÍFILIS
	R$ 11,00

	TESTE DE HAM (HEMÓLISE ÁCIDA)
	R$ 3,00

	TESTE DE SENSIBILIDADE DE CONTRASTE
	R$ 44,00

	TESTE DE SUPRESSÃO DO CORTISOL APÓS DEXAMETASONA
	R$ 11,00

	TESTE DE SUPRESSÃO DO HGH APÓS GLICOSE
	R$ 11,00

	TESTE DE TOLERANCIA A INSULINA/IPOGKICEMIANTES ORAIS
	R$ 7,00

	TESTE DE VDRL PARA DIAGNÓSTICO DE SÍFILIS
	R$ 3,00

	TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)
	R$ 3,00

	TESTE DO OLHINHO – BINOCULAR
	R$ 137,00

	TESTE DO PERCLORATO C/ RADIOISOTOPO
	R$ 118,00

	TESTE ERGOMÉTRICO
	R$ 154,00

	TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)
	R$ 3,00

	TESTE PROVOCATIVO PARA GLAUCOMA
	R$ 44,00

	TESTE VDRL PARA DETECÇÃO DE SÍFILIS EM GESTANTE
	R$ 3,00

	TESTES ALÉRGICOS DE CONTATO
	R$ 2,00

	TESTES CUTÂNEOS DE LEITURA IMEDIATA
	R$ 2,00

	TIREOIDE (POR LODO) BIOPSIA
	R$ 71,00

	TIREOIDE COM MATERIAL
	R$ 308,00

	TITULAÇÃO DE ANTICORPOS ANTI A E/OU ANTI B
	R$ 6,00

	TONOMETRIA
	R$ 44,00

	TRABECULECTOMIA
	R$ 550,00

	TRANSPLANTE DE ANEL INTRA ESTRONAL
	R$ 2.754,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE DEISCENCIA DE SUTURA DE CORNEA
	R$ 181,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE DEISCENCIA DE SUTURA DE ESCLERA
	R$ 165,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE GLAUCOMA CONGENITO
	R$ 749,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO (MONOCULAR)
	R$ 760,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE ROTURA DE MENISCO COM SUTURA MENISCAL UNI
	R$ 2.853,00

	TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES UNILATERAL
	R$ 1.861,00

	MÉDICO ACOMPANHANETE EM REMOÇÃO DE PACIENTE NA SEDE DO MUNICIPIO
	R$ 400,00

	TRATAMENTO DE FERIDAS GRAU II
	R$ 82,00

	TRATAMENTO ENDODÔNTICO DENTE DECIDUO ANTERIOR
	R$ 198,00

	TRATAMENTO ENDODÔNTICO DENTE DECIDUO POSTERIOR
	R$ 341,00

	TRATAMENTO ENDODÔNTICO DENTE PERMANENTE ANTERIOR
	R$ 275,00

	TRICTESTE
	R$ 121,00

	ULTRA-SONOGRAFIA ABDOMEN SUPERIOR
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA ABDOMEN SUPERIOR SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA ABDOMEN TOTAL
	R$ 44,00

	ULTRA-SONOGRAFIA ABDOMEN TOTAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA AXILAS
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA AXILAS SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA BOLSA ESCROTAL
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA BOLSA ESCROTAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	US MORFOLÓGICO COM DOPPLER DAS ARTÉRIAS UTERINAS
	R$ 220,00

	ULTRA-SONOGRAFIA CERVICAL
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA COTOVELO
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA COTOVELO SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA DO JOELHO
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA DO JOELHO SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA HEPATO BILIAR
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA HEPATO BILIAR SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA IGUINAL
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA MANDIBULAR
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA MANDIBULAR SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICO (PBF)
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA OMBRO
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA OMBRO SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA PAREDE ABDOMINAL
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA PAREDE ABDOMINAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA PENIS
	R$ 71,00

	ULTRA-SONOGRAFIA PENIS SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRA-SONOGRAFIA TORAX (NODULO)
	R$ 71,00

	ULTRASOM EXTRA ABDOMINAL 2 MEMBROS
	R$ 143,00

	ULTRASOM EXTRA ABDOMINAL 3 MEMBROS
	R$ 214,00

	ULTRASONOGRAFIA DE RINS E VIAS URINARIAS
	R$ 32,00

	ULTRASONOGRAFIA DE TIREOIDE
	R$ 71,00

	ULTRASONOGRAFIA DE RINS E VIAS URINARIAS SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASONOGRAFIA DE TIREOIDE SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASONOGRAFIA MORFOLOGICA
	R$ 176,00

	ULTRASSON EXTRA ABDOMINAL
	R$ 71,00

	ULTRASSON EXTRA ABDOMINAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSON QUADRIL
	R$ 71,00

	ULTRASSON QUADRIL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA ENDOVAGINAL
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA PELVICA VIA ABDOMINAL
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE FLUXO OBSTETRICO
	R$ 220,00

	ULTRASSONOGRAFIA ENDOVAGINAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICIA
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICIA SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA PELVICA VIA TRANSVAGINAL
	R$ 32,00

	ULTRASSONOGRAFIA PELVICA VIA ABDOMINAL SEDE DO CONSORCIO
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA PELVICA VIA TRANSVAGINAL
	R$ 38,00

	ULTRASSONOGRAFIA TRANSFONTONELA
	R$ 32,00

	URETROGRAFIA
	R$ 198,00

	UROFLUXOMETRIA
	R$ 200,00

	UROLOGIA
	R$ 60,00

	CONSULTA ELETIVA DE UROLOGIA EM AMBIENTE HOSPITALAR
	R$ 110,00

	UROTOMOGRAFIA
	R$ 638,00

	UTI 3 DIARIAS
	R$ 2.974,00

	VARICOCELE
	R$ 600,00

	VASECTOMIA
	R$ 800,00

	VECTOELETRO
	R$ 110,00

	VERMELHECTOMIA LABIAL
	R$ 1.652,00

	VIDEOLARINGOSCOPIA
	R$ 136,00

	VIDEONASOLARINGOSCOPIA
	R$ 176,00

	VISICULA- BIOPSOA
	R$ 121,00

	VITRECTOMIA ANTERIOR
	R$ 407,00

	PLANTÃO MÉDICO 12 HORAS
	R$ 1.000,00

	PLANTÃO MÉDICO 12 HORAS ESPECIALISTA
	R$ 1.100,00
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