
ditais SEXTA-FEIRA
19 de Dezembro de 2025 - Edição nº 2635

Correio do CidadãoE
 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 
e-mail: gabprefeitontebas@gmail.com 

 
 

 
 

EXTRATO DO TERMO DE RESCISÃO AMIGÁVEL  
AO CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 195/2025 

DECORRENTE DO PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE Nº 043/2025 
 

 
CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR. 

CONTRATADA: B4 PRODUCOES ARTISTICAS LTDA 
CNPJ: Nº 17.796.451/0001-80 

 
 
 

CLÁUSULA PRIMEIRA: Fica rescindido, por acordo entre as partes, o Contrato 

Administrativo nº 195/2025, mencionado no preâmbulo deste instrumento. 

 

§ 1º As partes dão-se mútua quitação de haveres e deveres recíprocos, declarando 

que nada têm a reclamar reciprocamente a qualquer título. 

 

  A presente rescisão foi realizada em conformidade ao solicitado por meio do 

Processo Administrativo nº 13928/2025 da Secretaria Municipal de Cultura, 

Comunicação e Turismo e Parecer Jurídico nº 668/2025. Após análises dos fatos 

conclui-se que a presente rescisão não trará danos ao erário. E por assim estarem as 

partes ajustadas assinam o presente termo, juntamente com 02 (duas) testemunhas, 

para que produza plena eficácia jurídica. 

 
 
 

Nova Tebas, 17 de dezembro de 2025. 
 
 
 

 

 

PEDRO LOURENÇO  
PREFEITO DO MUNICIPIO DE NOVA TEBAS – PR 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
09:27:13 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 332/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 090/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 272/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  DM ALFA LTDA 

CNPJ: 54.127.939/0001-40 

OBJETO: CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NA ÁREA DE 
INFORMÁTICA PARA FORNECIMENTO DE COMPUTADORES DE ALTO 
DESEMPENHO PARA USO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE URBANISMO, 
HABITAÇÃO E OBRAS. 

 

DATA DO CONTRATO: 17 de dezembro de 2025. 

 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 2.153,00 (dois mil, cento e cinquenta e três reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:22:41 -03'00'
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Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 333/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 090/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 272/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ: 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  M PEREIRA RODRIGUES 

CNPJ: 09.315.403/0001-02 

OBJETO: CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NA ÁREA DE 
INFORMÁTICA PARA FORNECIMENTO DE COMPUTADORES DE ALTO 
DESEMPENHO PARA USO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE URBANISMO, 
HABITAÇÃO E OBRAS. 

 

DATA DO CONTRATO: 17 de dezembro de 2025. 

 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 37.804,00 (trinta e sete mil, oitocentos e quatro reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:23:38 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 334/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 090/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 272/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ: 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  S. DO LAGO SILVA EQUIPAMENTOS PARA ESCRITÓRIO 
EIRELI 

CNPJ: 03.269.422/0001-55 

OBJETO: CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NA ÁREA DE 
INFORMÁTICA PARA FORNECIMENTO DE COMPUTADORES DE ALTO 
DESEMPENHO PARA USO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE URBANISMO, 
HABITAÇÃO E OBRAS. 

 

DATA DO CONTRATO: 17 de dezembro de 2025. 

 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 6.384,00 (seis mil, trezentos e oitenta e quatro reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:24:47 -03'00'

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3643-1109 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

 

 

PROCEDIMENTO DE LICITAÇÃO Nº 288/2025 
INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 066/2025 

 
OBJETO: CONTRATAÇÃO DE PESSOA JURÍDICA PARA A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS 
TÉCNICOS DE RADIOLOGIA (EM REGIME DE PLANTÃO DE 4 HORAS) NO 
MUNICÍPIO DE NOVA TEBAS. 

 
VIGÊNCIA: Conforme Credenciamento 010/2025. 
 

PAGAMENTO: O pagamento referente aos profissionais contratados em regime de plantão será 

efetuado com base na jornada de trabalho mensal efetivamente realizada, sendo o valor total calculado 

a partir da soma dos plantões desempenhados no período.  

 
DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 

 
PROGRAMÁTICA DESCRIÇÃO FONTE 

07.001.10.302.1001.2.706.339039 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS 
- PESSOA JURIDICA 

370-Repasse SUS - Unidade 
de Cuidados Prolongados 

 
CONTRATADO: JAHAL JARDIM ALEGRE HOSPITALAR ADMINISTRADORA LTDA 

CNPJ/MF: 10.696.038/0001-02 

VALOR TOTAL: R$ 284.775,08 (duzentos e oitenta e quatro mil, setecentos e setenta e cinco reais e 

oito centavos). 
 

ITEM DESCRIÇÃO DOS ITENS UND/MED QUANT. 
VALOR 

UNT 
VALOR 
TOTAL 

1 

CONTRATAÇÃO DE PROFISSIONAL TÉCNICO 
EM RADIOLOGIA PARA ATUAR NO HOSPITAL 
MUNICIPAL DR. ANTONIO PIETROBON, NO 
MUNICÍPIO DE NOVA TEBAS, EM REGIME DE 
PLANTÃO DE 4HS. 

PLANTÃO 1.916 R$ 148,63 R$ 284.775,08 

 
JUSTIFICATIVA: O presente procedimento de Inexigibilidade tem fundamento no Processo de 

Credenciamento 010/2025, nos termos do Ofício da Secretaria responsável, bem como do Parecer 

Jurídico Nº 684/2025, que embasam este processo. 
Nova Tebas-PR, 18 de dezembro de 2025. 
 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:34:37 -03'00'

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3643-1109 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

 

 

HOMOLOGAÇÃO 
 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 066/2025 
PROCEDIMENTO DE LICITAÇÃO Nº 288/2025 

 
OBJETO: CONTRATAÇÃO DE PESSOA JURÍDICA PARA A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS 
TÉCNICOS DE RADIOLOGIA (EM REGIME DE PLANTÃO DE 4 HORAS) NO MUNICÍPIO DE 
NOVA TEBAS. 

 
Com fundamento nas informações constantes no Ofício da Secretaria Municipal de Saúde 

datado de 16/12/2025, recebido pela Secretaria de Licitações e Contratos no dia 17/12/2025, ante 

as justificativas que se embasam no Credenciamento 010/2025, nos termos do Ofício da Secretaria 

responsável, bem como do Parecer Jurídico Nº 684/2025, o Prefeito Municipal resolve 

HOMOLOGAR a inexigibilidade de licitação para a prestação dos serviços supramencionados, 

tendo como contratada a empresa JAHAL JARDIM ALEGRE HOSPITALAR 

ADMINISTRADORA LTDA. inscrita no CNPJ/MF sob o nº 10.696.038/0001-02, perfazendo o 

valor de R$ 284.775,08 (duzentos e oitenta e quatro mil, setecentos e setenta e cinco reais e 

oito centavos). Par a efetivação da presente Inexigibilidade levou-se em conta as devidas cotações 

e o melhor valor, visando o atendimento ao interesse público. 

 
Edifício da Prefeitura Municipal de Nova Tebas-PR, 18 de dezembro de 2025. 

 
 
 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:34:49 -03'00'

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3643-1109 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

 

 

 

GABINETE DO PREFEITO 
RATIFICAÇÃO 

PROCEDIMENTO DE LICITAÇÃO Nº 288/2025 
INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 066/2025 

 
 
OBJETO: CONTRATAÇÃO DE PESSOA JURÍDICA PARA A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS 
TÉCNICOS DE RADIOLOGIA (EM REGIME DE PLANTÃO DE 4 HORAS) NO MUNICÍPIO DE 
NOVA TEBAS. 

 

Tendo em vista que a documentação referente à Inexigibilidade de Licitação n° 066/2025 atende a 

todos os requisitos do Credenciamento 010/2025, nos termos do Ofício da Secretaria responsável, 

bem como do Parecer Jurídico Nº 684/2025. 

 
Considerando o parecer jurídico, o qual foi favorável a homologação da presente 

inexigibilidade; 
 

Com efeito, RATIFICO todas as formalidades legais e autorizo a Inexigibilidade de Licitação n° 
066/2025, para a contratação dos serviços supramencionado, tendo como contratada a empresa 

JAHAL JARDIM ALEGRE HOSPITALAR ADMINISTRADORA LTDA inscrita no CNPJ/MF 

sob o nº 10.696.038/0001-02. Perfazendo o valor total de R$ 284.775,08 (duzentos e oitenta e 

quatro mil, setecentos e setenta e cinco reais e oito centavos). 
 
PUBLIQUE-SE 
 
 

Nova Tebas-PR, 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 
 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:35:02 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 351/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 081/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 245/2025 
 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
CNPJ - 80.620.172/0001-05 

 

CONTRATADA: 58.437.004 JONADABE TEIXEIRA SANTOS 

CNPJ: 58.437.004/0001-11  

 
OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS VISANDO A FUTURA AQUISIÇÃO DE 
EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPIS), MATERIAIS E 
INSTRUMENTOS NECESSÁRIOS AO DESEMPENHO DAS ATIVIDADES 
DOS AGENTES DE COMBATE A ENDEMIAS E DEMAIS SERVIDORES DO 
DEPARTAMENTO DE ENDEMIAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE NOVA TEBAS, VISANDO GARANTIR A SEGURANÇA, A SAÚDE 
OCUPACIONAL E A EFETIVIDADE NAS AÇÕES DE CONTROLE DE 
VETORES E ZOONOSES NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO. 

 

DATA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS: 17 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES 
contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 
2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias após o 
recebimento, conferência dos produtos e apresentação de Nota Fiscal. 
 

VALOR TOTAL: R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais). 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 

 

 

PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:56:06 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 352/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 081/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 245/2025 
 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
CNPJ - 80.620.172/0001-05 

 

CONTRATADA: 59.625.519 ROBERTO CAETANO DE JESUS 

CNPJ: 59.625.519/0001-08  

 
OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS VISANDO A FUTURA AQUISIÇÃO DE 
EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPIS), MATERIAIS E 
INSTRUMENTOS NECESSÁRIOS AO DESEMPENHO DAS ATIVIDADES 
DOS AGENTES DE COMBATE A ENDEMIAS E DEMAIS SERVIDORES DO 
DEPARTAMENTO DE ENDEMIAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE NOVA TEBAS, VISANDO GARANTIR A SEGURANÇA, A SAÚDE 
OCUPACIONAL E A EFETIVIDADE NAS AÇÕES DE CONTROLE DE 
VETORES E ZOONOSES NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO. 

 

DATA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS: 17 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES 
contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 
2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias após o 
recebimento, conferência dos produtos e apresentação de Nota Fiscal. 
 

VALOR TOTAL: R$ 37.161,00 (trinta e sete mil, cento e sessenta e um reais). 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 

 

 

PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:57:13 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 353/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 081/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 245/2025 
 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
CNPJ - 80.620.172/0001-05 

 

CONTRATADA: BROTHERS COMERCIO DE EQUIPAMENTOS LTDA 

CNPJ: 46.886.502/0001-62  

 
OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS VISANDO A FUTURA AQUISIÇÃO DE 
EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPIS), MATERIAIS E 
INSTRUMENTOS NECESSÁRIOS AO DESEMPENHO DAS ATIVIDADES 
DOS AGENTES DE COMBATE A ENDEMIAS E DEMAIS SERVIDORES DO 
DEPARTAMENTO DE ENDEMIAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE NOVA TEBAS, VISANDO GARANTIR A SEGURANÇA, A SAÚDE 
OCUPACIONAL E A EFETIVIDADE NAS AÇÕES DE CONTROLE DE 
VETORES E ZOONOSES NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO. 

 

DATA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS: 17 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES 
contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 
2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias após o 
recebimento, conferência dos produtos e apresentação de Nota Fiscal. 
 

VALOR TOTAL: R$ 16.000,00 (dezesseis mil reais). 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 

 

 

PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:58:08 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 354/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 081/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 245/2025 
 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
CNPJ - 80.620.172/0001-05 

 

CONTRATADA: M PEREIRA RODRIGUES 

CNPJ: 09.315.403/0001-02 

 
OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS VISANDO A FUTURA AQUISIÇÃO DE 
EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPIS), MATERIAIS E 
INSTRUMENTOS NECESSÁRIOS AO DESEMPENHO DAS ATIVIDADES 
DOS AGENTES DE COMBATE A ENDEMIAS E DEMAIS SERVIDORES DO 
DEPARTAMENTO DE ENDEMIAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE NOVA TEBAS, VISANDO GARANTIR A SEGURANÇA, A SAÚDE 
OCUPACIONAL E A EFETIVIDADE NAS AÇÕES DE CONTROLE DE 
VETORES E ZOONOSES NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO. 

 

DATA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS: 17 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES 
contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 
2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias após o 
recebimento, conferência dos produtos e apresentação de Nota Fiscal. 

VALOR TOTAL: R$ 20.692,72 (vinte mil, seiscentos e noventa e dois reais e 
setenta e dois centavos). 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 

 

 

PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:58:39 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº 355/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 081/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 245/2025 
 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
CNPJ - 80.620.172/0001-05 

 

CONTRATADA: SENNA ALIMENTOS LTDA 

CNPJ: 59.040.074/0001-02 

 
OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS VISANDO A FUTURA AQUISIÇÃO DE 
EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPIS), MATERIAIS E 
INSTRUMENTOS NECESSÁRIOS AO DESEMPENHO DAS ATIVIDADES 
DOS AGENTES DE COMBATE A ENDEMIAS E DEMAIS SERVIDORES DO 
DEPARTAMENTO DE ENDEMIAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE NOVA TEBAS, VISANDO GARANTIR A SEGURANÇA, A SAÚDE 
OCUPACIONAL E A EFETIVIDADE NAS AÇÕES DE CONTROLE DE 
VETORES E ZOONOSES NO ÂMBITO DO MUNICÍPIO. 

 

DATA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS: 17 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES 
contados da assinatura do contrato, na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 
2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias após o 
recebimento, conferência dos produtos e apresentação de Nota Fiscal. 

 
VALOR TOTAL: R$ 1.606,80 (um mil seiscentos e seis reais). 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 

 

 

PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
10:59:11 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3643-1109 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: 
gabprefeitontebas@gmail.com 

 
 

EXTRATO DE CONTRATO Nº 335/2025 
INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 066/2025 
PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 288/2025 

 
CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

 
CONTRATADA: JAHAL JARDIM ALEGRE HOSPITALAR 

ADMINISTRADORA LTDA 
 

CNPJ - 10.696.038/0001-02 
 

 
OBJETO: CONTRATAÇÃO DE PESSOA JURÍDICA PARA A PRESTAÇÃO DE 
SERVIÇOS TÉCNICOS DE RADIOLOGIA (EM REGIME DE PLANTÃO DE 4 
HORAS) NO MUNICÍPIO DE NOVA TEBAS. 
 
DATA DO CONTRATO: 18 de dezembro de 2025. 
 
VIGÊNCIA E EXECUÇÃO: O prazo de vigência da contratação será conforme 
Credenciamento 010/2025. 
 
PAGAMENTO: O pagamento referente aos profissionais contratados em regime 
de plantão será efetuado com base na jornada de trabalho mensal efetivamente 
realizada, sendo o valor total calculado a partir da soma dos plantões 
desempenhados no período. 

 

VALOR TOTAL: R$ 284.775,08 (duzentos e oitenta e quatro mil, setecentos e 

setenta e cinco reais e oito centavos). 
 
 
FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 
 

 
 
 
 

 
PEDRO LOURENÇO 

PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:05:43 -03'00'

 

Secretaria Municipal de Licitações e Contratos 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 e-mail: licitacao@novatebas.pr.gov.br 

RETIFICAÇÃO 
DISPENSA DE LICITAÇÃO 003/2025 

 
Em virtude de um equívoco, erro de digitação, os valores unitários dos itens 10 e 11 da Dispensa 
003/2025 e do Contrato 003/2025 ficaram incorretos, tornando necessária a devida retificação, conforme 
exposto a seguir: 

 

1 No que se refere ao valor unitário do item 10 e 11, onde se lê: 

 
10 SERVIÇO DE TREINAMENTO 50 HORAS R$ 170,00 R$ 5.500,00 
11 ASSISTENCIA TECNICA 50 HORAS R$ 170,00 R$ 5.500,00 

 
 
Leia-se:  
 

 
10 SERVIÇO DE TREINAMENTO 50 HORAS R$ 110,00 R$ 5.500,00 
11 ASSISTENCIA TECNICA 50 HORAS R$ 110,00 R$ 5.500,00 
 
 
 

Pitanga - PR 18 de dezembro de 2025 
 
 
 

 
 

PEDRO LOURENÇO                                        

PRESIDENTE DO CONSÓRCIO CID CENTRO 

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:12:55 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO PARA PUBLICAÇÃO Nº 181/2025 
 

DISPENSA DE LICITAÇÃO Nº. 005/2025 - PMLS 
 
Objeto: CONTRATAÇÃO DE FUNDAÇÃO PÚBLICA ESPECIALIZADA PARA 
ORGANIZAÇÃO E EXECUÇÃO DE PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO – PSS, 
DESTINADO À CONTRATAÇÃO DE PROFISSIONAIS POR PRAZO DETERMINADO, 
EM CARÁTER EMERGENCIAL, PARA ATENDIMENTO DE EXCEPCIONAL 
INTERESSE PÚBLICO NAS UNIDADES GERIDAS PELO CIS5ªRS 
 
CONTRATANTE: CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE 
SAÚDE DO PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 
36.330.988/0001-02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em 
Guarapuava – PR, neste ato representado por sua Diretora Executiva, Sra. MARILDA 
STADIKOWSKI PILISSARI, inscrita no CPF sob nº. 554.339.959-68. 
  
CONTRATADO: FUNDAÇÃO DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO DA 
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO CENTRO OESTE - FAU, pessoa jurídica de direito 
privado, com sede na Rua Salvatore Renna - Padre Salvador, nº 875, Bloco C, Andar 01 
Sala 10, Bairro: Santa Cruz, na cidade de Guarapuava/PR, inscrita no CNPJ sob nº 
03.757.610/0001-22, neste ato devidamente representada pelo Sr. PAULO SERGIO 
SYRITIUK, na condição de Diretor Presidente, residente e domiciliado na mesma cidade, 
portador da CI/RG nº 4.100.822 SSP/PR e inscrito no CPF/MF nº 604.164.599-00. 
 
VALOR TOTAL: R$ 47.800,00. 
 
VIGÊNCIA: 12 (doze) meses. 
 
DATA DA ASSINATURA: 18 de dezembro de 2025. 
 
FORO: Comarca de Guarapuava – Paraná.  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 298/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  3S VISION HOSPITALAR – COMÉRCIO ATACADISTA DE 
PRODUTOS HOSPITALARES E EQUIPAMENTOS LTDA 

CNPJ: 37.581.390/0001-40 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 2.247,00 (dois mil, duzentos e quarenta e sete reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:05:03 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 299/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  ACARVE COMERCIO E LICITACOES EIRELI 

CNPJ: 35.764.167/0001-03 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 2.392,00 (dois mil, trezentos e noventa e dois reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:05:32 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 300/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  ALF COMERCIO DE ELETRODOMESTICOS LTDA 

CNPJ: 12.581.380/0001-84 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 5.100,00 (cinco mil e cem reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:06:01 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 301/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 

CNPJ: 00.802.002/0001-02 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 3.095,86 (três mil, noventa e cinco reais e oitenta e seis 
centavos).  

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:06:29 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 302/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  BS EQUIPAMENTOS, INDUSTRIA E COMERCIO LTDA  

CNPJ: 04.709.243/0001-54 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 5.620,00 (cinco mil, seiscentos e vinte reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:06:58 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 303/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  CARVALHO ACESSORIOS PARA MOVEIS LTDA  

CNPJ: 49.704.499/0002-98 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 2.770,00 (dois mil, setecentos e setenta reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇ
O

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:07:33 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 304/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  CASA HOSPITALAR IBIPORA LTDA  

CNPJ: 10.769.989/0001-56 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 26.974,31 (vinte seis mil, novecentos e setenta e quatro reais e 
trinta e um centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:08:10 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 305/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  CIRURGICA IZAMED LTDA  

CNPJ: 12.967.916/0001-02 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 18.108,00 (dezoito mil, cento e oito reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:08:39 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 306/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  CIRURGICA OURO VERDE - COMERCIO DE MATERIAIS 
MEDICOS LTDA  

CNPJ: 14.308.899/0001-19 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 5.830,00 (cinco mil, oitocentos e trinta reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:09:13 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 307/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  CONEXAO 5 DISTRIBUIDORA E SERVICOS LTDA  

CNPJ: 96.317.508/0001-97 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 4.050,00 (quatro mil e cinquenta reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:09:50 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 308/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  DAC MOVEIS LTDA 

CNPJ: 56.101.450/0001-25 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 4.200,00 (quatro mil e duzentos reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:10:30 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 309/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  DANETTO EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS LTDA 

CNPJ: 55.119.098/0001-92 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 21.300,00 (vinte e um mil e trezentos reais).  

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:10:58 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 310/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  DRIVEON COMERCIO DE PECAS E ACESSORIOS LTDA 

CNPJ: 56.975.009/0001-72 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 1.112,30 (um mil, cento e doze reais e trinta centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:11:31 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 311/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  EQUIPSUL COMERCIO E ASSISTENCIA TECNICA DE 
EQUIPAMENTOS A SAUDE LTDA 

CNPJ: 36.999.842/0001-46 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 955,50 (novecentos e cinquenta e cinco reais e cinquenta 
centavos).  

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:12:03 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 312/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  ESQUADRIAS DESIGNERINOX LTDA 

CNPJ: 36.946.199/0001-92 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 4.134,96 (quatro mil, cento e trinta e quatro reais e noventa e seis 
centavos).  

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:12:43 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 313/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  F. L. SANTOS SOLUCOES INTEGRADAS LTDA 

CNPJ: 18.346.556/0001-08 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 12 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 33.000,00 (trinta e três mil reais).  

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:13:22 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 314/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA:  ITAPEMED IMPORTADORA E EXPORTADORA DE 
EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA 

CNPJ: 54.322.844/0001-88 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 495,00 (quatrocentos e noventa e cinco reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:13:52 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 315/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: LEV INDUSTRIAL LTDA 

CNPJ: 52.795.852/0001-16 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 49.100,00 (quarenta e nove mil e cem reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇ
O

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:14:23 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 316/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: LIVRE DISTRIBUICAO E LOGISTICA LTDA 

CNPJ: 47.657.288/0001-35 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 42.612,00 (quarenta e dois mil, seiscentos e doze reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:14:56 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 317/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: MARTE EQUIPAMENTOS PARA LABORATORIO LTDA 

CNPJ: 68.886.605/0001-65 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 2.993,97 (dois mil, novecentos e noventa e três reais e noventa 
e sete centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:15:36 -03'00'
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Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 321/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: PRIMAX IND. E COM. DE MOVEIS LTDA ME 

CNPJ: 85.515.542/0001-50 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 15.480,00 (quinze mil, quatrocentos e oitenta reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:13:21 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 322/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: R2GROUP DISTRIBUICAO E COMERCIO LTDA 

CNPJ: 34.140.249/0001-14 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 10.885,67 (dez mil, oitocentos e oitenta e cinco reais e sessenta 
e sete centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:12:30 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 323/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: ROBERTO DE CONTO E CIA LTDA 

CNPJ: 18.449.927/0001-79 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 6.641,00 (seis mil, seiscentos e quarenta e um reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:12:03 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 324/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: S. DO LAGO SILVA EQUIPAMENTOS PARA ESCRITÓRIO 
EIRELI 

CNPJ: 03.269.422/0001-55 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 16.822,00 (dezesseis mil, oitocentos e vinte e dois reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:11:34 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 325/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: STOKMETAL INDUSTRIA E COMERCIO LTDA 

CNPJ: 32.597.474/0001-59 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 11.382,00 (onze mil trezentos e oitenta e dois reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:11:06 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 326/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: SUPERALIFE INDUSTRIA, COMERCIO, IMPORTACAO E 
EXPORTACAO DE MAQUINAS LTDA 

CNPJ: 11.016.635/0001-01 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 48.500,00 (quarenta e oito mil e quinhentos reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:10:40 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 318/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: M. CARREGA COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES 
LTDA 

CNPJ: 32.593.430/0001-50 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 196.843,99 (cento e noventa e seis mil, oitocentos e quarenta e 
três reais e noventa e nove centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:15:05 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 319/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: MICRON ATACADO LTDA 

CNPJ: 44.133.337/0001-42 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 7.199,97 (sete mil, cento e noventa e nove reais e noventa e sete 
centavos). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma digital 
por PEDRO LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:14:37 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 320/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 
CONTRATADA: OQTIS INDUSTRIA DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA 

CNPJ: 47.806.382/0001-09 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 50.990,00 (cinquenta mil, novecentos e noventa reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:13:48 -03'00'
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EXTRATO DE CONTRATO Nº 27/2025 
 
 

MODALIDADE: INEXIGIBILIDADE Nº 56/2025 
 
 
 

CONTRATANTE: CIS - CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE 
 
 
CONTRATADA: BOLOGNINI DE SOUZA NUTRIÇÃO LTDA  
 
 
OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURÍDICAS PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇO 
PROFISSIONAL NA ÁREA DA SAÚDE, A SEREM REALIZADOS DE ACORDO COM A 
NECESSIDADE DO AMBULATÓRIO MULTIPROFISSIONAL ESPECIALIZADO, ATRAVÉS DO 
PROGRAMA QUALICIS, Chamamento público nº. 05/2025. 
 
 
VALOR TOTAL: R$ 172.800,00 (cento e setenta e dois mil e oitocentos reais). 
 
 
DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 
 
 
 
02.001.10.302.0002.1.017.3.3.90.39.00.00. - 312 - OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - PESSOA 
JURÍDICA 
  
 
   
VIGÊNCIA DO CONTRATO: 05 de janeiro de 2027. 

 

DATA DA ASSINATURA: 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 
 

Ivaiporã, 18 de dezembro de 2025. 
 
 

 
 
 
 
 
 

  _____________________                                           ______________________________                              
RENAN MENCK ROMANICHEN                MARCELLA CAROLINA MOURA BOLOGNINI DE SOUZA 
     PRESIDENTE DO CIS                                                          REPRESENTANTE LEGAL 
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EXTRATO DO CONTRATO Nº 25/2025 

 

 

MODALIDADE: DISPENSA Nº 20/2025 

 

 

 
CONTRATANTE: CIS - CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE 

 

 

CONTRATADA: NELSON SPADRIZANI & CIA. LTDA. 
 
 
OBJETO: AQUISIÇÃO DE ITENS DE CONSUMO, SENDO ESPECIFICAMENTE 
PRODUTOS DE LIMPEZA E GÊNEROS ALIMENTÍCIOS, PARA ATENDIMENTO DAS 
NECESSIDADES DO CAPS REGIONAL - JARDIM ALEGRE 
 
 
VALOR TOTAL: R$ 26.896,95 (vinte e seis mil, oitocentos e noventa e seis reais e noventa e 
cinco centavos). 
 

 

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA:  
 
 

02.001.10.302.0001.2.100.3.3.90.30.00.00. - 1001 - MATERIAL DE CONSUMO 

 

 

   
VIGÊNCIA DO CONTRATO: 18 de dezembro de 2026. 
 

DATA DA ASSINATURA: 18 de dezembro de 2025. 
 

 

 

Ivaiporã, 18 de dezembro de 2025. 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 _________________________                                          ____________________________                                                 
RENAN MENCK ROMANICHEN                                           NELSON SPADRIZANI 
     PRESIDENTE DO CIS                                                       REPRESENTANTE LEGAL 
 
 

NELSON 

SPADRIZANI E CIA 

LTDA:04298173000

199

Assinado de forma digital 

por NELSON SPADRIZANI E 

CIA LTDA:04298173000199 

Dados: 2025.12.18 

09:26:48 -03'00'
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Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 
e-mail: gabprefeitontebas@gmail.com 

 

 
EXTRATO DO PRIMEIRO TERMO ADITIVO DO CONTRATO Nº 188/2025  

DECORRENTE DA DISPENSA ELETRÔNICA Nº 068/2025. 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR. 
CONTRATADA: GOLINO ENGENHARIA LTDA 

CNPJ:  53.135.603/0001-67 
 
 

                       CLÁUSULA PRIMEIRA – DO PRAZO: Fica aditivado o prazo de vigência do 

presente contrato até 31 de março de 2026, passando este Termo a produzir efeitos a partir 

de 31 de dezembro de 2025. 
 O presente aditivo foi realizado conforme solicitado e justificado no Processo 

Nº 14064/2025, apresentado pela Secretaria Municipal de Urbanismo, Habitação e Obras, 

Parecer técnico com data de 10 de dezembro de 2025 e Parecer Jurídico nº 685/2025 e 

descrição constante no presente contrato, respeitando as disposições da Lei 14.133/21. 

 
 

Nova Tebas, 18 de dezembro de 2025. 

 

  

 

 
____________________________________________ 

PEDRO LOURENÇO  
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 

  

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 327/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: TCJM DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA LTDA 

CNPJ: 19.639.940/0003-15 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 7.400,00 (sete mil e quatrocentos reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:10:14 -03'00'

 

Gabinete do Prefeito 
Avenida Belo Horizonte 695 - Centro - CEP: 85.250-000 - Estado do Paraná 

Fone (42) 3141-2281 - CNPJ: 80.620.172/0001-05 email: gabprefeitontebas@gmail.com 
 

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO Nº 328/2025 
PREGÃO NA FORMA ELETRÔNICO Nº 045/2025 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO Nº 141/2025 
 

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR 
 

CNPJ - 80.620.172/0001-05 
 

CONTRATADA: VITOR DIOGO WENDLING 

CNPJ: 23.588.621/0001-33 

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS PARA CONTRATAÇÃO DE EMPRESA 
VISANDO A AQUISIÇÃO DE DEMASIADOS ITENS PARA O HOSPITAL 
MUNICIPAL, VISAMOS O MELHORAR O ATENDIMENTO PARA A POPULAÇÃO 
E FACILITAR O TRABALHO DOS PROFISSIONAIS COM PRODUTOS 
MODERNOS E DE QUALIDADE. ESSES ITENS IRÃO COMPOR O ESPAÇO 
INTERNO E EXTERNO DO HOSPITAL PARA ACOMODAÇÃO DE TODOS, SEJA 
PACIENTE, PROFISSIONAL, ACOMPANHANTE OU OUTROS. 

DATA DO CONTRATO: 15 de dezembro de 2025. 

VIGÊNCIA: O prazo de vigência da contratação é de 12 (DOZE) MESES contados da 
assinatura do contrato na forma do artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021, podendo ser 
prorrogado conforme a necessidade da presente secretaria, na forma do artigo 107 
da Lei n° 14.133, de 2021. 

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado em até 30 (trinta) dias da entrega com 
notas fiscais e validação da qualidade dos produtos.   

VALOR TOTAL: R$ 23.436,00 (vinte e três mil, quatrocentos e trinta e seis reais). 

FORO: Comarca de Manoel Ribas–PR. 

 
 
 
 
 

PEDRO LOURENÇO 
PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TEBAS – PR  

PEDRO 
LOURENÇO

Assinado de forma 
digital por PEDRO 
LOURENÇO 
Dados: 2025.12.18 
11:09:50 -03'00'
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INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 181/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 181/2025, cujo objeto é a 
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE 
EXAMES E PROCEDIMENTOS MÉDICOS AMBULATORIAIS PARA ATENDIMENTO A 
DEMANDA ACOMETIDA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CIS5ªRS, para a 
empresa JB CLINICA ODONTOLOGICA LTDA, inscrita no CNPJ nº 24.719.287/0001-72, 
pelo valor total de R$ 56.891,52 (cinquenta e seis mil, oitocentos e noventa e um 
reais, e cinquenta e dois centavos). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 182/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 182/2025, cujo objeto é a 
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE 
EXAMES E PROCEDIMENTOS MÉDICOS AMBULATORIAIS PARA ATENDIMENTO A 
DEMANDA ACOMETIDA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CIS5ªRS, para a 
empresa MARIANA MONTEMEZZO TEODORO DE OLIVEIRA CLINICA MEDICA 
inscrita no CNPJ nº 33.810.695/0001-26, pelo valor total de R$ 60.406,32 (sessenta mil, 
quatrocentos e seis reais e trinta e dois centavos). 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 183/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 183/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa CLINICA GUARA LTDA, inscrita no CNPJ nº 10.900.649/0001-
12, pelo valor total de R$ 156.000,00 (cento e cinquenta e seis mil reais). 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 180/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 180/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa THALITA IAROCZINSKI ALVES DOS SANTOS SERVIÇOS 
MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ nº 58.320.103/0001-19, pelo valor total de R$ 
240.000,00 (duzentos e quarenta mil reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
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INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 179/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 179/2025, cujo objeto é a 
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURÍDICA DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE CONSULTAS ESPECIALIZADAS, PARA ATUAÇÃO 
JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CIS5ªRS, para a empresa J.A. PIRES 
CLINICA MEDICA LTDA, inscrita no CNPJ nº 51.343.388/0001-64, pelo valor total de 
R$65.280,00 (sessenta e cinco mil, duzentos e oitenta reais) 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
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EXTRATO DE CONTRATO Nº 29/2025 
 
 

MODALIDADE: INEXIGIBILIDADE Nº 58/2025 
 
 
 

CONTRATANTE: CIS - CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE 
 
 
CONTRATADA: HUMANA - CLINICA MULTIPROFISSIONAL DE IVAIPORA LTDA - ME   
 
 
OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURÍDICAS PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇO 
PROFISSIONAL NA ÁREA DA SAÚDE, A SEREM REALIZADOS DE ACORDO COM A 
NECESSIDADE DO AMBULATÓRIO MULTIPROFISSIONAL ESPECIALIZADO, ATRAVÉS DO 
PROGRAMA QUALICIS, Chamamento público nº. 05/2025. 
 
 
VALOR TOTAL: R$ 766.800,00 (setecentos e sessenta e seis mil e oitocentos reais). 
 
 
DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 
 
 
02.001.10.302.0002.1.017.3.3.90.39.00.00. - 312 - OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - PESSOA 
JURÍDICA 
  

 
   
VIGÊNCIA DO CONTRATO: 05 de janeiro de 2027. 

 

DATA DA ASSINATURA: 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 
 

Ivaiporã, 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 

 
 
 
 
 

  _____________________                                              ______________________________                           
RENAN MENCK ROMANICHEN                                    MEIRE REGIANE LOURENÇO NUNES 
     PRESIDENTE DO CIS                                                         REPRESENTANTE LEGAL 
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Rua Professora Diva Proença, 500 – Centro, Ivaiporã – PR CEP: 86.870.000 
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EXTRATO DE CONTRATO Nº 28/2025 
 
 

MODALIDADE: INEXIGIBILIDADE Nº 57/2025 
 
 
 

CONTRATANTE: CIS - CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE 
 
 
CONTRATADA: CLINICA MÉDICA ANTONINI & FREDERICO LTDA  
 
 
OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURÍDICAS PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇO 
PROFISSIONAL NA ÁREA DA SAÚDE, A SEREM REALIZADOS DE ACORDO COM A 
NECESSIDADE DO AMBULATÓRIO MULTIPROFISSIONAL ESPECIALIZADO, ATRAVÉS DO 
PROGRAMA QUALICIS, Chamamento público nº. 05/2025. 
 
 
VALOR TOTAL: R$ 310.320,00 (trezentos e dez mil, trezentos e vinte reais). 
 
 
DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 
 
 
 
02.001.10.302.0002.1.017.3.3.90.39.00.00. - 312 - OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - PESSOA 
JURÍDICA 
 

 
   
VIGÊNCIA DO CONTRATO: 05 de janeiro de 2027. 

 

DATA DA ASSINATURA: 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 
 

Ivaiporã, 18 de dezembro de 2025. 
 
 
 

 
 
 
 
 

  _____________________                                                  ______________________________                       
RENAN MENCK ROMANICHEN                                                 NICOLAS MARIANO ANTONINI 
     PRESIDENTE DO CIS                                                               REPRESENTANTE LEGAL 

NICOLAS 

MARIANO 

ANTONINI:0124932

6907

Assinado de forma digital 

por NICOLAS MARIANO 

ANTONINI:01249326907 

Dados: 2025.12.18 
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CIS – IVAIPORÃ 
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ANEXO I 
 

SERVIÇOS VINCULADOS AO BRILHANTEMENTE 

 

ITEM DESCRIÇÃO VALOR 
01 CONSULTA EM NEUROPEDIATRIA – 

atendimento em rede presencial  
R$ 115,00 

02 CONSULTA EM NEUROPEDIATRIA – 
atendimento em rede por teleconsulta 

R$ 115,00 

03 CONSULTA COM NEUROLOGISTA COM 
EXPERIÊNCIA / ESPECIALIDADE EM 
AUTISMO  

R$ 70,00 

04 CONSULTA EM PSICOLOGIA R$ 40,00 
05 CONSULTA EM PSICOPEDAGOGIA R$ 40,00 
06 CONSULTA EM NUTRIÇÃO R$ 40,00 
07 CONSULTA EM TERAPIA 

OCUPACIONAL 
R$ 40,00 

08 CONSULTA EM FONOAUDIOLOGIA  R$ 40,00 
09 CONSULTA COM EDUCADOR FÍSICO R$ 40,00 
10 INTERCONSULTA NEUROPEDIATRIA R$ 70,00 
11 INTERCONSULTA NEUROLOGISTA 

COM EXPERIÊNCIA / ESPECIALIDADE 
EM AUTISMO 

R$ 70,00 

12 INTERCONSULTA 
MULTIPROFISSIONAL 

R$ 40,00 

13 ELETROENCEFALOGRAMA EM 
VIGÍLIA/SONO ESPONTÂNEO OU 
INDUZIDO 

R$ 79,20 

14 APLICAÇÃO DE TESTES PARA 
DIAGNÓSTICOS  

R$ 120,00  
(valor por sessão) 

15 RELATÓRIO FINAL SOBRE APLICAÇÃO 
DOS TESTES 

R$ 120,00  
(valor por sessão) 

16 SESSÃO DE TERAPIA INDIVIDUAL POR 
EQUIPE MULTIPROFISSIONAL 

R$ 80,00 
(valor por sessão) 

17 HORA/AULA PARA PALESTRA, 
CURSOS E TREINAMENTOS – 
ESPECIALISTA  

R$ 38,00 

18 HORA/AULA PARA PALESTRA, 
CURSOS E TREINAMENTOS – MESTRE 

R$ 48,00 

19 HORA/AULA PARA PALESTRA, 
CURSOS E TREINAMENTOS – DOUTOR 

R$ 58,00 
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RESOLUÇÃO Nº 021/2025 

 

SÚMULA: “Altera a Resolução nº 25/2023 e inclui 
novos procedimentos na tabela de serviços 
vinculados  a linha de cuidado em neuropediatria 
infantil, denominada “Brilhantemente” e dá outras 
providências”. 

 

O PRESIDENTE DO CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 22ª 

REGIONAL DE SAÚDE DE IVAIPORÃ, ESTADO DO PARANÁ, RENAN MENCK 
ROMANICHEN, no uso de suas atribuições que lhe são conferidas pelo Estatuto da 

Entidade,  

CONSIDERANDO que os Municípios Consorciados apresentaram que 

possuem grande demanda de atendimentos de crianças com Transtorno do 

Espectro do Autismo e outros, bem como considerando a singularidade do 

atendimento que precisa realizado na linha de cuidado de Neuropedriatria Infantil,   

CONSIDERANDO que na Assembleia de Prefeitos realizada no dia 24 de 

maio de 2024 foram aprovadas alterações na presente tabela a fim de promover-se 

a inclusão de novos serviços na linha do projeto “Brilhantemente”, 

CONSIDERANDO que a Assembleia de Prefeitos é o órgão que detém 

competência para decidir quanto a qualquer alteração nas tabelas de procedimentos 

e serviços ofertados pelo entidade, edita-se a seguinte:  

 

RESOLUÇÃO: 

 

Art. 1º. Inclui novos procedimentos na tabela de serviços vinculados a linha 

de cuidado denominada “Brilhantemente”, alterando assim a Resolução nº 25/2023, 

tornando pública a nova tabela de valores dos serviços, procedimentos, consultas e  
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exames praticados pela entidade no que diz respeito a linha de cuidado de 

neuropediatria infantil, conforme anexo I, desta Resolução, para que surta os efeitos 

legais. 

Art. 2º - Deverá ser publicado novo chamamento público  visando assim 

possibilitar o credenciamento dos interessados nos serviços constantes na tabela 

anexa.  

Art. 3º - Esta resolução entra em vigor na data de sua publicação, 

revogando as demais disposições em contrário.  

Edifício do Consórcio Intermunicipal de Saúde da 22ª RS de Ivaiporã, Estado 

do Paraná, assinado e datado digitalmente. 

 

 

RENAN MENCK ROMANICHEN 
Presidente do CIS Ivaiporã 
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INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 188/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 188/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa CARLA LUCILENE TOMALACK DOS SANTOS LTDA, inscrita 
no CNPJ nº 58.148.659/0001-70, pelo valor total de R$ 84.000,00 (oitenta e quatro mil 
reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva  
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 189/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 189/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa FABIANE LOPES LTDA, inscrita no CNPJ nº 
63.573.860/0001-34, pelo valor total de R$ 84.000,00 (oitenta e quatro mil reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 187/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 187/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa GAR CLINICA MEDICA LTDA, inscrita no CNPJ nº 
63.652.260/0001-61, pelo valor total de R$ 84.000,00 (oitenta e quatro mil reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 184/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 184/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa M.M.C. SERVIÇOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ nº 
59.052.600/0001-46, pelo valor total de R$ 240.000,00 (duzentos e quarenta mil reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva CIS5ªRS 
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 185/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 185/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa IMJ SERVIÇOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ nº 
57.491.480/0001-58, pelo valor total de R$ 84.000,00 (oitenta e quatro mil reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva  
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

  

 

 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Nº 186/2025 – CIS5ªRS 
 

RATIFICAÇÃO, ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
 

 
 O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO 

PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, inscrita no CNPJ sob nº. 36.330.988/0001-
02, estabelecido à Rua Brigadeiro Rocha, nº 901, Trianon, em Guarapuava – PR, neste 
ato representado por sua Diretora Executiva, no uso de suas atribuições legais e com 
base nos memorandos, justificativas e parecer jurídico em anexo, RATIFICA, ADJUDICA 
E HOMOLOGA a Inexigibilidade de Licitação nº 186/2025, cujo objeto é a 
CONTRATAÇÃO DE PESSOAS JURÍDICAS DA ÁREA DE SAÚDE PARA A 
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PLANTÕES MÉDICOS DE URGÊNCIA E 
EMERGÊNCIA, PARA ATUAÇÃO JUNTO AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO 
CIS5ªRS, para a empresa MILTOS E FRANCO SERVICOS MEDICOS LTDA, inscrita no 
CNPJ nº 50.624.309/0001-20, pelo valor total de R$ 84.000,00 (oitenta e quatro mil 
reais). 

 
 

Guarapuava, 18 de DEZEMBRO de 2025.  
 
 

 
 
 
 

 
MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 

Diretora Executiva  
CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  

DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ 
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  6 3 ALFA ANDROSTANEDIOL GLUCORONIDE   R$                  91,86  
  7 17 - CETOSTEROIDES TOTAIS, DOSAGEM  R$                  24,91  
  15 ÁCIDO FENILGLIOXÍLICO   R$                  30,00  
  16 ÁCIDO FÓLICO   R$                  25,00  
  17 ÁCIDO GLIOXÍLICO   R$                  70,00  
  19 ÁCIDO HIPURICO, DOSAGEM  R$                    4,43  
  20 ÁCIDO HOMOGENTÍSICO   R$                  13,00  
  22 ÁCIDO LÁCTICO  R$                  12,99  
  24 ÁCIDO METIL-HIPURICO, DOSAGEM (URINA)  R$                  20,22  
  27 ÁCIDO OXÁLICO  R$                    6,45  
  28 ACIDO ÚRICO, DOSAGEM  R$                    4,15  
  29 ÁCIDO VALPRÓICO, DOSAGEM  R$                  28,03  
  31 ACTH - ADRENOCORTICOTROFICO, DOSAGEM  R$                  17,10  
  36 ADH - HORMÔNIO ANTI DIURÉTICO – VASOPRESSINA   R$                  97,47  
  38 ALBUMINA, DOSAGEM  R$                    2,88  
  39 ALBUMINA URINÁRIA – 24 H   R$                  22,00  
  42 ALDOLASE, DOSAGEM  R$                    6,89  
  43 ALDOSTERONA, DOSAGEM  R$                  28,18  
  45 ALFA-1-ANTITRIPSINA, DOSAGEM  R$                  12,38  
  46 ALFA-FETOPROTEINA, DOSAGEM  R$                  27,91  
  47 ALFA 1 GLICOPROTEÍNA ÁCIDA   R$                    5,55  
  49 ALUMINIO, DOSAGEM  R$                  29,58  
  51 ANDROSTENEDIONA, DOSAGEM  R$                  15,30  
  52 ANFA 1 ANTITRIPSINA FECAL  R$                  17,73  
  53 ANGIOTENSINA   R$                110,00  
  55 ANTI ALFA 1 GLICOPROTEÍNA ÁCIDA   R$                    8,68  
  56 ANTI BETA 2 GLICO PROTEÍNA I – IgG E IgM   R$                126,50  
  57 ANTI CENTRÔMERO   R$                  18,96  
  58 ANTI CLAMIDIA   R$                  13,05  
  61 ANTI LA – ANTI SSA   R$                  26,89  
  63 ANTI RNA   R$                131,40  
  64 ANTI RNP   R$                  29,18  
  65 ANTI RO – ANTI SSB    R$                  34,25  
  66 ANTI SPOROTHRIX SCHENKII (FUNGO)   R$                  14,55  
  67 ANTI TIREOGLOBULINA    R$                  18,09  
  68 ANTI TRAB ANTI RECEPTOR DE TSH  R$                  27,47  
  69 ANTI VÍRUS SINCICIAL RESPIRATÓRIO   R$                  22,30  
  70 ANTIASPERGILLUS   R$                  11,90  
  71 ANTIBIOGRAMA  R$                  18,67  
  72 ANTIBIOGRAMA - TESTE DE SENSIB. A ANTIBIÓTICOS AUTOMATIZADO  R$                  28,35  
  73 ANTIBIOGRAMA - TESTE DE SENSIBILIDADE A ANTIBIÓTICOS  R$                  30,00  
  74 ANTIBIOGRAMA C/CONCENTRAÇÃO INIBITÓRIA MINIMA  R$                  16,00  
  75 ANTIBRUCELAS, PESQUISA   R$                    4,53  
  76 ANTICARDIOLIPINA, IgG   R$                  14,63  
  77 ANTICARDIOLIPINA, IgM   R$                  13,98  
  78 ANTI-CCP – ANTICORPOS  R$                110,24  
  79 ANTICISTICERCO   R$                  11,66  
  80 ANTICOAGULANTE LÚPICO, PESQUISA  R$                  35,30  
  82 ANTICORPOS IGG ANTI SOROTIPOS DE PNEUMOCOCOS  R$                390,00  

 

 

  83 ANTICORPOS NATURAIS – ISOAGLUTININAS - PESQUISA   R$                  41,88  
  84 ANTICORPOS IRREGULARES PELO MÉTODO DA ELUIÇÃO   R$                    5,85  
  85 ANTICORPOS SÉRICOS IRREGULARES A 37ºC   R$                    5,79  
  86 ANTICORPOS SÉRICOS IRREGULARES A FRIO   R$                    5,79  
  89 ANTI-DESOXIRIBONUCLEASE B, NEUTRALIZAÇÃO QUANTITATIVA   R$                  95,00  
  90 ANTI-DNA DUPLA HÉLICE   R$                  20,00  
  91 ANTI-DNA HÉLICE SIMPLES   R$                  20,00  
  93 ANTIESTREPTOLISINA O – ASLO/ASO QUANTITATIVO, PESQUISA  R$                  25,00  
  95 ANTIESCLERODERMA (SCL 70)   R$                  19,52  
  98 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgA  R$                  16,46  
  99 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgG  R$                  16,46  
  103 ANTI-JO1, PESQUISA   R$                  35,00  
  104 ANTI-LEPTOSPIROSE   R$                  29,04  
  106 ANTI-LKM 1   R$                  25,00  
  107 ANTIMICROSSOMAS   R$                  17,16  
  108 ANTI-MITOCONDRIA, PESQUISA   R$                  19,22  
  111 ANTI-MÚSCULO LISO, PESQUISA   R$                  26,59  
  112 ANTI-MUSK – MUSCLE SPECIFIC KINASE   R$                700,00  
  115 ANTI-PARIETAIS, PESQUISA DE   R$                  17,16  
  116 ANTIPEROXIDADE TIROIDEANA (MICROSSOMAL) TPO   R$                  14,69  
  118 ANTI-SCHISTOSOMAS   R$                    6,70  
  119 ANTI-SM   R$                  20,60  
  120 ANTI-TRANSGLUTAMINASE IGA  R$                  63,50  
  122 ANTI-TROMBINA III, DOSAGEM DE   R$                  21,82  
  123 ANTI-TROMBINA    R$                  38,08  
  124 APOLIPOPROTEÍNA A1  R$                  17,41  
  125 APOLIPOPROTEÍNA B  R$                  17,41  
  126 ARSÊNIO   R$                  35,00  
  127 BAAR – PESQUISA HANSENÍASE – COTOVELO DIREITO   R$                    6,55  
  128 BAAR – PESQUISA HANSENÍASE – COTOVELO ESQUERDO   R$                    6,55  
  129 BAAR – PESQUISA HANSENÍASE – LESÃO   R$                    4,49  
  130 BAAR – PESQUISA HANSENÍASE – ORELHA DIREITA   R$                    6,55  
  131 BAAR – PESQUISA HANSENÍASE – ORELHA ESQUERDA   R$                    6,55  
  132 B.A.A.R – PESQUISA TUBERCULOSE  R$                    8,65  
  134 BACTERIOSCOPIA (COLORAÇÃO DE GRAM)  R$                    5,55  
  135 BACTERIOSCOPIA A FRESCO – DIVERSOS MATERIAIS  R$                    1,94  
  139 BETA-2-MICROGLOBULINA, DOSAGEM  R$                  23,01  
  142 BRUCELOSE ANTICORPOS IgG   R$                  73,00  
  143 BRUCELOSE ANTICORPOS IgM   R$                  73,00  
  144 BICARBONATO  R$                  23,92  
  146 BILIRRUBINAS TOTAIS E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                    2,96  
  147 BNP - PEPTIDEO NATRIURETICO - BNP/PROBNP, DOSAGEM  R$                150,88  
  150 CA 125 – MARCADOR TUMORAL, DOSAGEM  R$                  17,07  
  151 CA 15-3 – ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  18,30  
  152 CA 19-9 - ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  19,15  
  153 CA 242    R$                122,50  
  156 CA 72-4 – MARCADOR TUMORAL  R$                  33,34  
  157 CADEIA LEVE KAPPA (URINÁRIO), PESQUISA  R$                  21,51  
  158 CADEIA LEVE LAMBDA (URINÁRIO), PESQUISA  R$                  21,51  

 

 

  385 HERPES SIMPLES I - IGG   R$                  17,16  
  386 HERPES SIMPLES I - IGM   R$                  17,16  
  387 HERPES SIMPLES II - IGG   R$                  17,16  
  388 HERPES SIMPLES II - IGM   R$                  17,16  
  399 HOMOCISTEÍNA NA URINA  R$                    6,45  
  400 HORMÔNIO ANTI DIURÉTICO – VASOPRESSINA ADH  R$                100,47  
  443 INSULINA – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  21,89  
  459 LEISHMANIOSE – IgM, PESQUISA  R$                  12,88  
  460 LEPTOSPIROSE – IgG  R$                  32,50  
  461 LEPTOSPIROSE – IgM  R$                  32,50  
  462 LESHIMANIOSE (IGG/IGM)  R$                  38,03  
  480 MALÁRIA – ANTICORPOS  R$                  11,52  
  481 MALÁRIA – HEMATOZOÁRIOS  R$                    4,49  
  489 MIELOGRAMA  R$                  51,46  
  493 MITOCONDRIA M2 – ANTICORPOS ANTI  R$                139,64  
  495 MUCOPROTEÍNAS, DOSAGEM  R$                    3,58  
  496 MÚSCULO ESTRIADO - ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  21,25  
  499 MYCOPLASMA PNEUMONIAE - IgG -  R$                  15,97  
  500 MYCOPLASMA PNEUMONIAE - IgM -  R$                  16,09  
  503 OSMOLARIDADE  R$                    7,40  
  513 PLAQUETAS - ANTICORPOS, DETERMINAÇAO  R$                    4,79  
  514 PLAQUETAS, CONTAGEM  R$                    2,73  
  517 PREGNANDIOL  R$                  25,98  
  540 RUBEOLA – AVIDEZ  R$                  50,06  
  558 SODIO E CLORO NO SUOR (C/COLETA) DOSAGEM  R$                  74,44  
  562 STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE – ANTICORPOS  R$                  27,00  
  578 TESTE DE HOLHANDER NO SUCO GÁSTRICO   R$                  10,25  
  580 TESTE DE SENSIBILIDADE AO SAL   R$                  30,00  
  582 TESTE DE SUPRESSÃO DO HGH APÓS GLICOSE   R$                  18,56  
  585 TESTE DE TOLERÂNCIA A MALTOSE   R$                110,00  
  586 TESTE DE TOLERÂNCIA A SACAROSE   R$                  20,00  
  588 TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)   R$                    2,81  
  589 TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)   R$                    4,09  
  591 TESTES CUTÂNEOS DE LEITURA IMEDIATA   R$                    7,49  
  607 TRIPTOFANO, DOSAGEM  R$                  45,87  
  609 TROPONINA T  R$                  24,46  
  622 VHS – VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAÇÃO  R$                    3,48  

 
CLÁUSULA QUINTA - Ficam expressamente mantidos e em pleno vigor no contrato original os seguintes itens, que não 
foram objeto de exclusão por este aditivo: 
    LOTE 06: EXAMES LABORATORIAIS   
LOTE ITEM DESCRIÇÃO  VALOR 
LOTE 

06 
1 17 ALFA HIDROXI PROGESTERONA – NEONATAL, DOSAGEM   R$                  30,00  

  2 17 ALFA HIDROXI PROGESTERONA   R$                  10,20  
  3 17 ALFA HIDROXI PROGESTERONA, APÓS ESTÍMULO COM TEMPOS.   R$                  30,00  

  4 17 HIDROXI PREGNENOLONA   R$                211,00  
  5 2,5 HEXANODIONA URINÁRIO   R$                  50,00  

 

 

TERMO ADITIVO 

2º TERMO ADITIVO DO CONTRATO Nº 135/2025 – 
CELEBRADO ENTRE O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE 
SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ E A EMPRESA 
GOES & GOES LTDA. 
 

2º TERMO ADITIVO DE OBJETO, ao CONTRATO nº 135/2025 cujo objeto é o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA 
A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE EXAMES E PROCEDIMENTOS MÉDICOS AMBULATORIAIS PARA ATENDIMENTO A 
DEMANDA ACOMETIDA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CIS5ªRS, de um lado o contratante, CONSÓRCIO 
INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, com sede na Rua 
Brigadeiro Rocha, 901, Trianon, devidamente inscrito CNPJ/MF sob o n.º 36.330.988/0001-02, neste ato, representado pela 
Diretora Executiva, Sra. MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI e de outro lado a empresa GOES & GOES LTDA, pessoa jurídica 
de direito privado, inscrita no CNPJ sob nº. 13.509.824/0001-33, estabelecido a Rua Capitão Frederico Virmond, nº 2477, 
Centro, cidade de Guarapuava, Estado PR, neste ato representado pela sua representante legal a senhora SIMARA 
APARECIDA GOES, ajustam este termo aditivo ao CONTRATO Nº 135/2025, celebrado em 02 de outubro de 2025, conforme 
segue: 
 
CLÁUSULA PRIMEIRA - Fica aditivado o contrato nº. 135/2025 para melhor adequação no atendimento. 
 
PARÁGRAFO ÚNICO – O valor total do presente contrato é R$87.909,96 (oitenta e sete mil, novecentos e nove reais e 
noventa e seis centavos), o qual não será alterado por este termo aditivo. 
 
CLÁUSULA SEGUNDA – Conforme previsto na Lei Federal nº. 14.133/21 art. 124 e na Cláusula décima oitava do instrumento 
original, é concedido alterações no Contrato, razão pela qual se fundamenta a presente alteração. 
 
CLÁUSULA TERCEIRA – Fica alterada a Cláusula Primeira do Contrato 135/2025, nos seguintes termos:  
O objeto deste contrato é a prestação de serviços de EXAMES LABORATORIAIS, que serão executados pelos profissionais:  
Simara Aparecida Goés, com CRF nº. 3376;   
Maicon Adriano Gasparelo, com CRBM nº. 2513;  
Daniela dos Santos, com CRBM nº. 0921;  
Valdinei Ferreira Neves, com CRBM nº. 4151. 
 
PARÁGRAFO PRIMEIRO – Fica excluído no contrato para atendimento o profissional: 
Daniela dos Santos, com CRBM nº. 0921. 
 
PARÁGRAFO SEGUNDO – Fica incluído no contrato para atendimento o profissional: 
Jesse Ferreira, com CRBM nº. 3867. 
 
CLÁUSULA QUARTA – Considerando a possibilidade de exclusão de itens para melhor adequação técnica aos seus objetivos, 
os itens relacionados abaixo serão excluídos no referido contrato da seguinte forma: 
    LOTE 06: EXAMES LABORATORIAIS   
LOTE ITEM DESCRIÇÃO  VALOR 

  8 ACETILCOLINESTERASE ERITROCITÁRIA  R$                    5,16  
  9 ACETONA   R$                    2,29  
  10 ÁCIDO 5 HIDROXI INDOL ACETICO (SEROTONINA)   R$                  10,27  
  11 ÁCIDO ASCÓRBICO   R$                    3,90  
  12 ÁCIDO CÍTRICO   R$                    3,53  
  13 ÁCIDO DELTA AMINOLEVULINICO   R$                    3,65  
  14 ÁCIDO FENILALANINA   R$                    8,17  
  18 ÁCIDO HIALURÔNICO  R$                291,16  
  21 ÁCIDO HOMOVANÍLICO  R$                  35,07  
  23 ÁCIDO MANDÉLICO, DOSAGEM  R$                    4,58  

 

 

  25 ÁCIDO METILMALÔNICO  R$                  15,25  
  26 ÁCIDO ORÓTICO   R$                300,00  
  30 ÁCIDO VANILMANDELICO, DOSAGEM  R$                  14,38  
  32 ADENOGRAMA   R$                    6,50  
  33 ADENOSINA DEAMINASE (ADA)   R$                  16,12  
  34 ADENOVÍRUS – IgG  R$                  19,87  
  35 ADENOVÍRUS – IgM  R$                  19,87  
  37 ALA-DESIDRATASE, DOSAGEM DE   R$                    3,70  
  40 ALCAPTONA, PESQUISA DE NA URINA   R$                    3,78  
  41 ÁLCOOL ETÍLICO   R$                    4,01  
  44 ALDOSTERONA URINÁRIA 24H   R$                  25,07  
  48 ALFA 2 MACROGLOBULINA   R$                    5,98  
  50 AMILASE, DOSAGEM  R$                    4,05  
  54 ANTI ADENOVÍRUS   R$                  22,07  
  59 ANTI GAD   R$                  44,71  
  60 ANTI HISTOPLASMA   R$                  11,73  
  62 ANTI PARACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS   R$                    4,10  

  81 ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINASE RECOMBINANTE HUMANO IGA, 
DOSAGEM  R$                  14,15  

  87 ANTICORTEX SUPRARENAL, PESQUISA DE ANTICORPOS   R$                  17,16  
  88 ANTIDEPRESSIVOS TRICÍCLICOS   R$                  16,58  
  92 ANTIESTREPTOLISINA O – ASLO/ASO QUALITATIVO, PESQUISA  R$                    2,83  
  94 ANTIEQUINOCOCOS   R$                  13,19  
  96 ANTIESPERMATOZÓIDES   R$                    9,70  
  97 ANTI-FIGADO   R$                  10,00  
  100 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgM  R$                  16,46  
  101 ANTI-HIALURONIDASE DETERMINAÇÃO   R$                  37,86  
  102 ANTI-ILHOTA DE LANGERHANS, PESQUISA DE ANTICORPOS   R$                  16,49  
  105 ANTILISTERIA   R$                    8,51  
  109 ANTI-MÚSCULO CARDÍACO, PESQUISA   R$                215,20  
  110 ANTI-MÚSCULO ESTRIADO, PESQUISA DE   R$                  21,25  
  113 ANTINÚCLEO   R$                  17,80  
  114 ANTI-OXIDANTES TOTAIS   R$                  18,75  
  117 ANTIPLASMÓDIOS   R$                  10,00  
  121 ANTIGLOMÉRULO   R$                  10,00  
  133 BACILO DIFTÉRICO   R$                    3,76  
  136  JONES – PROTEÍNAS DE BENCE JONES - PESQUISA  R$                    2,15  
  140 BRCA 1 E 2 - DETECÇÃO DE MUTAÇÃO NOS GENES   R$              1.593,99  
  141 BRCA1 - DETECÇÃO DE MUTAÇÕES   R$                  92,82  
  145 BICARBONATO URINÁRIO  R$                  10,71  
  148 C677 – MTHFR – MUTAÇÃO C677T  R$                292,50  
  149 C1Q DO COMPLEMENTO, DOSAGEM DA FRAÇÃO   R$                  52,28  
  154 CA 27.29   R$                  80,00  
  155 CA 50 - ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  16,13  

  169 CARIOTIPO EM CULTURA DE LONGA DURACAO (C/ TECNICA DE BANDAS), 
DETERMINACAO DE   R$                207,60  

  170 CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/ TECNICA 
DE BANDAS),   R$                224,00  

  171 CARIÓTIPO EM SANGUE PERIFÉRICO (C/ TÉCNICA DE BANDAS), 
DETERMINAÇÃO DE   R$                210,91  

 

 

  172 CARIÓTIPO PAREAMENTO CROMOSSÔMICO – BANDA G   R$                230,00  
  179 CÉLULAS LE, PESQUISA  R$                    6,38  
  183 CETONA, DOSAGEM  R$                    5,70  
  184 CETONÚRIA   R$                    4,49  
  195 CISTINA NA URINA, PESQUISA  R$                    2,45  
  200 CITRATO   R$                    3,79  
  201 COMPLEMENTO C7  R$                345,00  
  214 COMPLEMENTO C1Q, DOSAGEM  R$                  49,11  
  215 COMPLEMENTO C2  R$                  26,59  
  218 COMPLEMENTO C5  R$                  19,50  
  220 COMPLEMENTO SÉRICO TOTAL – CH100  R$                  30,97  
  223 COPROCULTURA  R$                  10,16  
  225 COPROPORFIRINAS URINARIO, PESQUISA  R$                    5,16  
  236 CREATINA  R$                    2,75  
  239 CRIOAGLUTININAS, DOSAGEM  R$                    4,67  
  244 DENGUE (IGG/IGM NS1)  R$                  33,59  
  246 DESIDROGENASE GLUTAMICA, DOSAGEM DE   R$                    4,10  
  260 DIGOXINA   R$                    8,97  
  263 ECA – ENZIMA CONVERSORA DE ANGIOTENSINA  R$                  43,66  
  266 ELETROFORESE DE LIPOPROTEÍNAS  R$                  19,30  
  268 ELETROFORESE DE PROTEÍNAS URINÁRIAS  R$                    8,88  
  271 ENOLASE   R$                156,04  
  277 ERROS INATOS DE METABOLISMO NA URINA, PESQUISA   R$                    5,40  
  279 ESQUISTOSSOMOSE – IgG    R$                  18,69  
  284 ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLÍTICOS DO GRUPO A   R$                    4,33  
  285 ESTRONA   R$                  12,81  
  287 ETANOL URINÁRIO   R$                  16,25  
  289 ETOSUXIMIDA   R$                  87,15  
  291 FALCIZAÇÃO – TESTE  R$                    3,18  
  299 FATOR VII, DOSAGEM  R$                  50,90  
  300 FATOR VIII (INIBIDOR), DOSAGEM  R$                  18,07  
  301 FATOR VIII, DOSAGEM  R$                  25,50  
  303 FATOR X, DOSAGEM  R$                  26,32  
  304 FATOR XI, DOSAGEM  R$                  59,62  
  306 FATOR XIII, DOSAGEM  R$                  11,83  
  307 FEBRE AMARELA (IGG/IGM)  R$                320,00  
  315 FILÁRIA   R$                    3,68  
  319 FORMALDEIDO   R$                    3,51  
  320 FRAGILIDADE OSMÓTICA   R$                  39,47  
  321 FOSFATASE ÁCIDA PROSTÁTICA, DOSAGEM  R$                    5,13  
  325 FOSFATASE ALCALINA – ISOENZIMAS  R$                  14,20  
  330 FRUTOSE, DOSAGEM  R$                    9,40  
  335 GALACTOSE, PESQUISA OU DOSAGEM   R$                    5,40  
  341 GLIADINA (GLÚTEN) - IgM    R$                  12,91  
  353 GLUCAGON  R$                  78,67  
  358 HAEMOPHILUS DUCREYI, PESQUISA  R$                    3,61  
  368 HEMOGLOBINA S, PESQUISA  R$                    4,20  
  372 HEMOSSIDERINA, DOSAGEM  R$                    3,10  
  382 HEPATITE D - ANTI HDV   R$                  18,55  
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  531 PTH – PARATORMONIO  R$                  19,96  
  532 RELAÇÃO PROTEÍNA/CREATININA  R$                  18,26  
  533 RENINA, DOSAGEM  R$                  55,00  
  534 RETICULÓCITOS, CONTAGEM  R$                    5,76  
  535 RETRAÇÃO DO COÁGULO  R$                    7,17  
  536 RNP - ANTICORPOS ANTI  R$                  29,18  
  537 RO – ANTI – SSA, PESQUISA  R$                  34,25  
  538 ROTINA DO LÍQUIDO AMNIÓTICO-AMNIOGRAMA (CITOLÓGICO 

ESPECTROFOTOMETRIA, CREATININA E TESTE DE CLEMENTS) 
 R$                  25,96  

  539 ROTINA LÍQUIDO SINOVIAL - CARACTERES FÍSICOS, CITOLOGIA, 
PROTEÍNAS, ÁCIDO ÚRICO, LÁTEX P/ F.R., BACT. 

 R$                  26,89  

  541 RUBEOLA – IgG  R$                  17,98  
  542 RUBEOLA – IgM  R$                  17,16  
  543 SANGUE OCULTO NAS FEZES  R$                    2,06  
  544 SARAMPO – IgG  R$                  41,86  
  545 SARAMPO – IgM  R$                  41,51  
  546 SATURAÇÃO DA TRANSFERRINA  R$                    8,42  
  547 SCHISTOSOMAS – OVOS (EM FRAGMENTO DE MUCOSA)  R$                    6,70  
  548 SCHISTOSSOMA MANSONI – FEZES  R$                  17,81  
  549 SDHEA - SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA  R$                  17,05  
  550 SECREÇÃO URETRAL (A FRESCO)   R$                    7,70  
  551 SECREÇÃO VAGINAL (BACTERIOSCOPIA)   R$                    4,99  
  552 SELÊNIO   R$                  41,50  
  553 SEROTONINA  R$                  59,35  
  554 SIFILIS - VDRL   R$                    3,60  
  555 SÍFILIS – ANTICORPOS IgG   R$                  10,00  
  556 SÍFILIS – ANTICORPOS IgM   R$                  11,35  
  557 SM – ANTI, ANTICORPOS  R$                  23,21  
  559 SÓDIO, DOSAGEM  R$                    2,32  
  560 STREPTOCOCCUS BETA HEMOLITICOS DO GRUPO A – PESQUISA  R$                  17,30  
  561 STREPTOCOCCUS GRUPO B – CULTURA  R$                  34,15  
  563 T3 – TRIIODOTIRONINA  R$                  16,00  
  564 T3 LIVRE – TRIIODOTIRONINA LIVRE, DOSAGEM  R$                  12,29  
  565 T3 TOTAL  R$                  18,00  
  566 T4 - TIROXINA, DOSAGEM  R$                    8,76  
  567 T4 LIVRE - TIROXINA LIVRE, DOSAGEM  R$                  11,60  
  568 TACROLIMUS  R$                120,09  
  569 TAP – TEMPO DE PROTROMBINA  R$                    4,74  
  570 TAXA DE FILTRAÇÃO GLOMERULAR   R$                  30,00  
  571 TEMPO DE COAGULAÇÃO, DETERMINAÇÃO  R$                    3,50  
  572 TEMPO DE SANGRAMENTO – DUKE, DETERMINAÇÃO  R$                    5,05  
  573 TEMPO DE SANGRAMENTO – YVY, DETERMINAÇÃO  R$                  10,10  
  574 TESTE CLONIDINA PARA HORMÔNIO DO CRESCIMENTO GH 0’-30’-60’-90’-

120’ CADA  
 R$                157,50  

  575 TESTE DE ESTIMULO HGH APOS CLORIDINA  R$                  43,81  
  576 TESTE DE ESTIMULO HGH APÓS INSULINA  R$                  26,35  
  577 TESTE NÃO TREPONEMICO PARA DETCÇÃO DE SIFILIS EM GESTANTE  R$                    3,97  
  579 TESTE DE RETRAÇÃO DO COÁGULO   R$                    4,31  
  581 TESTE DE SUPRESSÃO DO CORTISOL APÓS DEXAMETASONA   R$                  12,01  
  583 TESTE DE TOLERÂNCIA A GLICOSE   R$                  30,00  

 

 

  584 TESTE DE TOLERÂNCIA A INSULINA/HIPOGLICEMIANTE ORAIS (ATÉ 6 
DOSAGENS)  

 R$                    7,36  

  587 TESTE DE VÍNCULO GENÉTICO – SUPOSTO PAI – FILHO(A) – MÃE   R$                515,00  
  590 TESTE ORAL DE TOLERÂNCIA A GLICOSE   R$                  16,50  
  592 TESTOSTERONA LIVRE  R$                  14,91  
  593 TESTOSTERONA TOTAL  R$                  12,70  
  594 TGO –TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA  R$                    3,09  
  595 TGP – TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA  R$                    3,09  
  596 TIREOGLOBULINA – ANTI  R$                  17,16  
  597 TIREOGLOBULINA, DOSAGEM  R$                  18,15  
  598 TIROSINA  R$                  14,97  
  599 TIROSINA NA URINA  R$                    2,32  
  600 TOXICOLÓGICO – CABELOS OU PELOS   R$                142,29  
  601 TOXOPLASMOSE – AVIDEZ DE IgG  R$                  21,51  
  602 TOXOPLASMOSE – IgA  R$                  60,38  
  603 TOXOPLASMOSE – IgG  R$                  20,00  
  604 TOXOPLASMOSE – IgM  R$                  19,13  
  605 TRANSFERRINA TOTAL  R$                  16,13  
  606 TRIGLICERÍDEOS, DOSAGEM  R$                    2,15  
  608 TROPONINA I  R$                  24,46  
  610 TRYPANOSSOMA CRUZY – IgG  R$                  13,29  
  611 TRYPANOSSOMA CRUZY – IgM  R$                  13,29  
  612 TSH – APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  23,13  
  613 TSH – HORMÔNIO TIREOESTIMULANTE  R$                  11,65  
  614 TSH E T3 - APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  49,89  
  615 TTP – TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA  R$                  10,69  
  616 UREIA – CLEARENCE  R$                    9,99  
  617 UREIA, DOSAGEM  R$                    4,05  
  618 UROCULTURA  R$                    6,27  
  619 VARICELA ZOSTER - IgG  R$                  29,36  
  620 VARICELA ZOSTER - IgM  R$                  32,96  
  621 VDRL - SIFILIS  R$                    3,60  
  623 VITAMINA A  R$                  54,23  
  624 VITAMINA B1  R$                150,00  
  625 VITAMINA B12, DOSAGEM  R$                  31,22  
  626 VITAMINA B2  R$                200,24  
  627 VITAMINA B6  R$                145,00  
  628 VITAMINA B9 - ÁCIDO FOLICO - FOLATO, DOSAGEM  R$                  32,40  
  629 VITAMINA C  R$                  44,73  
  630 VITAMINA D – 1,25 (vitamina D3)  R$                  52,00  
  631 VITAMINA D – 25 DIHIDROXI, DOSAGEM  R$                  30,00  
  632 VITAMINA E  R$                  78,65  
  633 ZIKA (IGG/IGM)  R$                333,06  
  634 ZINCO, DOSAGEM  R$                  32,20  
  633 ESTRADIOL, DOSAGE  R$                  10,92  

 
CLÁUSULA SEXTA - A diminuição da prestação dos serviços em razão da exclusão de exames e/ou procedimentos observará 
os atendimentos agendados do mês em vigência, sendo a autorização do decréscimo contados para o mês seguinte da 
assinatura do presente termo aditivo. 
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  355 GORDURA FECAL, DOSAGEM  R$                    3,93  
  356 GRUPO ABO – DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA  R$                    9,35  
  357 GRUPO SANGUÍNEO ABO + RH  R$                    1,47  
  359 HANSENÍASE (BACILOSCOPIA E LINFA CUTÂNEA)  R$                    6,55  
  360 HEMACIAS NAS FEZES  R$                    9,68  
  361 HEMOCULTURA  R$                  14,83  
  362 HEMOCULTURA PARA BACTÉRIAS AERÓBICAS  R$                  31,82  
  363 HEMOCULTURA PARA BACTÉRIAS ANAERÓBICAS  R$                  29,73  
  364 HEMOCULTURA PARA FUNGOS  R$                  29,73  
  365 HEMOGLOBINA FETAL, DOSAGEM  R$                  15,51  
  366 HEMOGLOBINA GLICADA - Hba1c  R$                    9,50  
  367 HEMOGLOBINA LIVRE  R$                    5,80  
  369 HEMOGLOBINA, DOSAGEM  R$                    2,33  
  370 HEMOGLOBINOPATIAS NEONATAL  R$                  42,51  
  371 HEMOGRAMA COMPLETO  R$                    5,26  
  373 HEPATITE A – ANTICORPOS IgG, PESQUISA  R$                  22,00  
  374 HEPATITE A – ANTICORPOS IgM, PESQUISA  R$                  21,95  
  375 HEPATITE B – ANTI HBc IgG, IgM – HBC TOTAL, PESQUISA  R$                  25,11  
  376 HEPATITE B – ANTI HBc IgM, PESQUISA  R$                  28,77  
  377 HEPATITE B – ANTI, Hbe, PESQUISA  R$                  22,00  
  378 HEPATITE B – ANTI, HBs, PESQUISA  R$                  21,90  
  379 HEPATITE B – HBeAg, PESQUISA  R$                  21,00  
  380 HEPATITE B – HBsAg, PESQUISA  R$                  21,00  
  381 HEPATITE C – ANTI HCV, PESQUISA  R$                  21,63  
  383 HEPATITE E – IgG   R$                210,00  
  384 HEPATITE E – IgM   R$                120,00  
  389 HERPES ZOSTER, IGG - VARICELA   R$                  29,53  
  390 HERPES ZOSTER, IGM - VARICELA   R$                  29,83  
  391 HGH APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  17,58  
  392 HGH APÓS SUPRESSÃO COM DEXTROSOL  R$                  45,00  
  393 HGH HORMÔNIO DE CRESCIMENTO  R$                  16,31  
  394 HISTONA – ANTICORPOS  R$                  47,92  
  395 HISTOPLASMOSE – ANTICORPOS  R$                  82,64  
  396 HIV 1 E 2 – ANTICORPOS  R$                  18,50  
  397 HLA B27 – DETECÇÃO POR PCR  R$                  90,00  
  398 HOMOCISTEÍNA  R$                  40,00  
  401 HTLV I E II – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  47,33  
  402 IGE RAST PARA PELO DE CÃO – E2  R$                  25,00  
  403 IGE – CLARA DE OVO  R$                  24,00  
  404 IGE – GEMA DE OVO  R$                  24,00  
  405 IGE – PAINEL DE POEIRA  R$                  24,00  
  406 IGE ALFA – LACTOGLOBULINA  R$                  24,00  
  407 IGE B RAST PARA TROPICAIS  R$                  25,00  
  408 IGE BETA – LACTOGLOBULINA  R$                  24,00  
  409 IGE D RAST PARA FARINAE  R$                  24,00  
  410 IGE D RAST PARA PTERONYSSINUS  R$                  25,00  
  411 IGE ESPECÍFICO PARA AVEIA  R$                  23,12  
  412 IGE ESPECÍFICO PARA LEITE  R$                  24,00  
  413 IGE ESPECÍFICO PARA SOJA  R$                  24,00  

 

 

  414 IGE IGE PAINEL (GX1) – GRAMÍNEAS  R$                  24,00  
  415 IGE RAST CASEINA  R$                  24,00  
  416 IGE RAST PARA FUNGOS  R$                  24,00  
  417 IGE RAST PARA PELO DE GATO – E1  R$                  25,00  
  418 IGE TOTAL B24 TABACO  R$                  24,50  
  419 IGE TOTAL C1 – PENICILINA   R$                  31,05  
  420 IGE TOTAL C5 AMPICILINA  R$                  24,00  
  421 IGE TOTAL C6 AMOXICILINA  R$                  31,05  
  422 IGE TOTAL F10 AMÊNDOA  R$                  25,00  
  423 IGE TOTAL F13 AMENDOIM  R$                  26,00  
  424 IGE TOTAL F15 FEIJÃO BRANCO  R$                  25,00  
  425 IGE TOTAL F17 AVELÃ  R$                  24,00  
  426 IGE TOTAL F24 CAMARÃO  R$                  24,00  
  427 IGE TOTAL F25 TOMATE  R$                  24,00  
  428 IGE TOTAL F26 CARNE DE PORCO  R$                  25,00  
  429 IGE TOTAL F4 TRIGO  R$                  25,00  
  430 IGE TOTAL I1 VENENO DE ABELHA  R$                  25,00  
  431 IGF - 1 SOMATOMEDINA C  R$                  25,85  
  432 IGFBP – 3 PROTEÍNAS LIGADORAS IGF-I TIPO 3  R$                  53,40  
  433 IgG, SUBCLASSES 1,2,3,4 (CADA)  R$                  24,00  
  434 ILHOTA – ANTICORPOS ANTI  R$                  45,00  
  435 IMUNOELETROFORESE DE PROTEÍNAS  R$                148,36  
  436 IMUNOFIXAÇÃO DE PROTEÍNAS SÉRICAS – CD FRAÇÃO  R$                  57,89  
  437 IMUNOGLOBULINA A (IgA), DOSAGEM  R$                  17,16  
  438 IMUNOGLOBULINA D (IgD), DOSAGEM  R$                  63,99  
  439 IMUNOGLOBULINA E (IgE), DOSAGEM  R$                  18,42  
  440 IMUNOGLOBULINA G (IgG), DOSAGEM  R$                  20,00  
  441 IMUNOGLOBULINA IGE - ALERGENO ESPECÍFICO (CADA)  R$                  30,00  
  442 IMUNOGLOBULINA M (IgM), DOSAGEM  R$                  20,00  
  444 INSULINA – CURVA 2 DOSAGENS  R$                  32,11  
  445 INSULINA – CURVA 3 DOSAGENS  R$                  35,79  
  446 INSULINA – CURVA 4 DOSAGENS  R$                  55,57  
  447 INSULINA – CURVA 5 DOSAGENS  R$                  58,07  
  448 INSULINA – CURVA 6 DOSAGENS  R$                100,85  
  449 INSULINA LIVRE  R$                  94,62  
  450 INSULINA, DOSAGEM  R$                  13,84  
  451 KPTT – TTPA - TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA    R$                    6,64  
  452 LA – ANTI – SSB, ANTICORPOS  R$                  26,89  
  454 LACTOSE – TESTE GENÉTICO DE INTOLERÂNCIA  R$                208,50  
  455 LACTOSE -TESTE DE TOLERÂNCIA  R$                  26,09  
  456 LAMBDA – CADEIA LEVE (PERIFÉRICO)  R$                277,03  
  457 LDH – DESIDROGENASE LÁCTICA, DOSAGEM  R$                  11,61  
  463 LEUCÓCITOS NAS FEZES, PESQUISA  R$                    1,77  
  464 LEVEDURAS NAS FEZES, PESQUISA  R$                    2,01  
  465 LH – HORMÔNIO LUTEINIZANTE, DOSAGEM  R$                  10,10  
  466 LINFÓCITOS B – FENOTIPAGEM, CONTAGEM  R$                  93,63  
  467 LINFÓCITOS T E B – IMUNOFENOTIPAGEM  R$                176,75  
  468 LINFÓTICOS T – CD3  R$                  35,49  
  469 LINFÓTICOS T – CD4  R$                  35,49  

 

 

  470 LINFÓTICOS T – CD4/CD8, CONTAGEM  R$                101,73  
  471 LINFÓTICOS T – CD8  R$                  50,00  
  472 LINFÓTICOS T HELPER – OKT4  R$                  90,00  
  473 LIPASE, DOSAGEM  R$                    5,38  
  474 LIPIDOGRAMA COMPLETO  R$                  19,33  
  475 LISTERIA MONOCYTOGENES – ANTICORPOS  R$                    9,53  
  476 LITIO  R$                    9,86  
  477 LYME – BORRELIA BURGDORFERI – IgG  R$                  85,65  
  478 LYME – BORRELIA BURGDORFERI – IgM  R$                  82,83  
  479 MAGNÉSIO, DOSAGEM  R$                    4,85  
  482 MEMBRANA BASAL – ANTICORPOS ANTI  R$                  46,59  
  483 MELATONINA   R$                245,00  
  484 MERCÚRIO   R$                    3,06  
  485 META – HEMOGLOBINA, DOSAGEM  R$                    9,08  
  486 MICOLÓGICO DIRETO  R$                  35,49  
  487 MICROALBUMINÚRIA  R$                  15,96  
  488 MICROSSOMAL – ANTI – ANTI TPO  R$                  23,00  
  490 MIELOPEROXIDASE (MPO) – ANTICORPOS ANTI  R$                260,00  
  491 MIOGLOBINA  R$                  20,00  
  492 MITOCONDRIA – ANTICORPOS ANTI  R$                  18,46  
  494 MONONUCLEOSE   R$                  23,85  
  497 MÚSCULO LISO - ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  28,55  
  498 MUTAÇÃO DE JAK 2V617F  R$                364,06  
  501 NEUTRÓFILO ANTI, ANCA C  R$                  42,32  
  502 NEUTRÓFILO ANTI, ANCA P  R$                  42,32  
  504 OSMOLARIDADE URINÁRIA  R$                  23,50  
  505 OXIÚRUS – SWAB ANAL  R$                    7,82  
  506 PARACOCCIDIOIDOMICOSE – BLASTOMICOSE – ANTICORPOS  R$                  73,63  
  507 PARASITOLÓGICO DE FEZES  R$                    2,50  
  508 PARCIAL DE URINA  R$                    4,46  
  509 PCR – PROTEÍNA C REATIVA QUANTITATIVA  R$                  18,07  
  510 PCR – PROTEÍNA C REATIVA, DOSAGEM  R$                    3,53  
  511 PCR – PROTEÍNA C ULTRASSENSÍVEL  R$                  24,51  
  512 PEPTÍDEO C  R$                  25,00  
  515 POTÁSSIO, DOSAGEM  R$                    2,64  
  516 PPD (TUBERCULINA)  R$                  47,69  
  518 PROGESTERONA, DOSAGEM  R$                  12,38  
  519 PROLACTINA - APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  22,46  
  520 PROLACTINA – MACRO  R$                  30,00  
  521 PROLACTINA, DOSAGEM  R$                  10,66  
  522 PROTEÍNAS DO LEITE (C312)  R$                  67,00  
  523 PROTEÍNAS TOTAIS E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                    2,64  
  524 PROTEÍNAS TOTAIS, DOSAGEM  R$                    2,50  
  525 PROTEINÚRIA URINA 12 HORAS  R$                    8,24  
  526 PROTEINÚRIA URINA 24 HORAS  R$                    6,44  
  527 PROTEINÚRIA URINA ISOLADA  R$                    8,90  
  528 PROVA DO LAÇO  R$                    2,89  
  529 PSA - ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO TOTAL  R$                  20,00  
  530 PSL - ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO LIVRE  R$                  15,82  

 

 

  286 ESTRIOL, DOSAGEM  R$                  19,73  
  288 ETANOL, PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  20,00  
  290 EXAME QUALITATIVO DE CÁLCULOS URINÁRIOS  R$                  12,64  
  292 FAN – FATOR ANTI-NUCLEAR  R$                  16,99  
  293 FATOR II, DOSAGEM  R$                129,32  
  294 FATOR IX, DOSAGEM  R$                  24,33  
  295 FATOR REUMATÓIDE –LÁTEX, PESQUISA  R$                    3,55  
  296 FATOR RH, PESQUISA  R$                  13,74  
  297 FATOR V LEIDEN  R$                240,13  
  298 FATOR V, DOSAGEM  R$                  34,65  
  302 FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO), DOSAGEM  R$                150,70  
  305 FATOR XII, DOSAGEM  R$                110,30  
  308 FENILALANINA, DOSAGEM  R$                  62,03  
  309 FENOBARBITAL  R$                  26,02  
  310 FENOTIPAGEM DO SISTEMA RH  R$                  19,87  
  311 FENITOÍNA  R$                  35,22  
  312 FERRITINA  R$                  20,00  
  313 FERRO, DOSAGEM  R$                    4,05  
  314 FIBRINOGÊNIO, DOSAGEM  R$                  15,56  
  316 FILÁRIA, SOROLOGIA   R$                  50,00  
  317 FLUORETO  R$                  22,42  
  318 FOLATO   R$                  25,50  
  322 FOSFATASE ACIDA TOTAL  R$                    3,09  
  323 FOSFATASE ALCALINA  R$                    2,41  
  324 FOSFATASE ALCALINA – FRAÇÃO ÓSSEA  R$                  99,98  
  326 FÓSFORO – CLEARENCE  R$                    8,90  
  327 FÓSFORO, DOSAGEM  R$                    2,45  
  328 FRUTOSAMINAS – PROTENÍNAS GLICOLISADAS  R$                  18,63  
  331 FSH – HORMÔNIO FOLÍCULO ESTIMULANTE, DOSAGEM  R$                  10,82  
  332 FTA-ABS – IgG, TESTE DIAGNOSTICO DA SIFILIS  R$                  13,70  
  333 FTA-ABS – IgM, TESTE DIAGNOSTICO DA SIFILIS  R$                  14,75  
  334 FUNGOS  R$                    6,90  
  336 GAMA GT - GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE  R$                    5,12  
  337 GASOMETRIA  R$                  30,92  
  338 GASTRINA  R$                  17,50  
  339 GLIADINA (GLÚTEN) - IgA    R$                  12,91  
  340 GLIADINA (GLÚTEN) - IgG    R$                  12,91  
  342 GLICEMIA – CURVA 2 DOSAGENS  R$                  14,63  
  343 GLICEMIA – CURVA 3 DOSAGENS  R$                  28,00  
  344 GLICEMIA – CURVA 4 DOSAGENS  R$                  24,85  
  345 GLICEMIA – CURVA 5 DOSAGENS (CLASSICA)  R$                  50,00  
  346 GLICEMIA – CURVA 6 DOSAGENS  R$                  67,37  
  347 GLICEMIA APÓS DEXTROSOL  R$                  17,98  
  348 GLICEMIA DE JEJUM – GLICOSE  R$                    2,60  
  349 GLICEMIA PÓS-PRANDIAL  R$                    2,60  
  350 GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE  R$                  11,79  
  351 GLICOSE URINÁRIA - 24H   R$                    9,18  
  352 GLOBULINA LIGADORA DE HORMÔNIOS SEXUAIS  R$                  26,94  
  354 GONADOTROFINA CORIÔNICA PARA HOMENS (HCG)  R$                  13,50  

 

 

  159 CALCIO IONIZÁVEL, DOSAGEM  R$                    8,63  
  160 CÁLCIO, DOSAGEM  R$                    2,38  
  161 CALCITONINA, DOSAGEM  R$                  21,07  
  162 CALPROCTENINA FECAL  R$                160,00  
  163 CAPACIDADE DE FIXAÇÃO DO FERRO (ÍNDICE DE SATURAÇÃO DA 

TRANSFERRINA) 
 R$                    7,70  

  164 CARBAMAZEPINA, DOSAGEM DE  R$                  25,15  
  165 CARBOXI-HEMOGLOBINA DOSAGEM  R$                    8,22  
  166 CARDIOLIPINA – ANTI – IgA  R$                  15,92  
  167 CARDIOLIPINA – ANTI – IgG, PESQUISA  R$                  15,62  
  168 CARDIOLIPINA – ANTI – IgM, PESQUISA  R$                  15,62  
  173 CARIÓTIPO BANDA G  R$                470,00  
  174 CATECOLAMINAS FRACIONADAS  R$                  72,00  
  175 CATECOLAMINAS LIVRES  R$                  94,75  
  176 CAXUMBA – IgG  R$                  32,00  
  177 CAXUMBA – IgM  R$                  38,76  
  178 CEA – ANTÍGENO CARCINOEMBRIOGENICO, PESQUISA  R$                  16,85  
  180 CELULAS NO LIQUOR – CONTAGEM ESPECÍFICA  R$                    2,17  
  181 CELULAS NO LIQUOR – CONTAGEM GLOBAL  R$                    2,38  
  185 CHAGAS – HEMAGLUTINAÇÃO  R$                  16,99  
  186 CHAGAS – IgG TRYPANOSSOMA CRUZI), PESQUISA  R$                  15,00  
  187 CHAGAS – IgM (TRYPANOSSOMA CRUZI), PESQUISA  R$                  17,90  
  188 CHIKUNGUNYA (IGG/IGM)  R$                307,33  
  189 CHLAMYDIA – IgG  R$                  30,38  
  190 CHLAMYDIA – IgM  R$                  30,38  
  191 CHLAMYDIA – PESQUISA  R$                  30,39  
  192 CHUMBO, DOSAGEM  R$                  28,01  
  193 CICLOSPORINA, DOSAGEM  R$                  60,53  
  194 CISTICERCOSE – IgG  R$                  17,92  
  196 CITOGRAMA NASAL  R$                  11,50  
  197 CITOMEGALOVÍRUS – AVIDEZ DE IgG  R$                  63,52  
  198 CITOMEGALOVÍRUS – IgG, PESQUISA  R$                  15,37  
  199 CITOMEGALOVÍRUS – IgM, PESQUISA  R$                  14,69  
  202 CKMB– CREATINA QUINASE FRAÇÃO MB, DOSAGEM  R$                  13,08  
  204 CLORO – CLORETO OU CLOREMIA  R$                    7,92  
  205 CLOSTRIDIUM – FEZES  R$                  74,75  
  206 COAGULOGRAMA COMPLETO  R$                  21,01  
  207 COBRE, DOSAGEM  R$                  37,65  
  208 COLESTEROL HDL, DOSAGEM  R$                    4,04  
  209 COLESTEROL LDL, DOSAGEM  R$                    4,04  
  210 COLESTEROL TOTAL E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                  32,41  
  211 COLESTEROL TOTAL, DOSAGEM  R$                    2,32  
  212 COLESTEROL VLDL, DOSAGEM  R$                    3,44  
  213 COLINESTERASE, DOSAGEM  R$                    4,28  
  216 COMPLEMENTO C3, DOSAGEM  R$                  19,23  
  217 COMPLEMENTO C4, DOSAGEM  R$                  19,38  
  219 COMPLEMENTO CH50, DOSAGEM  R$                  25,76  
  221 COOMBS DIRETO  R$                    9,65  
  222 COOMBS INDIRETO  R$                    9,50  

 

 

  224 COPROLÓGICO FUNCIONAL – FEZES  R$                  10,45  
  226 CORONAVÍRUS – TESTE RÁPIDO ANTICORPOS  R$                157,04  
  227 CORONAVÍRUS – TESTE RÁPIDO ANTÍGENO  R$                150,58  
  228 CORPOS CETÔNICOS  R$                    4,31  
  229 CORTISOL LIVRE  R$                  11,88  
  230 CORTISOL MATUTINO  R$                  12,37  
  231 CORTISOL NOTURNO  R$                  12,37  
  232 CORTISOL SALIVAR  R$                  12,37  
  233 CORTISOL URINÁRIO  R$                  12,37  
  234 CORTISOL VESPERTINO  R$                  13,17  
  235 CPK – CREATINA QUINASE TOTAL – CK, DOSAGEM  R$                  11,00  
  237 CREATININA – CLEARENCE  R$                    4,43  
  238 CREATININA, DOSAGEM  R$                    2,85  
  240 CRIOGLOBULINAS, PESQUISA  R$                  12,51  
  241 CULTURA MATERIAIS DIVERSOS  R$                  13,74  
  242 D-DÍMERO  R$                  84,90  
  243 DENGUE – TESTE RÁPIDO (IMUNOCROMATOGRAFIA)  R$                  44,50  
  245 DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA, DOSAGEM DE   R$                    5,02  
  247 DETECÇÃO DE CLAMÍDIA E GONOCOCO POR BIOLOGIA MOLECULAR   R$                  74,50  
  248 DETECCÇÃO MOLECULAR EM FIBROSE CÍSTICA (CONFIRMATÓRIO)   R$                119,69  
  249 DETERMINAÇÃO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETÁRIOS   R$                  10,65  
  250 DETERMINAÇÃO DE CARIOTIPO EM MEDULA ÓSSEA E VILOSSIDADE 

CORIONICAS (COM TÉCNICA DE BANDAS 
 R$              1.140,29  

  251 DETERMINAÇÃO DE CURVA DE RESISTÊNCIA ERITROCITÁRIAS (CADA)   R$                    4,02  
  252 DETERMINAÇÃO DE CURVA DE RESISTÊNCIA GLOBULAR   R$                    2,73  
  253 DETERMINAÇÃO DE FILTRAÇÃO GLOMERULAR  R$                  28,25  
  254 DHEA - DEHIDROEPIANDROSTERONA, DOSAGEM  R$                  15,93  
  255 DHT - DIHIDROTESTOTERONA, DOSAGEM  R$                  28,77  
  256 DIAGNÓSTICO E REAVALIAÇÃO DE HEMOGLOBINÚRIA PAROXISTICA 

NOTURNA  
 R$                  62,40  

  257 DISMORFISMO ERITROCITÁRIO NA URINA  R$                  12,87  
  258 DIAZEPAM   R$                141,13  
  259 DIGITOXINA   R$                    8,97  
  261 DNA – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  12,78  
  262 DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C – IGF – 1  R$                  30,70  
  264 ELASTASE FECAL   R$                210,00  
  265 ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA  R$                  17,32  
  267 ELETROFORESE DE PROTEÍNAS  R$                  15,20  
  269 ENDOMISIO – IgA PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  57,77  
  270 ENDOMISIO – IgG PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  57,50  
  272 ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA)   R$                    2,48  
  273 EOSINÓFILOS, PESQUISA  R$                  10,81  
  274 EPSTEIN BARR – IgG – MONONUCLEOSE  R$                  35,00  
  275 EPSTEIN BARR – IgM – MONONUCLEOSE  R$                  32,46  
  276 ERITROPOIETINA   R$                  55,49  
  278 ESPECTROFOTOMETRIA NO LÍQUIDO AMNIÓTICO   R$                    6,56  
  280 ESPERMATOZÓIDES – APÓS VASECTOMIA  R$                    7,68  
  281 ESPERMOCULTURA  R$                  11,34  
  282 ESPERMOGRAMA COMPLETO  R$                    7,05  
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  302 FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO), DOSAGEM  R$                150,70  
  303 FATOR X, DOSAGEM  R$                  26,32  
  304 FATOR XI, DOSAGEM  R$                  59,62  
  305 FATOR XII, DOSAGEM  R$                110,30  
  308 FENILALANINA, DOSAGEM  R$                  62,03  
  309 FENOBARBITAL  R$                  26,02  
  310 FENOTIPAGEM DO SISTEMA RH  R$                  19,87  
  311 FENITOÍNA  R$                  35,22  
  312 FERRITINA  R$                  20,00  
  313 FERRO, DOSAGEM  R$                    4,05  
  314 FIBRINOGÊNIO, DOSAGEM  R$                  15,56  
  315 FILÁRIA   R$                    3,68  
  316 FILÁRIA, SOROLOGIA   R$                  50,00  
  317 FLUORETO  R$                  22,42  
  318 FOLATO   R$                  25,50  
  319 FORMALDEIDO   R$                    3,51  
  320 FRAGILIDADE OSMÓTICA   R$                  39,47  
  321 FOSFATASE ÁCIDA PROSTÁTICA, DOSAGEM  R$                    5,13  
  322 FOSFATASE ACIDA TOTAL  R$                    3,09  
  323 FOSFATASE ALCALINA  R$                    2,41  
  324 FOSFATASE ALCALINA – FRAÇÃO ÓSSEA  R$                  99,98  
  325 FOSFATASE ALCALINA – ISOENZIMAS  R$                  14,20  
  326 FÓSFORO – CLEARENCE  R$                    8,90  
  327 FÓSFORO, DOSAGEM  R$                    2,45  
  328 FRUTOSAMINAS – PROTENÍNAS GLICOLISADAS  R$                  18,63  
  329 FRUTOSE URINÁRIA, PESQUISA  R$                  29,50  
  330 FRUTOSE, DOSAGEM  R$                    9,40  
  331 FSH – HORMÔNIO FOLÍCULO ESTIMULANTE, DOSAGEM  R$                  10,82  
  332 FTA-ABS – IgG, TESTE DIAGNOSTICO DA SIFILIS  R$                  13,70  
  333 FTA-ABS – IgM, TESTE DIAGNOSTICO DA SIFILIS  R$                  14,75  
  334 FUNGOS  R$                    6,90  
  335 GALACTOSE, PESQUISA OU DOSAGEM   R$                    5,40  
  336 GAMA GT - GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE  R$                    5,12  
  338 GASTRINA  R$                  17,50  
  339 GLIADINA (GLÚTEN) - IgA    R$                  12,91  
  340 GLIADINA (GLÚTEN) - IgG    R$                  12,91  
  341 GLIADINA (GLÚTEN) - IgM    R$                  12,91  
  342 GLICEMIA – CURVA 2 DOSAGENS  R$                  14,63  
  343 GLICEMIA – CURVA 3 DOSAGENS  R$                  28,00  
  344 GLICEMIA – CURVA 4 DOSAGENS  R$                  24,85  
  345 GLICEMIA – CURVA 5 DOSAGENS (CLASSICA)  R$                  50,00  
  346 GLICEMIA – CURVA 6 DOSAGENS  R$                  67,37  
  347 GLICEMIA APÓS DEXTROSOL  R$                  17,98  
  348 GLICEMIA DE JEJUM – GLICOSE  R$                    2,60  
  349 GLICEMIA PÓS-PRANDIAL  R$                    2,60  
  350 GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE  R$                  11,79  
  351 GLICOSE URINÁRIA - 24H   R$                    9,18  
  352 GLOBULINA LIGADORA DE HORMÔNIOS SEXUAIS  R$                  26,94  
  353 GLUCAGON  R$                  78,67  

 

 

  354 GONADOTROFINA CORIÔNICA PARA HOMENS (HCG)  R$                  13,50  
  355 GORDURA FECAL, DOSAGEM  R$                    3,93  
  356 GRUPO ABO – DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA  R$                    9,35  
  357 GRUPO SANGUÍNEO ABO + RH  R$                    1,47  
  358 HAEMOPHILUS DUCREYI, PESQUISA  R$                    3,61  
  360 HEMACIAS NAS FEZES  R$                    9,68  
  366 HEMOGLOBINA GLICADA - Hba1c  R$                    9,50  
  367 HEMOGLOBINA LIVRE  R$                    5,80  
  368 HEMOGLOBINA S, PESQUISA  R$                    4,20  
  369 HEMOGLOBINA, DOSAGEM  R$                    2,33  
  370 HEMOGLOBINOPATIAS NEONATAL  R$                  42,51  
  371 HEMOGRAMA COMPLETO  R$                    5,26  
  372 HEMOSSIDERINA, DOSAGEM  R$                    3,10  
  373 HEPATITE A – ANTICORPOS IgG, PESQUISA  R$                  22,00  
  374 HEPATITE A – ANTICORPOS IgM, PESQUISA  R$                  21,95  
  375 HEPATITE B – ANTI HBc IgG, IgM – HBC TOTAL, PESQUISA  R$                  25,11  
  376 HEPATITE B – ANTI HBc IgM, PESQUISA  R$                  28,77  
  377 HEPATITE B – ANTI, Hbe, PESQUISA  R$                  22,00  
  378 HEPATITE B – ANTI, HBs, PESQUISA  R$                  21,90  
  379 HEPATITE B – HBeAg, PESQUISA  R$                  21,00  
  380 HEPATITE B – HBsAg, PESQUISA  R$                  21,00  
  381 HEPATITE C – ANTI HCV, PESQUISA  R$                  21,63  
  382 HEPATITE D - ANTI HDV   R$                  18,55  
  383 HEPATITE E – IgG   R$                210,00  
  384 HEPATITE E – IgM   R$                120,00  
  385 HERPES SIMPLES I - IGG   R$                  17,16  
  386 HERPES SIMPLES I - IGM   R$                  17,16  
  387 HERPES SIMPLES II - IGG   R$                  17,16  
  388 HERPES SIMPLES II - IGM   R$                  17,16  
  389 HERPES ZOSTER, IGG - VARICELA   R$                  29,53  
  390 HERPES ZOSTER, IGM - VARICELA   R$                  29,83  
  393 HGH HORMÔNIO DE CRESCIMENTO  R$                  16,31  
  394 HISTONA – ANTICORPOS  R$                  47,92  
  395 HISTOPLASMOSE – ANTICORPOS  R$                  82,64  
  396 HIV 1 E 2 – ANTICORPOS  R$                  18,50  
  397 HLA B27 – DETECÇÃO POR PCR  R$                  90,00  
  398 HOMOCISTEÍNA  R$                  40,00  
  399 HOMOCISTEÍNA NA URINA  R$                    6,45  
  400 HORMÔNIO ANTI DIURÉTICO – VASOPRESSINA ADH  R$                100,47  
  401 HTLV I E II – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  47,33  
  402 IGE RAST PARA PELO DE CÃO – E2  R$                  25,00  
  403 IGE – CLARA DE OVO  R$                  24,00  
  404 IGE – GEMA DE OVO  R$                  24,00  
  405 IGE – PAINEL DE POEIRA  R$                  24,00  
  406 IGE ALFA – LACTOGLOBULINA  R$                  24,00  
  407 IGE B RAST PARA TROPICAIS  R$                  25,00  
  408 IGE BETA – LACTOGLOBULINA  R$                  24,00  
  409 IGE D RAST PARA FARINAE  R$                  24,00  
  410 IGE D RAST PARA PTERONYSSINUS  R$                  25,00  

 

 

  411 IGE ESPECÍFICO PARA AVEIA  R$                  23,12  
  412 IGE ESPECÍFICO PARA LEITE  R$                  24,00  
  413 IGE ESPECÍFICO PARA SOJA  R$                  24,00  
  414 IGE IGE PAINEL (GX1) – GRAMÍNEAS  R$                  24,00  
  415 IGE RAST CASEINA  R$                  24,00  
  416 IGE RAST PARA FUNGOS  R$                  24,00  
  417 IGE RAST PARA PELO DE GATO – E1  R$                  25,00  
  418 IGE TOTAL B24 TABACO  R$                  24,50  
  419 IGE TOTAL C1 – PENICILINA   R$                  31,05  
  420 IGE TOTAL C5 AMPICILINA  R$                  24,00  
  421 IGE TOTAL C6 AMOXICILINA  R$                  31,05  
  422 IGE TOTAL F10 AMÊNDOA  R$                  25,00  
  423 IGE TOTAL F13 AMENDOIM  R$                  26,00  
  424 IGE TOTAL F15 FEIJÃO BRANCO  R$                  25,00  
  425 IGE TOTAL F17 AVELÃ  R$                  24,00  
  426 IGE TOTAL F24 CAMARÃO  R$                  24,00  
  427 IGE TOTAL F25 TOMATE  R$                  24,00  
  428 IGE TOTAL F26 CARNE DE PORCO  R$                  25,00  
  429 IGE TOTAL F4 TRIGO  R$                  25,00  
  430 IGE TOTAL I1 VENENO DE ABELHA  R$                  25,00  
  431 IGF - 1 SOMATOMEDINA C  R$                  25,85  
  432 IGFBP – 3 PROTEÍNAS LIGADORAS IGF-I TIPO 3  R$                  53,40  
  434 ILHOTA – ANTICORPOS ANTI  R$                  45,00  
  435 IMUNOELETROFORESE DE PROTEÍNAS  R$                148,36  
  436 IMUNOFIXAÇÃO DE PROTEÍNAS SÉRICAS – CD FRAÇÃO  R$                  57,89  
  437 IMUNOGLOBULINA A (IgA), DOSAGEM  R$                  17,16  
  438 IMUNOGLOBULINA D (IgD), DOSAGEM  R$                  63,99  
  439 IMUNOGLOBULINA E (IgE), DOSAGEM  R$                  18,42  
  440 IMUNOGLOBULINA G (IgG), DOSAGEM  R$                  20,00  
  441 IMUNOGLOBULINA IGE - ALERGENO ESPECÍFICO (CADA)  R$                  30,00  
  442 IMUNOGLOBULINA M (IgM), DOSAGEM  R$                  20,00  
  443 INSULINA – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  21,89  
  444 INSULINA – CURVA 2 DOSAGENS  R$                  32,11  
  445 INSULINA – CURVA 3 DOSAGENS  R$                  35,79  
  446 INSULINA – CURVA 4 DOSAGENS  R$                  55,57  
  447 INSULINA – CURVA 5 DOSAGENS  R$                  58,07  
  448 INSULINA – CURVA 6 DOSAGENS  R$                100,85  
  449 INSULINA LIVRE  R$                  94,62  
  450 INSULINA, DOSAGEM  R$                  13,84  

  451 
KPTT – TTPA - TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA   

 R$                    6,64  

  452 LA – ANTI – SSB, ANTICORPOS  R$                  26,89  
  453 LACTATO   R$                    4,02  
  454 LACTOSE – TESTE GENÉTICO DE INTOLERÂNCIA  R$                208,50  
  455 LACTOSE -TESTE DE TOLERÂNCIA  R$                  26,09  
  456 LAMBDA – CADEIA LEVE (PERIFÉRICO)  R$                277,03  
  457 LDH – DESIDROGENASE LÁCTICA, DOSAGEM  R$                  11,61  
  458 LEISHMANIOSE – IgG, PESQUISA  R$                  12,88  
  459 LEISHMANIOSE – IgM, PESQUISA  R$                  12,88  

 

 

  246 DESIDROGENASE GLUTAMICA, DOSAGEM DE   R$                    4,10  

  247 
DETECÇÃO DE CLAMÍDIA E GONOCOCO POR BIOLOGIA MOLECULAR  

 R$                  74,50  

  249 DETERMINAÇÃO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETÁRIOS   R$                  10,65  
  253 DETERMINAÇÃO DE FILTRAÇÃO GLOMERULAR  R$                  28,25  
  254 DHEA - DEHIDROEPIANDROSTERONA, DOSAGEM  R$                  15,93  
  255 DHT - DIHIDROTESTOTERONA, DOSAGEM  R$                  28,77  

  256 DIAGNÓSTICO E REAVALIAÇÃO DE HEMOGLOBINÚRIA PAROXISTICA 
NOTURNA  

 R$                  62,40  

  257 DISMORFISMO ERITROCITÁRIO NA URINA  R$                  12,87  
  258 DIAZEPAM   R$                141,13  
  259 DIGITOXINA   R$                    8,97  
  260 DIGOXINA   R$                    8,97  
  261 DNA – ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  12,78  
  262 DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C – IGF – 1  R$                  30,70  
  263 ECA – ENZIMA CONVERSORA DE ANGIOTENSINA  R$                  43,66  
  264 ELASTASE FECAL   R$                210,00  
  265 ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA  R$                  17,32  
  266 ELETROFORESE DE LIPOPROTEÍNAS  R$                  19,30  
  267 ELETROFORESE DE PROTEÍNAS  R$                  15,20  
  268 ELETROFORESE DE PROTEÍNAS URINÁRIAS  R$                    8,88  
  269 ENDOMISIO – IgA PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  57,77  
  270 ENDOMISIO – IgG PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  57,50  
  271 ENOLASE   R$                156,04  
  272 ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA)   R$                    2,48  
  273 EOSINÓFILOS, PESQUISA  R$                  10,81  
  274 EPSTEIN BARR – IgG – MONONUCLEOSE  R$                  35,00  
  275 EPSTEIN BARR – IgM – MONONUCLEOSE  R$                  32,46  
  276 ERITROPOIETINA   R$                  55,49  
  277 ERROS INATOS DE METABOLISMO NA URINA, PESQUISA   R$                    5,40  
  278 ESPECTROFOTOMETRIA NO LÍQUIDO AMNIÓTICO   R$                    6,56  
  279 ESQUISTOSSOMOSE – IgG    R$                  18,69  
  284 ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLÍTICOS DO GRUPO A   R$                    4,33  
  285 ESTRONA   R$                  12,81  
  286 ESTRIOL, DOSAGEM  R$                  19,73  
  287 ETANOL URINÁRIO   R$                  16,25  
  288 ETANOL, PESQUISA E OU DOSAGEM   R$                  20,00  
  290 EXAME QUALITATIVO DE CÁLCULOS URINÁRIOS  R$                  12,64  
  291 FALCIZAÇÃO – TESTE  R$                    3,18  
  292 FAN – FATOR ANTI-NUCLEAR  R$                  16,99  
  293 FATOR II, DOSAGEM  R$                129,32  
  294 FATOR IX, DOSAGEM  R$                  24,33  
  295 FATOR REUMATÓIDE –LÁTEX, PESQUISA  R$                    3,55  
  296 FATOR RH, PESQUISA  R$                  13,74  
  297 FATOR V LEIDEN  R$                240,13  
  298 FATOR V, DOSAGEM  R$                  34,65  
  299 FATOR VII, DOSAGEM  R$                  50,90  
  300 FATOR VIII (INIBIDOR), DOSAGEM  R$                  18,07  
  301 FATOR VIII, DOSAGEM  R$                  25,50  

 

 

  135 BACTERIOSCOPIA A FRESCO – DIVERSOS MATERIAIS  R$                    1,94  
  136  JONES – PROTEÍNAS DE BENCE JONES - PESQUISA  R$                    2,15  

  137 BETA HCG - GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA QUALITATIVO  R$                    8,44  

  138 BETA HCG - GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA QUANTITATIVO  R$                  25,00  

  139 BETA-2-MICROGLOBULINA, DOSAGEM  R$                  23,01  
  142 BRUCELOSE ANTICORPOS IgG   R$                  73,00  
  143 BRUCELOSE ANTICORPOS IgM   R$                  73,00  
  144 BICARBONATO  R$                  23,92  
  146 BILIRRUBINAS TOTAIS E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                    2,96  
  147 BNP - PEPTIDEO NATRIURETICO - BNP/PROBNP, DOSAGEM  R$                150,88  
  150 CA 125 – MARCADOR TUMORAL, DOSAGEM  R$                  17,07  
  151 CA 15-3 – ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  18,30  
  152 CA 19-9 - ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  19,15  
  153 CA 242    R$                122,50  
  154 CA 27.29   R$                  80,00  
  155 CA 50 - ANTÍGENO CARBOIDRATO  R$                  16,13  
  156 CA 72-4 – MARCADOR TUMORAL  R$                  33,34  
  159 CALCIO IONIZÁVEL, DOSAGEM  R$                    8,63  
  160 CÁLCIO, DOSAGEM  R$                    2,38  
  161 CALCITONINA, DOSAGEM  R$                  21,07  
  162 CALPROCTENINA FECAL  R$                160,00  

  163 CAPACIDADE DE FIXAÇÃO DO FERRO (ÍNDICE DE SATURAÇÃO DA 
TRANSFERRINA)  R$                    7,70  

  164 CARBAMAZEPINA, DOSAGEM DE  R$                  25,15  
  165 CARBOXI-HEMOGLOBINA DOSAGEM  R$                    8,22  
  166 CARDIOLIPINA – ANTI – IgA  R$                  15,92  
  167 CARDIOLIPINA – ANTI – IgG, PESQUISA  R$                  15,62  
  168 CARDIOLIPINA – ANTI – IgM, PESQUISA  R$                  15,62  
  173 CARIÓTIPO BANDA G  R$                470,00  
  174 CATECOLAMINAS FRACIONADAS  R$                  72,00  
  176 CAXUMBA – IgG  R$                  32,00  
  177 CAXUMBA – IgM  R$                  38,76  
  178 CEA – ANTÍGENO CARCINOEMBRIOGENICO, PESQUISA  R$                  16,85  
  179 CÉLULAS LE, PESQUISA  R$                    6,38  
  182 CERULOPLASMINA, DOSAGEM  R$                  19,45  
  183 CETONA, DOSAGEM  R$                    5,70  
  184 CETONÚRIA   R$                    4,49  
  185 CHAGAS – HEMAGLUTINAÇÃO  R$                  16,99  
  186 CHAGAS – IgG TRYPANOSSOMA CRUZI), PESQUISA  R$                  15,00  
  187 CHAGAS – IgM (TRYPANOSSOMA CRUZI), PESQUISA  R$                  17,90  
  189 CHLAMYDIA – IgG  R$                  30,38  
  190 CHLAMYDIA – IgM  R$                  30,38  
  191 CHLAMYDIA – PESQUISA  R$                  30,39  
  192 CHUMBO, DOSAGEM  R$                  28,01  
  193 CICLOSPORINA, DOSAGEM  R$                  60,53  
  194 CISTICERCOSE – IgG  R$                  17,92  
  195 CISTINA NA URINA, PESQUISA  R$                    2,45  

 

 

  196 CITOGRAMA NASAL  R$                  11,50  
  197 CITOMEGALOVÍRUS – AVIDEZ DE IgG  R$                  63,52  
  198 CITOMEGALOVÍRUS – IgG, PESQUISA  R$                  15,37  
  199 CITOMEGALOVÍRUS – IgM, PESQUISA  R$                  14,69  
  200 CITRATO   R$                    3,79  
  202 CKMB– CREATINA QUINASE FRAÇÃO MB, DOSAGEM  R$                  13,08  
  203 CKMM - CREATINOFOSFOQUINASE – ISOENZIMAS, DOSAGEM  R$                    9,60  
  204 CLORO – CLORETO OU CLOREMIA  R$                    7,92  
  205 CLOSTRIDIUM – FEZES  R$                  74,75  
  206 COAGULOGRAMA COMPLETO  R$                  21,01  
  207 COBRE, DOSAGEM  R$                  37,65  
  208 COLESTEROL HDL, DOSAGEM  R$                    4,04  
  209 COLESTEROL LDL, DOSAGEM  R$                    4,04  
  210 COLESTEROL TOTAL E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                  32,41  
  211 COLESTEROL TOTAL, DOSAGEM  R$                    2,32  
  212 COLESTEROL VLDL, DOSAGEM  R$                    3,44  
  213 COLINESTERASE, DOSAGEM  R$                    4,28  
  214 COMPLEMENTO C1Q, DOSAGEM  R$                  49,11  
  215 COMPLEMENTO C2  R$                  26,59  
  216 COMPLEMENTO C3, DOSAGEM  R$                  19,23  
  217 COMPLEMENTO C4, DOSAGEM  R$                  19,38  
  218 COMPLEMENTO C5  R$                  19,50  
  219 COMPLEMENTO CH50, DOSAGEM  R$                  25,76  
  220 COMPLEMENTO SÉRICO TOTAL – CH100  R$                  30,97  
  221 COOMBS DIRETO  R$                    9,65  
  222 COOMBS INDIRETO  R$                    9,50  
  223 COPROCULTURA  R$                  10,16  
  224 COPROLÓGICO FUNCIONAL – FEZES  R$                  10,45  
  225 COPROPORFIRINAS URINARIO, PESQUISA  R$                    5,16  
  226 CORONAVÍRUS – TESTE RÁPIDO ANTICORPOS  R$                157,04  
  227 CORONAVÍRUS – TESTE RÁPIDO ANTÍGENO  R$                150,58  
  228 CORPOS CETÔNICOS  R$                    4,31  
  229 CORTISOL LIVRE  R$                  11,88  
  230 CORTISOL MATUTINO  R$                  12,37  
  231 CORTISOL NOTURNO  R$                  12,37  
  232 CORTISOL SALIVAR  R$                  12,37  
  233 CORTISOL URINÁRIO  R$                  12,37  
  234 CORTISOL VESPERTINO  R$                  13,17  
  235 CPK – CREATINA QUINASE TOTAL – CK, DOSAGEM  R$                  11,00  
  236 CREATINA  R$                    2,75  
  237 CREATININA – CLEARENCE  R$                    4,43  
  238 CREATININA, DOSAGEM  R$                    2,85  
  239 CRIOAGLUTININAS, DOSAGEM  R$                    4,67  
  240 CRIOGLOBULINAS, PESQUISA  R$                  12,51  
  241 CULTURA MATERIAIS DIVERSOS  R$                  13,74  
  242 D-DÍMERO  R$                  84,90  
  243 DENGUE – TESTE RÁPIDO (IMUNOCROMATOGRAFIA)  R$                  44,50  
  244 DENGUE (IGG/IGM NS1)  R$                  33,59  
  245 DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA, DOSAGEM DE   R$                    5,02  

 

 

  19 ÁCIDO HIPURICO, DOSAGEM  R$                    4,43  
  20 ÁCIDO HOMOGENTÍSICO   R$                  13,00  
  21 ÁCIDO HOMOVANÍLICO  R$                  35,07  
  22 ÁCIDO LÁCTICO  R$                  12,99  
  23 ÁCIDO MANDÉLICO, DOSAGEM  R$                    4,58  
  24 ÁCIDO METIL-HIPURICO, DOSAGEM (URINA)  R$                  20,22  
  25 ÁCIDO METILMALÔNICO  R$                  15,25  
  27 ÁCIDO OXÁLICO  R$                    6,45  
  28 ACIDO ÚRICO, DOSAGEM  R$                    4,15  
  29 ÁCIDO VALPRÓICO, DOSAGEM  R$                  28,03  
  30 ÁCIDO VANILMANDELICO, DOSAGEM  R$                  14,38  
  31 ACTH - ADRENOCORTICOTROFICO, DOSAGEM  R$                  17,10  
  33 ADENOSINA DEAMINASE (ADA)   R$                  16,12  
  34 ADENOVÍRUS – IgG  R$                  19,87  
  35 ADENOVÍRUS – IgM  R$                  19,87  
  36 ADH - HORMÔNIO ANTI DIURÉTICO – VASOPRESSINA   R$                  97,47  
  38 ALBUMINA, DOSAGEM  R$                    2,88  
  39 ALBUMINA URINÁRIA – 24 H   R$                  22,00  
  40 ALCAPTONA, PESQUISA DE NA URINA   R$                    3,78  
  41 ÁLCOOL ETÍLICO   R$                    4,01  
  42 ALDOLASE, DOSAGEM  R$                    6,89  
  43 ALDOSTERONA, DOSAGEM  R$                  28,18  
  44 ALDOSTERONA URINÁRIA 24H   R$                  25,07  
  45 ALFA-1-ANTITRIPSINA, DOSAGEM  R$                  12,38  
  46 ALFA-FETOPROTEINA, DOSAGEM  R$                  27,91  
  47 ALFA 1 GLICOPROTEÍNA ÁCIDA   R$                    5,55  
  48 ALFA 2 MACROGLOBULINA   R$                    5,98  
  49 ALUMINIO, DOSAGEM  R$                  29,58  
  50 AMILASE, DOSAGEM  R$                    4,05  
  51 ANDROSTENEDIONA, DOSAGEM  R$                  15,30  
  52 ANFA 1 ANTITRIPSINA FECAL  R$                  17,73  
  53 ANGIOTENSINA   R$                110,00  
  54 ANTI ADENOVÍRUS   R$                  22,07  
  55 ANTI ALFA 1 GLICOPROTEÍNA ÁCIDA   R$                    8,68  
  56 ANTI BETA 2 GLICO PROTEÍNA I – IgG E IgM   R$                126,50  
  57 ANTI CENTRÔMERO   R$                  18,96  
  60 ANTI HISTOPLASMA   R$                  11,73  
  61 ANTI LA – ANTI SSA   R$                  26,89  
  62 ANTI PARACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS   R$                    4,10  
  63 ANTI RNA   R$                131,40  
  64 ANTI RNP   R$                  29,18  
  65 ANTI RO – ANTI SSB    R$                  34,25  
  67 ANTI TIREOGLOBULINA    R$                  18,09  
  68 ANTI TRAB ANTI RECEPTOR DE TSH  R$                  27,47  
  69 ANTI VÍRUS SINCICIAL RESPIRATÓRIO   R$                  22,30  
  71 ANTIBIOGRAMA  R$                  18,67  

  72 ANTIBIOGRAMA - TESTE DE SENSIB. A ANTIBIÓTICOS AUTOMATIZADO  R$                  28,35  

  73 ANTIBIOGRAMA - TESTE DE SENSIBILIDADE A ANTIBIÓTICOS  R$                  30,00  

 

 

  74 ANTIBIOGRAMA C/CONCENTRAÇÃO INIBITÓRIA MINIMA  R$                  16,00  
  75 ANTIBRUCELAS, PESQUISA   R$                    4,53  
  76 ANTICARDIOLIPINA, IgG   R$                  14,63  
  77 ANTICARDIOLIPINA, IgM   R$                  13,98  
  78 ANTI-CCP – ANTICORPOS  R$                110,24  
  79 ANTICISTICERCO   R$                  11,66  
  80 ANTICOAGULANTE LÚPICO, PESQUISA  R$                  35,30  

  81 ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINASE RECOMBINANTE HUMANO IGA, 
DOSAGEM  R$                  14,15  

  83 ANTICORPOS NATURAIS – ISOAGLUTININAS - PESQUISA   R$                  41,88  
  84 ANTICORPOS IRREGULARES PELO MÉTODO DA ELUIÇÃO   R$                    5,85  

  89 
ANTI-DESOXIRIBONUCLEASE B, NEUTRALIZAÇÃO QUANTITATIVA  

 R$                  95,00  

  90 ANTI-DNA DUPLA HÉLICE   R$                  20,00  
  91 ANTI-DNA HÉLICE SIMPLES   R$                  20,00  

  92 ANTIESTREPTOLISINA O – ASLO/ASO QUALITATIVO, PESQUISA  R$                    2,83  

  93 ANTIESTREPTOLISINA O – ASLO/ASO QUANTITATIVO, PESQUISA  R$                  25,00  

  95 ANTIESCLERODERMA (SCL 70)   R$                  19,52  
  96 ANTIESPERMATOZÓIDES   R$                    9,70  
  97 ANTI-FIGADO   R$                  10,00  
  98 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgA  R$                  16,46  
  99 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgG  R$                  16,46  
  100 ANTIGLIADINA (GLÚTEN) - IgM  R$                  16,46  
  101 ANTI-HIALURONIDASE DETERMINAÇÃO   R$                  37,86  
  102 ANTI-ILHOTA DE LANGERHANS, PESQUISA DE ANTICORPOS   R$                  16,49  
  103 ANTI-JO1, PESQUISA   R$                  35,00  
  105 ANTILISTERIA   R$                    8,51  
  106 ANTI-LKM 1   R$                  25,00  
  107 ANTIMICROSSOMAS   R$                  17,16  
  108 ANTI-MITOCONDRIA, PESQUISA   R$                  19,22  
  109 ANTI-MÚSCULO CARDÍACO, PESQUISA   R$                215,20  
  110 ANTI-MÚSCULO ESTRIADO, PESQUISA DE   R$                  21,25  
  111 ANTI-MÚSCULO LISO, PESQUISA   R$                  26,59  
  113 ANTINÚCLEO   R$                  17,80  
  115 ANTI-PARIETAIS, PESQUISA DE   R$                  17,16  
  116 ANTIPEROXIDADE TIROIDEANA (MICROSSOMAL) TPO   R$                  14,69  
  117 ANTIPLASMÓDIOS   R$                  10,00  
  119 ANTI-SM   R$                  20,60  
  120 ANTI-TRANSGLUTAMINASE IGA  R$                  63,50  
  121 ANTIGLOMÉRULO   R$                  10,00  
  122 ANTI-TROMBINA III, DOSAGEM DE   R$                  21,82  
  123 ANTI-TROMBINA    R$                  38,08  
  124 APOLIPOPROTEÍNA A1  R$                  17,41  
  125 APOLIPOPROTEÍNA B  R$                  17,41  
  126 ARSÊNIO   R$                  35,00  
  133 BACILO DIFTÉRICO   R$                    3,76  
  134 BACTERIOSCOPIA (COLORAÇÃO DE GRAM)  R$                    5,55  

 

 

TERMO ADITIVO 

3º TERMO ADITIVO DO CONTRATO Nº 063/2025 – 
CELEBRADO ENTRE O CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DE 
SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ E A EMPRESA 
TERNOSKI LABORATÓRIO DE ANALISES CLINICAS LTDA. 
 

3º TERMO ADITIVO DE OBJETO, ao CONTRATO nº 063/2025 cujo objeto é o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA 
A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE EXAMES E PROCEDIMENTOS MÉDICOS AMBULATORIAIS PARA ATENDIMENTO A 
DEMANDA ACOMETIDA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CIS5ªRS, de um lado o contratante, CONSÓRCIO 
INTERMUNICIPAL DE SAÚDE DA 5ª REGIÃO DE SAÚDE DO PARANÁ, pessoa jurídica de direito público, com sede na Rua 
Brigadeiro Rocha, 901, Trianon, devidamente inscrito CNPJ/MF sob o n.º 36.330.988/0001-02, neste ato, representado pela 
Diretora Executiva, Sra. MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI e de outro lado a empresa TERNOSKI LABORATÓRIO DE 
ANALISES CLINICAS LTDA pessoa jurídica de direito privado, inscrita no CNPJ sob nº. 05.991.599/0001-96, estabelecido a 
Rua Osorio Guimaraes, nº 1348, Sala 01, Bairro Centro, cidade de Prudentópolis, Estado PR, neste ato representada por seu 
representante legal a senhora Andressa Ternoski, ajustam este termo aditivo ao CONTRATO Nº 063/2025, celebrado em 
04 de agosto de 2025, conforme segue: 
 
CLÁUSULA PRIMEIRA - Fica aditivado o contrato nº. 063/2025 para melhor adequação no atendimento. 
 
PARÁGRAFO ÚNICO – O valor total do presente contrato é R$ 170.091,84 (cento e setenta mil, noventa e um reais e oitenta 
e quatro centavos), o qual não será alterado por este termo aditivo. 
 
CLÁUSULA SEGUNDA – Conforme previsto na Lei Federal nº. 14.133/21 art. 124 e na Cláusula décima oitava do instrumento 
original, é concedido alterações no Contrato, razão pela qual se fundamenta a presente alteração. 
 
CLÁUSULA TERCEIRA – Considerando a possibilidade de exclusão de itens para melhor adequação técnica aos seus 
objetivos, os itens relacionados abaixo serão excluídos no referido contrato da seguinte forma: 
    LOTE 06: EXAMES LABORATORIAIS   
LOTE ITEM DESCRIÇÃO  VALOR 

  618 UROCULTURA  R$                    6,27  
 
CLÁUSULA QUARTA – Ficam expressamente mantidos e em pleno vigor no contrato original os seguintes itens, que não 
foram objeto de exclusão por este aditivo, juntamente com a inclusão prevista na Cláusula Terceira: 
    LOTE 06: EXAMES LABORATORIAIS   

LOTE ITEM DESCRIÇÃO  VALOR 
LOTE 

06 1 17 ALFA HIDROXI PROGESTERONA – NEONATAL, DOSAGEM   R$                  30,00  

  2 17 ALFA HIDROXI PROGESTERONA   R$                  10,20  
  4 17 HIDROXI PREGNENOLONA   R$                211,00  
  6 3 ALFA ANDROSTANEDIOL GLUCORONIDE   R$                  91,86  
  7 17 - CETOSTEROIDES TOTAIS, DOSAGEM  R$                  24,91  
  8 ACETILCOLINESTERASE ERITROCITÁRIA  R$                    5,16  
  9 ACETONA   R$                    2,29  
  10 ÁCIDO 5 HIDROXI INDOL ACETICO (SEROTONINA)   R$                  10,27  
  11 ÁCIDO ASCÓRBICO   R$                    3,90  
  12 ÁCIDO CÍTRICO   R$                    3,53  
  13 ÁCIDO DELTA AMINOLEVULINICO   R$                    3,65  
  15 ÁCIDO FENILGLIOXÍLICO   R$                  30,00  
  16 ÁCIDO FÓLICO   R$                  25,00  
  17 ÁCIDO GLIOXÍLICO   R$                  70,00  
  18 ÁCIDO HIALURÔNICO  R$                291,16  
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  460 LEPTOSPIROSE – IgG  R$                  32,50  
  461 LEPTOSPIROSE – IgM  R$                  32,50  
  462 LESHIMANIOSE (IGG/IGM)  R$                  38,03  
  463 LEUCÓCITOS NAS FEZES, PESQUISA  R$                    1,77  
  464 LEVEDURAS NAS FEZES, PESQUISA  R$                    2,01  
  465 LH – HORMÔNIO LUTEINIZANTE, DOSAGEM  R$                  10,10  
  466 LINFÓCITOS B – FENOTIPAGEM, CONTAGEM  R$                  93,63  
  467 LINFÓCITOS T E B – IMUNOFENOTIPAGEM  R$                176,75  
  468 LINFÓTICOS T – CD3  R$                  35,49  
  469 LINFÓTICOS T – CD4  R$                  35,49  
  470 LINFÓTICOS T – CD4/CD8, CONTAGEM  R$                101,73  
  471 LINFÓTICOS T – CD8  R$                  50,00  
  472 LINFÓTICOS T HELPER – OKT4  R$                  90,00  
  473 LIPASE, DOSAGEM  R$                    5,38  
  474 LIPIDOGRAMA COMPLETO  R$                  19,33  
  475 LISTERIA MONOCYTOGENES – ANTICORPOS  R$                    9,53  
  476 LITIO  R$                    9,86  
  477 LYME – BORRELIA BURGDORFERI – IgG  R$                  85,65  
  478 LYME – BORRELIA BURGDORFERI – IgM  R$                  82,83  
  479 MAGNÉSIO, DOSAGEM  R$                    4,85  
  480 MALÁRIA – ANTICORPOS  R$                  11,52  
  481 MALÁRIA – HEMATOZOÁRIOS  R$                    4,49  
  482 MEMBRANA BASAL – ANTICORPOS ANTI  R$                  46,59  
  483 MELATONINA   R$                245,00  
  484 MERCÚRIO   R$                    3,06  
  485 META – HEMOGLOBINA, DOSAGEM  R$                    9,08  
  486 MICOLÓGICO DIRETO  R$                  35,49  
  487 MICROALBUMINÚRIA  R$                  15,96  
  488 MICROSSOMAL – ANTI – ANTI TPO  R$                  23,00  
  489 MIELOGRAMA  R$                  51,46  
  490 MIELOPEROXIDASE (MPO) – ANTICORPOS ANTI  R$                260,00  
  491 MIOGLOBINA  R$                  20,00  
  492 MITOCONDRIA – ANTICORPOS ANTI  R$                  18,46  
  494 MONONUCLEOSE   R$                  23,85  
  495 MUCOPROTEÍNAS, DOSAGEM  R$                    3,58  
  496 MÚSCULO ESTRIADO - ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  21,25  
  497 MÚSCULO LISO - ANTICORPOS ANTI, PESQUISA  R$                  28,55  
  499 MYCOPLASMA PNEUMONIAE - IgG -  R$                  15,97  
  500 MYCOPLASMA PNEUMONIAE - IgM -  R$                  16,09  
  501 NEUTRÓFILO ANTI, ANCA C  R$                  42,32  
  502 NEUTRÓFILO ANTI, ANCA P  R$                  42,32  
  503 OSMOLARIDADE  R$                    7,40  
  504 OSMOLARIDADE URINÁRIA  R$                  23,50  
  507 PARASITOLÓGICO DE FEZES  R$                    2,50  
  508 PARCIAL DE URINA  R$                    4,46  
  509 PCR – PROTEÍNA C REATIVA QUANTITATIVA  R$                  18,07  
  510 PCR – PROTEÍNA C REATIVA, DOSAGEM  R$                    3,53  
  511 PCR – PROTEÍNA C ULTRASSENSÍVEL  R$                  24,51  
  512 PEPTÍDEO C  R$                  25,00  

 

 

  513 PLAQUETAS - ANTICORPOS, DETERMINAÇAO  R$                    4,79  
  514 PLAQUETAS, CONTAGEM  R$                    2,73  
  515 POTÁSSIO, DOSAGEM  R$                    2,64  
  516 PPD (TUBERCULINA)  R$                  47,69  
  517 PREGNANDIOL  R$                  25,98  
  518 PROGESTERONA, DOSAGEM  R$                  12,38  
  519 PROLACTINA - APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  22,46  
  520 PROLACTINA – MACRO  R$                  30,00  
  521 PROLACTINA, DOSAGEM  R$                  10,66  
  522 PROTEÍNAS DO LEITE (C312)  R$                  67,00  
  523 PROTEÍNAS TOTAIS E FRAÇÕES, DOSAGEM  R$                    2,64  
  524 PROTEÍNAS TOTAIS, DOSAGEM  R$                    2,50  
  525 PROTEINÚRIA URINA 12 HORAS  R$                    8,24  
  526 PROTEINÚRIA URINA 24 HORAS  R$                    6,44  
  527 PROTEINÚRIA URINA ISOLADA  R$                    8,90  
  528 PROVA DO LAÇO  R$                    2,89  
  529 PSA - ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO TOTAL  R$                  20,00  
  530 PSL - ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO LIVRE  R$                  15,82  
  531 PTH – PARATORMONIO  R$                  19,96  
  532 RELAÇÃO PROTEÍNA/CREATININA  R$                  18,26  
  533 RENINA, DOSAGEM  R$                  55,00  
  534 RETICULÓCITOS, CONTAGEM  R$                    5,76  
  535 RETRAÇÃO DO COÁGULO  R$                    7,17  
  536 RNP - ANTICORPOS ANTI  R$                  29,18  
  537 RO – ANTI – SSA, PESQUISA  R$                  34,25  

  538 ROTINA DO LÍQUIDO AMNIÓTICO-AMNIOGRAMA (CITOLÓGICO 
ESPECTROFOTOMETRIA, CREATININA E TESTE DE CLEMENTS)  R$                  25,96  

  539 ROTINA LÍQUIDO SINOVIAL - CARACTERES FÍSICOS, CITOLOGIA, 
PROTEÍNAS, ÁCIDO ÚRICO, LÁTEX P/ F.R., BACT.  R$                  26,89  

  540 RUBEOLA – AVIDEZ  R$                  50,06  
  541 RUBEOLA – IgG  R$                  17,98  
  542 RUBEOLA – IgM  R$                  17,16  
  543 SANGUE OCULTO NAS FEZES  R$                    2,06  
  544 SARAMPO – IgG  R$                  41,86  
  545 SARAMPO – IgM  R$                  41,51  
  546 SATURAÇÃO DA TRANSFERRINA  R$                    8,42  
  547 SCHISTOSOMAS – OVOS (EM FRAGMENTO DE MUCOSA)  R$                    6,70  
  548 SCHISTOSSOMA MANSONI – FEZES  R$                  17,81  
  549 SDHEA - SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA  R$                  17,05  
  550 SECREÇÃO URETRAL (A FRESCO)   R$                    7,70  
  551 SECREÇÃO VAGINAL (BACTERIOSCOPIA)   R$                    4,99  
  552 SELÊNIO   R$                  41,50  
  553 SEROTONINA  R$                  59,35  
  554 SIFILIS - VDRL   R$                    3,60  
  555 SÍFILIS – ANTICORPOS IgG   R$                  10,00  
  556 SÍFILIS – ANTICORPOS IgM   R$                  11,35  
  557 SM – ANTI, ANTICORPOS  R$                  23,21  
  558 SODIO E CLORO NO SUOR (C/COLETA) DOSAGEM  R$                  74,44  

 

 

  559 SÓDIO, DOSAGEM  R$                    2,32  

  560 STREPTOCOCCUS BETA HEMOLITICOS DO GRUPO A – PESQUISA  R$                  17,30  

  561 STREPTOCOCCUS GRUPO B – CULTURA  R$                  34,15  
  562 STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE – ANTICORPOS  R$                  27,00  
  563 T3 – TRIIODOTIRONINA  R$                  16,00  
  564 T3 LIVRE – TRIIODOTIRONINA LIVRE, DOSAGEM  R$                  12,29  
  565 T3 TOTAL  R$                  18,00  
  566 T4 - TIROXINA, DOSAGEM  R$                    8,76  
  567 T4 LIVRE - TIROXINA LIVRE, DOSAGEM  R$                  11,60  
  568 TACROLIMUS  R$                120,09  
  569 TAP – TEMPO DE PROTROMBINA  R$                    4,74  
  570 TAXA DE FILTRAÇÃO GLOMERULAR   R$                  30,00  
  571 TEMPO DE COAGULAÇÃO, DETERMINAÇÃO  R$                    3,50  
  572 TEMPO DE SANGRAMENTO – DUKE, DETERMINAÇÃO  R$                    5,05  
  573 TEMPO DE SANGRAMENTO – YVY, DETERMINAÇÃO  R$                  10,10  

  577 TESTE NÃO TREPONEMICO PARA DETCÇÃO DE SIFILIS EM GESTANTE  R$                    3,97  

  578 TESTE DE HOLHANDER NO SUCO GÁSTRICO   R$                  10,25  
  579 TESTE DE RETRAÇÃO DO COÁGULO   R$                    4,31  
  580 TESTE DE SENSIBILIDADE AO SAL   R$                  30,00  
  583 TESTE DE TOLERÂNCIA A GLICOSE   R$                  30,00  

  584 TESTE DE TOLERÂNCIA A INSULINA/HIPOGLICEMIANTE ORAIS (ATÉ 6 
DOSAGENS)  

 R$                    7,36  

  585 TESTE DE TOLERÂNCIA A MALTOSE   R$                110,00  
  586 TESTE DE TOLERÂNCIA A SACAROSE   R$                  20,00  

  587 
TESTE DE VÍNCULO GENÉTICO – SUPOSTO PAI – FILHO(A) – MÃE  

 R$                515,00  

  588 TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)   R$                    2,81  
  589 TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)   R$                    4,09  
  590 TESTE ORAL DE TOLERÂNCIA A GLICOSE   R$                  16,50  
  591 TESTES CUTÂNEOS DE LEITURA IMEDIATA   R$                    7,49  
  592 TESTOSTERONA LIVRE  R$                  14,91  
  593 TESTOSTERONA TOTAL  R$                  12,70  
  594 TGO –TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA  R$                    3,09  
  595 TGP – TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA  R$                    3,09  
  596 TIREOGLOBULINA – ANTI  R$                  17,16  
  597 TIREOGLOBULINA, DOSAGEM  R$                  18,15  
  598 TIROSINA  R$                  14,97  
  599 TIROSINA NA URINA  R$                    2,32  
  600 TOXICOLÓGICO – CABELOS OU PELOS   R$                142,29  
  601 TOXOPLASMOSE – AVIDEZ DE IgG  R$                  21,51  
  602 TOXOPLASMOSE – IgA  R$                  60,38  
  603 TOXOPLASMOSE – IgG  R$                  20,00  
  604 TOXOPLASMOSE – IgM  R$                  19,13  
  605 TRANSFERRINA TOTAL  R$                  16,13  
  606 TRIGLICERÍDEOS, DOSAGEM  R$                    2,15  
  607 TRIPTOFANO, DOSAGEM  R$                  45,87  
  608 TROPONINA I  R$                  24,46  

 

 

  609 TROPONINA T  R$                  24,46  
  610 TRYPANOSSOMA CRUZY – IgG  R$                  13,29  
  611 TRYPANOSSOMA CRUZY – IgM  R$                  13,29  
  613 TSH – HORMÔNIO TIREOESTIMULANTE  R$                  11,65  
  614 TSH E T3 - APÓS ESTÍMULO DE TRH  R$                  49,89  
  615 TTP – TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA  R$                  10,69  
  616 UREIA – CLEARENCE  R$                    9,99  
  617 UREIA, DOSAGEM  R$                    4,05  
  619 VARICELA ZOSTER - IgG  R$                  29,36  
  620 VARICELA ZOSTER - IgM  R$                  32,96  
  621 VDRL - SIFILIS  R$                    3,60  
  622 VHS – VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAÇÃO  R$                    3,48  
  623 VITAMINA A  R$                  54,23  
  625 VITAMINA B12, DOSAGEM  R$                  31,22  
  628 VITAMINA B9 - ÁCIDO FOLICO - FOLATO, DOSAGEM  R$                  32,40  
  629 VITAMINA C  R$                  44,73  
  630 VITAMINA D – 1,25 (vitamina D3)  R$                  52,00  
  631 VITAMINA D – 25 DIHIDROXI, DOSAGEM  R$                  30,00  
  632 VITAMINA E  R$                  78,65  
  633 ZIKA (IGG/IGM)  R$                333,06  
  634 ZINCO, DOSAGEM  R$                  32,20  
  633 ESTRADIOL, DOSAGE  R$                  10,92  

 
CLÁUSULA QUINTA – A diminuição da prestação dos serviços em razão da exclusão de exames e/ou procedimentos 
observará os atendimentos agendados do mês em vigência, sendo a autorização do decréscimo contados para o mês 
seguinte da assinatura do presente termo aditivo. 
 

Guarapuava, 16 de dezembro de 2025. 
 

MARILDA STADIKOWSKI PILISSARI 
Diretora Executiva 

CIS5ªRS 
  

 
 
 

TERNOSKI LABORATÓRIO DE ANALISES CLINICAS LTDA 
Contratada 

 
 
 

ANDRESSA TERNOSKI 
Representante legal 

Testemunha1: 
NOME:___________________________ 
RG/CPF: _________________________ 

Testemunha1: 
NOME:___________________________ 
RG/CPF: _________________________ 

 

MUNICÍPIO DE PITANGA – LICITAÇÃO 
##ATO AVISO – Pregão Eletrônico nº 71/2025
##TEX OBJETO: Contratação de empresa especializada para a
aquisição de gêneros alimentícios destinados ao atendimento
das  demandas  da  Tropeada  “Abrace  Pitanga”,  evento
oficialmente  incluído  no  Calendário  Turístico  e  Cultural  do
Município de Pitanga, conforme disposto na Lei Municipal nº
2.251, de 28 de agosto de 2019 por meio de Pregão Eletrônico.
Os interessados poderão retirar o edital completo gratuitamente no
endereço  eletrônico www.pitanga.pr.gov.br  ,  opção:  Processos
Licitatórios,  bem  como  no  sítio: https://bnc.org.br      ,        ou  no
endereço:  Rua  Vanderlei  João  Vieira  Cleve  n°  711  Bairro  Santa
Regina,  Pitanga/PR,  CEP:  85.201-606,  Secretaria  Municipal  de
Patrimônio, Compras e Logística – Departamento de Licitações e
Contratos,  em horário  de  expediente,  telefone  para  contato  (42)
3646-1122 – Ramal:  21 e  22.  Fim de Recebimento de Propostas
em: 06/01/2026, até as 08h00min. Início de Disputa de Preços em:
06/01/2026, às 09h01min (horário de Brasília)  em sessão pública
no endereço eletrônico:  https://bnc.org.br   nos termos do Edital e
seus  anexos.  Critério:  Menor  Preço  por  Lote.  Portanto,  as
propostas serão recebidas e processadas exclusivamente por meio
eletrônico. Preço  Máximo: R$ 9.603,25  (nove mil,  seiscentos e
três  reais  e  vinte  e  cinco centavos).  OBS:  A  licitação  SERÁ
EXCLUSIVA PARA  EMPRESAS  SEDIADAS NO MUNICÍPIO  DE
PITANGA,  conforme o  Edital,  Estudo  Técnico  Preliminar  e  a
Lei Complementar Municipal nº 62/2020.
#DAT 18/12/2025
##ASS Jean Marcel Grande Huber
##CAR Pregoeiro

MUNICÍPIO DE PITANGA – LICITAÇÃO 
##ATO AVISO – Pregão Eletrônico nº 72/2025
##TEX  OBJETO:  AQUISIÇÃO  DE  TESTES  PSICOLÓGICOS
PARA  EXECUÇÃO  DO  PLANO  DE  AÇÃO  E  PLANO  DE
TRABALHO  APROVADOS  ATRAVÉS  DA  RESOLUÇÃO  Nº
27/2025  -  CMCDA,  CONFORME  NECESSIDADE  DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE. Os interessados poderão
retirar  o  edital  completo  gratuitamente  no  endereço  eletrônico
www.pitanga.pr.gov.br  ,  opção: Processos Licitatórios,  bem como
no sítio: https://bnc.org.br      ,        ou no endereço: Rua Vanderlei João
Vieira Cleve  n°  711  Bairro  Santa  Regina,  Pitanga/PR, CEP:
85.201-606,  Secretaria  Municipal  de  Patrimônio,  Compras  e
Logística – Departamento de Licitações e Contratos, em horário de
expediente,  telefone  para contato  (42)  3646-1122 – Ramal:  21 e
22.  Fim  de  Recebimento  de  Propostas  em:  06/01/2026,  até  as
13h00min.  Início  de  Disputa  de  Preços  em:  06/01/2026,  às
14h01min  (horário  de  Brasília)  em  sessão  pública  no  endereço
eletrônico: https://bnc.org.br   nos termos do Edital e seus anexos.
Critério:  Menor  Preço  por  Lote.  Portanto,  as  propostas  serão
recebidas  e  processadas  exclusivamente  por  meio  eletrônico.
Preço  Máximo: R$  15.499,90  (quinze  mil,  quatrocentos  e
noventa e nove reais e noventa centavos).
#DAT 18/12/2025
##ASS Jean Marcel Grande Huber
##CAR Pregoeiro

MUNICÍPIO DE PITANGA
AVISO  DE  PRORROGAÇÃO  DA  DATA  DE  ABERTURA
PREGÃO ELETRÔNICO Nº 70/2025

A Secretaria Municipal de Patrimônio, Compras e Logística, por meio
do Departamento de Licitações e Contratos e por intermédio de seu
Pregoeiro, torna público, para conhecimento dos interessados, que fica
prorrogada a data de abertura do Pregão Eletrônico nº 70/2025.

O aviso de abertura foi  originalmente publicado  no Diário Oficial  do
Município e no jornal Correio Cidadão em 11 de dezembro de 2025,
com sessão prevista para o dia 24 de dezembro de 2025. Contudo,
visando  a  realização  de  ajustes  no  edital  e  a  garantia  da  ampla
participação dos interessados,  a  nova  data  de abertura  será  07 de
janeiro de 2026, conforme segue:

Acolhimento/Abertura/Divulgação das Propostas: até às  09h01min do
dia 07/01/2026;

Início da Sessão / Disputa de Lances: às 09h01min do dia 07/01/2026.

Será  considerado  o  horário  de  Brasília  (DF).  O  edital  retificado
encontra-se disponível no site oficial  do Município, em conformidade
com a Lei nº 14.133/2021.

Pitanga/PR, 18 de dezembro de 2025.

##ASS Jean Marcel Grande Huber
##CAR Pregoeiro


