PREFEITURA MUNICIPAL DE CORONEL VIVIDA

LICITACOES

CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS
PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE EXAMES
LABORATORIAIS.

DATA: 05.04.17 INICIO: 24.04.17 TERMINO: 23.04.18

~— ANEXOS




MUNICIiPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

OFICIO INTERNO N° 054/2017

DE: LILIANE GUARREZI FONTANIVE
Diretora Depto. Saude

PARA: FRANK ARIEL SCHIAVINI -
Protocolo 2 )
Prefeito Municipal intemon__SU1 /1

EmU / congs de \E

DATA: 01/02/2017 (

Senhor Prefeito:

Pelo presente solicitamos de Vossa Exceléncia, a abertura de novo chamamento
publico para fins de credenciamento de pessoas juridicas prestadores de servigos
de exames laboratoriais, conforme planilha em anexo.

Os servicos serao prestados pelo prazo de 12 (doze) meses, iniciando na data de
assinatura do contrato.

Tal pedido se faz, visto que os contratos para prestacao desses servigos vencerio
no més de abril de 2017.

Atenciosamente,

\

]

L

Diretora do Depto. Da.Salde

<7l

Praga Angelo M s/n - 85.550-000 - Coronel Vivida - Parana = e bl x4
raga Angelo Mezzomo, s/n - .550- - onel Vivida - Paran

Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracac@pmcv.com.br CORON EL VIVID

Cada vez melhor!




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

RELACAO DE SERVICOS A SEREM CONTRATADOS - ANEXO AO OFICIO N 054/2017.

ITEM | QNTD UN DESCRICAO
EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E
1 1.600 UN SEDIMENTO URINARIO
2 600 UN EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA
3 15 UN EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA TOXOPLASMOSE
; = Ny EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA DE BAAR
(TUBERCULOSE)
. e =, EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA DE BAAR
| - (HANSENIASE)
6 1,600 UN EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA
7 10 UN EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA)
8 12 UN EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE)
9 15 UN EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IFI
10 15 UN EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IF] |
11 30 UN EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE CREATININA ]
& o o EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. SANG., T. COAG, P. LACO, RET. |
P+ DO COAG. E CONT. PLAQ.)
13 200 UN EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE PLAQUETAS
14 350 UN EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS PARA IDENTIFICACAOQ
s N - EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2
DOSAGENS)
" - R EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA
(5 DOSAGENS)
17 150 UN EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE FATOR REUMATOIDE
I i P o EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE TEMPO DE
L TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA
| 15 - ” EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE TEMPO E ATIVIDADE DE
| PROTROMBINA (TAP)
g - - EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE VELOGIDADE
| HEMOSSEDIMENTACAQ (VHS)
e e - EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO
| ABO
22 700 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO URICO
| 23 30 UN EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE ACIDO VALPROICO
24 200 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE
| e 500 o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO
‘ ) (PSA)
26 150 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL B FRACOES
27 30 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA
28 100 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO
29 1.000 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL HDL
30 1.000 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL LDL
31 1.000 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL
32 80 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLINESTERASE
33 1500 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CREATININA
| s i GR EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO
- MB
35 120 UN EXAME LABORATORIAL D, DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
36 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA
37 30 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ESTRADIOL
38 15 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FENOBARBITAL
39 100 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA
40 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO SERICO
a1 20 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO (ACIDO FOLICO)
22 200 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA
43 40 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORQ ;




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE
44 400 UN (GAMAGT)
45 2.200 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE
46 600 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO
47 100 o ESTIMULANTE (FSH)
48 100 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE
49 1.500 UN (TSH)
50 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)
51 30 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO
[ 52 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE MICROALBUMINURIA
[ 53 30 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS
| 54 50 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PARATOHORMONIO
55 360 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO
56 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROLACTINA
57 300 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA
58 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)
59 50 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES
&0 200 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO
61 60 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TESTOSTERONA
62 50 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA
63 150 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA (T4)
64 500 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)
s = - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
, OXALACETICA (TGO)
»r = = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
PIRUVICA (TGP)
67 20 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSFERRINA
68 1.100 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS
59 200 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3)
70 50 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA B12
71 20 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO
72 800 UN EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA
73 50 UN EXAME LABORATORIAL DE EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)
74 50 UN EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 1GG
75 50 UN EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - IGM
76 30 UN EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA
77 30 UN EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO
78 2.000 UN EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA
o . o EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-
ESPERMATOZOIDES (ELISA) ,
= e - EXAME LABORATORIAL DE pssqutlga é)f) ANTICORPOS ANTH- HIV-1 + HIV-2 |
i a6 - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN
BLOT)
= i UN | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA
0 (ASLO), DETERMINACAQ QUANTITATIVA
83 100 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
84 80 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA
‘ ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)
| 85 20 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE
el . o EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO
{ DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS)
| 130 P EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA
| HEPATITE C (ANTI HCV)
- 35 . EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG

ANTICITOMEGALOVIRUS




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

UN EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG
e EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. 1GG ANTI TOXOPLASMA (
TOXO 1GG)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS
91 60 . DA HEPATITE A (HAV-IGG)
. EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS
92 30 ON DA RUBEOLA
2 i i EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER
- £ - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS
DA EPSTEIN BAAR
e i - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM
i ANTICITOMEGALOVIRUS
' EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC, IGM ANTI TOXOPLASMA (
| 96 180 UN FORD MY
= -~ -~ EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)
" on = o EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
» DA HEPATITE A (HAV-IGM)
- - - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM CONTRA O VIRUS
DA RUBEOLA
56 i = EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER
ol > - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM CONTRA O VIRUS
EPSTEIN BAAR
102 15 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI-ESCLERODERMA (SCL 70)
. - o EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO SUPERF. HEPTATITE B
; (HBS AG)
104 30 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS (LE)

105 180 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO)
106 300 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS (EPF)
107 400 UN EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES
[ 108 - rr EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER

1 ROSE)
109 80 UN EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE
110 30 UN EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE RETICULOGITOS
T 30 UN EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA)
112 300 UN EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRI P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS
s o - EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA
| (TIA) - COOMBS INDIRETO
gy e s EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS
EM GESTANTE
115 | 20 UN DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D
116 | 25 UN PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)




Para: CENTRAL DE COMPRAS

Assunto: Pedido de abertura de processo licitatério
1. Objeto: contrataciio de servigos de exames laboratoriais para atender a demanda reprimida do municipio

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

REQUISICAO DE COMPRAS N° 153/2017

Coronel Vivida, 13 de marco de 2017

conforme segue:

LOT ITEM

QTD

UN

COD

DESCRICAO

COMPLEMENTO

YL UNIT

TOTAL

| 1

1.600.,00

UN

1318

EXAME LABORATORIAL
DE ANALISE DE
CARACTERES  FISICOS,
ELEMENTOS E
SEDIMENTO URINARIO

5,2000

8.320,0000

600,00

UN

1321

EXAME LABORATORIAL
DE ANTIBIOGRAMA

7.3400

4.404.0000

15,00

1323

EXAME LABORATORIAL
DE AVIDEZ PARA
TOXOPLASMOSE

24,2900

364,3500

50,00

1324

EXAME LABORATORIAL
DE BACILOSCOPIA
DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR
(TUBERCULOSE)

6,4800

324,0000

15,00

UN

1327

EXAME LABORATORIAL
DE BACILOSCOPIA
DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR (HANSENIASE)

6.4800

97,2000 |

1.600,00

UN

1331

EXAME LABORATORIAL
DE BACTERIOSCOPIA

3,9600

6.336,0000 |

10,00

UN

1333

EXAME LABORATORIAL
DE BRUCELOSE (HA)

5.8000

58,0000

12,00

UN

1335

EXAME LABORATORIAL
DE CISTICERCOSE (EIE)

11,0200

132,2400 |

15,00

UN

1337

EXAME LABORATORIAL
DE CLAMIDIA AGG - IF]

11,7400

176,1000

Praga Angelo Mezzomo, sin - B85.550-000 - Coranel Vivids - Parana

Fone: (46) 3232-8300 - Fax; (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br



MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

1345

EXAME LABORATORIAL
DE CLAMIDIA IGM - IFI

11,7700

176,5500

30,00

UN

1346

EXAME LABORATORIAL
DE CLEARANCE DE
CREATININA

4.9900

149,7000

200,00

UN

1347

EXAME LABORATORIAL
DE COAGULOGRAMA (T.
SANG., T. COAG. P.
LACO, RET. DO COAG. E
CONT. PLAQ))

8.6800

1.736,0000

.! 13

200,00

UN

1348

EXAME LABORATORIAL
DE CONTAGEM DE
PLAQUETAS

3,5600

712,0000

350,00

UN

1349

EXAME LABORATORIAL
DE CULTURA DE
BACTERIAS PARA
IDENTIFICACAO

8,2800

2.898,0000 |

500,00

UN

1350

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
CURVA GLICEMICA (2
DOSAGENS)

5.2200

2.610,0000

380,00

1351

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
CURVA GLICEMICA
CLASSICA (5 DOSAGENS)

14,3700

1.149,6000

.‘. 17

150,00

UN

1352

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
FATOR REUMATOIDE

4,0700

610,5000

400,00

UN

1353

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
TEMPO DE
TROMBOPLASTINA
PARCIAL ATIVADA

8.1500

3.260,0000

—_—

600,00

UN

1354

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
TEMPO E ATIVIDADE DE
PROTROMBINA (TAP)

4,2800

2.568.0000

Praga Angelo Mezzomo. sifn - 88.550-000 - Coronel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (48) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

20

1355

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAO DE
VELOCIDADE
HEMOSSEDIMENTACAQ
(VHS)

3,9900

1.795,5000

21

170,00

UN

1356

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAOQO
DIRETA E REVERSA DE
GRUPO ABO

2,1400

363,8000

22

700,00

UN

1357

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE ACIDO
URICO

2,8900

2.023,0000

23

30,00

UN

EXAME LABORATORIAL
DE DETERMINACAQ DE
ACIDO VALPROICO

18,4200

552,6000

200,00

1360

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
AMILASE

2,7700

554,0000

25

500,00

1361

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM ANTIGENO
PROSTATICO
ESPECIFICO (PSA)

22,7500

11.375,0000

26

150,00

UN

1362

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
BILIRRUBINA TOTAL E
FRACOES

3,1800

477.0000

27

30,00

UN

EXAME LLABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
CARBAMAZEPINA

21,9200

657,6000

28

100,00

UN

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE CALCIO

2,7900

279,0000

29

1.000.00

UN

1365

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
COLESTEROL HDL

5,0300

5.030,0000

Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmecv.com.br

Praga Angelo Mezzomo, s/n - 88.550-000 - Coranel Vivida - Parand




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

1 30 100000 | UN | 1366 | EXAME LABORATORIAL 50300 5.030,0000
DE  DOSAGEM  DE
COLESTEROL LDL
1 31 100000 | UN | 1367 | EXAME LABORATORIAL 2.7700 2.770,0000
DE  DOSAGEM  DE
COLESTEROL TOTAL
il 32 80,00 UN | 1368 | EXAME LABORATORIAL 4,6300 370,4000
| DE  DOSAGEM  DE
;‘ COLINESTERASE
i 3 150000 | UN | 1369 | EXAME LABORATORIAL 2.8300 4.245,0000
DE  DOSAGEM  DE
CREATININA
1 34 15,00 UN | 1394 | EXAME LABORATORIAL 5,1100 76,6500 |
DE  DOSAGEM  DE
CREATINOFOSFOQUINA
SE - FRACAO MB
' 35 120,00 UN | 1395 | EXAME LABORATORIAL 7.3100 §77,2000
DE  DOSAGEM  DE
CREATINOFOSFOQUINA
| SE (CPK)
|
i 36 60,00 UN | 1396 | EXAME LABORATORIAL 5,2300 313,3000
DE  DOSAGEM  DE
DESIDROGENASE
LATICA
|
| i
¥ 37 30,00 UN | 1397 | EXAME LABORATORIAL 12,6300 379.5000
DE  DOSAGEM  DE
ESTRADIOL
1
1
I 38 15,00 UN | 1398 | EXAME LABORATORIAL 19,3700 290,5500
DE  DOSAGEM  DE
FENOBARBITAL
] 39 100,00 UN | 1399 | EXAME LABORATORIAL 18,6100 1.861.0000
- DE  DOSAGEM  DE
! FERRITINA

Praga Angelo Mezzomo. sin - 885550-000 - Coronel Vivida - Parana
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1400

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE FERRO
SERICO

4,0700

244.2000

20,00

UN

1401

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
FOLATO (ACIDO FOLICO)

18.9000

378,0000

1 42

®—

200,00

UN

1402

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
FOSFATASE ALCALINA

2,9200

584,0000

40,00

UN

1409

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
FOSFORO

2,9300

117,2000

400,00

UN

1411

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE GAMA
GLUTAMIL
TRANSFERASE  (GAMA
GT)

4.9400

1.976,0000

e

2.200,00

UN

1412

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
GLICOSE

2,8200

6.204,0000

600,00

UN

1413

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
HEMOGLOBINA
GLICOSILADA

11,2700

6.762,0000

.1 47

100,00

UN

1415

EXAME LABORATORIAL
DE  DOSAGEM  DE
HORMONIO  FOLICULO
ESTIMULANTE (FSH)

11,0700

1.107,0000

100,00

UN

1416

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
HORMONIO
LUTEINIZANTE (LH)

12,1600

1.216,0000

1.500,00

UN

1417

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
HORMONIO
TIREOESTIMULANTE

(TSH)

12,4500

18.675,0000

Praga Angelo Mezzomo, s/n - 86.550-000 - Coranel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 -~ e-mail: administracao@pmcv.com.br
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50

1418

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM  DE
IMUNOGLOBULINA  E
(IGE)

12,7900

7674000

51

30,00

UN

1420

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE LITIO

4.4100

132,3000

52

60,00

UN

1421

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
MICROALBUMINURIA

13,4200

805,2000

53

30,00

UN

1422

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
MUCOPROTEINAS

2,9100

87.3000

50,00

UN

1423

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
PARATOHORMONIO

45,8400

2.292,0000

|
|
|
i

360,00

UN

1425

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
POTASSIO

2,8500

1.026,0000

56

60,00

UN

1426

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
PROLACTINA

13,1200

787,2000 |

57

300,00

UN

1427

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
PROTEINA C REATIVA

4,1400

1.242,0000

58

60,00

UN

1428

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
PROTEINAS (URINA DE 24
HORAS)

3.7100

222,6000

59

50,00

UN

1429

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
PROTEINAS TOTAIS E
FRACOES

2,8300

141,5000

Praga Angelo Mezzomo. sin - 86.550-000 - Coronel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmev.com.br




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

i 60 200,00 UN [ 1430 | EXAME LABORATORIAL 2,7300 546,0000
DE DOSAGEM DE SODIO
i 61 60,00 UN | 1431 EXAME LABORATORIAL 133700 802,2000
DE  DOSAGEM  DE
TESTOSTERONA
I 62 50,00 UN | 1433 | EXAME LABORATORIAL 19,1700 958 5000
DE  DOSAGEM  DE
TIREOGLOBULINA
63 150,00 UN | 1434 | EXAME LABORATORIAL 12,5400 1.881.0000
DE  DOSAGEM  DE
TIROXINA (T4)
1 64 500,00 UN | 1436 | EXAME LABORATORIAL 15,8000 7.900,0000
DE  DOSAGEM  DE
TIROXINA LIVRE (T4
LIVRE)
i 63 800,00 UN | 1437 | EXAME LABORATORIAL 2,9400 2.352,0000
DE  DOSAGEM  DE
TRANSAMINASE
| GLUTAMICO-
| * OXALACETICA (TGO)
o 66 800,00 UN | 1439 | EXAME LABORATORIAL 2.9400 2.352,0000
, DE  DOSAGEM  DE
' TRANSAMINASE
; | GLUTAMICO-PIRUVICA
{ (TGP)
67 40,00 UN | 1440 | EXAME LABORATORIAL 54100 216,4000
DE  DOSAGEM  DE
TRANSFERRINA
i 68 1.100,00 | UN | 1441 EXAME LABORATORIAL 5,1700 5.687,0000
DE  DOSAGEM  DE
TRIGLICERIDEOS
1 69 200,00 UN | 1442 | EXAME LABORATORIAL 123800 2.476,0000
| DE  DOSAGEM  DE
TRIHODOTIRONINA (T3
|
|
L

Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br
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MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

1443

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE
VITAMINA B12

17,6300

881,5000

30,00

UN

1444

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE ZINCO

19,5000

585,0000

800,00

UN

1445

EXAME LABORATORIAL
DE DOSAGEM DE UREIA

2.8800

2.304,0000

WI | 73

50,00

UN

1446

EXAME LABORATORIAL
DE EXAME
MICROBIOLOGICO A
FRESCOQ (DIRETO)

3,9800

199,0000

50,00

UN

1447

EXAME LABORATORIAL
DE  FTA-ABS PARA
SIFILIS - IGG

12,3400

617,0000

50,00

UN

1448

EXAME LABORATORIAL
DE  FTA-ABS PARA
SIFILIS - 1GM

12,3400

617,0000

[‘Tﬁf 76

30,00

1456

EXAME LABORATORIAL
DE FUNGOS CULTURA

6,3900

191,7000

.1 77

30,00

UN

1457

EXAME LABORATORIAL
DE FUNGOS, EXAME
DIRETO

4,1900

125,7000

2.000,00

UN

1458

EXAME LABORATORIAL
DE HEMOGRAMA

6.0700

12.140,0000

20,00

UN

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS ANTI-
ESPERMATOZOIDES
(ELISA)

17,2400

344,8000

Praga Angelo Mezzomo, s/n - 85.550-000 - Coroneal Vivida - Parand
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmev.com.br




MUNICIPIO DE CORONEL. VIVIDA
ESTADO DO PARANA

300,00

1460

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS ANTI- HIV-
1+ HIV-2 (ELISA)

14,3200

4.296,0000

30,00

UN

1461

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS ~ ANTI-HIV
(WESTERN BLOT)

114,5900

3.437,7000

60,00

UN

1462

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS
ANTIESTREPTOLISINA O
(ASLO), DETERMINACAO
QUANTITATIVA

4.0500

243,0000

100,00

UN

1463

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS
ANTINUCLEQ (FAN)

20,6400

2.064,0000

80,00

UN

1464

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG
CONTRA ANTIGENO
CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI HBC-
IGG)

26.2300

2.098,4000

20,00

UN

1465

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS ANTI-
PEROXIDASE

16.4900

329.8000

150,00

UN

1466

EXAME LABORATORIAL
DE  PESQUISA  DE
ANTICORPOS  CONTRA
ANTIGENO DE
SUPERFICIE DO VIRUS
DA HEPATITE B (ANTI
HBS)

22,2800

3.342,0000

120,00

UN

1467

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS CONTRA O
VIRUS DA HEPATITE C
(ANTI HCV)

22,4400

2.692,8000

[1 88

35,00

UN

1468

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS 1GG
ANTICITOMEGALOVIRU
S

13,1200

459,2000

1 89

200,00

UN

1469

EXAME LABORATORIAL
DE BETA HCG

14,1000

2.820,0000

Praga Angelo Mezzomo, s/n - 85.550-000 -

Coronel Vivida - Parana

Fone: (46) 3232-8300 - Fax (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADC DO PARANA

1 90 260,00 UN [1470 | EXAME LABORATORIAL 24,2200
DE PESQUISA DE ANTIC.
IGG ANTI TOXOPLASMA (
TOXO IGG)

6.297,2000

1 91 80,00 UN 1471 EXAME LABORATORIAL 25,3400
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG
CONTRA O VIRUS DA

2.027,2000

610,5000

HEPATITE A (HAV-IGG)
ANTICORPOS IGG
ANTICORPOS IGG
ZOSTER

313,6500

DE PESQUISA DE
DE PESQUISA DE
VARICELA - HERPES
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS 1GG

CONTRA O VIRUS DA

92 30,00 UN 1472 EXAME LABORATORIAL 203500
CONTRA O VIRUS DA
RUBEOLA
1 93 15,00 UN 1474 EXAME LABORATORIAL 20,9100
1 CONTRA O VIRUS DA
1 1 94 35,00 UN 1477 EXAME LABORATORIAL 20,6500
|
) EPSTEIN BAAR

722,7500

1 95 70,00 UN 1478 EXAME LABORATORIAL 14,1600
DE PESQUISA DE
| ANTICORPOS IGM
' ANTICITOMEGALOVIRU
S

991,2000

96 180,00 UN | 1479 | EXAME LABORATORIAL 25,4500
DE PESQUISA DE ANTIC.
IGM ANTI TOXOPLASMA
( TOXO IGM)

4.581,0000

* 97 100,00 UN 1480 EXAME LABORATORIAL 26,2200
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
CONTRA ANTIGENO
CENTRAL DO VIRUS DA

IGM)

2.622.,0000

\

( i HEPATITE B (ANTI HBC-
|

|

1 08 60,00 UN 1481 EXAME LABORATORIAL 25,8300
| DE PESQUISA DE

ANTICORPOS IGM
\ CONTRA O VIRUS DA
| HEPATITE A (HAV-IGM)

1.549,8000

M 99 30,00 UN | 1482 EXAME LABORATORIAL 20,4700
' DE  PESQUISA  DE

ANTICORPOS IGM
CONTRA O VIRUS DA
[ RUBEOLA

614.1000

Praga Angeio Mezzomo. s/n - 85.550-000 - Coronel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmev.com.br




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

1 100

1483

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
CONTRA O VIRUS DA
VARICELA - HERPES
ZOSTER

21,0500

315,7500

1 101

30,00

UN

1484

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
CONTRA O VIRUS
EPSTEIN BAAR

20,5800

617,4000

1 - 102

15,00

UN

1488

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE ANTI-
ESCLERODERMA  (SCL
70)

12,3500

185,2500

1 103

350,00

UN

1490

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
ANTIGENO SUPERF.
HEPTATITE B (HBS AG)

26,3800

9.233,0000

30,00

UN

1493

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
CELULAS (LE)

8.1500

244,5000

180,00

UN

1499

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE FATOR
RH (INCLUI D FRACO)

2,1100

379,8000

1 106

300,00

1500

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE OVOS E
CISTOS DE PARASITAS

(EPF)

2,7200

§16,0000

@ 107

400,00

UN

1501

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE
SANGUE OCULTO NAS
FEZES

3.2300

1.292,0000

!‘ 1 108

30,00

UN

1502

EXAME LABORATORIAL
DE PESQUISA DE FATOR
REUMATOIDE (WAALER
ROSE)

5,8800

176,4000

1 109

80,00

UN

1503

EXAME LABORATORIAL
DE PSA LIVRE

23,5400

1.883,2000

Praga Angelo Mezzomo, s/in - 85.550-000 -
Fone: {46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 ~ e-mail: administracao@pmev.com.br

Caoranel Vivida - Parana




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

1 110 30,00 UN 1505 EXAME LABORATORIAL 4,3400 130,2000
DE CONTAGEM DE
RETICULOCITOS
1 111 300,00 UN 1508 EXAME LABORATORIAL 4,1900 1.257,0000
DE ROTAVIRUS
(PESQUISA)
1 112 60,00 UN 1511 EXAME LABORATORIAL 4,1900 251,4000
DE TESTE DE VDRL P/
DIAGNOSTICO DA
SIFILIS
.] 113 60,00 UN 1512 EXAME LABORATORIAL 43100 258,6000
DE TESTE INDIRETO DE
ANTIGLOBULINA
HUMANA  (TIA) -
COOMBS INDIRETO
1 114 100,00 UN 10035 EXAME LABORATORIAL 4,2900 429 0000
DE TESTE DE VDRL PARA
| DIAGNOSTICO DA
| SIFILIS EM GESTANTE
[1 115 20,00 UN 16043 DOSAGEM DE 25 39,1700 783.,4000 |
HIDROXIVITAMINA D
1 116 25,00 UN 16044 PESQUISA DE ANTIGENO 25,1000 627,5000
CARCINOEMBRIONARIO
(CEA)
TOTAL GERAL ESTIMADO 224.340,24 |
2. Condicdo de pagamento: Conforme Edital.
3. Local de entrega:Unidade Bisica de Satude - UBS
4. Prazo de execucdo: imediarto
5. Dotacdo orcamentaria:
Orgao/ Unidade Categ Fonte Cod desp
Unidad
0601 DEPARTAMENTO DE SAUDE 0601 302 !;ﬂ ; 2 00 E 739039503000 496 2875

7

Praga Angelo Mezzomo, s/n - 85.550-G00 - Coronel Vivida - Parana

Fone: (46) 3232-8300 - Fax; (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br



MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

| Contabilidade:
Declaro a existéncia de dotagio
orcamentdria supra descrita,

Juridico:
Conforme parecer em  anexo,
indico a realizagio  do

procedimento na modalidade:

Coordenacdo Geral
Autorizo a abertura de procedimento
licitatério na modalidade indicada.

Controle Interno:
Ciente da elaboragio do processo licitatdrio
na modalidade e forma indicada.

PRy S S / !
= £ i [
Coordenacdo Geral Controle Interno
Contabilidade Responsdvel Juridico
Ordenador das despesas:
Autorizo a abertura de procedimento licitatorio nos termos da legislagio vigente.
Y S S
Ordenador das despesas
.Fornccedor:
Observacao:
Praga Angelo Mezzomo, sin - 85.550-000 - Coronel Vivida - Parand

Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmecv.com.br




BioExame

ORCAMENTO DE EXAMES PARA CREDENCIAMENTO

CODIGO I VALOR | VALOR TOTAL
imem | QroE [ un | S DESCRICAO B ok
EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE CARACTERES FISICOS,
L] 1600 1 UN | 1318 ) bVENTOS E SEDIMENTO URINARIO 510 s
2 | 600 | UN| 1321 |EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA 7.40 4.440,00
3 15 | UN | 1323 |EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA TOXOPLASMOSE 23.50 352.50
EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA DE
¢ | w o] wme b s 9,50 475,00
- EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA DE
- 0
5 5 lun] B e e 9,50 142,5
6 | 1600 | UN| 1331 |EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA 3.90 6.240,00
10 | UN | 1333 |EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA) 6.30 63,00
8 12 | UN| 1335 |EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE) 10,80 129,60
I 15 | UN | 1337 |EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IFI 11,50 172,50
10 | 15 | UN| 1345 |EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IFI 11,58 173,70
11 | 30 | UN| 1346 |EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE CREATININA 5.10 153.00
EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. SANG. T. COAG., P.
' 860,00
121 200 [UN | 1347 1 ) CO, RET. DO COAG. E CONT. PLAQ) o o0
13 | 200 | UN | 1348 |EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE PLAQUETAS 2.90 580,00
EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS PARA
14| 350 | on | e [T RO 8,10 2.835,00
EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2
15 [ so0 | UN | w0 [oeCr NG 520 2.600,00
EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
00
6 | 80 | UN | 181 | S DOSAGENS) 15,10 1.208,
17 | 150 | un | 1352 |EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 420 630,00
EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE TEMPO DE
18 ] 400 UN | 1353 |p GMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA 10 240,00
EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DE
9 | e || mse J e A 445 2.670,00
— [EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE  VELOCIDADE
; _
20 | 450 [UN | 1355 | MENTACAO (VES) 435 1.957.50
Q EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE
im0 [on | aese [EORE L 2,30 391,00
22 | 700 | UN| 1357 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO URICO 320 2.240,00
23 | 30 | UN| 1358 |EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE ACIDO VALPROICO 1830 549,00
24 | 200 | UN| 1360 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE 2,80 560,00
EXAME TABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO _PROSTATICO
FEI LI " 22,10 11,050,00
% | 150 | ow | 132 |FXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E e P
FRACOES
27 | 30 | UN| 1363 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 22.10 663,00
28 | 100 | UN| 1364 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO 2.80 280,00
29 | 1000 | UN | 1365 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL HDL, .90 4.900.00
30 | 1000 | UN | 1366 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 4.90 4.900,00
31 | 1000 | UN | 1367 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 3,10 3.100,00
32 | 80 | UN| 1368 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE COLINESTERASE 4,80 384,00
33 | 1500 | UN | 1369 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CREATININA 3.10 4.650,00
. . = .

1; Pioneiro Estevio Stasiak, 55

ra D'Oeste, PR — Centro

31 &7




BioExame

Analises Clinicas

35 | 120 | uN| 1395  |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 720 864,00
36 | 60 | UN| 139 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA 5,55 333.00
37 | 30 | UN| 1397 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ESTRADIOL 12.50 375.00
38 | 15 | UN| 1398 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FENOBARBITAL 18,50 277.50
39 | 100 | UN| 1399 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA 19.30 1.930,00
20 | 60 | UN| 1400 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO SERICO 4,10 246.00
41 | 20 | UN| 1401 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO (ACIDO FOLICO) 19.30 386,00
22 | 200 | UN | 1402 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 3.10 620,00
43 | 40 | UN| 1409 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORO 330 132,00

EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL
a | a0 | UN | L RASE (GAMA OT) 5.10 2.040,00
45 | 2200 | UN | 1412 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE 320 7.040,00
46 | 600 | UN | 1413 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 11.20 6.720,00
. EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO
0 f U6 | WIS e e e 11,10 1.110,00
a8 | 100 | un| 1416 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 11,10 1.110,00
EXAME  LABORATORIAL __DE _ DOSAGEM _ DE _ HORMONIO
TR R 5 [ e e 1230 18.450,00
s0 | 60 | UN| 1418 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) 12.10 726,00
51 | 30 | UN| 1420 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO 5,60 168.00
52 | 60 | UN| 1421 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE MICROALBUMINURIA 12.30 738.00
53 | 30 | UN| 1422 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 2.90 87,00
sa | s0 | UN| 1423 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PARATOHORMONIO 42.10 2.105,00
ss | 360 | UN| 1425 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO 320 1.152,00
s6 | 60 | UN| 1426 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROLACTINA 11,90 714.00
57 | 300 | UN| 1427 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 420 1.260,00
5 | w0 L un | 1ss |FXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTFINAS (URINA DE 24 Pt Towr
HORAS)
s9 | s0 | un| 1429 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 2.80 140,00

’ 200 | UN | 1430 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO 2,90 580,00
61 | 60 | UN| 1431 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TESTOSTERONA 12,80 768,00
62 | s0 | UN| 1433 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 19.10 955.00
63 | 150 | UN | 1433 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 12,00 1.800.00
64 | s00 | un| 1436 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 15.30 7.650,00

y EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
6s | 800 | UN [ 1437 | eA (TGO) 2.90 2.320,00
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
3200
6 | soo | un | wae [l ey 2.90 2.320,00
67 40 UN 1440 EXAME LLABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRANSFERRINA 6,20 248.00
68 | 1.100 | UN | 1441 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 520 5.720.00
6 | 200 | UN | 1442 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T3) 12,10 2.420.00
70 | 50 | UN| 1443 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA B12 16,50 825.00
71 | 30 | UN| 1484 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO 1930 579,00
72 | 800 | UN | 1445 |EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA 320 2.560,00
[
= e 1
74 | 50

Locha Loures

279. Sala 269 Rua: Pioneiro Estevic

Ceniro [tapejara D™ Oeste, P

0N I \ {4 1 SVA D]
i one: (46) 5 y-

cdolachioexame.com. br/ Site; www. lachioexame,. coim. bt




BioExame

Ialorno ds

Rua: Brigadeiro Rocha Loures, 279. Sala 269,
| la, Pi

Coronel V

IVI(

Rua: Pioneiro Estevio Stasiak, 55

e. PR - Centro

2157

PR - Centro Itapejara D'Oes
109

Fone: (46) 3526

75 | s0 | UN| 1448 |EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - IGM 12,40 620,00
76 | 30 | UN| 145 |EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA 6,50 195,00
77 | 30 | UN| 1457 |EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO 5.40 162,00
78 | 2000 | UN | 1458 |EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA 5.90 11.800.00
LXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTL

791 20 | UN 9 G pERMATOZOIDES (ELISA) Lnlo MLL0

Y| L (e - ;?T;CHAI\;;F;\:.ABORATORLAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV- - prew
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV

st | 3o fon| we |Gecmenaion 130,00 3.900,00
EXAME _ LABORATORIAL _ DE _ PESQUISA _ DE _ ANTICORPOS

82 [ 60 | UN | 1462 | NTIESTREPTOLISINA O (ASLO), DETERMINACAO QUANTITATIVA 4.20 =
: - . -

2 | Vol s ;-.F)::IBAE LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO - S—
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA

8 | 80 ) UN | 1464 | \1IGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG) 2500 2RE510

‘ 20 | UN | 1465 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE 16,10 322,00

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

86 | 130 | UN | 1466 |\ \TIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS) 2310 AR
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS

g | is0 [N 4T [y e o aNTrEOY) 22,10 2.652.00
EXAME _LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG

8 | 35 | UN | 168 | N TICITOMEGALOVIRUS B0 455,00

80 | 200 | UN | 1469 |EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG 14,10 2.820,00

0 | 260 | un | 1470 |FXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGG ANTI TOXOPLASMA ( - —
TOXO IGG)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O

9L ] 80 JUN W71 lupiS DA HEPATITE A (HAV-IGG) s LB 00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O

2 | G |6 WB e pyeeere 20,00 600,00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O

23 15 [ UN 1 1474 1yiRUS DA VARICELA - HERPES ZOSTER 20,00 300,00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O

oa | 35 | UN | a7 | e TEIN BAAR 20,00 700,00
EXAME LABORATORIAL, DE PESQUISA DE  ANTICORPOS IGM

95 | 70 | UN| 118 [ rGALOVIRUS 14,10 987.00

"6 0 L un | 1470 |FXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGM ANTI TOXOPLASMA - O

( TOXO IGM)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA|

97 | 100 | UN | 1480 | {GENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM) .10 HA10.00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O

mo|oen || owel e e HACND 25,00 1.500,00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O

99 | 30 [un [ oaas [ oA 20,00 600,00
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O

1001 15 | UN' | 1483 |10 1US DA VARICELA - HERPES ZOSTER o 305,00
EXAME LABORATORIAL DFE PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O

o | 30 | U [ oase | AR 20,00 600,00

102 | 15 | un| 1488 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI-ESCLERODERMA (SCL 70) 13,10 196,50

5 | 350 | un | 1490 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO SUPERF. HEPTATITE - A—n
B (HBS AG)

104 | 30 | UN| 1493 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS (LE) 8,50 255,00

105 | 180 | UN | 1499 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 2,10 378,00

o6 | 300 L un | 1500 |FXAME CABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 540 g
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Laboratorio de Analises Clinicas

107 | 400 | UN | 1501  |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 4,50 1.800,00
s | 30 | un | 1502 |EXAME LABORATORIAL DF PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER 0 .
ROSE)
109 | 80 | UN| 1503 |EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 24,20 1.936,00
110 | 30 | UN| 1505 |EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE RETICULOCITOS 5,10 153,00
111 | 300 | UN | 1508 |EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA) 5,00 1.500,00
112 | 60 | UN| 1511 |EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 4.10 246,00
EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA
4 270,00
N3 160 [ UN 1512 1y MANA (TIA) - COOMBS INDIRETO 0 .
FXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA DIAGNOSTICO DA
e | 100 | UN [ or00as o O 4,40 440,00
s | 20 | un DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 42,00 840,00
16 | 25 | uw PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 18,00 450,00
TOTAL GERAL RS 225.34580

Biomédica
CRBM-PR 022562
Assinatura:
Razao social BioExame - Laboratério de Analises Clinicas
CNPJ: 23.016.911/0001-02

Endereco: Rua Brigadeiro Rocha Loures, 279. Sala 269
Telefone: (46) 3232-1192
e-mail: atendimento@lacbioexame.com.br

POR FAVOR SELECIONAR A OPCAO ABAIXO QUE SUA EMPRESA SE ENQUADRA.

) MICROEMPRESA

() EMPRESA DE PEQUENO PORTE

() MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL

() EIRELI (EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA)
() EI (EMPRESARIO INDIVIDUAL)

() OUTROS (ESPECIFICAR)

Rua: Brigadeiro Rocha Loures, 279, Sala 269. Rua: Pioneiro Lstevio Stasiak, 55.
Coronel Vivida, PR Centro [tapejara D’Qeste, PR Centro

Fone: (46)3232-1192 FFone: (46) 3526-2157

F-mail; atendimentora lachioexame. com.br / Site: www lachiovexame.com.br




Ao setor de compras, aos cuidados de Dinara

Orcamento de exames para credenciamento:

r unit. Valor total 12
ITEM QNTD UN DESCRICAO - meses
EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE 533 8.528,00
1 1.600 UN CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E
SEDIMENTO URINARIO
EXAME LABORATORIAL DE 741 2.446,00
2 600 UN ANTIBIOGRAMA
EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ 24,91 373,65
3 15 UN PARA TOXOPLASMOSE
EXAME LABORATORIAL DE 5,04 252,00
” 50 UN BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR (TUBERCULOSE)
EXAME LABORATORIAL DE 5,04 75,60
5 15 UN BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR (HANSENIASE)
EXAME LABORATORIAL DE 407 6.512,00
6 1.600 UN BACTERIOSCOPIA
EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE 5,63 56,30
7 10 UN A}
. e o EXAME LABORATORIAL DE 11,28 135,36
CISTICERCOSE (EIE)
EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA 12,03 180,45
9 15 UN AGG - IF]
o= = - EXAME LABORﬁ;TS%IL DE CLAMIDIA 12,03 180,45
2 % b EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE 4,98 149,40
DE CREATININA
EXAME LABORATORIAL DE 8,49 1.698,00
12 200 UN COAGULOGRAMA (T. SANG, T. COAG,, P.
LACO, RET. DO COAG. E CONT. PLAQ.)
s 200 = EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM 3,93 786,00
DE PLAQUETAS
” <0 . EXAME LABORATORIAL DE CULTURA 8,45 2.957,50
DE BACTERIAS PARA IDENTIFICACAO
EXAME LABORATORIAL DE 5,30 2.650,00
15 500 UN DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
(2 DOSAGENS)
EXAME LABORATORIAL DE 14,20 1.136,00
16 80 UN DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
CLASSICA (5 DOSAGENS)
EXAME LABORATORIAL DE 4,07 610,50
17 150 UN DETERMINACAQ DE FATOR
REUMATOIDE
EXAME LABORATORIAL DE 8,29 3316,00
18 400 UN DETERMINACAO DE TEMPO DE
TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA
EXAME LABORATORIAL DE 419 2514,00
19 600 UN DETERMINACAO DE TEMPO E
ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)
EXAME LABORATORIAL DE 3,86 1.737,00
20 450 UN DETERMINACAO DE VELOCIDADE
HEMOSSEDIMENTACAOQ (VHS)
EXAME LABORATORIAL DE 2,08 353,60
21 170 UN DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE
GRUPO ABO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 277 1.939,00
22 700 UN DE ACIDO URICO
= % - EXAME LABORATORIAL DE 18,74 562,20
DETERMINACAO DE ACIDO VALPROICO
2¢ - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,75 550,00
DE AMILASE
- S50 - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 23,40 11.700,00

ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO




(PsA)
- — = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 3,01 451,50
DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES
= - o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2214 664,20
DE CARBAMAZEPINA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,82 282,00
28 100 UN DE CALCIO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,10 5.100,00
29 1.000 UN DE COLESTEROL HDL
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,10 5.100,00
30 1.000 UN DE COLESTEROL LDL
» — = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 72,64 2.640,00
: DE COLESTEROL TOTAL
- - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 454 363,20
DE COLINESTERASE
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 273 4.095,00
33 1500 un DE CREATININA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 521 78,15
34 15 UN DE CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO
MB
= 50 - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 747 896,40
DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
- 5 s EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 514 308,40
DE DESIDROGENASE LATICA
<7 - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,84 385,20
DE ESTRADIOL
= e . EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 19,09 286,35
DE FENOBARBITAL
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,53 1.853,00
39 100 UN DE FERRITINA
- - " EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 411 246,60
DE FERRO SERICO
a ™ — EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,96 379,20
DE FOLATO (ACIDO FOLICO)
- - o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,86 572,00
DE FOSFATASE ALCALINA
5 oy o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,77 110,80
DE FOSFORO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,03 1.972,00
44 400 UN DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE
(GAMA GT)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,67 5.874,00
45 2.200 UN ot
i <ia o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 11,40 6,840,00
DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 11,22 1.122,00
47 100 UN DE HORMONIO FOLICULO
ESTIMULANTE (FSH)
o o - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12.87 1.287,00
DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,64 18.960,00
49 1,500 UN DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE
(TSH)
- " - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13,26 795,60
DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 381 114,30
sl 30 UN DE LITIO
- ” o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 14,18 850,80
DE MICROALBUMINURIA
™ - an EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,04 88,20
DE MUCOPROTEINAS
o - o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 4771 2.385,50
DE PARATOHORMONIO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 271 975,60
55 360 UN DE POTASSIO




= - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13,93 835,80
DE PROLACTINA
- 560 - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 415 1.245,00
DE PROTEINA C REATIVA
» = L EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 331 198,60
DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)
= = = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,80 140,00
DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,66 532,00
60 200 UN e
P o= - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13,85 831,00
DE TESTOSTERONA
s = - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 19,48 974,00
DE TIREOGLOBULINA
5 s e EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,99 1.048,50
DE TIROXINA (T4)
i o == EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 16,27 8.135,00
DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,09 2.392,00
65 800 UN DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
OXALACETICA (TGO)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,99 2.392,00
66 800 UN DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
PIRUVICA (TGP)
pe " o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,06 202,40
DE TRANSFERRINA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,20 5.720,00
68 1.100 Ul DE TRIGLICERIDEOS
p o N EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,67 2.534,00
DE TRIIODOTIRONINA (T3)
= - o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,36 918,00
DE VITAMINA B12
v - —= EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 1978 593,40
DE ZINCO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,74 2.192,00
72 800 UN ol
- & o EXAME LABORATORIAL DE EXAME 4,06 203,00
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)
= - N EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS 12.21 610,50
PARA SIFILIS - IGG
% - = EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS 1221 610,50
PARA SIFILIS - IGM
EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS 6,40 192,00
76 30 UN Erates
oy 30 - EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, 3,61 108,30
EXAME DIRETO
EXAME LABORATORIAL DE 6,22 12.440,00
78 2,000 UN iyt
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 17,43 348,60
79 20 UN DE ANTICORPOS ANTI-
ESPERMATOZOIDES (ELISA)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 14,46 4.338,00
80 300 UN DE ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2
(ELISA)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 105,90 3177.00
81 30 UN DE ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN
BLOT)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 4,01 240,60
- &6 - DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA
0 (ASLO), DETERMINACAQ
QUANTITATIVA
% 560 - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 20,74 2.074,00
DE ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
) B - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 2747 2173,60

DE ANTICORPOS IGG CONTRA




ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)

85

20

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE

16,92

338,40

86

150

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE
SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B
(ANTI HBS)

22,08

3.312,00

87

120

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA
HEPATITE C (ANTI HCV)

22,83

2.739,60

88

35

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG
ANTICITOMEGALOVIRUS

13,31

465,85

89

200

UN

EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG

14,29

2.858,00

90

260

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTIC. IGG ANTI TOXOPLASMA (
TOXO0 IGG)

24,92

6.479,20

91

80

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS
DA HEPATITE A (HAV-IGG)

26,88

2.150,40

92

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS
DA RUBEOLA

20,82

624,60

93

15

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA 0 VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER

21,36

320,40

94

35

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA 0 VIRUS
DA EPSTEIN BAAR

21,17

740,95

95

70

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM
ANTICITOMEGALOVIRUS

14,19

993,30

96

180

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTIC. IGM ANTI TOXOPLASMA (
TOX0 IGM)

26179

4.822,20

97

100

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)

27,16

2.716,00

98

60

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
DA HEPATITE A (HAV-IGM)

26,62

1.597,20

99

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS
DA RUBEOLA

20,70

621,00

100

15

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER

21,58

323,70

101

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS
EPSTEIN BAAR

20,87

626,10

102

15

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTI-ESCLERODERMA (SCL 70)

11,98

179,70

103

350

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTIGENO SUPERF. HEPTATITE B
(HBS AG)

26,89

9.411,50

104

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE CELULAS (LE)

8,08

242,40

105

180

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE FATOR RH (INCLUI D FRACO)

2,12

381,60

106

300

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS (EPF)

2,44

732,00

107

400

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE SANGUE OCULTO NAS FEZES

2,61

1.044,00




EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 5,90 177,00
108 30 UN DE FATOR REUMATOIDE (WAALER
ROSE)
109 80 UN EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 23,54 1.883,20
10 30 siif EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM 3,99 119,7
DE RETICULOCITOS
i 0 N EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS 3,82 114,60
(PESQUISA)
ii2 300 i EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE 4,27 1.281,00
VDRL P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS
EXAME LABORATORIAL DE TESTE 4,21 252,60
113 60 UN INDIRETO DE ANTIGLOBULINA
HUMANA (TIA) - COOMBS INDIRETO
EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE 4,27 427,00
114 | 100 UN VDRL PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS
EM GESTANTE
115 | 20 UN DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 40,00 800,00
16 |28 Tiie PESQUISA DE ANTIGENO 40,00 1.000,00
CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

Coronel Vivida, 14 de fevereiro de 2017

A
e pRTEA R
Juliare ¥¥€méa Toigo

Laboratério Coronel Ltda

CNPJ 04.480.996.0001-30




LABORATORIO BIOMED ==

EDEVI ARBONELLI MENDES-ME
CNPJ: 22.924.290/0001-00
CNES 779336

ORCAMENTO PARA REAJUSTE DOS EXAMES LABORATORIAIS SOLICITADO PELA PREFEITURA DE CORONEL
VIVIDA, EXERCICIO ABRIL 2017

RELACAO DE SERVICOS A SEREM CONTRATADOS -

Valor unit. Valor total 12

ITEM QNTD UN DESCRICAQ
meses

EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE 5,18
1 1.600 UN CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E
SEDIMENTO URINARIO

EXAME LABORATORIAL DE 721

2 600 UN ANTIBIOGRAMA

EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ 24,45

. 5 UN PARA TOXOPLASMOSE

EXAME LABORATORIAL DE 4,90
4 50 UN BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR (TUBERCULOSE)

EXAME LABORATORIAL DE 4,90
5 15 UN BACILOSCOPIA DIRETA PARA PESQUISA
DE BAAR (HANSENIASE)

EXAME LABORATORIAL DE 3,92

6 1.600 UN BACTERIOSCOPIA

EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE 5,48

7 10 UN (HA)

EXAME LABORATORIAL DE 10,97

8 & 2 CISTICERCOSE (EIE)

EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA 11,70

9 15 s AGG - IFI

EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA 11,70

10 15 UN IGM - IF1

EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE 4,89

11 30 UN DE CREATININA

EXAME LABORATORIAL DE 8,26
12 200 UN COAGULOGRAMA (T. SANG., T. COAG, P.
LACO, RET. DO COAG. E CONT. PLAQ.)

EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM 3,85

i3 e un DE PLAQUETAS

EXAME LABORATORIAL DE CULTURA 8,29

14 350 uN DE BACTERIAS PARA IDENTIFICACAQ

EXAME LABORATORIAL DE 5,15
15 500 UN DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
(2 DOSAGENS)

EXAME LABORATORIAL DE 13,80
16 80 UN DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA
CLASSICA (5 DOSAGENS)

EXAME LABORATORIAL DE 3,95
17 150 UN DETERMINACAO DE FATOR
REUMATOIDE

EXAME LABORATORIAL DE 8,06
18 400 UN DETERMINACAO DE TEMPO DE
TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA

EXAME LABORATORIAL DE 4,19
19 600 UN DETERMINACAO DE TEMPO E
ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)

EXAME LABORATORIAL DE 3,76
20 450 UN DETERMINACAO DE VELOCIDADE
HEMOSSEDIMENTACAOQ (VHS)




EXAME LABORATORIAL DE 2.05
21 170 UN DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE
GRUPO ABO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,69
a2 700 UN DE ACIDO URICO
2 = N EXAME LABORATORIAL DE 18.23
DETERMINACAO DE ACIDO VALPROICO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,75
4% 200 un DE AMILASE
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 22,75
25 500 UN ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO
(PSA)
i P i EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,93
DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES
i, 20 N EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 21,52
DE CARBAMAZEPINA
‘ EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,75
28 100 un DE CALCIO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,10
&2 1000 UN DE COLESTEROL HDL
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,10
3 1000 un DE COLESTEROL LDL
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2.58
aL L0y UN DE COLESTEROL TOTAL
p” 0 i EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 454
DE COLINESTERASE
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,65
33 1500 s DE CREATININA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,21
34 15 UN DE CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAQ
MB
5 m— - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 7,26
DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
o " e EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,01
DE DESIDROGENASE LATICA
47 - = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,60
DE ESTRADIOL
o P . EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 20,51
DE FENOBARBITAL
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,01
39 100 UN DE FERRITINA
- " - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 401
DE FERRO SERICO
o 2 e EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,43
DE FOLATO (ACIDO FOLICO)
e o = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 281
DE FOSFATASE ALCALINA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2.72
43 b UN DE FOSFORO
FXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 379
44 400 UN DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE
(GAMA GT)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,60
5 2.200 un DE GLICOSE
» s e EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 11,20
DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 10,90
47 100 UN DE HORMONIO FOLICULO
ESTIMULANTE (FSH)
- w0 Ok FXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 1251
DE HORMONIQ LUTEINIZANTE (LH)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,41
49 1.500 UN DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE
(TSH)
L ‘Biomed
CNPJ 22 1-00



. - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13,01
DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)
N & B FXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 381
DE LITIO
<5 - = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13.78
DE MICROALBUMINURIA
” - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,80
DE MUCOPROTEINAS
", = - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 4771
DE PARATOHORMONIO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,63
55 S00 UN DE POTASSIO
o . - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13,54
DE PROLACTINA
= - - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 4,08
DE PROTEINA C REATIVA
e x o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 331
DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)
= = - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,90
DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,63
60 200 UN e
- o - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 13.47
DE TESTOSTERONA
! s = EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,94
DE TIREOGLOBULINA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 12,63
Gd 150 UN DE TIROXINA (T4)
= ™ - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 15.82
DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2.93
65 800 UN DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
OXALACETICA (TGO)
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 2,93
66 800 UN DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-
PIRUVICA (TGP)
e p o EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 4,07
DE TRANSFERRINA
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 5,10
&g LIy N DE TRIGLICERIDEOS
- - i EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 1237
DE TRIIODOTIRONINA (T3)
B = - EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 18,02
DE VITAMINA B12
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 19,42
s - oH DE ZINCO
EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM 271
72 800 UN iy
o i P EXAME LABORATORIAL DE EXAME 3,08
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)
o i - EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS 1241
PARA SIFILIS - IGG
~ " & EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS 1241
PARA SIFILIS - IGM
EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS 6,28
i . n CULTURA
EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, 3,55
Ll 20 U EXAME DIRETO
EXAME LABORATORIAL DE 6,10
s 2,000 UN HEMOGRAMA
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 17.18
79 20 UN DE ANTICORPOS ANTI-
ESPERMATOZOIDES (ELISA)
Labora
CNPJ 22 1-00




80

300

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2
(ELISA)

14,19

81

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN
BLOT)

107,86

82

60

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA
0 (ASLO), DETERMINACAQ
QUANTITATIVA

3,94

83

100

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)

20,17

84

80

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)

26,41

85

20

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE

16,45

86

150

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE
SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B
(ANTI HBS)

21,67

87

120

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA
HEPATITE C (ANTI HCV)

22,40

88

35

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG
ANTICITOMEGALOVIRUS

13,06

89

200

UN

EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG

13,90

90

260

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTIC. IGG ANTI TOXOPLASMA (
TOXO 1GG)

24,23

91

80

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS
DA HEPATITE A (HAV-IGG)

26,13

92

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS
DA RUBEOLA

20,24

93

15

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER

21,36

94

35

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGG CONTRA 0 VIRUS
DA EPSTEIN BAAR

20,78

95

70

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM
ANTICITOMEGALOVIRUS

14,20

96

180

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTIC. IGM ANTI TOXOPLASMA (
TOXO IGM)

26,05

97

100

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)

26,40

98

60

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS
DA HEPATITE A (HAV-IGM)

25,88

99

30

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
DA RUBEOLA

20,70

100

15

UN

EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA
DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
DA VARICELA - HERPES ZOSTER

21,58

4 290/0001-00




EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 2087
101 30 UN DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS
EPSTEIN BAAR
e = o EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 11,98
DE ANTI-ESCLERODERMA (SCL 70)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 26,14
103 350 UN DE ANTIGENO SUPERF. HEPTATITE B
(HBS AG)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 7,86
104 30 UH DE CELULAS (LE)
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 212
105 180 UN DE FATOR RH (INCLUI D FRACO)
106 200 N EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 241
DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS (EPF)
e P - EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 2,58
DE SANGUE OCULTO NAS FEZES
EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA 5,74
108 30 UN DE FATOR REUMATOIDE (WAALER
ROSE)
109 80 UN EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 22,89
. = - EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM 3,92
DE RETICULOCITOS
EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS 3,75
111 30 UN e
05 — o EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE 419
VDRL P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS
EXAME LABORATORIAL DE TESTE 2,21
113 60 UN INDIRETO DE ANTIGLOBULINA
HUMANA (TIA) - COOMBS INDIRETO
EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE 419
114 | 100 UN VDRL PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS
EM GESTANTE
115 | 20 UN DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 35,50
PESQUISA DE ANTIGENO 17,30
118 | %8 ON CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

38 | | 15 ] UN | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FENOBARBITAL |

CONTRATO DE 2015 ERA R$ 18,41, NO DE 2016 PASSOU PARA R$17,68
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MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

OFICIO N2 173/2017

PROTOCOLO N2 34/2017

DE:  Frank Ariel Schiavini
Prefeito Municipal

PARA: Ademir Antonio Aziliero
Contabilista

Pricila Gregolin Gugik
Advogada

Ademir Antonio Aziliero
Presidente da Comissdo de Licitagdo

DATA: 14.03.2017

Preliminarmente a autorizagdo solicitada mediante oficio n? 054/2017, expedido pela
Sra. Liliane Guarrezi Fontanive, solicitando a abertura de novo chamamento piblico para
fins de credenciamento de pessoas juridicas prestadores de servicos de exames
laboratoriais por um perfodo de 12 (doze) meses; o presente processo devera tramitar
pelos setores competentes com vistas:

1 - aindicagdo de recursos de ordem orgamentaria para fazer face a despesa;

2 - a elaboragdo de parecer sobre a necessidade de procedimento licitatério, indicando
a modalidade e o tipo de licitagdo a serem adotados no certame;

3 - a elaboragdo da minuta do instrumento convocatério da licitagao;

4 - a0 exame e aprovagdo das minutas indicadas no item 3 acima.

Cordialmente,

Frank Ariel
@feito Munijcipal



MUNICIiPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

OFICIO N2 42/2017
PROTOCOLO N® 34/2017

DE: Ademir Antonio Aziliero
Contabilista

PARA: Frank Ariel Schiavini
Prefeito Municipal

. DATA: 28.03.2017

Informamos a existéncia de previsdo de recursos orgamentdrios para assegurar o
pagamento das obrigagdes decorrentes do chamamento publico para fins de
credenciamento de pessoas juridicas prestadores de servigos de exames laboratoriais por
um perfodo de 12 (doze) meses; na dotagdo or¢amentdria indicada:

OR/UN | UNIDADE FUNCIONAL ELEMENTO DE | FONTEDE | CODIGO
PROGRAMATICA DESPESA RECURSOS | REDUZIDO
06/01 | Departamento de Satide 06.001.10.301.0019.2.027 | 3.3.90.39.50.99 000 2874
Cordialmente,

demir Antonio Aziliero
Contabilista
CRC PR n2025365/0-7
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PARECER LICITACAO

Parecer n® 113/2017
Protocolo interno n°® 34/2017
OBJETO: Credenciamento de pessoas juridicas prestadoras de servigos de exames laboratoriais.

De: Pricila Gregolin Gugik - Assessoria Juridica
Para: Frank Ariel Schiavini - Prefeito Municipal

Apos analise do procedimento administrativo em epigrafe, conclui esta
Assessoria Juridica que foram observadas as exigéncias da Lei Federal n° 8.666/93.

Tendo em vista o valor da licitagdo, a mesma pode ser realizada sob o
procedimento de uma das modalidades previstas no art.24, inciso I a III da Lei Federal 8.666/93 ou
pregdo, nos termos da Lei Federal n° 10.520/02, sempre observando o limite das referidas
modalidades, inclusive, as orientagdes dos Tribunais de Contas Patrios que vedam o fracionamento
do objeto.

Caso entender-se conveniente e oportuno, podera ser utilizada a sistematica do
credenciamento, prevista na Lei Municipal n® 2.157/09.

E o parecer.

Coronel Vivida, 28 dg/marc¢o de 2017.

Gregolin Gugik
n® 51.356

Praca Angelo Mezzomo, s/n - 85.550-000 - Caronel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br



MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

OFICIO N247/2017
PROTOCOLO N234/2017

DE: Ademir Antonio Aziliero
Presidente da CML

PARA: Pricila Gregolin Gugik
Advogada

DATA: 28.03.2017

Conforme previsto no paragrafo tinico do art. 38 da Lei n? 8.666/93, encaminhamos
a Vossa Senhoria minuta do Edital e minuta de contrato referente ao chamamento ptblico
para fins de credenciamento de pessoas juridicas prestadores de servicos de exames
laboratoriais por um periodo de 12 (doze) meses.

Cordialmente,

U %Z/ 2
emir Antonio Aziliero

Presidente da CML



e WS ey
SN s

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

MINUTA DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO
PARA CREDENCIAMENTO N2. XX/2017

0 MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA, ESTADO DO PARANA, com sede na Praga Angelo Mezzomo, s/n, centro,
Coronel Vivida, Estado do Paran4, inscrito no CNPJ sob n2. 76.995.455/0001-56, representado pelo Presidente
da Comissio Permanente de Licitagdo, Sr. Ademir Antonio Aziliero, designado pela Portaria n? 03/2017, de 04
de janeiro de 2017, devidamente autorizado pelo Exmo. Prefeito Municipal Sr. Frank Ariel Schiavini, inscrito
no CPF n2 938.311.109-72 e RG n2. 5.767.644-2 SSP-PR, no uso de suas atribuigdes legais, e considerando o
disposto na Lei Federal n2. 8.666 de 21 de junho de 1993 e suas alteracdes, e demais legislagdes aplicaveis,
torna publico para ciéncia dos interessados que estardo abertas as inscricbes para o processo de
CHAMAMENTO PUBLICO para fins de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES DE
SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, nos termos das condi¢des estabelecidas no presente edital.

1-O0BJETO
1.1. O presente Chamamento Piblico tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS

PRESTADORES DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, conforme as necessidades do Departamento de
Satide, de acordo com os procedimentos e valores descritos abaixo:

ITEM QTDE UN | cOp. DESCRICAO VALOR VALOR
TOTAL PMCV UNITARIO TOTAL R$
ESTIMADA R$
1 1.600 UN 1318 | EXAME LABORATORIAL DE  ANALISE DE 5,20 8.320,00
CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO
URINARIO
600 UN 1321 | EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA 7,34 4.404,00
15 UN 1323 | EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA 24,29 364,35
TOXOPLASMOSE
4 50 UN 1324 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 324,00
PARA PESQUISA DE BAAR (TUBERCULOSE)
5 15 UN 1327 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 97,20
PARA PESQUISA DE BAAR (HANSENIASE)
6 1.600 UN 1331 | EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA 3,96 6.336,00
7 10 UN 1333 | EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA) 5,80 58,00
8 12 UN 1335 | EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE) 11,02 132,24
9 15 UN 1337 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IFI 11,74 176,10
10 15 UN 1345 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IFI 11,77 176,55
11 30 UN 1346 | EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE 4,99 149,70
CREATININA
12 200 UN 1347 | EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. 8,68 1.736,00
SANG., T. COAG., P. LACO, RET. DO COAG. E CONT.
PLAQ.)
13 200 UN 1348 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 3,56 712,00
PLAQUETAS
14 350 UN 1349 | EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS 8,28 2.898,00
PARA IDENTIFICACAO
15 500 UN 1350 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 5,22 2.610,00
CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
16 80 UN 1351 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 14,37 1.149,60
CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

17 150 UN 1352 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,07 610,50
FATOR REUMATOIDE

18 400 UN 1353 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 8,15 3.260,00
TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA

19 600 UN 1354 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,28 2.568,00
TEMPO E ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)

20 450 UN 1355 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 3,99 1.795,50
VELOCIDADE HEMOSSEDIMENTACAQ (VHS)

21 170 UN 1356 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DIRETA 2,14 363,80
E REVERSA DE GRUPO ABO

22 700 UN 1357 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO 2,89 2.023,00
URICO

23 30 UN 1358 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE 18,42 552,60
ACIDO VALPROICO

24 200 UN 1360 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE 277 554,00

25 500 UN 1361 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO 22,75 11.375,00
PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

26 150 UN 1362 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,18 477,00
BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES

27 30 UN 1363 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 21,92 657,60
CARBAMAZEPINA

28 100 UN 1364 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO 2,79 279,00

29 1.000 UN 1365 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL HDL

30 1.000 UN 1366 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 503 5.030,00
COLESTEROL LDL

31 1.000 UN 1367 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,77 2.770,00
COLESTEROL TOTAL

32 80 UN 1368 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 4,63 370,40
COLINESTERASE

33 1.500 UN 1369 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 4.245,00
CREATININA

34 15 UN 1394 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 511 76,65
CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO MB

35 120 UN 1395 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 7,31 877,20
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

36 60 UN 1396 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 523 313,80
DESIDROGENASE LATICA

37 30 UN 1397 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,65 379,50
ESTRADIOL

38 15 UN 1398 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,37 290,55
FENOBARBITAL

39 100 UN 1399 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA 18,61 1.861,00

40 60 UN 1400 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO 4,07 244,20
SERICO

41 20 UN 1401 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO 18,90 378,00
(ACIDO FOLICO)

42 200 UN 1402 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 292 584,00
FOSFATASE ALCALINA

43 40 UN 1409 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORO 2,93 117,20

44 400 UN 1411 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA 494 1.976,00
GLUTAMIL TRANSFERASE (GAMA GT)

45 2.200 UN 1412 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE 2,82 6.204,00

46 600 UN 1413 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,27 6.762,00
HEMOGLOBINA GLICOSILADA

47 100 UN 1415 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,07 1.107,00
HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (FSH)

-
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48 100 UN | 1416 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,16 1.216,00
HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

49 1.500 UN | 1417 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,45 18.675,00
HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)

50 60 UN | 1418 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,79 767,40
IMUNOGLOBULINA E (IGE)

51 30 UN | 1420 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO 4,41 132,30

52 60 UN | 1421 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,42 805,20
MICROALBUMINURIA

53 30 UN | 1422 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 291 87,30
MUCOPROTEINAS

54 50 UN | 1423 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 45,84 2.292,00
PARATOHORMONIO

55 360 UN | 1425 | EXAMELABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO 2,85 1.026,00

56 60 UN | 1426 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,12 787,20
PROLACTINA

57 300 UN | 1427 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA 414 1.242,00
C REATIVA

58 60 UN | 1428 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,71 222,60
PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

59 50 UN | 1429 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 141,50
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

60 200 UN | 1430 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO 273 546,00

61 60 UN | 1431 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,37 802,20
TESTOSTERONA

62 50 UN | 1433 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,17 958,50
TIREOGLOBULINA

63 150 UN | 1434 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 12,54 1.881,00
(T4)

64 500 UN | 1436 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 15,80 7.900,00
LIVRE (T4 LIVRE)

65 800 UN | 1437 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)

66 800 UN | 1439 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

67 40 UN | 1440 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 541 216,40
TRANSFERRINA

68 1.100 UN | 1441 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 517 5.687,00
TRIGLICERIDEOS

69 200 UN | 1442 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,38 2.476,00
TRIIODOTIRONINA (T3)

70 50 UN | 1443 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA 17,63 881,50
B12

71 30 UN | 1444 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO 19,50 585,00

72 800 UN | 1445 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA 2,88 2.304,00

73 50 UN | 1446 | EXAME LABORATORIAL DE EXAME 3,98 199,00
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)

74 50 UN | 1447 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
1GG

75 50 UN | 1448 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
IGM

76 30 UN | 1456 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA 6,39 191,70

77 30 UN | 1457 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO 4,19 125,70

78 2.000 UN | 1458 | EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA 6,07 12.140,00

79 20 UN | 1459 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 17,24 344,80
ANTICORPOS ANTI-ESPERMATOZOIDES (ELISA)

=
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80 300 UN 1460 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,32 4.296,00
ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2 (ELISA)
81 30 UN 1461 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 114,59 3.437,70
ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN BLOT)
82 60 UN | 1462 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 4,05 243,00
ANTICORPOS ~ANTIESTREPTOLISINA 0O  (ASLO),
DETERMINACAO QUANTITATIVA
83 100 UN 1463 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,64 2.064,00
ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
84 80 UN 1464 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,23 2.098,40
ANTICORPOS IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)
85 20 UN | 1465 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 16,49 329,80
ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE
86 150 UN 1466 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,28 3.342,00
ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS)
87 120 UN 1467 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,44 2.692,80
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C
(ANTI HCV)
88 35 UN 1468 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 13,12 459,20
ANTICORPOS 1GG ANTICITOMEGALOVIRUS
89 200 UN | 1469 | EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG 14,10 2.820,00
90 260 UN 1470 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. 1GG 24,22 6.297,20
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO IGG)
91 80 UN | 1471 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,34 2.027,20
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGG)
92 30 UN 1472 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,35 610,50
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
93 15 UN 1474 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,91 313,65
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
94 35 UN 1477 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,65 722,75
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA EPSTEIN
BAAR
95 70 UN 1478 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,16 991,20
ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS
96 180 UN 1479 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGM 25,45 4.581,00
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO0 IGM)
97 100 UN 1480 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,22 2.622,00
ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)
98 60 UN | 1481 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,83 1.549,80
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGM)
99 30 UN | 1482 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,47 614,10
ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS DA RUBEOLA
100 15 UN 1483 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 21,05 315,75
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
101 30 UN | 1484 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,58 617,40
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN BAAR
102 15 UN | 1488 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI- 12,35 185,25
ESCLERODERMA (SCL 70)
103 350 UN | 1490 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO 26,38 9.233,00
SUPERF. HEPTATITE B (HBS AG)
104 30 UN | 1493 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS 8,15 244,50 —,
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105 180 UN 1499 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH 2,11 379,80
(INCLUI D FRACO)

106 300 UN 1500 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E 2,72 816,00
CISTOS DE PARASITAS (EPF)

107 400 UN 1501 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE 3,23 1.292,00
OCULTO NAS FEZES

108 30 UN 1502 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR 5,88 176,40
REUMATOIDE (WAALER ROSE)

109 80 UN 1503 EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 23,54 1.883,20

110 30 UN 1505 EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 4,34 130,20
RETICULOCITOS

111 300 UN 1508 EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA) 4,19 1.257,00

112 60 UN 1511 EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL P/ 4,19 251,40
DIAGNOSTICO DA SIFILIS

113 60 UN 1512 EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE 4,31 258,60
ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) - COOMBS
INDIRETO

114 100 UN 10035 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA 4,29 429,00
DIAGNOSTICO DA SIFILIS EM GESTANTE

115 20 UN 16043 | DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 39,17 783,40

116 25 UN 16044 | PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO 25,10 627,50
(CEA)

TOTAL GERAL ESTIMADO 224.340,24

1.2. As coletas dos exames deverdo ser efetuadas em estabelecimentos situados no perimetro urbano
do municipio de Coronel Vivida - PR; devendo os estabelecimentos estarem de acordo com as
exigéncias legais do ministério da Saide e vigilancia Sanitaria.

2 - DAIMPUGNACAO AO EDITAL DE CHAMAMENTO

2.1. Qualquer interessado podera impugnar o presente Edital de Chamamento por eventuais irregularidades,
ficando para tanto estabelecido o prazo improrrogavel de 10 (dez) dias apds a publicagdo do edital para
protocolar o pedido de impugnagao.

2.2. No caso de impugnacdo do Edital, a mesma devera ser Protocolada em via original, na sede do
Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo, s/n. Ndo serdo aceitos pedidos de impugnacao
enviados via e-mail, fax ou similares.

3-DO ACESSO

3.1. O acesso ao credenciamento é livre a todos os estabelecimentos, pessoas juridicas, prestadoras dos
servigos constantes do objeto deste Edital, e se dard a qualquer momento, a partir da data de publicagdo do
presente, desde que atendidos os requisitos definidos no Edital.

4 - CONDICOES PARA PARTICIPACAO NO CREDENCIAMENTO

4.1. Poderdo participar do Credenciamento pessoas juridicas, que se inscreverem e comprovarem estar
habilitadas a prestar os servigos descritos, conforme requisitos exigidos neste instrumento de chamamento,
concordando com os valores propostos pelo Municipio.
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4.2. Ndo poderdo participar no Credenciamento os interessados que estejam cumprindo as sang¢des previstas
nos incisos Il e IV do art. 87 da Lei n®. 8.666/93 - Lei de Licitagdes.

4.2.1. Aqueles que tenham sido declarados inidéneos para licitar ou contratar com a administragao publica ou
punidos com suspensdo do direito de licitar e contratar com a administracdo municipal.

4.2.1.1. A Comissdo de licitagdo fara consulta por meio eletrdnico junto ao sitio do Tribunal de Contas
do Estado do Paran4, verificando se a empresa participante do credenciamento foi declarada inidénea
por algum ente piiblico, caso seja comprovado tal ato, a mesma estara impossibilitada de licitar ou
contratar com a Administragio Publica, e havendo necessidade, sera juntado cépia do processo
administrativo do ente piiblico que declarou a licitante inidénea junto ao processo em epigrafe.

4.3. Aquelas que tenham incompatibilidade negocial com o municipio, nos termos da Constituigdo Federal e da
Lei Federal n2. 8.666/93, bem como conforme interpretagdo do Tribunal de Contas do Estado do Parana.

5 - FORMA DE INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO

5.1. Os interessados deverdo inscrever-se mediante a apresentacdo de Requerimento para credenciamento,
conforme modelo (Anexo I), e envelope contendo os documentos exigidos neste chamamento; devendo
protocolar os mesmos no setor de protocolo do Municipio, sito & Praga Angelo Mezzomo, s/n, Coronel Vivida,
Estado do Parand, de segunda a sexta-feira, das 08h00min as 12h00min e das 13h30min as 17h30min.

5.2. A efetivagdo do credenciamento dar-se-2 somente quando da apresentacdo dos documentos
enumerados nos itens 7.2 deste instrumento, observado o disposto no item 1.1.

5.3. Se atendidas todas as exigéncias do edital de credenciamento, sera realizado processo de inexigibilidade
de licitacdo com a empresa credenciada.

6 - DO PAGAMENTO

6.1. Os servicos serdao pagos de acordo com o valor estabelecido no Item 1 Objeto deste edital, entendido este
prego como justo e suficiente para a execugdo do presente objeto.

6.2. O pagamento sera feito até o 102 (décimo) dia do més subsequente da efetiva prestacdo dos servigos,
mediante apresentagdo de Nota Fiscal e relatério detalhado de exames realizados, emitidos até o Gltimo dia
ttil do més da prestagdo de servigo.

6.3. 0 pagamento sera efetuado através de conta corrente em nome do Credenciado em bancos autorizados
pelo municipio.

6.4. 0s pagamentos decorrentes da execugdo dos servigos correrdo por conta da dotagdo abaixo discriminada:

OR/UN | UNIDADE FUNCIONAL PROGRAMATICA ELEMENTO DE FONTE DE cODIGO
DESPESA RECURSOS | REDUZIDO
06/01 Departamento de Saiide 06.001.10.301.0019.2.027 3.3.90.39.50.99 000 2874

6.5. O contratado ndo podera cobrar qualquer complementagdo aos valores recebidos pelos servigos
prestados, sob pena de rescisdo contratual.
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7 - DOCUMENTACAO REFERENTE AO CREDENCIAMENTO

7.1. A documentagdo devera ser apresentada em envelope fechado e rubricado, contendo na parte
externa/frente os seguintes dados:

MUNICiPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE EXAMES
LABORATORIAIS.

CHAMAMENTO PUBLICO N2, XX/2017

RAZAO SOCIAL:

CNPJ:

ENDERECO:

TELEFONE:

E-MAIL:

7.2. Os interessados no credenciamento deverdo apresentar os seguintes documentos relacionados nos
subitens abaixo, em copias autenticadas em cartdrio ou apresentadas em original para autenticagio da cdpia
por funcionario do Municipio de Coronel Vivida:

a) Requerimento para credenciamento, conforme modelo - Anexo [;
7.2.1. Documentos:

a) Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), retirado via internet no maximo 90
(noventa) dias antes da data de abertura deste, de acordo com a Instrugdo Normativa da SRF n® 200 de 13 de
setembro 2002.

b) Certiddo simplificada da Junta Comercial do Estado Sede da empresa ou da reparti¢do competente
(Cartoério de Registro de Titulos e Documentos, quando a empresa estiver registrada no mesmo), com validade
de 90 (noventa) dias da data de sua expedigéo.

7.2.2. Da Habilitacgéo Juridica:

a) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por agdes, acompanhado de documentos de elei¢do de seus
administradores;

7.2.3. Da Regularidade Fiscal:

a) Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido, mediante a
apresentacdo de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (SRFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida
Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive os créditos tributdrios relativos as contribuigcdes
sociais previstas nas alineas "a" a "d" do pardgrafo tnico do artigo 11 da Lei Federal n.?2 8.212/1991;

b) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Estadual, do estado sede da licitante;

¢) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Municipal, da sede do licitante;

s
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d) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos junto ao FGTS;

7.2.4. Da Regularidade trabalhista:

a) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacdo de
certiddo negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidag¢do das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-
Lei n? 5.452, de 12 de maio de 1943, com validade igual ou posterior a data prevista para a abertura desta
Licitagdo (www.tst.jus.br/certidao).

7.2.5. Da Qualificacdo econdmica e financeira:

a) Certiddo negativa de faléncia ou concordata expedida pelo Distribuidor do Foro ou Cartério da sede da
licitante, com validade de 90 (noventa) dias da data de sua expedigio.

7.1.6. Das Declaracgoes:

a) Declaracio de fatos impeditivos, recebimento da documentagio e ndo contratagido de menor (ver modelo
conforme Anexo III).

b) Declaragdo de Incompatibilidade Negocial (modelo Anexo VIII);

7.2.6. Documentos Relativos a qualificagdo técnica:

a) Copia do RG e CPF do Responsavel Técnico da empresa;

b) Registro do profissional responsavel técnico no Conselho Regional de Farmacia;

c) Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide - CNES;

d) Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional de Farmécia;

7.2.7. Documentagdao complementar

a) Alvara de funcionamento, em pleno vigor;

b) Alvara de licenca sanitdria;

¢) Declaragdo de aceitagdo do prego (MODELO ANEXO III).

8 - CONDIGOES PARA PRESTACAO DE SERVICOS:

8.1. Os servigos contratados serdo prestados através dos profissionais do estabelecimento credenciado.

8.2. E de responsabilidade exclusiva e integral do CREDENCIADO o pagamento destes profissionais, inclufdo o
recolhimento dos encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo
empregaticio, cujo 6nus e obrigagdes em nenhuma hipétese poderio ser transferidos para o Municipio

de Coronel Vivida - PR.

8.3. Os demais direitos e obriga¢des das partes serdo objeto do Contrato de Prestacgao de Servigo. R
Pl
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9 - ASSINATURA DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO

9.1. 0 habilitado sera convocado para assinatura do contrato, devendo comparecer no prazo maximo de 05
(cinco) dias uteis, sob pena de decair do direito da contratacao.

10 - DO PRAZO DE CONTRATACAO

10.1. A vigéncia do credenciamento serd de 12 (doze) meses, iniciando-se em XX de XXXX de 2017 até XX de
XXXX de 201X.

11 - DAS PENALIDADES

11.1. A CONTRATADA sera aplicada multa pelo CONTRATANTE, sem prejuizo da faculdade de rescisdo e
aplica¢do das demais penalidades, bem como, da indenizagdo por eventuais perdas e danos, a serem apuradas
na forma da legisla¢gdo em vigor, na importancia de até 10% (dez por cento) do valor total do contrato, pela
execucdo irregular do contrato, ou ainda em caso de descumprimento das clausulas contratuais e legislacdo
atinente.

11.2. Na eventual aplicagdo de multa, o seu quantum sera automaticamente descontado do valor a ser pago a
CONTRATADA.

12 - DA RESCISAO

12.1. Ocorrendo motivo que justifique e/ou aconselhe, atendido em especial o interesse da CONTRATANTE, o
presente contrato podera ser rescindido unilateralmente pela CONTRATANTE a qualquer momento, mediante
notificacdo para imediata suspensio dos servigos.

12.2. A CONTRATADA poderda a qualquer tempo denunciar o ajuste, bastando, para tanto, notificar
previamente a Administragdo, com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

13 - DISPOSICOES GERAIS

13.1. O municipio de Coronel Vivida, Estado do Parana, sempre que entender necessario, dara publicidade de
outro chamamento publico, com o intuito de preencher eventuais necessidades ou suprimento dos servigos
aqui descritos.

13.2. O conteido deste edital de chamamento encontra-se disponivel para download no site:
www.coronelvivida.pr.gov.br

13.3. Maiores informagdes poderdo ser obtidas junto ao Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo
Mezzomo, s/n, centro, Coronel Vivida, Estado do Parand, de segunda a sexta-feira, das 08h00min as 12h00min
e das 13h30min as 17h30min, ou através do telefone (46) 3232-8300.
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14 - ANEXOS
14.1. Integra o presente instrumento:
Anexo | Modelo de Requerimento para Credenciamento.
Anexo Il Modelo de Declaragdo de fatos impeditivos, recebimento da documentagdo e ndo
contratagdo de menor
Anexo 111 Modelo de Declaragdo de Aceitagdo do Prego
Anexo IV Minuta de contrato.
AnexoV Declaragdo de Incompatibilidade Negocial

14.2. Para dirimir quaisquer questdes decorrentes da licitagdo, ndo resolvidas na esfera administrativa, sera
competente o foro da Comarca de Coronel Vivida.

Coronel Vivida, XX de XXXX de 2017.

Ademir Antonio Aziliero
Presidente da Comissdo de Licitagio
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ANEXO I
CHAMAMENTO PUBLICO N®. XX/2017

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

. 0 interessado, abaixo qualificado, requer sua inscricio no CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA
PRESTACAOQ DE SERVICOS LABORATORIAIS, nos termos do edital de Chamamento Ptiblico n2 XX/2017.
Razdo social:

CNPJ:

Enderego:

Cidade: Estado: CEP:

E-mail: Telefone(s): Fax:

Local e data.

. Assinatura do requerente
Nome completo do representante legal
CPF
RG

11
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ANEXO I
CHAMAMENTO PUBLICO N¢. XX/2017

DECLARACAO DE FATOS IMPEDITIVOS, RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO E NAO CONTRATACAO DE
MENOR

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

Identificagdo da Proponente

Declaramos, para fins de participa¢do no Chamamento Ptiblico n2 XX/2017, que ndo existem fatos que
impec¢am a nossa participa¢do neste credenciamento e, também, de que nos comprometemos, sob as penas da
Lei, a levar ao conhecimento do Municipio de Coronel Vivida - Secretaria Municipal de Administragio,
qualquer fato superveniente, posterior, que venha a impossibilitar a habilitagdo, de acordo com o estabelecido
no paragrafo 22 do Artigo 32 da Lei 8.666/93.

Declaramos, ainda, que recebemos todas as copias do referido chamamento, bem como todas as
informagdes necessarias que possibilitem a entrega da proposta, em conformidade com a Lei n? 8.666/93,
concordando com os termos do edital.

Declaramos, finalmente, para fins do disposto no Inciso V do Artigo 27 da Lei 8666/93, acrescido pela
Lei 9.854/99, que ndo empregamos menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e que
ndo empregamos menor de dezesseis anos.

Por ser expressdo da verdade, firmamos a presente.

(Local e Data)

Assinatura

Nome completo do representante legal
CPF

RG
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ANEXO III

CHAMAMENTO PUBLICO N2, XX/2017

DECLARACAO DE ACEITACAO DO PRECO

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

(Razdo Social), CNPJ n?. (xxxx), sediada, (Enderego Completo) Declaro que concordamos executar os servigos
constantes no edital de Chamamento Pablico n2.XX/2017, pelos pregos estipulados pelo municipio de Coronel
Vivida, conforme tabela abaixo:

ITEM QTDE UN coD. DESCRICAO VALOR VALOR
TOTAL PMCV UNITARIO TOTALRS
ESTIMADA R$
1 1.600 UN 1318 | EXAME LABORATORIAL DE  ANALISE DE 5,20 8.320,00
CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO
URINARIO
2 600 UN 1321 | EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA 7,34 4.404,00
3 15 UN 1323 | EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA 24,29 364,35
TOXOPLASMOSE
4 50 UN 1324 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 324,00
PARA PESQUISA DE BAAR (TUBERCULOSE)
5 15 UN 1327 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 97,20
PARA PESQUISA DE BAAR (HANSENIASE)
6 1.600 UN 1331 | EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA 3,96 6.336,00
7 10 UN 1333 | EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA) 5,80 58,00
8 12 UN 1335 | EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE) 11,02 132,24
9 15 UN 1337 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IFI 11,74 176,10
10 15 UN 1345 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IFI 11,77 176,55
11 30 UN 1346 | EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE 4,99 149,70
CREATININA
12 200 UN 1347 | EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. 8,68 1.736,00
SANG., T. COAG. P. LACO, RET. DO COAG. E CONT.
PLAQ.)
13 200 UN 1348 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 3,56 712,00
PLAQUETAS
14 350 UN 1349 | EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS 8,28 2.898,00
PARA IDENTIFICACAQ
15 500 UN 1350 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 5,22 2.610,00
CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
16 80 UN 1351 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 14,37 1.149,60
CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)
17 150 UN 1352 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,07 610,50
FATOR REUMATOIDE
18 400 UN 1353 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 8,15 3.260,00
TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA
19 600 UN 1354 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,28 2.568,00
TEMPO E ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)
20 450 UN 1355 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE 3,99 1.795,50
VELOCIDADE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) -
=
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21 170 UN | 1356 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DIRETA 2,14 363,80
E REVERSA DE GRUPO ABO

22 700 UN | 1357 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO 2,89 2.023,00
URICO

23 30 UN | 1358 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 18,42 552,60
ACIDO VALPROICO

24 200 UN | 1360 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE 2,77 554,00

25 500 UN | 1361 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO 22,75 11.375,00
PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

26 150 UN | 1362 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,18 477,00
BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES

27 30 UN | 1363 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 21,92 657,60
CARBAMAZEPINA

28 100 UN | 1364 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO 2,79 279,00

29 1.000 UN | 1365 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL HDL

30 1.000 UN | 1366 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL LDL

31 1.000 UN | 1367 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,77 2.770,00
COLESTEROL TOTAL

32 80 UN | 1368 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 4,63 370,40
COLINESTERASE

33 1.500 UN | 1369 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 4.245,00
CREATININA

34 15 UN | 1394 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 511 76,65
CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO MB

35 120 UN | 1395 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 7,31 877,20
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

36 60 UN | 1396 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,23 313,80
DESIDROGENASE LATICA

37 30 UN | 1397 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,65 379,50
ESTRADIOL

38 15 UN | 1398 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,37 290,55
FENOBARBITAL

39 100 UN | 1399 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA 18,61 1.861,00

40 60 UN | 1400 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO 4,07 244,20
SERICO

41 20 UN | 1401 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO 18,90 378,00
(ACIDO FOLICO)

42 200 UN | 1402 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,92 584,00
FOSFATASE ALCALINA

43 40 UN | 1409 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORO 293 117,20

44 400 UN | 1411 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA 4,94 1.976,00
GLUTAMIL TRANSFERASE (GAMA GT)

45 2.200 UN | 1412 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE 2,82 6.204,00

46 600 UN | 1413 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,27 6.762,00
HEMOGLOBINA GLICOSILADA

47 100 UN | 1415 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,07 1.107,00
HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (ESH)

48 100 UN | 1416 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,16 1.216,00
HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

49 1.500 UN | 1417 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,45 18.675,00

| HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)

50 60 UN | 1418 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,79 767,40
IMUNOGLOBULINA E (IGE)

51 30 UN | 1420 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO 4,41 132,30

52 60 UN | 1421 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,42 805,20 S|
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53 30 UN | 1422 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 291 87,30
MUCOPROTEINAS

54 50 UN | 1423 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 45,84 2.292,00
PARATOHORMONIO

55 360 UN 1425 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO 2,85 1.026,00

56 60 UN | 1426 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 1312 787,20
PROLACTINA

57 300 UN 1427 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA 4,14 1.242,00
C REATIVA

58 60 UN 1428 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 371 222,60
PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

59 50 UN | 1429 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 141,50
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

. 60 200 UN | 1430 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO 2,73 546,00

61 60 UN | 1431 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,37 802,20
TESTOSTERONA

62 50 UN 1433 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,17 958,50
TIREOGLOBULINA

63 150 UN | 1434 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 12,54 1.881,00
(T4)

64 500 UN | 1436 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 15,80 7.900,00
LIVRE (T4 LIVRE)

65 800 UN | 1437 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)

66 800 UN | 1439 [ EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

67 40 UN | 1440 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 541 216,40
TRANSFERRINA

68 1.100 UN 1441 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE L lir g 5.687,00
TRIGLICERIDEOS

69 200 UN | 1442 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,38 2.476,00
TRITODOTIRONINA (T3)

70 50 UN | 1443 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA 17,63 881,50
B12

71 30 UN 1444 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO 19,50 585,00

. 72 800 UN | 1445 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA 2,88 2.304,00

73 50 UN | 1446 | EXAME LABORATORIAL DE EXAME 3,98 199,00
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)

74 50 UN 1447 EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
1GG

75 50 UN 1448 EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
IGM

76 30 UN | 1456 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA 6,39 191,70

77 30 UN | 1457 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO 4,19 125,70

78 2.000 UN | 1458 | EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA 6,07 12.140,00

79 20 UN 1459 EXAME LABORATORIAL DE  PESQUISA DE 17,24 344,80
ANTICORPOS ANTI-ESPERMATOZOIDES (ELISA)

80 300 UN | 1460 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,32 4.296,00
ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2 (ELISA)

81 30 UN | 1461 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 114,59 3.437,70
ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN BLOT)

82 60 UN | 1462 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 4,05 243,00
ANTICORPOS ~ANTIESTREPTOLISINA O  (ASLO),
DETERMINACAO QUANTITATIVA

D
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83 100 UN | 1463 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,64 2.064,00
ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
84 80 UN | 1464 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,23 2.098,40
ANTICORPOS IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)
85 20 UN | 1465 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 16,49 329,80
ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE
86 150 UN | 1466 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,28 3.342,00
ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS)
87 120 UN | 1467 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,44 2.692,80
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C
(ANTI HCV)
88 35 UN | 1468 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 13,12 459,20
ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS
89 200 UN | 1469 | EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG 14,10 2.820,00
90 260 UN | 1470 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. 1GG 24,22 6.297,20
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO I1GG)
91 80 UN | 1471 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,34 2.027,20
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGG)
92 30 UN | 1472 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,35 610,50
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
93 15 UN | 1474 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,91 313,65
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
94 35 UN | 1477 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,65 722,75
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA EPSTEIN
BAAR
95 70 UN | 1478 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,16 991,20
ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS
9% 180 UN | 1479 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGM 25,45 4.581,00
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO 1GM)
97 100 UN | 1480 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,22 2.622,00
ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)
98 60 UN | 1481 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,83 1.549,80
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGM)
99 30 UN | 1482 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,47 614,10
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
100 15 UN | 1483 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 21,05 315,75
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
101 30 UN | 1484 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,58 617,40
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN BAAR
102 15 UN | 1488 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI- 12,35 185,25
ESCLERODERMA (SCL 70)
103 350 UN | 1490 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO 26,38 9.233,00
SUPERF. HEPTATITE B (HBS AG)
104 30 UN | 1493 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS 8,15 244,50
(LE)
105 180 UN | 1499 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH 2,11 379,80
(INCLUI D FRACO)
106 300 UN | 1500 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E 2,72 816,00
CISTOS DE PARASITAS (EPF)
107 400 UN | 1501 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE 3,23 1.292,00
OCULTO NAS FEZES =
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108 30 UN 1502 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR 5,88 176,40
REUMATOIDE (WAALER ROSE)
109 80 UN 1503 EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 23,54 1.883,20
110 30 UN | 1505 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 4,34 130,20
RETICULOCITOS
111 300 UN 1508 EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA) 4,19 1.257,00
112 60 UN 1511 EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL P/ 4,19 251,40
DIAGNOSTICO DA SIFILIS
113 60 UN 1512 EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE 4,31 258,60
ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) - COOMBS
INDIRETO
114 100 UN | 10035 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA 4,29 429,00
DIAGNOSTICO DA SIFILIS EM GESTANTE
115 20 UN | 16043 | DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 39,17 783,40
116 25 UN | 16044 | PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO 25,10 627,50
(CEA)
TOTAL GERAL ESTIMADO 224.340,24

(Local e Data)

Assinatura

Nome completo do representante legal

CPF
RG
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ANEXO IV
MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO N2 XX/2017 CREDENCIAMENTO N® XX/2017  INEXIGIBILIDADE N2 XX/2017

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS QUE ENTRE SI FAZI::M DE UM LADO O MUNICIiPIO DE CORONEL
VIVIDA JUNTAMENTE COM O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CORONEL VIVIDA E A EMPRESA
XAXKXXXXXXXXXXXXXXX, NA FORMA ABAIXO:

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA, PARANA, pessoa juridica de direito
piblico, com sede na Praga Angelo Mezzomo, s/n?, Centro, Estado do Parana, inscrito no CNPJ sob o n2.
76.995.455/0001-56, neste ato representado pelo Exmo. Prefeito Municipal Sr. Frank Ariel Schiavini, inscrito
no CPF sob o n2 938.311.109-72 e RG n®. 5.767.644-2 SSP/PR, residente e domiciliado em Coronel Vivida -
PR, juntamente com o FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CORONEL VIVIDA - PARANA, pessoa juridica de
direito piblico, com sede na Rua Romério Martins, 154, Centro, Estado do Parand, inscrito no CNPJ sob o n2.
08.906.533/0001-49, neste ato representado pela Diretora do Departamento de Satide Sra. Liliane Guarrezi
Fontanive, inscrita no CPF sob o n®. 047.309.719-22 e RG n®. 7.586.860-0 SSP/PR, residente e domiciliada em
Coronel Vivida - PR, a seguir denominado CONTRATANTE, e do outro, a empresa XXXXXXXXXXXXXXXXXX,
pessoa juridica de direito privado, estabelecida na Rua XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, XXXXXX, XXXXXXXXXXXXXXXX,
inscrita no CNP] sob 0 nimero XXXXXXXXXXXXXXXxxxx, representada pelo(a) Sr.(a) XXXXXXXXXXXXXXXXXX,
inscrito(a) no CPF sob o n? xxxxxxxxxxxxxx e RG n? xxxxxxxxxxx, residente e domiciliadoe na cidade de
XXXXXXXXXXXXXXXXX, estado xxxxx, a seguir denominada CONTRATADA, estando as partes sujeitas as normas
da Lei Federal n? 8666 de 21 de junho de 1993 e alteracfes posteriores, ajustam o presente contrato em
decorréncia do edital de Chamamento Piblico n? XX/2017, mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Pardgrafo (nico: O presente contrato tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA
PRESTADORA DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, conforme as necessidades do Departamento de
Satide do municipio.

ITEM, QTDE ESTIMADA, DESCRICAO, VALOR UNITARIO, VALOR TOTAL ESTIMADO.

CLAUSULA SEGUNDA - LOCAIS DOS SERVICOS

Pardgrafo inico: As coletas dos exames deverdo ser efetuadas em estabelecimento situado no
perimetro urbano do municipio de Coronel Vivida - PR; devendo o estabelecimento estar de acordo
com as exigéncias legais do ministério da Saide e vigildncia Sanitaria.

CLAUSULA TERCEIRA - DOS SERVICOS E VALOR

Pardgrafo primeiro: A CONTRATANTE pagara os valores 3 CONTRATADA pelos exames laboratoriais e
quantidades realizadas no més em vigéncia.

Pardgrafo segundo: O valor total estimado deste contrato é de R$ xxx (xxxxxxx), conforme valores unitarios
detalhados na cladusula primeira, ndo obrigando o municfpio a contratar sua totalidade, jd4 que é um valor
estimado e seré executado conforme a demanda do Departamento de Satide do municipio.

CLAUSULA QUARTA - DO PRAZO E ALTERACOES
A vigéncia do contrato sera de xx (xxxx) meses e xx (xxx) dias, iniciando-se em xx de xxxx de 2017 até xx de

xxxx de 201x. Z
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Paragrafo Primeiro: As quantidades ora estimadas poderdo sofrer alteragdes, durante o prazo de vigéncia do
contrato, para mais ou para menos, tendo em vista a necessidade, podendo ser excluidos servicos a critério da
CONTRATANTE, mesmo que resulte em redu¢do do objeto do contrato.

Paragrafo Segundo: Este contrato podera ser rescindido a qualquer tempo, devendo uma parte comunicar a
outra, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO E RECURSOS ORCAMENTARIOS

Paragrafo primeiro: A CONTRATADA deverd entregar as notas fiscais no Departamento de Saide da
CONTRATANTE, no hordrio de expediente, juntamente com o relatério detalhado dos exames executados
no més.

Paragrafo segundo: O pagamento correspondente as notas fiscais relativas aos servigos sera realizado até o
102 (décimo) dia do més subsequente ao da realizacdo dos servigos, pela Tesouraria do CONTRATANTE
diretamente em conta corrente bancdria em nome do favorecido.

Parédgrafo terceiro: Caso no dia previsto no paragrafo anterior ndo haja expediente no Departamento
Financeiro do CONTRATANTE, o pagamento sera efetuado no primeiro dia ttil subsequente.
Pardgrafo quarto: Em caso de ndo cumprimento pela CONTRATADA de disposi¢do contratual, os pagamentos

poderao ficar retidos até posterior solugdo, sem prejufzos de quaisquer outras disposi¢des contratuais.
Pardgrafo quinto: Nenhum pagamento serd feito 3 CONTRATADA no caso de ter sido multada, antes de
quitada ou relevada a multa.

Pardgrafo sexto: Os recursos orgamentarios para o pagamento das obrigacdes decorrentes dos eventuais
servigos funerarios correrdo por conta da dotagdo or¢amentaria abaixo indicada:

OR/UN | UNIDADE FUNCIONAL PROGRAMATICA ELEMENTO DE FONTE DE | CODIGO
DESPESA RECURSOS | REDUZIDO
06/01 Departamento de Salide 06.001.10.301.0019.2.027 3.3.90.39.50.99 000 2874

CLAUSULA SEXTA - DO REAJUSTE
Paragrafo (nico: Os valores unitarios a serem pagos pelos servigos ndo serdo reajustados durante a vigéncia
do presente contrato.

CLAUSULA SETIMA - ATRASO DE PAGAMENTO

Paragrafo Gnico: O atraso no pagamento de qualquer das mensalidades por prazo igual ou superior a 60
(sessenta) dias d4 a CONTRATADA o direito a interrupgdo dos servigos contratados, ficando condicionada a
retomada na presta¢do dos servigos contratados, mediante prévio pagamento das parcelas em atraso.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

Pardgrafo primeiro: A CONTRATADA assumira integral responsabilidade pelos danos que causar a
CONTRATANTE ou a terceiros, por si ou por seus sucessores e/ou prepostos, na execu¢do do objeto do
presente contrato, isentando o CONTRATANTE de qualquer reclamagdo que possa surgir em decorréncia dos
mesmos, inclusive quanto as de natureza trabalhista e previdenciaria, fiscal e civil e criminal.

Pardgrafo segundo: A ma qualidade dos servigos ou o descumprimento de obrigacdes podera acarretar a
suspensdo dos pagamentos de faturas/notas fiscais, sem prejuizos de outras san¢des previstas.

Parédgrafo terceiro: Compete 8 CONTRATADA, a responsabilidade direta pela execugédo de todos os servigos, na
conformidade do edital.

Pardgrafo quarto: A CONTRATADA, obriga-se a manter durante toda a vigéncia do contrato, com todas as
condi¢cdes de habilitagdo exigidas no edital de chamamento/credenciamento n?. XX/2017, sob pena de os
pagamentos ndo serem realizados.

&
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CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Caberd ao CONTRATANTE:

I - efetuar pontualmente o pagamento dos valores devidos;

II - fornecer, mediante solicitagdo escrita da CONTRATADA, informagdes adicionais, dirimir dividas e orienta-
la nos casos omissos. _

Paragrafo primeiro: O CONTRATANTE, para assegurar o cumprimento das obriga¢des assumidas pela
CONTRATADA, compromete-se a seguir a risca os procedimentos exigiveis, para um bom atendimento.

CLAUSULA DECIMA - DA INEXECUCAO DO CONTRATO, MULTAS E PENALIDADES

A CONTRATADA serdo aplicadas as seguintes penalidades, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal,
que couberem a mesma.

Paragrafo primeiro: Ficard impedida de licitar e contratar com a Administracdo direta do Municipio de
Coronel Vivida, Estado do Parand, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, ou enquanto perdurarem os motivos
determinantes da punigdo, a pessoa, fisica ou juridica, que praticar quaisquer atos previstos no artigo 72 da
Lei Federal n210.520, de 17 de julho de 2002.

Paragrafo segundo: A sangdo de que trata o subitem anterior podera ser aplicada juntamente com as multas
aqui previstas, garantido o exercicio de prévia e ampla defesa, conforme segue:

a) Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor total do contrato, no case da vencedora dar caus
cancelamento do contrato.

b) Multa de 2% (dois por cento) sobre o valor total do contrato, por dia de atraso, no caso da vencedora ndo
cumprir qualquer uma das cldusulas do edital e ou contrato, até o limite maximo de 10 (dez) dias corridos,
quando dar-se-a por cancelado o contrato.

Parédgrafo terceiro: Constituem hipoteses que podem determinar adogdo das sangdes de suspensdo e
declaracgio de inidoneidade:

a) inexecucdo total de obrigagdes contratuais;

b) inexecug¢do parcial de obrigagdes contratuais;

c) de pessoas fisicas ou juridicas que tenham sofrido condenagéo definitiva por praticarem, por meios dolosos,
fraude fiscal no recolhimento de quaisquer tributos;

d) pratica de atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitagdo (sdo exemplos de ilicitudes: falsear dados
e demonstrativos, apresentar declaragdes falsas, apresentar documentos com falsidade ideolégica, oferecer
amostras diversas da contratada, realizar combinagdes indevidas, do tipo jogo de planilhas e arranjos escusos,
entre outras);

e) demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administrag¢do Piblica em virtude de atos ilicitos
praticados.

f) ma qualidade no atendimento médico.

Paragrafo quarto: Da aplicagdo de multa cabera recurso ao CONTRATANTE no prazo de 3 (trés) dias, a contar
da data do recebimento da respectiva notificagdo, mediante prévio recolhimento da respectiva multa, sem
efeito suspensivo, até que seja devidamente efetuada justificativa exposta; o CONTRATANTE julgard, no prazo
maximo de 30 (trinta) dias, procedente ou improcedente a penalidade a ser imposta, devendo fundamenta-la
e, se improcedente, a importéincia recolhida pela contratada sera devolvida pelo MUNICIPIO, no prazo de 12
(doze) dias contados da data do julgamento.

Pardgrafo quinto: Verificada qualquer infragdo do contrato, o CONTRATANTE, independente, de notificacdo
judicial, podera rescindir o contrato.

Paragrafo sexto: Suspensido do direito de licitar e contratar junto o CONTRATANTE, pelo prazo de até 2 (dois)
anos, na ocorréncia da rescisdo de pleno direito do contrato pela faléncia da Contratada, ou da rescisdo
administrativa do contrato por culpa da mesma.

Parégrafo sétimo: Declaragdo de inidoneidade para licitar e contratar junto o CONTRATANTE na ocorréncia de
rescisdo de pleno direito do Contrato pela faléncia da empresa contratada ou da rescisio administrativa do

contrato por culpa da mesma quando a natureza e as caracteristicas da infracdo se revistam a juizo %
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CONTRATANTE, do carater de especial gravidade, ou ainda, nos casos em que fatos e penalidades anteriores
ou da reincidéncia a indiquem para o resguardo do interesse do Servigo Publico

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - SUSPENSAO DE PAGAMENTO

O CONTRATANTE suspendera o pagamento de qualquer quantia devida a CONTRATADA, sempre que ocorrer
circunstancia que coloque em risco a realizagdo dos objetivos do presente Contrato e bem assim no caso da
CONTRATADA se recusar ou dificultar ao CONTRATANTE, a livre fiscalizagdo dos servigos, ou ainda no caso de
paralisa¢ao dos mesmos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - RESCISAO

O presente Contrato poderd ser rescindido de pleno direito, independentemente de notificagdo judicial, nas
seguintes hipodteses:

a) infringéncia de qualquer obrigacdo ajustada;

b) liquidagdo amigavel ou judicial, concordata ou faléncia da CONTRATADA;

c) se a CONTRATADA, sem prévia autorizacgdo do CONTRATANTE, transferir, caucionar ou transacionar
qualquer direito decorrente deste Contrato;

d) e os demais mencionados no Art. 77 da Lei n® 8.666/93.

Paragrafo primeiro: A CONTRATADA indenizard o CONTRATANTE por todos os prejuizos que esta vier a
sofrer em decorréncia da rescisdo por inadimplemento de suas obriga¢des contratuais.

Paragrafo segundo: Atendido o interesse publico e desde que ressarcido de todos os prejuizos, a
CONTRATANTE podera efetuar o pagamento compativel a CONTRATADA:

a) dos servigos corretamente executados.

b) de outras parcelas, a critério do CONTRATANTE.

Paragrafo terceiro: No caso do CONTRATANTE precisar recorrer a via judicial para rescindir o presente
Contrato, ficard a CONTRATADA sujeita a multa convencional de 10% (dez por cento) do valor do Contrato,
além das perdas e danos, custas processuais e honorarios de advogado, estes fixados em 20% (vinte por
cento) do valor do Contrato.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DISPOSICOES GERAIS

Ao presente contrato se aplicam as seguintes disposi¢des gerais.

a) Nenhum servico fora das especificagdes deste Contrato poderd ser realizado, ainda que em carater
extraordindrio, sem a prévia e expressa concordancia do CONTRATANTE.

b) A CONTRATADA, ndo poderd, de forma alguma, sub empreitar os servigos objeto deste contrato a outras
empresas, devendo a execugido dos mesmos ser realizada por profissionais a ela vinculada.

c) A CONTRATADA assume exclusiva responsabilidade pelo cumprimento de todas as obrigacdes decorrentes
da execugdo deste contrato, sejam de natureza trabalhista, providenciaria, comercial, civil ou fiscal,
inexistindo solidariedade do CONTRATANTE relativamente a esses encargos, inclusive os que eventualmente
advirem de prejufzos causados a terceiros.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - SUCESSAO E FORO

As partes firmam o presente instrumento em 02 (duas) vias de igual teor e forma na presenca das
testemunhas abaixo, obrigando-se, por si e seus sucessores, ao fiel cumprimento do que ora ficou ajustado,
elegendo para Foro do mesmo o da Comarca de Coronel Vivida, Estado do Parand, para solugao de toda e
qualquer questdo dele decorrente, ndo obstante qualquer mudanga de domicilio da CONTRATADA que, em
razdo disso, é obrigada a manter um representante com plenos poderes para receber notificagdo, citagao
inicial e outras medidas em direito permitidas.
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Coronel Vivida, xx de xxxxxxxx de 2017.

Frank Ariel Schiavini Liliane Guarrezi Fontanive XXXXXXKXXKXXXXXX
Prefeito Municipal Diretora Dpto de Sauide XXXKXXXXXXXXXKX
Contratante Contratante Contratada
Testemunhas:

..................................................
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ANEXOV
CHAMAMENTO PUBLICO Ne. XX/2017

MODELO DE DECLARAGCAO DE INCOMPATIBILIDADE NEGOCIAL

A BMPLESA .oveeeiieiiieiciirece et declara para os devidos fins de direito e sob as penas da lei, em
atendimento as normas vigentes que ndo possui em seu quadro societario pessoas vedadas pelos incisos do
art. 9° da Lei Federal n® 8.666/93.

Além disso, declara a que ndo possui em seu quadro societdrio pessoas que tenham incompatibilidade
negocial com o Municipio nos termos da Constituigdo Federal e da Simula Vinculante n® 13 do STF.

E por ser expressdo de verdade, dou fé.

(Local e Data)

Nome e assinatura do Representante Legal ou Procurador da empresa
CPF e RG do declarante
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MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA K“ﬁ—é—‘]
ESTADO DO PARANA &, ) By
Ny e
PARECER LICITACAO

Parecer n° 114/2017
Protocolo Interno n. 34/2017
OBJETO: Credenciamento de pessoas juridicas prestadoras de servigos de exames laboratoriais.
De: Pricila Gregolin Gugik - Assessoria Juridica
Para: Presidente da Comissio de Licitacio — Ademir Antonio Aziliero
A Comiss@do Municipal de Licitagdo entendeu pela escolha do Credenciamento para a
realizagdo do certame, nos termos da Lei Municipal n® 2.030/08, sendo que apds a andlise da

documentagdo apresentada, em especial a minuta do edital ¢ anexos, entendeu esta Assessoria
Juridica que a mesma atende aos exigéncias dos art.38 e 40 da Lei Federal n° 8.666/93.

E o parecer.

Praca Angelo Mezzomo, s/n - 85.550-000 - Coronel Vivida - Parana
Fone: (46) 3232-8300 - Fax: (46) 3232-1016 - e-mail: administracao@pmcv.com.br




MUNICiPIO DE CORONEL VIVIDA e
ESTADO DO PARANA N L

OFiCIO N2 235/2017

PROTOCOLO N2 34/2017

DE: Frank Ariel Schiavini
Prefeito Municipal

PARA: Ademir Antonio Aziliero
Presidente da CML

DATA: 05.04.2017.

Com base nos termos da Lei Federal n® 8.666/93, de 21 de junho de 1.993 e
alteragdes subseqiientes, considerando as informagdes e pareceres contidos no presente
processo, AUTORIZO o chamamento publico, que tem por objeto o credenciamento de
pessoas juridicas prestadores de servigos de exames laboratoriais por um periodo de 12
(doze) meses.

Anexo ao presente a Portaria n? 02/2017, de 04 de janeiro de 2017, designando a
Comissdo Permanente de Licitagdo, publicada no didrio Oficial do Municipio em
06.01.2017.

Encaminhe-se a Comissao de Licitagdo para as providéncias necessarias.

refeit’Wcipal




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

PORTARIA N° 02/2017, de 04 de janeiro de 2017.

O Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, usando as atribuigdes
legais que lhe confere a Lei Organica do Municipio, em seu artigo 24, alinea “b” Inciso
I -

RESOLVE:

Art. 1° DESIGNAR Comissiao Permanente de Licitagdo para a realizacdo de
licitagdes do Municipio de Coronel Vivida e do Fundo Municipal de Saude de Coronel Vivida,
para o periodo de 01 de janeiro de 2017 até 31 de dezembro de 2017, composto pelos
seguintes membros:
NOME
Ademir Antonio Aziliero

IDENTIDADE N°
3.934.749-0/PR

CPF N°
472.871.799-20

CARGO
Presidente

Fernando de Quadros Abatti

Membro Efetivo

044.650.189-16

8.178.961-4/PR

lana Roberta Schmid

Membro Efetivo

050.669.369-47

8.407.675-9/PR

Leila Marcolina Gruntowski

Secretaria

031.467.799-27

7.403.644-9/PR

Dinara Mazzucatto

Membro Suplente

032.434.999-84

8.613.696-1/PR

Douglas Cristian Strapazzon

Membro Suplente

041.032.719-06

8.907.764-8/PR

Sidnei Ghisolfi

Membro Suplente

017.880.249-23

5.777.872-5/PR

Art. 2° DELEGAR poderes para, ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Presidente da
Comissao, para assinar editais, avisos e oficios decorrentes de licitagdes.

Art. 3° No caso de falta de algum dos membros efetivos durante as sessbes, 0 mesmo
podera ser automaticamente substituido por um membro suplente, sem qualgquer prejuizo ao
tramite do processo.

Art. 4° Esta portaria entra em vigor na data de sua publicacao, revogadas as disposigées
em contrario.

Gabinete do Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, aos 04 (quairo) dias do

més dejw1 3

( | =
FRANKARIEL SCHIAVINI
Prefeito Munigipal

Registre-se e Publique-se
ADEMIR ANTONIO AZILIERO
Contabilista — CRC 25.365
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Edigio n° 6799 ) .

PUBLICAGOES LEGAIS

DIARIO DO SUDOESTE
6 de janeiro de 2017

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - ESTADO DO PARANA
AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N+ 01/2017

O municipio de Coronel Vivida, torna publico para conhecimento dos inte-
ressados que estd aberto a inscriglo a0 processo de Selecio de entidade (s)
executora (s) (organizacio da sociedade civil, entidades sem fins ) -
visando a formacio de vinculo de cooperagdo entre as partes, para o fomento
¢ 2 execugdo do (s) Plano () de Trabalho: com a finalidade de auxilio finan-
ceiro, visando atender no método da Pedagogia de Alternincia sendo uma
metodologia de ensino, com formacido no ensino médio em Téenico Profis-
sionalizante em alimentos. utilizads para a formacie de individuo do meio
rural, se extrutura na acio conjunta entre escola ¢ familiz. Com objetivo de
possibilitar zos jovens do campo o conhecimento tedrico e pritico, para que
tenham condigdes de trabalhar em sua p dade rural e, aseim, permane-
cer no campo, coma finalidade de permanéncia do jovem na sva prépria re-
gilo, crisndo alternativas de trabalho e rends, numa perspectiva da Econo-
mia Solidiris, Os dos deverdo ap todos os doc até
a5 14:00 horas do dia D8 de feverciro de 2017 junto 3o setor de protocolo da
administracio munieipal, na Praga Angelo Mexzomo, o/n. O edital estd dis-
ponivel para retirada na sede do Municiplo de Coronel Vivida. sito & Praca
Angelo Mezzomo. s/n, Coronel Vivida, Parand ou através da site www.corg-

dipr.gouhr e informagbes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de ja-
neiro de 2017. Ademir Antonio Aziliero, Presidente da Comissio de Selegio.

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

Aditivo n* 05 - Ata de Registro de Precos n* 33/2016 - Pregio Presencial n*
23/2016. Contratante: Municipio de Coronel Vivida juntamente com o Fundo
Municipal de Satde - Detentora: ANGAI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS LTDA. CNPJ/MF n* 04.217.590/0001-60. Consideranda a solicitagio da
DETENTORA, bem como declaragio da fa ica, responsivel téenica pela
farmdcia municipal e andlise juridica, fica de comum acordo entre a5 partes, con:

cedido a SUBSTITUICAQ DO LABORATORIO do medicamento: Item 10 - ci-
talopran 20 mg. compr do laboratério TEUTO, por citalopran 20 mg, compr do
laboratério AUROBINDO; O mesmo pessui registro da ANVISA e o valor conti-
nua inalterado, sendo compativel a troes, sem prejuizo para os usuirios. Permas
necem inalteradas as demais cldusulas. Coronel Vivida, 12 de dezembro de 2016.
Frank Ariel Schisvini, Prefeito.

1 - MUNICIPIO DE CLEVELANDIA
PORTAL DO SUDQESTE

DECRETO N*. 00212017
ADEMIR JDS!. ﬂ!'IELL!R. Prafeito  Municipal dn

do Parand, usando ey atribui
fhe confere o Lel Orpénica do Municiplo, o any arhign 24, alings *b" Inciso u.m
odisposto n Lei Federal n® B.6665, de 21 da junho da 1993, RESOLVE:
Arg1 DESIGNAR Comissdo Permanente para juigamenio dos pedidos da inserigha em
regrslro cadastrsl, sua Mnluwmmﬁmﬂopw-nm
plbfcas promovidas Munzipo o8 Wmmnmhﬂ‘lﬁ'-_nd-
2617 & 31 d dezembro de 2017, componta pelos seguinies mambrog:

NOME CARGO CPF N W
Ines Dedmwia. P dents ).269.009-03 []
Tusna Marcoling Wambro 41888974 5
cn Fatma Matias Memoro '57.576.. 8.170 481-2

Art 2°, Emmmmunlmmviwrudnhdemauﬂhmmuumm

‘conirdnia, mtroagindo seus efelos a pariir de 01 de janeira de 2017
Gabinale do Prefeito Municipsl e Coronsl Vivida, Estado da Parand, 305 D4 (Quatro) dus de
més da janeiro de 2017,

FRANK ARIEL STHIAVINI, Prafmic Muvanal
Reqgisira-se @ Pubfique-ss
ADEMIR ANTONID AZILIERO. Contatrlista — CRC 25 385

PORTARIA N° 02/2017, de 04 de [ansiro da 2017,
@ Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estade do Parand, usando s atribulgdes legais
que Ihe contere # Lei Orghnica do Municipio, em ssu artigo 24, alinea "b" inciso Il
RESOLVE:

VE:
Art. 1* DESIGNAR Comissdc Permanenie de Lictacio para @ raskzaclo de boilicdes do
Wunicipio de Coronal Vivds @ do Fundg Municipal de Saticde de Coronel Vivida, para o periodo
de 01 de janeico de 2017 até 31 de dezembro de 2017, composto polos saguintes membros:

Cleveldndis, Estado do Pamnd, no uso d

Fﬂ‘f’i‘i Eluuco

EDITAL DE NOTIFICAGAO N° 00112017

© Pralnito do Pate Brince, o uso de aums atdbuighes lagais, com base no
da lo arl. 22 latrs A, da Lal Complsmentar n® 001 de 17 da dezembro de 1898
no il V42 do Céage Tributidlo Necinal, faz sebor acs
sanhores - to Sobra Servigo de Qualguer Naturezs, que pelo
decrelo n* B.050 da 0D da dazembrg de 2018, forem faades sa delss e vencimaniy das
parcaing da recolhimonio da irbuto, comeapandenta aa ano Secal da 2017,
1" Parcein 0112 Vancimanio am 20 da faverairo da 2017
2 Pamele 012 Vencimania &m 20 de mgrgo do 2017
I* Parcsiz 032 o 20 de sbel de 2017
4 Parcels 042 Vancimenio am 23 de malo de 2017
§ Purcala 0812 Vaneimenio em 30 de junhe de 2017
o Parcela 0812 Vencimenic sm 20 da Juho da 2017
T* Parcela 07142 Vanoimenio em 21 da agosto de 2017
8" Parcela QB2 mento sm 20 da 2017
[ 4 o8z Vancimento em 20 e ciaubro ae 2017
10° Parcsla 102 20 tie novambeo de 2017
11* Parcala 1112 Vencimanio am 20 do dezembro de 2017
12° Parceia 13112 Vengimento om 20 de janeio de 2018

Fizam paeim, NOTIFICADOB do langamento de IS50N para o sro de 2017, o8
mmummﬂe*mmwu
00148 o wurs sterachan, fando 08 Mesmon O pEXo Oe 30 (rinla) dias anteriores a0
mummuu-mmwuu pars Impuigna-ios.

o8 camii reloivos 80

Fin won mafsridon

EDITAL DE NOTIFICAGAO N° 00212017

O Prataiio ca Pato Branco, o uso de #uas aliibuiobes legals, lendo em vista o
diapostd fo Decreic 8.000 de 00 de deasmbdro da 2010 NOTIFICA s contrituiintes que foram
fixsdas a6 tivas dalew de ds daa axen & segulr, relativas 0o
w0 fecal do 2017,

»  30AZ01T - Taxa de Verificacso & Reguiar Funcicnamanio
»  3U0IR0IT = Taxa da Vigiancia Sandira

Ficam NOTIFICADOS de lancamenic das refarides tavas pars & sno de 2017,
setas com weu valor flxado pels Lal Complamentar #* 001/08, de 17 de dexembro de 1058 am
s anaxos 1l & [V, o sinda qua o3 masmos lanham o prazo de, 30 (trinta) dias entaniores &
4318 90 vAACiTANID 48 Partela. DO7E QUSTENZ0, Joresentar Imougnecho.

que o8 cambs -0 des
altaviy do slle DalpU NGO, PLAVHT
ou relirados jurio 8o Galor da Tributacdo da Prefeliurs Municipal de Peto Branca.

Qubingta do Prafuits, 4 da janairo de 20
HI 3
Pralafla
- )
O PRTO BANACD

| be——— i

Foaa - L 4 g—

ks ELET . Lol

legals.
sobn" uONlowmnwmmem.lm

M 1 -
LORENI BOLICO FLIZIKOWSKIL

seu Inlcle am 3071272016 & findard em 3003/2017, sands de 03 (irds) meses.
periods de 2003 4 2008

gadas as nm conlrina
INETE DO PREFEMTO  MUNICIPAL DE
CLEVELANDIA, ESTADD DO PMANA EM 05 DE JANEIRO DE 2017,
ADEMIR JOSE GMELLER
Prafeito Municipal

HOME CARGO

s G T e o
38 Ouadros Abati | Membro |

s . Tara Robana Schmd Thombrs Cretwo_ |

At 2° - A licanca de que rata o arligo antecacente lerd Loila Marcalina Gruntows Sacraldfa
refarenie ao Marzucatio Mambrg.
flan S Mambira
Art, 3 - Este decrelo enirard em Vigor na data da sua Signei Ghisot Memixo

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPEJARA D'OESTE - PR

DECRETO N* 003/2017
DATA: 02.01.2017

SUMULA: Nomear a Sra. Rejans Arisi Venturin para ocupar o Cargo em Comis-
sio de Diretora do Departamento Municipal de Assisténcia Social,

O Prefeito Municipal de Itapejara D'Oeste, Estado do Parand, usando de suas atsi-
buigdes legain que The confere o inclio IX do art. 65 da Lei Orglnica do Municipio
de ltapejara D'Qeste, Estado do Parand de 02/04/90 ¢ Lei Municipal n® 465/93 de
22/01/93, artigos 4%, 5%, Pardgrafo Unico, 6%, 7% e parigrafos 1%, 2%, 3%, 4%, 5, 62,
7% ¢ B* ¢ Lei Municipal n* 568/97 de 11/03/597, tabela “A” e "B” da Lei Municipal n®
1637/2016 de 15032016 e Lei Municipal n* 1679/2016 de 30.09.2016.

DECRETA:™™ "

ArL. 1%) A designagio a partir da data de 02.01.2017 para ocupar o Cargo de Pm‘
vimento em,Comistio de Diretora do Dep Municipal de Assisté
Social 8 Sra. REJANE ARIS] VENTURIN, purhdoﬂ do CPF n* 032.795.209-16
e RG n® 7.546.415-3 SSP/PR, lotads no Departamento Municipal de Amsistén-
cia Social.

Art. 2°) Fica o servidor referido no “capul” do Art. 1* (primeiro), com plenos
poderes para movimentacdo bancétia do Fundo Municipal de Assisténcia Secial.
Art. 3) As despesas decorrentes do cumprimento do presente Decreto, correrio
por conta das Dotagdes do Orgamento Geral do Municipio.

Art. 4%) Eate Decreto entra em vl;or na data de sua puhd-uc.io. retroagindo seus
efeitos a 02.01.2017, revogando as d em

Gabinete do Prefeito Municipal de Il.lpq-an D'Qeste. Estada do Parand, aos 02
(dols) dlas do més de janciro de 2017,

Registre-se € Publique-se.

Agilberto Lucindo Perin,
Prefeito Municipal.

MUNICIPIO DE PATO BRANCQ - EXTRATO DE PUBLICAGAD DE PORTARIA

w ROME ASSUNTO DATA
PORTARIA
001 | RAGUEL CALEFFI | GRATIFI FOR | 60172017 |
ESPECIALIZAGAD
002 NELCID RENATD | LIGENGA  PARA  MANDATO | 030172017
ALVES FERR STA
6@ | Jos NILTON | EXONERA 3 CARGO | 030172017
1N COMISSIONADO
004 1308 NILTON [NOMEIA  EM  GARGO | 000172017
SANGUANINI cnggl_sﬁlgﬂgq_
005 ENT 0 OME EM CARGO | Ga/0172017
COMISSIONADO
008 PREFENQ ASERTUI DED! 001z017
MUNICIPAL TIVO DISCIPLINAR
0] 'ELANE LAUTERID | BT |
DAS egonas E
OUTR
0z BIOGO GAGPERIN | CANCELA A DE | 03012017 |
5 HORARIA E ALTERA FG
[3E] RODRIGO  JOSE ARA T Z077
CORREIA ELETIVO

Ar. 2 DELECAR podeves para, ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Presidents da Comissdo,
nara assinar editals, avisos e oficios derorranias da |

A 3 No casa o Talta de algur dos mambros sletivns durante 35 sessbes. o mesmo podand
ser auiomaticamente SULMILIGD por um membro suplenls, s8m Quakguer prejuizo @o Irdmite

40 process.

Al 4° Eqta poriaria entim em vigor na data de sud SUblicaGIc, revogdas &s dspmigdas em
conirada,

Gabingta do Prefeilo Municipal de Comnel Vivida, Estodo do Parand, acs 04 {guairo) diss do

mis de janwiro da 2017,
FRANK ARIEL SCHIAVINI, Prefeito Municipal
Regisire-se e Publique-se
ADEMIR ANTONID AZILIERO, Contabiista - CRC 26,368

PORTARIA N* 03/2017, e 04 de janeiro da 2017,

O Prefeito Municipal de Coronal Vivida, Estado 40 Parand. usando as atnbuigdas iegais
‘que Ihe confera a Lei Orgnica do Munigiplo, @ tendo em vista o disposto no art. 6 da
Lel Municipal n* 1700/2001 de 18M3/03, Lei Fuderal n* £.566/93 o Lol Federal n*
10.520/2002,

RESOLVE:
mu’u!mmn&mmmmmmm W&m’n‘
044 830, 158-16_parn » funchs de de liclactes na
modalidada de Progdo para o Municipia de Cororal Vm:ra ao Fumip Municipal do Badda do
Municiplo da Coranel Wﬂi para o pariods de 01 da jannim de 2017 a 31 de cezembro de

de

dogurenios.
Art, 3" Esta portaria entts sm vigor nn dala do sua sublicaghio. revogadas as dieposicoes sm

contrito, revosginda ses efnics a partr de 01 de janeino de 2017,
Gabinote do Prefeit Municpal de Coronal Vivida, Estado do Parand. 205 04 (quatro) das de.
més de janeifa da 2017

FRANK ARIEL SCHIAVIN, Prafaito Municos
Registre-se e Publigue-se
ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Contabilista - CRC 25,385

PORTARIA N* 04/207, de 04 de janairo da 2017,
0 Prelaite Municipal de Caronel Vivida, Estado do Parand, usanda as atribuicBes legais
que ihe confere a Lal Orgdnica do Municiplo, e tendo em vista o disposto no an. 8 da
Lll Municlpsl n* 1708/2003 cle 1A/03/03, Lei Federal n* B.886/93 e Lel Federal n*
1u.mmo:.

mvmw-mlmnnowﬁnscmn poftadora do CPF n® 050 689.358-
47, para desampanhar a Aungdo de da fuine FERNANDO DE
QUADROS ABATTI, portador do CPF n®* uumm-\e pata resizacho de lictaghes na
MumhmnmclquM¢nrmW e Saude do
Coronal Vivida. para o perioda de D) da janero de 2017 & 31 da datembro de
2017
§ 1% A suplente exercerd a lungao de Pregosira nas auséncias do ftular, devenda isto constar
na procedimants icitaldrie,
§ 2. A aquioe da apoio de kclagdes na modaidade Pregic & componta paios membros de
Comizsdo do
Am?nmhmm-m slém dos membros da Equipe 0¢ Apsia. @
depander ds especificidide licrica do objele pu da documantacio oulros
nsm do Municlplo, técnicos de area, parm awxilisr nu andlise das propostas e
documanitos.
ArL 3" Esta potaria onira em vigor na data de sua publicac3o, revogadas as disposicles em
fous eletos a panir de 01 de janairo de 2017,
da Coronal Vivida, Estadc do Parand. 30s 04 (quatro} dies de

més da janciro de 2017,
FRANK ARIEL SCHIAVINI, Profaito Municipal
Ragisire-se o Pullique-se
ADEM'R ANTONIO AZILIERO, Contabrimts — CRT 25365
{88 camara Municipal de Vitorino

.E..r»ﬂ:db Parand
' 77,770 6480001 A4

A publicacdo na Integra do (s) alo (s) acima, snconira (m)-se disponivel (eis) no
saguinte endereso elutrdnico amuop. dnummb' mwafw’?m:

2017,
dazembro de 2012

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIOPOLIS - PR

Decreto N* 001/2017 - Data: 05/01/2017
Stimula: Estabelece as quatas bimestrais da Receita e Despera, Programagio Fi-
ira e Cronograma de Execugi Mﬂualplnnﬁ:mddo:hﬂﬂ.
A publicagio na integra, do ato aci f guinte endere.

PECRETO N° 01/2017

46 Camara Municipal de

MARCIO AOBERTO TIBES, F
de Vitorino, Estado do Parand, no uso de suas legais & com K
na Agsolugio n* 07/2.012 & suas nnoﬂcﬂn posteriores; Lal Federal 4.320/64 {Ars.
75-!0)-.:“0974“00'-&3;& RESOLVE:

1% . Nomear pars e n fungio de
l.nr.m do Pm Lagistafivo uunlcnpal do Vitoring, Estado do Parand, o servidor
poblico efetive, LUIZ FERNANDO TURRA, portador do RG: 5.719.626-2 s CPF:
040.825.239-55, nos lermos das Resolugdos MMOH}I 0372016, no perioda da
wmmumnm;maaamuemma 18
Decrote Legiclativo n® 1472016,
ira em Vigor na dats de sus publ

Gabinels da leldincln da Camara Municipal da Vitorino, Eslado do Parand,

@m 05 da janain de 2017,

MARCIO ROBERTO TIBES
Prasidenta ds Camnra Municipal

o eletrdnico: amsop.dioems.com.br, ediglo do dia MIOIIIDU. p
conforme Lei Autorizativa n® 06/2012 de 25/01/2012.

Pus Barko do Capanaria, 273 — Fona/Far:(45)3227-1137 = B5.520-000 — Vitaring ~ Parand
d corm o gy By




Diario Oficial

Instituido pela Resolugdo G0 de 04 de Outubro de 2011

Sexta-Feira, 06 de Janeiro de 2017

Aditivo n* 05 - Ata de Registro de Pregos n® 33/2016 - Pregdo Presencial n® 23/2016.

Contratante: Municipio de Coronel Vivida juntamente com o Funde Municipal de
Salide-Detantora: ANGAI DISTRIBUIDORA DE MEDRICAMENTOS LTDA, CNPJ/MF n®
04,217.580/0001-60. Considerando a solicitagdo da DETENTORA, bem como declaragio
da larmacéulica, responsével técnica pela farmécia municipal e anélise juridica, fica de
comum acordo entre as partes, concadido a SUBSTITUIGAO DO LABORATORIO do
medicamento: ltem 10-citalepran 20 mg, compr do laboratdrio TEUTO, por citalopran
20 mg, compr do laboratério AUROBINDO; O mesmo possui registro da ANVISA e
o valor continua inalterado, sendo compativel a troca, sem prejuizo para os usuarios.
Permanecem inalteradas as demais cldusulas, Coronel Vivida, 12 de dezembro de 2016.
Frank Arlel Schiavini, Prefeito.

AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2017

Sl A

O municipio de Coronel Vivida, torna publico para conhecimento dos interessados
que estd aberto a inscricBo ao processo de Selegdo de entidade (s) executora (s)
(organizagao da sociedade civil, entidades sem fins lucrativos, visando a formacéo de
vinculo de cooperagao entre as parles, para o fomento e a execugéo do (s) Plano (s) de
Trabalho: com a finalidade de auxilio financeiro, visando alender no método da Pedagogia
de Alterndncia sendo uma metodologia de ensino, com formagac no ensino médio em
Técnico Profissionalizante em alimentos, utilizada para a formacéo do individuo do meio
rural, se estrutura na agéo conjunta entre escola e familia. Com objetivo de possibilitar
aos jovens do campo o conhecimento tedrico @ pratico, para que tenham condighes de
trabalhar em sua propriedade rural e, assim, permanecer no campo, coma finalidade de
anéncia do jovem na sua prépria reglao, criando alternativas de trabalho e renda,
‘“a perspectiva da Economia Soliddria. Os Interessados deverdo apresentar todos os
cumentos até as 14:00 horas do dia 08 de fevereiro de 2017 junto ao setor de protocolo
da administragdo municipal, na Praga Angelo Mezzomo, s/n. O edital esla disponivel para
retirada na sede do Municipio de Coronal Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo, s/n.
Coronel Vivida, Parana ou através do site www.coronelvivida.pr.gov.br e informagdes (46)
3232-8300. Coronel Vivida, 05 de janeiro de 2017. Ademir Antonio Azlliero, Presidente da
Comissdo de Selegéo.

Termo de Rescis3o ao Contrato n® 113/2015-Pregdo Presencial n® 81/2015

(7

Cujo objeto & a prestagdo de servigos especializados complementares de salde, onde
firmam, de um lado, o Municipio de Coronel Vivida juntamente com Fundo Municipal
de Satde, como CONTRATANTE e do outro, a empresa CLINICA MEDICA SIQUEIRA
& LUCIANO LTDA, CNPJ n® 17.559.335/0001-47, como CONTRATADA; as quais,
RESOLVEM: Rescindir amigavelmenta o contrato n® 113/2015, a partir de 20.12.2016.
dando-se o mesmo por encerrado e com as obrigagbes pactuadas devidamenle
cumpridas por ambas as partes. Coronel Vivida, 19 de dezembro de 2016. Frank Arlel
Schiavini, Prefeito.

i FAN

PORTARIA N° 01/2017, de 04 de Janeiro da 2017.

O Prefeilo Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parand, usando as atribuigdes legais
que Ihe confere a Lel Organica do Municipio, em seu artigo 24, alinea *b” Inciso |l @ tendo
em vista o disposto na Lei Federal n® 8.666. de 21 de junho de 1993, RESOLVE:

Art. 1°, DESIGNAR Comissdo Permanente para julgamento dos pedidos de inscriglo em
registro cadastral, sua allerag3o ou cancelamento, para fins de parlicipago em licitagdes
plblicas promovidas pelo Municipio de Coronel Vivida, para o periodo de 01 de janeiro de
2017 a 31 de dezembro de 2017, composto pelos seguintes membros:

E CARGO CPF N IDENTIDADE N*
Deimira Polatts Presidents 020.289.009-03 5.902.566-9
Luana Marcofina Membro 060.415,889-74 9.325.716-2
[0t de Fatima Matias Membro 757.576,729-00 6.170.461-2

Art. 2°, Esta portaria enlra em vigor na data de sua publicagao, revogadas as disposi¢oes
em contrario, retroagindo seus efeitos a partir de 01 de Janeiro de 2017,

Gabinete do Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, aos 04 (quatro) dias
de més de janeiro de 2017.

FRANK ARIEL SCHIAVINI, Prefelto Municipal

Registre-se e Publique-se

ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Contabilista — CRC 25.365

dos Municipios do
Sudoeste do Parana

Ano VI - Edicio N? 1268

PORTARIA N° 02/2017, de 04 de janeiro de 2017.

O Prefeitc Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, usando as atribuigdes legais
que [he confera a Lei Organica do Municipio, em seu artigo 24, alinea “b" Inciso Il
RESOLVE:

Art. 1° DESIGNAR Comissao Permanenta de Licitagdo para a realizagdo de licitagdes do
Municipio de Coronel Vivida e do Fundo Municipal de Saide de Coronel Vivida, para o
periodo de 01 de janeiro de 2017 até 31 de dezembro de 2017, ramposto pelos seguintes
membras:

NOME CARGO CPFN" IDENTIDADE N*
Ademir Anicing Aziliero Presidenta 472.871.799-20 3.834,749.0/PR
Fornande da Ouadras Abatil Membro Efative 044.650.180-16 8,178.961-4/PR
lana Robarta Schmid Mambro Efetiva 050.6F2.360-47 8,407.675-%/PR
Lella Marcolina Grunlowski Socrotinia oﬁu 7.19-27 7.403.044-2PR
Dinara Mazzucatto Meambro Suplenta 032.434.900-84 8.613.608- /PR
Douglas Cristian Stapazzon Mambro Suplania D41.032.715.06 8907 . 764-2PR
Sidnal Ghisclfi Mambro Suplente 017,880.249-23 5.777.872.5/PR

Art. 2° DELEGAR paderes para, ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Presidente da Comisséo,
para assinar editais, avisos e oficios decorrentes de licitagdes.

Art. 3° No caso de falta de algum dos membros efetivos durante as sessdes, o0 mesmo
podera ser automaticamente substituido por um membro suplar..a, sem qualquer prejuizo
ao rédmite do processo,

Art, 4° Esla portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as disposicles
em conlrario.

Gabinete do Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parand, aos 04 (quatro) dias
do més de janeiro de 2017.

FRANK ARIEL SCHIAVINI, Prefeito Municipal

Registre-se e Publique-se

ADEMIR ANTONIO AZILIERQ, Contabllista — CRC 25.365

PORTARIA N® 03/2017, de 04 de janeiro de 2017,

O Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, usando as atribuigdes legais
que Ihe confere a Lei Orgénica do Municipio, e tendo e vista o disposto no art. 6° da Lei
Municipal n® 1706/2003 de 18/03/03, Lei Federal n® 8.606/95 a Lei Federal n® 10.520/2002,
RESOLVE:

Art, 19 DESIGNAR o Servidor FERNANDO DE QUADROS ABATTI, portador do CPF n®
044.650.189-16, para desempenhar a fungio de Pragoeiro, para realizagdo de licitagbes
na modalidade de Pregdo para o Municipio de Coronel Vivida ¢ o Fundo Municipal de
Saude do Municipio de Coronel Vivida, para o periodo de 01 de janeiro de 2017 a 31 de
dezembro de 2017, e 2 equipe de apoio é compasta peles membros da Comissédo de
Licitagdo.

Art. 2° O pregoeiro, fica aulorizado a convocar, além dos membros da Equipe de Apoio, a
depender da especificidade técnica do objeto ou da documentago apresentada, outros
servidores do Municipio, técnicos da area, para auxiliar na andlise das propostas e
documenios.

Art. 3° Esta portaria entra em vigor na data de sua publicago, revogadas as disposigdas
em contrério, retroagindo seus efeitos a partir de 01 de janeiro de 2017,

Gabinete do Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Paran3, aos 04 (quatro) dias
de més de janeiro de 2017,

FRANK ARIEL SCHIAVINI, Prefeito Municipal - Regisire-se & Publique-se

ADEMIR ANTONIO AZILIEROQ, Contabilista — CRC 25,385

PORTARIA N° 04/2017, de 04 de janeiro de 2017.

O Prefeite Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, usando as atribuigbes legais
que Ihe confere a Lei Orgénica do Municipio, e tendo em vista o Jisposto no art. 6° da Lei
Municipal n" 1708/2003 de 18/03/03. Lei Federal n* 8.666/23 e Lei Federal n® 10.520/2002,
RESOLVE:

Art. 1° DESIGNAR a Servidora IANA ROBERTA SCHMID, portadora deo CPF n®
050.669.369-47, para desempenhar a fungdo de suplente de Pregoelro do litular
FERNANDO DE QUADRQS ABATTI, portador do CPF n® 044.650.188-16, para realizag8o
de licitagdes na modalidade de Pregéo para o Municipio de Coronel Vivida e o Fundo
Municipal de Salde do Municipio de Coronel Vivida, para o perodo de 01 de janeiro de
2017 a 31 de dezembro de 2017.

§ 1°. A suplente exercerd a fungfo de Pregoeira nas auséncias do titular, devendo isto
constar no procedimento licitatorio.

§ 2° A equipe de apoio de licitagdes na modalidade Pregdo é composia pelos membros
da Comissao de LicitagBo.

Arl. 2° A pregoeira, fica autorizada a convocar, além dos membros da Equipe de Apoio, a
depender da especificidade técnica do objeto ou da document ;3o apresentada, outros
servidores do Municipio, técnicos da area, para auxiliar 1.2 snalise das propostas e
documentos.

Art. 3° Esla portaria entra em vigor na dala de sua publicacio, revogadas ¢ s disposiges
em conltrério, retroagindo seus efeilos a partir de 01 de janeirc de 2017.

Gabinete do Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parand, acs 04 (quatre) dias
de més de janeiro de 2017.

FRANK ARIEL SCHIAVINI, Prefeito Municipal

Registre-se e Publique-se

ADEMIR ANTONIO AZILIERO, Contabilista — CRC 25.365
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MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO
PARA CREDENCIAMENTO N2 03/2017

0 MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA, ESTADO DO PARANA, com sede na Praga Angelo Mezzomo, s/n, centro,
Coronel Vivida, Estado do Parang, inscrito no CNPJ sob n2. 76.995.455/0001-56, representado pelo Presidente
da Comissdo Permanente de Licitagdo, Sr. Ademir Antonio Aziliero, designado pela Portaria n? 02/2017, de 04
de janeiro de 2017, devidamente autorizado pelo Exmo. Prefeito Municipal Sr. Frank Ariel Schiavini, inscrito
no CPF n2 938,311.109-72 e RG n2. 5.767.644-2 SSP-PR, no uso de suas atribui¢@es legais, e considerando o
disposto na Lei Federal n2. 8.666 de 21 de junho de 1993 e suas alteracdes, e demais legislagdes aplicaveis,
torna publico para ciéncia dos interessados que estardo abertas as inscricbes para o processo de
CHAMAMENTO PUBLICO para fins de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES DE
SERVICOS DE EXAMES LABORATORIALIS, nos termos das condi¢des estabelecidas no presente edital.

1-OBJETO
1.1. O presente Chamamento Publico tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS

PRESTADORES DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIALIS, conforme as necessidades do Departamento de
Satide, de acordo com os procedimentos e valores descritos abaixo:

ITEM QTDE UN | COD. DESCRICAQ VALOR VALOR
TOTAL PMCV UNITARIO TOTAL R$
ESTIMADA RS
1 1.600 UN | 1318 | EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE 5,20 8.320,00
CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO
URINARIO
2 600 UN | 1321 | EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA 7,34 4.404,00
3 15 UN | 1323 | EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA 24,29 364,35
TOXOPLASMOSE
4 50 UN | 1324 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 324,00
PARA PESQUISA DE BAAR (TUBERCULOSE)
5 15 UN | 1327 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 97,20
PARA PESQUISA DE BAAR (HANSENIASE)
6 1.600 UN | 1331 | EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA 3,96 6.336,00
7 10 UN | 1333 | EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA) 5,80 58,00
8 12 UN | 1335 | EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE) 11,02 132,24
9 15 UN | 1337 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IFI 11,74 176,10
10 15 UN | 1345 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IFI 11,77 176,55
11 30 UN | 1346 | EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE 4,99 149,70
CREATININA
12 200 UN | 1347 | EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. 8,68 1.736,00
SANG., T. COAG,, P. LACO, RET. DO COAG. E CONT.
PLAQ)
13 200 UN | 1348 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 3,56 712,00
PLAQUETAS
14 350 UN | 1349 | EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS 8,28 2.898,00
PARA IDENTIFICACAQ
15 500 UN | 1350 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 5,22 2.610,00
. CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
16 80 UN | 1351 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 14,37 1.149,60
CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)

.
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L7 150 UN 1352 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,07 610,50
FATOR REUMATOIDE

18 400 UN 1353 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 8,15 3.260,00
TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA

19 600 UN 1354 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,28 2.568,00
TEMPO E ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)

20 450 UN 1355 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 3,99 1.795,50
VELOCIDADE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS)

21 170 UN 1356 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAOQ DIRETA 2,14 363,80
E REVERSA DE GRUPO ABQO

22 700 UN 1357 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO 2,89 2.023,00
URICO

23 30 UN 1358 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE 18,42 552,60
ACIDO VALPROICO

24 200 UN 1360 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE 2,77 554,00

25 500 UN 1361 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO 22,75 11.375,00
PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

26 150 UN 1362 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,18 477,00
BILIRRUBINA TOTAL E FRACOQES

27 30 UN 1363 EXAME  LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 21,92 657,60
CARBAMAZEPINA

28 100 UN 1364 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO 2,79 279,00

29 1.000 UN 1365 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL HDL

30 1.000 UN 1366 EXAME  LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL LDL

31 1.000 UN 1367 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 277 2.770,00
COLESTEROL TOTAL

32 80 UN 1368 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 4,63 370,40
COLINESTERASE

%3 1.500 UN 1369 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 4.245,00
CREATININA

34 15 UN 1394 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 511 76,65
CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO MB

35 120 UN 1395 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 731 877,20
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

36 60 UN 1396 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 523 313,80
DESIDROGENASE LATICA

37 30 UN 1397 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,65 379,50
ESTRADIOL

38 15 UN 1398 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,37 290,55
FENOBARBITAL

39 100 UN 1399 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA 18,61 1.861,00

40 60 UN 1400 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO 4,07 244,20
SERICO ]

41 20 UN 1401 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO 18,90 378,00
(ACIDO FOLICO)

42 200 UN 1402 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,92 584,00
FOSFATASE ALCALINA

43 40 UN 1409 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORO 293 117,20

44 400 UN 1411 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA 4,54 1.976,00
GLUTAMIL TRANSFERASE (GAMA GT)

45 2.200 UN 1412 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE 2,82 6.204,00

46 600 UN 1413 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,27 6.762,00
HEMOGLOBINA GLICOSILADA

47 100 UN 1415 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,07 1.107,00
HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (FSH)

s
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48 100 UN [ 1416 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,16 1.216,00
HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

49 1.500 UN | 1417 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,45 18.675,00
HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)

50 60 UN | 1418 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,79 767,40
IMUNOGLOBULINA E (IGE)

51 30 UN | 1420 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO 4,41 132,30

52 60 UN | 1421 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,42 805,20
MICROALBUMINURIA

53 30 UN | 1422 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,91 87,30
MUCOPROTEINAS

54 50 UN | 1423 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 4584 2.292,00
PARATOHORMONIO

55 360 UN | 1425 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO 2.85 1.026,00

56 60 UN | 1426 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,12 787,20
PROLACTINA

57 300 UN | 1427 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA 414 1.242,00
CREATIVA

58 60 UN | 1428 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 371 222,60
PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

59 50 UN | 1429 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 141,50
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

60 200 UN | 1430 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO 2.73 546,00

61 60 UN | 1431 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 1337 802,20
TESTOSTERONA

62 50 UN | 1433 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,17 958,50
TIREOGLOBULINA

63 150 UN | 1434 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 12,54 1.881,00
(T4)

64 500 UN | 1436 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 15,80 7.500,00
LIVRE (T4 LIVRE)

65 800 UN | 1437 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)

66 800 UN | 1439 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

67 40 UN | 1440 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,41 216,40
TRANSFERRINA

68 1.100 UN | 1441 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 517 5.687,00
TRIGLICERIDEOS

69 200 UN | 1442 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,38 2.476,00
TRIIODOTIRONINA (T3)

70 50 UN | 1443 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA 17,63 881,50
B12

71 30 UN | 1444 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO 19,50 585,00

72 800 UN | 1445 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA 2,88 2.304,00

73 50 UN | 1446 | EXAME LABORATORIAL DE EXAME 398 199,00
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)

74 50 UN | 1447 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
1GG

75 50 UN | 1448 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
IGM

76 30 UN | 1456 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA 6,39 191,70

77 30 UN | 1457 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO 4,19 125,70

78 2.000 UN | 1458 | EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA 6,07 12.140,00

79 20 UN | 1459 |EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 17,24 344,80
ANTICORPOS ANTI-ESPERMATOZOIDES (ELISA)

S—

3



A8 TR
.‘{' o/ 4 Y )
' =
! ﬁs.,-l’r ‘r‘)
: k'?«.-.,:ﬁ- 24
2 il = IR
MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA S
ESTADO DO PARANA
80 300 UN 1460 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,32 4.296,00
ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2 (ELISA)
81 30 UN 1461 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 114,59 3.437,70
ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN BLOT)
82 60 UN 1462 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 4,05 243,00
ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO),
DETERMINACAO QUANTITATIVA
83 100 UN 1463 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,64 2.064,00
ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
84 80 UN 1464 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,23 2.098,40
ANTICORPOS IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)
85 20 UN 1465 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 16,49 329,80
ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE
86 150 UN 1466 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,28 3.342,00
ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS)
87 120 UN 1467 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,44 2.692,80
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C
{ANTI HCV)
88 35 UN 1468 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 13,12 459,20
ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS
89 200 UN 1469 | EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG 14,10 2.820,00
90 260 UN 1470 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGG 24,22 6.297,20
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO 1GG)
91 80 UN 1471 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,34 2.027,20
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGG)
92 30 UN 1472 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,35 610,50
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
93 15 UN 1474 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,91 313,65
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
94 35 UN 1477 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,65 722,75
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA EPSTEIN
BAAR
95 70 UN 1478 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,16 991,20
ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS
96 180 UN 1479 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGM 25,45 4581,00
ANTI TOXOPLASMA ( TOXOQ IGM)
97 100 UN 1480 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,22 2.622,00
ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)
98 60 UN 1481 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,83 1.549,80
ANTICORPOS 1GM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGM)
99 30 UN 1482 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,47 614,10
ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS DA RUBEOLA
100 15 UN 1483 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 21,05 315,75
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
101 30 UN 1484 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,58 617,40
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN BAAR
102 15 UN 1488 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI- 12,35 185,25
ESCLERODERMA (SCL 70)
103 350 UN 1490 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO 26,38 9.233,00
SUPERF. HEPTATITE B (HBS AG)
104 30 UN 1493 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS 8,15 244,502
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105 180 UN | 1499 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH 2,11 379,80
(INCLUI D FRACO)
106 300 UN 1500 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E 2,72 816,00
CISTOS DE PARASITAS (EPF)
107 400 UN 1501 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE 3.23 1.292,00
OCULTO NAS FEZES
108 30 UN | 1502 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR 5,88 176,40
REUMATOIDE (WAALER ROSE)
109 80 UN | 1503 | EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 23,54 1.883,20
110 30 UN | 1505 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 4,34 130,20
RETICULOCITOS
111 300 UN 1508 EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA) 4,19 1.257,00
112 60 UN | 1511 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL P/ 4,19 251,40
DIAGNOSTICO DA SIFILIS
113 60 UN | 1512 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE 4,31 258,60
ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) - COOMBS
INDIRETO
114 100 UN | 10035 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA 4,29 429,00
DIAGNOSTICO DA SIFILIS EM GESTANTE
115 20 UN | 16043 | DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 39,17 783,40
116 25 UN | 16044 | PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO 25,10 627,50
(CEA)
TOTAL GERAL ESTIMADO 224.340,24

1.2, As coletas dos exames deverio ser efetuadas em estabelecimentos situados no perimetro urbano
do municipio de Coronel Vivida - PR; devendo os estabelecimentos estarem de acordo com as
exigéncias legais do ministério da Saide e vigilincia Sanitdria.

2 - DA IMPUGNACAO AO EDITAL DE CHAMAMENTO

2.1. Qualquer interessado podera impugnar o presente Edital de Chamamento por eventuais irregularidades,
ficando para tanto estabelecido o prazo improrrogavel de 10 (dez) dias apds a publicagdo do edital para
protocolar o pedido de impugnagéo.

2.2. No caso de impugnacgdo do Edital, a mesma deverd ser Protocolada em via original, na sede do
Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo, s/n. Nao serdo aceitos pedidos de impugnac¢do
enviados via e-mail, fax ou similares.

3 - DO ACESSO

3.1. 0 acesso ao credenciamento é livre a todos os estabelecimentos, pessoas juridicas, prestadoras dos
servigos constantes do objeto deste Edital, e se dard a qualquer momento, a partir da data de publicacio do
presente, desde que atendidos os requisitos definidos no Edital.

4 - CONDICOES PARA PARTICIPACAO NO CREDENCIAMENTO

4.1. Poderdo participar do Credenciamento pessoas juridicas, que se inscreverem e comprovarem estar
habilitadas a prestar os servigos descritos, conforme requisitos exigidos neste instrumento de chamamento,
concordando com os valores propostos pelo Municipio.
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4.2, Ndo poderio participar no Credenciamento os interessados que estejam cumprindo as sangdes previstas
nos incisos Il e IV do art. 87 da Lei n®. 8.666/93 - Lei de Licitagdes.

4.2.1. Aqueles que tenham sido declarados inidéneos para licitar ou contratar com a administragao publica ou
punidos com suspenso do direito de licitar e contratar com a administragdo municipal.

4.,2,1.1. A Comissio de licitacdo fara consulta por meio eletronico junto ao sitio do Tribunal de Contas
do Estado do Paran4, verificando se a empresa participante do credenciamento foi declarada inidénea
por algum ente publico, caso seja comprovado tal ato, a mesma estard impossibilitada de licitar ou
contratar com a Administracio Piblica, e havendo necessidade, serd juntado cépia do processo
administrativo do ente publico que declarou a licitante inidénea junto ao processo em epigrafe.

4.3. Aquelas que tenham incompatibilidade negocial com o municipio, nos termos da Constitui¢do Federal e da
Lei Federal n2. 8.666/93, bem como conforme interpretagao do Tribunal de Contas do Estado do Parana.

5 - FORMA DE INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO

5.1. Os interessados deverdo inscrever-se mediante a apresentacdo de Requerimento para credenciamento,
conforme modelo (Anexo 1), e envelope contendo os documentos exigidos neste chamamento; devendo
protocolar os mesmos no setor de protocolo do Municipio, sito a Praga Angelo Mezzomo, s/n, Coronel Vivida,
Estado do Parana, de segunda a sexta-feira, das 08h00min as 12h00min e das 13h30min as 17h30min.

5.2. A efetivagdo do credenciamento dar-se-4 somente quando da apresenta¢do dos documentos
enumerados nos itens 7.2 deste instrumento, observado o disposto no item 1.1.

5.3. Se atendidas todas as exigéncias do edital de credenciamento, sera realizado processo de inexigibilidade
de licitagdo com a empresa credenciada.

6 - DO PAGAMENTO

6.1. Os servigos serdo pagos de acordo com o valor estabelecido no Item 1 Objeto deste edital, entendido este
preco como justo e suficiente para a execugdo do presente objeto.

6.2. 0 pagamento sera feito até o 102 (décimo) dia do més subsequente da efetiva presta¢do dos servicos,
mediante apresentacdo de Nota Fiscal e relatério detalhado de exames realizados, emitidos até o ultimo dia
util do més da prestagdo de servigo.

L]

6.3. 0 pagamento sera efetuado através de conta corrente em nome do Credenciado em bancos autorizados
pelo municipio.

6.4. Os pagamentos decorrentes da execugdo dos servigos correrdo por conta da dotagdo abaixo discriminada:

OR/UN | UNIDADE FUNCIONAL PROGRAMATICA ELEMENTO DE FONTE DE | CODIGO
DESPESA RECURSOS | REDUZIDO
06/01 Departamento de Satde 06.001.10.301.0019.2.027 3.3.90.39.50.99 000 2874

6.5. 0 contratado nido podera cobrar qualquer complementagdo aos valores recebidos pelos servigos
prestados, sob pena de rescisdo contratual.

=
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7 - DOCUMENTACAO REFERENTE AO CREDENCIAMENTO

7.1. A documentagdo devera ser apresentada em envelope fechado e rubricado, contendo na parte
externa/frente os seguintes dados:

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE EXAMES
LABORATORIAIS.

CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

RAZAO SOCIAL:

CNPJ:

ENDERECO:

TELEFONE:

E-MAIL:

7.2. Os interessados no credenciamento deverdo apresentar os seguintes documentos relacionados nos
subitens abaixo, em copias autenticadas em cartério ou apresentadas em original para autentica¢io da copia
por funcionario do Municipio de Coronel Vivida:

a) Requerimento para credenciamento, conforme modelo - Anexo [;
7.2.1. Documentos:

a) Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), retirado via internet no maximo 90
(noventa) dias antes da data de abertura deste, de acordo com a Instrugdo Normativa da SRF n2 200 de 13 de
setembro 2002.

b) Certidao simplificada da Junta Comercial do Estado Sede da empresa ou da reparticio competente
(Cartério de Registro de Titulos e Documentos, quando a empresa estiver registrada no mesmo), com validade
de 90 (noventa) dias da data de sua expedigao.

7.2.2. Da Habilitacdo Juridica:

a) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por acdes, acompanhado de documentos de eleicdo de seus
administradores;

7.2.3. Da Regularidade Fiscal:

a) Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e & Divida Ativa da Unido, mediante a
apresentagado de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (SRFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributérios federais e a Divida
Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive os créditos tributarios relativos as contribui¢des
sociais previstas nas alineas "a" a "d" do paragrafo Gnico do artigo 11 da Lei Federal n.2 8.212/1991;

b) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Estadual, do estado sede da licitante;

¢) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Municipal, da sede do licitante;

.::“"'".f""".'.""vc. ‘\_;_‘S?; Xmt
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d) Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos junto ao FGTS;

7.2.4, Da Regularidade trabalhista:

a) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justi¢a do Trabalho, mediante a apresentacgdo de
certiddo negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-
Lei n® 5452, de 12 de maio de 1943, com validade igual ou posterior a data prevista para a abertura desta
Licitagdo (www.tst.jus.br/certidao).

7.2.5. Da Qualificacdo econémica e financeira:

a) Certiddo negativa de faléncia ou concordata expedida pelo Distribuidor do Foro ou Cartério da sede da
licitante, com validade de 90 (noventa) dias da data de sua expedicéo.

7.1.6. Das Declaragdes:

a) Declaragdo de fatos impeditivos, recebimento da documentacio e ndo contratagdo de menor (ver modelo
conforme Anexo III).

b) Declaragao de Incompatibilidade Negocial (modelo Anexo V);

7.2.6. Documentos Relativos a qualificacido técnica:

a) Copia do RG e CPF do Responsével Técnico da empresa;

b) Registro do profissional responsavel técnico no Conselho Regional de Farmdcia;

c) Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satde - CNES;

d) Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional de Farmdcia;

7.2.7. Documentacdo complementar

a) Alvara de funcionamento, em pleno vigor;

b) Alvara de licenga sanitaria;

c) Declaragdo de aceitagio do prego (MODELO ANEXO III).

8 - CONDIGCOES PARA PRESTACAO DE SERVICOS:

8.1. Os servigos contratados serdo prestados através dos profissionais do estabelecimento credenciado.

8.2. E de responsabilidade exclusiva e integral do CREDENCIADO o pagamento destes profissionais, incluido o
recolhimento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo
empregaticio, cujo énus e obrigagdes em nenhuma hipétese poderdo ser transferidos para o Municipio

de Coronel Vivida - PR.

8.3. Os demais direitos e obrigagdes das partes serdo objeto do Contrato de Prestagdo de Servigo. (‘b/
8
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9 - ASSINATURA DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO

9.1. 0 habilitado sera convocado para assinatura do contrato, devendo comparecer no prazo maximo de 05
(cinco) dias uteis, sob pena de decair do direito da contratagao.

10 - DO PRAZO DE CONTRATACAO

10.1. A vigéncia do credenciamento sera de 12 (doze) meses, iniciando-se em 24 de Abril de 2017 até 23 de
Abril de 2018.

11 - DAS PENALIDADES

11.1. A CONTRATADA ser4 aplicada multa pelo CONTRATANTE, sem prejuizo da faculdade de rescisdo e
aplicagdo das demais penalidades, bem como, da indenizagdo por eventuais perdas e danos, a serem apuradas
na forma da legislagdo em vigor, na importancia de até 10% (dez por cento) do valor total do contrato, pela
execugdo irregular do contrato, ou ainda em caso de descumprimento das clausulas contratuais e legislagio
atinente,

11.2. Na eventual aplicacdo de multa, o seu quantum serd automaticamente descontado do valor a ser pago a
CONTRATADA.

12 - DA RESCISAQ

12.1. Ocorrendo motivo que justifique e/ou aconselhe, atendido em especial o interesse da CONTRATANTE, o
presente contrato podera ser rescindido unilateralmente pela CONTRATANTE a qualquer momento, mediante
notificagdo para imediata suspensdo dos servigos.

12.2. A CONTRATADA podera a qualquer tempo denunciar o ajuste, bastando, para tanto, notificar
previamente a Administragdo, com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

13 - DISPOSICOES GERAIS

13.1. 0 municipio de Coronel Vivida, Estado do Parana, sempre que entender necessario, dard publicidade de
outro chamamento publico, com o intuito de preencher eventuais necessidades ou suprimento dos servigos
aqui descritos.

13.2. O contetido deste edital de chamamento encontra-se disponivel para download no site:
www.coronelvivida.pr.gov.br

13.3. Maiores informagdes poderdo ser obtidas junto ao Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo
Mezzomo, s/n, centro, Coronel Vivida, Estado do Parana, de segunda a sexta-feira, das 08h00min as 12h00min
e das 13h30min as 17h30min, ou através do telefone (46) 3232-8300.
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14 - ANEXOS
14.1. Integra o presente instrumento:
Anexo | Modelo de Requerimento para Credenciamento.
Anexo I1 Modelo de Declaragdo de fatos impeditivos, recebimento da documentagdo e ndo
contratacdo de menor
Anexo III Modelo de Declaragio de Aceitagio do Prego
Anexo IV Minuta de contrato.
Anexo V Declaragdo de Incompatibilidade Negocial

14.2. Para dirimir quaisquer questdes decorrentes da licitagdo, ndo resolvidas na esfera administrativa, sera
competente o foro da Comarca de Coronel Vivida.

Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017.

ol

S ST P p— Aziliero
Presidente da Comissdo de Licitagdo
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ANEXO I

CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

0 interessado, abaixo qualificado, requer sua inscrigio no CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA
PRESTACAO DE SERVICOS LABORATORIAIS, nos termos do edital de Chamamento Piblico n2 03/2017.

Razio social:

CNPJ:

Endereco:

Cidade: Estado: CEP:
E-mail: Telefone(s):
Local e data.

Assinatura do requerente

Nome completo do representante legal
CPF

RG

Fax:

11
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ANEXO I
CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

DECLARACAO DE FATOS IMPEDITIVOS, RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO E NAO CONTRATAGAO DE
MENOR

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - PR

Identificagdo da Proponente

Declaramos, para fins de participagdo no Chamamento Ptiblico n® 03/2017, que néo existem fatos que
impegam a nossa participagdo neste credenciamento e, também, de que nos comprometemos, sob as penas da
Lei, a levar ao conhecimento do Municipio de Coronel Vivida - Secretaria Municipal de Administragio,
qualquer fato superveniente, posterior, que venha a impossibilitar a habilitagdo, de acordo com o estabelecido
no paragrafo 22 do Artigo 32 da Lei 8.666/93.

Declaramos, ainda, que recebemos todas as copias do referido chamamento, bem como todas as
informagdes necessarias que possibilitem a entrega da proposta, em conformidade com a Lei n? 8.666/93,
concordando com os termos do edital.

Declaramos, finalmente, para fins do disposto no Inciso V do Artigo 27 da Lei 8666/93, acrescido pela
Lei 9.854/99, que ndo empregamos menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e que
ndao empregamos menor de dezesseis anos.

Por ser expressdo da verdade, firmamos a presente.

(Local e Data)

Assinatura

Nome completo do representante legal
CPF

RG

12
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ANEXO III

CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

DECLARAGAO DE ACEITAGCAO DO PRECO

MUNIC{PIO DE CORONEL VIVIDA - PR

(Razao Social), CNPJ n2. (xxxx), sediada, (Enderego Completo) Declaro que concordamos executar os servigos
constantes no edital de Chamamento Publico n® 03/2017, pelos pregos estipulados pelo municipio de Coronel
Vivida, conforme tabela abaixo:

ITEM QTDE UN cOD. DESCRICAO VALOR VALOR
TOTAL PMCV UNITARIO TOTAL R$
ESTIMADA R$
1 1.600 UN 1318 | EXAME LABORATORIAL DE ANALISE DE 5,20 8.320,00
CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO
URINARIO
2 600 UN 1321 | EXAME LABORATORIAL DE ANTIBIOGRAMA 7,34 4.404,00
3 15 UN 1323 | EXAME LABORATORIAL DE AVIDEZ PARA 24,29 364,35
TOXOPLASMOSE
4 50 UN 1324 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 324,00
PARA PESQUISA DE BAAR (TUBERCULOSE)
5 15 UN 1327 | EXAME LABORATORIAL DE BACILOSCOPIA DIRETA 6,48 97,20
PARA PESQUISA DE BAAR (HANSENIASE)
6 1.600 UN 1331 | EXAME LABORATORIAL DE BACTERIOSCOPIA 3,96 6.336,00
7 10 UN 1333 | EXAME LABORATORIAL DE BRUCELOSE (HA) 5,80 58,00
8 12 UN 1335 | EXAME LABORATORIAL DE CISTICERCOSE (EIE) 11,02 132,24
9 15 UN 1337 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA AGG - IF1 11,74 176,10
10 15 UN 1345 | EXAME LABORATORIAL DE CLAMIDIA IGM - IFI 11,77 176,55
11 30 UN 1346 | EXAME LABORATORIAL DE CLEARANCE DE 4,99 149,70
CREATININA
12 200 UN 1347 | EXAME LABORATORIAL DE COAGULOGRAMA (T. 8,68 1.736,00
SANG,, T. COAG., P. LACO, RET. DO COAG. E CONT.
PLAQ))
13 200 UN 1348 | EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 3,56 712,00
PLAQUETAS
14 350 UN 1349 | EXAME LABORATORIAL DE CULTURA DE BACTERIAS 8,28 2.898,00
PARA IDENTIFICACAO
15 500 UN 1350 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAQ DE 5,22 2.610,00
CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
16 80 UN 1351 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 14,37 1.149,60
CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)
17 150 UN 1352 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,07 610,50
FATOR REUMATOIDE
18 400 UN 1353 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 8,15 3.260,00
TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA
19 600 UN 1354 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 4,28 2.568,00
TEMPO E ATIVIDADE DE PROTROMBINA (TAP)
20 450 UN 1355 | EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 3,99 1.795,50
VELOCIDADE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS)
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21 170 UN 1356 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAOQO DIRETA 2,14 363,80
E REVERSA DE GRUPO ABO
22 700 UN 1357 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ACIDO 2,89 2.023,00
URICO
23 30 UN 1358 EXAME LABORATORIAL DE DETERMINACAO DE 18,42 552,60
ACIDO VALPROICO
24 200 UN 1360 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE AMILASE 2.77 554,00
25 500 UN 1361 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM ANTIGENO 22,75 11.375,00
PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)
26 150 UN 1362 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,18 477,00
BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES
27 30 UN 1363 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 21,92 657,60
CARBAMAZEPINA
28 100 UN | 1364 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE CALCIO 2,79 279,00
29 1.000 UN | 1365 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL HDL
30 1.000 UN 1366 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,03 5.030,00
COLESTEROL LDL
31 1.000 UN 1367 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,77 2.770,00
COLESTEROL TOTAL
32 80 UN 1368 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 463 370,40
COLINESTERASE
33 1.500 UN 1369 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 4.245,00
CREATININA
34 15 UN 1394 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 511 76,65
CREATINOFOSFOQUINASE - FRACAO MB
35 120 UN 1395 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 731 877,20
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
36 60 UN 1396 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,23 313,80
DESIDROGENASE LATICA
37 30 UN 1397 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,65 379,50
ESTRADIOL
38 4] UN 1398 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,37 290,55
FENOBARBITAL
39 100 UN 1399 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRITINA 18,61 1.861,00
40 60 UN | 1400 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FERRO 4,07 244,20
SERICO
41 20 UN 1401 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOLATO 18,90 378,00
(ACIDO FOLICO)
42 200 UN 1402 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 292 584,00
FOSFATASE ALCALINA
43 40 UN 1409 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE FOSFORO 2,93 117,20
44 400 UN 1411 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GAMA 4,94 1.976,00
GLUTAMIL TRANSFERASE (GAMA GT)
45 2.200 UN 1412 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE GLICOSE 2,82 6.204,00
46 600 UN 1413 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,27 6.762,00
HEMOGLOBINA GLICOSILADA
47 100 UN 1415 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 11,07 1.107,00
HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (FSH)
48 100 UN 1416 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,16 1.216,00
HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)
49 1.500 UN 1417 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,45 18.675,00
HORMONIOQ TIREOESTIMULANTE (TSH)
50 60 UN 1418 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,79 767,40
IMUNOGLOBULINA E (IGE)
51 30 UN 1420 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE LITIO 4,41 132,30
52 60 UN 1421 EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,42 805,20
s
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MICROALBUMINURIA

53 30 UN | 1422 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,91 87,30
MUCOPROTEINAS

54 50 UN | 1423 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 45,84 2.292,00
PARATOHORMONIO

55 360 UN | 1425 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE POTASSIO 2,85 1.026,00

56 60 UN | 1426 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,12 787,20
PROLACTINA

57 300 UN | 1427 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE PROTEINA 4,14 1.242,00
C REATIVA

58 60 UN | 1428 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 3,71 222,60
PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

59 50 UN | 1429 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,83 141,50
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

60 200 UN | 1430 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE SODIO 2,73 546,00

61 60 UN | 1431 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 13,37 802,20
TESTOSTERONA

62 50 UN | 1433 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 19,17 958,50
TIREOGLOBULINA

63 150 UN | 1434 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 12,54 1.881,00
(T4)

64 500 UN | 1436 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE TIROXINA 15,80 7.900,00
LIVRE (T4 LIVRE)

65 800 UN | 1437 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)

66 800 UN | 1439 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 2,94 2.352,00
TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

67 40 UN | 1440 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 5,41 216,40
TRANSFERRINA

68 1.100 UN | 1441 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 517 5.687,00
TRIGLICERIDEOS

69 200 UN | 1442 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE 12,38 2.476,00
TRIIODOTIRONINA (T3)

70 50 UN | 1443 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE VITAMINA 17,63 881,50
B12

71 30 UN | 1444 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE ZINCO 19,50 585,00

72 800 UN | 1445 | EXAME LABORATORIAL DE DOSAGEM DE UREIA 2,88 2.304,00

73 50 UN | 1446 | EXAME LABORATORIAL DE EXAME 3,98 199,00
MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)

74 50 UN | 1447 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
GG

75 50 UN | 1448 | EXAME LABORATORIAL DE FTA-ABS PARA SIFILIS - 12,34 617,00
IGM

76 30 UN | 1456 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS CULTURA 6,39 191,70

77 30 UN | 1457 | EXAME LABORATORIAL DE FUNGOS, EXAME DIRETO 4,19 125,70

78 2.000 UN | 1458 | EXAME LABORATORIAL DE HEMOGRAMA 6,07 12.140,00

79 20 UN | 1459 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 17,24 344,80
ANTICORPOS ANTI-ESPERMATOZOIDES (ELISA)

80 300 UN | 1460 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,32 4.296,00
ANTICORPOS ANTI- HIV-1 + HIV-2 (ELISA)

81 30 UN | 1461 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 114,59 3.437,70
ANTICORPOS ANTI-HIV (WESTERN BLOT)

82 60 UN | 1462 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 4,05 243,00
ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO),
DETERMINACAO QUANTITATIVA
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83 100 UN 1463 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,64 2.064,00
ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN)
84 80 UN 1464 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,23 2.098,40
ANTICORPOS IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC-IGG)
85 20 UN 1465 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 16,49 329,80
ANTICORPOS ANTI-PEROXIDASE
86 150 UN 1466 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,28 3.342,00
ANTICORPOS CONTRA ANTIGENOQ DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBS)
87 120 UN 1467 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 22,44 2.692,80
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C
(ANTI HCV)
88 35 UN 1468 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 13,12 459,20
ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS
89 200 UN | 1469 | EXAME LABORATORIAL DE BETA HCG 14,10 2.820,00
90 260 UN 1470 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGG 24,22 6.297,20
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO IGG)
91 80 UN 1471 EXAME LABORATORIAL DE  PESQUISA DE 25,34 2.027,20
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-1GG)
92 30 UN 1472 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,35 610,50
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
93 15 UN 1474 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,91 313,65
ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
94 35 UN 1477 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,65 722,75
ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS DA EPSTEIN
BAAR
95 70 UN 1478 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 14,16 991,20
ANTICORPOS 1GM ANTICITOMEGALOVIRUS
96 180 UN 1479 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIC. IGM 25,45 4.581,00
ANTI TOXOPLASMA ( TOXO IGM)
97 100 UN 1480 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 26,22 2.622,00
ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI HBC- IGM)
98 60 UN | 1481 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 25,83 1.549,80
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGM)
99 30 UN | 1482 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,47 614,10
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA
100 15 UN 1483 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 21,05 315,75
ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA -
HERPES ZOSTER
101 30 UN 1484 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE 20,58 617,40
ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VIRUS EPSTEIN BAAR
102 15 UN 1488 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTI- 12,35 185,25
ESCLERODERMA (SCL 70)
103 350 UN | 1490 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE ANTIGENO 26,38 9.233,00
SUPERF. HEPTATITE B (HBS AG)
104 30 UN 1493 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE CELULAS 8,15 244,50
(LE)
105 180 UN 1499 EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR RH 2,11 379,80
(INCLUI D FRACO)
106 300 UN | 1500 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE OVOS E 2,72 816,00
CISTOS DE PARASITAS (EPF)
107 400 UN | 1501 | EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE SANGUE 3,23 1.292,00
OCULTO NAS FEZES

-




MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA
ESTADO DO PARANA

{\%’ y

108 30 UN | 1502 [ EXAME LABORATORIAL DE PESQUISA DE FATOR 5,88 176,40
REUMATOIDE (WAALER ROSE)

109 80 UN | 1503 | EXAME LABORATORIAL DE PSA LIVRE 23,54 1.883,20

110 30 UN 1505 EXAME LABORATORIAL DE CONTAGEM DE 4,34 130,20
RETICULOCITOS

111 300 UN 1508 EXAME LABORATORIAL DE ROTAVIRUS (PESQUISA) 4,19 1.257,00

112 60 UN | 1511 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL P/ 4,19 251,40
DIAGNOSTICO DA SIFILIS

113 60 UN 1512 EXAME LABORATORIAL DE TESTE INDIRETO DE 4,31 258,60
ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) - COOMBS
INDIRETO

114 100 UN | 10035 | EXAME LABORATORIAL DE TESTE DE VDRL PARA 4,29 429,00
DIAGNOSTICO DA SIFILIS EM GESTANTE

115 20 UN | 16043 | DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 39,17 783,40

116 25 UN | 16044 | PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO 25,10 627,50
(CEA)

TOTAL GERAL ESTIMADO 224.340,24

(Local e Data)

Assinatura

Nome completo do representante legal

CPF
RG

i
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ANEXO IV
MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO N2 XX/2017 CREDENCIAMENTO N2 03/2017  INEXIGIBILIDADE N2 XX/2017

CONTRATO DE PRESTAGCAQ DE SERVICOS QUE ENTRE SI FAZ[::M DE UM LADO O MUNICiPIO DE CORONEL
VIVIDA JUNTAMENTE COM O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CORONEL VIVIDA E A EMPRESA
XXX xxxxxxx, NA FORMA ABAIXO:

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA, PARANA, pessoa juridica de direito
ptblico, com sede na Praga Angelo Mezzomo, s/n?, Centro, Estado do Parand, inscrito no CNP] sob o n2.
76.995.455/0001-56, neste ato representado pelo Exmo. Prefeito Municipal Sr. Frank Ariel Schiavini, inscrito
no CPF sob o n® 938.311,109-72 e RG n? 5.767.644-2 SSP/PR, residente e domiciliado em Coronel Vivida -
PR, juntamente com o FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CORONEL VIVIDA - PARANA, pessoa juridica de
direito ptblico, com sede na Rua Romério Martins, 154, Centro, Estado do Parang, inscrito no CNPJ sob o n2
08.906.533/0001-49, neste ato representado pela Diretora do Departamento de Satide Sra. Liliane Guarrezi
Fontanive, inscrita no CPF sob o n? 047.309.719-22 e RG n®. 7.586.860-0 SSP/PR, residente e domiciliada em
Coronel Vivida - PR, a seguir denominado CONTRATANTE, e do outro, a empresa XXXXXXXXXXXXXXXXXX,
pessoa juridica de direito privado, estabelecida na Rua XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, XXXXXX, XXXXXXXXXXXXXXXX,
inscrita no CNP] sob o nimero xxooxxxXxxxxxxxxxxx, representada pelo(a) Sr.(a) XOOXXXXXXXXXXXXXXX,
inscrito(a) no CPF sob o0 n? xooomxxxxxxxx e RG n? xxxxxxxxxxx, residente e domiciliado na cidade de
XXXXXXXXXXXXXXXXX, estado xxxxx, a seguir denominada CONTRATADA, estando as partes sujeitas as normas
da Lei Federal n? 8666 de 21 de junho de 1993 e alteragdes posteriores, ajustam o presente contrato em
decorréncia do edital de Chamamento Piblico n? 03/2017, mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Paragrafo tnico: O presente contrato tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA
PRESTADORA DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, conforme as necessidades do Departamento de
Satde do municipio.

ITEM, QTDE ESTIMADA, DESCRICAO, VALOR UNITARIO, VALOR TOTAL ESTIMADO.

CLAUSULA SEGUNDA - LOCAIS DOS SERVICOS

Paragrafo Unico: As coletas dos exames deverio ser efetuadas em estabelecimento situado no
perimetro urbano do municipio de Coronel Vivida - PR; devendo o estabelecimento estar de acordo
com as exigéncias legais do ministério da Satde e vigilidncia Sanitaria.

CLAUSULA TERCEIRA - DOS SERVICOS E VALOR

Pardgrafo primeiro: A CONTRATANTE pagara os valores a CONTRATADA pelos exames laboratoriais e
quantidades realizadas no més em vigéncia.

Pardgrafo segundo: O valor total estimado deste contrato é de R$ xxx (xxxxxxx), conforme valores unitarios
detalhados na cldusula primeira, ndo obrigando o municipio a contratar sua totalidade, ja que é um valor
estimado e sera executado conforme a demanda do Departamento de Satide do municipio.

CLAUSULA QUARTA - DO PRAZO E ALTERACOES
A vigéncia do contrato sera de xx (xxxx) meses e xx (xxx) dias, iniciando-se em xx de xxxx de 2017 até xx de

xxxx de 201x. ?/’
P
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Paragrafo Primeiro: As quantidades ora estimadas poderdo sofrer alteragdes, durante o prazo de vigéncia do

contrato, para mais ou para menos, tendo em vista a necessidade, podendo ser excluidos servigos a critério da
CONTRATANTE, mesmo que resulte em redugdo do objeto do contrato.

Paragrafo Segundo: Este contrato podera ser rescindido a qualquer tempo, devendo uma parte comunicar a
outra, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO E RECURSOS ORCAMENTARIOS

Pardgrafo primeiro: A CONTRATADA deverd entregar as notas fiscais no Departamento de Salde da
CONTRATANTE, no horario de expediente, juntamente com o relatério detalhado dos exames executados
no més.

Paragrafo segundo: O pagamento correspondente as notas fiscais relativas aos servigos sera realizado até o
102 (décimo) dia do més subsequente ao da realizagdo dos servigos, pela Tesouraria do CONTRATANTE
diretamente em conta corrente bancaria em nome do favorecido.

Pardgrafo terceiro: Caso no dia previsto no pardgrafo anterior ndo haja expediente no Departamento
Financeiro do CONTRATANTE, o pagamento sera efetuado no primeiro dia atil subsequente.

Paragrafo quarto: Em caso de ndo cumprimento pela CONTRATADA de disposi¢do contratual, os pagamentos
poderdo ficar retidos até posterior solugio, sem prejufzos de quaisquer outras disposi¢des contratuais.
Pardgrafo quinto: Nenhum pagamento serd feito a CONTRATADA no caso de ter sido multada, antes de
quitada ou relevada a multa.

Pardgrafo sexto: Os recursos orgamentdrios para o pagamento das obrigagdes decorrentes dos eventuais
servigos funerarios correrdo por conta da dotacio orgamentaria abaixo indicada:

OR/UN | UNIDADE FUNCIONAL PROGRAMATICA ELEMENTO DE FONTEDE | CODIGO
DESPESA RECURSOS | REDUZIDO
06/01 Departamenta de Saiide 06.001.10.301.0019.2.027 3.3.90.39.50.99 000 2874

CLAUSULA SEXTA - DO REAJUSTE
Paragrafo tnico: Os valores unitdrios a serem pagos pelos servigos ndo serdo reajustados durante a vigéncia
do presente contrato.

CLAUSULA SETIMA - ATRASO DE PAGAMENTO

Pardgrafo tnico: O atraso no pagamento de qualquer das mensalidades por prazo igual ou superior a 60
(sessenta) dias d4 a CONTRATADA o direito a interrupgiao dos servicos contratados, ficando condicionada a
retomada na prestacdo dos servigos contratados, mediante prévio pagamento das parcelas em atraso.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

Pardgrafo primeiro: A CONTRATADA assumird integral responsabilidade pelos danos que causar a
CONTRATANTE ou a terceiros, por si ou por seus sucessores e/ou prepostos, na execu¢ao do objeto do
presente contrato, isentando o CONTRATANTE de qualquer reclamagédo que possa surgir em decorréncia dos
mesmos, inclusive quanto as de natureza trabalhista e previdencidria, fiscal e civil e criminal.

Paragrafo segundo: A mé qualidade dos servigos ou o descumprimento de obrigacdes poderd acarretar a
suspensdo dos pagamentos de faturas/notas fiscais, sem prejuizos de outras san¢des previstas.

Paragrafo terceiro: Compete 8 CONTRATADA, a responsabilidade direta pela execugdo de todos os servigos, na
conformidade do edital.

Pardgrafo quarto: A CONTRATADA, obriga-se a manter durante toda a vigéncia do contrato, com todas as
condigdes de habilitagdo exigidas no edital de chamamento/credenciamento n®. XX/2017, sob pena de os
pagamentos nio serem realizados.

>
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CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Cabera ao CONTRATANTE:

I - efetuar pontualmente o pagamento dos valores devidos;

II - fornecer, mediante solicitagdo escrita da CONTRATADA, informag6es adicionais, dirimir dividas e orienta-
la nos casos omissos.

Pardgrafo primeiro: O CONTRATANTE, para assegurar o cumprimento das obrigagdes assumidas pela
CONTRATADA, compromete-se a seguir a risca os procedimentos exigiveis, para um bom atendimento.

CLAUSULA DECIMA - DA INEXECUGAO DO CONTRATO, MULTAS E PENALIDADES

A CONTRATADA serdo aplicadas as seguintes penalidades, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal,
que couberem a mesma.

Paragrafo primeiro: Ficard impedida de licitar e contratar com a Administracdo direta do Municipio de
Coronel Vivida, Estado do Parand, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, ou enquanto perdurarem os motivos
determinantes da punigdo, a pessoa, fisica ou juridica, que praticar quaisquer atos previstos no artigo 72 da
Lei Federal n2 10.520, de 17 de julho de 2002,

Paragrafo segundo: A sangdo de que trata o subitem anterior podera ser aplicada juntamente com as multas
aqui previstas, garantido o exercicio de prévia e ampla defesa, conforme segue:

a) Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor total do contrato, caso da d
cancelamento do contrato.

b) Multa de 2% (dois por cento) sobre o valor total do contrato, por dia de atraso, no caso da vencedora nio
cumprir qualquer uma das clausulas do edital e ou contrato, até o limite maximo de 10 (dez) dias corridos,
quando dar-se-a por cancelado o contrato.

Paragrafo terceiro: Constituem hipéteses que podem determinar adogdo das sangdes de suspensdo e
declaragdo de inidoneidade:

a) inexecugdo total de obrigagdes contratuais;

b) inexecugdo parcial de obrigagdes contratuais;

c) de pessoas fisicas ou juridicas que tenham sofrido condenagéo definitiva por praticarem, por meios dolosos,
fraude fiscal no recolhimento de quaisquer tributos;

d) pratica de atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitagdo (sdo exemplos de ilicitudes: falsear dados
e demonstrativos, apresentar declaragdes falsas, apresentar documentos com falsidade ideoldgica, oferecer
amostras diversas da contratada, realizar combinag¢des indevidas, do tipo jogo de planilhas e arranjos escusos,
entre outras);

e) demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administragio Publica em virtude de atos ilicitos
praticados.

f) ma qualidade no atendimento médico.

Paragrafo quarto: Da aplicagdo de multa cabera recurso ao CONTRATANTE no prazo de 3 (trés) dias, a contar
da data do recebimento da respectiva notificagdo, mediante prévio recolhimento da respectiva multa, sem
efeito suspensivo, até que seja devidamente efetuada justificativa exposta; o CONTRATANTE julgara, no prazo
maximo de 30 (trinta) dias, procedente ou improcedente a penalidade a ser imposta, devendo fundamenta-la
e, se improcedente, a importincia recolhida pela contratada sera devolvida pelo MUNICIPIO, no prazo de 12
(doze) dias contados da data do julgamento.

Parigrafo quinto: Verificada qualquer infracido do contrato, o CONTRATANTE, independente, de notificagao
judicial, podera rescindir o contrato.

Parégrafo sexto: Suspensdo do direito de licitar e contratar junto o CONTRATANTE, pelo prazo de até 2 (dois)
anos, na ocorréncia da rescisdo de pleno direito do contrato pela faléncia da Contratada, ou da rescisdo
administrativa do contrato por culpa da mesma.

Paragrafo sétimo: Declaragdo de inidoneidade para licitar e contratar junto o CONTRATANTE na ocorréncia de
rescisdo de pleno direito do Contrato pela faléncia da empresa contratada ou da rescisdo administrativa do
contrato por culpa da mesma quando a natureza e as caracteristicas da infragdo se revistam a juizo
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CONTRATANTE, do carater de especial gravidade, ou ainda, nos casos em que fatos e penalidades anteriores
ou da reincidéncia a indiquem para o resguardo do interesse do Servigo Piiblico

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - SUSPENSAO DE PAGAMENTO

0O CONTRATANTE suspendera o pagamento de qualquer quantia devida a CONTRATADA, sempre que ocorrer
circunstancia que coloque em risco a realizagdo dos objetivos do presente Contrato e bem assim no caso da
CONTRATADA se recusar ou dificultar ao CONTRATANTE, a livre fiscalizagdo dos servigos, ou ainda no caso de
paralisagao dos mesmos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - RESCISAO

O presente Contrato podera ser rescindido de pleno direito, independentemente de notificagdo judicial, nas
seguintes hipdteses:

a) infringéncia de qualquer obrigacao ajustada;

b) liquidagdo amigével ou judicial, concordata ou faléncia da CONTRATADA;

c) se a CONTRATADA, sem prévia autorizagdo do CONTRATANTE, transferir, caucionar ou transacionar
qualquer direito decorrente deste Contrato;

d) e os demais mencionados no Art. 77 da Lei n? 8.666/93.

Paragrafo primeiro: A CONTRATADA indenizard o CONTRATANTE por todos os prejuizos que esta vier a
sofrer em decorréncia da rescisdo por inadimplemento de suas obrigacoes contratuais.

Paragrafo segundo: Atendido o interesse publico e desde que ressarcido de todos os prejuizos, a
CONTRATANTE podera efetuar o pagamento compativel a CONTRATADA:

a) dos servigos corretamente executados.

b) de outras parcelas, a critério do CONTRATANTE.

Pardgrafo terceiro: No caso do CONTRATANTE precisar recorrer a via judicial para rescindir o presente
Contrato, ficara a CONTRATADA sujeita a multa convencional de 10% (dez por cento) do valor do Contrato,
além das perdas e danos, custas processuais e honorarios de advogado, estes fixados em 20% (vinte por
cento) do valor do Contrato.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DISPOSICOES GERAIS

Ao presente contrato se aplicam as seguintes disposicdes gerais.

a) Nenhum servigo fora das especificacbes deste Contrato podera ser realizado, ainda que em carater
extraordinario, sem a prévia e expressa concordancia do CONTRATANTE.

b) A CONTRATADA, ndo poderd, de forma alguma, sub empreitar os servigos objeto deste contrato a outras
empresas, devendo a execugdo dos mesmos ser realizada por profissionais a ela vinculada.

c) A CONTRATADA assume exclusiva responsabilidade pelo cumprimento de todas as obrigagdes decorrentes
da execucdo deste contrato, sejam de natureza trabalhista, providenciaria, comercial, civil ou fiscal,
inexistindo solidariedade do CONTRATANTE relativamente a esses encargos, inclusive os que eventualmente
advirem de prejuizos causados a terceiros.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - SUCESSAO E FORO

As partes firmam o presente instrumento em 02 (duas) vias de igual teor e forma na presen¢a das
testemunhas abaixo, obrigando-se, por si e seus sucessores, ao fiel cumprimento do que ora ficou ajustado,
elegendo para Foro do mesmo o da Comarca de Coronel Vivida, Estado do Parand, para solugdo de toda e
qualquer questido dele decorrente, ndo obstante qualquer mudanga de domicilio da CONTRATADA que, em
razdo disso, é obrigada a manter um representante com plenos poderes para receber notificagdo, citacao
inicial e outras medidas em direito permitidas.
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Coronel Vivida, xx de xoaxxxxx de 2017.

Frank Ariel Schiavini Liliane Guarrezi Fontanive XXXKXKXXXKKXKXKKK
Prefeito Municipal Diretora Dpto de Saude XXXXOOKKKKX KKK
Contratante Contratante Contratada
Testemunhas:
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ANEXOV
CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2017

MODELO DE DECLARAGAO DE INCOMPATIBILIDADE NEGOCIAL

A CIPIESA wiomvssssusiinmsitissiinssivipisist declara para os devidos fins de direito e sob as penas da lei, em
atendimento as normas vigentes que ndo possui em seu quadro societirio pessoas vedadas pelos incisos do
art. 9° da Lei Federal n° 8.666/93.

Além disso, declara a que ndo possui em seu quadro societirio pessoas que tenham incompatibilidade
negocial com o Municipio nos termos da Constituigio Federal e da Simula Vinculante n® 13 do STF.

E por ser expressdo de verdade, dou f¢.

(Local e Data)

Nome e assinatura do Representante Legal ou Procurador da empresa
CPF e RG do declarante
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MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - ESTADO DO PARANA
AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CREDENCIAMENTO N° 03/2017
O Municipio de Coronel Vivida, torna publico que estara aberto a partir do dia 24 de Abril de 2017, por
um periodo de 12 (doze) meses, no horario das 08:00 as 12:00 e das 13:30 as 17:30 horas, a
inscricdo ao processo de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES DE
SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, nos moldes da Lei Federal n° 8.666/93, de 21 de junho
de 1993, art. 25, “caput’. O edital esta disponivel para retirada na sede do Municipio de Coronel
Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo, s/n, Coronel Vivida, Parand ou através do site
www.coronelvivida.pr.gov.br e informagbes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017.
Ademir Antonio Aziliero, Presidente da Comiss&o de Selegéo.
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NOTA 1 - OVN-WWA CIRCULANTE DE R 608.115,76, REFERENTE A TRANSFERENCIAS DO EXECUTIVO PARA EXECUCAD DO PREDIO
PROPRIO DO LEGISLATIVO MUNICIPAL, E TAMBEM COBERTURA DE RESTOS A PAGAR REFERENTE A ESTA OBRA e
NOTA 2 - O VALOR REFERENTE ATIVO NAD CIRCULANTE DE R§ 1.244.784,05, VARIAGAO DE 2018 PARA 2018, IMOBILIZADO,
CONTRUEAO PARGIAL DA SEDE PROPRIA DA EAMARA MUMCIPAL, MOTIVG PELA VARIAEAD DO IBBAIZADO DE UM EXERCICIO PARA GUTRO. PREFEITURA MUNICIPAL MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE
NOTA 3 - O VALOR DE M 213.531M 00 PASSIVO FINANCEIRD, REFERFENTE A VALORES EMPENHADOS E NAD PAGOS NO EXECICIO DE 2016, DESULING: EFEADO DO PARANA
VALORES DA OSRA EM ANDAMENTO. DECRETO N® 041/2017
PORTANTO ESTE BALANGO PATRAONAL REPRESENTA A COVIABLIOADE DA CMMARA MUMIGIPAL DE SAUDADE DO KGUAGU - PR EXTRATO DO TERMO ADITI- DATA: 05.04.2017
NTE EXERCICIO DE 2016, E REALIZADO DENTRO DAS NORMAS DE CONTABILIDADE APLICADAS AQ SETOR PUBLICO. VO CONTRATO 147/2015, DO SUMULA: Altera o Cronograma Financeiro para o Exercicio Financeiro de
DIA 05 DE ABRIL DE 2017. 017e ” ‘ -
“FICA PRORROGADO A VI- O Prefeito Municipal de Itapejara D" Oeste, Estado do Parani, Senhor Agilber-
GENCIA DO CONTRATO E 1o Lucindo Perin, no use das atribuigdes que he sdo conferidas pela Lei Or-
PRI - Gt ks Bt o B4R 1318 DO PRAZO DE EXECUGAO glntea Municipak
DA OBRA MAIS 240 (DUZEN. DECATIA:
TOS E QUARENTA) DIAS, PAS- Axt. 1°. Fica alterado o Decreto 007/2017 de 16 de janeiro de 2017 que dispie
SANDO O NOVO PRAZO DE sobre a Programagdo Fi ira para o Exerclcio Fi iro de 2017, efetu-
— —_— e N pe— VIGENCIA VIGORAR ATE A ando alteragies diminutivas do cronograma de desembolso, alteragdes adicio-
basode: Evmmenm do FENS Balango Patrimenial DATA DE 30 DE NOVEMBRO nais do cronograma de desembolso ¢ ultéragbes adicionais das cotas de recei
st G D00 - CAMARA BICIPAL DE 2017. NAO HAVERA REA- tas deacordo com o aneso | do decrata;
e o s ] JUSTES, NEM CORRECAO DOS Art. 2¢ - Este Decreto entra em vigor nu data de sua publicagio.
eataioie :I' Ear e l PRECOS UNITARIOS” Gabinete do Prefeito Muni¢ipal de llapefara D" Qeste, Estado do Parani, aos
_.7 05 (cinco) dias do més de abril de 2017,
Agilberto Lucindo Perin, Vlademir Lucini,
Prefeito Municipal. Dir. Depto de Administragio.
A publicagio na integra do ato
acima s di ivel
no seguinte enderegn el:\rdm- MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - ESTADO DO PARANA
co; htip://amsop.dioems.com br,
edigio do dia 06 de abril de 2017,
conforme Lel Autorizativa n* 714 AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO FUBLICO PARA
de 02 de margo de 2012 CREDENCIAMENTO N* 03/2017
FROURS OF  Ssbmiin ok MR 4 e O Municipio de Coronel Vivida, torna piblico que estard aberto a partir

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPEJARA D'OESTE
AVISO DE LICITACAO

EDITAL DE CONCORRENCIA N* 0012017 = PMID'O

O Municipio de Iapejara D'Ocsle - PR torna piblico que fard realizar, as
HhﬂOmn (quatorze) horas dn dll 11 {onze) de Maio do ano de 2017, na sede

iva do Munici lizads & Avenida Manoel Ribas n® 620 em
lapejara D'Oeste ?nrl.mi. Brasil, CONCORRENCIA para execucio de
recapeamento n.ﬁl(nco sob regime de empreitada por prego global, tipo

IMEnOL PIOgD, & Precos ﬁxos ¢ sem reajuste. dafs) seguinicls) ubnfx)

Quantidade e
Local do objcte Objeto unidade de e:ecuv,so
medida (dius)
Perimetro Urbano | Recape em CBUQ 6.382.20 m? 120

A Pasta Técnica com o inteiro leor do Edual e seus respeclivos modelos,

adendos ¢ ancxos, poderd ser d: ds acima indicado, no
hamh- comercial, ou mhcnuda através do e-mail

itapei iolnetcombr, Inf 3 dicionais, dividas ¢
p\.dldus de deverdo ser inhados & Ci do de Licitagio

na enderego ou e-mail acima mencionados — Telefone (46) 3526 - 8300.
Itapeiara D'Oeste, 03 de Abril de 2017.

Visdemir Lucini - Presidente Comissio de
Licitagdo - Decreto N° 01072017

MUNICIPIO DE TTAPEJARA D' OESTE - ESTADO DO PARANA
PORTARIA N* 13002017
DATA: 05.04.2017

Agliberto Lucindo Perin, Prefeito Municipal, de ltapejara D'Oeste, Estado do Parand,
ueando de suas atribuiges leguls ¢ conslderando o disposto no artigo 64 da Lel orgh-
nica Municipal de 04.02.90, e suas alteracbes.

RESOLVE:

Art. 14 Designar os servidores piblicas senhores Aldecir Pegorind, portador do CPF
n® 680.770.849-15 ¢ RG n* 4.26] 825-0 SSP/PR, ¢ Valdectr Prancisco Vieira portador
do CPF n* 680.822.669-53 & RG n~ 3.870.184-1 SSP/PR ¢ o Senhor Cleverson Aluisio
Juliani, portador do CPF n* 021.288.959-46 ¢ RG n® 7.184.797-7 SSP/PR, sob a pre-
sidéncia do primeiro, para  comissio de Avaliagho cuja finalidade ¢ ava-
IIanlom;lnrlcwdludlﬁmivd:!lndeurddchcmwudembmm
venda de passagens (terminal rodoviirio) com rea de 7,13m2, um hox para venda de

do dia 24 de Abril de 2017, por um periodo de 12 (doze) meses, no ho-
ririo das 08:00 as 12:00 ¢ das 13:30 s 17:30 horas, a inscrigio ao proces-
so de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES
DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, nos moldes da Lei Fe-
deral n* 8.666/93, de 21 de junho de 1993, art, 15, “caput™ O edital estd
disponivel para retirada na sede do Municipio de Coronel Vivida, sito a
Praga Angelo Mezzomo, s/n, Coranel Vivida, Parand ou através do site
wwncorenelvividnpogonhs ¢ Informagoes (46) 3232-8300. Coronel Vi-
vida, 05 de Abril de 2017, Ademir Antonin Aziliero, Presidente du Co-
missdo de Selegio,

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - ESTADO DO PARANA
AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA

CREDENCIAMENTO N® 04/2017
© Municipio de Coronel Vivids, torna pablico que estard aberto a partis

lanches ¢ bebidas (lanchonete) com drea de 59,08m2, um box para venda de

dm-moiﬂdl)numirude |9,00m2.umnlaodeeq)mp-nmb|m ¢ desembar-
lizads na Rus Fernando Ferrari, n® 1017, de propriedade do Mu-

mcﬁ:iode Hapejara [’ Oeste, Parand.

Art. 2¢) Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagio

Gabinete do Prefeito Municipal de tapejara D'Oeste, Estado do Parand, a0s 03 (cinco)

dias do més de abril do ano de 2017,

Reglstre-se e Publique-se:

Agilberto Lucindo Perin,

Prefeito Municipal.

Viademir Lucini,
Diretor Depto. de Administragio,

do dia 24 de Abril de 2017, por um periodo de 12 (doze) meses, no ho-
ririo das 08:00 as 12:00 ¢ das 13:30 &5 17:30 horas, a Inscrigio a0 proces
so de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES
DE SERVICOS DE EXAMES RADIOLOGICOS, nos moldes da Lei Fe-
deral n= 8.666/93, de 21 de junho de 1993, art. 25, "caput™. O edital estd
disponivel para retirada na sede do Municipio de Coronel Vivida, sito a
Pucl Angelo Mezzamo, s/n, Coronel Vivida, Parand ou através do site

4L qov.li- e informagdes (46) 3232-8300. Coronel Vi-
vida, 05 de Abril de 2017. Ademir Antonio Aziliero, Presidente da Co-
missio de Sclegio
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CORONEL VIVIDA

AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CREDENCIAMENTO N° 03/2017

O Municipio de Coronel Vivida, torna publico que estard aberto a partir do dia 24 de
Abril de 2017, por um periodo de 12 (doze) meses, no hordrio das 08:00 as 12:00 e das
13:30 as 17:30 horas, a inscriglo ao processo de CREDENCIAMENTQ DE PESSOAS
JURIDICAS PRESTADORES DE SERVIGOS DE EXAMES LABORATORIAIS, nos
moldes da Lei Federal n® 8.666/93, de 21 de junho de 1893, art. 25, "caput”. O edital esta
disponivel para retirada na sede do Municipio de Coronel Vivida, sitc a Praga Angelo
Mezzomo, s/n, Coronel Vivida, Parané ou através do site www.coronelvivida.pr.gov.br e
informagdes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017, Ademir Antonio Aziliero,
Presidente da Comissao de Selegdo.

AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CREDENCIAMENTO N° 04/2017

O Municipio de Coronel Vivida, torna publico que estara aberlo a partir do dia 24 de
Abril de 2017, por um periodo de 12 (doze) meses, no horério das 08:00 as 12:00 e das
13:30 as 17:30 horas, a inscrigdo ao processo de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS
JURIDICAS PRESTADORES DE SERVIGOS DE EXAMES RADIOLOGICOS, nos
moldes da Lei Federal n® 8.666/93, de 21 de junho de 1893, art. 25, “caput”. O edital esta
disponivel para retirada na sede do Municipio de Corenel Vivida, sito a Praga Angelo
Mezzomo, s/n, Coronel Vivida, Parana ou através do site www.coronelvivida.pr.gov.br e

ormagdes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017. Ademir Anlonio Aziliero,

‘sidente da Comisséo de Selecao.

EDITAL N.° 006/2017 de 04/04/2017 - SELEGAO DE ESTAGIARIOS 2017

O Prefeito Municipal de Coronel Vivida, Estado do Parana, usando de suas atribuigdes

legais, especiaimente as conlidas no art, 37 da Constituigdo Federal, na Lei Federal n°.

Lei n°. 11.788, de 25 de selembro de 2008, e tendo em vista o disposto no Edital de

Selegao de Estagiarios n° 001/2017 de 18/01/2017, combinado com a retificagéo Edital

n° 002/2017, de 19/01/2017 e,

Considerando as inscrigdes de eslagiarios protocoladas durante o periodo de 27/03/2017

a 31/03/2017,

RESOLVE

I. TORNAR PUBLICO a relagdo nominal, por ordem de selegio da 1* etapa, dos

estudantes que se candidalaram a vaga de estagio, na referida area a qual inscreveu-se,

conforme cronograma, de 27/03/2017 a 31/03/2017, habilitados na 1® Etapa, Analise de

Curriculo, conforme Anexo |, e eliminados Anexo I, partes integrantes desle Edital.

Que os candidatos habilitados na 1* etapa, aptos a concorrer na 2" e Gltima etapa

do processo de selegdo — Enlrevista—ficam em cumprimento ao Edital de Selegao de

Estagiarios n®. 001/2017, distribuidos por ordem rigorosa de classificagdo, conforme

inscrigdo na area que se candidatou.

1.2. A convocagao do candidalo para a 2° e (ltima elapa de selegdo, nos termos do

disposto no Edital de Selegao de Estagiario n®. 001/2017, dar-se-4 observada a prioridade

estabelecida no item 1 e seus subitens bem como aos seguintes requisitos:

a) necessidade de preenchimento da vaga. manifestada pelo dirigente da Unidade

Administrativa requisitante e aprovada pelo Chefe do Poder Executivo;

b) por area de estagio, compativel com as atividades da Unidade Administraliva

requisitante.

1.3. Sera considerado aprovado a ocupar a vaga de estdgio o candidato habilitado na 2*
ltima etapa da sele¢do—Entrevista, aplicada nos termos do disposto Edital de Selegéo

.Estagiario n® 001/2017.

1.4. Prioritariamente, serdo convocados os candidatos habilitados para as vagas do

primeiro periodoe de inscri¢@o, classificados pelo Edital n° 003/2017, posteriormente,

seréo convocados os habilitados no segundo periodo de inscrigio classificados e assim

sucessivamente. O Municipio de Coronel Vivida/Pr., reserva-se o direito de convocar os

Candidatos na medida da necessidade da Administragdo Municipal, observado o limite

de vagas existentes,

Il. Os candidalos eliminados na 1* Fase, por n3o terem preenchido todos os requisitos

exigidos no Edilal de Aberlura da Sele¢io de Estagidrios n°. 001/2017, constam no Anexo

Il, parte integrante do presente Edital.

2.1. Faculta-se ao candidato inabilitadc a possibilidade de promover a regularizagdo

da sua inscrigdo indeferida, mediante o cumprimento dos seguintes procedimentos,

cumulativamente:

a) requerer vista da inscrigdo indeferida, nas datas previstas para inscrigdo, conforme

cronograma (subitem 2.3 do edital n® 001/2017);

b) preencher nova ficha de inscri¢io, anexando toda a documentagéo exigida, inclusive a

ficha de inscrigéo indeferida e o requerimenta de vista;

¢) protocolizar sua nova inscrigio, observado o cronograma de datas estabelecido no

subitemn 2.3 do edital de selegdo de estagiario 001/2017.

Coronel Vivida-PR, 04 de abril de 2017.

Frank Ariel Schiavini - Prefeito Municipal

Registre-se e Publique-se

Noemir José Antoniolli - Chefe de Gabinele

Instituido pela Resolugdo 001 de 04 de Cutubro de 2011

dos Municipios do
Sudoeste do Parana
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ANEXO | - Edital n®. 006/2017 de 04/04 2017
Relagdo Nominal de estudantes candidalos a vaga de estagio,
Edital de Selegéo de estagiarios n®. 001/2017, de 18/01/2017
CURSO / ENSINO MEDIO
N DE ANALISE
N | NOME INSCRICAD | CURRICULAR | CURSO SITUAGAO
1 | Aline Barbosa Catafesta B366/M1T 90.83 Ensino Méaio | Habilitada
2 | Valéria do Matos 6362117 76,41 Ensino Madio
3 Carolina Brustahn Alves de Oliveira | 861217 60,66 Ensino Médio | Habliitada
CURSO / EDUCAGAO PROFISSIONAL (MAGISTERIO)
N° DE ANALISE
o -
N° [NOME INSCRIGAO | CURRICULAR CURSO |SITUAGAO
1 |Denilse Barbosa Guertner | 6438/17 82,19 Magistério | Habilitada
g |RenataCristineAssisde leyyny  |g1.50 Magistério | Habilitada
Oliveira
CURSO (LETRAS
N° | NOME N° DE INSCRIGAO | Andllise Curricular | CURSO SITUAGAC
1 | Angela Hort ignécio de Lima 849917 B4,25 Lalras Habilitada
2 | Eloisa Martinelli 6537/17 74,54 Latras Habilitoda
CURSO / PEDAGOGIA
N° DE Andlise
| NOME INSCRIGAG | Curriculor | SURSO SITUAGAO
1| Estefani Magaihbes de Aimuida 8425117/17 | 8451 Padagogia Habiltads
2 | Debora Gambin de Lima 63581717 | 84,37 Pudagogia Habilitsaa
CURSO / Ciéincias Con'Abers
N [ NOME [N*DE INSCRICAG | Andlisa Curricular | CURSO [smuacio
1| Raquel Rodriguos de Jesus | 5622117 [ss67 | Citncias Conl. | Habittada
CURSO { ADMINISTRAGAD
N | NOME | N® DE INSCRIGAD | Ansiise Curriculat | CURSO [ siTuacio
1| Andressa Capeini | 536017 | 70.25 | Admins. | Habilitaga
CURSO / Artes Visusls
N [ NoME | N* DE INSCRIGAO Andlisa Curricular_| CURSO [ siTuacho
1| Marines Santos da Rosa Copatt | 6436/17 [ 8s.45 | Artes Visuais | Habilitada
ANEXO Il
Edital n®, 006/2017 de 04/04/ 2017
Relagdo Nominal dos estudantes—ELIMINADOS—candidatos inscritos a vaga de estagio
NOME A D Inscficdol | Gusa JustificativalEliminagao
Gobriell Adriane de Ramos Fortuna | 656317 Enfermagem Curso fora da dres de esticio oferacida
Simone dos Sanlos Fereira 535817 Magistario Falta da curriculo
Andressa de Souza do Amarsl 635917 Tec Informatica | Bolelim Escolar invalido
Jobo Paulo Coceo dé Souza B3IT2117 Educaclo Fisica | Falta de bolelm escolar
Maycon Douglas Ferraira Lima 836117 Evaifio Médico | Pt d cumcuio @ comprovanta do
Valmar Rufatto Banatti Junior [xraliiy Magistério Falta de quitag3o militar
Adriana Dalla Costa 636817 Pedagogia Falta de quitagho eleftoral
Eduardo da Paula Wit 5418/17 Ensino Medio Folta ae tilulo de eleitor
Taynara Motta 642817 Pedagogia Declaraglio de matricula invalida
Amanda Pertussalti 642817 Enfermagem Curso fora da drea da estagio ofececida

aulenticidade geste documento, desde qua visualizado

atraves do site,
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2%, ERRATA MUNICIPIO DE CIANORTE

TOMADA DE PREGOS N°.1/2017 - PROT N°.14/2017

Contratagdo de empresa especializada para desenvolvimento e
elaboragdo de projetos, no edital de licitagio:

. ONDE-SE-LE:
01.02 O projeto, planiha orgcamentaria, cronograma da obra e
especificacdo estdo disponiveis no Departamento de Compras e
Licitagdes, a empresa devera trazer pen drive para retirar as copias.
01.03 O atestado de visita serd fornecido até dois dias antes da data de
abertura da licitagdo no hordrio das 08:00 as 12:00 horas na Secretaria
Municipal de Planejamento e Urbanismo, fone (42)3915-1025.

. EXCLUI-SE

Na ERRATA publicada no dia 28/03/2017 no Diario Oficial Municipal e
no dia 29/03/2017 no Didrio Oficial do Estado e na Editora Jomal do
Estado Lida:

+  ONDE-SE-LE:

LOTE: 1 - Lote 001

Ite| Codigo Nome do Quantida (Uni| Prego Prego
m do produto/servigo de dad|maximo| maximo
produto/ L] total
servigo
Contratagao de empresa especializada para desenvolvimento e
elaboragdo de projetos:
1| 4798 |Lote 1 na area de] 4800 |m*| 240 | 115.200,00
pavimentagdo.
2| 4798 |Lote 2 na 4dreal 2.916,67 |m”| 12,00 | 35.000,00
construgdo civil.
VALOR TOTAL: 1560.200,00
. LEIA-SE:
[LOTE: 1 - Lota 001
Ite| Cédigo Nome do Quantida |Uni| Prego Prego
m do produto/servigo de dadimaximo| maximeo
Iproduto/| a8 total
servigo
Contratagiio de empresa especializada para di Ivi to e

elaboragéo de projetos:
1] 4798 Il.Tne 1 na area de[48.000,00] m*] 2,40 |115.200,00

pavimentagio.

2| 4798 |Lote 2 na &real 291667 |m?| 12,00 | 35.000,00
construgao civil.

VALOR TOTAL: 150.200,00

Os demais itens permanecem inalterados.
Carambei, 05 de abril de 2017.

ALCENIO BLEDOW
Presidente
Comissao Permanente de Licitagbes
27974/2017

I Cascavel

AVISO DE PRORROGAGAO
O MUNICIPIO DE CASCAVEL, Estado do Parand, por meio do
Departamento de Compras, comunica a PRORROGAGAQ da abertura
do PREGAO ELETRONICO N° 018/2017 para o dia 20/04/2017 as
09h31min. Cascavel/lPR, 05 de abril de 2017. Edson Zorek, Diretor do

Departamento de Compras.
28117/2017\

I Céu Azul

MUNICIPIO DE CEU AZUL - PR
AVISO DE LICITACAO - PREGAO N* 2872017 -M.C.A.

Objeto: contratagio de empresa especializada para fornecimento  de
equipamentos, instalagio de cameras de seguranga, sistema de alarme e
monitoramento titico mével para as instalagdbes da Secretaria de Meio
Ambiente, Recursos Hidricos, Agricultura e Viveiro Municipal, localizados no
Bosque Municipal Geraldo Batista Chaves, fornecimento de equipamentos,
instalagio de sistema de alarme ¢ monitoramento com titico mével, para o
Parque de Exposigdes Emilio Henrique Gomes e para o Centro de Integragio
Esportiva ¢ Social de Céu Azul - CIESCA. Abertura dia 25/04/2017 s 09:00
horas. Licitagdo exclusiva para ME e EPP localizadas nas seguintes Micro
Regides Geogrificas do IBGE: 024 (Foz do Iguagu) efou 023 (Cascavel) efou
022 (Toledo) . O texto do Edital poderd ser obtido no site
www.ceuazul.pr.gov.br ou no Pago Municipal de Céu Azul, Tel. 45-3266-1122,
c-mail: pref.compras@netceu.com.br. Céu Azul/PR, 03/04/2017. Germano
Bonamigo — Prefeito Municipal.

27853/2017

Aviso de Edital de Licitagio — Tomada de Pregos n® 005/2017
O Municipio de Cianorte, através da Divisdo de Licitagdes, torna pablico, para
conhecimento & quem intercssar possa, que com autorizagdo do Exmo. Sr.
Prefeito, e de acordo com a legislagdo em vigor, que fard realizar, is 9:30 horas
do dia 24 de Abril de 2017, na Sala de Reunides da Divisdo de Licitagdes, sito
no Centro Civico, n® 100, Cianorte, Parand, TOMADA DE PRECOS, tipo
menor prego. Objeto: C ¢do de emp para exccugido de reservatorio
tubular em estrutura metalica, Valor Miximo: R§ 19.000,00 (dezenove mil
reais). Prazo para execuglio: 02 (dois) meses. O Edital e seus respectivos
modelos, adendos e ancxos, poderdio ser examinados ¢/ou retirados no enderego
acima indicado, no hordrio de expediente, ou através do site
www.cianorie.pr.gov.br/licitacoes. Informagdes adicionais, dividas e pedidos de
esclarecimentos deverdo ser dirigidos 4 Ce do de Licitagdes — Telef 44.
3619-6207, 3619-6208, 3619-6209 ¢ 3619-6210. Cianortc, 04 de Abril de 2017.
Gustavo Garcia
Chefe da Divisiio de Licitagtes

27677/2017

I Colombo

Aviso de Licitagio
Edital — Pregdio Presencial N°. 036/2017

Objeto: Contratagio de empresa especializada por meio do Sistema de Registro
de Pregos para forecimento de medicamentos para os estabelecimentos de
salide do Municipio de Colombo/PR, conforme quantidades e especificagdes
constantes no Termo de Referéncia (Anexo VII), que integra o edital.
Data: 25 de abril de 2017 as 09:00 horas.
Local de Abertura: Sala de Licitagdes, situada na Rua XV de Novembro N°
105, Centro, Colombo, Parana.
Prego Méximo: Constante no edital,
Critério de Julgamento: Menor prego por item.
Informagdes Complementares poderdo ser obtidas na Secretaria Municipal da
Administragdo, sito a Rua XV dc¢ Novembro N° 105, Centro, Colombo -
Parand, ou pelos fones: (041) 36568080 ou 3656-8002 ou pelo site:
www.colombo.pr.gov.br,
Colombo, 05 de abril de 2017.
Izabete Cristina Pavin
Prefeita Municipal

27839/2017

I Coronel Vivida

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA - ESTADO DO PARANA
AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CREDENCIAMENTO N° 03/2017
O Municipio de Coronel Vivida, torna piblico que estard aberto a partir do dia
24 de Abril de 2017, por um periodo de 12 (doze) meses, no hordrio das 08:00
as 12:00 e das 13:30 as 17:30 horas, a inscrigdo ao processo de
CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES DE
SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS, nos moldes da Lei Federal n®
8.666/93, de 21 de junho de 1993, art. 25, “caput™. O edital ¢std disponivel para
retirada na sede do Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo,
s/n, Coronel Vivida, Parand ou através do site www.coronelvividi.pr.gov.br ¢
informagdes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017. Ademir

Antonio Azilicro, Presidente da Comissdo de Selegéo.

28147/2017

MUNICIPIO DE CORONEL VIVIDA — ESTADO DO PARANA
AVISO DE EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CREDENCIAMENTO N° 04/2017
O Municipio de Coronel Vivida, torna piiblico que estard aberto a partir do dia
24 de Abril de 2017, por um perlodo de 12 (doze) meses, no hordrio das 08:00
as 12:00 e das 13:30 as [17:30 horas, a inscrigho ao processo de
CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORES DE
SERVICOS DE EXAMES RADIOLOGICOS, nos moldes da Lei Federal n
8.666/93, de 21 de junho de 1993, art. 25, “caput”. O edital cstd disponivel para
retirada na sede do Municipio de Coronel Vivida, sito a Praga Angelo Mezzomo,
s/n, Coronel Vivida, Parand ou através do site www.coronelvivida.pr.gov.br e
informagdes (46) 3232-8300. Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017. Ademir

Antonio Aziliero, Presidente da Comissio de Selegio.

28151/2017




. /
MUNICIiPIO DE CORONEL VIVIDA jﬁf
ESTADO DO PARANA e

EDITAL

CHAMAMENTO PUBLICO N2 03 /2017

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA PRESTACAO DE SERVIGOS
DE EXAMES LABORATORIAIS

INICIO DO CREDENCIAMENTO: 24 de Abril de 2017.

LOCAL: Sala de Licitacdo da Prefeitura Municipal de Coronel Vivida - Praca Angelo
Mezzomo, s/n°, - Coronel Vivida - PR.

VALOR MAXIMO TOTAL ESTIMADO: R$ 224.340,24 (duzentos e vinte e quatro mil
e trezentos e quarenta reais e vinte e quatro centavos).

PRAZO DO CREDENCIAMENTO: 12 (doze) meses.

INFORMACOES E RETIRADA DO EDITAL: Ml{nicipio de Coronel Vivida - Comissao
Permanente de Licitagdo - Endereco: Praga Angelo Mezzomo, s/n°. - Fone: (046)
3232-8304 /8331 e 8322.

Coronel Vivida, 05 de Abril de 2017.

t
-

‘Ademir Antonio Aziliero
Presidente da Comissdo Permanente de Licitagao

ot



