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TERMO DE HOMOLOGAGCAO DA PREGAO N2 020/2026

Aos um dias do més de junho de dois mil e vinte e seis, tendo em vista o
resultado do processo licitatério na modalidade Pregdao n® 020/2026, e
considerando o Termo de Adjudicagdo ja exarado por esta mesma autoridade,
o(a) Sr(a). ANTONIA ADENILCE ARCENO LIMA RODRIGUES, na qualidade de
Autoridade Superior do(a) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, apés reanalise da
conformidade do procedimento, resolve, HOMOLOGAR, com fundamento na parte
final do inciso IV do Art. 71 da Lei n? 14.133/2021, o resultado do presente
certame licitatério, ratificando a validade de todos os atos praticados e
confirmando em definitivo a adjudicagdo previamente realizada.

RESULTADO DA HOMOLOGAGCAO

73.868.572/0001-60 - GLAUCIO BARROS SALDANHA

1 - LOTE UNICO

V.TOTAL

| 1 | ALBUMINA PROPRIA | 300,00 | Unidade 69,89 10,00 | T 200000
2 | COAGULOGRAMA COMPLETO pROPRIA | 3900 | Unidade 33,50 12,00 | T 18.000,00

3 gg;'éﬂﬂ;"é\féo DE TEMPO DE | ppopria | 200,00 | Unidade 548 | ; 30 260,00

4 | DOSAGEM DE AMILASE PROPRIA | 300,00 | Unidade 14,76 4,00 | 1.200,00

5 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA | PROPRIA | 100,00 | Unidade 11,15 450 | 450,00

6 | CREATINO FOSOQUINASE CPK propriA | 12000 | unidade 15,07 6,00 H 74;7_00 00

7 | DOSAGEM UREIA PROPRIA | 300,00 | Unidade T el 707 | 2.121,00

8 | D-DIMERO PROPRIA | 500,00 | Unidade 55,00 2300 | 11.500,00

g | PROTEINA C REATIVA (PCR) | PROPRIA | 600,00 | Unidade 10,06 7,00 4.200,00
16 | TROPONINA QUALITATIVA PROPRIA | 300,00 | Unidade 16,87 5,50 165000
----- 11 ! EEE;TC',“E‘.‘ASEE&EB$AC‘L%L?\§:F'§¢DE PROPRIA | 200,00 | Unidade 5,14 1,60‘? 320,00
12 i;m|_|wx55 k PROPRIA | 300,00 | Unidade 1519 | 500  1.500,00
|L 13 . i CKMB - B PROPF:I.A 300,00 Unidade 22,77 ” 17{7) OOW ;m .7 3.000,00
1 14 ! FERRO SERICO PROPRIA 300,00 Unidade 19,54 | 5,00 ‘ 1.500,00
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15 | FAN PROPRIA | 300,00 | Unidade 12,36 4,90 | 1.470,00
16 | VITAMINA B12 PROPRIA | 300,00 | Unidade 19,63 8,00 | 2.400,00
17 | FERRENTINA PROPRIA | 300,00 | Unidade 14,48 5,00 | 1.500,00
. T : ‘ e
18 | ACIDO URICO PROPRIA 5 Unidade 15,43 3,00 3.000,00
19 | COOMBS DIRETO PROPRIA | 300,00 | Unidade 32,07 10,00 | 3.000,00
20 | COOMBS INDIRETO PROPRIA | 300,00 | Unidade 33,40 10,00 | 3.000,00
21 | COLESTERAL TOTAL PROPRIA | 900,00 | Unidade 16,66 15,50 13.950,00
DETERMINAGAO DE FATOR 5
22 REUMATOIDE PROPRIA 200,00 Unidade 15,66 4,50 900,00
DETERMINACAO DE VELOCIDADE .
23 | HEMOSSEDIMENTACAO PROPRIA | 200,00 | Unidade 13,22 2,00 | 400,00
24 | DOSAGEM CARBAMAZEPINA PROPRIA | 200,00 | Unidade 17,53 4,70 | 940,00
25 | DOSAGEM DE POTASSIO PROPRIA | 100,00 @ Unidade 18,25 3,00 | 300,00
26 | DOSAGEM DE SODIO PROPRIA | 200,00 | Unidade 13,36 3,00 600,00
27 | DOSAGEM DE ACIDO URICO PROPRIA | 300,00 | Unidade 16,00 3,00 900,00
28 | DOSGEM DE ACIDO VALPROICO PROPRIA | 100,00 | Unidade 15,88 4,20 420,00
DOSAGEM DE ANTIGENO - i )
29 | PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) PROPRIA | 100,00 | Unidade 31,27 9,00 900,00
DOSAGEM DE BETA 2 . . i
o Bt e PROPRIA | 100,00 | Unidade 13,55 3,60 360,00
31 | DOSAGEM DE BILIRRUBINA PROPRIA | 100,00 | Unidade 27,23 7,00 | 700,00
3o | DOSAGEM DE BILIRRUBINATOTALE ' pgopria | 600,00 | Unidade 26,10 3,00 | 1.800,00
FRACOES l
33 | DOSAGEM DE CALCIO PROPRIA | 300,00 | Unidade 23,50 3,00 | 900,00
34 | DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL PROPRIA 200,00 Unidade 3,53 1,00 | 200,00
35 | DOSAGEM DE CLORETO PROPRIA | 300,00 | Unidade 3,33 1,00 300,00
36 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL PROPRIA | 200,00 | Unidade 10,08 5,00 1.000,00
37 | DOSAGEM DE COLESTEROL LDL PROPRIA | 200,00 | Unidade 12,40 3,00 600,00
38 | DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL PROPRIA 2'030'0 Unidade 15,00 4,00 | 8.000,00
39 | DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 PROPRIA | 120,00 | Unidade 17,16 4,50 540,00
40 | DOSAGEM DE FOSFORO PROPRIA 1'830'0 Unidade 18,53 5,00 9.000,00
41 | DOSAGEM DE GLICOSE PROPRIA 1'080'0 Unidade 17,44 16,00 16.000,00
DOSAGEM DE HORMONIO ) T
az. | DGR ANTE (iHS) PROPRIA | 200,00 | Unidade 15,27 420 | - s 00
43 | DESIDROGENASE LATICA LDH PROPRIA | 600,00 @ Unidade 26,83 7,20 | 4.320,00
1.500,0 ' T
44 | DOSAGEM DE TIROXINA (T) PROPRIA ’ Unidade 23,11 6,50 | 9.750,00
45 | DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 | ppopria | 24900 | ynidade 23,49 6,50 | 15.600,00
LIVRE) 0 )
46 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS (T3) PROPRIA 1'580'0 Unidade 33,33 5,00 | 7.500,00
47 (DT(;?AGEM DE TRIODOTIRONINA | ppopria | 10990 | unidade 24,45 6,50 | 6.500,00
( .
; DOSAGEM  GAMA  GLUTAMIL ‘ i
| 48 | TRANSFERASE (GAMAGT) PROPRIA | 300,00 | Unidade 20,82 5.00 1. 5.0.9.90
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49 | CORIONICA HUMANA BETA e, | PROPRIA | B20R0 | unidade i 6,00 f 900000
50 | HEMOGRAMA COMPLETO propRIA | 30000 1 unidade 22,64 21,50 T '64.500,00
51 | PARASITOLOGICO DE FEZES proPRIA | 18000 | unidade 25,36 10,59 " 19.062,00
B | i ErETaLI O‘%'gf(%’“’os PROPRIA | 200,00 | Unidade 17,67 5,80 © 1160,00
53 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA proPRIA | 20090 | Unidade 19,32 15,00 " 45.000,00
54 | PESQUISA DE FATOR RH proPRIA | 10090 | ynidade 22,28 4,00 "~ 2.000,00
55 | pEoQUIOR DE OVOS € CISTOS DE | propria | 200,00 |  unidade 18,53 2,00 400,00
56 | PESQUISA DE SANGUE OCULTONAS | propria | 100,00 |  Unidade 19,10 10,00 "~ 1.000,00
57 | PESQUISA DE TRIPANOSSOMA PROPRIA | 100,00 | Unidade 21,33 2,00 200,00
58 | PSATOTAL proPRIA | 12090 | Unidade 45,55 1500 | 22.500,00
59 | SUMARIO DE URINA prOPRIA | 21900 | ynidade 46,85 4500 94.500,00
g aeaE B DETECCAO | propriA | 300,00 | Unidade 12,50 4,00 1.200,00
61 | TESTOSTERONA LIVRE PROPRIA | 100,00 | Unidade 18,79 5,80 | 580,00
62 | TGO-AST pROPRIA | 24000 | ynidade 49,78 2,91 ' 102.984,00
63 | TGP-ALT proPRIA | 24900 | ynidade 13,44 12,00 ‘ " 28.800,00
64 = TOXOPLASMOSE IGG PROPRIA | 300,00 | Unidade 19,56 6,00 | " 1.800,00
65 | TOXOPLAMOSE IGM PROPRIA | 300,00 | Unidade 37,64 12,00 | " 3.300,00
66 | UROCULTURA PROPRIA | 200,00 | Unidade 31,72 1100I 2.200,00
67 | SOROLOGIA PARA HIV PROPRIA | 250,00 | Unidade 37,48 000 2.500,00
68 | SOROLOGIA PARA HEPATITE B PROPRIA | 250,00 | Unidade 34,34 1250 | 3.125,00
69 | SOROLOGIA PARA HEPATITE C PROPRIA | 250,00 | Unidade 33,96 10,50 ‘ 2.625,00
70 | SOROLOGIA PARA SIFILIS PROPRIA | 250,00 | Unidade 33,82 10,00 i 2.500,00
71 | SOROLOGIA CITOMEGALOVIRUS PROPRIA | 300,00 | Unidade 30,77 15,00 | 4.500,00
72 | SOROLOGIA RUBEOLA IGG PROPRIA | 300,00 | Unidade 29,07 15,00 | 4.500,00
73 | SOROLOGIA RUBEOLA IGM PROPRIA | 300,00 | Unidade 34,24 15.60.% " 4.500,00
| 74 | PROTEINURIA 24 HORAS PROPRIA | 150,00 | Unidade 37,38 15,00 | 2.250,00
75 | TTGO (750) PROPRIA | 150,00 | Unidade 43,72 20,00 | '3.000,00
76 | CLEARANCE DE CREATININA PROPRIA | 400,00 | Unidade 27,42 15,00 ‘ 6.000,00
77 | TIPAGEM SANGUINEA - ABO PROPRIA | 300,00 | Unidade 19,81 6,02 1.806,00
VALOR TOTAIV..V %‘ . .;14.453.06

Homologado p
60, pelo melhor valor de R$ 614.483,00 (seiscentos e cator
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oitenta e trés reais), em 01/06/2026.
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Antdnia Adenilce Ar¢eno Lima Rodrigues
ORDENADOR(A) DE DESPESAS
MATRICULA N° 4315
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