
 
 

 
 

ANEXO V – MINUTA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 
 

PROCEDIMENTO ADMINISTRATIVO Nº 53/2026 
PREGÃO ELETRÔNICO Nº 03/2026 

 

Aos XX dias do mês de XXXXXXXX do ano de 2026, na sede da Prefeitura Municipal de Quadra, 
localizada na Rua José Carlos da Silveira, nº 36, Jardim Santo Antônio, inscrita no CNPJ sob o nº 
01.612.145/0001-06, neste ato denominada ÓRGÃO GERENCIADOR, representada pela Prefeita 
Municipal,  Sra.  LHEONIDES  DE  OLIVEIRA  ANDRADE,  e,  de  outro  lado,  a  
empresa .................................................................,  estabelecida  na Rua José Carlos da Silveira 36, 
Jd. Santo Antonio, inscrita no CNPJ sob o nº ................................., neste ato denominada 
DETENTORA DA ATA, representada por seu procurador legal, Sr.(a) 
................................................., portador(a) do RG nº ................................. e CPF nº 
................................., RESOLVEM, em face da homologação do procedimento licitatório na 
modalidade Pregão Eletrônico nº XX/2026, firmar a presente ATA DE REGISTRO DE 
PREÇOS, com estrita observância à Lei Federal nº 14.133/2021, ao Decreto Municipal nº 
2.362/2024 e às demais normas aplicáveis, mediante as cláusulas e condições seguintes: 

CLÁUSULA PRIMEIRA – DO OBJETO 

1.1. A presente Ata tem por objeto o registro de preços para a eventual contratação de 
empresa especializada para a realização de processamento de exames laboratoriais diversos, 
para assistência aos pacientes atendidos pelo Sistema Único de Saúde (SUS) no âmbito do 
Município de Quadra/SP, abrangendo o ciclo completo do diagnóstico (fornecimento de insumos, 
coleta, transporte seguro e emissão de laudos), em conformidade com as especificações, 
quantitativos e condições estabelecidas no Termo de Referência (Anexo I do Edital), que passa a 
integrar este instrumento para todos os efeitos legais. 

CLÁUSULA SEGUNDA – DO PREÇO REGISTRADO E ESTIMATIVAS 

2.1. O preço unitário e global registrado, as especificações do serviço e o quantitativo máximo 
estimado para o período de vigência desta Ata constam da tabela abaixo, correspondente ao Lote 
Único: 

ITEM DESCRIÇÃO RESUMIDA DO OBJETO UNID. 
PREÇO 

GLOBAL 

01 

Prestação de serviços contínuos de saúde para 
processamento analítico de exames laboratoriais 

diversos, seguindo rigorosamente as 
nomenclaturas e padrões da Tabela SUS e as 

normativas da RDC ANVISA nº 302/2005, RDC 
nº 20/2014 e RDC nº 

786/2023, incluindo logística reversa de resíduos 
de serviços de saúde (RSS). 

Global R$ xxx 



 
 

 
 

2.2. Relação de exames e preços unitários: 

SEQ. PROCEDIMENTO 
QUANT. 
EST. 12 
MESES 

PREÇO 
UNITÁRIO R$ PREÇO TOTAL $  

1 DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO 
FERRO 10    R$                      -    

2 DETERMINAÇÃO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 15    R$                      -    

3 DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 
DOSAGENS) 37    R$                      -    

4 ACIDO ASCORBICO 25    R$                      -    

5 ACIDO URICO 278    R$                      -    

6 ALDOLASE 13    R$                      -    

7 ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 2    R$                      -    

8 AMILASE 46    R$                      -    

9 BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 196    R$                      -    

10 CALCIO 122    R$                      -    

11 CALCIO IONIZAVEL 29    R$                      -    

12 COLESTEROL HDL 2.448    R$                      -    

13 COLESTEROL LDL 2.449    R$                      -    

14 COLESTEROL TOTAL 2.269    R$                      -    

15 COLINESTERASE 1    R$                      -    

16 CREATININA 2.382    R$                      -    

17 CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 104    R$                      -    

18 DESIDROGENASE LATICA 23    R$                      -    

19 FERRITINA 430    R$                      -    

20 FERRO SERICO 375    R$                      -    

21 FOLATO 61    R$                      -    

22 FOSFATASE ALCALINA 197    R$                      -    

23 FOSFORO 31    R$                      -    

24 GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 221   R$                      -    

25 GLICOSE 2.759   R$                      -    

26 HEMOGLOBINA GLICOSILADA 2.305    R$                      -    

27 LIPASE 3    R$                      -    

28 MAGNESIO 55    R$                      -    

29 MUCO-PROTEINAS 45    R$                      -    

30 POTASSIO 328    R$                      -    

31 PROTEINAS TOTAIS 30    R$                      -    

32 PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 26    R$                      -    



 
 

 
 

33 DOSAGEM DE SODIO 284    R$                      -    

34 TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 1.045    R$                      -    

35 TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 1.045    R$                      -    

36 TRANSFERRINA 149    R$                      -    

37 TRIGLICERIDEOS 2.509    R$                      -    

38 UREIA 2.071    R$                      -    

39 VITAMINA B12 1.818    R$                      -    

40 ELETROFORESE  DE PROTEINAS 3    R$                      -    

41 25 HIDROXIVITAMINA D 2.044    R$                      -    

42 PEPTIDEOS NATRIURETICOS TIPO B (BNP E NT-PROBNP) 1    R$                      -    

43 CONTAGEM DE PLAQUETAS 48    R$                      -    

44 RETICULOCITOS 47    R$                      -    

45 TEMPO DE COAGULACAO 57    R$                      -    

46 TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE 43    R$                      -    

47 TEMPO DE TROMBINA 21    R$                      -    

48 TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP 
ATIVADA) 91    R$                      -    

49 TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 156    R$                      -    

50 VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) 87    R$                      -    

51 FIBRINOGENIO 3    R$                      -    

52 HEMOGLOBINA 18    R$                      -    

53 ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 15    R$                      -    

54 HEMATOCRITO 18    R$                      -    

55 HEMOGRAMA COMPLETO 3.346    R$                      -    

56 TESTE DIRETO DE ANTIGLUBULINA HUMANA (TAD) 2    R$                      -    

57 DETERMINAÇÃO DE COMPLEMENTO (CH50) 4    R$                      -    

58 FATOR REUMATOIDE 53    R$                      -    

59 QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 354    R$                      -    

60 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 792    R$                      -    

61 BETA-2 MICROGLOBULINA 19    R$                      -    

62 COMPLEMENTO C3 7    R$                      -    

63 COMPLEMENTO C4 7    R$                      -    

64 IMUNOGLOBULINA A (IGA) 7    R$                      -    

65 IMUNOGLOBULINA E (IGE) 19    R$                      -    

66 IMUNOGLOBULINA M (IGM) 6    R$                      -    

67 ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 22    R$                      -    

68 ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 21    R$                      -    



 
 

 
 

69 ANTICORPOS ANTI-DNA 9    R$                      -    

70 
ANTIGENOS DE HIV E/OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU 
ANTI-HIV-2 PARA POPULAÇÃO GERAL (EXCETO 
GESTANTE, PARCEIRO OU PARCEIRA) 

99    R$                      -    

71 ANTIGENOS DE HIV OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU 
ANTI-HIV-2 PARA GESTANTE 99    R$                      -    

72 ANTIGENOS DE HIV OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU 
ANTI-HIV-2 PARA PARCEIRO OU PARCEIRA 99    R$                      -    

73 ANTICORPOS ANTI-HATVL-1+HTLV-2 PARA POPULAÇÃO 
GERAL (EXCETO GESTANTE, PARCEIRO E PARCEIRA) 53    R$                      -    

74 ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 PARA GESTANTE 53    R$                      -    

75 ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 PARA PARCEIROS 53    R$                      -    

76 ANTICORPOS ANTI-SM 35    R$                      -    

77 ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO) 10    R$                      -    

78 ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 10    R$                      -    

79 ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 25    R$                      -    

80 ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 21    R$                      -    

81 ANTICORPOS ANTINUCLEO 42    R$                      -    

82 ANTICORPOS ANTIPARRIENTAIS 13    R$                      -    

83 ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA 28    R$                      -    

84 ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO SUPERFICIE DO VIRUS 
HEPATITE B (ANTI-HBS) 14    R$                      -    

85 ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA 
HEPATITE B (ANTI-HBE) 9    R$                      -    

86 
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-
HCV) PARA POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE, 
PARCEIROS) 

50    R$                      -    

87 ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-
HCV) PARA GESTANTES 50    R$                      -    

88 ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-
HCV) PARA PARCEIROS 50    R$                      -    

89 ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 12    R$                      -    

90 ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 146    R$                      -    

91 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA 
CRUZI 15    R$                      -    

92 ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL 
DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-TOTAL) 10    R$                      -    

93 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 
(ANTI-HAV-IGG) 3    R$                      -    

94 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 20    R$                      -    

95 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-
HERPES ZOSTER 11    R$                      -    

96 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 4    R$                      -    

97 ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 11    R$                      -    

98 ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 146    R$                      -    

99 ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI 12    R$                      -    

100 ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO 
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM) 2    R$                      -    



 
 

 
 

101 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 
(HAV-IGM) 3    R$                      -    

102 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 20    R$                      -    

103 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA-
HERPES ZOSTER 11    R$                      -    

104 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 4    R$                      -    

105 ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 42    R$                      -    

106 
ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B 
(HBSAG) PARA POPULAÇÃO GERAL EXCETO GESTANTE E 
PARCEIROS 

66    R$                      -    

107 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B 
(HBSAG) PARA GESTANTES 66    R$                      -    

108 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B 
(HBSAG) PARA PARCEIROS 66    R$                      -    

109 ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 3    R$                      -    

110 FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 95    R$                      -    

111 IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENO-ESPECIFICA 153    R$                      -    

112 TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS PARA 
POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE E PARCEIROS) 144    R$                      -    

113 DOSAGEM DE ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINAISE 
RECOMBINANTE HUMANO IGA 11    R$                      -    

114 DOSAGEM DO ANTIGENO CA 125 35    R$                      -    

115 
ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE C 
(ANTI-HCV) PARA POPULAÇÃO GERAL (EXCETO 
GESTANTE E PARCEIROS) 

15    R$                      -    

116 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE C 
(ANTI-HCV) PARA GESTANTES E PARCEIROS 15    R$                      -    

117 PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS 
OXIURA) 2    R$                      -    

118 PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 297    R$                      -    

119 PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 88    R$                      -    

120 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E 
SEDIMENTO DA URINA 1.363    R$                      -    

121 CLEARANCE DE CREATININA 28    R$                      -    

122 MICROALBUMINA NA URINA 26    R$                      -    

123 DOSAGEM DE OXALATO 1    R$                      -    

124 PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 10    R$                      -    

125 RETENCAO DE T3 REVERSO 19    R$                      -    

126 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA 1    R$                      -    

127 ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH) 14    R$                      -    

128 ALDOSTERONA 3    R$                      -    

129 ANDROSTENEDIONA 1    R$                      -    

130 CORTISOL 25    R$                      -    

131 DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 17    R$                      -    

132 DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 24    R$                      -    



 
 

 
 

133 ESTRADIOL 46    R$                      -    

134 ESTRONA 7    R$                      -    

135 GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA 
HCG) 57    R$                      -    

136 HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH) 1    R$                      -    

137 HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 140    R$                      -    

138 HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 133    R$                      -    

139 HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 2.393    R$                      -    

140 INSULINA 22    R$                      -    

141 PARATORMONIO 69    R$                      -    

142 PEPTIDEO C 36    R$                      -    

143 PROGESTERONA 48    R$                      -    

144 PROLACTINA 139    R$                      -    

145 RENINA 39    R$                      -    

146 SOMATOMEDINA C (IGF1) 31    R$                      -    

147 SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 50    R$                      -    

148 TESTOSTERONA 124    R$                      -    

149 TESTOSTERONA LIVRE 40    R$                      -    

150 TIREOGLOBULINA 46    R$                      -    

151 TIROXINA (T4) 32    R$                      -    

152 TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 2.307    R$                      -    

153 TRIIODOTIRONINA (T3) 80    R$                      -    

154 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA  1    R$                      -    

155 DOSAGEM DE COBRE 2    R$                      -    

156 DOSAGEM DE LITIO 19    R$                      -    

157 ZINCO 44    R$                      -    

158 ANTIBIOGRAMA 546    R$                      -    

159 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE 
(DIAGNOSTICA) 23    R$                      -    

160 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE 
(CONTROLE) 4    R$                      -    

161 CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 473    R$                      -    

162 CULTURA PARA IDENTIFICAÇÃO MORFOLOGICA DE 
FUNGOS 1    R$                      -    

163 ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPO A 36    R$                      -    

164 ANTICORPOS ANTIESPEERMATOZOIDES (ELISA) 3    R$                      -    

165 DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA DO GRUPO ABO 91    R$                      -    

166 FATOR RH (INCLUI D FRACO) 80    R$                      -    

167 TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 11    R$                      -    



 
 

 
 

2.3. Os preços registrados são fixos e irreajustáveis pelo período inicial de 12 (doze) meses, 
incluindo todos os insumos, materiais de coleta, custos com transporte de material biológico, 
softwares de interfaceamento, tributos, encargos trabalhistas e previdenciários e quaisquer outras 
despesas diretas ou indiretas. 

CLÁUSULA TERCEIRA – DA VIGÊNCIA DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 

3.1. O prazo de vigência da presente Ata de Registro de Preços será de 12 (doze) meses, 
contados a partir da data de sua assinatura, com eficácia a partir da publicação do seu extrato na 
imprensa oficial. 

3.2. Nos termos do art. 84 da Lei Federal nº 14.133/2021, o prazo de vigência desta Ata poderá 
ser prorrogado por igual período, por manifestação expressa do Órgão Gerenciador, desde que 
comprovada a manutenção da vantagem econômica para a Administração Municipal e anuência da 
Detentora. 

CLÁUSULA QUARTA – DO ÓRGÃO GERENCIADOR E CONTROLE DE SALDOS  

4.1. A gestão técnica e operacional deste instrumento caberá à Secretaria Municipal de Saúde, na 
qualidade de Órgão Gerenciador, à qual competirá a aplicação de penalidades, fiscalização e demais 
atos administrativos decorrentes.  

4.2. Em estrita observância ao art. 23 do Decreto Municipal nº 2368/2024, o controle e o 
gerenciamento dos quantitativos da presente Ata de Registro de Preços, de seus saldos, bem como 
as deliberações sobre solicitações de adesão ("caronas") e remanejamento de quantidades, serão 
realizados exclusivamente pela Diretoria de Finanças. 

CLÁUSULA QUINTA – DAS CONDIÇÕES DE EXECUÇÃO E LOGÍSTICA 

5.1. A execução do objeto observará rigorosamente o modelo traçado no Termo de Referência: 

5.1.1. Coletas Eletivas: Realizadas na UBS Orlando de Oliveira, de segunda a sexta-
feira, das 07h às 09h, com fornecimento integral de insumos pela Detentora. 

5.1.2. Coletas de Urgência e Dengue: Processamento célere e liberação obrigatória dos 
resultados no prazo estrito entre 3h e 12h pós-coleta. 

5.1.3. Transporte Biológico: Responsabilidade integral da detentora, que deverá 
garantir a estabilidade térmica e integridade das amostras biológicas da UBS até a unidade 
analítica, sob a égide da RDC ANVISA nº 20/2014. 

5.1.4. Tecnologia: Disponibilização de sistema online de interfaceamento de dados para 
consultas de laudos com assinatura digital e integração com a Secretaria de Saúde. 

5.1.5. Resíduos de Serviços de Saúde: No ato da assinatura desta Ata de Registro de 
Preços, ou antes do início da prestação dos serviços, a Contratada deverá apresentar à 
Secretaria Municipal de Saúde a comprovação de contrato vigente com empresa especializada 
para a coleta, tratamento e destinação final de Resíduos de Serviços de Saúde (RSS), 
garantindo a biossegurança ambiental. 



 
 

 
 

CLÁUSULA SEXTA – DO CONTROLE E DA ALTERAÇÃO DOS PREÇOS 
REGISTRADOS 

6.1. Em cumprimento ao art. 82, § 6º, da Lei Federal nº 14.133/2021, os preços registrados 
poderão ser revistos face à ocorrência de fatos supervenientes que impactem a álea econômica da 
contratação, observadas as seguintes regras: 

6.2. Revisão por Iniciativa da Administração: Quando o preço de mercado se tornar inferior 
ao preço registrado, o Órgão Gerenciador convocará a Detentora para negociar a redução do valor. 
Caso a Detentora se recuse a reduzir o preço aos níveis de mercado, será liberada do compromisso 
assumido sem aplicação de penalidades, procedendo-se ao cancelamento do registro do item. 

6.3. Revisão por Iniciativa da Detentora: Quando o preço de mercado sofrer elevação 
extraordinária decorrente de fato imprevisível ou previsível de consequências incalculáveis, a 
Detentora poderá pleitear a revisão, desde que instrua o pedido com ampla memória de cálculo e 
notas fiscais de insumos que demonstrem de forma inequívoca o desequilíbrio econômico. 

6.4. Não havendo êxito na negociação de revisão de preços, o Órgão Gerenciador procederá 
ao cancelamento do registro, sem ônus para as partes, devendo deflagrar novo certame para 
suprimento da demanda. 

CLÁUSULA SÉTIMA – DAS HIPÓTESES DE CANCELAMENTO DO REGISTRO 

7.1. O registro do fornecedor será cancelado pelo Órgão Gerenciador, garantidos o contraditório e 
a ampla defesa, quando o fornecedor: 

7.1.1. Descumprir as condições da presente Ata de Registro de Preços ou do Termo de 
Referência; 

7.1.2. Não assinar o contrato decorrente ou não retirar o instrumento equivalente (Nota de 
Empenho) no prazo estabelecido, sem justificativa aceita pela Administração; 

7.1.3. Apresentar reiterados atrasos na liberação de laudos ou falhas técnicas na coleta e 
transporte das amostras biológicas; 

7.1.4. Não aceitar reduzir o seu preço registrado na hipótese de este se tornar superior aos 
praticados no mercado; 

7.1.5. Sofrer sanção de impedimento de licitar e contratar ou declaração de inidoneidade nos 
termos da Lei nº 14.133/2021. 

7.2. O cancelamento do registro de preços também poderá ocorrer por razões de interesse 
público devidamente justificado, por ato fundamentado do Chefe do Executivo Municipal. 

CLÁUSULA OITAVA – DAS CONDIÇÕES DE PAGAMENTO E DOTAÇÃO 
ORÇAMENTÁRIA 

8.1. A medição dar-se-á mensalmente, por produção efetiva, computando-se estritamente os 
exames processados e devidamente laudados disponibilizados no sistema. 



 
 

 
 

8.2. O pagamento será processado em até 30 (trinta) dias corridos após o ateste definitivo da 
Nota Fiscal pelo Fiscal do ajuste, emitido pela Diretoria da UBS Orlando de Oliveira. 

8.3. As despesas decorrentes das contratações oriundas desta Ata onerarão a dotação 
orçamentária específica da Secretaria Municipal de Saúde: 02.05.01 - 10.3010007.2004 – 
Manutenção da Saúde | Fontes: 01 / 02 / 05. 

CLÁUSULA NONA – DO REGRAMENTO PARA ÓRGÃOS NÃO PARTICIPANTES 
("CARONAS") 

9.1. Em estrita observância ao art. 86 da Lei Federal nº 14.133/2021, a utilização da presente 
Ata de Registro de Preços por órgãos ou entidades da Administração Pública que não participaram 
do procedimento licitatório inicial fica condicionada à expressa autorização do Órgão Gerenciador. 

9.2. As adesões não participantes ("caronas") submeter-se-ão cumulativamente aos seguintes 
limites legais: 

9.2.1. As aquisições ou contratações adicionais por órgão não participante não poderão 
exceder, por órgão, a 50% (cinquenta por cento) dos quantitativos dos itens registrados nesta 
Ata. 

9.2.2. O quantitativo decorrente das adesões não participantes não poderá exceder, na 
totalidade, ao dobro do quantitativo registrado nesta Ata para o Município de Quadra. 

CLÁUSULA DÉCIMA – DAS INFRAÇÕES E SANÇÕES ADMINISTRATIVAS 

10.1. O descumprimento total ou parcial das obrigações assumidas nesta Ata sujeitará a 
Detentora às sanções capituladas no art. 156 da Lei nº 14.133/2021, garantida a prévia defesa: 

10.1.1. Advertência: Por infrações de caráter leve que não causem prejuízo direto ao 
atendimento dos pacientes; 

10.1.2. Multa: Compensatória ou moratória, calculada na forma disciplinada no Edital 
e Contrato, por atrasos em coletas ou liberação de resultados. 

10.1.2.1.  DA BASE DE CÁLCULO E APLICAÇÃO DE MULTAS NO 
SISTEMA DE REGISTRO DE PREÇOS: 

10.1.2.1.1.  Para infrações cometidas contra o compromisso de registro (recusa 
injustificada em assinar a Ata de Registro de Preços ou recusa em aceitar as 
Ordens de Serviço/Notas de Empenho), a multa compensatória será de até 10% 
(dez por cento) calculada sobre o valor global estimado registrado na Ata. 

10.1.2.1.2. Para infrações cometidas durante a execução material dos serviços 
(atraso na emissão de laudos, falha técnica no transporte das amostras biológicas 
ou descumprimento de normas sanitárias da ANVISA), a multa moratória ou 
compensatória será calculada exclusivamente sobre o valor da Nota de Empenho 
ou da Ordem de Serviço correspondente ao período ou à demanda afetada, não 



 
 

 
 

se utilizando o valor global da Ata para fins de dosimetria, em respeito ao princípio 
da proporcionalidade. 

10.1.2.1.3. O atraso injustificado na entrega dos resultados dos exames 
laboratoriais, especialmente os de urgência, sujeitará a contratada à multa 
moratória de 0,5% (meio por cento) por hora ou dia de atraso, calculada sobre o 
valor do exame ou lote de exames solicitados na respectiva Ordem de Serviço, até 
o limite de 10% (dez por cento) do valor do empenho correspondente. 

10.1.3. Impedimento de licitar e contratar: Pelo prazo de até 3 (três) anos, nas 
hipóteses do art. 155, incisos II a V da Lei nº 14.133/2021; 

10.1.4. Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar: Pelo prazo mínimo 
de 3 (três) anos e máximo de 6 (seis) anos, nos termos legais. 

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA – DO CADASTRO DE RESERVA  

11.1. Em cumprimento ao art. 17, inciso II, do Decreto Municipal nº 2368/2024, passa a integrar 
esta Ata de Registro de Preços, na forma de Anexo, o Cadastro de Reserva contendo a relação 
dos licitantes classificados que aceitaram cotar o objeto por preço igual ao da Detentora desta 
Ata.  

11.2. A habilitação e convocação dos fornecedores do Cadastro de Reserva para assinatura da Ata 
e execução dos serviços obedecerá rigorosamente à ordem de classificação do certame e ocorrerá 
nas hipóteses de cancelamento do registro da atual Detentora, conforme os arts. 27 e 28 do 
Decreto Municipal nº 2368/2024. 

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DO FORO  

12.1. Para dirimir quaisquer questões decorrentes da interpretação ou execução desta Ata de 
Registro de Preços, as partes elegem o Foro da Comarca de Tatuí, Estado de São Paulo, com 
expressa renúncia a qualquer outro, por mais privilegiado que seja 
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ANEXO VI – MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL  

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 03/2026 

À Prefeitura Municipal de Quadra/SP. 

Apresentamos nossa proposta comercial para prestação de serviços de processamento de 
exames laboratoriais diversos, declarando que compreendemos e aceitamos todas as condições 
do Edital e seus anexos. 

Valor Total Global (Lote Único): R$ _________ (____________________).  

Validade da Proposta: Mínimo de 60 (sessenta) dias. 

PLANILHA DE COMPOSIÇÃO DE PREÇOS UNITÁRIOS E GLOBAIS  

SEQ. PROCEDIMENTO 
QUANT. 
EST. 12 
MESES 

PREÇO 
UNITÁRIO R$ PREÇO TOTAL $  

1 DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRO 10    R$                      -    

2 DETERMINAÇÃO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 15    R$                      -    

3 DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS) 37    R$                      -    

4 ACIDO ASCORBICO 25    R$                      -    

5 ACIDO URICO 278    R$                      -    

6 ALDOLASE 13    R$                      -    

7 ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 2    R$                      -    

8 AMILASE 46    R$                      -    

9 BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 196    R$                      -    

10 CALCIO 122    R$                      -    

11 CALCIO IONIZAVEL 29    R$                      -    

12 COLESTEROL HDL 2.448    R$                      -    

13 COLESTEROL LDL 2.449    R$                      -    

14 COLESTEROL TOTAL 2.269    R$                      -    

15 COLINESTERASE 1    R$                      -    

16 CREATININA 2.382    R$                      -    

17 CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 104    R$                      -    

18 DESIDROGENASE LATICA 23    R$                      -    

19 FERRITINA 430    R$                      -    

20 FERRO SERICO 375    R$                      -    



 
 

 
 

21 FOLATO 61    R$                      -    

22 FOSFATASE ALCALINA 197    R$                      -    

23 FOSFORO 31    R$                      -    

24 GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 221   R$                      -    

25 GLICOSE 2.759   R$                      -    

26 HEMOGLOBINA GLICOSILADA 2.305    R$                      -    

27 LIPASE 3    R$                      -    

28 MAGNESIO 55    R$                      -    

29 MUCO-PROTEINAS 45    R$                      -    

30 POTASSIO 328    R$                      -    

31 PROTEINAS TOTAIS 30    R$                      -    

32 PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 26    R$                      -    

33 DOSAGEM DE SODIO 284    R$                      -    

34 TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 1.045    R$                      -    

35 TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 1.045    R$                      -    

36 TRANSFERRINA 149    R$                      -    

37 TRIGLICERIDEOS 2.509    R$                      -    

38 UREIA 2.071    R$                      -    

39 VITAMINA B12 1.818    R$                      -    

40 ELETROFORESE  DE PROTEINAS 3    R$                      -    

41 25 HIDROXIVITAMINA D 2.044    R$                      -    

42 PEPTIDEOS NATRIURETICOS TIPO B (BNP E NT-PROBNP) 1    R$                      -    

43 CONTAGEM DE PLAQUETAS 48    R$                      -    

44 RETICULOCITOS 47    R$                      -    

45 TEMPO DE COAGULACAO 57    R$                      -    

46 TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE 43    R$                      -    

47 TEMPO DE TROMBINA 21    R$                      -    

48 TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA) 91    R$                      -    

49 TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 156    R$                      -    

50 VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) 87    R$                      -    

51 FIBRINOGENIO 3    R$                      -    

52 HEMOGLOBINA 18    R$                      -    

53 ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 15    R$                      -    

54 HEMATOCRITO 18    R$                      -    



 
 

 
 

55 HEMOGRAMA COMPLETO 3.346    R$                      -    

56 TESTE DIRETO DE ANTIGLUBULINA HUMANA (TAD) 2    R$                      -    

57 DETERMINAÇÃO DE COMPLEMENTO (CH50) 4    R$                      -    

58 FATOR REUMATOIDE 53    R$                      -    

59 QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 354    R$                      -    

60 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 792    R$                      -    

61 BETA-2 MICROGLOBULINA 19    R$                      -    

62 COMPLEMENTO C3 7    R$                      -    

63 COMPLEMENTO C4 7    R$                      -    

64 IMUNOGLOBULINA A (IGA) 7    R$                      -    

65 IMUNOGLOBULINA E (IGE) 19    R$                      -    

66 IMUNOGLOBULINA M (IGM) 6    R$                      -    

67 ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 22    R$                      -    

68 ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 21    R$                      -    

69 ANTICORPOS ANTI-DNA 9    R$                      -    

70 
ANTIGENOS DE HIV E/OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU ANTI-HIV-2 
PARA POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE, PARCEIRO OU 
PARCEIRA) 

99    R$                      -    

71 ANTIGENOS DE HIV OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU ANTI-HIV-2 
PARA GESTANTE 99    R$                      -    

72 ANTIGENOS DE HIV OU ANTICORPOS ANTI-HIV-1 OU ANTI-HIV-2 
PARA PARCEIRO OU PARCEIRA 99    R$                      -    

73 ANTICORPOS ANTI-HATVL-1+HTLV-2 PARA POPULAÇÃO GERAL 
(EXCETO GESTANTE, PARCEIRO E PARCEIRA) 53    R$                      -    

74 ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 PARA GESTANTE 53    R$                      -    

75 ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 PARA PARCEIROS 53    R$                      -    

76 ANTICORPOS ANTI-SM 35    R$                      -    

77 ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO) 10    R$                      -    

78 ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 10    R$                      -    

79 ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 25    R$                      -    

80 ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 21    R$                      -    

81 ANTICORPOS ANTINUCLEO 42    R$                      -    

82 ANTICORPOS ANTIPARRIENTAIS 13    R$                      -    

83 ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA 28    R$                      -    

84 ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO SUPERFICIE DO VIRUS HEPATITE 
B (ANTI-HBS) 14    R$                      -    

85 ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B 
(ANTI-HBE) 9    R$                      -    

86 ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) PARA 
POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE, PARCEIROS) 50    R$                      -    



 
 

 
 

87 ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) PARA 
GESTANTES 50    R$                      -    

88 ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) PARA 
PARCEIROS 50    R$                      -    

89 ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 12    R$                      -    

90 ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 146    R$                      -    

91 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZI 15    R$                      -    

92 ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS 
DA HEPATITE B (ANTI-HBC-TOTAL) 10    R$                      -    

93 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (ANTI-HAV-
IGG) 3    R$                      -    

94 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 20    R$                      -    

95 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER 11    R$                      -    

96 ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 4    R$                      -    

97 ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 11    R$                      -    

98 ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 146    R$                      -    

99 ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI 12    R$                      -    

100 ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA 
HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM) 2    R$                      -    

101 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGM) 3    R$                      -    

102 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 20    R$                      -    

103 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER 11    R$                      -    

104 ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 4    R$                      -    

105 ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 42    R$                      -    

106 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG) 
PARA POPULAÇÃO GERAL EXCETO GESTANTE E PARCEIROS 66    R$                      -    

107 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG) 
PARA GESTANTES 66    R$                      -    

108 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG) 
PARA PARCEIROS 66    R$                      -    

109 ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 3    R$                      -    

110 FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 95    R$                      -    

111 IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENO-ESPECIFICA 153    R$                      -    

112 TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECCAO DE SIFILIS PARA 
POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE E PARCEIROS) 144    R$                      -    

113 DOSAGEM DE ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINAISE 
RECOMBINANTE HUMANO IGA 11    R$                      -    

114 DOSAGEM DO ANTIGENO CA 125 35    R$                      -    

115 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) 
PARA POPULAÇÃO GERAL (EXCETO GESTANTE E PARCEIROS) 15    R$                      -    

116 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) 
PARA GESTANTES E PARCEIROS 15    R$                      -    

117 PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA) 2    R$                      -    



 
 

 
 

118 PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 297    R$                      -    

119 PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 88    R$                      -    

120 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA 
URINA 1.363    R$                      -    

121 CLEARANCE DE CREATININA 28    R$                      -    

122 MICROALBUMINA NA URINA 26    R$                      -    

123 DOSAGEM DE OXALATO 1    R$                      -    

124 PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 10    R$                      -    

125 RETENCAO DE T3 REVERSO 19    R$                      -    

126 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA 1    R$                      -    

127 ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH) 14    R$                      -    

128 ALDOSTERONA 3    R$                      -    

129 ANDROSTENEDIONA 1    R$                      -    

130 CORTISOL 25    R$                      -    

131 DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 17    R$                      -    

132 DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 24    R$                      -    

133 ESTRADIOL 46    R$                      -    

134 ESTRONA 7    R$                      -    

135 GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA HCG) 57    R$                      -    

136 HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH) 1    R$                      -    

137 HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 140    R$                      -    

138 HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 133    R$                      -    

139 HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 2.393    R$                      -    

140 INSULINA 22    R$                      -    

141 PARATORMONIO 69    R$                      -    

142 PEPTIDEO C 36    R$                      -    

143 PROGESTERONA 48    R$                      -    

144 PROLACTINA 139    R$                      -    

145 RENINA 39    R$                      -    

146 SOMATOMEDINA C (IGF1) 31    R$                      -    

147 SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 50    R$                      -    

148 TESTOSTERONA 124    R$                      -    

149 TESTOSTERONA LIVRE 40    R$                      -    

150 TIREOGLOBULINA 46    R$                      -    

151 TIROXINA (T4) 32    R$                      -    



 
 

 
 

152 TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 2.307    R$                      -    

153 TRIIODOTIRONINA (T3) 80    R$                      -    

154 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA  1    R$                      -    

155 DOSAGEM DE COBRE 2    R$                      -    

156 DOSAGEM DE LITIO 19    R$                      -    

157 ZINCO 44    R$                      -    

158 ANTIBIOGRAMA 546    R$                      -    

159 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA) 23    R$                      -    

160 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (CONTROLE) 4    R$                      -    

161 CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 473    R$                      -    

162 CULTURA PARA IDENTIFICAÇÃO MORFOLOGICA DE FUNGOS 1    R$                      -    

163 ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPO A 36    R$                      -    

164 ANTICORPOS ANTIESPEERMATOZOIDES (ELISA) 3    R$                      -    

165 DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA DO GRUPO ABO 91    R$                      -    

166 FATOR RH (INCLUI D FRACO) 80    R$                      -    

167 TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 11    R$                      -    

(Nota à Licitante: Em caso de arrematação, esta planilha deverá ser reapresentada com os valores 
unitários proporcionalmente readequados ao valor do lance final vencedor, conforme item 12.23 
do Edital). 

Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias. 

Declaramos, sob as penas da lei, que nos preços cotados estão inclusos todos os custos 
operacionais, insumos para coleta, custos com transporte de material biológico, softwares de 
interfaceamento, tributos, encargos trabalhistas e previdenciários e quaisquer outras despesas 
diretas ou indiretas.  

Declaramos, ainda, estrita obediência às nomenclaturas e padrões da Tabela de Procedimentos do 
SUS para a descrição detalhada dos serviços.  

Local e Data. 

Assinatura do(a) Sócio(a) Proprietário(a) ou Representante Legal 

Nome da Empresa / CNPJ 
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