Estado de Sergipe
Prefeitura Municipat de Itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

o Hafael Santos Sousa

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA (DFD) N°. 005/2024.

Pelo presente instrumento, por meio da Atengdo Especializada, encaminha-se &
consnderagao do Gabinete do(a) Secretario(a) Municipal de Salde, o Sr.(a} José Suelton Luiz Costa

*"-dos Santos, Documento de Forma%azagao da Demanda - DFD referente & necessidade de assegurar

qgue oe usuarios do SUS tenham acesso continuo e aprimorado a procedimentos de salge (de
fmahdade diagnastica, clmlcos e cirtirgicos). isso envolve aimplementacéo de medidas e estratégias
que \nsem melhorar a eﬂcsencaa qualidade e abrangencna dos servugos oferecidos, contribuindo para
o dlagnostlco precoce, tratamento adequado e promocdo da saude. -

O proposito fundamental desta formalizagao é proporcionar um atendimento de
qualidade e especializado, promovendo a salide integral dos usuarios, além de contribuir para a

eficiéncia do sistema de salide plblico, em consondncia com os principios do SUS.

1. Requisnante

'Orgao* o

U PMS 847
“Cargo ou Fungao it SR
"Coordenaeao de Regulagao em Saude
._ E-mail : .:.: e s e Telefone _
rafael smsfsa@hotmasl com T . o 79 34319711 o
2 Descng:ao da Demanda
2 1. A presente formal;za(;ao de demanda emerge da necessndade premente de assegurar que
os usuarlos do Slstema Unsco de Saude SUS) se beneﬂmem de acesso cortinuo e
aprlmorado a procecfsmentos de salde; e a |mpor1ane|a resade na busca por solugdes gue
promovam a8 eficiéneia, quahdade e abrangenma dos serwc;os oferecidos, com o proposito
de proptmar d:agnoshcos precoces tratamentos adequadoe e a efetiva promogao da saude
pablica. h
2.2, Acomplexidade do cenério atual exige a implementacao de medidas e estratégias capazes
de atender as crescentes demandas da populagdo, garantindo que a rede de salde seja
robusta e eficaz. Nesse contexto, é imperativo supe?'desaﬂos operacicnais e estruturais
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que impactam diretamente a oferta de procedimentos de salde, comprometendo, por
consequéncia, a capacidade do sistema em proporcionar um atendimente agil e de
gualidade.

. Diante dessa realidade, este documento se propde a formalizar uma demanda gue visa
nao apenas mitigar as deficiéncias existentes, mas também aprimorar significativamente o
acesso da populagio procedimentos de salde. Ressatta-se que a implementagao eficaz
dessas meihorias contribuira ndo apenas para a efetividade do tratamento de doengas,
mas também paré a prevengéo e cor_\troté'de enfermidades, promovendo uma abordagem
integral & sadde pablica. R

A relevancia dessa demanda transcende as questbes operacionais e financeiras,
estendendo-se ao ambito social, uma vez que busca as_segurar gue todos os cidadaos,
independentemente de sua condig&o socioecondmica, tenham acesso equitativo a servigos
de salide de gualidade. Portanto, a concretizacae reflete o compromisso da Secretaria
Municipal de Sadde com a promogao da equidade e bem-estar da populagdo atendida pelo
SUS.

3. Justificativa da necessidade da demanda:

3.1. O Artigo 196 da Constituicado Federal de 1988 assegura gue a saude & um direito de todos

e um dever do Estado, garantido por meio de politicas sociais e econdmicas que tenham
como objetivo a redugdo dos riscos de doencas e ocutros agravos. Além disso, o acesso
universal e igualitario as agdes e servigas destinados a promogéo, protegio e recuperagioc
da saude & também garantido por esta disposi¢ao constitucional.

. Em conformidade com os principios fundamentais de uma sociedade justa e equitativa, é
imperativo reconhecer gue cada cidaddo detém um direito inatienavel & satde. Nesse
contexta, é incumbéncia indeclinavel do Estado assegurar as condicbes essenciais que
viabiizem o plenc exercicio desse direito vital.

O acesso universal e equitativo a servigos de saude de quahdade néo deve ser encarado
meramente como um beneﬂc:to mas sim como um mperatwo moral e social, cabendo a
Secretaria Municipa! de Salde implementar pohtlcas pubhcas abrangentes, visando ndo
apenas a prevencgao de doehgas, mas _também'a proh‘r_o_géo de habitos saudaveis e a
garantia de tratamentos eficazes, meticulosamente pianéjada e executada.

As agles realizadas pela Secretaria Municipal de Saude séo cruciais nesse contexto, pois
ndao abrange somente aos mummpes economicamente carentes, mas estende seus
Servicos a toda a popuiagao do mummpio

Ao consnderar a Secretana Mumclpal de. Saude como o orgao municipal vinculado as
diretrizes do SUS é cmprescmd:vet af:rmar que a mesma desempenha fungdo abrangente

na promogdo da salde e prevengao de dmengas estando presente em diversos aspectos
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da vida cotidiana da popuiacdo, ndo se limitando apenas aos servigos hospitalares, mas
também abrangendo areas como a segurancga alimentar, saneamento, prevencdo de
doengas, entre outros.

3.6. A imperatividade da resolugdo da demanda apresentada se fundamenta em uma analise
minuciosa das deficiéncias identificadas no atual panorama dos servicos de procedimentos
de saude oferé'cidos'gﬁéia Secretaria Mﬁnicipal de Salde de itabaiana. Diversos elementos
corroboram a urgenc:a e a pemnencna dessa demanda, os quais s&o detalhadamente

expostos a seguxr

37 Probiema Existente'._z.
 '3.7.1.A Secretaria Municipal de Saude desempenha atualmente a crucial fungdo de
proporcionar procedimentos de salde a popu!agao, notadamente exames meédicos,
por meio da terceirizago desses servicas, apds o estabelecimento formal de
credenciamento. Contudo, mesmo apods a conclusao do processo de credenciamento,
muitos procedimentos nfdo conseguiram atrair adestes por parte das empresas
contratadas. Esse cenario tem resultado em periodos de espera significativos para a
realizagdo de exames, comprometendo a agifidade no diagndstico e, por conseguinte,
ocasionando potenciais atrasos no inicio do tratamento, prejudicando a eficacia dos
~ cuidados oferecidos. |
3.?.2.0utro aspecto crucial a ser destacado refere-se ao aumento nos valores dos recursos
. repassados para o Fundo Municipal de Salde de Itabaiana, provenientes do Ministério
 da Satde e do Govern_o do Estado. Apesar da existéncia de contratos que buscam
atender a esse propésit'o',"cs montantes especificados nesses contratos ndo sao mais
suficientes para cobrir 0s recursos recebidos. 1ss0 ocorre, pois todas as alterages
legais necessarias j4 foram implementadas, demandando assim a necessidade de
realizar novas contratacdes em conformidade com 0s recursos financeiros atuais.
- Essa medida se torna imperativa para assegurar é'_continuidade g a eficiéncia dos
" servigos de salde prest'ados a comunidade, a'iinhah'c.io-se de maneira mais efetiva as
demandas crescen’ses e as mudan(;as no contexto orgamentarto
3 8 1 A defscsencca :dentaﬁcada 1mpacta dlretamente a quahdade do atendimento aos
- ysuarios do SUS. A lentiddo nos processos de realizagdo de procedimentos de salde
- hdo apenas prejudica a expenenc&a do paciente, mas também compromete a eficacia
- dos servigos prestados pelos profissionais de salide. A morosidade na obtengdo de
tesultados influencia negativamente na cbndugéo dos tratamentos, dificultando a
intervengéo precoce e a implemeniagéo de 'térapias adequadas.
3.9. Necessidade de Diagnéstico Precoce:
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3.9.1.A relevéncia do diagnbstico precoce como estratégia efetiva na gestio de doengas é
amplamente reconhecida. A demora na realizagdo de exames médicos, e/ou demais
procedimentos medicos, compromete essa premissa fundamental da saldde pulblica,
visto que a identificagdo tardia de patologias pode resultar em complicagdes mais
graves & onerosas para o sustema de sadde. A analise de propostas mercadoldgicas
visa, portanto enderegar essa lacuna critica, proporcionando meios para a deteccio
precoce e intervencao tempestiva.

"3.10. Alinhamento com Diretrizes e Metas Nacionais: .3:

3.10.1. A demanda em questao esta em coﬁsonéncia com as diretrizes e metas nacionais
estabelecidas para o aprimoramento do SUS. A bu_sc'a pela eficiéncia operacional,
aliada a promogdo da salde preventiva, refiete o compromisso da Secretaria
Municipal de Salde em contribuir para a concretizagdo dos objetivos tragados em
documentos estratégicos de saide pablica.

3.11. Necessidade de Modernizacdo Tecnologica:

3.11.1. Considerando os avangos tecnologicos atuais, a obsolescéncia de equipamentos
utilizados nos processos de exames tambéem & identificada como um ponto importante,
deste modo, € imprescindivel analisar opgles dé ‘mercado que possam incluir
tecnologias modernas e atualizadas, permitindo a real'izagéo de procedimentos com
maior precisao e rapidez. A modernizagéo tecnoldgica & essencial para acompanhar
0s avangos cientificos e garantir a qualidade dos diagnésticos fornecidos & populacao.

3.12, Diante do exposto, a justificativa da necessidade da contratagéo fundamenta-se na
urgéncia em superar 0s desafios identificados, afinhando-se aos principios de eficiéncia,
qualidade e abrangéncia, essenciais para o fortalecimento do SUS e para a melhoria efetiva

da salde publica.

4. Quantidade necessarias
4.1. A tabela apresenta a projegédo dos procedimentos necessérios levando em consideragéo

a demanda existente, a analise epidemloioglca e a frequencna de busca por esses

procedtmentos na rede de saide mumcapal

4.2, A projecao dos guantitativos de procedm’tentos de salde foi fundamentada em analises

epidemioldgicas, a capacidade de atendmento da rede mumclpal de saude, entre outros.
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A fim de solucionar a guestéo em pauta, torna-se imprescindive! a utilizacdo do quantitativo
descrito na tabela anterior, com o intuito de assegurar uma cobertura adegquada.

4.3. Essa abordagem quantitativa visa viabilizar um acesso agit e eficaz aos servigos de saude,
resultando em diagndsticos precisos € tratamentos oportunos para os beneficiarios do
Sistemna Unico de Salde (SUS). A analise quantitativa proposta tem come finalidade
atender a diversidade de demandas apreseniadas, garantindo uma assisténcia abrangente
e de elevada qualidade. '

5 Prewsao de duspombmdade _
5 1. Grau de Prioridade da Contratagao No ambito da gestdo da salde municipal. a
avaliagdo do grau de prioridade desempenha um papel fundamental na determinagao das
acBes a serem implementadas. Ao considerarmos a relevancia da necessidade a ser
suprida, a continuidade e a ampliagdo da oferta de procedimentos de salide pela Secretaria
Municipal de Safide, e o prazo estipulado para a efetivagéo das mudangas, torna-se
evidente a necessidade de atribuir um ALTO grau de prioridade a demanda em quest&o.
5.1.1.Aimportancia dessa priorizacio reside na urgéncia de melhorar e expandir 0s servigos
de salde oferecidos & populagdo. A implementagéo eficaz dessas melhorias nao
apenas atende as demandas imediatas, mas também desempenha um papel crucial
. na promogao da sadde plblica. Ao reconhecermos a importancia de um sistema de
satide robusto e acessiveél, estamos contr:bumdo d:retamente para o bem-estar e a
gualidade de vida da comuntdade
5.1. 2 Assim, a ALTA prioridade atribuida a essa demanda reflete 0 comprometimento da
) .- administrago municipal em garantir um atend:mento de satde adequado e eficiente.
| A realizagdo dessas melhorias n@o apenas responde as necess;cﬁades presentes, mas
também estabe%ece bases solidas para o futuro promovendo uma abordagem
proatnva na gestdo da salde piblica loeal.
5 1 3.Nesse contexto é lmperatwo que a ;mplementagao ocorra de maneira agi
» coordenada, visando nao apenas supr:r as caréncias existentes, mas também
antecipar & prevemr poss;vets desaﬁcs futuros Ao colocar em pratica medidas que
. enderegam as lacunas ndent|f1cadas a Secretana Municipal de Satde demonstra seu
o compromlsso coma excelenc;a no serwgo publ:co assegurando uma resposta eficaz
. as demandas da comumdade e fortalecendo os alicerces de um sistema de salde
mais resiliente e orientado para o bem comum.
5 2. Estimat:va preliminar do valor da contratagéo: O montante para atender & demanda

esta integralmente contemplado no Plano de sniratagdes Anual (PCA) e na Lei

Orgamentaria Anual (LOA), seguindo a classifigdc@o especifica para Servigos de Saude
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Humana, conforme o item 931. O valor total destinado a esta classificacéio & de R$
26.385.695,10 (vinte e seis milhdes, trezentos e oitenta e cinco mil, e dez centavos).

5.2.1.A utilizagdo dos recursos alocados sera gerida de maneira eficiente, visando otimizar

o impacto positivo da solugdo na oferta de servigos de saude e, consequentements,

na qualidade de vida dos pacientes beneficiados peio Sistema Unico de Salde (SUS)

5.3. Indicacéo da data pfét.éndida paraa cl'onclu_séi_o da contratacdo: A contratagio deve ser
efetivada ateé 04/06/2024, conforme o Calendario Anual de Contratagdes do PCA, para
garantir a continuidade dos servicos. '

5.4. Vinculacdo ou dependéncia: Para garantir que 0s usudrios do Sistema Unico de Salide
(SUS) tenham acesso continuo e aprimorado a procedimentos de salde, é necessario
considerar uma variedade de coniratagbes correlatas e medidas estratégicas. A efetividade
dessas solugdes pode variar, podendo abranger aigumas ou todas, dependendo da
abordagem adotada:

5.4.1.Profissionais de Saude: ampliag&c do quadro de médicos, enfermeiros, técnicos em
enfermagem, fisioterapeutas, farmacéuticos, entre outros, para garantir uma equipe
de saude qualificada e em nUmero suficierte para atender a demanda.
5.4.2.Estrutura Fisica: investimentos na construgao, reforma e ampliagéo de unidades de
salde e centros de diagnostico para aprimorar & infraestrutura e garantir espacos
adequados para atendimento. ' -
5.4.3.Equipamentos e Tecnologia: aquisicdo de equipamentos médicos modemos e
tecnologicamente avangados para melhorar a precisdo diagnostica e a eficacia dos
tratamentos. : -
5.4.4.Capacitacdo e Treinamento: Programas de capacitagdo e treinamento continuo para
os profissionais de saude, visando atualizagéo constante e methorias na gualidade do
atendimento. _ '
5.4.5.Especialisﬁas: profissionais especializados em areas especificas, como cirurgioes,
oncologistas, card?ologistas, entre putrds, b’ara garanﬁr Um atendimento especializado
e de alta qualidade. _ N '
5.4.6.Aprimoramento da Rede de Aténgéo Basica: refdkgo nas equipes da atencéo
basica, como médicos de familia, enfermeiros e agentes comunitarios de satde, para
fortalecer a prevencgac e o acomparihamento continuo dos pacientes.
5.4.7.Gestao Eficiente: investir em profissionais especializados em gestao de sadde para
otimizar processos, reduzir desperdicios € garantir uma administragao eficiente dos
recursos disponiveis.
5.4.8.Parcerias Publico-Privadas: explorag/éo/'de' parcefias com ¢ setor privado para
eftise, garantindo maior eficiéncia na prestagao
de servigos de salde. L ;,/ ' |

Avenida Veereador Climpio Grande, r®, 133
Bairro Peorto | itabaiana/SE | CEP 49.510-200
CNPJ n. 12.219.015-0001-24

compartilhamento de recursos e exp

Pagina 6 de 18



Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de ltabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

5.4.9.Telemedicina: Investimentc em tecnologias de telemedicina para possibilitar
consulias remotas, menitoramento & distancia e agilizar o acesso a diagnosticos.

5.4.10. Educacio em Saude: ampliacdo do guadro de profissionais aptos a desenvoiver
programas de educagio em saude, visando a promocéo de habitos saudaveis e a
prevencgao de doencgas.

. 5.4,11. Essas sdo alg'.ﬂ'rhas das medidas que podem contribuir para melhorar 0 acesso e a
qualsdade dos procedumentos de salude no ambito do SUS E importante ressaltar que
uma abordagem integrada, que- consmiere as diferentes dimensdes do sistema de
salde, é essenc:al para alcangé'r' fesultados mais eficazes.

5 5. Prazo de Entrega: A utilizagdo da demanda ser& de forma parcelada, nos limites do
guantitativo apresentado no item 4.1.
5.6. Local e hordrio da Entrega:
5.6.1.0 prazo definido para entrega da solugdo, dependera da forma de contratagao e visara
atender ags usuarios do SUS, alinhado a logistica eficiente, garantindo a perfeita
execucdo nos locais apropriados e em horarios que maximizem o beneficio para os
pacientes e devera cumgprir 0s seguintes critérios:
5.6.1.1. Local de lnicio das Afividades: Apesar das diversas alternativas
disponiveis no mercado, é imperativo que o atendimento seja conduzido no
municipio de ltabaiana. Essa decisdo fundarﬁenta—se na possibilidade de a
Secretaria Municipal de Saude ser obrigada a ptovidenciar o transporte para
pac:entes gue nao dlspoem de meios para custear seu deslocamento até o local
de realizacéo do procedlmento bem como para facmtar a logistica de obtencao
dos resultados. .
5.6.1.2. Alternativas péra Telemedicina: Nos ceiéos em que a contratacdo envoive
a prestacao de servigos por meio de féiemedicina, serdo estabelecidos pontos
de acesso nas dependénbias das unidédes muhicipais de sadde, assegurando
a disponibili_dade de infraestrutura adeq'uada para a realizacdo de consultas
-.-remctas . o ' B
5 6.1. 3 “Horario: O agendamento da imptementagao da solugée sera flexibilizado
: para atender de forma mals eficaz as demandas da comunidade, assegurando
uma_cobertura _abrangent_e. Todas as atw:ciades serdo programadas para serem
“executadas durante o é)éhediente da Secretaria Municipal de Salde, visando
ofimizar a eﬁoiéncia e 0 alcance das agbes propostas.
5.6.1.4. Cronograma de Impiementagdio: O cronograma de implementagao sera
estabelecido em ;ﬁonsonéncia com as etapas do processo seletivo ou da
contratagdo terceirizada, garantindo que a integragéo"da melhcr solug&o ocorra

R e
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de maneira eficiente. As datas de inicio das atividades e o cronograma de

atendimentos serao divulgados previamente a comunidade.

6. Indicacdc da estrutura orgamentaria
6.1. Aviabilizagdo desta contratagéo ser respaldada pela indicagao da estrutura orcamentaria,
a ser elaborada pelo Setor Contabil/Financeiro € aulorizada pela Autoridade Competente.
Essa estrutura sera devidamente registrada nos autos do processo, assegurando
transparéncia e adequagéo as normas fiscais e contabeis. A alocagdo correta dos recursos
orcamentarios é essencial para garantir a eficacia desta demanda.

Agradecemos a atencao e diligéncia na anélise desté demanda. A efetivagdo desta
contratacao contribuirgd significativamente para a methoria dos servicos oferecidos pela Atengao
Especializada e fortalecera as acdes da Secretaria Municipal de Sadide. Estamos a disposi¢&o para
fornecer informacdes adicionais € cotaborar no que for necessario.

Em conformidade com a legislagdo que rege o tema, encaminhe-se a autoridade
competente para andlise de conveniéngia € oportunidade para a contratagdo e demais providéncias
cabiveis.

itabaiana/SE, 22 de janeirc de 2024,

Rafaet Santos Sousa _
Coord. Regulagao em Saude
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Apenso |

Relacdo de ltens

A sequir, delineamos os procedimentos indispensaveis para a formalizagdo da

contratacdo de pessoas juridicas, sejam prestadoras de servicos de salde com ou sem fins

lucrativos, interessadas em se habilitar para a possivel contratacio de servigos de salde conforme

as especialidades enumeradas na Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OFPM do SUS. Tais

servigos serdo destinados aos usuarios do Sistema Unice de Saude (SUS) na regional de Itabaiana,

no Estado de Sergipe.

coODIGo

PROCEDIMENTO

[Lote 01]

02.01.01.041-0
02.01.01.060-7
02.01.01.041-0

”B!OPSIA DE PROSTATA

PUNCAO ASPIRATIVA DE MAMA POR AGULHA GROSSA PAG
BIOPSIA DE PROSTATA VIA TRANSRETAL

0201010568

Lote 03]

02.01.01. 058 5'

'[Lote 04]

02.01.01.066- 5'

[Lote 05)

"B:OPSIA 56 COLO UTERING

02.02.01.004-0
02.02.01.018-0
02.02.01.020-1
(2:02.01.621-0
$2.02.01.027-9
02.02.01.028-7
02.02.01.629-5
02.02.01.032-5
02.02.01.033-3
02.02.01.0384
02.02.01.039-2
02.02.01.0414
02.02.01.042-2
02.02.01.043-0
02.02.01.046-5
02.02.01.047-3
02.02.01.050-3
02.02.01.055-4
02.02.01.056-2
02.02.01.057-0
02.02.01.060-0
02.02.01.061-9
02.02.01.062-7

- 02.02.01.063-5

02.02.01.064-3
" 02.02.01.065-1
02.02.01.066-0
02.02.01.067-8

: 02 02 ] 059—4 o

DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA (2 GOSAGENS)
DOSAGEM DE AMILASE

DOSAGEM DE BiLIRRUBINA TOTAL E FRACOES
DOSAGEM DE CALCIO

DOSAGEM DE COLESTEROL HOL

DOSAGEM DE COLESTEROL LDL

DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) -
DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRAcAo M8
DOSAGEM DE FERRITINA

DOSAGEM DE FERRO SERICO :

DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL

DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA

DOSAGEM DE FOSFORO

DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT)
DOSAGEM DE GLICOSE

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
DOSAGEM DE LIPASE

DOSAGEM DE MAGNESIO - _

DOSAGEM DE MUCG-PROTEINAS -

DOSAGEM DE POTASSIO

DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS

DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

: DOSAGEM DE SODIO

: DOSAGEM DE TRANSFERRINA

- DOSAGEM DE TREGLICER[DEOS

DOSAG M bE UREEA

--Avemda Vereaaor Ohmplo Grande n“ 133

Bairfo Porto | ftabaiana/SE | CEP 49. 510 200 '
- _CN‘PJ n. 12.219.015-0001-24 - :
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de abaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.02.01.0670-8
02.02.01.076-7
02.02.02.002-9
02.02.02.003-7
02.02.02.007-0
02.02.02.609-6
02.02.02.610-0
02.02.02.012-6
02.02.02.013-4
02.02.02.014-2
02.02.02.015-0
02.62.02.030-4
02.02.02.035-5
02.02.02.036-3
02.02.02.037-1
02.02.02.038-0
02.02.02.039-8
02.02,02.041-0
02.02.02.046-0
02.02.02.048-7
02.02.02.049-5
02.02.02.050-9
02.02.63.007-5
02.02.03.008-3
02.02.03.010-6
02.02.63.015-6
02.02.03.016-4
02.02.63.017-2
02.02.03.018-0
02.02.03.020-2
02.02.03.029-6
02.02.03.030-0
02.02.03.031-8
02.02.03.042-3
02.02.03.062-8
02.02.03.063-6

02.02.03.064-4

02.02.03.065-2
02.02.03.067-9
02.02.03.068-7
02.02.03.096-2
02.02.03.097-0
02.02.03.098-9
02.02.03.099-7
02.02.03.1004
02.02.03.101-2
62.02.03.102-0
02.02.03.103-9
02.02.03.109-8
02.02.03.110-1
02.02.03.111-0
02.02.03.112-8
02.02.03.113-6
02.02.03.117-9
02.02.04.005-4
02.02.04.006-2
02.02.04.007-0
02.02.04.008-9
02.02.04.008-7

DOSAGEM DE VITAMINA B12
DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D

CONTAGEM DE PLAQUETAS

CONTAGEM DE RETICULOCITOS

DETERMINACAQ DE TEMPO DE COAGULAGAC

DETERMINAGAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO ~DUKE

DETERMINACAQ DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)
DETERMINACAQ DE TEMPQ £ ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP)
DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAG (VHS)
DOSAGEM DE HEMOGLOBINA

ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA

ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)
HEMATOCRITO

HEMOGRAMA COMPLETQ

LEUCOGRAMA

PESQUISA DE CELULAS LE

PESQUISA DE TRIPANOSSOMA

PROVA DE CONSUMO DE PROTRCMBINA

PROVA DE RETRAGAO DO COAGULO

PROVA DO LACO

DETERMINAGAQ DE FATOR REUMATOICE

DETERMINAGAQ QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA

DOSAGEM DE ANTIGENG PROSTATICC ESPECIFICO (PSA)

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (1GA)

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA G (IGG)

DOSAGEM DE iMUNOGLOBULINA M (iGM)

DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 (WESTERN BLOT)

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

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2

PESQUISA DE ANTICORPCS ANTICLAMIDIA (POR IMUNOFLUCRE SCENCIA)
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREQOGLOBULINA

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

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE 8 (ANTI-
HBE)

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA |

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV)
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D (ANTI-HDV)
PESQUISA DE ANTIGENO CARCINCEMBRIONARIO (CEA)

PESQUISA DE ANTIGENQ DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG)

PESQUISA DE CLAMIDIA (POR CAPTURA HIBRIDA)

PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS

PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) -

PESQUISA DE HIV-1 POR IMUNGFLUORESCENCIA

PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENQ-ESPECIFICA

TESTE TREPONEMICO P/ DETECGAQ DE SIFILIS - -

REAGAO DE MONTENEGRO 1D

TESTE NAO TREPONEMICO P/ DETECGAQ DE SIFILIS

TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS

TESTE FTA-ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS

TESTE NAQ TREPONEMICG P/ DETECGAQ DE SIFILIS EM GESTANTES
PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OX!URUS OXIURA)
PESQUISA DE EOSINOFILOS -

PESQUISA DE GORDURA FECAL

PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES

PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES

Avenida Vereador Olimpio Grande, n®, 133
Bairro Porto | tabaiana/SE | CEP 49.510-200

CNPJ n. 12.219.015-0001-24

Pagina 10 de 18



(REE
; Ags,.

Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de labaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.02.04.010-0
02.02.04.012-7
02.02.04.013-5
02.02.04.014-3
02.02.04.015-1
02.02.04.017-8
02.02.05.001-7
02.02.05.002-5
- 02.02.05.004-1
02.02.06.001-2
02.02.06.004-7
02.02.06.008-0
02:02. 06.009-8

02.02.06.012-8
02.02.06.013-6
02.02.066.014-4
02.02.06.015-2
02.02.06.016-0
02.02.06.017-9
02.02.06.018-7
02.02.06.021-7
02.02.06.022-5
02.02.06.023-3
02.02.06.024-1
02.02.06.025-0
02.02.06.029-2
02.02.06.030-6
02.02.06.032-2
02.02.06.033-0
02.02.06.034-9
02.02.06.035-7
- 02.02.06.036-5
02.02.06.037-3
02.02.06.038-1
62.02.06.039-0
02.02.08.001-3

02.02.08.004-8

02.02.08.005-6
02.02.08.006-4
02.02.08.007-2
02.02.08.008-0
02.02.08.011-0
02.02.08.013-7
- 02.02.68.014-5
02.02.08.015-3
02.02.08.019-6
02.02.08.021-8
02.02.08.022-6
02.02.08.023-4
02.02.09.003-5
02.02.09.004-3
02.02.09.630-2
02.02.12.002-3

fote 08]

PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES

PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS

PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES

PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES

PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES

PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES

ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA
CLEARANCE DE CREATININA

"CLEARANCE DE UREIA
DETERMINACAQ DE INDIGE DE TIROXINA LIVRE

DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA
DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICQ (ACTH)
DOSAGEM DE ALDOSTERONA -

DOSAGEM DE CALCITONINA 00

DOSAGEM DE CORTISOL =~ 1"~

DOSAGEM DE DEH:DROEPIANDROSTERONA (DHEA)
DOGSAGEM DE DI-HIDROTESTOSTERONA (DHT)

DOSAGEM DE ESTRADIOL

DOSAGEM DE ESTRIOL

DOSAGEM DE E5TRONA

DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA HCG)
DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH)
DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH)
DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)
DOSAGEM DE PROGESTERONA

DOSAGEM DE PROLACTINA

DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1)

DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS)
DOSAGEM DE TESTOSTERONA

DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE |

DOSAGEM DE TIREQGLOBULINA

DOSAGEM DE TIROXINA (T4)

DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)

DOSAGEM DE TRIICDOTIRONINA (T3)

ANTIBIOGRAMA

BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOST!CA)
BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE)
BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE)
BACTERIOSCOPIA (GRAM) _
GULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO

CULTURA PARA BAAR

CULTURA PARA IDENTIFICAGAC DE FUNGOS

EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)
HEMOCULTURA

PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPC A
PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI

PESQUISA DE LEPTOSPIRAS

PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM

CITOLOGIA P/ CLAMIDIA -

CITOLOGIA P/ HERPES VIRUS

PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE
DETERMINACAC DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO

62.03.01.001-9

1 702.03.02.002.2 .
0203020030

Avemda Vefeador Ollmplo Grande n" 133

: Bairio Porto | itabaiana/SE | GEP 49, 5‘%0 200
o CNPJn 12219015-0001-24 e

Pagina 11 de 18



Estado de Sergipe
Prefeitura Municipai de Itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.03.02.608-1

[Lote 08]

EXAME ANATOMOPATOLOGICO DO COLC UTERING

'02.03.01.008-6

[Lote 08] .

EXANE CITOPATOLOGICO CERVICOVAGINAL/MICROFLORA - RASTREAMENTO

02.04.01.004-7
02.04.01.005-5
02.04.01.006-3
02.04.01.007-1
02.04.01.008-0
02.04.01.010-1
02.04.01.011-0
02.04.01.012-8
02.04.01.014-4
02.04.01.015-2
02.04.01.016-0
02.04.01.017-9
02.04.01.018-7
02.04.02.002-6
02.04.02.003-4
02.04.02.004-2
02.04.02.005-0
02.04.062.006-9
(2.04.02.007-7
02.04.02.008-5
02.04.02.008-3
02.04.02.010-7
02.04.02.011-5
02.04.02.012-3
02.04.02.013-1

02.04.03.007-2
02.04.03.012-9
02.04.03.013-7
02.04.03.014-5
02.04.03.015-3
02.04.03.016-1
02.04.03.017-0
02.04.04.001-9
02.04.04.002-7
02.04.04.003-5
02.04.04.004-3
02.64.04.005-1
02.04.04.006-0
02.04.04.007-8
02.04.04.008-6
02.04.04.009-4
02.04.04.010-8
02.04.04.011-6
02.04.04.0124
02.04.05.006-5
02.04.05.011-1
02.04.05.013-8
02.04.05.015-4
02.04.05.017-0
02.04.06.003-6
02.04.06.006-0
02.04.06.007-8
02.04.06.008-7
02.04.06.008-5

TRADIOGRAFIA DE ARCADA ZIGOMATICO-MALAR (AP+ OBLIQUAS)

RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAQ TEMPOROMANDIBULAR BILATERAL
RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + HIRTZ)

RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL + OBLIGUA / BRETTON + HIRTZ)
RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL)

RADIOGRAFIA DE MASTOIDE / ROCHEDOS (BILATERAL)
RADIOGRAFIA DE MAXILAR (PA + OBLIQUA)

RADIOGRAFIA DE 0SS0OS DAFACE (MN + LATERAL + HIRTZ)
RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL + HIRTZ)
RADIOGRAFIA DE SELA TURCICA (PA + LATERAL + BRETTON)
RADIOGRAFIA OCLUSAL

RADIOGRAFIA PANORAMICA

RADICGRAFIA PERI-APICAL INTERPROXIMAL (BITE-WING)
PLANIGRAFIA DE COLUNA VERTEBRAL

RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO + OBLIQUAS)
RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO / FLEXAQ)
RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL FUNCIONAL / DINAMICA
RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA

RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (Cf OBLIQUAS)
RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBQ-SACRA FUNCIONAL / DINAMICA
RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACICA (AP + LATERAL)

RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACOLOMBAR a

RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACOLOMBAR DINAMICA
RADIOGRAFIA DE REGIAQ SACROCOCCIGEA

RADIOGRAF A PANORAMICA DE COLUNA TOTAL- TELESPONDILOGRAFIA ( P/
ESCOLIOSE)

RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR HEMITORAX)

RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO-LORDORTICA}

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + INSPIRACAD + EXPIRAGAO + LATERAL)
RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + LATERAL + OBLIQUA}

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL}

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA PADRAO OIT)

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA)

RADIOGRAFIA DE ANTEBRAGO

RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAO ACROMIOCLAVICULAR
RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAOQ ESCAPULO-UMERAL:

RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAO ESTERNO- CLAVICULAR
RADIOGRAFIA DE BRACO ' ; :

RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

RADIOGRAFIA DE COTOVELD

RADIOGRAFIA DE DEDOS DAMAQ

RADICGRAFIA DE MAO

RADICGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINAGAC DE IDADE GSSEA)
RADIOGRAFIA DE ESCAPULA/OMBRO (TRES POSICOES)
RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA}

HISTEROS SALPINGOGRAFIA '

RADIOGRAF!IA DE ABDOMEN (AP + LATERAL / LOCALIZADA)
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP}

RADIOGRAFIA DE INTESTING DELGADO (TRANSITO)
URETROCISTOGRAFIA

ESCANOMETRIA

RADIQGRAFIA DE ARTICULAGAC COXOFEMORAL

RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAC SACRC-ILIACA

RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAC TlBIO~TARSiCA

RADIOGRAFIA DE BACIA

Avenida Vereador Olimpio Grande, n°. 133
Bairro Porto | tabailana/SE | CEP 49.510-200
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.04.06.010-5
02.04.06.011-7
02.04.06.012-5
02.04.06.013-3
02.04.06.014-1
02.04.06.015-0
02.04.06.016-8
02.04.06.017-6

{Lote 1 0}

RADIOGRAFIA DE CALCANED

RADIOGRAFIADE COXA

RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL)

RADIOGRAFIA DE JOELHO QU PATELA (AP + LATERAL + AXIAL)
RADIOGRAFIA BE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL + OBLIQUA + 3 AXIAIS)
RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE

RADIOGRAFIA DE PERNA

RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MEMBROS INFERIORES

02.04.03.003 0
02 04 03. 0‘!8-8

WAMOGRAFIA _
MAMOGRAFIA BILATERAL PARARASTREAMENTO

02.05.02.003-8
02.05.02.004-6
02.05.02.005-4
02.05.02.006-2
02.05.02.007-0
02.05.062.009-7
02.05.02.010-0
02.05.02.012-7
02.05.02.014-3
02.05.02.016-0
02.05.02.018-6

[Lote 121 -

ULTRASSONOGRAFIA DE ABDGMEN SUPERIOR
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL
ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHG URINARIO
ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO
ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL
ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL
ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA ABDOMINAL
ULTRASSONOGRAFIA DE TIREQIDE
ULTRASSONOGRAFIA GBSTETRICA
ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)
ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL

02.05.01.002-4
02.05.01.003-2
02.05.01.004-0
02.05.01.005-9
02,05.02.008-9
02.05.02.011-9

[Lote A3]

ECOCARDIOGRAFIA TRANSESOFAGICA

ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA

ULTRASSCONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS (ATE 3 VASCS)
ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE FLUXO OBSTETRICO
ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR f ORBITA (MONGCULAR)
ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA TRANSRETAL} -

02.06.01.001-0
02.06.01.002-8
02.06.01.003-6
- 02.06.01.004-4

02.06.01.005-2
02.06.01,006-0
2.06.01.007-9
02.06.01.008-7
02.06.02.001-5

. 02.06.02.002-3 .
. 02.06.02.003-1.
T 02.06.02.004-0

02.06.03.001-0
02.06.03.002°9
02.06.03.003-7

[Lote 14] -

.TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA CERV CAL C/ OU S/ CONTRASTE .

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA LOMBO-SACRA C/ QU S/ CONTRASTE
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA TORACICA C/ OU S/ CONTRASTE
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE / SEIOS DA FACE / ART
TEMPOROMANDIBULARES

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PESCOGCO

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO .-

- TOMCMIELOGRAFIA COMPUTADORSZADA

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES DE MEMBRG SUPERIOR

' TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SEGMENTOS AF’END%CULARES
"TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TORAX

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN -

Lo TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULAQOES DE MEMBRO INFERIOR
.- TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE / BACIA -

- 02.07.01.001-3

02.07.01.0021
02.07.01.603-0
02.07.01.004-8
02.07.01.005-8
02.07.01.006-4
02.07.01.007-2
02.07.02.001-9

ANGIORESSONANCIA CEREBRAL _

RESSONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACAO TEMPOROMANDIBULAR (BILATERAL)
RESSONANGCIA MAGNETICA DE COLUNA CERVICAL

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA LOMBO-SACRA

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNATORACICA

RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO

RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA

RESSONANCIA MAGNETICA DE CORA(;AO iAORTA Cf CINE

Avenida Vereador Olimpio Grande, n°. 133
Bairro Porta | ltabaiana/SE | CEP 49.510-200

- CNPJ . 12.299.01 5-0001-24 °
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.07.02.002-7
02.07.02.003-5
02.07.03.001-4
02.07.03.002-2
02.07.03.003-0
02.07.03.004-9

[L.ote 15]

RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO SUPERICR (UNILATERAL)
RESSONANCIA MAGNETICA DE TORAX

RESSONANGIA MAGNETICA DE ABDOMEN SUPERIOR
RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA/ PELVE

RESSONANCIA MAGNET!ICA DE MEMBRO INFERIOR {UNILATERAL)
RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES

. 02.09.01.002.9

02.09.01.003-7
02.09.01.005-3
02.09.04.001-7
02.09.04,002-5
02.08.04.004-1
02.09.01.001-0
02.09.02.001-6
02.09.03.001-1

[Lote 16]

COLONGOSCCFIA (COLPOSCOPIA)
ESOFAGCGASTRODUODENQSCOPIA

RETOSSIGMOIDOSCOFRIA

BRONCOSCOPIA (BRONCOF!BROSCOPIA)

LARINGOSCOPIA

VIDEQLARINGOSCOPIA

COLANGIOPANGCREATOGRAFIA RETROGRADA (VIA ENDOSCOPICA)
CISTOSCOPIA E/OU URETROSCOPIA E/QU URETROSCORIA
HISTEROSCOPIA CIRURGICA

02.11.02.004-4
02.11.02.005-2
02.11.02.006-0

{Lote 17]

MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS (3 CANAIS)
MONITORIZAGAO AMBULATORIAL DE PRESSAC ARTERIAL
TESTE DE ESFORGCO / TESTE ERGOMETRICO

02.11.04.002-9

[L.ote 18]

COLPOSCOPIA

02.11.05.003-2
02.11.05.004-0

02.11.05.008-3

[Lote 18]

ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO INDUZIDG Cf Ol S7MEDICAMENTO (EEG)
ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIA E SONO ESPONTANEC C/ OU S/ FOTOESTIMULO
(EEG) | |

ELETRONEUROMIOGRAMA (ENMG) .. . - L :_

02.11.07.002-5

02.11.07.003-3
02.11.07.004-1
02.11.07.009-2
02.11.07.010-6
02.11.07.012-2
02.11.07.026-2
02.11.07.027-0
02.11.08.005-5

[Lote 20}

AUDIOMETRIA DE REFORCO VISUAL (ViA AEREA / OSSEA)
AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE

AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA / OSSEA)

AVALIAGAQ P/ DIAGNOSTICO DE DEFICIENCHA AUDITIVA

AVALIAGAO P! DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DE DEFICIENCIA AUDITIVA
ELETROCOCLEOGRAFIA

POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE CURTA MEDIA E LONGA LATENCIA
POTENCIAL EVOCADO AUDITHVO P/ TRIAGEM AUDITIVA

PROVA DE FUNGAC PULMONAR COMPLETA C/ BRONCODILATADOR

02.11.09.001-8 -

{Lote 21]

AVALIACKO UROD_zNA_MICA CONIP._LETA o

03.09.03.010-2
03.09.03.011-0
03.09.03.012-9

03.09.03.013-7

{Lote 22)

LiTOTRiPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE CHOQUE TRATAIVIENTO SUBSEQUENTE EM
1 REGIAC RENAL)

LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA {ONDA DE CHOQUE TRATAMENTO SUBSEQUENTE EM
2 REGIOES RENAIS) -

LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA {ONDA DE CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 1
REGIAD RENAL)

LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA {ONDA DE CHOQUE PARCIAL / COMPLETAEM 2
REGIOES RENAIS)

04.05.02.001-5
04.05.02.002-3
04.05.03.004-5
04.05.03.005-3

CORRECAG CIRURGICA DE ESTRABISMO (ACIMA DE 2 MUSCULOS)
CORRECAO CIRURGICA DO ESTRABISMO (A?E 2 MUSCULOS)
FOTOCOAGULAGAO ALASER .

INJEGAD INTRAVITREO :

Avenida Vereador Olimpic Grande, n°. 133
Bairro Porto | ltabaiana/SE | CEP 49.510-200
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

04.05.03.013-4
04.05.03.014-2
04.05.04.021-0
04.05.05.002-0
04.05.05.009-7
04.05.05.010-0
04.05.05.011-8
04.05.05.016-0
04.05.05.035-6
04.05.05.037-2
04.05.05.038-0

VITRECTOMIA ANTERIOR

VITRECTOMIA POSTERIOR

REPOSICIONAMENTO DE LENTE INTRAOCULAR

CAPSULOTOMIA AYAG LAGER

FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRACCULAR

FACECTOMIA S/ IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR
FACOEMULSIFICACAC C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR RIGIDA
INJECAQ SUBCONJUTIVAL / SUBTENONIANA

_' TRATAMENTO CIRURGICC DE GLAUCOMA CONGENITC

FACOEMULSIFICACAGC C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL
CIRURGIA DE CATARATA CONGENITA

IthéZS} . - S - il
04.05.01.001-0 CORRECAO CIRURGICA DE ENTROPIC E ECTROPIO
04.05,01.002-8 CORREGAO CIRURGICA OE EPICANTO E TELECANTO
04.05.01.003-6 DACRICCISTORRINOSTOMIA .

04.05.01.004-4
04.05.01.005-2
04.05.04.006-0
04.05.01.007-9
04.05.01.008-7
04.05.01.010-9
04.05.01.011-7
04.05.01.012-5
04.05.01.013-3
04.05.01.014-4
04.05.01.015-0
04.05.01.016-8
04.05.01.017-6
04.05.01.018-4
04.05.01.019-2
04.05.01.020-6
04.05.02.001-5
04.05.02.002-3
04.05.03.001-0
04.05.03.002-9
04.05.03.003-7
04.05.03.004-5
04.05.03.005-3
04.05.03.007-0
04.05.03.009-6
04.05.03.010-0
04.05.03.011-8
04.05.03.012-6
04.05.03.013-4
04.05.03.014-2
04.05.03.015-0
04.05.03.016-9
04.05.03.017-7

04.05.03.018-5
04.05.03.019-3
04.05.03.020-7
04.05.03.021-5
04.05.03.022-3
04.05.03.023-1
04.05.04.001-6
04.05.04.0024
04.05.04.004-0
04.05.04.005-9
04.05.04.006-7

DRENAGEM DE ABSCESSO DE PALPEBRA
EPILACAO A LASER
ERPILACAO DE CiLIOS
EXERESE DE CALAZIO E OUTRAS PEQUENAS LESOES DA PALPEBRA £ SUPERCILIOS
EXTIRPAGCAD DE GLANDULA LACRIMAL
OCLUSAD DE PONTO LACRIMAL
RECONSTITUICAQ DE CANAL LACRIMAL
RECONSTITUICAO PARCIAL DE PALPEBRA COM TARSCRRAFIA
RECONSTITUICAO TOTAL DE PALPEBRA
SIMBLEFARQOPLASTIA
SONDAGEM DE CANAL LACRIMAL SOB ANESTESIA GERAL
SONDAGEM DE VIAS LACRIMAIS
SUTURA DE PALPEBRAS
TRATAMENTO CIRURGICO DE BLEFAROCALASE
TRATAMENTO CIRURGICO DE TRIQUIASE €/ GU S/ ENXERTO
PUNCTOPLASTIA
CORRECAQ CIRURGICA DE ESTRABISMO {ACIMA DE 2 MUSCULOS)
CORRECAQ CIRURGICA DO ESTRABISMO (ATE 2 MUSCULOS)
APLICACAC DE PLACA RADIOATIVA EPISCLERAL
BIOPSIA DE TUMOR INTRA OCULAR
CRICTERAPIA OCULAR
FOTOCOAGULACAO A LASER
INJECAQ INTRAVITREQ
RETINOPEXIA C/ INTROFLEXAD ESCLERAL
SUTURA DE ESCLERA
TRATAMENTO CIRURGICO DE DEISCENCIA DE SUTURA DE ESCLERA
TRATAMENTO CIRURGICO DE MIIASE PALPEBRAL
TRATAMENTO CIRURGICC DE NEOPLAS IADE ESCLERA
VITRECTOMIA ANTERIOR
VITRECTOMIA POSTERIOR -
VITRIOLIZE A YAG LASER ~ - .
VITRECTOMIA POSTERIOR COM NFUSAO DE PERFLUGCARBONGC E ENDOLASER
VITRECTOMIA POSTERIOR COM iNFUSAO DE PERFLUGCARBONGC/OLED E SILICONE/
ENDQLASER
TERMOTERAPIA TRANSPUPILAR
PAN-FOTOCOAGULACAC DE RETINAA LASER
DRENAGEM DE HEMORRAGIA DE COROIDE
RETINOPEXIA PNEUMATICA
REMOGAO DE OLEC DE SILICONE
REMOGCAQ DE IMPLANTE EPISCLERAL
CORREGAQ CIRURGICA DE LAGOFTALMO
CRIOTERAPIA DE TUMORES INTRACCULARES
DESCOMPRESSAQO DE NERVC OPTICO
DESCOMPRESSAC DE ORBITA
ENUCLEACAO DE GLCBO OCULAR

Avenida Vereader Olimpio Grande, n°. 133
Bairro Porto | itabaiana/SE | CEP 49.510-200

CNPJ n. 12.218.015-0001-24
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Estadoe de' Sergipe
Prefeitura Municipal de itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

04.05.04.007-5
04.05.04.008-3
04.05.04.008-1
04.05.04.010-5
04.05.04.013-0
04.05.04.014-8
04.05.04.015-6
04.05.04.016-4
04.05.04.018-0
04.05.04.018-9
04.05.04.020-2
04.05.04.021-0
04.05.05.001-1
04.05.05.002-0
04.05.05.003-8
04.05.05.004-6
04.05.05.005-4
04.06.05.006-2
04.05.05.007-0
(4.05.05.008-9
04.05.05.009-7
04.05.05.010-0
04.05.05.011-9
04.05.05.012.7
04.05.05.013-5
04.05.05.014-3
04.05.05.015-1
04.05.05.016-0
04.05.65.017-8
04.05.05.018-6
04.05.05.018-4
04.05.05.020-8
04.05.05.021-6
04.05.05.022-4
04.05.05.023-2
04.05.05.024-0
04.05.05.025-9
04.05.05.026-7
04.05.05.028-3
04.05.05.028-1
04.056.05.030-5
04.05.05.031-3
04.05.05.032-1
04.05.05.035-6
04.05.05.0364
04.05.05.037-2
04.05.05.038-0

[Lote 24}

EVISCERACAO DE GLOBC OCULAR

EXENTERACAD DE ORBITA

EXERESE DE TUMOR MALIGNO INTRAOCULAR
EXPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR

INJECAD RETROBULBAR / PERIBULBAR

ORBITOTOMIA

RECONSTITUICAQ DE CAVIDADE ORBITARIA
RECONSTITUICAO DE PAREDE DA CRBITA
TRANSPLANTE DE PERIOSTEQ EM ESCLEROMALACIA
TRATAMENTO CIRURGICO DE XANTELASMA
TRATAMENTO DE PTOSE PALPEBRAL
REPOSICIONAMENTO DE LENTE INTRAQCULAR
CAPSULECTOMIA POSTERIOR CIRURGICA
CAPSULOTOMIA A YAG LASER

CAUTERIZACAQ DE CORNEA
CICLOTRIOCOAGULACAC / DIATERMIA

CICLODIALISE

CORRECAD DE ASTIGMATISMO SECUNDARIO
CORRECAQ CIRURGICA DE HERNIA DE RIS

EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA

FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRAQCULAR
FACECTOMIA S/ IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR
FACOEMULSIFICACAC C/ tMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR RIGIDA
FOTOTRABECULOPLASTIAA LASER

IMPLANTE DE PROTESE ANTI-GLAUCOMATOSA
IMPLANTE INTRA-ESTROMAL

IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRAOCULAR ~ LIC
INJECAO SUBCONJUNTIVAL / SUBTENONIANA
IRIDECTOMICA CIRURGICA

IRIDOCICLECTOMIA

IRIDOTOMIA A LASER

PARACENTESE DE CAMARA ANTERIOR
RECOBRIMENTO CONJUNTIVAL

RECONSTITUGAO DE FORNIX CONJUNTIVAL
RECONSTRUCAQ DE CAMARA ANTERIOR DO OLHO -
RETIRADA DE CORPO ESTRANHC DA CAMARA ANTERICR DC OLHO
RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA CORNEA
SINEQUIOLISE A YAG LASER

SUBSTITUICAD DE LENTE INTRAQCULAR

SUTURA DE CONJUNTIVA

SUTURA DE CORNEA

TOPCPLASTIA DO TRANSPLANTE

TRABECULECTOMIA

TRATAMENTO CIRURGICO DE GLAUCOMA CONGENITO
TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO - :
FACOEMULSIFICACAQ C/ IMPLANTE DE LENTE NTRAOCULAR DOBRAVEL
CIRURGIA DE CATARATA CONGENITA _

04.09.06.008-9
04.09.06.030-5
04.09.06.003-8

[Lote 25

EXCISAQ TIPO 1 DO COLO UTERINO
EXCISAQ TIFO 2 DO COLC UTERINO
EXCISAO TiPO 3 BO COLO UTERING

04,10.01.001-4
04.10.01.002-2

[Lote 26}

DRENAGEM DE ABSCESSO DE MAMA
ESVAZIAMENTO PERCUTANEO DE GISTO MAMARIO

02.04.01.003-9
02.04.01.013-6

RADIOGRAFIA BILATERAL DE ORBITAS (PA + OBLIQUAS + HIRTZ)
RADIOGRAFIA DE REGIAC ORBITARIA {LOCALIZAGAQ DE CORPO ESTRANHO)

Avenida Vereador Olimpio Grande, n°. 133
Bairro Porto | Itabalana/St | CEP 49.510- 200

CNPJ n. 12.218.015-0001-24
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Itabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITABAIANA

02.05.02.002-0
02.05.02.008-9
02.41.06.001-1
02.11.06.002-0
02.11.06.003-8
02.11.06.005-4
02.41.06.006-2
02.11.06.007-0
.. 02.11.06.008-9
--02.11.06.009-7
" 02.11.08.010-0
02.11.06.011-9
02:11.06.012-7
02:11:06.013-5
02.11.06.014-3
02.11.06.015-1
02.14.06.016-0
02.11.06.017-8
02.11.06.018-6
02.11.06.020-8
02.11.06.021-6
02.11.06.022-4
02.11.06.023-2
02.11.06.024-0
02.11.06.025-9
02.14.06.026-7

[lLote 271 - -

PAQUIMETRIA ULTRASSONICA
{ TRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR / ORBITA (MONQCULAR)
SIOMETRIA ULTRASSGNICA (MONCCULAR)
BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO
CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM GRAFICO
CERATOMETRIA
CURVA DIARIA DE PRESSAQ OCULAR CDPC (MINIMO 3 MEDIDAS)
£LETRO-OCULOGRAFIA
ELETRORRETINOGRAFIA
ESTESIOMETRIA
FUNDOSCORIA
GONIOSCOPIA
MAPEAMENTO DE RETINA. -
MEDIDA DE OFUSCAMENTO E CONTRASTE
MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA
POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL
POTENCIAL VISUAL EVOCADO
RETINOGRAFIA COLORIDA BINOCULAR
RETINOGRAFIA FLUORESCENTE BINOCULAR
TESTE DE PROVOCACAO DE GLAUCOMA
TESTE DE SCHIRMER
TESTE DE VISAOQ DE CORES
TESTE ORTOFTICO
TESTE P/ ADAFTACAO DE LENTE DE CONTATO
TONOMETRIA
TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA

03.01.01.010-2

03.03.05.002-0
03.03.05.003-9
03.03.05.003-9
03.03.05.004-7
03.03.05.004-7
03.03.05.005-5
$3.03.05.005-5
03.03.05.006-3
03.03.05.006-3
03.03.05.007-1

03.03.05.007-1
03.03.05.008-0
03.03.05.008-0

' 03.03.05.009-8

| 03.03.05.010-1

03.03.05.011-0
03.03.05.012-8
03.03.05.013-6
03.03.05.014-4
03.03.05.015-2

03.03.05.016-0

.CONSULTA PARA DIAGNOSTICOIREA\IALIACAO DE GLAUCCOMA (TONOM ETRIA,

EUNDOSCOPIAE CAMPIMETRIA)

EXERCICIOS ORTOPTICOS

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA SINOCULAR {17 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA BINOCULAR (1% LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE Gf GLAUCOMA BINOCULAR (2% LINHA)
TRATAMENTG OFTALMOLOGICO DE PACIENTE G/ GLAUCOMA BINOGULAR (22 LINHA)
TRATAMENTC OFTALMOLOGICO DE PACIENTE Cf GLAUCOMA BINOCULAR (3 ® LINHA}
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE Cf GLAUCOMA BINOCULAR (3 2 LINHA)
TRATAMENTO OF TALMOLOGICO DE PACIENTE ¢/ GLAUCOMA MONQCULAR (17 LINHA)
TRATAMENTO OF TALMOLOGICO DE PACIENTE €/ GLAUCOMA MONOCULAR (19 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONCCULAR (2°
LINHA)

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR (2°
LINHA)

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR (3°
LINHA) "

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE F‘ACIENTE CONI GLAUCOMA MONOCULAR (3°
LINHA)

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSACAD
DE ACETAZOLAMIDA MONOCULAR OU BINOCULAR

L TRATAMENTO OFTALMOLOGICO PE PAC?ENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSAGAQ

DE PILOCARPINA-MONQCULAR

" TRATAMENTO OF TALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSAGAD
DE PILOCARPINA BINOCULAR -

CONSULTA OF TALMOLOGICA =~ PROJETO OLHAR BRASIL

TRATAMENTO CLINICO DE INTERCORRENCIAS OFTALMOLOGICAS

TRATAMENTO CLINICO DE INTERCORRENCJAS OFTALMOLOGICAS DE ORIGEM
INFECCIOSA

TRATAMENTO OF TALMOLOGICO .DE PACIENTE COM GLALCOMA — 17 LINHA ASSOCIADA
A 2% LINHA - MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOG!CO DE PAC!ENTE COM GLAUCOMA — 17 LINHA ASSOCIADA
AZ% LINHA - BINOCULAR

Avemcia Vereador Ohmpm Grande, n®, 133
Bairro Porto | tabaiana/SE | CEP 49, 510 200 C
- CNPd n. 12 219, 015-0001-24 i S : S Pagina 17 de 18



Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de ltabaiana
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE iTABAIANA

03.03.05.017-9
03.03.05.018-7
03.03.05.019-5
03.03.05.020-9
03.03.05.021.7

03.03.05.022-5

[Lote 28]

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 1% LINHA ASSOCIADA

A 3% LINHA - MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 17 LINHA ASSOCIADA

A 37 LINHA - BINOCULAR

TRATAMENTQ OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA — 22 LINHA ASSOCIADA

A 37 LiNHA ~ MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOCLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 2° LINHA ASSOCIADA

A 37 LINHA ~ BINOCULAR

TRATAMENTC OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR-
ASSCCIAGAC DE 18, 2% E 3° LINHAS

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA BINOCULAR -
ASSOC AC)AG 1%, 27 E 3% LINHAS

02.05.02.002-0
02.05.02.008-9
02.11.06.001-1
02.11.06.012-7
02.11.06.017-8
02.11.06.018-6
02.11.06.023-2
02.11.06.026-7
02.11.06.027-5
03.01.01.018-8
03.03.05.012-8
04.05.02.001-5
04.05.02.002-3
04.05.03.004-5
04.05,05,037-2

[Lote 29]

PAQUIMETRIA ULTRASSONICA T
ULTRASSONCGRAFIA DE GLOBC QCULAR / ORBITA (MONQCULAR)
BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR)

MAPEAMENTO DE RETINA

RETINOGRAFIA COLCRIDA BINOCULAR

RETINOGRAFIA FLUORESCENTE BINQCULAR

TESTE ORTOPTICO

TOROGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA

TRIAGEM OF TALMOLCGICA ~ PROJETO OLHAR BRASIL

CONSULTA MEDICA OFTALMOLOGICA ESPECIALIZADA - PROJETO OLHAR BRASIL
CONSULTA OFTALMOLOGICA - PROJETO OLHAR BRASIL

CORREGAQC CIRURGICA DE ESTRABISMO (ACIMA DE 2 MUSCULOS)
CORREGAQ CIRURGICA DO ESTRABISMO (ATE 2 MUSCULOS)
FOTOCOAGULAGAC A LASER

FACOEMULSIFICAGAC C/ IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR DOBRAVEL

04.05.05.038-0
04.05.05.040-2

CIRURG!A DE CATARATA CONGQNITA
RADIACAC PARA CROSS LINKING CORNEANO

Avenida Vereador Qlimpic Grande, n°, 133
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