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GABINETE DO PREFEITO 

PREGÃO ELETRÔNICO:  Nº 23/2023 

PROCESSO LICITATÓRIO:  Nº 158/2023 

OBJETO:  CONSTITUIÇÃO DE SISTEMA DE REGISTRO DE PREÇOS PARA FUTURA E EVENTUAL CONTRATAÇÃO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA A REALIZAÇÃO DE EXAMES DE 
MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE (EXAMES DE IMAGEM), EM COMPLEMENTAÇÃO AOS EXAMES OFERECIDOS PELAS UNIDADES REFERENCIADAS, PARA ATENDER AS 
NECESSIDADES DAS UNIDADES DE SÁUDE DO MUNICIPIO DE SANTO ANTÔNIO DO JARDIM 

HOMOLOGO o Processo Licitatório, nos termos da sessão de Pregão Eletrônico nº 23/2023, Processo Licitatório nº 158/2022 ocorrida em 23/10/2023 nos seus 
próprios fundamentos. 

ADJUDICO o item abaixo relacionados, a saber: 

RAZÃO SOCIAL ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE QUANTIDADE  VALOR UNITÁRIO   VALOR TOTAL  

CARDIOCENTRO S/C LTDA 
CNPJ: 01.126.281/0001-96 

3 ECOCARDIOGRAFIA FETAL EXM 80 R$ 274,50 R$ 21.960,00 

4 ECODOPPLERCARDIOGRAMA/ECOCARDIOG. TRANSTORAXICA EXM 150 R$ 222,00 R$ 33.300,00 

12 EXAME DE HOLTER EXM 120 R$ 294,00 R$ 35.280,00 

13 EXAME DE MAPA (MAPEAMENTO CARDIACO) EXM 100 R$ 294,00 R$ 29.400,00 

14 TESTE ERGONOMETRICO (TESTE DE ESFORCO) EXM 100 R$ 278,00 R$ 27.800,00 

VALOR TOTAL GLOBAL: R$ 147.740,00 

  

CDB-ARARAS - CENTRO DE DIAGNÓSTICOS BRASIL LTDA 
CNPJ: 17.447.154/0001-29 

46 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL INF C/ CONTRASTE UN 150 R$ 423,33 R$ 63.499,50 

47 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL INF S/ CONTRASTE UN 150 R$ 376,67 R$ 56.500,50 

48 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL SUP C/ CONTRASTE UN 150 R$ 423,33 R$ 63.499,50 

49 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL SUP S/ CONTRASTE UN 150 R$ 376,67 R$ 56.500,50 

52 EXAME RESSONANCIA NUCLEAR MAGNETICA (BACIA) UN 100 R$ 530,00 R$ 53.000,00 

57 RESSON.NUC.MAG. DE COTOVELOS EXM 100 R$ 415,00 R$ 41.500,00 

59 RESSON.NUC.MAG. DE FACE E SEIOS DA FACE EXM 60 R$ 430,00 R$ 25.800,00 

63 RESSON.NUC.MAG. DE OMBROS EXM 100 R$ 425,00 R$ 42.500,00 

70 RESSON.NUC.MAG. DE TEMPERO MANDIBULAR EXM 60 R$ 440,00 R$ 26.400,00 

72 RESSON.NUC.MAG. DE TORNOZELOS EXM 100 R$ 430,00 R$ 43.000,00 

VALOR TOTAL GLOBAL: R$ 472.200,00 
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 IRRP - INSTITUTO RESSONÂNCIA MAGNÉTICA RIO PARDO LTDA 
CNPJ: 35.826.683/0001-15 

50 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL TOTAL C/ CONTRASTE UN 150 R$ 652,00 R$ 97.800,00 

51 EXAME RESSONANCIA MAG ABDOMINAL TOTAL S/ CONTRASTE UN 150 R$ 800,00 R$ 120.000,00 

62 EXAME RESSONANCIA MAGNETICA DE MAMAS UN 60 R$ 650,00 R$ 39.000,00 

67 RESSON.NUC.MAG. DE PESCOCO EXM 100 R$ 500,00 R$ 50.000,00 

71 RESSONANCIA NUCLEAR MAGNETICA DE TORAX UN 200 R$ 549,00 R$ 109.800,00 

73 EXAME RESSONANCIA MAG CRANEO C/CONTRASTE SEDACAO UN 100 R$ 1.090,00 R$ 109.000,00 

74 EXAME RESSONANCIA MAG CRANEO SEDACAO S/ CONTRASTE UN 30 R$ 1.020,00 R$ 30.600,00 

VALOR TOTAL GLOBAL: R$ 556.200,00 

  

JP INSTITUTO DE RADIOLOGIA-LTDA-EPP 
CNPJ: 55.354.021/0001-05 

6 DOPPLER VENOSO DE MEMBROS INF. (UNILATERAL) EXM 100 R$ 270,00 R$ 27.000,00 

7 DOPPLER ARTERIAL DE MEMBROS INF. (BILATERAL) EXM 100 R$ 500,00 R$ 50.000,00 

8 DOPPLER VENOSO DE MEMBROS INF. (BILATERAL) EXM 100 R$ 460,00 R$ 46.000,00 

9 DOPPLER DE CAROTIDAS E VERTEBRAIS EXM 80 R$ 270,00  R$ 21.600,00 

10 DOPPLER DE TIREOIDE EXM 80 R$ 220,00 R$ 17.600,00 

15 EXAME DE ULTRASSOM DE ARTICULACAO UN 300 R$ 90,00 R$ 27.000,00 

16 EXAME DE ULTRASSOM DE MAMAS UN 300 R$ 130,00 R$ 39.000,00 

17 ULTRASSOM OBSTETRICO MORFOLOGICO EXM 100 R$ 253,00 R$ 25.300,00 

18 ULTRASSOM DE PARTES MOLES EXM 150 R$ 100,00 R$ 15.000,00 

19 EXAME TOMOGRAFIA COMP ABDOME INFERIOR C/ CONTRASTE UN 150 R$ 500,00 R$ 75.000,00 

20 EXAME TOMOGRAFIA COMP ABDOME INFERIRO S/ CONTRASTE UN 150 R$ 390,00 R$ 58.500,00 

21 EXAME TOMOGRAFIA COMP ABDOME SUPERIOR C/ CONTRASTE UN 150 R$ 500,00 R$ 75.000,00 

22 EXAME TOMOGRAFIA COMP ABDOME SUPERIOR S/ CONTRASTE UN 150 R$ 185,00 R$ 27.750,00 

23 TOMOGRAFIA DE ABDOME TOTAL C/ CONTRASTE. UN 150 R$ 500,00 R$ 75.000,00 

24 TOMOGRAFIA DE ABDOME TOTAL S/ CONTRASTE UN 150 R$ 370,00 R$ 55.500,00 

25 EXAME DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE BACIA SE 100 R$ 350,00 R$ 35.000,00 

26 EXAME TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA (CRANEO C/CONTR.) UN 80 R$ 450,00 R$ 36.000,00 

27 EXAME TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA (CRANEO S/CONTR.) UN 80 R$ 300,00  R$ 24.000,00 

29 EXAME DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COLUNA LOMBAR SE 150 R$ 270,00  R$ 40.500,00 

30 TOMOG.COMP. DE COLUNA TORACICA EXM 150 R$ 300,00  R$ 45.000,00 

31 TOMOG.COMP. DE COTOVELOS EXM 50 R$ 350,00 R$ 17.500,00 

32 TOMOG.COMP. DE FACE EXM 50 R$ 330,00 R$ 16.500,00 

33 TOMOG.COMP. DE JOELHOS EXM 150 R$ 300,00 R$ 45.000,00 

34 TOMOG.COMP. DE OMBROS EXM 100 R$ 349,00 R$ 34.900,00 

35 EXAME TOMOGRAFIA COMP OSSOS DO CORPO C/ CONTRASTE UN 50 R$ 339,00 R$ 16.950,00 

36 TOMOG.COMP. DE OUVIDOS E MASTOIDE C/CONTRASTE EXM 50 R$ 380,00 R$ 19.000,00 
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37 TOMOG.COMP. DE OUVIDOS E MASTOIDES S/CONTRASTE EXM 50 R$ 300,00 R$ 15.000,00 

38 EXAME TOMOGRAFIA COMP PES C/ CONTRASTE UN 60 R$ 349,00 R$ 20.940,00 

39 EXAME TOMOGRAFIA COMP PESCOCO C/ CONTRASTE UN 60 R$ 350,00 R$ 21.000,00 

40 EXAME TOMOGRAFIA COMP PESCOCO S/ CONTRASTE UN 60 R$ 300,00 R$ 18.000,00 

41 TOMOG.COMP. DE PUNHO E TORNOZELO EXM 60 R$ 349,00 R$ 20.940,00 

42 TOMOG.COMP. DE SACRO E COCCIX EXM 60 R$ 340,00 R$ 20.400,00 

43 TOMOG.COMP. DE SEIOS DA FACE EXM 60 R$ 300,00 R$ 18.000,00 

44 EXAME TOMOGRAFIA COMP TORAX C/ CONTRASTE UN 100 R$ 390,00 R$ 39.000,00 

45 EXAME TOMOGRAFIA COMP TORAX S/ CONTRASTE UN 100 R$ 270,00 R$ 27.000,00 

53 EXAME DE RESSONANCIA DO CRANIO UN 60 R$ 300,00 R$ 18.000,00 

54 RESSON.NUC.MAG. DE COLUNA CERVICAL EXM 150 R$ 300,00 R$ 45.000,00 

55 RESSON.NUC.MAG. DE COLUNA TORACICA EXM 150 R$ 300,00 R$ 45.000,00 

56 RESSON.NUC.MAG. DE COLUNA LOMBO SACRA EXM 150 R$ 300,00 R$ 45.000,00 

58 EXAME RESSONANCIA NUCLEAR MAGNETICA (ENCEFALO) UN 60 R$ 300,00  R$ 18.000,00 

60 RESSON.NUC.MAG. DE HIPOFISE EXM 30 R$ 400,00  R$ 12.000,00 

61 RESSON.NUC.MAG. DE JOELHOS DIREITO E ESQUERDO EXM 200 R$ 600,00  R$ 120.000,00 

64 RESSON.NUC.MAG. DE OUVIDOS EXM 50 R$ 300,00  R$ 15.000,00 

65 RESSON.NUC.MAG. DE OUTRAS ARTICULACOES EXM 200 R$ 300,00  R$ 60.000,00 

66 RESSON.NUC.MAG. DE PES EXM 60 R$ 499,00  R$ 29.940,00 

68 RESSON.NUC.MAG. DE PUNHOS EXM 60 R$ 499,00  R$ 29.940,00 

69 RESSON.NUC.MAG. DE QUADRIL EXM 200 R$ 400,00  R$ 80.000,00 

VALOR TOTAL GLOBAL: R$ 1.683.760,00 

  

MDM - MEDICINA DIAGNÓSTICA MARINGOLO LTDA 
CNPJ: 10.230.600/0001-08 

28 TOMOG.COMP. DE COLUNA CERVICAL EXM 150 R$ 249,00 R$ 37.350,00 

VALOR TOTAL GLOBAL: R$ 37.350,00 

  

VALOR TOTAL LICITADO: R$ 2.897.250,00 

Autorizo a lavratura das Ata de Registro de Preços. Publique-se. 

Santo Antônio do Jardim – SP, 08 de novembro de 2023 

Osvaldo Moreira 
Prefeito Municipal 
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