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ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE BURITICUPU/MA

DEPARTAMENTO DE COMPRAS

CNPJ N° 01.612.525/000 MO

Rua São Raimundo, n° 01, CEP: 65.393-000, Centro - Buriticupu/MA

Ao Senhor

Eduardo Jorge de Carvalho Guílhon Rosa
Secretário Municipal de Saúde
Nesta

DESPACHO

Em resposta à solicitação da Secretaria Municipal de Saúde, para realização de pesqui
sas de preços referente à Contratação de pessoa jurídica para a realização de exames laboratoriais
constantes na tabela SUS vigente, nos pacientes atendidos pela Rede Municipal de Saúde do Muni
cípio de Buriticupu - MA, através de Adesão a Ata de Registro de Preços n° 043/PP/048/2020 -
SRP do Município de Pinheiro/MA, encaminhando em anexo, relatório de pesquisa de preços reali
zada através de consulta no banco de preços da Tabela SUS.

Buriticupu/Mj ^26 4^aneiro de 2021
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ANEXO tl-TABELA sus

DESCRIÇÃO DO PROCEDIMEffTO CÓDIGO
VALOR UNUARIO-
Tabela SUS (R$)

anAuse de caracteres físicos, elementos e sedimentos na urina 02.02.05.001-7 3,70

ANTIBIOGRAMA 02.02.08.001-3 4,98

BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR 02.02.08.004-8 4,20

BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR (TUBERCULOSE) 02.02.08.006-4 4,20

BACTERIOSCOPIA (ORAM) 02.0^08.007-2 2.80

CLEARANCE DE CREATININA 02.02.05.002-5 3.51

CONTAGEM DE PLAQUETAS 02.02.02.002-9 6.48

CONTAGEM DE RETICULÔCITOS 02.02.02.003-7 2.78

CULTURA DE BACTÉRIAS PARA IDENTIFICAÇÃO 02.02.08.008-0 5.62

CULTURA PARA BAAR 02.02.08.011-0 5,63

DETERMINAÇÃO DE CAPACIDADE DE FIXAÇÃO DO FERRO 02.02.01.002-3 2,01

DETERMINAÇÃO DE CURVA GUCÊMICA (2 DOSAGENS) 02.02.01.004-0 3,63

DETERMINAÇÃO DE CURVA GUCÊMICA CLÃSSICA (5 DOSAGENS) 02.02.01.007-4 10,00

DETERMINAÇÃO DE FATOR REUMATOIDE 02.02.03.007-5 2.83

DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE COAGULACÃO 02.02.02.007-0 2.73

DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO - DUKE 02.02.02.009-6 2.73

DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE HEMÃCIAS 02.02.02.011-8 5,79

DETERMINAÇÃO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 02.02.02.014-2 2,73

DETERMINAÇÃO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACÃO (VHS) 02.02.02.015-0 2.73

DETERMINAÇÃO DIRETA E REVERSA DE GRUPOS ABO 02.02.12.002-3 1.37

DETERMINAÇÃO DO TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TPP ATIVADA) 02.02.02.013-4 5,77

DETERMINAÇÃO QUANTITATIVA DE PROTEÍNA C REATIVA 02.02.03.008-3 9,25

DOSAGEM DE ÃCIDO ÜRICO 02.02.01.012-0 1.85

DOSAGEM DE ÃCIDO VALPROICO 02.02.07.005-0 15.65

DOSAGEM DE ALDOLASE 02.02.01.014-7 3.68

DOSAGEM DE ALFA-1-QLICOPROTEÍNA ÃCIDA 02.02.01.016-3 3.68

DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTElNA 02.02.03.009-1 15,06

DOSAGEM DEAMILASE 02.02.01.018-0 2.25

DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA 02.02.06.011-0 11,53

DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICÍCLICOS 02.02.07.011-5 10.00

DOSAGEM DE ANTÍGENO PROSTÃTICO ESPECÍFICO (PSA) 02.02.03.010-5 16.42-

DOSAGEM DE BARBITURATOS 02.02.07.012-3 13.13

DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBUUNA 02.02.03.011-3 13.55

DOSAGEM DE BLIRRUBINA TOTAL E FRAÇÕES 02.02.01.020-1 2.01

DOSAGEM DE CÃLCIO 02.02.01.021-0 1.85

DOSAGEM DE CÃLCIO lONIZÃVEL 02.02.01.022-8 3.51

DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 02.02.07.015-8 17.53

DOSAGEM DE CITRATO 02.02.05.008-4 2.01

DOSAGEM DE CLORETO 02.02.01.026-0 1.85

DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 02.02.01.027-9 3.51

DOSAGEM DE COLESTEROL LDL
02.02.01.028-7 3.51

DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 02.02.01.029-5 1.85

DOSAGEM DE COUNESTERASE 02.02.01.030-9 3.68

DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 02.02.03.012-1 17.16

DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 02.02.03.013-0 17,16

DOSAGEM DE CORTISOL
02.02.08.013-6 9.86

DOSAGEM DE CREATININA
02.02.01.031-7 1.85

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK 02.02.01.032-5 3.68

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRAÇÃO MB 02.02.01.033-3 4.12

DOSAGEM DE DESIDROGENASE LÃTICA 02.02.01.036-8 3.68

DOSAGEM DE ESTRADIOL
02.02.06.016-0 10.15

DOSAGEM DE FENITOlNA 02.02.07.022-0 35.22

DOSAGEM DE FERRITINA
02.02.01.038-4 15.59

DOSAGEM DE FERRO SÉRICO 02.02.01.039-2 3.51

DOSAGEM DE FOLATO
02.02.01.040-6 15.65

DOSAGEM DE FOSFATASE ALCAUNA
02.02.01.042-2 2.01

DOSAGEM DE FOSFORO
02.02.01.043-0 2.01

DOSAGEM DE GLICOSE
02.02.01.047-3 1.85

DOSAGEM DE GUC0SE-6-F0SFAT0 DESIDROGENASE 02.02.01.048-1 3.68

DOSAGEM DE GONADOTRORNA CORIÔNICA HUMANA (HCG. BETA HCG) 02.02.06.021-7 7.85

DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA
02.02.01.049-0 3.68

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
02.02.01.050-3 7.86

DOSAGEM DE HORMÔNIO FOLÍCULO-ESTIMULANTE (FSH) 02.02.06.023-3 7.89

DOSAGEM DE HORMÔNIO LÜTEINIZANTE ÍLH) 02.02.06.024-1 8.97

DOSAGEM DE HORMÔNIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 02.02.06.025-0 8.96

DOSAGEM DE IMUNOGLOBUUNA E (IGE)
02.02.03.016-4 9.25

DOSAGEM DE INSUUNA
02.02.06.026-8 10,17

DOSAGEM DE UPASE
02.02.01.055-4 2.25

DOSAGEM DE MAGNÉSIO
02.02.01.056-2 2.01

DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA
02.02.05.009-2 8.12

DOSAGEM DE MUCO-PROTEÍNAS 02.02.01.057-0 2.01

DOSAGEM DE OXALATO 02.02.05.010-6 3.68
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ANEXO D-TABELA sus

DESCRIÇÃO DO PROCEDQUIENTO CÓDIQO
VALOR UNHAR» •
Tabela SUS (R$)

DOSAGEM DE PARATORMÔNIO 02.02.06.027-6 43,13

DOSAGEM DE POTÁSSIO 02.02.01.060-0 1,85

DOSAGEM DE PROGESTERONA 02.02.06.029-2 10,22

DOSAGEM DE PROLACTINA 02.02.06.030-6 10,15

DOSAGEM DE PROTEÍNA C REATIVA 02.02.03.020-2 2,83

DOSAGEM DE PROTEÍNAS (URINA DE 24 HORAS) 02.02.05.011-4 2,04

DOSAGEM DE PROTEÍNAS TOTAIS 02.02.01.061-9 1,40

DOSAGEM DE PROTEÍNAS TOTAIS E FRAÇÕES 02.02.01.062-7 1,85

DOSAGEM DE SÓDIO 02.02.01.063-5 1.85

DOSAGEM DE SOMATOMEDINA 0 (IGF1) 02.02.06.032-2 15,35

DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 02.02.06.033-0 13,11

DOSAGEM DE TESTOSTERONA 02.02.06.034-9 10,43

DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE 02.02.06.035-7 13,11

DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 02.02.06.037-3 8.76

DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 02.02.06.038-1 11,60

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTÂMICO PIRÚVICA (TGP) 02.02.01.065-1 2.01

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTÃMIGO-OXALACÉTICA (TGO) 02.02.01.064-3 2.01

DOSAGEM DE TRANSFERRINA 02.02.01.066-0 4,12

DOSAGEM DE TRIGUCERÍDEOS 02.02.01.067-8 3,51

DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 02.02.06.039-0 8,71

DOSAGEM DE URÉIA 02.02.01.069-4 1,85

DOSAGEM DE VITAMINA B12 02.02.01.070-8 15,24

DOSAGEM DE ZINCO 02.02.07.035-2 15,65

DOSAGEM GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 02.02.01.046-5 3.51

ELETROFORESE DE PROTEÍNAS 02.02.01.072-4 4.42

ERITROGRAMA (ERITRÔCITOS. HEMOGLOBINA. HEMATÓCRITO) 02.02.02.036-3 2,73

GASOMETRIA (PH, PCO» P0« BICARBONATO AS2) - EXCETO BASE 02.02.01.073-2 15,65

HEMOGRAMA COMPLETO 02.02.02.038-0 4,11

INTRADERMORREACAO com DERIVADO PROTÉICO PURIFICADO (PPD) 02.02.03.024-5 0,00

LEUCOGRAMA 02.02.02.039-8 2,73

PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 02.02.03.025-3 10,00

PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 02.02.03.026-1 10.00

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA 02.02.03.027-0 8.67

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70) 02.02.03.045-8 10.00

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOUSINA 0 (ASLO) 02.02.03.047-4 2,83

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PVLORI 02.02.03.028-8 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV 1 (WESTERN-BLOT) 02.02.03.029-6 85,00

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV1+HIV2 (ELISA) 02.02.03.030-0 10,00

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV1+HTLV2 02.02.03.031-8 18.55

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-IGG CONTRA ANTÍGENO CENTRAL DO VÍRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-K 02.02.03.078-4 18.55

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 02.02.03.055-5 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 02.02.03.059-8 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEÍNA (RNP) 02.02.03.032-6 17.16

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SHISTOSOMAS 02.02.03.033-4 5.74

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 02.02.03.034-2 17.16

PESQUISA DE ANTICORPQS ANTI-SS-A (RO) 02.02.03.035-0 18,55

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 02.02.03.036-9 18,55

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA 02.02.03.062-8 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITRYPANOSOMA CRUZI 02.02.03.077-6 9.25

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTÍGENO DE SUPERFÍCIE DO VÍRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS) 02.02.03.063-6 18.55

PESQUISA DE ANTICORPOS HETERÓFILOS CONTRA O VÍRUS EPSTEIN-BARR 02.02.03.073-3 2,83

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 02.02.03.074-1 11,00

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTTTOXOPLASMA 02.02.03.076-8 16,97

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE E FEBRE AMAERLA) 02.02.03.079-2 30.00

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 0 VÍRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG) 02.02.03.080-6 18,55

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 0 VÍRUS DA RUBÊOLA 02.02.03.081-4 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTl-CITOMEGALOVIRUS 02.02.03.085-7 11.61

PESQUISA DE ANTKORPOS IGM ANT" ̂ISHMANIAS 02.02.03.086-5 10,00

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 02.02.03.087-3 18,55

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTÍGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B )ANTI-HBC-IG) 02.02.03.089-0 18,55

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VÍRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG) 02.02.03.091-1 18.55

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 0 VÍRUS DA RUBÉOLA 02.02.03.092-0 17,16

PESQUISA DE ANTICORPOS SÉRICOS IRREGULARES 370C 02.02.12.006-6 5,79

PESQUISA DE ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 02.02.03.096-2 13.35

PESQUISA DE ANTÍGENO DE SUPERFÍCIE DO ViRUS DA HEPATITE B (HBSAG) 02.02.03.097-0 18.55

PESQUISA DE ANTÍGENO E DO VÍRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 02.02.03.098-9 18,55

PESQUISA DE ESPERMATOZÔIDES (APÓS VASECTOMIA) 02.02.09.026-4 4.80

PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 02.02.03.101-2 4.10

PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 02.02.12.008-2 1.37

PESQUISA DE GONADOTROFINA CORIÓNICA (TESTE DE GRAVIDEZ) 02.02.05.025-4 0.00

PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 02.02.02.044-4 2.73

PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 02.02.04.012-7 1,65
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ANEXO n-TABEU sus

DESCRIÇÃO DO PROCEDIMENTO CÓDIGO
VALOR UNITARK) •
Tabela SUS (RS)

PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 02.02.04,014-3 1,65
PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 02.02.02.046-0 2,73

PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 02.02.04.017-8 1.65
PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR IMUNOFLUORESCÊNCIA) 02.02.03.104-7 10,00

PESQUISA PARA DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR CROMATOGRFIA) 02.02.05.014-9 3,70

PROVA DO LATEX para PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE 02.02.09.030-2 1.89

TESTE DE VDRL PARA DETECÇÃO DE SÍFILIS 02.02.03.111-0 2,83

TESTE DIRETO DE ANTIGLOBUUNA HUMANA 02.02.02.054-1 2.73

TESTE FTA-ABSIGM PARA DIAGNÓSTICO DE SlFIUS 02.02.03.113-6 10,00

TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBUUNA HUMANA (TIA) 02.02.12.009-0 2,73

VDRL PARA DETECCAO DE SlFIUS EM GESTANTE 02.02.03.117-9 2,83

QUANTITATIVO APROXIMADO DE 110.000 EXAMES ANUAIS

FONTE TABELA SUS
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