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TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 004/2023/SES/IMT
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2023/SES/MT.

Pelo presente instrumento, o Estado de Mato Grosso, através da SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE, por meio do FUNDO ESTADUAL DE SAUDE, situado na Rua Jilio Domingos
de Campos, s/n, Centro Politico Administrativo, CEP 78058-906, Cuiaba/MT, inscritano CNPJ
sob 0 n° 04.441.389/0001-61, neste ato representada pelo Secretério de Estado de Saude Sr.
GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO, nomeado pelo ATO n° 2.016/2023, publicado no
Diério Oficial do Estado em 12 de Junho de 2023, inscrito no CPF sob o n® 174.824.451-53
portador da Carteira de ldentidade n° 00655872 SESP/MT, RESOLVE REGISTRAR O
TERMO DE COMPROMISSO com a(s) empresa(s) CREDENCIADAS, indicadas abaixo, de
acordo com a classificacdo, atendendo as condi¢es e as especificacbes técnicas regulamentada
pelo Edital do Chamamento Publico n° 006/2023 e anexos, sendo do tipo INEXIGIBILIDADE,
procedimento auxiliar de CREDENCIAMENTO, Processo Administrativo n°® SES-PRO-
2023/35593 independentemente de transcri¢fes, constituindo-se este  TERMO DE
CREDENCIAMENTO documento vinculado e obrigacional as partes.

COLOCACAO 42 CREDENCIADA

CENTRO DE IMAGENOLOGIA DO CENTRO
EMPRESA OESTE LTDA - CEICO.
CNPJ 03.186.027/0001-09.

RUA SAO PAULO, N° 60 — SALA A, NOVA
ENDERECO VARZEA GRANDE, VARZEA GRANDE - MT,

CEP: 7850-000.
NOME: YALILE ESTHER ELJACH DE ALBA.
CPF: 035.554.547-61;
CONTATO (TELEFONE): (65) 99622-5873;
E-MAIL.: yalile.eljach@ceico.com.br
CREDENCIAMENTO NAS CENTRO NORTE, LESTE E CENTRO
REGIOES NOROESTE.

LOTE 01 - TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA.
TIPO DE COMPLEXIDADE LOTE 02 — RESSONANCIA MAGNETICA.

REPRESENTANTE/PREPOSTO

1 DO OBJETO

1.1 Este Termo possui o objetivo de efetivar o CREDENCIAMENTO de pessoas juridicas para
“Contratacdo de servico hospitalar para realizacdo de procedimentos cirurgicos e
ambulatorial de média e alta complexidade, incluindo exames e consulta para avaliacio

GOMES DE cirurgica Pré e P6s-0
FIGUEIREDO7  peratorios, para atender os usuarios do Sistema Unico de Saude/SUS, no ambito do Estado
f824d4f1f5idg, de Mato Grosso”, no(s) respectivo(s) item(ns)/lote(s) conforme especificado(s) no apéndice |

por GILBERTO GOMES DE

rasmooaasis  (ANEX0 a0 Termo de Referéncia) que € o anexo | do edital do CHAMAMENTO PUBLICO
Dados 20240116 N° 006/2023, que € parte integrante deste TERMO, assim como a proposta vencedora.

YALILE ESTHER  Assinado de forma
digital por YALILE
ELJACH DE ESTHER ELJACH DE

ALBA:035544547 ALBA:03554454761

Dados: 2024.01.02
61 10:38:28 -0400'
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2 DOS PRECOS, ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

2.1 O(s) preco(s) registrado(s), a(s) especificacdo(Ges) do objeto, as quantidades,
fornecedor(es) e as demais condigdes ofertadas(s) na(s) proposta(s) em anexo a este Termo de
Credenciamento, simultaneamente com 0 que segue:

2.2 O custo estimado da contratacdo devendo estar de acordo com a disponibilidade
orcamentaria alocada para o Programa, por meio de propostas, contendo demanda reprimida e
necessidade de complementar os servigos de salde de média e alta complexidade, segundo os
custos unitarios apostos na tabela anexa.

2.3 Conforme o Decreto Estadual n® 241 de 19 de abril de 2023, os valores previstos tiveram
como base inicial a Tabela SIGTAP/SUS - Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos; e para fins de complementacdo de valores, visando a
equiparacdo ao valor de mercado na realizacdo das cirurgias e exames de Média e Alta
Complexidade seguirdo valores dos procedimentos de média complexidade até 4 (quatro) vezes
o valor de referéncia da Tabela SIGTAP/SUS.

2.4 Valores dos procedimentos de alta complexidade até 3 (trés) vezes o valor médio dos
procedimentos executados no estado de Mato Grosso no periodo de 2020 a 2022 acrescidos 0
valor das Orteses, Proteses e Materiais Especiais- OPME.

2.5 Para os procedimentos de Cirurgias Urologicas (Tabela 9), Cardioldgicas (Tabela 15) e
ortopédicas (Tabela 16) os valores de OPME ja estdo inclusos, para os demais procedimentos,
os valores de OPME corresponde ao valor de referéncia da Tabela SIGTAP/SUS vezes 1,5
(uma e meia) Tabela SIGTAP/SUS.

2.6 Para os procedimentos ndo previstos na Tabela SIGTAP/SUS, seus valores foram
estabelecidos por meio de pesquisa de mercado.

3 DA EXPECTATIVA DE FORNECIMENTO

3.1 Este Termo de Credenciamento, ndo gera a obrigacao ao 6rgao do Poder Executivo de Mato
Grosso de contratar, possuindo caracteristica de futura e eventual contratacdo de acordo com
0s precos, e, fornecedores beneficiarios, obedecendo as condicGes determinadas no Edital de
Credenciamento n° 006/2023/SES-MT

3.2 Considera-se 0rgao gerenciador e participante do Credenciamento a Secretaria de Estado
de Saude - SES.

GILBERTO

GOMES DE 3.3 A utilizagdo dos quantitativos registrados neste Termo, sera restrita ao quantitativo
FIGUEIREDO:174  [nformado neste instrumento.
82445153

Assinado de forma digital 4 DA FORMA DE EXECUCAO

por GILBERTO GOMES DE
FIGUEIREDO:17482445153
Dados: 2024.01.16 09:11:14

4.1 Prazo de execucdo:

4.2 O prazo para inicio a execucao dos atendimentos sera em até 03 (trés) dias apds a assinatura
do Contrato.

YALILEESTHER  pqsinado de forma digtal por

ELJACH DE YALILE ESTHER EACH DE
ALBA:03554454761

ALBA:0355445476 Dados: 2024.01.02 10:39:13
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4.3 O prazo para retirada da Nota de Empenho/ Ordem sera no ato da assinatura do contrato.

4.4 Apls a celebracdo do contrato, a Contratada deverd manter as mesmas condicGes de
habilitacdo e retirar a nota de empenho/ordem sera no ato da assinatura do contrato.

5 DO GERENCIAMENTO DO CREDENCIAMENTO

5.1 O gerenciamento desta Termo de Credenciamento cabera a SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE, competindo-lhe, ainda:

a) Conduzir eventuais renegociacdes dos precos registrados;

b) Coordenar as formalidades e fiscalizar o cumprimento do Termo de Credenciamento,
acordo com as condicdes ajustadas no Edital e anexos;

c) Aplicar, garantida a ampla defesa e o contraditorio, as sancGes decorrentes de
descumprimento do Termo de Credenciamento.

d) Convocar os Credenciados conforme demandas da Administracao.

e) Promover a publicacdo desta Termo, ap0s assinatura das empresas credenciadas, de
acordo com a ordem de classificacdo, e da autoridade competente da SECRETARIA
DE ESTADO DE SAUDE;

f) Arquivar o Termo de Credenciamento em pasta propria e disponibiliza-la em meio
eletronico.

5.2 Todas as eventuais alteracdes que se fizerem necessarias, bem como as inclusdes de novos
credenciados a Lista de Credenciados, serdo registradas por intermédio de lavratura e
publicacdo de novo Termo de Credenciamento, sem a necessidade de assinatura dos
Credenciados anteriormente.

6 DA VIGENCIA/PRAZOS

6.1 EDITAL DE CREDENCIAMENTO: A vigéncia iniciara com a publicacdo do Edital e
finalizara ap6s 12 (doze) meses desta publicacéo.

6.2 TERMO DE CREDENCIAMENTO: O Termo de Credenciamento teré a vigéncia limitada
a do Edital de Credenciamento.

6.3 DEMANDA DA ADMINISTRACAO: As solicitagBes poderdo ser realizadas enquanto

GILBERTO vigente o Termo de Credenciamento.
GOMES DE

fﬁ‘;gffg‘;3 6.4 EXECUCAO DOS SERVICOS: O prazo para inicio a execucdo dos atendimentos sera em
até 03 (trés) dias ap0s a assinatura do Contrato.

Assinado de forma
digital por GILBERTO
GOMES DE
FIGUEIREDO:17482445 z

153 7 DA EFICACIA
Dados: 2024.01.16

09:11:28 -04'00"

7.1 O presente Termo de Credenciamento somente tera eficacia apds publicacdo do respectivo
extrato no Diario Oficial do Estado de Mato Grosso.

8 DAS ALTERACOES

YALILE ESTHER  Assinado de forma digital
YALILE ESTHER
ELUACHDE  Eacroe
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8.1 A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO ESTADO DE MATO GROSSO podera
liberar a Credenciada do compromisso assumido quando esta informar formalmente e
comprovar a efetiva impossibilidade de cumprimento, ndo sendo sujeita a san¢éo, se comunicar
o fato antes do pedido de execucdo de servico pelo Orgao/Entidade demandante.

SES
Secretaria
de Estado
de Saude

8.2 Sempre que houver Credenciamento de novas empresas ou saida de empresas Credenciadas,
0 Termo de Credenciamento deverd ser atualizado e publicado com as devidas modificacoes.

9 DO CANCELAMENTO OU SUSPENSAO DO CREDENCIAMENTO

9.1 O Termo de Credenciamento poderé ser cancelado de pleno direito, nas seguintes situacdes:
9.1.1 Quando a empresa descumprir as condi¢des do Termo de Credenciamento;

9.1.2 Quando ndo for assinar o Contrato no prazo estabelecido pela Administragdo, sem
justificativas aceitavel,

9.1.3 Quando a empresa sofrer sancéo prevista nos incisos |11 ou IV do caput do Art. 156 da
Lei n°® 14.133/21;

9.2 O cancelamento do Termo nas hipoteses previstas nos itens 9.1.1, 9.1.2 e 9.1.3 serd
formalizado pela SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, assegurado o contraditdrio e a
ampla defesa.

9.3 O cancelamento do Termo de Credenciamento podera ocorrer por fato superveniente,
decorrente de caso fortuito ou forca maior, que prejudique o cumprimento do Termo,
devidamente comprovados e justificados:

9.3.1 Por razdo de interesse publico; ou
9.3.2 A pedido dos Credenciados:

9.4 O Credenciamento tem carater precéario e, por isso, a qualquer momento a Credenciada ou
a Administracdo poderdo solicitar o descredenciamento da empresa, caso seja constatado
qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das normas fixadas no Edital e seus
anexos, bem como na legislacdo pertinente, ou no interesse da Credenciada, sem prejuizo do
contraditorio e da ampla defesa.

9.4.1 Neste caso, verificada a irregularidade, a credenciada sera automaticamente excluida
do rol dos credenciados. Sanada a irregularidade a empresa poderd solicitar novo
credenciamento;

9.5 Se por ventura a empresa recusar a demanda por 2 (duas) vezes seguidas ou ndo, mesmo
apresentando justificativa, sera descredenciada e podera solicitar novo credenciamento somente
60 (sessenta) dias corridos ap0s a recusa, prevenindo que as credenciadas escolham as
demandas;

9.6 A Credenciada que desejar solicitar o descredenciamento devera fazé-lo mediante aviso
prévio, por escrito informando as suas razdes, a qualquer tempo.

9.7 A empresa sera descredenciada ainda nas seguintes hipoteses:

9.7.1 Negligéncia, imprudencia ou impericia comprovada dos profissionais das empresas
credenciadas;

YALILE ESTHER
ELJACH DE

ALBA:03554454761 23052
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9.7.2 Descumprimento pela Credenciada de instrucdo e orientagdes recebidas da SES,
rejeicao de qualquer processo que Ihe seja distribuido ou negativa de prestacéo de qualquer
servigo solicitado sem apresentar razGes suficientes para a SES.

9.7.3 Apresentar qualquer docuemento falso ou com informaces inveridicas, bem como a
apresentacdo de forma fraudulenta de qualquer dos documentos técnicos exigidos implicara
a imediata desqualificacdo da Credenciada e imediato descredenciamento, sem prejuizo das
demais sancdes legais cabiveis;

9.8 Caso a SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE néo se utilize da prerrogativa de cancelar
0 Termo de Credenciamento, a seu exclusivo critério, podera suspender a sua execucao, até data
a ser definida, devidamente motivada e justificada.

9.9 O cancelamento ou suspensdo do Termo de Credenciamento sera comunicado mediante
publicacdo no Diario Oficial do Estado de Mato Grosso.

10 DISPOSICOES DO CONTRATO ADMINISTRATIVO

10.1 As contratacdes serdo formalizadas pelos Orgdos/Entidades demandantes, conforme
disposto no artigo 92, da Lei n° 14.133/2021, observadas as disposi¢des constantes na minuta
de contrato, anexo do Edital.

10.2 Por tratar-se de Credenciamento, os recursos financeiros para fazer face as despesas da
contratac&o correrdo por conta dos Orgdos/Entidades demandantes, cujo elemento de despesas
e Nota de Empenho constardo nos respectivos Contratos, observado as condicdes estabelecidas
no Termo de Credenciamento.

10.3 A Credenciada devera comparecer quando convocada no prazo maximo de 05 (cinco) dias
Uteis, contados do recebimento da convocacdo formal, para assinatura do Instrumento
Contratual.

10.4 Para formalizacdo do Contrato serd exigido Termo de Anticorrup¢do das empresas
beneficiadas direta ou indiretamente com recursos publicos estaduais, declarando formalmente
que a conducéo de seus negdcios segue estritamente a lei, a moral e 0s bons costumes.

11 DAS VEDACOES

11.1 E vedado caucionar ou utilizar Contrato decorrente do Termo de Credenciamento para
qualquer operacao financeira sem a prévia e expressa autorizacdo da Autoridade Competente.

11.2 E vedado a prorrogacdo do Termo de Credenciamento.
12 DAS DISPOSI(;()ES FINAIS

12.1 Mediante deciséo escrita e devidamente fundamentada, este Termo de Credenciamento
podera ser anulado se ocorrer ilegalidade em seu processamento ou nas fases que Ihe deu
origem, suspenso ou revogado por razdes de interesse publico decorrente de fato superveniente
devidamente comprovado, pertinente e suficiente para justificar tal conduta.

12.2 A anulagéo do Edital de Credenciamento afetara o Termo de Credenciamento e o Contrato
decorrente.

GILBERTO Assinado de forma digital
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12.3 As clausulas deste Termo de Credenciamento somam-se as obrigacGes das partes previstas
na 1° RETIFICACAO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO n° 006/2023/SES/MT e seus
anexos, disponivel no site Portal de Aquisi¢es, no mesmo link onde é retirado o Edital.

12.4 Aos casos omissos aplicam-se as disposi¢des constantes da Lei Federal n° 14.133/2021 e
do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

13 DO FORO

13.1 Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo foi lavrada em 02 (duas) vias de
igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, sera assinada pelas partes;

13.2 As partes elegem o foro de Cuiaba-MT como competente para dirimir quaisquer questdes
oriundas do presente Termo de Credenciamento, inclusive 0s casos omissos, que ndo puderem
ser resolvidos pela via administrativa, renunciando a qualquer outro, por mais privilegiado que
seja.

Cuiaba-MT, 29 de dezembro de 2023.

GILBERTO GOMES Assinado de forma digital

DE por GILBERTO GOMES DE
FIGUEIREDO:17482445153

FIGUEIREDO:1748 pados: 2024.01.16

2445153 09:12:13 -04'00"

GILBERTO GOMES FIGUEIREDO
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE.

YALILE ESTHER ELJACH DE Assinado de forma digital por YALILE
ESTHER ELJACH DE ALBA:03554454761
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YALILE ESTHER ELJACH DE ALBA
CENTRO DE IMAGENOLOGIA DO CENTRO OESTE LTDA.
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CARTA DE CREDENCIAMENTO
(Anexo do Edital)

A
SECRETARIA ESTADO DE SAUDE - SES
REF.: EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO N°006/2023- SES-MT.

CEICO - CENTRO DE IMAGENOLOGIA DO CENTRO OESTE LTDA., inscrita
no CNPJ sob 0 n.° 03.186.027/0001-09, com endereco na Rua S&o Paulo, n°® 60
— Sala A, Nova Varzea Grande, Véarzea Grande - MT, CEP 7850-000,
representada neste ato por seu representante legal, Yalile Esther Eljach de
Alba, médica, portadora da Cédula de Identidade RG n°. 1921960-1 SSP/MT e
CPF n°. 035.544.547-61, residente e domiciliada a Rua Luiz de Castro Pereira,
n°. 149, Bairro Cidade Alta, Cuiaba/MT, CEP 78030-375 vem requerer a Vossa
Senhoria sua habilitacdo no Credenciamento n° 006/2023, com vistas
CONTRATAQAO DE SERVICO HOSPITALAR PARA REALIZA(;AO DE
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS E AMBULATORIAL DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE, INCLUINDO EXAMES E CONSULTA PARA AVALIA(;AO
CIRURGICA PRE E POS-OPERATORIOS, PARA ATENDER OS USUARIOS
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE/SUS, NO AMBITO DO ESTADO DE MATO
GROSSO, CONFORME AS CONDICOES E EXIGENCIAS ESTABELECIDAS
NESTE TERMO DE EDITAL”.

Declaramos que aceitamos os valores e condi¢cdes estabelecidas conforme
Edital, sendo o prazo de nossa proposta de 60 (sessenta) dias.

CREDENCIAMENTO REQUSITADO.

LOTE 01 - TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA LOTEO01-ALOTEO1-BLOTEO1-C TOTAL
MACRORREGIOES DE SAUDE
CcODIGO DESCRICAO PADRAO DO Valor

Centro Leste Centro QTD Valor

PROCEDIMENTO PROCEDIMENTO Unitério Noroeste
Norte

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 220 48 24
0206010010 RS 173,52 292 RS 50.667,84
COLUNA CERVICALC/ QU S/ RS 38.174,40 RS 8.328,96 RS 4.164,48
CONTRASTE

_
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TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 420 9% 96
0206010028 RS 202,20 612
’ RS 123.746,40
COLUNA LOMBO-SACRA C/ R$ 84.924,00 | R$19.411,20 | R$19.411,20 ?
OU S/ CONTRASTE
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 220 48 36
0206010036 R$ 173,52 304 R$ 52.750,08
COLUNA TORACICA C/ OU R$38.174,40 | R$8.328,96 | RS 6.246,72
S/ CONTRASTE
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE
FACE / SEIOS DA FACE / 0 12 12
0206010044 R$ 173,50 114 RS 19.779,00
ARTICULACOES R$15.61500 | R$2.082,00 | R$2.082,00 S
TEMPORO-MANDIBULARES
0206010052 TOMOGRAFIA 6 ] .
COMPUTADORIZADA DO RS 173.50 o RS 8.675,00
RS 6.246,00 R$1.041,00 | RS 1.388,00
PESCOCO
0206010079 TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DO 420 120 120
R$ 194,88 660 R$ 128.620,80
R$ 81.849,60 | R$23.385,60 | R$23.385,60
CRANIO
0206020023 TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE
SEGMENTOS R% 173,50 20 10 16
) ' 11 20.12
PENDICULARES - (BRACO, R$ 15.61500 | R$1.73500 | R$2.776,00 6 R$ 20.126,00
ANTEBRACO, MAO, COXA,
PERNA, PE)
0206020031 TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 220 127 120
R$ 272,82 467 RS 127.406,94
R$ 60.020,40 | R$34.648,14 | R$32.738,40
TORAX
0206030010 TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 280 140 140
R$ 277,26 560 RS 155.265,60
R$ 77.632,80 | R$38.816,40 | RS 38.816,40
ABDOMEN SUPERIOR
0206030029 TOMOGRAFIA 180 30 30
COMPUTADORIZADA DE R$ 173,50 240 RS 41.640,00
R$31.230,00 | R$5.205,00 R$ 5.205,00

Angiotomografia Coronariana . Ressonancia Magnética . Tomografia Computadorizada . Ultrassonografia . Densitometria
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ARTICULACOES DE
MEMBRO INFERIOR
0206030037 TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE 280 90 90
RS 277,26 460 RS 127.539,60
PELVE / BACIA / ABDOMEN RS 77.632,80 RS$ 24.953,40 | RS 24.953,40
INFERIOR
0417010060 SEDACAO 100 60 60
R$ 150,00 220 RS 33.000,00
RS 15.000,00 RS 9.000,00 RS 9.000,00
2.556 787 752
TOTAL 4.095 R$ 889.217,26
R$ 542.114,40 | R$ 176.935,66 | R$ 170.167,20
LOTE 02 - RESSONANCIA MAGNETICA LOTEOL1-ALOTEO1-BLOTEO1-C TOTAL
MACRORREGIOES DE SAUDE
CODIGO DESCRICAO PADRAO DO Valor
Centro Leste Centro QTD Valor
PROCEDIMENTO PROCEDIMENTO Unitéario Noroeste
Norte
36 6 6
0207010013 ANGIORESSONANCIA CEREBRAL RS 537,50 48 RS 25.800,00
R$9.350,00 | R$3.225,00 | RS 3.225,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS 537,50 12 RS 2 2
0207010021 ARTICULACAO TEMPORO- 6.450 00 16 RS 8.600,00
MANDIBULAR (BILATERAL) B RS 1.075,00 | RS 1.075,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS 537,50 90 RS 40 RS 40 RS
0207010030 170 R$ 91.375,00
COLUNA CERVICAL/PESCOCO 48.375,00 21.500,00 21.500,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS 537,50 360 RS 80 RS 80 RS
0207010048 520 RS 279.500,00
COLUNA LOMBO-SACRA 193.500,00 43.000,00 43.000,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS 537,50 90 RS 40 RS 40 RS
0207010056 170 R$ 91.375,00
COLUNA TORACICA 48.375,00 21.500,00 21.500,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS 537,50 240 RS 80 RS 80 RS
0207010064 400 RS 215.000,00
CRANIO 129.000,00 43.000,00 43.000,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA | RS 537,50 50 RS 8RS 8RS
0207010072 26.875.00 4.300,00 4.300,00 66 RS 35.475,00
TURCICA 0
RESSONANCIA MAGNETICA DE 90 RS 10 RS 10 RS
0207020019 R$ 722,50 110 RS 79.475,00
CORACAO / AORTA C/ CINE 65.025,00 7.225,00 7.225,00
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RESSONANCIA MAGNETICA DE RS$ 537,50 90 RS 60 RS 60 RS
0207020027 210 RS 112.875,00
MEMBRO SUPERIOR (UNILATERAL) 48.375,00 32.250,00 32.250,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS$ 537,50 120 RS 24 RS 24 RS
0207020035 168 R$ 90.300,00
TORAX 64.500,00 12.900,00 12.900,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS$ 537,50 120 RS 60 RS 60 RS
0207030014 240 R$ 129.000,00
ABDOMEN SUPERIOR 64.500,00 32.250,00 32.250,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS$ 537,50 180 RS 80 RS 80 RS
0207030022 BACIA / PELVE / ABDOMEN 96.750.00 43.000,00 43.000,00 340 RS 182.750,00
INFERIOR o
RESSONANCIA MAGNETICA DE RS$ 537,50 150 RS 60 RS 60 RS
0207030030 270 RS 145.125,00
MEMBRO INFERIOR (UNILATERAL) 80.625,00 32.250,00 32.250,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS | R$ 537,50 90 RS 20 RS 20 RS
0207030049 48.375.00 10.750,00 10.750,00 130 RS$ 69.875,00
BILIARES/COLANGIORRESSONANCIA D
- 680 RS 150 RS 150 RS
0417010060 SEDACAO R$ 150,00 980 RS 147.000,00
102.000,00 22.500,00 22.500,00
2.398 RS 720 RS 720 RS
TOTAL 3.838 R$ 1.703.525,00

1.042.075,00 | 330.725,00 330.725,00

Varzea Grande/MT, 29 de Setembro de 2023.

Atenciosamente,

YALILE ESTHER ELJACH DE Assinado de forma digital por YALILE ESTHER
ELJACH DE ALBA:03554454761
ALBA:03554454761 Dados: 2023.09.29 13:56:54 -04'00'

Yalile Esther Eljach de Alba
CPF: 035.544.574-61
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