PREFEITURA MUNICIPAL DE FIGUEIRA

Estado do Parana
Rua Dr. Zoilo Simdes, 410 - Fone/Fax (043) 3547-1114 - CEP 84285-000
CNPI/MF n¢. 78.063.732/0001-18
SITE: www.fiqueira.pr.qov.br E-MAIL: licitacao@figueira.pr.qov.br

CERTIDAO

CERTIFICO para os devidos fins que, que redlizei as
cotacdes nas devidas Empresas: CENTRO DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM
SEGABINAZZI, CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO DE IBAITI E CENTRO DE
DIAGNOSTICO E IMAGEM respectivamente que se enconfram anexas € por mim

rubricadas, obedecendo os principios legais e constitucionais pertinentes.

Sem mdais, e por ser expressdo da verdade firmo a

presente.
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CEDIMAGEM
cageuaelicod

FORNECEDOR: CENTRO DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM SEGABINAZZI

ENDERECO: AVENIDA MINAS GERAIS, 945
CNPJ_E-MAIL 81.760.159/0001-06 :agendacedimagem@hotmail.com

CIDADE: CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019 ESTADO PR
FONE: 31331000

ESCROTAL 100 135,00
56 PROSTATA VIA ABDOMINAL 100 105,00
57 PROSTATA TRANSRETAL 100 157,00
58 PAROTIDAS 100 157,00
VALOR TOTAL

LOTE 03 - RAIO X SOMENTE COM LAUDO _ QTD UNIT TOTAL

59 [ABDOMEN AGUDO 99,00

60 JABDOMEN AP + P

61 |[ABDOMEN SIMPLES AP 73,00

62 |ADENOIDES LATERAL 63,00

63 |IANTEBRACO AP +P 63,00

64 JARCOS ZIG. MALAR AP+ OBL 63,00

65 |ART. COXO FEMURAL (QUADRIL) 63,00

66 |ART. ACROMIO CLAVICULAR 63,00

67 |ART. ESCAPULO UMERAL - 2 INCID 63,00

68 |ART. EXTERNO - CLAVICULAR 63,00

69 JART. TEMPORO - MANDIBULAR 63,00

CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019




CEDIMAGEM
Diagedsticad

) cags
FORNECEDOR: CENTRO DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM SEGABINAZZI

ENDERECO: AVENIDA MINAS GERAIS, 945
CNP]_E-MAIL 81.760.159/0001-06 :agendacedimagem@hotmail.com

CIDADE: CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019 ESTADO PR
FONE: 31331000

ART. SACRO ILIACAS 63,00 ]

71 [BACIA AP 63,00
72 [BRACO AP +P 63,00
73 |CALCANEIO AP + AXIAL 63,00
74 [CAVUM LAT. + HIRTZ 63,00
75 |CLAVICULA AP 63,00
76 |COLUNA CERVICAL AP +P 63,00
77 [COLUNA DORSAL AP +P 63,00
78 [COLUNA LOMBAR AP + LAT 73,00
79 |COLUNA LOMBO SACRA AP +P 80 73,00
30 [COLUNA TORACICA AP + LAT 80 63,00
3] [COLUNA PARA ESCOLIOSE 80 99,00
82 [COSTELA POR HEMITORAX 80 63,00
83 [COTOVELO AP + P 80 63,00 B
R4 ICOXA AP +P 80 63,00
{5 |CRANIO AP + P 80 63,00
86 [ESTERNO B0 63,00
87 [[OELHO AP + P 80 68,00
Q8 IMAQ AP + P 80 63,00
89 [MAOS E PUNHOS PARA IDADE OSSEA 80 47,00
9( IMASTOIDES 80 38,00
9] IMAXILAR INFERIOR PA + OBL 80 63,00
92 [MEDIASTINO 80

93 [OMOPLATA OU OMBRO 80 63,00
04 |ORBITA 4 INC 80 88,00
95 |0SSOS DA FACE 80 63,00
96 [PEAP+P 80 63,00
07 [PERNA AP + P 80 63,00
08 [PUNHO AP +P 80 63,00
99 [SACRO COCCIX 80 63,00
10(ISEI0S DE FACE FN + MN + LAT 80 63,00
10 1SELA TURCICA PA + LAT + BRETON 80 63,00
102TORAX PA 80 47,00

CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019
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ENDERECO: AVENIDA MINAS GERAIS, 945
CNPJ_E-MAIL 81.760.159/0001-06 :agendacedimagem@hotmail.com

CIDADE: CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019 ESTADO PR

FONE: 31331000

CEDIMAGEM
Deagudaticos

FORNECEDOR: CENTRO DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM SEGABINAZZI

12 [CLAVICULA AP 100
122COLUNA CERVICAL AP + P 100
123COLUNA DORSAL AP + P 100
124COLUNA LOMBAR AP + LAT 100
125COLUNA LOMBO SACRA AP + P 100
1 2GCOLUNA TORACICA AP + LAT 100
127COLUNA PARA ESCOLIOSE 100
128COSTELA POR HEMITORAX 100
129COTOVELO AP + P 100
13(JCOXA AP + P 100
131CRANIO AP + P 100
132ESTERNO 100
133JOELHO AP + P 100
134MAO AP + P 100
133MAOS E PUNHOS PARA IDADE OSSEA 100
13GMASTOIDES 100
137MAXILAR INFERIOR PA + OBL 100

100

134MEDIASTINO

CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019




CEDIMAGEM
Deagaudsticod

FORNECEDOR: CENTRO DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM SEGABINAZZI

ENDERECO: AVENIDA MINAS GERAIS, 945
CNPJ_E-MAIL 81.760.159/0001-06 :agendacedimagem@hotmail.com

CIDADE: CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019 ESTADO PR
FONE: 31331000

OMOPLATA OU OMBRO 100
14(0ORBITA 4 INC 100
141/0SS0S DA FACE 100
142PE AP + P 100
143PERNA AP + P 100
144PUNHO AP + P 100
143SACRO COCCIX 100
14GSEIOS DE FACE FN + MN + LAT 100
147SELA TURCICA PA + LAT + BRETON 100
148TORAX PA 200
149TORAX PA + P 200
15(TORNOZELO (TiBIO-TARSICA) 100

VALOR TOTAL

CORNELIO PROCOPIO 27 DE FEVEREIRO DE 2019
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CNPJ:01.223.920/0001-31

Rua Treze de Maio N2 234 Centro Santo Antonio da Platina-PR
FONE:(43)3534-4146

e-mail:cedi_sap@hotmail.com

VALORES PARTICULAR A PARTIR DE 01/03/2019

PROCEDIMENTOS

-
.

RAIO X

ARCO ZIGOMATICO R$ 83,00
BURACO OPTICO R$ 90,00
CAVUM R$ 83,00
COLUNA CERVICAL AP/P R$ 83,00
COLUNA CERVICO DORSAL AP/P R$ 90,00
COLUNA DORSAL/TORACICA AP/P R$ 90,00
COLUNA DORSO LOMBAR AP/P R$ 90,00
COLUNA LOMBAR AP/P R$ 90,00
COLUNA P/ ESCOLIOSE R$ 107,00
COLUNA SACRO COCCIX R$ 107,00
CRANIO R$ 83,00
MANDIBULA/ATM R$ 83,00
MASTOIDE/OUVIDOS R$ 83,00
ORBITAS R$ 83,00
SEIOS DA FACE R$ 83,00
SEIOS DA FACE/ CAVUM R$ 120,00
SELA TURSICA R$ 83,00
TORAX PA R$ 83,00
TORAX PA/P R$ 90,00
TORAX PA/P COM ESOFAGO CONTRASTADO R$ 125,00
ABDOME SIMPLES R$ 90,00
ANTEBRACO R$ 83,00
BACIA (2 POSICOES) R$ 83,00
BACIA AP R$ 83,00
BRACO R$ 83,00
CALCANEO R$ 83,00
CLAVICULA R$ 83,00
COSTELA/HEMITORAX/ARCOS COSTAIS R$ 83,00
COTOVELO R$ 83,00
COXO-FEMURAL R$ 83,00
ESCANOMETRIA R$ 166,00




FEMUR/COXA R$ 83,00
JOELHO R$ 83,00
MAO R$ 83,00
MAOS E PUNHOS P/ IDADE OSSEA R$ 83,00
MEMBROS INFERIORES R$ 208,00
MEMBROS SUPERIORES R$ 208,00
OMBRO R$ 83,00
OMBRO FUNCIONAL R$ 90,00
PE R$ 83,00
PERNA R$ 83,00
PUNHO R$ 83,00
TORNOZELO R$ 83,00

OBS.: R$ 13,00 CADA INCIDENCIA A MAIS POR EXAME
OBS.: EXAMES COM INCIDENCIAS A MAIS SERAO COBRADOS A PARTE
OBS.: O VALOR E PARA CADA MEMBRO (ARTICULAGAO)

DENSITOMETRIA OSSEA R$ 248,00
DENSITOMETRIA OSSEA CORPO INTEIRO R$ 128,00
MAMOGRAFIA R$ 203,00
TOMOGRAFIAS

ANGIOTOMOGRAFIA R$ 990,00
TOMOG. DE ABDOME INFERIOR R$ 623,00
TOMOG. DE ABDOME SUPERIOR R$ 623,00
TOMOG. DE ABDOME TOTAL R$ 888,00
TOMOG. DE ANTEBRAGCO R$ 409,00
TOMOG. DE BACIA/QUADRIL R$ 409,00
TOMOG. DE BRACO R$ 409,00
TOMOG. DE CALCANEO R$ 409,00
TOMOG. DE COLUNA CERVICAL R$ 409,00
TOMOG. DE COLUNA CERVICO-DORSAL R$ 409,00
TOMOG. DE COLUNA DORSAL/TORACICA R$ 409,00
TOMOG. DE COLUNA DORSO-LOMBAR R$ 409,00
TOMOG. DE COLUNA LOMBAR R$ 409,00
TOMOG. DE COTOVELO R$ 409,00
TOMOG. DE COXA R$ 409,00
TOMOG. DE COXO-FEMURAL R$ 409,00
TOMOG. DE CRANIO R$ 498,00
TOMOG. DE JOELHO R$ 409,00
TOMOG. DE MANDIBULA R$ 409,00
TOMOG. DE MAO R$ 409,00
TOMOG. DE OMBRO R$ 409,00
TOMOG. DE ORBITAS R$ 498,00
TOMOG. DE OUVIDOS R$ 623,00




TOMOG. DE PE R$ 409,00
TOMOG. DE PERNA R$ 409,00
TOMOG. DE PESCOCO R$ 498,00
TOMOG. DE PUNHO R$ 409,00
TOMOG. DE SEIOS DA FACE R$ 409,00
TOMOG. DE SELA TURSICA R$ 498,00
TOMOG. DE TORAX R$ 623,00
TOMOG. DE TORNOZELO R$ 409,00
UROTOMOGRAFIA R$ 990,00
[OBS.: ACRESCENTA R$ 60,00 POR SEGMENTO
ADICIONAL NO VALOR DA TOMOG. DE COLUNA QUANDO
TIVER MAIS DE 03 (TRES) SEGMENTOS

OBS.: O VALOR E DE CADA MEMBRO (ARTICULAGAO)
ULTRASSONOGRAFIA
ABDOME INFERIOR FEMININO R$ 227,00
ABDOME INFEIROR MASCULINO R$ 227,00
ABDOME SUPERIOR R$ 227,00
ABDOME TOTAL R$ 255,00
APARELHO URINARIO R$ 227,00
AREA CERVICAL R$ 255,00
ARTICULACAO (CADA MEMBRO) R$ 204,00
AXILAS/ MUSCULOS/TENDOES R$ 204,00
BOLSA ESCROTAL R$ 321,00
CRANIO R$ 227,00
DERMATOLOGICO (PELE) R$ 204,00
DOPPLER CAROTIDAS R$ 380,00
ESCROTO OU PENIS R$ 321,00
GLANDULAS SALIVARES R$ 255,00
MAMAS R$ 255,00
MAMAS COM DOPPLER R$ 373,00
OBSTETRICO R$ 227,00
OBSTETRICO 3D E 4D R$ 332,00
OBSTETRICO COM DOPPLER COLORIDO R$ 332,00
OBSTETRICO COM DOPPLER GEMELAR R$ 633,00
OBSTETRICO MORFOLOGICO R$ 380,00
OBSTETRICA 1° TRIMESTRE (TRANSVAGINAL) R$ 321,00
OBSTETRICO COM TRANSLUCENCIA NUCAL R$ 321,00
PARADE ABDOMINAL R$ 204,00
PAROTIDAS R$ 204,00
PELVICA R$ 204,00
PELVICA COM DOPPLER R$ 322,00
PESCOCO R$ 255,00
PROSTATA VIA ABDOMINAL R$ 227,00
QUADRIL ADULTO R$ 227,00
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CENTRO MEDICO
DIAGNOSTICO DE IBAITI

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE FIGUEIRA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ORCAMENTO
Ne LOTE 01 - TOMOGRAFIAS _|QTDE | UNIT VALOR

1 ABDOMEN TOTAL 100f R$ 770,00 |R$  77.000,00
2 ABDOMEN SUPERIOR 100] R$ 500,00 |R$  50.000,00
3 ABDOMEN INFERIOR 100f R$ 500,00 |R$  50.000,00
4 ANTEBRACO 50 R$ 400,00 |R$  20.000,00
5 ART. COXO FEMURAL 50| R$ 400,00 |R$  20.000,00
6 ART. ESTERNO CLAVICULAR 50{ R$ 400,00 |R$  20.000,00
7 ART. SACRO ILIACA 50f R$ 400,00 |R$  20.000,00
8 BACIA S0l R$ 400,00 | R$  20.000,00
9 BRACO 50l R$ 400,00 | RS 20.000,00
10 COLUNA SEGMENTOS 50/ R$ 100,00 | R$ 5.000,00
11 COLUNA CERVICAL - 3 SEGMENTOS 50{ R$ 400,00 |R$S  20.000,00
12 COLUNA DORSAL 3 SEGMENTOS 50| RS 400,00 |R$  20.000,00
13 COLUNA LOMBAR 3 SEGMENTOS 50/ R$ 400,00 | R$  20.000,00
14  |COTOVELO 50l R$ 400,00 |R$  20.000,00
15 CRANIO 50| R$ 400,00 |R$  20.000,00
16 FACE 50[R$ 400,00 |R$  20.000,00
17 HIPOFISE SOl RS 400,00 | R$ 20.000,00
18  |JOELHO 50/ R$ 400,00 | R$  20.000,00
19 MAQ 50f R$ 400,00 | R$ 20.000,00
20 OMBRO 50| R$ 400,00 | R$  20.000,00
21  |MANDIBULA - 50| R$ 400,00 | R$  20.000,00
22 ORBITAS S50{R$ 400,00 | R$  20.000,00
23 PAROTIDAS S0 R$ 400,00 |R$  20.000,00
24 PELVE S0|RS 450,00 |R$  22.500,00
25 PESCOCO S0fR$ 450,00 |R$  22.500,00
26 PUNHO SOl R$ 400,00 [R$S  20.000,00
27 SEIOS DE FACE SO} RS 400,00 | R$ 20.000,00
28 SELA TURCICA SO|R$ 450,00 |R$  22.500,00
29  |TORAX 50{R$ 550,00 |R$  27.500,00

VALOR TOTAL : R$ 697.000,00




£

D) CENTRO MEDICO

\“X5 DIAGNOSTICO DE [BAITI

—__ LOTEO02 - ULTRASSOV "QTDE_UNIT____TOTAL ___|
1 ABDOMEN TOTAL 150JR$ 175,00[R$  26.250,00
2 ABDOMEN SUPERIOR 150|R$ 160,00 J[R$  24.000,00
3 FIGADO / VIAS BILIARES 150| R$ 160,00 [R$  24.000,00
4 MAMAS 150} R$ 185,00 |R$  27.750,00
5 OBSTETRICO 200| R$ 185,00 |R$  37.000,00
6 PELVE 150} R$ 160,00 [R$  24.000,00
7 PAREDE ABDOMINAL 150]R$ 160,00 [R$  24.000,00
8 RINS/VIAS URINARIAS 150/ R$ 160,00 [R$  24.000,00
9 TRANSVAGINAL 200} R$ 160,00 |R$  32.000,00
10  |OMBRO 100fR$ 175,00 |R$  17.500,00
11 |BRACO 100fR$ 175,00 |R$  17.500,00
12 |COTOVELO 100JR$ 175,00 |R$  17.500,00
13 JANTEBRACO 100} R$ 17500 fR$  17.500,00
14  |PUNHO 100fR$ 175,00]R$S  17.500,00
15  |MA0 , 100} R$ 175,00 |[R$  17.500,00
16  |QUADRIL 100JR$ 175,00 |R$  17.500,00
17 |coxa 100} R$ 175,00 |[R$  17.500,00
18  [JOELHO 100fR$ 17500 [R$  17.500,00
19  JPERNA 100JR$ 175,00 |R$  17.500,00
20 |TORNOZELO 100} R$ 175,00 |[R$  17.500,00
21 PE 100} R$ 17500 R$  17.500.00
22 |PARTES MOLES / PESCOCO 100JR$ 175,00 |[R$  17.500,00
23 |INGNAL 100fR$ 185,00 |R$  18.500,00
24  |TIREOIDE 100} R$ 185,00 |R$  18.500,00
25  |TRANSRETAL 100]R$ 185,00 |R$  18.500,00
26  |ESCROTAL 100] R$ 185,00 |[R$  18.500,00
27  |PROSTATA VIA ABDOMINAL 100]R$ 175,00 |R$  17.500,00
28  JPROSTATA TRANSRETAL 100] R$ 185,00 [R$  18.500,00
29  |PAROTIDAS 100} R$ 185,00 [R$  18.500,00

e o sl o j_&ALORTOTAL R$ 599:000,00
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CENTRO MEDICO
DIAGNOSTICO DE IBAITI

1__ JABDOMEN AGUDO — RS 7.22500
2___|ABDOMEN AP + P R$ ___ 4.900,00
3 __|ABDOMEN SIMPLES AP R$ ___ 4.900,00
4 |ADENOIDES LATERAL 80| R$ 70,00 [R$ _ 4.900,00
S |ANTEBRACOAP+P _ 80[R$ 70,00 [R$ ____ 4.900,00
6 ___JARCOS ZIG. MALAR AP+ OBL 80| R$ 70,00 [R§___ 4.900,00
7 __|ART. COXO FEMURAL (QUADRIL) 80JR$ 70,00 [ R$ . 4.900,00
8 |ART. ACROMIO CLAVICULAR 80| R$ 70,00 | R$ 4.900,00 -
9 |ART. ESCAPULO UMERAL - 2 INCID - 80JR$ 70,00 | RS 4.900,00 K
10__ JART. EXTERNO - CLAVICULAR 80| R$ 70,00 [R$ . 4.900,00 H
11 |ART. TEMPORO - MANDIBULAR 80JR$ 70,00 RS 4.900,00 ,
12 JART.SACRO ILIACAS 80[R$ 70,00 I R$ 4.900,00
13 BACIA AP 80]R$ 70,00 | R$ 4.900,00
14 |BRACOAP + P 80JR$ 70,00 |[R$ _ 4.900,00
15___JCALCANEIQ AP + AXIAL 80JR$ 70,00 [RS __4.900,00
16 |CAVUM LAT. + HIRTZ 80| R$ 70,00 fR$  4.900,00 O
17___|CLAVICULA AP 80JR$ 70,00 [ R$ 4.900,00 b
18 |COLUNA CERVICAL AP + P 80| R$ 70,00 | RS 4.900,00 o
19 |COLUNA DORSAL AP + P 80JRS 70,00 JR$ _ 4.900,00 ;
20 |COLUNA LOMBAR AP + LAT 80JR$ 70,00 RS 4.900,00
21 JCOLUNA LOMBO SACRA AP + P 80JR$ 70,00 [RS___ 4.000,00
22 __ |COLUNA TORACICA AP + LAT 80| R$ 70,00 [ RS 4.900,00
23 __|COLUNA PARA ESCOLIOSE 80JR$ 7000 [RS ___ 4.900,00
24___|COSTELA POR HEMITORAX 80[R$ 70,00 [RS  4.900,00
25 |COTOVELO AP + P 80JR$ 70,00 |R$ _ 4.900,00 .
26 |COXAAP+P - 80[R$ 70,00 [RS _ 4.900,00 i
27___[CRANIOAP+P 80JR$ 70,00 |R$  4.900,00 i
28 [ESTERNO 80JR$ 70,00 [R$ ___ 4.900,00
29 JOELHO AP + P 20] R$ 70,00 | R$ 4.900,00
30___IMAOAP+P 80l RS 70,00 IR 4.900,00
31 |MAOS E PUNHOS PARA IDADE OSSEA 80|R$ 70,00 [R$ __ 4.900,00
32___|MASTOIDES 80JR$ 70,00 [R$  4.900,00
33 |MAXILAR INFERIOR-PA + OBL 80JR$ 70,00 RS 4.900,00
34 IMEDIASTINO 80JR$ 70,00 |[R$ ___ 4.900,00
35___|OMOPLATA OU OMBRO 80JR$ 70,00 |R$ __ 4.900,00
36 |ORBITA 4 INC 80JR$ 70,00 J[RS 4.900,00
37 0S50S DA FACE 80| R$ 70,00 [R$ ___ 4.900,00
38 _|PEAP+P 80] RS 70,00 | RS 4.900,00
39 IPERNAAP+P 80 RS _ 70,00 | RS 4.900,00
40 IPUNHO AP +P 80JR$ 70,00 |[R$  4.900,00
41 __[SACRO CCCIX 80| RS 70,00 | RS 4.900,00
42 __ISEIOS DE FACE FN + MN + LAT 80[R$ 70,00 [ R$ 4.900,00
43 |SELA TURCICA PA + LAT + BRETON 80[R$ 70,00 [R$ __ 4.900,00
44 |TORAX PA 80| R$ _ 70,00 J[R$ __ 4.900,00
45 ITORAXPA+P _ ] 80JR$ 70,00 |[R$__ 4.900,00
46 ___|TORNOZELO (TIBIO-TARSICA) 80fR$ 70,00 [RS  4.900,00
S . VALORTOTAL . R$ 227.725,00



CENTRO MEDICO
DIAGNOSTICO DE IBAITI

=

[ LOTE04 - RAIOXCOMLAUDO _ |QTDE JUNIT | TOTAL

~47 _ JABDOMEN AGUDO 100 RS 100,00 |[R$ __ 10.000,00
48  |ABDOMEN AP + P 100[ R$ 90,00 | R$ 9.000,00
49  JABDOMEN SIMPLES AP 100l R$ 90,00 | R$ 9.000,00
50___ JADENOIDES LATERAL 100l R$ 80,00 | R$ 8.000,00
51 _ |ANTEBRACO AP + P 100] R$ 80,00 | R$ 8.000,00
52 JARCOS ZIG. MALAR AP+ OBL 100 R$ 80,00 | R$ 8.000,00
53 JART. COXO FEMURAL (QUADRIL) 100fR$ 80,00 [ R$ 8.000,00
54  JART. ACROMIO CLAVICULAR 100f R$ 80,00 | RS 8.000,00
55  JART. ESCAPULO UMERAL - 2 INCID 100} R$ 80,00 | R$ 8.000,00
56 JART. EXTERNO - CLAVICULAR 100f R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
57  JART. TEMPORO - MANDIBULAR 100] R$ 80,00 | R$ 8.000,00
58  JART. SACRO ILIACAS 100} R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
59  |BACIA AP 100J R$ 80,00 | R$ 8.000,00
60 IBRACOAP +P 100l R$ 80,00 | R$ 8.000,00
61 CALCANEIO AP + AXIAL 100 R$ 80,00 | R$ 8.000,00
62  JCAVUM LAT. + HIRTZ 100] R$ 80,00 | R$ 8.000,00
63 |CLAVICULA AP 100§ R$ 80,00 [ RS 8.000,00
64  |COLUNA CERVICAL AP + P 100§ R$ 80,00 | R$ 8.000,00
65  |COLUNA DORSAL AP + P 100} R$ 80,00 | R$ 8.000,00
66  |COLUNA LOMBAR AP + LAT 100f R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
67 ICOLUNA LOMBO SACRA AP + P 100f R$ 80,00 | R$ 8.000,00
68 ICOLUNA TORACICA AP + LAT 100J R$ 80,00 | RS- 8.000,00
69  |COLUNA PARA ESCOLIOSE 100} R$ 100,00 JR$  10.000,00
70 _ |COSTELA POR HEMITORAX 100J R$ 80,00 | R$ 8.000,00
71 |COTOVELO AP + P 100f R$ 80,00 | R$ 8.000,00
72 |COXA AP +P 100JR$ 80,00 |R$ - 8.000,00
73 CRANIO AP + P 100}R$ 80,00 |R$  8.000,00
74  JESTERNO 100} R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
75 JOELHO AP + P 100} R$ 80,00 | R$ 8.000,00
76 MAOQ AP + P 100} R$ 80,00 } R$ 8.000,00
77 ___IMAOS E PUNHOS PARA IDADE OSSEA 100{ R$ 80,00 | R$ 8.000,00
78  IMASTOIDES 100l R$ 80,00 | R$ 8.000,00
79 IMAXILAR INFERIOR PA + OBL 100} R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
80  IMEDIASTINO 100{ R$ 80,00 [R$ 8.000,00
81  |OMOPLATA OU OMBRO 100] R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
82  |ORBITA 4 INC 100f R$ 80,00 | R$ 8.000,00
83 0S50S DA FACE 100{ R$ 80,00 | R$ 8.000,00
84 [PEAP+P 100{ R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
85  |PERNAAP +P 100} R$ 80,00 | R¢ 8.000,00
86  IPUNHO AP + P _100[ R$ 80,00 [ RS 8.000,00
87 ISACRO COCCIX 100JR$ 100,00 |R$ ~ 10.000,00
88  ISEIOS DE FACE FN + MN + LAT 100 R$ 80,00 [ R$ 8.000,00
89 - |SELA TURCICA PA + LAT + BRETON 100 R$ . 80,00 [ R$ 8.000,00
90  |TORAX PA 200/ R$ 80,00 [R$  16.000,00
91  ITORAXPA + P 200]R$ 80,00 |R$  16.000,00
TORNOZELO (TIBIO-TARSICA) 100} R$ 80,00 [ RS 8.000,00
o r . VAWORIOTAL .. TRS 30500050

R$:.:392.000,00:
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URETROCISTOGRAFIA R$ 415,00
UROGRAFIA EXCRETORA R$ 415,00
FISTULOGRAFIA R$ 370,00
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