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EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO CREDENCIAMENTO 12/2022
	Processo Administrativo: 200013934/2022

	Objeto: Seleção e credenciamento de entidades filantrópicas, sem fins lucrativos e/ou instituições privadas, com ou sem fins econômicos prestadoras de serviços especializados no recebimento de material biológico, realização de exames de análises clínicas, citologia, imuno-histoquímica e anatomia patológica com emissão dos respectivos resultados, COMPREENDENDO AS DEMANDAS AMBULATORIAIS DA FUNDAÇÃO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NITERÓI sediadas ou estabelecidas no Município de Niterói, habilitadas pelo Ministério da Saúde e cadastrada no SCNES, para a realização de procedimentos os quais se encontram discriminados no edital, para atender as necessidades da Fundação Municipal de Saúde de Niterói/RJ de pacientes oriundos do SUS, na forma do Termo de Referência.

	Local de recebimento dos requerimentos de habilitação: DECAU – Departamento de Controle e Avaliação da Fundação Municipal de Saúde de Niterói, localizada na Avenida Ernani do Amaral Peixoto, 169, 8º andar, Centro, Niterói/RJ

	Período de recebimentos dos documentos: Em até 8 dias úteis após a publicação do Edital

	Horário para recebimento dos documentos: Das 09h às 17h, horário de Brasília


A FUNDAÇÃO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NITERÓI/RJ, doravante denominada simplesmente FMS, com sede na Rua Visconde de Sepetiba, 987, 8º e 9º andar, Centro, Niterói/RJ, TORNA PÚBLICO que, receberá no Departamento de Controle, Avaliação e Auditoria (DECAU) da FMS, localizado na Avenia Ernani do Amaral Peixoto, 169, 8º andar, Centro, Niterói/RJ requerimentos de credenciamento de instituições privadas com ou sem fins econômicos ou filantrópicas, prestadoras de serviços especializados no recebimento de material biológico, realização de exames de análises clínicas, citologia, imuno-histoquímica e anatomia patológica com emissão dos respectivos resultados, COMPREENDENDO AS DEMANDAS AMBULATORIAIS DA FMS DE NITERÓI, SEDIADAS OU ESTABELECIDAS NO MUNÍCIPIO DE NITERÓI, habilitadas pelo Ministério da Saúde e cadastradas no SCNES, para atender à demanda dos pacientes oriundos do SUS conforme discriminado no do presente edital.
1. DAS DISPOSIÇÕES PRELIMINARES
1.1. O presente Processo de Credenciamento será regido pelo disposto no §1º do art. 199 da Constituição Federal de 1988, art. 206, IV, da Lei Orgânica do Município de Niterói, artigos 24 a 26 da Lei nº 8.080/1990, Lei nº 8.666/93, no que couber, Portaria GM/MS nº 1.034/2010, além das demais disposições legais e infralegais aplicáveis, bem como pelo disposto no presente Edital e seus anexos.
1.2. O Processo de Credenciamento será executada pelo Departamento de Controle e Avaliação da Fundação Municipal de Saúde de Niterói (DECAU).
1.3. O presente Edital será publicado, na íntegra, no Diário Oficial do Município de Niterói e ainda no endereço eletrônico www.saude.niteroi.rj.gov.br, podendo, ainda, ser obtida uma via impressa, mediante a doação de uma resma de papel A4, no Departamento de Controle e Avaliação da Fundação Municipal de Saúde de Niterói, localizada à Avenida Ernani do Amaral Peixoto, 169/8º andar Centro Niterói/RJ.
1.4. Os interessados poderão obter maiores esclarecimentos ou dirimir suas dúvidas acerca do objeto deste instrumento convocatório ou interpretação de qualquer de seus dispositivos, por escrito, até 05 (cinco) dias  após a publicação do  presente edital, no endereço constante no item 1.3, acima, das 09h às 12h e das 13h às 17h.
1.5. Caberá à Comissão Examinadora responder aos pedidos de esclarecimentos no prazo de até 48 (quarenta e oito horas), antes do início do prazo fixado para o recebimento dos requerimentos de habilitação, publicando os questionamentos e respostas no endereço eletrônico www.saude.niteroi.rj.gov.br, para conhecimento de todos os eventuais interessados. 
1.6. As retificações do instrumento convocatório, por iniciativa oficial ou provocadas por eventuais impugnações, obrigarão a todos as proponentes, devendo ser publicadas no Diário Oficial do Município de Niterói e divulgadas no endereço eletrônico www.saude.niteroi.rj.gov.br, reabrindo-se o prazo inicialmente estabelecido para a entrega dos requerimentos de habilitação, exceto quando, inquestionavelmente, a modificação não afetar a formulação das propostas.
1.7. O credenciamento será realizado em duas etapas:
1.7.1- Apresentação da documentação da habilitação;
1.7.2- Realização de vistoria técnica.
1.8. Caberá à FMS, respectivamente, por meio da Comissão Examinadora e da Equipe Técnica a ser oportunamente constituída, avaliar a documentação e realizar as vistorias técnicas nas dependências dos postulantes ao credenciamento, a fim de decidir sobre os pedidos de credenciamento.

2. DO OBJETO
O presente Edital de Chamamento Público tem por objeto a Seleção e credenciamento de entidades filantrópicas, sem fins lucrativos e/ou instituições privadas, com ou sem fins econômicos prestadoras de serviços especializados no recebimento de material biológico, realização de exames de análises clínicas, citologia, imuno-histoquímica e anatomia patológica com emissão dos respectivos resultados, COMPREENDENDO AS DEMANDAS AMBULATORIAIS DA FUNDAÇÃO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NITERÓI sediadas ou estabelecidas no Município de Niterói, habilitadas pelo Ministério da Saúde e cadastrada no SCNES, para a realização de procedimentos os quais se encontram discriminados no edital, para atender as necessidades da Fundação Municipal de Saúde de Niterói/RJ de pacientes oriundos do SUS, os quais se encontram discriminados no presente edital, para atender as necessidades da Fundação Municipal de Saúde de Niterói (FMS), na forma do Termo de Referência.
3. DO LOCAL, DA DATA E HORÁRIO PARA ENTREGA DOS ENVELOPES
3.1. A entrega dos envelopes contendo os Documentos de Habilitação deverá ser feita no Departamento de Controle e Avaliação da Fundação Municipal de Saúde de Niterói, localizada na Avenida Ernani do Amaral Peixoto, 169/8º andar Centro Niterói/RJ, em até 8 dias úteis após a publicação do Edital, de segunda a sexta, das 09 h às 17h, horário de Brasília.
3.2. Em nenhuma hipótese serão recebidos envelopes fora do prazo estabelecido neste  Edital.
3.3. O envelope contendo os documentos de habilitação deverá estar lacrado e deverão  constar em sua parte externa os seguintes dizeres:
À FUNDAÇÃO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NITERÓI/RJ EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO CREDENCIAMENTO Nº XXX/2022

ENVELOPE DE CREDENCIAMENTO

(Denominação da proponente e CNPJ)

3.4. O envelope deverá conter as informações e os documentos exigidos no item 7 deste Edital.
3.5. Será admitida eventual complementação e/ou substituição de documentos e informações, desde que encaminhados dentro do prazo previsto no item 3.1. Em hipótese alguma, se admitirá a entrega de documentos após o referido prazo.
4. DAS CONDIÇÕES GERAIS PARA A PARTICIPAÇÃO
4.1. As entidades privadas filantrópicas, sem fins lucrativos e/ou pessoas jurídicas privadas com fins econômicos, interessadas em prestar, em caráter complementar ao SUS, deverão obedecer à seguinte legislação, no que couber:
      a - Constituição Federal de 1988, em especial o §1º do art. 199;
      b - Lei nº 8.080 de 19 de setembro de 1990, em especial os artigos 24 a 26;
      c - Lei nº 8.666 de 21 de junho de 1993, no que couber;
      d - Portaria 1286 de 26 de Outubro de 1993;

      e - Decreto nº 7.508 de 28 de Junho de 2011; 
      f -  Portaria GM/MS nº 1034 de 05 de Maio de 2010; 

      g - Portaria GM/MS nº 1.559 de 01 de Agosto de 2008;
      h - Portaria GM/MS nº 841 de 02 de Maio de 2012;
      i - RDC/ANVISA nº 50 de 21 de fevereiro de 2002; 
      j - Portaria GM/MS 483 de 06 de abril de 2001;

      k – Portaria GM/MS nº 1559 de 01 de Agosto de 2008;
      l - Lei Complementar nº. 123, de 14 de dezembro de 2006;

 m - RDC/ANVISA nº. 50, de 21/02/2002;
4.2. Somente poderão participar as pessoas jurídicas que desenvolvam atividade compatível com o objeto deste credenciamento, ofereçam atendimento e estejam estabelecidas no Município de Niterói/RJ, e que atendam a todas as exigências contidas neste Edital e seus anexos, além das disposições legais e infralegais pertinentes, independentemente de transcrição.
4.3. Não poderão participar as pessoas jurídicas:
4.3.1. Estrangeiras ou sob controle de capitais estrangeiros;
4.3.2. Sob o controle de um mesmo grupo de pessoas, físicas ou jurídicas;
4.3.3. Que estejam cumprindo pena, no âmbito da Administração Pública, com as sanções             prescritas nos incisos III e IV do art. 87 da Lei nº 8.666/93;
4.3.4. Em processo de falência, liquidação ou dissolução;
4.3.5. Cujos sócios, administradores e dirigentes ocupem cargo de chefia ou função de confiança no SUS, nos termos do artigo 26, § 4º da Lei nº 8.080/90;
4.3.6. Que possuam em seu quadro de funcionários servidor ou dirigente da FMS, nos termos do art. 9º, III, da Lei nº 8.666/93.
5. DOS VALORES, DOS RECURSOS ORÇAMENTÁRIOS E DA DOTAÇÃO
5.1. O pagamento pela prestação dos serviços observará os valores unitários fixados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Órteses, Próteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Único de Saúde (SUS), instituída pela Portaria GM/MS nº 321/2007.
5.2. Os valores estipulados serão reajustados observados os mesmos critérios, índices e épocas dos reajustes determinados pelo Ministério da Saúde, podendo os mesmos ser registrados por simples apostila, dispensados a celebração de aditamento, em conformidade com o § 8º do art. 65 da Lei nº 8.666/93.
5.3. As despesas decorrentes do presente Credenciamento tem valor estimado anual de R$ 290.000,00 (Duzentos e noventa mil reais).
5.4. Os valores da PPI podem sofre ajustes de acordo com a configuração das pactuações que poderão adivir.

5.5. Os valores financiados pelo FAEC podem sofrer ajustes conforme a produção ou oriundos de novos procedimentos ou habilitações pelo Ministério da Saúde

5.6. Os valores poderão ser alterados ainda, quando houver recebimento de recursos denominados incentivos de acordo com adesão à política específica quando concedida pelo Ministério da Saúde ou pela Secretaria de Saúde do Estado do Rio de Janeiro.
5.7. As despesas com o presente Credenciamento correrão à conta da seguinte dotação orçamentária para o corrente exercício financeiro:
Plano de trabalho: 2543.10.302.0133.6156
Bloco de financiamento: Custeio
Fonte: 00207
Natureza de despesa: 33.90.39
5.8. As despesas relativas aos exercícios subsequentes correrão por conta das dotações orçamentárias respectivas, devendo ser empenhadas no início de cada exercício.
6. DOS REQUERIMENTOS DE HABILITAÇÃO
6.1. Os interessados em participar do presente processo de Credenciamento deverão apresentar Requerimento de Habilitação em conformidade com o modelo do Anexo 2– Modelo de Requerimento para Habilitação.
6.2. A entrega da documentação, por parte da interessada, importa na aceitação de todas as condições previstas no presente Edital, seus anexos e na legislação pertinente.
6.3. O Requerimento deverá ser entregue pessoalmente no Departamento de Controle e Avaliação da Fundação Municipal de Saúde de Niterói, localizado na Avenida Ernani do Amaral Peixoto, nº 169 – 8º andar, Centro, Niterói, das 09h às 17h, em até 8 dias úteis, a contar da data de publicação do Edital, em envelope fechado e lacrado.

6.4. Não serão recebidos envelopes após o horário fixado no item anterior.
6.5. O Requerimento deverá ser apresentado em língua portuguesa, sem emendas, rasuras ou corretivo líquido, preferencialmente em papel timbrado da proponente, devidamente assinado e carimbado, com firma reconhecida, conforme modelo do Anexo 2, acompanhado da documentação arrolada no item 7 do presente Edital.
6.6. Fica facultado à Comissão o direito de solicitar esclarecimentos, proceder a diligências e extrair certidões, para averiguar a veracidade das informações constantes nos documentos apresentados, caso julgue necessário, fixando prazo de 5 dias úteis para atendimento, objetivando elucidar ou complementar a instrução do processo.
6.7. Estará sujeita à desabilitação a interessada que apresentar documentos em desacordo com as regras estabelecidas neste Edital. A Comissão inabilitará também as proponentes que deixarem de apresentar quaisquer documentos exigidos neste Edital, bem como as que apresentarem documentos vencidos ou que não satisfaçam os requisitos legais, observado o disposto no item 8.2.
6.8. Cada interessada poderá ter apenas um representante no presente processo de Credenciamento, que poderá ser um dos seus sócios, diretores ou administradores, desde que detenha poderes para tal, expressamente outorgado em seu ato constitutivo, ou outra pessoa física habilitada, neste último caso mediante apresentação de instrumento de procuração público ou de carta credencial, com firma reconhecida, conforme modelo do Anexo 3 – Modelo de Carta Credencial – deste Edital, com poderes para tratar de assuntos pertinentes ao Credenciamento, como usar a palavra, rubricar documentos, apresentar impugnações ou recursos, entre outros, acompanhado de cópia autenticada de qualquer documento válido de identidade que permita a sua identificação.
6.9. Poderão ser convocados servidores do Município de Niterói e/ou profissionais de reconhecida capacidade técnica, ligados ou não ao Poder Executivo do Município de Niterói/RJ, desde que não vinculados direta ou indiretamente a quaisquer das proponentes, para assessorar a Comissão no julgamento da documentação e também por ocasião da vistoria técnica.
7. DOS DOCUMENTOS PARA HABILITAÇÃO
7.1. As proponentes deverão apresentar no Envelope de Credenciamento os documentos abaixo enumerados, relativos à habilitação jurídica, regularidade fiscal, qualificação técnica e qualificação econômico-financeira:
7.1.1. Habilitação Jurídica:
a. Cédula de Identidade e CPF dos sócios ou dos diretores;
b. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado em se tratando de sociedades empresárias, e, no caso de sociedade por ações, acompanhado de documentos de eleição de seus administradores;
c. Ato constitutivo devidamente registrado no Registro Civil de Pessoas Jurídicas, no caso de associações e fundações, acompanhado da prova de diretoria em exercício;
d. Certificado de Filantropia, conforme a Lei nº 12.101/09, se for o caso;
e. Cópia do Alvará de funcionamento emitido pela Prefeitura Municipal da sede e também do estabelecimento da proponente em Niterói, caso não coincidam;
f. Certidão Negativa no Registro do Cadastro Nacional de Condenações Civeis por Ato de Improbidade Administrativa (CNIA) supervisionado pelo Conselho Nacional de Justiça (CNJ).

7.1.2. Regularidade Fiscal e Trabalhista:
a. Prova de inscrição no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica (CNPJ);
b. Prova de inscrição no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver relativo à sede da interessada, pertinente ao seu ramo de atividade e compatível com o  objeto do Credenciamento;
c. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentação de certidão expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacional (PGFN) referente a todos os créditos tributários federais;
d. Prova de regularidade fiscal para com a Fazenda Estadual, mediante apresentação de Certidão Negativa Estadual, ou Positiva com efeito de Negativa expedida pela Secretaria de Estado de Fazenda, da sede da proponente;
e. Prova de regularidade fiscal para com a Fazenda Municipal, mediante a apresentação da Certidão Negativa Municipal, ou Positiva com efeito de Negativa expedida pela Secretaria Municipal de Fazenda, ou, se for o caso certidão comprobatória de que o proponente, pelo respectivo objeto, está isento de inscrição municipal;
f. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Serviço (FGTS- CRF), demonstrando situação regular;
g. Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT) emitida pela Justiça do Trabalho;
7.1.3. Qualificação Econômica Financeira:
a. Certidões negativas de falência e recuperação judicial expedidas pelos distribuidores da sede da pessoa jurídica. Se a proponente não for sediada na Comarca de Niterói ou na Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, as certidões deverão vir acompanhadas de declaração oficial da autoridade judiciária competente, relacionando os distribuidores que, na Comarca de sua sede, tenham atribuição para expedir certidões negativas de falência e recuperação judicial;
b. Não será causa de inabilitação do proponente a anotação de distribuição de processo de recuperação judicial ou de oedido de homologação de recuperação extrajudicial, caso seja comprovado, na entrega da documentação exigida no presente item, que o plano de recuperação já foi aprovado ou homologado pelo Juízo competente.

c. A empresa em recuperação judicial deverá apresentar certidão emitida pela instância judicial competente que certifique sua aptidão econômica e financeira para paricipar de credenciamento.

7.1.4. Qualificação Técnica:
a. Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), com dados devidamente atualizados, juntamente com o documento que comprove a habilitação para prestação de serviços  de recebimento de material biológico, realização de exames de análises clínicas, citologia, imuno-histoquímica e anatomia patológica com emissão dos respectivos resultados junto ao Ministério da Saúde;
b. Documento que comprove a habilitação para prestação de serviços de Laboratório de Análises Clínicas e Anatomia Patológica e Citologia, junto ao Ministério da Saúde;
c. Cópia do alvará de funcionamento expedido pela Vigilância Sanitária de Niterói; – 
d. Relatório de vistoria realizado pela Vigilância Sanitária de Niterói; 
e. Registro de entidade proponente no respectivo Conselho Profissional;
f. Relação nominal da equipe técnica multiprofissional que será disponibilizada para a execução dos serviços, com a indicação das respectivas especializações e números de inscrição nos Conselhos Profissionais respectivos;
g. Registro do responsável técnico junto ao Conselho de Fiscalização do Exercício Profissional da categoria, acompanhado da cópia autenticada da seguinte documentação: identidade, CPF, diploma e título de especialização do responsável técnico;

h. Declaração com indicação do responsável Técnico Substituto, acompanhada da cópia autenticadada seguinte documentação: identidade, CPF, diploma e título de especialização;

i. Cópia do Plano de Gerenciamento de Tecnologias em Saúde;  

j.  Comprovação de capacidade técnica fornecido por pessoa jurídica de direito público ou privado em papel timbrado do emitente, comprovando experiência anterior da proponente com o objeto do presente credenciamento, conforme anexo 4 – Atestado de Capacidade Técnica;

k. Comprovação da disponibilidade de recursos físicos e equipamentos para a realização do objeto deste edital, por meio de declaração do representante legal da proponente.

7.1.5. Outros documentos:
Para fins de habilitação, as proponentes deverão apresentar ainda:
a. Declaração de que cumprem plenamente os requisitos de habilitação e de não estarem impedidas de participar do credenciamento e contratar com a Administração Pública em razão de penalidades nem de fatos impeditivos de sua habilitação, na forma do anexo 5 – Modelo de declaração de idoneidade para contratar com a Administração Pública;
b. Declaração acerca dos quantitativos mínimos e máximos de procedimentos que poderá ofertar ao SUS, conforme anexo 6;
c. Declaração de que a proponente atende a todos os requisitos previstos na legislação pertinentes, especialmente no que concerne à estrutura física, á composição mínima da equipe técnica e aos equipamentos que serão disponibilizados ao SUS, o que será apurado por ocasião da realização da vistoria técnica;
d. Declaração de que a proponente cumpre o inciso XXXIII, do artigo 7º, da Constituição Federal, na forma do art. 27, inciso V, da Lei nº 8.666/93, conforme modelo do anexo 7 – Modelo de declaração de cumprimento de requisitos legais;
e. Declaração dos sócios, administradores e dirigentes de que não ocupam cargo de chefia ou função de confiança no SUS, nos termos do art. 26, § 4º da Lei nº 8.080/90;
f. Declaração da entidade de que não existe em seu quadro e funcionários servidor ou dirigente da FMS, nos termos do art. 9º, III, da Lei nº 8.666/93;
g. Declaração do representante legal da proponente atestando a disponibilidade de recursos físicos e equipamentos para a realização do objeto deste edital. 
h. Dados do Sistema Integrado de Registro (SIRCAD) do CEIS/CNEP ( Cadastro Nacional de Empresas Inidôeas  e Suspensas e Cadastro Nacional da Empresas Punidas), atendendo as terminações da Lei 12.846/2013, nos endereços eletrônicos: http://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/ceis , http://www.portaltransparencia.go.br/sancoes/cnep 
i. Certidão Negativa no Registro do Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa (CNIA), supervisionado pelo Conselho Nacional de Justiça, através do endereço eletrônico: http://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php;
7.2. Autenticidade ou validade das certidões e documentos
7.2.1. Os documentos necessários à habilitação poderão ser apresentados em original, por qualquer processo de cópia autenticada por cartório competente ou por servidor da administração, mediante apresentação do documento original, ou publicação em órgão da imprensa oficial, neste último caso com a referência ao endereço eletrônico onde pode ser obtida a publicação, conforme o caput do art. 32, da Lei nº 8.666/93. 
7.2.2. As certidões e documentos valerão nos prazos que lhe são próprios, inclusive aqueles  que puderem ser obtidos na internet, ou, inexistindo esse prazo, reputar-se-ão válidos por 90 (noventa) dias, contados de sua expedição.
7.2.3. As certidões e documentos que forem disponibilizados pela internet somente serão admitidos para fins de comprovação dos requisitos de habilitação, desde que emitidos dentro do prazo máximo de 30 (trinta) dias anteriores à data de apresentação do envelope contendo  a documentação de Credenciamento.
7.2.4. A proponente é responsável pelas informações prestadas, sendo motivo de inabilitação ou descredenciamento a prestação de informações falsas ou que não reflitam a realidade dos fatos.
7.2.5. A contratada será obrigada a reapresentar a Certidão Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Relativos a Créditos Tributários Federais e à Dívida Ativa da União, a Certidão Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Trabalhistas e o Certificado de Regularidade do FGTS, sempre que expirados os respectivos prazos de validade.
8. DO PRAZO PARA APRESENTAÇÃO DOS DOCUMENTOS
8.1. As proponentes deverão apresentar a documentação exigida para o Credenciamento no prazo indicado no item 3.1.
8.2. Até o termo final do prazo previsto no item 3.1, as proponentes podem apresentar novos documentos ou substituir os já entregues.
9. DA CAPACIDADE TÉCNICA
9.1. Caberá a credenciada elaborar declaração formal de que a empresa tem pleno conhecimento das condições e peculiaridades inerentes à natureza do serviço.
10. DOS REQUISITOS TÉCNICOS
10.1  HABILITAÇÃO TÉCNICA:

a. Deverá ser comprovada pela apresentação de:

i. Documento emitido pelo órgão competente do Município sede da CONTRATADA, contendo permissão para funcionamento do estabelecimento;

ii. Apresentação de licença de Funcionamento de Estabelecimento de Saúde, expedida pela Secretaria de Vigilância Sanitária Estadual ou Municipal da sede da empresa licitante, indicando área técnica de produção de exames em anatomia patológica e patológica clínica no município de Niterói;

iii. Apresentação de Registro ou inscrição no Conselho Regional Profissional (CREMERJ  ou CRB ou CRBM ou CRF);

iv. Apresentação de inscrição no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde (CNES);

v. Certidão Atualizada de Participação do Programa de Controle de Qualidade Externo  da Sociedade Brasileira de Patologia Clínica (SPBC) – PELM / CONTROL LAB ou Programa Nacional de Controle de Qualidade da Sociedade Brasileira  de Análises Clínicas  (SBAC) – PNCQ – ou similar.
10.2  EQUIPE TÉCNICA  ESPECIALIZADA CONTRATADA OU SÓCIOS:

a. Responsável Técnico:

i. Apresentar Certidão de Anotação de Responsabilidade Técnica (CART) do profissional, expedida pelo respectivo Conselho Regional (CREMERJ ou CRB ou CRBM ou CRF), com o nome do Diretor Técnico da CONTRATADA e com o seu respectivo número de inscrição no conselho.

b. Técnico em Laboratório de Análises Clínicas:

i. Certidão de habilitação emitido por instituição de ensino reconhecida pelo MEC (Ministério da Educação e Cultura).

c. Médico responsável pelos laudos de patologia (anatomia patológica, citopatologia, imunohistoquímica)

i. Inscrição no Conselho Regional de Medicina;

ii. Título de especialista em Anatomia Patológica conferido por instituição reconhecida pelo MEC (Ministério da Educação e Cultura) ou Título de Especialista conferido pela Sociedade Brasileira de Patologia.
10.3 COMPROVAÇÃO DE DESEMPENHO:

Referente atividade pertinente e compatível em características, quantidades e prazos com objetivo  da licitação, e indicação das instalações e do aparelhamento e do pessoal técnico, adequados e disponíveis para a realização do objeto da licitação, bem como da qualificação de cada um dos membros da equipe técnica que se responsabilizará pelos trabalhos. 

a. Deverá apresentar ATESTADO (S) DE CAPACIDADE TÉCNICA, expedido por pessoa jurídica de direito público ou privado, em nome e em favor d empresa licitante, devidamente registrado na entidade profissional competente, comprovando ter realizado serviços similares, compatíveis em características, quantidades de atendimento e prazos compatíveis com o objeto deste Termo de Referência;
    10.4 Instalações

a) As áreas de circulação devem garantir movimentação segura de profissionais.

b) Os ambientes devem ser climatizados com acessibilidade garantida de acordo com a legislação específica vigente, proporcionando conforto, boa circulação e privacidade nos atendimentos.

c) Os equipamentos que utilizam radiações eletromagnéticas por ondas curtas devem ser instalados em local distante de áreas de circulação de pessoas e de equipamentos elétricos, em condições que garantam o seu uso de forma segura para terapeutas e pacientes.

d) No local de instalação dos equipamentos que utilizam radiações eletromagnéticas por ondas curtas deve haver sinalização visível, próxima ao equipamento com as inscrições “o uso deste equipamento é contraindicado para pessoas que possuem marcapasso, implantes ou fixadores de metal, DIU, alterações sensoriais e/ou circulatórias, infecções e/ou feridas abertas e gestantes.

e) No caso de terapias com laser, é obrigatório o uso de óculos de segurança para fototerapia pelo fisioterapeuta e pelo paciente durante todo o período de utilização dos equipamentos.

10.5. Materiais, equipamentos e recursos humanos:

Os materiais e os equipamentos necessários para a realização dos procedimentos objeto do presente Chamamento Público devem ser fornecido de acordo com a peculiaridade de cada item seguindo as descrições da tabela SIGTAP e caso necessário observando os serviços de classificações do CNES – Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde.

É de responsabilidade da credenciada o fornecimento de todo os meios necessários (materiais físicos e recursos humanos) para a realização de cada item a ser contratualizado.

11 – DAS CONDIÇÕES PARA PRESTAÇÃO DOS SERVIÇOS
11.1 A execução dos serviços descritos neste Termo de Referência deverá obedecer a todas as normas técnicas vigentes e exigíveis no que couber aos trabalhos, editadas pela Associação Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) e outras normas pertinentes regulamentadas por Órgãos Oficiais, Ministério do Trabalho e Emprego (MTE) e Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), além dos respectivos manuais dos fabricantes, visando sempre à perfeita segurança, desempenho e operacionalidade dos aparelhos, equipamentos, máquinas e sistemas;
11.2  A proponente não poderá fazer qualquer tipo de discriminação no atendimento prestado aos pacientes.

11.3 Os serviços, objeto do presente credenciamento, serão prestados no estabelecimento da Contratada, no Município de Niterói/RJ, conforme especificações constantes do Edital e dos anexos.

11.4 Caberá a Fundação Municipal de Saúde fiscalizar o cumprimento das normas referentes a humanização do atendimento.

11.5 As despesas com qualquer material de consumo necessário a execução dos serviços será de responsabilidade da contratada.

11.6 Os equipamentos que se façam necessários ao perfeito e bom funcionamento dos serviços, deverão ser disponibilizados pela credenciada, sem ônus a credenciante. 

11.7 As despesas decorrentes da contratação dos profissionais, como salários, encargos sociais, fiscais, impostos, taxas e outros serão por conta da credenciada.

11.8 A credenciada colocará à disposição do SUS a sua capacidade instalada para o atendimento do volume assistencial definido na Programação Físico-Orçamentária – FPO.

11.9 A credenciada deverá prestar os serviços dentro dos protocolos técnicos de atendimento e regulamentos estabelecidos pelo Ministério da Saúde e respectivos gestores SUS, observando-se recomendações de boa técnica, normas e legislação, colocando a disposição dos usuários do serviço somente profissionais registrados em seus respectivos conselho de classe ou serviços reconhecidos.

 11.10 Caberá a Fundação Municipal de Saúde de Niterói determinar metas físicas, qualitativas e assistenciais a serem cumpridas; o volume de prestação de serviços; os protocolos de humanização do atendimento e de melhoria da qualidade dos serviços prestados à população e outros fatores que tornem o serviço um efetivo instrumento de garantia de acesso ao Sistema Único de Saúde – SUS 
12 DA GUARDA DE AMOSTRAS DE MATERIAIS BIOLÓGICOS, PEDIDOS E RESULTADOS

12.1  A CONTRATADA deverá manter a guarda de todos os tipos de amostras, como materiais biológicos e derivados relevantes, como lâminas, placas, peças anatômicas fixáveis, lâminas para estudos citológicos, histopatológicos e blocos de parafina, conforme as normas técnicas e legislação vigentes, incluindo suas atualizações.

12.2 As amostras devem ser conservadas pela CONTRATADA pelo tempo necessário para garantir a investigação de resultados discrepantes e dúvidas técnicas, enquanto sua estabilidade permitir, conforme as normas técnicas e legislação vigentes.

12.3 As amostras de materiais biológicos de pacientes da FMS de Niterói geradas no escopo deste contrato e sob guarda da CONTRATADA não poderão ser, sob qualquer hipótese, utilizadas ou cedidas a terceiros para fins outros que não o objeto deste contrato.

12.4 A CONTRATANTE poderá solicitar à CONTRATADA o material sob sua guarda a qualquer tempo, de acordo com a viabilidade técnica e a legislação vigente.

12.5 A CONTRATADA deverá dispor de procedimento para a gestão da guarda dos documentos decorrentes da prestação dos serviços relativos ao presente Termo de Referência, como cadastro do paciente, registros de coleta, rejeição de amostras, aceitação de amostras sob restrições, dados brutos, laudos, dentre outros, respeitando os prazos legais.

12.6 A CONTRATADA deverá dispor de um Plano de Gerenciamento de Resíduos de Serviços de Saúde (PGRRS) que atenda aos requisitos da RDC/ANVISA no 222 de 28 de março de 2018, com suas atualizações, ou outro instrumento legal que venha substituí-la
13 DA IMPUGNAÇÃO AO EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO
13.1 Qualquer interessado poderá impugnar este Edital de Chamamento Público.

13.2 Decairá do direito de impugnar este Edital aquele que não o fizer no período designado no item 1.5.

13.3 As petições devidamente instruídas (assinatura, endereço, denominação e telefone para contato) deverão ser protocoladas na Departamento de Controle, Avaliação e Auditoria da FMS (DECAU).

13.4 Acolhida a impugnação ao ato convocatório, somente será reaberto o prazo para a apresentação dos requerimentos de habilitação, se a modificação do Edital puder afetar a ampla participação de interessados no Credenciamento.

14. DO RESULTADO E DA HOMOLOGAÇÃO DO CREDENCIAMENTO
14.1 Após análise da documentaçao e realização da vistoria técnica, será divulgado no Diário Oficial do Município e também no endereço eletrônico www.saude.niteroi.rj.gov.br o resultado do julgamento, contendo a relação das proponentes habilitadas e dos requerimentos indeferidos, iniciando-se a partir da data a primeira publicação, o prazo de 05 (cinco) dias úteis, para interposição de recursos, independentemente de nova comunicação as interessados. 

14.2 Transcorrido o prazo a que se refere o item anterior sem apresentação de recursos ou após o seu julgamento, o resultado do credenciamento será submetido à autoridade máxima da FMS.

14.3 Todas as proponentes que preencherem os requisitos deste Edital e forem consideradas aptas na vistoria técnica serão habilitadas como prestadoras de serviço de saúde para o Programa de Saúde dos Servidores Municipais de Niterói.

15. DA CELEBRAÇÃO DO CONTRATO
15.1 O credenciamento não gera para as instituições habilitadas direito subjetivo à celebração de contrato com a Administração Pública.
15.2 Homologado o Credenciamento e havendo demanda, a FMS convocará a(s) credenciada(s) para assinar o respectivo contrato (Anexo 12 – Minuta do contrato), no prazo de até 5 dias úteis. Ultrapassado o prazo assinalado sem que a credenciada atenda à convocação ou recusando-se a credenciada a assinar o contrato, decairá do direito de ser contratada, sujeitando-se ainda às penalidades legais.
15.3 O prazo de convocação poderá ser prorrogado uma vez, por igual período, quando solicitado pela credenciada durante o seu transcurso e desde que ocorra motivo justificado aceito pela FMS.
16. DA VIGÊNCIA DO CONTRATO
16.1 A vigência do contrato será de 12 meses, a contar da data da publicação do Extrato do Contrato no Diário Oficial do Município de Niterói, podendo ser renovado por iguais e sucessivos períodos, observando o limite de 60 (sessenta) meses em conformidade com o inciso II do art. 57 da Lei 8.666/93.
16.2 Se houver interesse das partes na renovação do contrato, a contratante vistoriará as instalações da contratada para verificar se persistem as mesmas condições técnicas básicas, verificadas por ocasião do cadastramento. A vistoria será realizada com antecedência mínima de 30 (trinta) dias antes do término do contrato.
16.3 A prorrogação do contrato será precedida da atualização da “Tabela de Procedimentos Medicamentos, Órteses e Próteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Único de Saúde (SUS)".

16.4 A execução dos serviços será iniciada imediatamente após publicação do Extrato do Contrato no Diário Oficial do Município de Niterói.
17. DISTRIBUIÇÃO DE PROCEDIMENTOS
17.1 A distribuição de procedimentos será realizada através da solicitação pelas unidades do Programa Médico de Família – PMF, pelas policlínicas e as unidades básicas de saúde do Município de Niterói.
17.2 Caberá a Fundação Municipal de Saúde de Niterói determinar metas físicas, qualitativas e assistenciais a serem cumpridas; o volume de prestação de serviços; os protocolos de humanização do atendimento e de melhoria da qualidade dos serviços prestados à população e outros fatores que tornem o serviço um efetivo instrumento de garantia de acesso ao Sistema Único de Saúde -SUS.
18.  DA QUANTIDADE ESTIMADA DE PROCEDIMENTOS
18.1 Os procedimentos serão realizados de acordo com a necessidade da Administração Pública, sem que seja ultrapassando o limite financeiro estipulado no presente Edital.

A FMS não é obrigada a contratar todos os procedimentos fornecidos pela(s) proponente(s) no ato da apresentação da(s) proposta(s), devendo ser respeitado interesse público e o limite financeiro. 
A(s) credenciada(s) será(ão) remunerada(s) de acordo com a comprovação dos serviços prestados e observados o teto orçamentário-financeiro.
	ESPECIFICAÇÃO DO SERVIÇO
	CÓDIGO TABELA SUS
	VALOR

UNITÁRIO

	CLEARANCE OSMOLAR
	02.02.01.001-5
	R$ 3,51

	DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRO
	02.02.01.002-3
	R$ 2,01

	DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE AMINOACIDOS
	02.02.01.003-1
	R$ 15,65

	DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)
	02.02.01.004-0
	R$ 3,63

	DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUCAO POR CORTISONA ( 5 DOSAGENS)
	02.02.01.005-8
	R$ 6,55

	DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUCAO POR CORTISONA (4 DOSAGENS)
	02.02.01.006-6
	R$ 3,68

	DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)
	02.02.01.007-4
	R$ 10,00

	DETERMINACAO DE OSMOLARIDADE
	02.02.01.008-2
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE 5-NUCLEOTIDASE
	02.02.01.009-0
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE ACETONA
	02.02.01.010-4
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO
	02.02.01.011-2
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE ACIDO URICO
	02.02.01.012-0
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO
	02.02.01.013-9
	R$ 9,00

	DOSAGEM DE ALDOLASE
	02.02.01.014-7
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA
	02.02.01.015-5
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA
	02.02.01.016-3
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ALFA-2-MACROGLOBULINA
	02.02.01.017-1
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE AMILASE
	02.02.01.018-0
	R$ 2,25

	DOSAGEM DE AMONIA
	02.02.01.019-8
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES
	02.02.01.020-1
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE CALCIO
	02.02.01.021-0
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL
	02.02.01.022-8
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE CAROTENO
	02.02.01.023-6
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE CATECOLAMINAS
	02.02.01.024-4
	R$ 0,00

	DOSAGEM DE CERULOPLASMINA
	02.02.01.025-2
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE CLORETO
	02.02.01.026-0
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE COLESTEROL HDL
	02.02.01.027-9
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE COLESTEROL LDL
	02.02.01.028-7
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL
	02.02.01.029-5
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE COLINESTERASE
	02.02.01.030-9
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE CREATININA
	02.02.01.031-7
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
	02.02.01.032-5
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB
	02.02.01.033-3
	R$ 4,12

	DOSAGEM DE DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA
	02.02.01.034-1
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE DESIDROGENASE GLUTAMICA
	02.02.01.035-0
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA
	02.02.01.036-8
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA (ISOENZIMAS FRACIONADAS)
	02.02.01.037-6
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE FERRITINA
	02.02.01.038-4
	R$ 15,59

	DOSAGEM DE FERRO SERICO
	02.02.01.039-2
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE FOLATO
	02.02.01.040-6
	R$ 15,65

	DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL
	02.02.01.041-4
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA
	02.02.01.042-2
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE FOSFORO
	02.02.01.043-0
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE FRACAO PROSTATICA DA FOSFATASE ACIDA
	02.02.01.044-9
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE GALACTOSE
	02.02.01.045-7
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT)
	02.02.01.046-5
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE GLICOSE
	02.02.01.047-3
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE
	02.02.01.048-1
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA
	02.02.01.049-0
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
	02.02.01.050-3
	R$ 7,86

	DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA
	02.02.01.051-1
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFOHEXOSE
	02.02.01.052-0
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE LACTATO
	02.02.01.053-8
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE LEUCINO-AMINOPEPTIDASE
	02.02.01.054-6
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE LIPASE
	02.02.01.055-4
	R$ 2,25

	DOSAGEM DE MAGNESIO
	02.02.01.056-2
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS
	02.02.01.057-0
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE PIRUVATO
	02.02.01.058-9
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE PORFIRINAS
	02.02.01.059-7
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE POTASSIO
	02.02.01.060-0
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS
	02.02.01.061-9
	R$ 1,40

	DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES
	02.02.01.062-7
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE SODIO
	02.02.01.063-5
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)
	02.02.01.064-3
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)
	02.02.01.065-1
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE TRANSFERRINA
	02.02.01.066-0
	R$ 4,12

	DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS
	02.02.01.067-8
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE TRIPTOFANO
	02.02.01.068-6
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE UREIA
	02.02.01.069-4
	R$ 1,85

	DOSAGEM DE VITAMINA B12
	02.02.01.070-8
	R$ 15,24

	ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS
	02.02.01.071-6
	R$ 3,68

	ELETROFORESE DE PROTEINAS
	02.02.01.072-4
	R$ 4,42

	GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2 (EXCESSO OU DEFICIT BASE )
	02.02.01.073-2
	R$ 15,65

	PROVA DA D-XILOSE
	02.02.01.074-0
	R$ 3,68

	TESTE DE TOLERANCIA A INSULINA / HIPOGLICEMIANTES ORAIS
	02.02.01.075-9
	R$ 6,55

	DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D
	02.02.01.076-7
	R$ 15,24

	DETERMINAÇÃO DE CREMATÓCRITO NO LEITE HUMANO ORDENHADO
	02.02.01.077-5
	R$ 1,53

	ACIDEZ TITULÁVEL NO LEITE HUMANO (DORNIC)
	02.02.01.078-3
	R$ 3,04

	DOSAGEM DE PEPTÍDEOS NATRIURÉTICOS TIPO B (BNP E NT-PROBNP)
	02.02.01.079-1
	R$ 27,00

	CITOQUIMICA HEMATOLOGICA
	02.02.02.001-0
	R$ 6,48

	CONTAGEM DE PLAQUETAS
	02.02.02.002-9
	R$ 2,73

	CONTAGEM DE RETICULOCITOS
	02.02.02.003-7
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE CURVA DE RESISTÊNCIA GLOBULAR
	02.02.02.004-5
	R$ 2,73

	DETERMINACAO DE ENZIMAS ERITROCITARIAS (CADA)
	02.02.02.005-3
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE SULFO-HEMOGLOBINA  
	02.02.02.006-1
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE COAGULAÇÃO
	02.02.02.007-0
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE LISE DA EUGLOBULINA
	02.02.02.008-8
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO –DUKE
	02.02.02.009-6
	R$ 2,73

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY
	02.02.02.010-0
	R$ 9,00

	DETERMINACAO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE HEMACIAS
	02.02.02.011-8
	R$ 5,79

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBINA
	02.02.02.012-6
	R$ 2,85

	DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)
	02.02.02.013-4
	R$ 5,77

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

	DETERMINAÇÃO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAÇÃO (VHS)
	02.02.02.015-0
	R$ 2,73

	DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE
	02.02.02.016-9
	R$ 4,11

	DOSAGEM DE ANTITROMBINA III  
	02.02.02.017-7
	R$ 6,48

	DOSAGEM DE FATOR II
	02.02.02.018-5
	R$ 5,31

	DOSAGEM DE FATOR IX
	02.02.02.019-3
	R$ 7,61

	DOSAGEM DE FATOR V
	02.02.02.020-7
	R$ 4,73

	DOSAGEM DE FATOR VII
	02.02.02.021-5
	R$ 8,09

	DOSAGEM DE FATOR VIII
	02.02.02.022-3
	R$ 6,63

	DOSAGEM DE FATOR VIII (INIBIDOR)
	02.02.02.023-1
	R$ 15,00

	DOSAGEM DE FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO)
	02.02.02.024-0
	R$ 18,91

	DOSAGEM DE FATOR X
	02.02.02.025-8
	R$ 6,66

	DOSAGEM DE FATOR XI
	02.02.02.026-6
	R$ 9,11

	DOSAGEM DE FATOR XII
	02.02.02.027-4
	R$ 10,51

	DOSAGEM DE FATOR XIII
	02.02.02.028-2
	R$ 6,66

	DOSAGEM DE FIBRINOGENIO
	02.02.02.029-0
	R$ 4,60

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA
	02.02.02.030-4
	R$ 1,53

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A 37OC  
	02.02.02.031-2
	R$ 2,73

	DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL
	02.02.02.032-0
	R$ 2,73

	DOSAGEM DE HEMOSSIDERINA  
	02.02.02.033-9
	R$ 2,73

	DOSAGEM DE PLASMINOGENIO  
	02.02.02.034-7
	R$ 4,11

	ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA  
	02.02.02.035-5
	R$ 5,41

	ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)  
	02.02.02.036-3
	R$ 2,73

	HEMATOCRITO
	02.02.02.037-1
	R$ 1,53

	HEMOGRAMA COMPLETO
	02.02.02.038-0
	R$ 4,11

	LEUCOGRAMA
	02.02.02.039-8
	R$ 2,73

	PESQUISA DE ATIVIDADE DO COFATOR DE RISTOCETINA  
	02.02.02.040-1
	R$ 25,00

	PESQUISA DE CELULAS LE
	02.02.02.041-0
	R$ 4,11

	PESQUISA DE CORPUSCULOS DE HEINZ  
	02.02.02.042-8
	R$ 2,73

	PESQUISA DE FILARIA  
	02.02.02.043-6
	R$ 2,73

	PESQUISA DE HEMOGLOBINA S  
	02.02.02.044-4
	R$ 2,73

	PESQUISA DE TRIPANOSSOMA  
	02.02.02.046-0
	R$ 2,73

	PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA  
	02.02.02.048-7
	R$ 4,11

	PROVA DE RETRACAO DO COAGULO  
	02.02.02.049-5
	R$ 2,73

	PROVA DO LACO  
	02.02.02.050-9
	R$ 2,73

	RASTREIO P/ DEFICIENCIA DE ENZIMAS ERITROCITARIAS  
	02.02.02.051-7
	R$ 2,73

	TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS  
	02.02.02.052-5
	R$ 12,00

	TESTE DE HAM (HEMOLISE ACIDA)  
	02.02.02.053-3
	R$ 2,73

	TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)  
	02.02.02.054-1
	R$ 2,73

	DOSAGEM DE PROTEINA C FUNCIONAL  
	02.02.02.055-0
	R$ 75,00

	DOSAGEM DE PROTEINA S FUNCIONAL
	02.02.02.056-8
	R$ 125,00

	PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LÚPICO
	02.02.02.057-6
	R$ 110,00

	CONTAGEM DE LINFOCITOS B  
	02.02.03.001-6
	R$ 15,00

	CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CD8  
	02.02.03.002-4
	R$ 15,00

	CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS  
	02.02.03.003-2
	R$ 15,00

	DETECÇÃO DE ÁCIDOS NUCLEICOS DO HIV-1 (QUALITATIVO)
	02.02.03.004-0
	R$ 65,00

	DETECÇÃO DE RNA DO VÍRUS DA HEPATITE C (QUALITATIVO)  
	02.02.03.005-9
	R$ 96,00

	DETERMINAÇÃO DE COMPLEMENTO (CH50)  
	02.02.03.006-7
	R$ 9,25

	DETERMINAÇÃO DE FATOR REUMATOIDE  
	02.02.03.007-5
	R$ 2,83

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

	DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA  
	02.02.03.009-1
	R$ 15,06

	DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)  
	02.02.03.010-5
	R$ 16,42

	DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA  
	02.02.03.011-3
	R$ 13,55

	DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3  
	02.02.03.012-1
	R$ 17,16

	DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4  
	02.02.03.013-0
	R$ 17,16

	DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA  
	02.02.03.014-8
	R$ 2,83

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA)  
	02.02.03.015-6
	R$ 17,16

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)  
	02.02.03.016-4
	R$ 9,25

	DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM)  
	02.02.03.018-0
	R$ 17,16

	DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE  
	02.02.03.019-9
	R$ 9,25

	DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA  
	02.02.03.020-2
	R$ 2,83

	GENOTIPAGEM DE VIRUS DA HEPATITE C  
	02.02.03.021-0
	R$ 298,48

	IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS  
	02.02.03.022-9
	R$ 17,16

	IMUNOFENOTIPAGEM DE HEMOPATIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)
	02.02.03.023-7
	R$ 80,00

	PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA  
	02.02.03.025-3
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA  
	02.02.03.026-1
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA  
	02.02.03.027-0
	R$ 8,67

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PYLORI  
	02.02.03.028-8
	R$ 17,16

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

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA)  
	02.02.03.030-0
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2  
	02.02.03.031-8
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEINA (RNP)  
	02.02.03.032-6
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS  
	02.02.03.033-4
	R$ 5,74

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM  
	02.02.03.034-2
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO)  
	02.02.03.035-0
	R$ 18,55

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

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENOVIRUS  
	02.02.03.037-7
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS  
	02.02.03.038-5
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS  
	02.02.03.039-3
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS  
	02.02.03.040-7
	R$ 3,70

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO  
	02.02.03.041-5
	R$ 5,83

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR IMUNOFLUORESCENCIA)  
	02.02.03.042-3
	R$ 10,00



	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORTEX SUPRARENAL  
	02.02.03.043-1
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIEQUINOCOCOS  
	02.02.03.044-0
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70)  
	02.02.03.045-8
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES  
	02.02.03.046-6
	R$ 9,70

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO)  
	02.02.03.047-4
	R$ 2,83

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO  
	02.02.03.048-2
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLOMERULO  
	02.02.03.050-4
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE LANGERHANS  
	02.02.03.051-2
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIINSULINA  
	02.02.03.052-0
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS  
	02.02.03.053-9
	R$ 4,10

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA  
	02.02.03.054-7
	R$ 5,50

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS
	02.02.03.055-5
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA  
	02.02.03.056-3
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO ESTRIADO  
	02.02.03.057-1
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO LISO  
	02.02.03.058-0
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO  
	02.02.03.059-8
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS  
	02.02.03.060-1
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS  
	02.02.03.061-0
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA  
	02.02.03.062-8
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS)
	02.02.03.063-6
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBE)
	02.02.03.064-4
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA  
	02.02.03.065-2
	R$ 7,78

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O SPOROTRIX SCHENKII  
	02.02.03.066-0
	R$ 9,71

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV)  
	02.02.03.067-9
	R$ 18,55



	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D (ANTI-HDV)  
	02.02.03.068-7
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPO  
	02.02.03.069-5
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA PARACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS  
	02.02.03.070-9
	R$ 4,10


	PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO DO VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO
	02.02.03.071-7
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA  
	02.02.03.072-5
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS CONTA O VIRUS EPSTEIN-BARR  
	02.02.03.073-3
	R$ 2,83



	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS  
	02.02.03.074-1
	R$ 11,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS  
	02.02.03.075-0
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA  
	02.02.03.076-8
	R$ 16,97

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZI  
	02.02.03.077-6
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-TOTAL)
	02.02.03.078-4
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS  
	02.02.03.079-2
	R$ 30,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)
	02.02.03.080-6
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA  
	02.02.03.081-4
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER
	02.02.03.082-2
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR  
	02.02.03.083-0
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES  
	02.02.03.084-9
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS  
	02.02.03.085-7
	R$ 11,61

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS  
	02.02.03.086-5
	R$ 10,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA  
	02.02.03.087-3
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI  
	02.02.03.088-1
	R$ 9,25

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM)
	02.02.03.089-0
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ARBOVIRUS  
	02.02.03.090-3
	R$ 20,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)  
	02.02.03.091-1
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA  
	02.02.03.092-0
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER
	02.02.03.093-8
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR  
	02.02.03.094-6
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES  
	02.02.03.095-4
	R$ 17,16

	PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)  
	02.02.03.096-2
	R$ 13,35

	PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)
	02.02.03.097-0
	R$ 18,55

	PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG)  
	02.02.03.098-9
	R$ 18,55

	DETECÇÃO DE CLAMÍDIA E GONOCOCO POR BIOLOGIA MOLECULAR  
	02.02.03.099-7
	R$ 60,00

	PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS  
	02.02.03.100-4
	R$ 2,83

	PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE)  
	02.02.03.101-2
	R$ 4,10

	PESQUISA DE HIV-1 POR IMUNOFLUORESCENCIA  
	02.02.03.102-0
	R$ 10,00

	PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENO-ESPECIFICA  
	02.02.03.103-9
	R$ 9,25

	PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR IMUNOFLUORESCENCIA)  
	02.02.03.104-7
	R$ 10,00

	PROVAS DE PRAUSNITZ-KUSTNER (PK)  
	02.02.03.105-5
	R$ 1,77

	PROVAS IMUNO-ALERGICAS BACTERIANAS  
	02.02.03.106-3
	R$ 1,77

	QUANTIFICAÇÃO DE RNA DO HIV-1  
	02.02.03.107-1
	R$ 18,00

	QUANTIFICAÇÃO DE RNA DO VÍRUS DA HEPATITE C  
	02.02.03.108-0
	R$ 168,48

	TESTE TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS  
	02.02.03.109-8
	R$ 5,00

	REAÇÃO DE MONTENEGRO ID  
	02.02.03.110-1
	R$ 2,83

	TESTE NÃO TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS  
	02.02.03.111-0
	R$ 2,83

	TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS  
	02.02.03.112-8
	R$ 10,00

	TESTE FTA-ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS  
	02.02.03.113-6
	R$ 10,00

	TESTES ALERGICOS DE CONTATO  
	02.02.03.114-4
	R$ 1,77

	TESTES CUTANEOS DE LEITURA IMEDIATA  
	02.02.03.115-2
	R$ 1,77

	TESTE NÃO TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS EM GESTANTES  
	02.02.03.117-9
	R$ 2,83

	DOSAGEM DE ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINAISE RECOMBINANTE HUMANO IGA
	02.02.03.118-7
	R$ 18,55

	DOSAGEM DA FRAÇÃO C1Q DO COMPLEMENTO  
	02.02.03.119-5
	R$ 17,16

	DOSAGEM DE TROPONINA  
	02.02.03.120-9
	R$ 9,00

	DOSAGEM DO ANTÍGENO CA 125  
	02.02.03.121-7
	R$ 13,35

	EXAME LABORATORIAL PARA DOENÇA DE GAUCHER I  
	02.02.03.122-5
	R$ 80,00

	EXAME LABORATORIAL PARA DOENÇA DE GAUCHER II  
	02.02.03.123-3
	R$ 120,00

	DETECÇÃO DE RNA DO HTLV-1  
	02.02.03.125-0
	R$ 65,00

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 (WESTERN-BLOT)
	02.02.03.126-8
	R$ 85,00



	DOSAGEM DE ADENOSINA-DESAMINASE (ADA)  
	02.02.03.127-6
	R$ 13,06

	ANTIBETA 2 GLICOPROTEINA I –IGG  
	02.02.03.128-4
	R$ 125,00

	DOSAGEM DE ANTI-BETA-2-GLICOPROTEÍNA I – IGM  
	02.02.03.129-2
	R$ 125,00

	DIAGNÓSTICO E REAVALIAÇÃO DE HEMOGLOBINÚRIA PAROXISTICA NOTURNA
	02.02.03.130-6
	R$ 80,00

	DOSAGEM DE ANTICORPO ANTI-ACHR  
	02.02.03.131-4
	R$ 86,20

	DOSAGEM DE SIROLIMO  
	02.02.03.132-2
	R$ 52,33

	DOSAGEM DE ESTERCOBILINOGENIO FECAL  
	02.02.04.001-1
	R$ 1,65

	DOSAGEM DE GORDURA FECAL  
	02.02.04.002-0
	R$ 3,04

	EXAME COPROLOGICO FUNCIONAL  
	02.02.04.003-8
	R$ 3,04

	IDENTIFICACAO DE FRAGMENTOS DE HELMINTOS  
	02.02.04.004-6
	R$ 1,65

	PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA)  
	02.02.04.005-4
	R$ 1,65

	PESQUISA DE EOSINOFILOS  
	02.02.04.006-2
	R$ 1,65

	PESQUISA DE GORDURA FECAL  
	02.02.04.007-0
	R$ 1,65

	PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES
	02.02.04.008-9
	R$ 1,65

	PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES  
	02.02.04.009-7
	R$ 1,65

	PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES  
	02.02.04.010-0
	R$ 1,65

	PESQUISA DE OVOS DE SCHISTOSOMAS (EM FRAGMENTO DE MUCOSA)
	02.02.04.011-9
	R$ 1,65

	PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS  
	02.02.04.012-7
	R$ 1,65

	PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES  
	02.02.04.013-5
	R$  10,25

	PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES  
	02.02.04.014-3
	R$ 1,65

	PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES  
	02.02.04.015-1
	R$ 1,65

	PESQUISA DE TRIPSINA NAS FEZES
	02.02.04.016-0
	R$ 1,65

	PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES  
	02.02.04.017-8
	R$ 1,65

	ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA  
	02.02.05.001-7
	R$ 3,70



	CLEARANCE DE CREATININA  
	02.02.05.002-5
	R$ 3,51

	CLEARANCE DE FOSFATO  
	02.02.05.003-3
	R$ 3,51

	CLEARANCE DE UREIA  
	02.02.05.004-1
	R$ 3,51

	CONTAGEM DE ADDIS  
	02.02.05.005-0
	R$ 2,04

	DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE  
	02.02.05.006-8
	R$ 3,70

	IDENTIFICAÇÃO DE GLICÍDIOS URINÁRIOS POR CROMATOGRAFIA (CAMADA DELGADA)
	02.02.05.007-6
	R$ 3,70

	DOSAGEM DE CITRATO
	02.02.05.008-4
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA  
	02.02.05.009-2
	R$ 8,12

	DOSAGEM DE OXALATO
	02.02.05.010-6
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)  
	02.02.05.011-4
	R$ 2,04

	DOSAGEM E/OU FRACIONAMENTO DE ACIDOS ORGANICOS
	02.02.05.012-2
	R$ 3,04

	EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS
	02.02.05.013-0
	R$ 3,70

	PESQUISA / DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR CROMATOGRAFIA)  
	02.02.05.014-9
	R$ 3,70

	PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA  
	02.02.05.015-7
	R$ 2,04

	PESQUISA DE AMINOACIDOS NA URINA  
	02.02.05.016-5
	R$ 3,70

	PESQUISA DE BETA-MERCAPTO-LACTATO-DISSULFIDURIA  
	02.02.05.017-3
	R$ 2,04



	PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA  
	02.02.05.018-1
	R$ 2,40

	PESQUISA DE CISTINA NA URINA  
	02.02.05.019-0
	R$ 2,04

	PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA  
	02.02.05.020-3
	R$ 2,04

	PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA URINA  
	02.02.05.021-1
	R$ 3,70

	PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA  
	02.02.05.022-0
	R$ 2,04

	PESQUISA DE FRUTOSE NA URINA  
	02.02.05.023-8
	R$ 2,04

	PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA  
	02.02.05.024-6
	R$ 3,36

	PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA  
	02.02.05.026-2
	R$ 2,04

	PESQUISA DE LACTOSE NA URINA  
	02.02.05.027-0
	R$ 2,04

	PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA  
	02.02.05.028-9
	R$ 3,70

	PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA  
	02.02.05.029-7
	R$ 2,04

	PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE)  
	02.02.05.030-0
	R$ 4,44

	PESQUISA DE TIROSINA NA URINA  
	02.02.05.031-9
	R$ 2,04

	PROVA DE DILUICAO (URINA)  
	02.02.05.032-7
	R$ 2,04

	DETERMINAÇÃO DE ÍNDICE DE TIROXINA LIVRE  
	02.02.06.001-2
	R$ 12,54

	DETERMINAÇÃO DE RETENÇÃO DE T3  
	02.02.06.002-0
	R$ 12,54

	DETERMINAÇÃO DE T3 REVERSO  
	02.02.06.003-9
	R$ 14,69

	DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA
	02.02.06.004-7
	R$ 10,20

	DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS  
	02.02.06.005-5
	R$ 6,72

	DOSAGEM DE 17-HIDROXICORTICOSTEROIDES  
	02.02.06.006-3
	R$ 6,72

	DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXI-INDOL-ACETICO (SEROTONINA)  
	02.02.06.007-1
	R$ 6,72

	DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH)  
	02.02.06.008-0
	R$ 14,12

	DOSAGEM DE ALDOSTERONA   
	02.02.06.009-8
	R$ 11,89

	DOSAGEM DE AMP CICLICO  
	02.02.06.010-1
	R$ 12,01

	DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA   
	02.02.06.011-0
	R$ 11,53

	DOSAGEM DE CALCITONINA  
	02.02.06.012-8
	R$ 14,38

	DOSAGEM DE CORTISOL  
	02.02.06.013-6
	R$ 9,86

	DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA)  
	02.02.06.014-4
	R$ 11,25

	DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT)  
	02.02.06.015-2
	R$ 11,71

	DOSAGEM DE ESTRADIOL  
	02.02.06.016-0
	R$ 10,15

	DOSAGEM DE ESTRIOL  
	02.02.06.017-9
	R$ 11,55

	DOSAGEM DE ESTRONA  
	02.02.06.018-7
	R$ 11,12

	DOSAGEM DE GASTRINA  
	02.02.06.019-5
	R$ 14,15

	DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA  
	02.02.06.020-9
	R$ 15,35

	DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA HCG)  
	02.02.06.021-7
	R$ 7,85


	DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH)  
	02.02.06.022-5
	R$ 10,21

	DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH)  
	02.02.06.023-3
	R$ 7,89

	DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)  
	02.02.06.024-1
	R$ 8,97

	DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)  
	02.02.06.025-0
	R$ 8,96

	DOSAGEM DE INSULINA  
	02.02.06.026-8
	R$ 10,17

	DOSAGEM DE PARATORMONIO  
	02.02.06.027-6
	R$ 43,13

	DOSAGEM DE PEPTIDEO C  
	02.02.06.028-4
	R$ 15,35

	DOSAGEM DE PROGESTERONA  
	02.02.06.029-2
	R$ 10,22

	DOSAGEM DE PROLACTINA  
	02.02.06.030-6
	R$ 10,15

	DOSAGEM DE RENINA  
	02.02.06.031-4
	R$ 13,19

	DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1)  
	02.02.06.032-2
	R$ 15,35

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

	DOSAGEM DE TESTOSTERONA  
	02.02.06.034-9
	R$ 10,43

	DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE  
	02.02.06.035-7
	R$ 13,11

	DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA  
	02.02.06.036-5
	R$ 15,35

	DOSAGEM DE TIROXINA (T4)  
	02.02.06.037-3
	R$ 8,76

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

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

	TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA / TSH APOS TRH  
	02.02.06.040-3
	R$ 12,01

	TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA APOS CLORPROMAZINA
	02.02.06.041-1
	R$ 12,01

	TESTE DE ESTIMULO COM GNRH OU COM AGONISTA GNRH  
	02.02.06.042-0
	R$ 12,01

	TESTE DE ESTIMULO DO HGH APOS GLUCAGON  
	02.02.06.043-8
	R$ 12,01

	TESTE DE SUPRESSAO DO CORTISOL APOS DEXAMETASONA  
	02.02.06.044-6
	R$ 12,01

	TESTE DE SUPRESSAO DO HGH APOS GLICOSE  
	02.02.06.045-4
	R$ 12,01

	TESTE P/ INVESTIGACAO DO DIABETES INSIPIDUS  
	02.02.06.046-2
	R$ 8,43

	PESQUISA DE MACROPROLACTINA
	02.02.06.047-0
	R$ 12,15

	DOSAGEM DE ACIDO DELTA-AMINOLEVULINICO  
	02.02.07.001-8
	R$ 2,06

	DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO  
	02.02.07.002-6
	R$ 2,23

	DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO  
	02.02.07.003-4
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO  
	02.02.07.004-2
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO  
	02.02.07.005-0
	R$ 15,65

	DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE  
	02.02.07.006-9
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO  
	02.02.07.007-7
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE ALUMINIO  
	02.02.07.008-5
	R$ 27,50

	DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS  
	02.02.07.009-3
	R$ 10,00



	DOSAGEM DE ANFETAMINAS  
	02.02.07.010-7
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS  
	02.02.07.011-5
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE BARBITURATOS  
	02.02.07.012-3
	R$ 13,13

	DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS  
	02.02.07.013-1
	R$ 13,48

	DOSAGEM DE CADMIO  
	02.02.07.014-0
	R$ 6,55

	DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA  
	02.02.07.015-8
	R$ 17,53

	DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA  
	02.02.07.016-6
	R$ 4,11

	DOSAGEM DE CHUMBO  
	02.02.07.017-4
	R$ 8,83

	DOSAGEM DE CICLOSPORINA  
	02.02.07.018-2
	R$ 58,61

	DOSAGEM DE COBRE  
	02.02.07.019-0
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA)  
	02.02.07.020-4
	R$ 8,97

	DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA  
	02.02.07.021-2
	R$ 15,65

	DOSAGEM DE FENITOINA  
	02.02.07.022-0
	R$ 35,22

	DOSAGEM DE FENOL  
	02.02.07.023-9
	R$ 2,05

	DOSAGEM DE FORMALDEIDO  
	02.02.07.024-7
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE LITIO  
	02.02.07.025-5
	R$ 2,25

	DOSAGEM DE MERCURIO  
	02.02.07.026-3
	R$ 2,04

	DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA  
	02.02.07.027-1
	R$ 4,11

	DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA  
	02.02.07.028-0
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE METOTREXATO  
	02.02.07.029-8
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE QUINIDINA  
	02.02.07.030-1
	R$ 10,00

	DOSAGEM DE SALICILATOS  
	02.02.07.031-0
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE SULFATOS  
	02.02.07.032-8
	R$ 3,51

	DOSAGEM DE TEOFILINA  
	02.02.07.033-6
	R$ 15,65

	DOSAGEM DE TIOCIANATO   
	02.02.07.034-4
	R$ 3,68

	DOSAGEM DE ZINCO  
	02.02.07.035-2
	R$ 15,65

	ANTIBIOGRAMA
	02.02.08.001-3
	R$ 4,98

	ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRACAO INIBITORIA MINIMA  
	02.02.08.002-1
	R$ 13,33

	ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS  
	02.02.08.003-0
	R$ 13,33

	BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNÓSTICA)  
	02.02.08.004-8
	R$ 4,20

	BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE)  
	02.02.08.005-6
	R$ 4,20

	BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE)  
	02.02.08.006-4
	R$ 4,20

	BACTERIOSCOPIA (GRAM)  
	02.02.08.007-2
	R$ 2,80

	CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO  
	02.02.08.008-0
	R$ 5,62

	CULTURA DO LEITE HUMANO (POS-PASTEURIZAÇÃO)  
	02.02.08.009-9
	R$ 5,62

	CULTURA P/ HERPESVIRUS  
	02.02.08.010-2
	R$ 4,33

	CULTURA PARA BAAR  
	02.02.08.011-0
	R$ 5,63

	CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS  
	02.02.08.012-9
	R$ 10,25

	CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS  
	02.02.08.013-7
	R$ 4,19

	EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)  
	02.02.08.014-5
	R$ 2,80

	HEMOCULTURA
	02.02.08.015-3
	R$ 11,49

	IDENTIFICACAO AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS  
	02.02.08.016-1
	R$ 5,63

	PEQUISA DE PNEUMOCYSTI CARINI
	02.02.08.017-0
	R$ 4,33

	PESQUISA DE BACILO DIFTERICO  
	02.02.08.018-8
	R$ 2,80

	PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPO A  
	02.02.08.019-6
	R$ 4,33

	PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY
	02.02.08.020-0
	R$ 2,80

	PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI  
	02.02.08.021-8
	R$ 4,33

	PESQUISA DE LEPTOSPIRAS  
	02.02.08.022-6
	R$ 2,80

	PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM  
	02.02.08.023-4
	R$ 5,04

	PROVA CONFIRMATÓRIA DA PRESENÇA DE MICRO-ORGANISMOS COLIFORMES  
	02.02.08.024-2
	R$ 5,62

	ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES  
	02.02.09.001-9
	R$ 1,89

	ADENOGRAMA
	02.02.09.002-7
	R$ 5,79

	CITOLOGIA P/ CLAMIDIA  
	02.02.09.003-5
	R$ 4,33

	CITOLOGIA P/ HERPESVIRUS  
	02.02.09.004-3
	R$ 4,33

	CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO LIQUOR  
	02.02.09.005-1
	R$ 1,89

	CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR  
	02.02.09.006-0
	R$ 1,89

	DETERMINACAO DE FOSFOLIPIDIOS RELACAO LECITINA - ESFINGOMIELINA NO LIQUIDO AMNIOTICO
	02.02.09.007-8
	R$ 6,56

	DOSAGEM DE CREATININA NO LIQUIDO AMNIOTICO  
	02.02.09.008-6
	R$ 1,89

	DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA NO ESPERMA  
	02.02.09.009-4
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE FRUTOSE  
	02.02.09.010-8
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE FRUTOSE NO ESPERMA  
	02.02.09.011-6
	R$ 2,01

	DOSAGEM DE GLICOSE NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES  
	02.02.09.012-4
	R$ 1,89

	DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES  
	02.02.09.013-2
	R$ 1,89

	ELETROFORESE DE PROTEINAS C/ CONCENTRACAO NO LIQUOR  
	02.02.09.015-9
	R$ 5,23

	ESPECTROFOTOMETRIA NO LIQUIDO AMNIOTICO  
	02.02.09.016-7
	R$ 6,56

	ESPLENOGRAMA
	02.02.09.017-5
	R$ 5,79

	EXAME DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS
	02.02.09.018-3
	R$ 1,89

	MIELOGRAMA
	02.02.09.019-1
	R$ 5,79

	PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES ( ELISA )  
	02.02.09.021-3
	R$ 9,70

	DOSAGEM DE FOSFATASE ÁCIDA NO ESPERMA  
	02.02.09.022-1
	R$ 2,01

	PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR  
	02.02.09.023-0
	R$ 1,89

	PESQUISA DE CELULAS ORANGIOFILAS  
	02.02.09.024-8
	R$ 1,89

	PESQUISA DE CRISTAIS C/ LUZ POLARIZADA  
	02.02.09.025-6
	R$ 1,89

	PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS VASECTOMIA)  
	02.02.09.026-4
	R$ 4,80

	PESQUISA DE RAGOCITOS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES  
	02.02.09.027-2
	R$ 1,89

	PROVA DE PROGRESSAO ESPERMATICA (CADA)  
	02.02.09.028-0
	R$ 9,70

	PROVA DO LATEX P/ HAEMOPHILLUS INFLUENZAE, STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, NEISSERIA MENINGITIDIS (SOROTIPOS A, B, C)
	02.02.09.029-9
	R$ 1,89

	PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE  
	02.02.09.030-2
	R$ 1,89

	REACAO DE PANDY  
	02.02.09.031-0
	R$ 1,89

	REACAO DE RIVALTA NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES  
	02.02.09.032-9
	R$ 1,89

	TESTE DE CLEMENTS
	02.02.09.033-7
	R$ 1,89

	TESTE DE GASTROACIDOGRAMA - SECRECAO BASAL POR 60 EM 4 AMOSTRAS  
	02.02.09.034-5
	R$ 4,69

	TESTE DE HOLLANDER NO SUCO GASTRICO  
	02.02.09.035-3
	R$ 4,69

	DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM CULTURA DE LONGA DURACAO (C/ TECNICA DE BANDAS)
	02.02.10.001-4
	R$ 180,00

	DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/ TECNICA DE BANDAS)
	02.02.10.002-2
	R$ 160,00

	DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM SANGUE PERIFERICO (C/ TECNICA DE BANDAS)
	02.02.10.003-0
	R$ 160,00

	QUANTIFICAÇÃO/AMPLIFICAÇÃO DO HER-2  
	02.02.10.004-9
	R$ 120,00

	DIAGNÓSTICO DE LEUCEMIA CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR TÉCNICA MOLECULAR
	02.02.10.021-9
	R$ 144,24

	REAVALIAÇÃO DIAGNÓSTICA DE LEUCEMIA CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR TÉCNICA MOLECULAR
	02.02.10.022-7
	R$ 168,48

	PESQUISA DE MUTAÇÃO DO GENE DA PROTROMBINA  
	02.02.10.023-5
	R$ 180,00

	DETECCAO DE VARIANTES DA HEMOGLOBINA (DIAGNOSTICO TARDIO)  
	02.02.11.001-0
	R$ 8,80

	DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM HEMOGLOBINOPATIAS (CONFIRMATORIO)
	02.02.11.002-8
	R$ 66,00

	DETECCAO MOLECULAR EM FIBROSE CISTICA (CONFIRMATORIO)  
	02.02.11.003-6
	R$ 66,00

	DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO)  
	02.02.11.004-4
	R$ 5,50

	DOSAGEM DE FENILALANINA E TSH OU T4  
	02.02.11.005-2
	R$ 12,10

	DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E DETECCAO DA VARIANTE DE HEMOGLOBINA (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
	02.02.11.006-0
	R$ 20,90

	DOSAGEM DE TRIPSINA IMUNORREATIVA (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
	02.02.11.007-9
	R$ 5,50

	DOSAGEM DE TSH E T4 LIVRE (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO)  
	02.02.11.008-7
	R$ 13,20

	DOSAGEM DE 17 HIDROXI PROGESTERONA EM PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)  
	02.02.11.009-5
	R$ 8,00

	DOSAGEM DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM AMOSTRAS DE SANGUE EM PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
	02.02.11.010-9
	R$ 5,50

	DOSAGEM QUANTITATIVA DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM AMOSTRAS DE SORO
	02.02.11.011-7
	R$ 137,00

	DETECÇÃO MOLECULAR DE MUTAÇÃO EM HIPERPLASIA ADRENAL CONGÊNITA  
	02.02.11.012-5
	R$ 66,00

	DETECÇÃO MOLECULAR DE MUTAÇÃO EM DEFICIÊNCIA DE BIOTINIDASE
	02.02.11.013-3
	R$ 66,00



	DOSAGEM DE CLORETO NO SUOR  
	02.02.11.014-1
	R$ 150,00

	PESQUISA DE IGM ANTI-TOXOPLASMA GONDII EM SANGUE SECO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)
	02.02.11.015-0
	R$ 8,19

	DETERMINACAO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETARIOS  
	02.02.12.001-5
	R$ 10,65

	DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO  
	02.02.12.002-3
	R$ 1,37

	FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH – HR  
	02.02.12.003-1
	R$ 10,65

	IDENTIFICACAO DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES C/ PAINEL DE HEMACIAS
	02.02.12.004-0
	R$ 10,65

	PESQUISA DE ANTICORPOS IRREGULARES PELO METODO DA ELUICAO  
	02.02.12.005-8
	R$ 5,79

	PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES 37OC  
	02.02.12.006-6
	R$ 5,79

	PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES A FRIO  
	02.02.12.007-4
	R$ 5,79

	PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO)  
	02.02.12.008-2
	R$ 1,37

	TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)  
	02.02.12.009-0
	R$ 2,73

	TITULACAO DE ANTICORPOS ANTI A E/OU ANTI B  
	02.02.12.010-4
	R$ 5,79

	EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA  
	02.03.01.001-9
	R$ 13,72

	EXAME CITOPATOLOGICO HORMONAL SERIADO (MINIMO 3 COLETAS)
	02.03.01.002-7
	R$ 20,96



	EXAME DE CITOLOGIA (EXCETO CERVICO-VAGINAL E DE MAMA)
	02.03.01.003-5
	R$ 20,96

	EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA
	02.03.01.004-3
	R$ 35,34

	CONTROLE DE QUALIDADE DO EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO VAGINAL
	02.03.01.007-8
	R$ 17,63

	EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO VAGINAL/MICROFLORA-RASTREAMENTO  
	02.03.01.008-6
	R$ 14,37

	DETERMINAÇÃO DE RECEPTORES TUMORAIS HORMONAIS
	02.03.02.001-4
	R$ 93,70

	EXAME ANATOMO-PATOLÓGICO DO COLO UTERINO - PECA CIRÚRGICA
	02.03.02.002-2
	R$ 61,77



	 EXAME ANATOMO-PATOLÓGICO PARA CONGELAMENTO / PARAFINA POR PEÇA CIRURGICA OU POR BIOPSIA (EXCETO COLO UTERINO E MAMA)
	02.03.02.003-0
	R$ 40,78

	IMUNOHISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)
	02.03.02.004-9
	R$ 131,52



	NECROPSIA
	02.03.02.005-7
	R$ 714,80

	EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA – BIOPSIA
	02.03.02.006-5
	R$ 45,83

	EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA - PECA CIRÚRGICA  
	02.03.02.007-3
	R$ 61,77

	EXAME ANATOMO-PATOLOGICO DO COLO UTERINO – BIOPSIA
	02.03.02.008-1
	R$ 40,78


   TOTAL: R$ 290.000,00 ( Duzentos e noventa mil reais).
18.1.1 DESCRIÇÃO DOS PROCEDIMENTOS
CLEARANCE OSMOLAR 

Consiste na realização do exame que expressa a quantidade de água com carga variável de soluto, depurado do plasma por unidade de tempo. A diferença entre o volume total de urina e o clearance osmolar é chamada clearance de água livre. Baseado na parte da função tubular que envolve reabsorção de fluidos e eletrólitos com a formação de água livre, esta atividade é uma das últimas funções renais a ser perdida. Quando a reabsorção de água não mais acontece normalmente, a excreção de água livre aumenta. Mede a habilidade dos rins em manter a tonicidade e o balanço hídrico, sendo estas funções específicas avaliadas por medidas de concentrações de solutos da urina (teste de concentração e diluição). Pode ser utilizado o sangue (tubo sem anticoagulante) ou urina (frasco sem conservante).
DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRO

Representa a porção total de ferro ligada à transferrina. A capacidade total de combinação do ferro aumenta em patologias que reduzem as reservas de ferro (deficiência do metal ou perda sanguínea ), ou que elevam a produção hepática de transferrina (gestação e uso de anticoncepcional oral) a capacidade total diminui na patologias em que a quantidade de ferro esta aumentada, como na hemocromatose.
DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE AMINOACIDOS 

A cromatografia de aminoácidos e utilizada no rastreamento de doenças do metabolismo dos aminoácidos como, por exemplo, a hemocistinuria e a tirosenemia. Ressalta-se que os níveis de aminoácidos no sangue são dependentes da idade e do estado nutricional no momento da coleta. A suspeita clinica é extremamente importante na interpretação dos resultados.
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 

Consiste na coleta de sangue para medir a glicemia em jejum, seguida de oferta ao paciente de certa dose de um xarope açucarado e apos uma , duas ou três horas, conforme a solicitação medica, é feita uma nova coleta para determinar a glicemia. Também denominado de teste oral de tolerância à glicose.
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUCAO POR CORTISONA ( 5 DOSAGENS) 

DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUCAO POR CORTISONA (4 DOSAGENS)
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)

É utilizada no diagnostico de diabetes em pacientes nos quais a glicemia de jejum não foi esclarecedora entre 100 e 125 mg/dl. O exame compreende dosagens seriadas de glicose (basal,30,60,90 e 120 minutos) apos estimulo com 75 gramas de glicose por via oral ou conforme solicitação medica.
DETERMINACAO DE OSMOLARIDADE 

DOSAGEM DE 5-NUCLEOTIDASE 

A 5-nucleotidase é uma fosfatase amplamente distribuída nos tecidos e a dosagem desta enzima é usada no diagnostico de doenças hepatobiliares. Encontra-se elevada na obstrução biliar, na colestase intra-hepática e na cirrose biliar. Aumento discretos ou níveis normais são encontrados nas doenças parenquimatosas hepáticas. Níveis elevados podem ser observados durante o uso de anticonvulsivantes. Pode ser determinada através de espectrofotometria cinética.
DOSAGEM DE ACETONA 

DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO 

A dosagem do acido ascórbico é útil na detecção da deficiência ou da ingestão excessiva de vitamina c. Essa vitamina esta envolvida na conversão do tropocolágeno para colágeno, na esteroidogenese e no metabolismo da tirosina e do acido fólico. A deficiência da vitamina c pode ser encontrada no escorbuto, na síndrome da má absorção, no alcoolismo, na gravidez, no hiperparatiroidismo e na insuficiência renal.
DOSAGEM DE ACIDO URICO 

A dosagem do acido úrico é útil na avaliação do metabolismo das purinas. Encontra-se alterado em diversas condições clinico-patológicas como, por exemplo, a gota. Utilizado também para monitorar pacientes em quimioterapia ou radioterapia.


DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO 
O ácido vanilmandelico é o metabolito final comum das catecolaminas (adrenalina e noradrenalina) e sua excreção urinaria esta aumentada em pacientes portadores de feocromocitoma, ganglioneuroma e neuroblastoma. Os eu doseamento, preferivelmente, é efetuado em uma amostra de urina de 24 hs pelo método cromatografia liquida de alta definição (hplc).
DOSAGEM DE ALDOLASE 
A aldolase é uma enzima essencialmente citoplasmática e é encontrada em todos os tecidos em que ocorre glicólise ou glicogenólise. O aumento da atividade dessa enzima é observada principalmente nas desordens musculares.
DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA 
A alfa-1-antitripsina é uma glicoproteína sintetizada no fígado. A deficiência dessa glicoproteína é uma doença genética caracterizada por variações severas em seus níveis. Pode estar associada com doença pulmonar na infância e/ou doença do fígado. A alfa-1-antitripsina é uma proteína de fase aguda que se eleva em inúmeras doenças inflamatórias, neoplasias e doenças hepáticas.
DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 

DOSAGEM DE ALFA-2-MACROGLOBULINA 

A alfa-2-macroglobulina está relacionada ao transporte hormonal e à inibição de enzimas proteolíticas. Crianças saudáveis podem apresentar níveis mais altos que os adultos. Homens entre 30 e 50 anos podem ter índices diminuídos, talvez como reflexos de estresse e influências hormonais.
DOSAGEM DE AMILASE 
A amilase é hidrolase que degrada complexos de carboidratos, sendo, predominantemente, de origem pancrática e glândula salivar. A determinação da sua dosagem está indicada no diagnóstico diferencial do quadro de abdome agudo, especialmente, na pancreatite aguda e nos casos de parotidite.
DOSAGEM DE AMONIA 

A amônia é utilizada na avaliação da insuficiência e do coma hepático. Pode estar elevada, por exemplo, no choque e na insuficiência cardíaca congestiva.
DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 

A dosagem de bilirrubina total e frações é útil na avaliação de hepatopatias e de quadros hemolíticos, em particular, na avaliação da icterícia do recém-nascido.
DOSAGEM DE CALCIO 

O cálcio é encontrado nas cartilagens, dentes e, principalmente, nos ossos. A dosagem de cálcio é útil no diagnóstico de distúrbios do metabolismo de cálcio e fósforo, incluindo doenças ósseas, nefrológicas e neoplásicas.
DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 

A dosagem de cálcio ionizável não é afetada pelas mudanças nas concentrações de albumina. Isso é uma vantagem sobre a dosagem do cálcio total, sendo útil no diagnóstico de hiperparatireoidismo. Além disso, a determinação do cálcio ionizável oferece, em relação ao cálcio total, a vantagem de referir-se à fração do elemento fisiologicamente atuante.
DOSAGEM DE CAROTENO 

A dosagem de caroteno é utilizada no rastreamento da má absorção de gorduras e no diagnóstico de carotenodermia. Altos níveis séricos podem ser detectados devido à ingestão de grandes quantidades de vegetais e/ou complexos vitamínicos. Enquanto que baixos níveis podem ser encontrados em casos de esteatorréia.

DOSAGEM DE CATECOLAMINAS 
As catecolaminas (epinefrina, norepinefrina e dopamina) são hormônios da medula supra-renal. A principal indicação clínica para a dosagem de catecolaminas é no diagnóstico do feocromocitoma.
DOSAGEM DE CERULOPLASMINA 

A ceruloplasmina é uma proteína de fase aguda, podendo apresentar níveis elevados em tumores, inflamações agudas e crônicas. Cerca de 95% do cobre plasmático está ligado à ceruloplasmina. A atividade desta proteína é aumentada pelo uso de estrógenos e fenitoína. É útil no diagnóstico da doença de wilson.
DOSAGEM DE CLORETO 
A ceruloplasmina é uma proteína de fase aguda, podendo apresentar níveis elevados em tumores, inflamações agudas e crônicas. Cerca de 95% do cobre plasmático está ligado à ceruloplasmina. A atividade desta proteína é aumentada pelo uso de estrógenos e fenitoína.
DOSAGEM DE COLESTEROL HDL
A fração HDL do colesterol é protetora contra doença arterial coronariana segundo grande número de estudos populacionais, portanto, avalia o risco de doença aterosclerótica.
DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 
A fração LDL do colesterol está associado ao risco aumentado da doença arterial coronariana. As lipoproteínas de baixa densidade são as principais proteínas de transporte do colesterol. Seus níveis também se elevam na síndrome nefrótica, hipotireoidismo e icterícia obstrutiva.
DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 

DOSAGEM DE COLINESTERASE 

Há dois tipos de colinesterase no organismo. A colinesterase é encontrada nas hemácias e nas sinapses do sistema nervoso (verdadeira colinesterase - acetilcolinesterase) e, também, é encontrada no soro (pseudocolinesterase), que é sintetizada pelo fígado e dosada laboratorialmente. As dosagens de colinesterase são os parâmetros para controle biológico da exposição aos organofosforados e aos carbamatos.
DOSAGEM DE CREATININA 

A creatinina é o produto de degradação da creatina e sua dosagem é útil na avaliação e no monitoramento da função excretora renal.
DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 

A creatinofosfoquinase é uma enzima encontrada principalmente na musculatura estriada, cérebro e coração. É um marcador sensível, mas inespecífico, de lesão miocárdica. Níveis elevados são encontrados, por exemplo, no infarto agudo do miocárdio, na distrofia muscular e no exercício físico.
DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB 

A creatinofosfoquinase fração mb é considerada o marcador bioquímico de referência para o diagnóstico de lesão miocárdica e tem sido a base para comparação com outros marcadores.
DOSAGEM DE DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA 

DOSAGEM DE DESIDROGENASE GLUTAMICA 

A desidrogenase glutâmica é uma enzima mitocondrial. Essa enzima é encontrada, em quantidades mínimas, no soro. Enquanto que em situação de doença hepática é encontrada com atividade aumentada.

DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA 

A desidrogenase lática é uma enzima que cataliza a conversão de lactato a piruvato e é liberada em quadros de injúria tissular. Portanto a elevação dos níveis de desidrogenase lática ocorre, por exemplo, em neoplasias, hipóxia, cardiopatias, inflamações, hipotireoidismo, hepatites, pancreatite e obstrução intestinal.

DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA (ISOENZIMAS FRACIONADAS) 

DOSAGEM DE FERRITINA 

A dosagem de ferritina reflete o nível de estoque celular de ferro. Portanto, é utilizado no diagnóstico e seguimento de anemias ferroprivas e hemocromatose.
DOSAGEM DE FERRO SERICO 

A dosagem de ferro sérico é útil no diagnóstico diferencial de anemias, hemocromatose e hemossiderose. Encontra-se níveis baixos na anemia ferropriva, glomerulopatias, menstruação e fases iniciais de remissão da anemia perniciosa.
DOSAGEM DE FOLATO 

A dosagem de folato é indicada para a determinação da deficiência de ácido fólico e para o monitoramento da terapia com folato. Deve ser incluída na investigação da etiologia de anemias macrocítica e megaloblástica, no alcoolismo e na síndrome da alça cega intestinal.
DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 

A fosfatase ácida total, em pessoas do sexo masculino, é representada em 50% pela fração prostática. Já em indivíduos do sexo feminino a fosfatase ácida total é proveniente do fígado, dos eritrócitos e das plaquetas. Portanto, encontra-se aumentada, por exemplo, em processos de excessiva destruição plaquetária, doenças hemolíticas, metástase de câncer ósseo e no câncer de próstata ( nos casos em que há aumento dos níveis da fração prostática).
DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 

A fosfatase alcalina possui duas isoenzimas. Uma delas é de origem hepática e avalia de maneira significativa os casos de obstrução biliar, a outra é de origem óssea e avalia as doenças que afetam a atividade osteoblástica.
DOSAGEM DE FOSFORO 

A dosagem de fósforo é importante para a avaliação do balanço cálcio/fósforo no organismo e para o monitoramento da insuficiência renal crônica.

DOSAGEM DE FRACAO PROSTATICA DA FOSFATASE ACIDA 

A dosagem da fração prostática da fosfatase ácida auxilia no diagnóstico do carcinoma prostático e no monitoramento da terapia.
DOSAGEM DE GALACTOSE 

A presença de galactose no sangue representa anormalidade autossômica recessiva, que cursa com ausência da enzima galactose 1-fosfato-uridil- transferase que converte a galactose em glicose.
DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 

A gama GT é um marcador sensível de colestase hepatobiliar e de uso do álcool. Tende a se elevar em doenças hepáticas e pancreáticas. A libração de gama gt no soro reflete o efeito tóxico do álcool e outras drogas na estrutura microssomal nas células hepáticas.
DOSAGEM DE GLICOSE 

A dosagem de glicose, também chamada de glicemia, é utilizada no diagnóstico e no monitoramento do diabetes mellitus e nos distúrbios da homeostase glicêmica. Além disso, é útil no rastreamento do diabetes gestacional.
DOSAGEM DE GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE 

A deficiência de glicose-6-fosfato desidrogenase é uma enzimopatia comum (genética) ligada ao cromossomo x, com incidência em até 10% da população. Pode levar a crises de hemólise, induzida por drogas, por infecções bacterianas e viróticas e pela ingestão de fava. Pode se manifestar como anemia esferocítica e ictería neonatal.
DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA 

A síntese de haptoglobina é estimulada pela inflamação. A haptoglobina é uma globina sintetizada pelo fígado e que se liga à hemoglobina livre. Essa ligação é responsável pela diminuição dos níveis em episódios agudos de hemólise.
DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 

A dosagem de hemoglobina glicosilada é utilizada para o monitoramento de pacientes diabéticos e, também, o diagnóstico inicial, já que reflete a glicemia média dos últimos 90 a 120 dias. Apresenta elevado valor preditivo positivo para as complicações clínicas diabéticas e apresenta boa correlação com os níveis decisórios de glicose plasmática.

DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA 

A hidroxiprolina é um aminoácido bastante freqüente na composição do colágeno e sua excreção urinária reflete em parte a reabsorção da matriz óssea. Mais recentemente a dosagem da hidroxiprolina na urina de 24 horas foi substituída pela dosagem desse aminoácido na urina colhida durante 2 horas após jejum de 10 horas. Método: HPLC (cromatografia liquida de alta definição). Sinonímia: oh prolina
DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFOHEXOSE 

A enzima isomerase-fosfohexose catalisa a isomerização reversível da glicose 6-fosfato, uma aldose, em frutose 6-fosfato, uma cetose.
DOSAGEM DE LACTATO 

O lactato é produzido pelo organismo após a glicólise, para o fornecimento de energia em condições anaeróbicas. Dessa forma, a determinação da concentração sanguínea do lactato permite avaliar, indiretamente, a acidose metabólica após a atividade física e em situações patológicas nas quais esta via de obtenção de energia foi utilizada.
DOSAGEM DE LEUCINO-AMINOPEPTIDASE 

A dosagem de leucino-aminopeptidase é útil na avaliação de doenças hepatobiliares e ósseas quando a fosfatase alcalina se encontra elevada.

DOSAGEM DE LIPASE 

A lipase é uma enzima produzida majoritariamente no pâncreas e é um marcador primordial de doença pancreática. Os níveis de lipase ficam elevados, principalmente, na pancreatite aguda e, frequentemente, na pancreatite crônica.
DOSAGEM DE MAGNESIO

O magnésio é um dos cátions mais abundantes no organismo humano, atuando como cofator essencial para enzimas ligadas à respiração celular, à glicólise e ao transporte de outros cátions. Além disso, o magnésio é essencial para a preservação da estrutura molecular do dna, do rna e dos ribossomos.
 DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 

As mucoproteínas são glicoproteínas de fase aguda. Elevam-se, consideravelmente, nos processos inflamatórios agudos, constituindo um importante índice da atividade reumática.
DOSAGEM DE PIRUVATO 

O piruvato é originado pela quebra da glicose e pode ser convertido em lactato, alanina ou oxaloacetato ou, então, degradado dando origem ao acetil-coa e ao gás carbônico. O piruvato pode se acumular por excesso de produção ou por metabolização deficiente. A dosagem de piruvato, em conjunto com o lactato, é útil na avaliação de diversos desarranjos metabólicos.
DOSAGEM DE PORFIRINAS 

As porfirinas são desordens hereditárias ou adquiridas de enzimas específicas na biossíntese do heme. As porfirinas são classificadas em hepáticas ou em eritropoiéticas, dependendo do sítio primário de superprodução ou acumulação da porfirina ou do seu precursor. Os produtos do metabolismo intermediário do heme ou seu derivados são excretados na urina nessas patologias.
DOSAGEM DE POTASSIO 

A dosagem de potássio é útil na avaliação do equilíbrio hidroeletrolítico e acidobásico. A monitorização do potássio é utilizada no acompanhamento de pacientes em terapia com diuréticos, em nefropatias, na cetoacidose diabética, no manejo da hidratação parenteral e na insuficiência hepática.
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS

 A dosagem de proteínas totais é utilizada na avaliação do estado nutricional e na investigação de edemas.
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 

A albumina é a proteína mais abundante no plasma e sua função primária é manter a pressão coloidosmótica do plasma. Em condições normais, espera-se encontrar uma razão albumina/globulina maior ou igual a 1.
DOSAGEM DE SODIO 

O sódio é o principal cátion extracelular, além disso é o determinante primordial da osmolaridade celular. Alguns fatores regulam a homeostasia do balanço do sódio, tais como, aldosterona e hormônio antidiurético. A dosagem de sódio é útil na avaliação dos distúrbios hidroeletrolíticos.
DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 

A transaminase glutamico-oxalacetica é uma enzima encontrada em altas quantidades no músculo cardíaco, esquelético, células hepáticas e, em menor quantidade, no pâncreas e nos rins. A dosagem de transaminase glutamico-oxalacetica é útil, por exemplo, no diagnóstico do infarto do miocárdio, das doenças hepáticas, da pancreatite aguda, da operação cardíaca, da cateterização cardíaca, da distrofia muscular, da mononucleose, da doença renal agudae de convulsões recentes.

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 
A transaminase glutamico-piruvica é encontrada, principalmente, no fígado. A dosagem de transaminase glutamico-piruvica é útil na avaliação de hepatopatias.
DOSAGEM DE TRANSFERRINA 
A transferrina é uma glicoproteína sintetizada no fígado. É a principal proteína plasmática transportadora de ferro, sendo que ocorrem variações em suas concentrações em resposta a deficiência de ferro e em doenças crônicas. A dosagem de transferrina é utilizada no diagnóstico e no monitoramento de anemias.
DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 
A dosagem de triglicerídeos, em conjunto com a dosagem do colesterol, é utilizada na avaliação do risco cárdiaco. Os triglicerídeos são produzidos no fígado e são transportados no sangue por VLDL e LDL.


DOSAGEM DE TRIPTOFANO 
O triptofano é um aminoácido essencial utilizado pelo cérebro, juntamente com a vitamina b3 e o magnésio, para produzir a serotonina, um neurotransmissor importante nos processos bioquímicos do sono e do humor.
DOSAGEM DE UREIA 
A ureia é a principal fonte de excreção do nitrogênio, origina-se do metabolismo hepático das proteínas e é excretada nos rins. Dessa forma, a ureia está diretamente relacionada à função metabólica hepática e à função renal. Sua concentração pode variar, por exemplo, com a dieta e com a hidratação.
DOSAGEM DE VITAMINA B12 
A vitamina B12 tem papel importante na hematopoiese, na função neural, no metabolismo do ácido fólico e na síntese adequada de DNA. A absorção de vitamina B12 é dependente da presença do fator intrínseco (secretado pela células parietais do estômago).
ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS 

A eletroforese de lipoproteínas é útil na caracterização das dislipidemias secundárias e primárias. Os lipídeos circulam no plasma combinados a proteínas e podem ser separados por meio de eletroforese, recebendo nomes de acordo com sua mobilidade: HDL (alfa-lipoproteína) migram com as alfa-1-globulinas; LDL (beta-lipoproteínas) migram com as beta-globulinas; vldl (pré-betalipoproteinas) migram com as alfa-2- globulinas; e quilomícrons.
ELETROFORESE DE PROTEINAS 

Eletroforese é uma técnica laboratorial usada para separar os grupos de proteínas do soro. A eletroforese de proteínas é utilizada na triagem de anormalidades das proteínas séricas. As principais frações proteicas, de acordo com a eletropositividade são as seguintes: albumina, alfa 1 globulina, alfa 2 globulina, betaglobulina e gamaglobulina.
GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2 (EXCESSO OU DEFICIT BASE ) 
Consiste no exame que é realizado no sangue retirado por punção de uma artéria para medir o oxigênio (O2), o gás carbônico (CO2) e o ph no sangue arterial antes que haja o contato com os tecidos corporais. Avalia o equilíbrio ácido básico do paciente, expressando principalmente se os pulmões estão sendo capazes de fazer corretamente a troca do oxigênio pelo dióxido de carbono nos alvéolos, ajudando a determinar se o paciente tem ou não necessidade de suplementação de oxigênio, a avaliar a função renal e a monitorar doenças pulmonares, metabólicas ou renais que possam causar desequilíbrio ácido-base ou dificuldades respiratórias.
PROVA DA D-XILOSE
A D-xilose é uma pentose absorvida pelo intestino delgado e eliminada pelos rins sem ser metabolizada no fígado. A prova da D-xilose é utilizada no diagnóstico de má-absorção intestinal, o que permite a avaliação da absorção de carboidratos pela mucosa do intestino delgado. Devem ser colhidas duas amostras. A 1ª amostra basal e a 2ª amostra uma ou duas horas pós-administração de d-xilose por via oral, de acordo com a solicitação médica. É realizada a dosagem no plasma pelo método espectrofotométrico.
TESTE DE TOLERANCIA A INSULINA / HIPOGLICEMIANTES ORAIS 
DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 
Consiste na dosagem sérica do colecal-ciferol ou 25-hidroxivitamina d, o metabólito mais ativo da vitamina d e de maior nível sérico, para o diagnóstico e monitorização terapêutica do raquitismo e osteomalácia.
DETERMINAÇÃO DE CREMATÓCRITO NO LEITE HUMANO ORDENHADO 
Consiste na analise fisico-quimica do leite humano ordenhado visando a determinação do seu conteúdo enérgetico.
ACIDEZ TITULÁVEL NO LEITE HUMANO (DORNIC) 
Consiste na determinação da acidez dornic no leite humano ordenhado.
DOSAGEM DE PEPTÍDEOS NATRIURÉTICOS TIPO B (BNP E NT-PROBNP) 

O biomarcador peptídeo natriurético tipo b (bnp) e sua pró-molécula (nt-probnp) são membros de uma classe de hormônios que regulam a pressão arterial. O bnp e o nt-probnp séricos elevam-se continuamente na medida em que a insuficiência cardíaca (ic) avança. A testagem do bnp e do nt-probnp sérico oferece uma medida não-invasiva e objetiva para a avaliação de pacientes sob risco de ic. Os exames laboratoriais devem ser realizados no sangue periférico de pacientes com suspeita clínica de ic, conforme diretrizes do ministério da saúde, unicamente com a finalidade de diagnóstico ambulatorial em pacientes com baixo e médio risco clínico, na atenção primária à saúde (APS).

CITOQUIMICA HEMATOLOGICA 

A citoquimica hematologica detecta a presença de enzimas intracelulares, que catalisam e controlam várias reações, bem como substâncias específicas para um determinado tipo celular. A atividade dessas enzimas é demonstrada pela adição de pseudo-substratos, que levam a uma conversão enzimática colorida perceptíveis a microscopia optica. As células sangüíneas normais, assim como suas precursoras, têm atividade e localização enzimáticas diferentes quando comparadas a seus correspondentes malignos. A citoquímica baseia-se na relação da morfologia com a distribuição, a intensidade e a localização da reação na célula.
CONTAGEM DE PLAQUETAS 
A contagem de plaquetas consiste na avaliação quantitativa deste elemento do sangue. É realizada pela contagem eletrônica em aparelho automático ou pela contagem no microscópico em câmaras específicas. Permmite realizar o diagnóstico de hiperplaquetenia e plaquetopenia.
CONTAGEM DE RETICULOCITOS 
A contagem de reticulócitos é útil para avaliar a atividade eritropoiética, sendo importante para o diagnóstico diferencial das anemias, assim como para acompanhar o tratamento. Valores aumentados são encontrados na hiperatividade da medula óssea (reticulocitose), como, por exemplo, nas anemias hemolíticas. Valores diminuídos são encontrados na hipoatividade da medula óssea (reticulocitopenia), como, por exemplo, na aplasia medular.
DETERMINAÇÃO DE CURVA DE RESISTÊNCIA GLOBULAR 

A determinação de curva de resistência globular avalia a habilidade dos glóbulos vermelhos de incorporar água em seu interior, sem que ocorra lise da célula. Essa resistência está associada à relação entre superfície/volume do glóbulo.
DETERMINACAO DE ENZIMAS ERITROCITARIAS (CADA) 


DETERMINAÇÃO DE SULFO-HEMOGLOBINA  

As sulfonamidas, assim como a fenacetina e a acetanilida, podem alterar a hemoglobina pela adição de um radical sulfuroso à sua molécula, o que origina a sulfohemoglobina, a qual não tem capacidade de transportar oxigênio. Essa alteração da hemoglobina não pode ser revertida.

DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE COAGULAÇÃO 

A determinação de tempo de coagulação avalia a atividade dos fatores que participam do processo intrínseco da coagulação. Resultados normais, no entanto, podem ser obtidos em pacientes com deficiência leve ou moderada de um desses fatores. O resultado mostra o tempo gasto para a homeostasia completa do sangue quando colhido e colocado em condições padrão.
DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE LISE DA EUGLOBULINA 

A determinação de tempo de lise da euglobina consiste no teste realizado com o plasma, após ele ser acidificado, diluído, refrigerado e precipitado. A fração precipitada (fracão das euglobinas) contém fibrinogênio, plasminogênio, plasmina ativa e ativadores e inibidores do plasminogênio e, por centrifugação, é redissolvida. Adiciona-se, em seguida, a trombina que induz a formação do coágulo e registra-se o tempo até a lise. Os resultados desse teste refletem a capacidade fibrinolítica e a sua inibição.
DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO –DUKE 

A determinação do tempo de sangramento avalia a interação da plaqueta com a parede do vaso sanguíneo e a formação subsequente do coágulo hemostático de modo independente da cascata da coagulação. Existe uma relação quase linear entre a contagem de plaquetas e o tempo de sangramento. Pode ser realizado pela técnica de duke, a qual é feita através de uma punção no lobo da orelha.
DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY 

A determinação do tempo de sangramento avalia a interação da plaqueta com a parede do vaso sanguíneo e a formação subsequente do coágulo hemostático de modo independente da cascata da coagulação. Existe uma relação quase linear entre a contagem de plaquetas e o tempo de sangramento. Pode ser realizado pela técnica de ivy. Após insuflação de um esfigmomanômetro colocado no braço até aos 40 mm hg. Uma lanceta, agulha ou bisturi é usado para provocar uma ferida perfurocortante de comprimento e profundidade padronizados no antebraço do mesmo lado e mede-se o tempo necessário para cessar a hemorragia.
DETERMINACAO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE HEMACIAS 

DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBINA 

A determinação de tempo de trombina é um teste de screening para detectar deficiência de fibrinogênio funcional. O exame se baseia na medida do tempo que demora em coagular um plasma citratado, colocado a 37o c e em presença de uma solução de trombina de atividade fixa.
DETERMINAÇÃO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA) 

A determinação de tempo de tromboplastina parcial ativada (ttp ativada) normalmente mede a via intrínseca da coagulação. É indicada nos casos de suspeita de deficiência de fatores da via intrínseca da coagulação, antes de serem realizadas intervenções cirúrgicas, e no controle de terapêutica anticoagulante pela heparina. A determinação de tempo de tromboplastina parcial ativada (ttp ativada) normalmente mede a via intrínseca da coagulação. É indicada nos casos de suspeita de deficiência de fatores da via intrínseca da coagulação, antes de serem realizadas intervenções cirúrgicas, e no controle de terapêutica anticoagulante pela heparina. O tempo de tromboplastina parcial corresponde ao tempo gasto para ocorrer a coagulação do plasma recalcificado em presença de cefalina
DETERMINAÇÃO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 

O tempo da protrombina está prolongado nas seguintes condições: nas deficiências de fatores VII, V, X, II (protrombina) e I, na presença de alguns tipos de anticoagulantes circulantes, em pacientes com doença hepática grave, em condições que alterem a absorção, síntese e o metabolismo da vitamina K e em pacientes com hipofibrinogenemia. Método: coagulométrico em sangue venoso.
DETERMINAÇÃO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAÇÃO (VHS) 

A velocidade de hemossedimentação (vhs) é um fenômeno não específico. Além disso sua determinação é clinicamente útil nas desordens associadas com a produção aumentada de proteínas de fase aguda, embora não seja específico. Na artrite reumatóide e na tuberculose, por exemplo, é um índice de progressão da doença.
DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE 

DOSAGEM DE ANTITROMBINA III  


DOSAGEM DE FATOR II 


DOSAGEM DE FATOR IX 

DOSAGEM DE FATOR V 

DOSAGEM DE FATOR VII 


DOSAGEM DE FATOR VIII

DOSAGEM DE FATOR VIII (INIBIDOR)

DOSAGEM DE FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO) 

DOSAGEM DE FATOR X 


DOSAGEM DE FATOR XI


DOSAGEM DE FATOR XII 

DOSAGEM DE FATOR XIII 


DOSAGEM DE FIBRINOGENIO


DOSAGEM DE HEMOGLOBINA

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A 37OC 

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL 

DOSAGEM DE HEMOSSIDERINA  

Consiste na pesquisa de hemossiderina ou ferro em materiais biologicos (sangue, urina, medula ossea, outros).
DOSAGEM DE PLASMINOGENIO  


ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA  

Consiste na separacao e quantificacao das hemoglobinas pelos metodos: eletroforese por isofocalizacao, gel de agarose, acetato de celulose ou hplc.

ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)  

HEMATOCRITO  


HEMOGRAMA COMPLETO 

Consiste na contagem de: eritrocitos, leucocitos (global e diferencial), plaquetas, dosagem de hemoglobina, hematocrito, determinacao dos indices hematimetricos e avaliacao de esfregaco sanguineo.
LEUCOGRAMA  

PESQUISA DE ATIVIDADE DO COFATOR DE RISTOCETINA  

PESQUISA DE CELULAS LE 

PESQUISA DE CORPUSCULOS DE HEINZ   
PESQUISA DE FILARIA  

PESQUISA DE HEMOGLOBINA S  

PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 


PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA  

PROVA DE RETRACAO DO COAGULO  

PROVA DO LACO 

Consiste em um método de diagnóstico clínico para determinar a tendência hemorrágica de um paciente, é um exame rápido que ajuda a identificar fragilidade dos vasos sanguíneos. O teste é realizado aplicando-se ao braço do paciente manguito de esfigmomanometro, calibrado na pressão arterial média, durante 5 minutos, após o que se observa o aparecimento ou não de petéquias, que vão definir a positividade do teste.
RASTREIO P/ DEFICIENCIA DE ENZIMAS ERITROCITARIAS 

TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS  

TESTE DE HAM (HEMOLISE ACIDA) 


TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 

Consiste na identificação direta de imunoglobulina e ou complemento ligado a membrana da hemácia. Esta indicado para acompanhamento de quadros de sensibilização que tenham ocorrido in vivo devido a mecanismos autólogos ou alogeneicos. O valor do procedimento inclui insumos necessários a sua execução.
DOSAGEM DE PROTEINA C FUNCIONAL  

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis de proteína c como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos:(a) gestantes com histoória pessoal de tev com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.
DOSAGEM DE PROTEINA S FUNCIONAL

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis de proteína s como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos: (a) gestantes com história pessoal de tev, com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.
PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LÚPICO

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de pesquisar anticorpos lúpicos como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos: (a) gestantes com história pessoal de tev, com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.
CONTAGEM DE LINFOCITOS B  

Consiste na contagem e monitoramento das populações de linfócitos b em doenças autoimunes, imunodeficiências, infecções virais e em síndromes linfoproliferativas.
CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CD8  

Consiste na contagem e a percentagem de linfócitos cd4, assim como a relação cd4/cd8. Utilizado na avaliação do sistema imunológico e terapêutica antiretroviral.
CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS 

Consiste na contagem e monitoramento das populações de linfócitos t em doenças autoimunes, imunodeficiências, infecções virais e em síndromes linfoproliferativas.
DETECÇÃO DE ÁCIDOS NUCLEICOS DO HIV-1 (QUALITATIVO) 

Consiste na detecção do ácido nucléico do hiv. Utilizado na confirmação precoce do diagnóstico de infecção pelo hiv em recém-nascidos de mães infectadas e após episódios de possíveis contaminações pelo hiv, visando detectar o mais precocemente possível a presença do vírus.
DETECÇÃO DE RNA DO VÍRUS DA HEPATITE C (QUALITATIVO)

Consiste na detecção do rna viral, que é um marcador direto da infecção ativa por hvc, por meio das técnicas de reação em cadeia da polimerase (pcr). Utilizado no diagnóstico diferencial da hepatite auto-imune severa e hepatite c.

DETERMINAÇÃO DE COMPLEMENTO (CH50) 
Consiste na avaliação da atividade do complemento em quadros formadores de imunocomplexos circulantes onde ocorre um consumo dos componentes do complemento. Reflete a interação sequencial de todos os componentes da via clássica, mais a porção comum da cascata com a via alternativa.
DETERMINAÇÃO DE FATOR REUMATOIDE  

Consiste o fator reumatóide (fr) em um auto-anticorpo geralmente da classe igm, dirigido contra o fragmento cristalizável da molécula igg. Utilizado classicamente no diagnóstico da artrite reumatóide.


DETERMINAÇÃO QUANTITATIVA DE PROTEÍNA C REATIVA 
Consiste na quantificação da proteína c reativa, que é uma das proteínas de fase aguda, considerada um marcador sensível no monitoramento das doenças inflamatórias e reumáticas em geral.
DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA 

Consiste na dosagem de alfa-fetoproteína, que é uma importante glicoproteína do plasma fetal, produzida em grandes quantidades durante a fase embrionária e tem a síntese reduzida rapidamente apos o nascimento. Utilizada como marcador tumoral e no acompanhamento da gestação.
DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 

Consiste na dosagem de antígeno prostático especifico (psa), que é uma protease produzida quase exclusivamente pelas células epiteliais do tecido prostático. Utilizado na avaliação do câncer de próstata, na hipertrofia prostática benigna e na prostatite.
DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA 

Consiste na dosagem de beta-2-microglobulina,que é uma proteína de baixo peso molecular presente na superfície de todas as células nucleadas. Utilizado na avaliação das doenças autoimunes, inflamatórias crônicas, doenças infecciosas e doenças linfoproliferativas e mieloproliferativas.
DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 

Consiste na quantificação da fração c3, que é um dos componentes principais do sistema complemento e atua na resposta imunológica humoral e é ativada pela via clássica e alternativa. Utilizada na avaliação das glomerulonefrites, les e crioglobulinemia.
DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 

Consiste na quantificação da fração c4, que é um dos componentes do sistema complemento, atua na resposta imunológica humoral e participa somente da via clássica de ativação. Utilizada na avaliação de estados inflamatórios, processos malignos, nas doenças por imunocomplexos e nas deficiências congênitas.
DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA 

Pesquisa de crioaglutinina. Consiste na pesquisa de crioaglutininas, que são anticorpos da classe igm dirigidos contra o antígeno i da membrana eritrocitária. Utilizada na avaliação das pneumonias atípicas primárias, anemias hemolíticas e cirroses hepáticas.

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA) 
Consiste na dosagem de imunoglobulina a, que constitui 15 a 20% das imunoglobulinas séricas. Compreende a maior classe de anticorpos em secreções, como saliva, lágrima, leite, secreções gastrointestinais e do trato respiratório. Utilizada na avaliação das infecções crônicas, imunodeficiência primária e mieloma múltiplo tipo iga.
DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) 

Consiste na dosagem de imunoglobulina e, imunoglobulina que tem um papel central na patogênese das reações de hipersensibilidade imediata. Utilizada na avaliação das reações alérgicas, como rinite alérgica, asma e dermatite atópica.
DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM) 

Consiste na dosagem de imunoglobulina m, que é a primeira imunoglobulina a surgir na resposta imunológica e a única sintetizada em neonatos. Utilizada na avaliação da imunidade humoral, diagnóstico e monitoramento da terapia da macroglobulinemia de waldenström ou do mieloma de células plasmáticas.
DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE 
Consiste na dosagem de inibidor da c1-esterase, que é um bloqueador da ativação da pró-enzima c1 para sua forma ativa. Utilizado no diagnóstico e avaliação de angioedema.
DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 
Consiste na pesquisa qualitativa da proteína c reativa, que é uma das proteínas de fase aguda, considerada um marcador sensível na monitorização das doenças inflamatórias e reumáticas em geral.

GENOTIPAGEM DE VIRUS DA HEPATITE C 
Consiste na caracterização, por método de sequenciamento de parte do material genético do vírus da hepatite c. Utilizado na avaliação do prognóstico e terapia de pacientes infectados pelo vírus da hepatite c.

IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS 
Consiste na separação eletroforética das proteínas séricas e imunodifusão contra anti-soros humano total e específicos para cadeias pesadas e leves de imunoglobulinas. Utilizado no diagnóstico de paraproteinemias, macroglobulinemia de waldenstron, doenças linfoproliferativas malignas e nas gamopatias municionais benignas.

IMUNOFENOTIPAGEM DE HEMOPATIAS MALIGNAS (POR MARCADOR) 

Consiste na utilizacao de anticorpos monoclonais (marcadores) para a identificacao da origem clonal de celulas neoplasicas presentes no sangue periferico ou na medula ossea, com vista a classificacao de leucemia ou diagnostico definitivo de hemopatia maligna inespecificada. Maximo de 10 marcadores por paciente.
PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 
Consiste na pesquisa de anticorpo igg anticardiolipina, que são auto-anticorpos direcionados contra fosfolipídeos aniônicos ou fosfolipídeos protéicos complexados, da classe de anticorpos responsáveis pelo processo de coagulação prolongado. Utilizado no diagnóstico da síndrome primária ou secundária do anticorpo antifosfolipídeo, trombocitopenias e abortamento de repetição.
PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 

Consiste na pesquisa de anticorpo igg ou igm (???) Anticardiolipina, que são auto-anticorpos direcionados contra fosfolipídeos aniônicos ou fosfolipídeos proteicos complexados, da classe de anticorpos responsáveis pelo processo de coagulação prolongado. Utilizado no diagnostico da síndrome primária ou secundária do anticorpo antifosfolipideo, trombocitopenias e abortamento de repetição.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA 
Consiste na detecção de anticorpos que reagem primariamente ou exclusivamente com epítopos do dna nativo. Estes anticorpos, provavelmente, são dirigidos contra determinante fosfato-desoxirribose. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento do les e nefrite lúpica.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PYLORI 

Consiste na pesquisa para detecção de anticorpos anti-helicobacter pylori, que é uma bactéria gram-negativa espiral microaerófila. Utilizada no diagnóstico e acompanhamento das gastrites crônicas.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 (WESTERN BLOT) 

Consiste em uma técnica analítica usada para detectar proteínas específicas em uma dada amostra de homogeneizado de tecido ou extrato. Utiliza eletroforese em gel para separar as proteínas nativas, que são transferidas para uma membrana de nitrocelulose, utilizando anticorpos específicos para detecção da proteína alvo. Indicado como teste confirmatório, em casos de resultado positivo no teste elisa para HIV.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 
Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos anti-hiv no soro ou plasma.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 
Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos anti-htlv no soro ou plasma.

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEINA (RNP) 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpo direcionado para ribonucleoproteínas de baixo peso molecular no soro ou plasma. Utilizado no diagnóstico e monitoramento na doença mista do tecido conjuntivo e doenças do colágeno.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos contra uma fração do extrato total de vermes de schistosoma mansoni, solúvel em ácido tricloro acético.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpo direcionado para ribonucleoproteínas de baixo peso molecular no soro ou plasma. Os anticorpos anti-sm são altamente específicos para o diagnóstico de les.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO)  
Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpo direcionado contra o antígeno ro, que é uma ribonucleoproteína constituída por pequenos ácidos nucleico ricos em uridina. Utilizada no diagnostico da síndrome de sjögren, doenças reumáticas autoimunes e algumas formas de les.

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 
Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpo direcionado para fosfoproteína complexada a pequenos rnas.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENOVIRUS 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos antiadenovírus no soro ou plasma.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS  
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos antiamebas no soro ou plasma.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS  
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos antiaaspergillus no soro ou plasma. Utilizada como método auxiliar no diagnóstico da aspergilose invasiva.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 
Consiste em um teste de aglutinação direta para detecção de anticorpos antibrucelas no soro ou plasma. Utilizada como método auxiliar no diagnóstico de brucelose.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anticisticerco no soro ou plasma. Utilizada como método auxiliar no diagnóstico da cisticercose.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR IMUNOFLUORESCENCIA) 

Consiste em um teste por imunofluorencência direta, por meio de anticorpos monoclonais conjugado a uma fluoresceína, em amostras urogenitais, oculares e secreções.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORTEX SUPRARENAL  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos anti córtex adrenal no soro. Utilizado no diagnóstico e avaliação da insuficiência adrenal e doença de addison.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIEQUINOCOCOS 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos antiequinococo no soro ou plasma. Utilizado como método auxiliar no diagnóstico da hidatidose.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpo antiescleroderma direcionado contra a enzima dna topoisomerase i. É um marcador altamente específico da esclerose sistêmica progressiva.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos antiespermatozoides no soro ou plasma. Utilizado como método auxiliar no diagnóstico e acompanhamento da infertilidade masculina.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 
Consiste na pesquisa de anticorpo antiestreptolisina o, que é uma proteína de capacidade hemolítica, produzida pelos estreptococos do grupo a. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento de processos infecciosos por streptococcus do grupo a, febres reumáticas e glomerulonefrites aguda.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO 
Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de autoanticorpos produzidos contra antígenos intra-hepatocitários. Utilizado no diagnostico e acompanhamento de hepatites autoimunes.

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLOMERULO 
Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antiglomerulo no soro. Utilizado no diagnostico e acompanhamento de hepatites crônicas autoimunes.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE LANGERHANS  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antiilhotas no soro. Utilizado na avaliação de risco relativo para o desenvolvimento de diabetes mellitus.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIINSULINA  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-insulina no soro. Utilizado na avaliação de resistência a insulina.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS 

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antileptospira soro. Utilizado no diagnóstico de infecções por leptospira sp.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA  

Consiste em um teste de aglutinação direta para detecção de anticorpos antilisteria no soro. Utilizada como método auxiliar no diagnóstico de listeriose.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antimitocondrias soro. Utilizada no diagnóstico e acompanhamento da cirrose biliar primária.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO ESTRIADO  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antimúsculo estriado soro. Utilizada no diagnóstico da miastenia gravis.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO LISO  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antimúsculo liso soro. Utilizada diagnóstico diferencial da hepatite crônica ativa e aguda.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos antinucleares no soro. Utilizada diagnóstico e acompanhamento de les.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-células parietias no soro. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento de anemia perniciosa.

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS  

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos igg anti plasmodium no soro. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento de malária.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-tireoglobulina no soro. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento da tireoidite de hashimoto.
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-hbs no soro. Utilizado no diagnóstico diferencial, acompanhamento e prognóstico de infecção por hepatite b, na avaliação de imunidade em indivíduos sujeitos a risco de contágio com hbv e na avaliação de eficácia do protocolo de imunização para hbv.

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

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-hbe no soro. O anticorpo surge na recuperação da infecção aguda, após o antígeno hbeag não mais ser detectado. Em um portador do hbv, um resultado positivo de anti-hbe usualmente indica inatividade do vírus e baixa infecciosidade.

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA 

Consiste em um teste por imunodifusão para detecção de anticorpos anti-histoplasma no soro. Utilizado no diagnóstico de histoplasmose.
 
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O SPOROTRIX SCHENKII 
Consiste em um teste, para detectar a presença de anticorpo anti-sporothrix schenckii no soro. Utilizado no diagnóstico de esporotricose.
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-hcv no soro. Utilizado no diagnóstico da hepatite c, diagnóstico diferencial de hepatites crônicas e triagem em unidades de sangue, receptores e doadores de órgãos, acidentes em trabalhadores de saúde, pacientes submetidos à diálise. 
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D (ANTI-HDV) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-hdv no soro. Utilizado no diagnóstico da hepatite delta (d).
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPO  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos igm no soro. Utilizado no diagnóstico de sarampo, infecção causada por um paramixovirus

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA PARACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS 
Consiste em um teste por imunodifusão para detecção de anticorpos anti-paracoccidiodes no soro. Utilizado no diagnóstico de blastomicose sul-americana (paracoccidioidomicose).
PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO DO VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO 

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos igg. Utilizado no diagnostico da infecção respiratória pelo vírus sincicial respiratório.
PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-clamidia no soro. Utilizado no diagnóstico de processos infecciosos por chlamydia trachomatis. 
PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS CONTA O VIRUS EPSTEIN-BARR 

Consiste em um teste de aglutinação direta para detecção de anticorpos heterofilos no soro. Utilizada como este inicial em pacientes com suspeita de mononucleose infecciosa.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos igg no soro. O citomegalovírus é um dos causadores mais comuns de infecções congênitas, e também problema comum em receptores de órgãos e pacientes imunossuprimidos. A presença de igg pode indicar infecção passada ou recente.

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS 

Consiste em um teste, para detectar a presença de anticorpo igg no soro. Utilizado no diagnóstico de leishmaniose na forma visceral.

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos igg no soro. Utilizado no diagnostico e acompanhamento de toxoplasmose.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZI  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos igg no soro. Utilizado no diagnostico de doença de chagas e triagem em bancos de sangue.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-TOTAL) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos contra o antígeno do core viral no soro. Utilizado no diagnóstico diferencial de hepatites, no acompanhamento de infecção pelo hbv e como teste de triagem para doadores de sangue.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igg. Utilizado no diagnostico de infecções por arbovírus (dengue, zika, chikungunya e febre amarela).
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-hva da classe igg no soro. Utilizado no diagnóstico diferencial de hepatites. A presença de anticorpos anti-hva igg indica contato passado com o vírus da hepatite a.

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA  

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igg. Utilizado na avaliação pré-natal de mulheres.a presença de anticorpos da classe igg indica imunidade adquirida natural ou artificialmente.

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER  

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igg. Utilizado no diagnóstico da varicela zoster.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igg. Utilizado no diagnóstico da mononucleose infecciosa, desordens mieloproliferativas e linfomas.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igg. Utilizado no diagnostico e acompanhamento de herpes simples I e II.a presença de anticorpos da classe IGG indica exposição passada ao vírus.

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igm. Os anticorpos igm aparecem seguindo a infecção inicial e persistem por 3 a 4 meses. Pode indicar infecção primária e/ou reativação.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS 

Consiste em um teste, para detectar a presença de anticorpo igm no soro. Utilizado no diagnóstico de leishmaniose.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igm.utilizado no diagnostico da fase aguda da infecção.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos da classe IGM no soro. Utilizado no diagnostico de doença de chagas.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-HBC da classe IGM no soro. Utilizado no diagnóstico de hepatite B. A presença de anticorpos igm indica um processo de infecção recente ou aguda. 
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ARBOVIRUS 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igm. Utilizado no diagnostico de infecções por arbovírus (dengue, zika, chikungunya e febre amarela).
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos anti-HVA da classe IGM no soro. A presença de anticorpos anti-HVA IGM indica fase aguda da infecção pelo vírus da hepatite a.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA  

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe IGM. Utilizado na avaliação pré-natal de mulheres.utilizado no diagnóstico de infecção aguda de rubéola.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER  

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igm. Utilizado no diagnóstico da varicela zoster.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR  

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de anticorpos da classe igm no soro. Utilizado no diagnóstico de infecções pelo vírus EPSTEIN BARR (EBV).
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de anticorpos da classe igm. Utilizado no diagnostico e acompanhamento de herpes simples i e ii. A presença de anticorpos da classe igm indica fase aguda da infecção.
PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de antígeno carcinoembrionário no soro.níveis elevados são encontrados em vários tumores, mas sua maior aplicação é no câncer coloretal. Utilizado para auxiliar no estadiamento e monitorização, sendo o melhor marcador da resposta ao tratamento de adenocarcinomas gastrointestinais. 
PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção do antígeno de superfície do vírus da hepatite B no soro. Utilizado no diagnóstico diferencial, acompanhamento e prognóstico de infecção por hepatite B.
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção do antígeno “e” do vírus da hepatite B no soro. Utilizado no diagnóstico diferencial, acompanhamento
DETECÇÃO DE CLAMÍDIA E GONOCOCO POR BIOLOGIA MOLECULAR 

Consiste em testes que utilizam a técnica de biologia molecular para diagnóstico de infecções por chlamydia trachomatis e neisseria gonorrhoeae em amostras biológicas.

PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS 

Consiste em um teste por precipitação para detectar a presença de crioglobulinas, grupo de proteínas que têm em comum a propriedade de formar um precipitado em baixa temperatura.
PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 

Consiste em um teste de aglutinação direta para detecção de autoanticorpos no soro. Utilizado como marcador adicional no diagnóstico e avaliação de poliartrites inflamatórias. 
PESQUISA DE HIV-1 POR IMUNOFLUORESCENCIA

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos anti-hiv no soro. Utilizado como teste confirmatório de infecção pelo hiv.
PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENO-ESPECIFICA 

Consiste em um teste imunoenzimático, para detectar a presença de IGE específica para vários alérgenos. Utilizada para o diagnóstico da hipersensibilidade tipo I.
PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR IMUNOFLUORESCENCIA) 

Consiste em um teste por imunofluorencência indireta, para detecção de anticorpos anti-trypanosoma cruzi no soro. Utilizado no diagnóstico da doença de chagas.
PROVAS DE PRAUSNITZ-KUSTNER (PK) 

Consiste em um teste intradérmico, para avaliar reações alérgicas a um determinado antígeno; detecção de hipersensibilidade imediata.
PROVAS IMUNO-ALERGICAS BACTERIANAS 

Consiste em um teste intradérmico, para avaliar reações de sensibilidade a substancias de origem bacteriana ou fúngicas.
QUANTIFICAÇÃO DE RNA DO HIV-1 

Consiste na detecção do rna viral, que é um marcador direto da infecção ativa por HIV I, por meio das técnicas de reação em cadeia da polimerase (PCR). Utilizado na indicação e monitorização da terapia anti-retroviral.
QUANTIFICAÇÃO DE RNA DO VÍRUS DA HEPATITE C 

Consiste na detecção do rna viral, que é um marcador direto da infecção ativa por HVC, por meio das técnicas de reação em cadeia da polimerase (PCR).
TESTE TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS 

Ensaios imunológicos do tipo: elisa (ensaio humunossorventes ligado à enzima), ensaio com revelação por eletroquimioluminescencia ou quimioluminescencia, para detecção de anticórpos treponemicos, TPHA (ensaio de hemaglutinação para treponema pallidum), MHA-TP (ensaio de microhemaglutinação), tppa(ensaio de aglutinação passiva de particulas para treponema pallidum).
REAÇÃO DE MONTENEGRO ID 

Consiste em um teste intradérmico, utilizado no diagnóstico de leishmaniose tegumentar.
TESTE NÃO TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS 

Ensaios imunológicos do tipo: VDRL (veneral disease recearch laboratory), RPR (rspid test reagin), TRUST (toloidin red unheated serum test) ou USR (unheated serum reagin) para detecção de anticorpos não treponemicos.
TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 

TESTE FTA-ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 

TESTES ALERGICOS DE CONTATO  

Consiste em teste de contato, realizado a fim de confirmar uma suspeita de dermatite alérgica de contato e de identificar as substancias que possam ser as causadoras.
TESTES CUTANEOS DE LEITURA IMEDIATA  

Consiste em testes, de leitura imediata, para detectar a presença de alérgenos específicos para uma determinada substância.
TESTE NÃO TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE SIFILIS EM GESTANTES 

Ensaios imunológicos do tipo: vdrl (veneral disease research laboratory), rpr (rapid test reagin), trust (toloidine red unheated serum test) ou usr (unheated serum reagin) para detecção de anticorpos não treponêmicos em gestante
DOSAGEM DE ANTICORPOS ANTITRANSGLUTAMINAISE RECOMBINANTE HUMANO IGA 

Detecção quantitativa do anticorpo antitransglutaminase da classe iga por ensaio imunoenzimático, para o diagnóstico e acompanhamento da doença celíaca
DOSAGEM DA FRAÇÃO C1Q DO COMPLEMENTO 

Consiste na dosagem sérica da fração de c1q, indicada para diferenciar o angioedema hereditário do adquirido.

DOSAGEM DE TROPONINA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de troponinas cardíacas, que constituem um importante marcador no diagnóstico,
DOSAGEM DO ANTÍGENO CA 125  

Dosagem sérica do marcador CA 125 para acompanhamento de doentes de neoplasia maligna epitelial de ovário ou de trompa uterina ou de carcinomatose peritoneal sob tratamento antineoplásico.
EXAME LABORATORIAL PARA DOENÇA DE GAUCHER I  

Consiste de exame por método de ensaio imunoenzimático em leucócitos do sangue periférico para diagnóstico laboratorial de caso com diagnóstico clínico de doença de gaucher. Máximo de 01 procedimento por caso.

EXAME LABORATORIAL PARA DOENÇA DE GAUCHER II  

Consiste de exame complementar ao exame por método de ensaio imunoenzimático em leucócitos do sangue periférico com resultado duvidoso para o diagnóstico laboratorial de caso com diagnóstico clínico de doença de gaucher. Necessário em cerca de 5% dos casos . Independe do método utilizado. Máximo de 01 procedimento por caso
DETECÇÃO DE RNA DO HTLV-1  

Ensaios moleculares do tipo PCR em tempo real, para a detecção de rna viral e para confirmação de soropositividade para HTLV-1,em caso diagnosticado como leucemia/linfoma de células T do adulto (ATL).
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 (WESTERN-BLOT)  

Ensaios imunoenzimáticos do tipo western blot para detecção de anticorpos anti HTLV-1 e confirmação de soropositividade para HTLV-1, em caso já diagnosticado como leucemia/linfoma de células t do adulto (ATL).
DOSAGEM DE ADENOSINA-DESAMINASE (ADA)  

Reação cinética para determinação quantitativa da atividade de adenosina-desaminase (ADA) em amostras de soro, plasma, líquido pleural e liquor de humanos para diagnóstico precoce principalmente em formas extrapulmonares de tuberculose.
ANTIBETA 2 GLICOPROTEINA I –IGG 

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis de anticorpos da classe IGG da beta-2-glicoproteína i como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos: (a)gestantes com história pessoal de tev, com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.
DOSAGEM DE ANTI-BETA-2-GLICOPROTEÍNA I – IGM  

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis de anticorpos da classe igm da beta-2-glicoproteína I como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos:(a)gestantes com história pessoal de tev, com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.

DIAGNÓSTICO E REAVALIAÇÃO DE HEMOGLOBINÚRIA PAROXISTICA NOTURNA 

Consiste na utilização de anticorpos monoclonais (marcadores) para a avaliação de clones em diferentes linhagens celulares, especialmente em granulócitos, monócitos e eritrócitos, por meio de técnica de citometria de fluxo, com vistas ao diagnóstico definitivo de hemoglobinúria paroxística noturna (HPN), bem como à reavaliação da doença em pacientes tratados com medicamento. Máximo de 6 marcadores por paciente.
DOSAGEM DE ANTICORPO ANTI-ACHR 

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis de anticorpo antirreceptor de acetilcolina (anti-ACHR) para diagnosticar a miastenia gravis.
DOSAGEM DE SIROLIMO 

Consiste na aplicação de técnicas laboratoriais a fim de dosar os níveis séricos de sirolimo na pessoa com linfangioleiomiomatose a fim de monitorizar os seus níveis terapêuticos e de toxicidade. Em conformidade com o protocolo clínico e diretrizes terapêuticas da linfangioleiomiomatose, do ministério da saúde. As concentrações de sirolimo no sangue total devem ser medidas em intervalos de 10 a 20 dias.
DOSAGEM DE ESTERCOBILINOGENIO FECAL 

Consiste a pesquisa de estercobilinogenio, que é o produto final da bilirrubina direta que nos intestinos sofre desconjunção, redução e forma estercobilinogenio. Utilizado no estudo coprológico funcional.
DOSAGEM DE GORDURA FECAL 

Consiste na quantificação de gordura fecal, em um determinado período de tempo. Utilizado na avaliação das esteatorrérias.
EXAME COPROLOGICO FUNCIONAL

Consiste no estudo das funções digestivas abrangendo as provas de digestibilidade macro e microscópicas, exames químicos e outras.

IDENTIFICACAO DE FRAGMENTOS DE HELMINTOS 

Consiste na identificação macroscópica de fragmentos de diversos helmintos. Utilizado no diagnóstico das diversas infestações parasitárias.
PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA) 

Consiste na identificação de ovos de enterobius vermiculares, utilizando fita adesiva transparente na pesquisa.
PESQUISA DE EOSINOFILOS 

Consiste no estudo citológico para verificar presença de eosinófilos após coloração especifica. Utilizado no diagnóstico das enteropatias causadas por parasitoses intestinais ou por processos alérgicos.
PESQUISA DE GORDURA FECAL  

Consiste em pesquisa qualitativa de gordura fecal, com corante sudam iii. Utilizada como teste de triagem, com boa correlação com a dosagem de gordura fecal na investigação da esteatorréia
PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 

Consiste na pesquisa de larvas por migração ativa, devido ao hidrotropismo e termotropismo. Utilizada no diagnóstico de infestação por strongyloides stercoralis.
PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES  

Consiste na pesquisa de leucócitos nas fezes, por microscopia direta ou coloração especifica. Utilizada na avaliação de infecções bacterianas.
PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES  

Consiste na pesquisa microscópica para identificar presença de levedura nas fezes. Utilizada no diagnóstico das diarreias micóticas e nas alterações imunológicas.

PESQUISA DE OVOS DE SCHISTOSOMAS (EM FRAGMENTO DE MUCOSA) 

Consiste na pesquisa para identificação de ovos de schistosoma mansoni. Utilizado no diagnóstico da esquistossomose.
PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS  

Consiste na pesquisa por diversos métodos e técnicas, para identificação e detecção de ovos e cistos de parasitas nas fezes. Utilizado no diagnóstico e acompanhamento das verminoses.

PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES 

Consiste na detecção da presença de rotavírus nas fezes. Utilizado no diagnostico diferencial das gastroenterites em crianças.
PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 

Consiste em um teste por vários métodos e técnicas para detectar a presença de hemoglobina nas fezes.
PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES  

Consiste em um teste por reações químicas para detectar a presença de acúcares redutores nas fezes. Utilizado no diagnóstico das deficiências de dissacaridases primárias e secundárias.
PESQUISA DE TRIPSINA NAS FEZES 

Consiste em um teste para detecção da presença de tripsina nas fezes. Utilizada no diagnóstico da mucoviscidose e insuficiência pancreática exótica.
PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 

ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA  

Consiste na análise qualitativa, quantitativa de elementos anormais (físicos e químicos) e do sedimento urinário.
CLEARANCE DE CREATININA  

É um indice da massa renal funcionante e permite um diagnóstico mais precoce de alteração da função renal.
CLEARANCE DE FOSFATO 

Consiste na avaliação da proporção de fósforo filtrado que não é reabsorvido pelo túbulo renal.
CLEARANCE DE UREIA  

Consiste na analise da depuração de uréia para avaliar a função renal total, ou seja, função glomerular mais função tubular.
CONTAGEM DE ADDIS 

Consiste em um método microscópico para avaliação do débito de hemácias e leucócitos na urina.
DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE  

Consiste em um teste utilizado para avaliação do equilíbrio hidroeletrolítico.
IDENTIFICAÇÃO DE GLICÍDIOS URINÁRIOS POR CROMATOGRAFIA (CAMADA DELGADA)  

Consiste na análise de glícidios urinários por cromatografia (camada delgada)
DOSAGEM DE CITRATO 

Consiste na dosagem de ácido cítrico, que previne a formação de cálculos renais. Utilizado na investigação etiológica da nefrolitíase.

DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA  

Consiste na dosagem para detecção da presença de pequenas quantidades de albuminas urinárias.

DOSAGEM DE OXALATO 

Consiste na analise das alterações que cursam com hiperabsorção, excreção ou alterações do metabolismo do ácido oxálico.
DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)  

Consiste na dosagem de proteínas urinárias para avaliação de doenças renais.

DOSAGEM E/OU FRACIONAMENTO DE ACIDOS ORGANICOS 

Consiste na pesquisa de ácidos orgânicos que é utilizada na investigação de acidemias ou distúrbios do metabolismo dos ácidos orgânicos.
EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS 
Consiste na análise de fragmentos, para auxiliar no estabelecimento da natureza química dos constituintes de cálculos renais.
PESQUISA / DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR CROMATOGRAFIA)  

Consiste na análise de aminoácidos na urina por cromatografia.
PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA  

Consiste na pesquisa de alcaptonúria, ou ocronose, que é resultado de um erro no metabolismo da fenilalanina e da tirosina.
PESQUISA DE AMINOACIDOS NA URINA  

Consiste na pesquisa de aminoácidos na urina.
PESQUISA DE BETA-MERCAPTO-LACTATO-DISSULFIDURIA  


PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA  

Consiste na pesquisa para detecção de cadeias leves na avaliação das doenças plasmocitárias.
PESQUISA DE CISTINA NA URINA 

Consiste na pesquisa para detectar a presença de cristais de cistina na urina, importante na avaliação da litíase renal.
PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA  

Consiste na pesquisa para detectar a presença de metais pesados principalmente chumbo.
PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA URINA 

Consiste na pesquisa de: fenilalanina, homocistina, cistina, tirosina, mucopolissacarideos, acucares redutores, acido homogentisico.
PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA 

Consiste na pesquisa para detectar a presença da enzima fenilalanina hidroxilase na urina.
PESQUISA DE FRUTOSE NA URINA 

Consiste na pesquisa para detectar a presença de frutose na urina.

PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA 

Consiste na pesquisa para detectar a presença de galactose na urina.
PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA 

Consiste em um teste de triagem para detecção da homocistina na urina.
PESQUISA DE LACTOSE NA URINA 

Consiste em um teste de triagem para detecção de deficiência de lactose ou da intolerância à lactose sem carência enzimática na urina.
PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA 

Consiste em um teste de triagem urinária para diagnostico dos erros inatos do metabolismo.
PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA  

Consiste em um teste de triagem para diagnóstico da porfiria aguda intermitente.
PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE) 
Consiste em um teste para separar as proteínas urinárias de acordo com sua carga elétrica, útil no diagnóstico de lesão renal.
PESQUISA DE TIROSINA NA URINA 

Consiste em um teste de triagem urinária para diagnostico dos erros inatos do metabolismo.
PROVA DE DILUICAO (URINA) 

Consiste em um teste para avaliar a diluição de urina após sobrecarga de ingestão de água.

DETERMINAÇÃO DE ÍNDICE DE TIROXINA LIVRE 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção da fração livre da tiroxina, hormônio produzido pela glândula tireoide com função de controlar o metabolismo do organismo.
DETERMINAÇÃO DE RETENÇÃO DE T3 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar os sítios livres da globulina ligadora de tiroxina-TBG.

DETERMINAÇÃO DE T3 REVERSO 

Consiste em um teste imunoenzimático do metabólito deiodinado da tiroxina. Ao contrário do T3, entretanto, o RT3 é metabolicamente inerte.

DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar 17-oh-progesterona, que é um esteróide produzido pelas gônodas e pelas supra-renais, precursor da síntese do cortisol.
DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar 17-cetosteroídes na urina, utilizado na avaliação da função adrenal.
DOSAGEM DE 17-HIDROXICORTICOSTEROIDES  

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar 17-hidroxicorticosteroides na urina, utilizado para avaliação da função adrenocortical e avaliação da produção de glicocorticóides.
DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXI-INDOL-ACETICO (SEROTONINA) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar acido 5 hidroxi indol acético na urina que é um metabólito da serotonina usado como marcador de tumores carcinoides.
DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar o hormônio adrenocorticotrófico, hormônio hipofisário estimulador da atividade enzimática glandular.

DOSAGEM DE ALDOSTERONA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar aldosterona, principal mineralocorticoide produzido pelo córtex da supra-renal.

DOSAGEM DE AMP CICLICO 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar adenosina monofosfato cíclico - amp, importante na avaliação da ação do paratormônio a nível renal.
DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA   

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar androstenediona, hormônio esteróide androgênico produzido pelo córtex adrenal e gônadas
DOSAGEM DE CALCITONINA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detectar calcitonina, hormônio produzido pelas células C parafoliculares na tireóide.

DOSAGEM DE CORTISOL 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar cortisol, hormônio secretado pelo córtex da adrenal, essencial para o metabolismo e funções imunológicas. 
DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar dehidroepiandrosterona, esteróide precursor da síntese de testosterona, produzido em grande parte pelo córtex da supra-renal e também pelas gônodas.

DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar dihidrotestosterona (DHT) hormônio que provém da transformação periférica da testoterona no homem e da androsterona na mulher, pela ação da enzima 5-alfa-redutase.
DOSAGEM DE ESTRADIOL 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar estrogênio, hormônio mais ativo e mais importante na mulher em idade reprodutiva, com valores mais altos no pico ovulatório.
DOSAGEM DE ESTRIOL  

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar estriol, hormônio sintetizado no tecido placentário a partir da 16-alfa-oh-dhea geralmente de origem fetal.
DOSAGEM DE ESTRONA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar estrona, hormônio que provem do ovário e da conversão periférica da androstenediona, sendo o principal estrogênio circulante pós-menopausa.
DOSAGEM DE GASTRINA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar gastrina, hormônio produzido pelas células g, distribuídas em todo o tubo digestivo.

DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar globulina ligadora de tiroxina (tbg), principal proteína sérica que se liga aos hormônios tireoidianos.

DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA HCG) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar gonadotrofina coriônica, hormônio glicoprotéico composto de subunidades alfa e beta, produzido pelas células do sinciciotrofoblasto da placenta e, também, sintetizado por outros tecidos tumorais. Frequentemente utilizado na determinação de gravidez, tem indicação na identificação ou seguimento de neoplasia trofoblástica gestacional (coriocarcinoma, carcinoma embrional, mola hidatiforme e outros) e como marcador bioquímico de tecidos tumorais de diversos tipos histológicos, especialmente tumores testiculares.
DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH) 
Consiste em um teste imunoenzimático para detectar hormônio do crescimento – HGH, um polipeptídeo produzido na hipófise anterior, sua principal ação na infância é a de promover o crescimento. No adulto, influencia o metabolismo lipídico e ósseo.

DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH)  

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar hormônio folículo estimulante, que na mulher, estimula os folículos ovarianos e, no homem, a espermatogênese.
DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detectar hormônio luteinizante, estimulador das células intersticiais, nos ovários e nos testículos. No sexo feminino, seu grande aumento no meio do ciclo induz a ovulação.
DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 
Consiste em um teste imunoenzimático para detectar hormônio tireoestimulante (TSH) uma glicoproteína secretada pela adenohipófise que tem como principal função estimular a tireóide a liberar T3 e T4.
DOSAGEM DE INSULINA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de insulina, um peptídeo sintetizado pelas células beta das ilhotas de langerhans do pâncreas, e sua secreção é controlada pelos níveis de glicemia, estímulos nervosos e hormonais.
DOSAGEM DE PARATORMONIO  
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de paratormônio, hormônio polipeptídico secretado pelas glândulas paratireoides que tem principal função a manutenção da homeostase do fósforo e cálcio.
DOSAGEM DE PEPTIDEO C 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de peptídeo C, um peptídeo inerte e sua concentração indica atividade do pâncreas na produção de insulina.
DOSAGEM DE PROGESTERONA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de progesterona, hormônio esteróide produzido pelo ovário, placenta e córtex adrenal.
DOSAGEM DE PROLACTINA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de prolactina, hormônio proteico secretado pela hipófise anterior e placenta
DOSAGEM DE RENINA 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de renina, peptídeo biologicamente ativo que estimula a secreção adrenocortical de aldosterona e tem atividade vasopressora direta.
DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1) 

Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de somatomedina C, peptídeo produzido principalmente no fígado por estímulo do hormônio de crescimento.
DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS)  
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de sulfato de dehidroepiandrosterona, um esteróide abundante e sintetizado nas adrenais. Marcador da função adrenal cortical.

DOSAGEM DE TESTOSTERONA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de testosterona, esteroide androgênico secretado principalmente nos testículos, sendo o principal hormônio masculino.
DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de testosterona livre, fração biologicamente ativa de testosterona, que se liga ao receptor de androgênios.
DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de tireoglobulina, glicoproteína produzida pelas células tiroidianas, sendo o maior componente do colóide infrafolicular da glândula tireóide.
DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de tiroxina, principal hormônio secretado pela glândula tireóide.
DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de tiroxina livre, fração responsável pelo efeito metabólico do hormônio tireoidiano, principal responsável pelo feedback com o TSH.

DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 
Consiste em um teste imunoenzimático para detecção de triiodotironina, hormônio produzido primariamente pela desiodação do T4, e também secretado diretamente pela glândula tireóide.
TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA / TSH APOS TRH 

Consiste em um teste de estimulo utilizando o TRH, que é um hormônio liberador de tirotropina sintético, com potente atividade estimuladora da liberação de prolactina e tsh.

TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA APOS CLORPROMAZINA 


TESTE DE ESTIMULO COM GNRH OU COM AGONISTA GNRH 
Consiste em um teste de estimulo utilizando gonadorelina (LH-RH), um decapeptídeo que causa a liberação de LH e FSH da pituitária. Útil na investigação da integridade do eixo gonadal - pituitário.
TESTE DE ESTIMULO DO HGH APOS GLUCAGON 
Consiste em um teste de estimulo utilizando dosagens seriadas de hormônio de crescimento e glicose (basal e após estímulo com glucagon).
TESTE DE SUPRESSAO DO CORTISOL APOS DEXAMETASONA 

Consiste em um teste de supressão do cortisol utilizando dexametazona, para determinação da resposta adrenal. Investigação inicial na suspeita de síndrome de cushing.
TESTE DE SUPRESSAO DO HGH APOS GLICOSE 

Consiste em um teste de supressão do hgh após ingestão de glicose, para avaliar casos com suspeita de hipersecreção autônoma de HGH.

TESTE P/ INVESTIGACAO DO DIABETES INSIPIDUS  
Consiste em um teste para investigação funcional da hipófise posterior.

PESQUISA DE MACROPROLACTINA 

Consiste na pesquisa de formas circulantes de prolactina de alto peso molecular (macropolactina) indicada em caso de hiperprolactinemia assintomática
DOSAGEM DE ACIDO DELTA-AMINOLEVULINICO  


DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO  

Consiste na dosagem de ácido hipúrico, principal metabólito urinário do tolueno. É o indicador biológico da exposição ocupacional ao tolueno.
DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO  

Consiste na dosagem do ácido mandélico, principal metabólito do estireno e também do etilbenzeno. É o indicador biológico da exposição ocupacional ao estireno e ao etilbenzeno.
DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO  

Consiste na dosagem do acido metil hipúrico, que representa a maior fração metabolizada do xileno. É o indicador biológico da exposição ocupacional ao xileno.

DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 
Consiste na dosagem de acido valpróico, anticonvulsivante usado na terapêutica dos distúrbios bipolares e na profilaxia da enxaqueca.
DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE  

Consiste na dosagem de ala-desidratase, enzima presente no sistema hematopoiético. Indicador biológico da exposição ao chumbo.
DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO 

Consiste na dosagem de álcool etílico, que é metabolizado no fígado por ação da enzima álcool-desidrogenase. Útil na avaliação da exposição ao álcool.
DOSAGEM DE ALUMINIO 

Consiste na dosagem de alumínio, utilizado na monitoração de indivíduos sob risco de intoxicação,
DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS 

Consiste na dosagem de aminoglicosideos, grupo de fármacos bactericidas, inibidores de síntese proteica das bactérias sensíveis.

DOSAGEM DE ANFETAMINAS 

Consiste na dosagem de anfetaminas e seus derivados, drogas utilizadas como estimulantes ou inibidores do apetite. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 

Consiste na dosagem de amitriptilina, que são drogas amplamente usadas como antidepressivos. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE BARBITURATOS 
Consiste em um teste para detecção de barbitúricos, substâncias depressoras do sistema nervoso central. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 

Consiste na dosagem de benzodiazepínicos, grupo de fármacos ansiolíticos. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.

DOSAGEM DE CADMIO 

Consiste na dosagem de cadmio. Útil na avaliação de intoxicação por exposição ao cadmio.
DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 

Consiste na dosagem de carbamazepina, um anticonvulsivante. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA 

Consiste na dosagem de carboxihemoglobina. Útil na avaliação de exposição ao monóxido de carbono e ao diclorometano.

DOSAGEM DE CHUMBO 

Consiste na dosagem de chumbo. Útil na avaliação de intoxicação por exposição ao chumbo.
DOSAGEM DE CICLOSPORINA 

Consiste na dosagem de ciclosporina, droga imunossupressora utilizada por transplantados. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE COBRE 

Consiste na dosagem de cobre. Útil na avaliação de intoxicação por exposição ao cobre, no diagnóstico de doença de wilson e síndrome de menkes.

DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA)  

Consiste na dosagem de digitálicos, medicamentos do grupo dos glicosídeos cardíacos. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.

DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 

Consiste na dosagem de etossuximida, droga utilizada no tratamento de epilepsia e das crises de ausência. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE FENITOINA 

Consiste na dosagem de fenitoína, droga do grupo dos antiepilépticos, utilizada no tratamento e prevenção de convulsões. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE FENOL 

Consiste na dosagem de fenol, principal metabólito do benzeno. Útil na avaliação ocupacional da exposição e intoxicação por ambos.
DOSAGEM DE FORMALDEIDO 

Consiste na dosagem de formaldeído, metanal ou aldeído fórmico. Útil na avaliação de exposição e intoxicação.

DOSAGEM DE LITIO 

Consiste na dosagem de lítio. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE MERCURIO  

Consiste na dosagem de mercúrio. Útil na avaliação de exposição e intoxicação.
DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA  

Consiste na dosagem de metahemoglobina, que é formada pela oxidação do ferro da hemoglobina. Útil na avaliação de exposição e intoxicação a anilina e outros nitrocompostos.
DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA  

Consiste na dosagem de metabolitos da cocaína, drogas estimulantes que são rapidamente metabolizada no corpo.
DOSAGEM DE METOTREXATO  

Consiste na dosagem de metotrexato, um agente neoplásico. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.

DOSAGEM DE QUINIDINA 

Consiste na dosagem de quinidina, droga do grupo dos antiarrítmicos. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.

DOSAGEM DE SALICILATOS  

Consiste na dosagem de salicilatos, ésteres dos ácidos salicílicos.útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE SULFATOS 

Consiste na dosagem de sulfatos, que são compostos iônicos que contêm ânion sulfato. Útil na avaliação de exposição e intoxicação.

DOSAGEM DE TEOFILINA 

Consiste na dosagem de teofilina, droga com função broncodilatadora. Útil na monitorização dos níveis terapêuticos e de toxicidade.
DOSAGEM DE TIOCIANATO  

Consiste na dosagem de tiocianato. Útil para monitorar exposição e intoxicação por compostos cianídricos, inorgânicos e orgânicos.
DOSAGEM DE ZINCO 

Consiste na dosagem de zinco. Útil na avaliação de exposição e intoxicação.

ANTIBIOGRAMA  

ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRACAO INIBITORIA MINIMA  


ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS 


BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNÓSTICA) 

BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 

BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE) 
BACTERIOSCOPIA (GRAM)  


CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO  


CULTURA DO LEITE HUMANO (POS-PASTEURIZAÇÃO) 

CULTURA P/ HERPESVIRUS 

CULTURA PARA BAAR 

CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS 

CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS 

EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 

HEMOCULTURA 

IDENTIFICACAO AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS  

PEQUISA DE PNEUMOCYSTI CARINI 


PESQUISA DE BACILO DIFTERICO 
PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA-HEMOLITICOS DO GRUPO A 
PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY


PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI 
PESQUISA DE LEPTOSPIRAS  
PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM 

PROVA CONFIRMATÓRIA DA PRESENÇA DE MICRO-ORGANISMOS COLIFORMES 
Consiste na confirmação da presença de micro-organismos do grupo coliforme em amostras de leite humano pasteurizado

ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES  


ADENOGRAMA  

CITOLOGIA P/ CLAMIDIA 

CITOLOGIA P/ HERPESVIRUS 

CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO LIQUOR 
CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR  

DETERMINACAO DE FOSFOLIPIDIOS RELACAO LECITINA - ESFINGOMIELINA NO LIQUIDO AMNIOTICO  


DOSAGEM DE CREATININA NO LIQUIDO AMNIOTICO 
DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA NO ESPERMA 
DOSAGEM DE FRUTOSE 

DOSAGEM DE FRUTOSE NO ESPERMA 
DOSAGEM DE GLICOSE NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 
DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES  
ELETROFORESE DE PROTEINAS C/ CONCENTRACAO NO LIQUOR 


ESPECTROFOTOMETRIA NO LIQUIDO AMNIOTICO  
ESPLENOGRAMA 


EXAME DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS 

MIELOGRAMA 

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES ( ELISA ) 
É a pesquisa de anticorpos antiespermatozoides efetuada diretamente no plasma seminal ou indiretamente no soro sanguíneo de homens e mulheres por meio do método elisa. Visa determinar a presença de anticorpos dirigidos contra antígenos de superfície do espermatozoide, cuja expressão está relacionada à infertilidade, uma vez que as análises seminais de rotina poderiam ser insuficientes para diagnosticar a infertilidade masculina, outros fatores, além dos parâmetros analisados num espermograma, devem ser considerados.
DOSAGEM DE FOSFATASE ÁCIDA NO ESPERMA 

PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR 
PESQUISA DE CELULAS ORANGIOFILAS  
PESQUISA DE CRISTAIS C/ LUZ POLARIZADA 

PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS VASECTOMIA) 

PESQUISA DE RAGOCITOS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 
PROVA DE PROGRESSAO ESPERMATICA (CADA) 

PROVA DO LATEX P/ HAEMOPHILLUS INFLUENZAE, STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, NEISSERIA MENINGITIDIS (SOROTIPOS A, B, C) 

PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE 


REACAO DE PANDY 

REACAO DE RIVALTA NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 
TESTE DE CLEMENTS 
TESTE DE GASTROACIDOGRAMA - SECRECAO BASAL POR 60 EM 4 AMOSTRAS  

TESTE DE HOLLANDER NO SUCO GASTRICO 

DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM CULTURA DE LONGA DURACAO (C/ TECNICA DE BANDAS)  

Consiste na análise em amostras biológicas, após cultura de longa duração, interrompida na metáfase, seguida de coloração especifica, para identificação dos cromossomos e de suas diferentes regiões, tendo por base sua morfologia e tamanho e a presença de bandas, que são características de cada par, permitindo a detecção de aberrações numéricas e estruturais, equilibradas ou não equilibradas.
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (C/ TECNICA DE BANDAS) 

Consiste na análise em amostra de medula óssea ou vilosidades coriônicas,bloqueadas na metáfase, seguida de coloração especifica,para identificação dos cromossomos e de suas diferentes regiões, tendo por base sua morfologia e tamanho e a presença de bandas, que são características de cada par, permitindo a detecção de aberrações numéricas e estruturais, equilibradas ou não equilibradas.
DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM SANGUE PERIFERICO (C/ TECNICA DE BANDAS) 

Consiste na análise de sangue periférico, bloqueadas na metáfase, seguida de coloração específica, para identificação dos cromossomos e de suas diferentes regiões, tendo por base sua morfologia e tamanho e a presença de bandas, que são características de cada par, permitindo a detecção de aberrações numéricas e estruturais, equilibradas ou não equilibradas.
QUANTIFICAÇÃO/AMPLIFICAÇÃO DO HER-2 

Consiste da quantificação/amplificação do receptor do fator de crescimento epidérmico humano 2 (HER-2) por técnica molecular em amostra de câncer de mama em estágios I, II, III ou IV clínico ou patológico para confirmação de exame imuno-histoquímico com resultado de 2 cruzes para o HER-2.
DIAGNÓSTICO DE LEUCEMIA CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR TÉCNICA MOLECULAR  

Consiste na aplicação das técnicas de biologia molecular de rt-pcr (reverse transcription polymerase chain reaction) com vistas a demonstrar a presença do cromossomo philadelphia (22Q-) com presença de translocação t (9;22) (Q34; Q11) ou, quando não possível, de hibridização in situ (ISH) para identificação de anormalidades moleculares BCR-ALB, diante de quadro sugestivo de leucemia mieloide crônica (LMC) ou leucemia linfoblástica aguda cromossoma philadelphia positivo (LLA PH+), que inclui a ocorrência de leucocitose persistente (ou trombocitose, ocasionalmente) e outros sinais típicos.pode ser feito alternativamente ao exame de citogenética convencional/cariótipo em medula óssea e sangue periférico.

REAVALIAÇÃO DIAGNÓSTICA DE LEUCEMIA CROMOSSOMA PHILADELPHIA POSITIVO POR TÉCNICA MOLECULAR  

Consiste na aplicação de técnica de biologia molecular de RT-QPCR( quantitative reverse transcription polymerase chain reaction) com vistas a quantificar os níveis de cromossomo philadelphia (22Q-) com presença de translocação T (9;22) (q34; q11) em paciente com diagnóstico previamente estabelecido de leucemia mieloide crônica (LMC) ou leucemia linfoblástica aguda cromossoma philadelphia positivo (LLAPH+), como forma de monitorar a resposta ao tratamento conduzido.
 PESQUISA DE MUTAÇÃO DO GENE DA PROTROMBINA  

Consiste na aplicação de técnicas de biologia molecular de PCR( polymerase chain reaction) com vistas a pesquisar a mutação g20210ano gene da protrombina como forma de rastreamento de trombofilia em gestantes nos seguintes casos: (a) gestantes com história pessoal de tev, com ou sem fator de risco recorrente e sem teste de trombofilia prévio e; (b) gestantes com história prévia de alto risco de trombofilia hereditária em parentes de primeiro grau.
DETECCAO DE VARIANTES DA HEMOGLOBINA (DIAGNOSTICO TARDIO)  

DETECCAO MOLECULAR DE MUTACAO EM HEMOGLOBINOPATIAS (CONFIRMATORIO) 

DETECCAO MOLECULAR EM FIBROSE CISTICA (CONFIRMATORIO)  

DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO) 

DOSAGEM DE FENILALANINA E TSH OU T4  

DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E DETECCAO DA VARIANTE DE HEMOGLOBINA (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO) 


DOSAGEM DE TRIPSINA IMUNORREATIVA (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)  

DOSAGEM DE TSH E T4 LIVRE (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO)  
DOSAGEM DE 17 HIDROXI PROGESTERONA EM PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO) 

Consiste na dosagem de 17 hidroxi progesterona em amostras de sangue seco coletado em papel filtro, preferencialmente entre o 3º e 5º dia de vida. Para o diagnóstico precoce da hiperplasia adrenal congênita. máximo de 1(um) por recem nascido.

DOSAGEM DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM AMOSTRAS DE SANGUE EM PAPEL DE FILTRO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)  

Consiste na análise da atividade da biotina em amostras de sangue seco coletado em papel filtro, preferencialmente entre o 3º e 5º dia de vida. a análise tem como finalidade o diagnóstico precoce da deficiência de biotinidase em recém nascidos (rn). Este procedimento está previsto no programa nacional de triagem neonatal e pode ser realizada uma única vez para cada rn.
DOSAGEM QUANTITATIVA DA ATIVIDADE DA BIOTINIDASE EM AMOSTRAS DE SORO 
Consiste no exame confirmatório da atividade da biotina em amostras de soro para o diagnóstico dfinitivo de deficiência de biotinidase, cuja dosagem qualitativa em papel filtro apresentou resultado alterado. Este procedimento está previsto no programa nacional de triagem neonatal e pode ser realizada máximo de 1(um) por indivíduo.
DETECÇÃO MOLECULAR DE MUTAÇÃO EM HIPERPLASIA ADRENAL CONGÊNITA  

Consiste no exame confirmatório por técnica molecular de pacientes com hiperplasia adrenal congenita realizado em amostras de sangue. Máximo de 1 (um) procedimento por individuo.
DETECÇÃO MOLECULAR DE MUTAÇÃO EM DEFICIÊNCIA DE BIOTINIDASE 

Consiste no exame por técnica molecular, realizados em amostras de sangue, para elucidação diagnóstica dos casos especiais com resultados ezimaticos contraditórios, na investigação de deficiência de biotinidase. Máximo de 1 (um) procediemnto por individuo.
DOSAGEM DE CLORETO NO SUOR 

Consiste de exame do suor para confirmação de fibrose cistica e inclui: a) estimulo da sudorese (iontoforese com pilocarpina em gel) b) coleta da amostra de suor em tubo microbore (tipo serpentina); c) analise da concentração de eletrolitos no suor por condutividade ou de cloretos por coulumetria/titulometria e; d) laudo assinado com resultados quantitativos do procedimento. Este procedimento é realizado em regioes diferentes do corpo, coletando duas amostras distintas, conforme protocolo do ministério da saúde.
PESQUISA DE IGM ANTI-TOXOPLASMA GONDII EM SANGUE SECO (COMPONENTE DO TESTE DO PEZINHO)  

Consiste no exame sorologico para triagem de toxoplasmose congênita em recém-nascidos, em amostras de sangue coletado em papel-filtro no teste do pezinho, máximo de 1 (um) procedimento por recém-nascido.


DETERMINACAO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETARIOS  

Consiste na pesquisa de anticorpos dirigidos a antigenos das plaquetas humanas. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao
DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 

Consiste na determinacao dos antigenos do sistema abo de grupos sanguineos na membrana da hemacia e do anticorpo correspondente no plasma ou soro do individuo em teste. Pode ser realizado pelo metodo em tubo fase solida ou microplaca de acordo com a estrategia de execucao do estabelecimento. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao.
FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH – HR 

Consiste na realizacao do conjunto de testes: ANTI RH (D) + ANTI RH (C) + ANTI RH (E).
IDENTIFICACAO DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES C/ PAINEL DE HEMACIAS  

Consiste em metodo que utiliza o teste indireto da antiglobulina humana fazendo reagir o soro ou plasma em teste contra um painel de hemacias com fenotipo conhecido em busca da especifidade do(s) anticorpo(s) de um paciente que tenha sido sensibilizado em geral por transfusao ou gestacao anterior. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a execucao do mesmo
PESQUISA DE ANTICORPOS IRREGULARES PELO METODO DA ELUICAO 
Consiste na eluicao de anticorpos irregulares em amostras de sangue de pacientes que apresentem anticorpos irregulares (precedido de absorcao do anti corpo em hemacias selecionadas) ou que apresentem teste direto da antiglobulina positivo. A consiste em metodo que utiliza o teste indireto da antiglobulina humana fazendo reagir o soro ou plasma em teste contra um painel de hemacias com fenotipo conhecido em busca da especifidade do(s) anticorpo(s) de um paciente que tenha sido sensibilizado em geral por transfusao ou gestacao anterior. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a execucao do mesmoindicacao e confirmar a especificidade do anticorpo desenvolvido devido a exposicao e sensibilizacao a antigenos de grupos sanguineos. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao
PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES 37OC 

Consiste na pesquisa a 37 graus (calor) de anticorpos sericos irregulares diferentes de anti A e anti B em pacientes, fazendo reagir o soro ou plasma em teste contra um conjunto de no minimo duas hemacias, com fenotipo conhecido, em busca de anticorpo(s) de um paciente que tenha sido sensibilizado em geral por transfusao ou gestacao anterior. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao
PESQUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES A FRIO 

Consiste na pesquisa a frio (4 a 18 graus) de anticorpos sericos irregulares diferentes de anti A e anti B em pacientes fazendo reagir o soro ou plasma em teste contra um conjunto de no minimo duas hemacias com fenotipo conhecido em busca de anticorpo(s) de um paciente que tenha sido sensibilizado em geral por transfusao ou gestacao anterior ou mesmo naturalmente. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao.
PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 

Consiste na determinacao de sitios antigenicos na membrana da hemacia para o antigeno d do sistema rh de grupos sanguineos em pacientes. Pode ser utilizado metodo em tubo fase solida ou microplaca de acordo com a estrategia tecnica do estabelecimento. Contempla a definicao da caracteristica d fraco quando o teste inicialmente for encontrado como rh negativo. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execucao.

TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 

Consiste na pesquisa a de anticorpos sericos irregulares diferentes de anti a e anti b em pacientes incluindo uma etapa com a utilizacao de reagente contendo antiglobulina humana poli ou mono especifico. A indicacao e detectar in vitro a exposicao e sensibilizacao a antigenos de grupos sanguineos que tenha ocorrido por transfusao anterior ou gestacao e tambem a investigacao de suspeita de reacoes transfusionais. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execução.
TITULACAO DE ANTICORPOS ANTI A E/OU ANTI B 

Consiste na pesquisa e titulacao de anticorpos anti a e anti b de classe igm e igg principalmente. O procedimento esta em geral indicado para avaliacao da aloimunizacao materna a antigenos do sistema abo de grupos sanguineos. O valor do procedimento inclui os insumos necessarios a sua execução.
EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA  

Consiste na analise microscópica de material coletado do colo do útero. Indicado para todas as mulheres com vida sexual ativa para diagnóstico, das lesões pre- neoplásicas e câncer do colo do útero.
EXAME CITOPATOLOGICO HORMONAL SERIADO (MINIMO 3 COLETAS)
Deve ser realizado sequencialmente durante os dias 7º, 14º, 21º e 28º dias do ciclo menstrual.
EXAME DE CITOLOGIA (EXCETO CERVICO-VAGINAL E DE MAMA)
Consiste no exame citopatológico de esfregacos, fixados e corados, provenientes da aspiração de líquidos biológicos, ou tecidos raspados, lavados, imprint e cell block.
EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA

Consiste no exame citopatologico de material de descarga papilar ou obtido por puncao de nodulo mamario, esta realizada por aspiracao atraves de seringa acoplada a agulha fina.
CONTROLE DE QUALIDADE DO EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO VAGINAL 

Consiste na revisão de lâminas por laboratório diferente daquele que realizou o exame citopatológico de rotina para detectar as diferenças de interpretação dos critérios citomorfológicos e reduzir o percentual dos casos falso - negativos ,falso positivos e insastifatórios para rastreio das lesões pré neoplásicas e cãncer de colo de útero.
EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO VAGINAL/MICROFLORA-RASTREAMENTO 

Consiste na análise microscópica de material coletado do colo do utero.indicado para mulheres com idade entre 25 a 64 anos e vida sexual ativa para o rastreio das lesões pré-neoplásicas e câncer de colo do útero.
DETERMINAÇÃO DE RECEPTORES TUMORAIS HORMONAIS 

Consiste no exame de especimen tumoral mamario ou de endometrio para a determinacao da ausencia ou presenca de receptores tumorais hormonais para estrogenios e progesterona, essenciais para a indicacao da hormonioterapia do carcinoma de mama ou de endometrio. Maximo de 02 (dois) exames por paciente.
EXAME ANATOMO-PATOLÓGICO DO COLO UTERINO - PECA CIRÚRGICA 

Consiste no exame macro e microscopico de peca de resseccao parcial ou total do utero, com ou sem esvasiamento linfatico, para diagnostico definitivo e estadiamento cirurgico do cancer do colo uterino o resultado do exame patológico pode, em uma minoria de casos, não ser de malignidade.

EXAME ANATOMO-PATOLÓGICO PARA CONGELAMENTO / PARAFINA POR PEÇA CIRURGICA OU POR BIOPSIA (EXCETO COLO UTERINO E MAMA)

Consiste no exame macro e microscópico de material obtido por punção por agulha grossa, por biopsia ou por procedimento cirúrgico para diagnóstico definitivo ou tratamento. No caso de material obtido por biopsia endoscópica do aparelho digestivo, devem ser coletados fragmentos por região anatômica do órgão analisado, assim como deve constar do laudo estas regiões. Nos casos de biópsia de próstata deve corresponder a análise de fragmentos coletados de cada sextante com o mínimo de oito.
IMUNOHISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS (POR MARCADOR) 

Consiste na utilizacao de anticorpos monoclonais (marcadores) para determinar a origem tecidual e o diagnostico definitivo de neoplasias malignas inespecificadas ao exame histopatologico. Maximo de 06 marcadores por paciente.não se aplica a receptores hormonais tumorais.
NECROPSIA 

Exame técnico científico de um cadáver com a finalidade de apurar a causa da morte (causa mortis) realizada em servico de verificacao de óbito.

EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA – BIOPSIA 

Consiste no exame macro e microscopio de material obtido por puncao de mama por agulha grossa ou por biopsia/exerese cirurgica, para diagnostico definitivo de modulo mamario. O resultado do exame patológico pode, em uma minoria de casos, não ser de malignidade.
EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA - PECA CIRÚRGICA 

Consiste no exame macro e microscopio de peca de resseccao parcial ou total de mama, com ou sem esvasiamento axilar, para diagnostico definitivo e estadiamento cirurgico de cancer. O resultado do exame patológico pode, em uma minoria de casos, não ser de malignidade.

EXAME ANATOMO-PATOLOGICO DO COLO UTERINO – BIOPSIA 

Consiste no exame macro e microscópico de material obtido por biopsia do colo uterino, inclusive pólipo endocervical. O resultado do exame pode, em uma minoria de casos, não ser de malignidade.
19 DOS SISTEMAS DE GESTÃO E INFORMAÇÃO
A credenciada deverá:

19.1 Preencher e entregar no DECAU mensalmente, a proposta de ficha atualizada de Programação Físico-Orçamentária (FPO) – Anexo 9;

19.2 Registrar, mensalmente, os dados de produção no Sistema de Informações Ambulatoriais – SIA/SUS, atualizando, com a mesma periodicidade, o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (SCNES) ou outro sistema de informações que venham a ser implementado no âmbito do SUS, até o 10º dia corrido do mês subsequente a prestação do serviço.
19.3 Informar, com 45 (quarenta e cinco) dias de antecedência, a oferta de procedimentos e exames nos sistema de informações que subsidiam a regulação do acesso ou outro sistema de informação que venha a ser implementado.

20 DO PAGAMENTO AO PRESTADOR
20.1 O pagamento se fará de acordo com a produção efetivamente prestada e comprovada.
20.2 A comprovação da realização dos procedimentos se dará pela assinatura do paciente nas fichas de presença, bem como pelas anotações médicas e de enfermagem. A não assinatura do documento pelo paciente sempre antes do início do procedimento ou seu responsável/acompanhante poderá implicar o não pagamento do procedimento cobrado. Tais           fichas deverão ficar à disposição dos Gestores Municipais, bem como da Auditoria do DENASUS.
20.3 Os pagamentos aos prestadores estarão vinculados aos repasses de competência do Ministério da Saúde, o que não implica no não pagamento aos prestadores caso o Ministério da Saúde não faça o repasse da verba.
20.4 A contratada apresentará mensalmente à contratante as faturas e os documentos referentes aos serviços efetivamente prestados, obedecendo aos procedimentos e aos prazos estabelecidos pela FMS e pelo Ministério da Saúde.
20.5 A contratada emitirá a nota fiscal que deverá vir acompanhada dos encargos (INSS, ISS, FGTS) devidamente pagos na competência do faturamento, devendo ser fornecida em papel ou meio digital, para o e-mail dca.pagamentos.fmsniteroi@gmail.com, após a apuração pelo sistema SIA/SUS dos valores dos serviços prestados, onde o(s) servidor (es) designado(s) para fiscalização do Contrato possa(m) realizar sua verificação e, não havendo problemas, o aceite;

20.6 Caso os dados da nota estejam incorretos, a contratante comunicará à contratada e esta emitirá nova nota, escoimada daquelas incorreções, abrindo-se, então, novo prazo para pagamento.
20.7 O pagamento pelos serviços prestados apenas será feito após o devido ateste das notas fiscais.
20.8 As faturas rejeitadas pelo SIA/SUS ou, eventualmente, pela FMS serão devolvidas à contratada para as correções cabíveis, devendo ser reapresentadas no próximo faturamento e, sendo o prazo máximo de até 03 (três) competências para a representação.
20.9 Findo este prazo sem que haja regularização por parte da contratada ou apresentação de defesa aceita pela contratante, a contratada está sujeita ao não recebimento pela prestação do serviço, sem prejuízo das demais sanções previstas neste Edital.
20.10 A CONTRATANTE responderá pelos encargos financeiros assumidos além do limite dos recursos que lhe são destinados, desde que regulados pela FMS, ficando o Ministério da Saúde exonerado do pagamento de eventual excesso.
21 DO PROCESSAMENTO DO FATURAMENTO
21.1 A produção ambulatorial da contratada deverá ser encaminhada eletronicamente, via e-mail (dca.ambulatorial.fmsniteroi@gmail.com com cópia para dca.faturamento.fmsniteroi@gmail.com), à FMS, até o dia 10 de cada mês posterior ao da prestação dos serviços, para processamento do faturamento. Caso o décimo dia do mês recaia em dia em que não houver expediente na FMS, prorroga-se o prazo para o primeiro              dia útil subsequente.
21.2 A contratada deverá entregar a nota fiscal emitida em 01(uma) via e os comprovantes de pagamento dos encargos incidentes sobre a prestação dos serviços (INSS, FGTS e ISS), até 5 (cinco) dias após a divulgação do valor apurado do faturamento – na pagina eletrônica do DECAU (http://fmsdecau.brinkster.net) e/ou envio de e-mail do setor de pagamento do DECAU, a fim de compor o processo de pagamento aberto para o exercício financeiro vigente. 

21.3 A nota fiscal deverá ser entregue no Departamento de Controle Avaliação e Auditoria - DECAU sito à Avenida Amaral Peixoto, 169 ,8º andar Centro Niterói/RJ ou enviada digitalmente para o e-mail dca.pagamentos.fmsniteroi@gmail.com, constando as informações enviadas pelo setor de pagamento, para compor a descrição do serviço prestado;
21.4 O(s) servidor (es) designado(s) fará (ao) o recebimento provisório, em conformidade com o inciso I do art. 73 da Lei 8.666/93, verificando a especificação e a qualidade do serviço, de conformidade com o exigido neste Edital.

21.5 Em caso de conformidade, fará (ao) o recebimento definitivo no prazo máximo de 02(dois) dias úteis após o recebimento provisório, atestando a efetiva execução dos serviços no verso da nota fiscal e a encaminhará ao Departamento Financeiro (DEFIN), para fins de pagamento.

21.6 O aceite dos serviços prestados por força desta contratação será feito mediante ateste das notas fiscais, correspondendo tão somente aos serviços efetivamente utilizados.

21.7 O atraso no envio dos documentos acima mencionados poderá acarretar atraso no pagamento não imputável à FMS, não incidindo, portanto, sobre o valor do débito principal qualquer acréscimo ou multa.
21.8 A contratante, após a conferência dos documentos apresentados, efetuará o pagamento do valor apurado, depositando-o obrigatoriamente, através de crédito em conta corrente bancária da contratada, cujo número e agência deverão ser informados à Fundação Municipal de Saúde de Niterói/RJ, até a assinatura do Contrato.
21.9 Ocorrendo erro ou falta de processamento das contas por culpa da contratante, esta garantirá à contratada o pagamento, no prazo avençado do contrato, do valor correspondente ao mês imediatamente anterior, acertando eventuais diferenças no pagamento seguinte, ficando, contudo, exonerada do pagamento de multa ou de quaisquer outras sanções e encargos financeiros.
21.10 As contas rejeitadas ou glosadas quanto ao mérito serão objeto de análise pelo Departamento de Controle, Avaliação e Auditoria, a qualquer tempo.
21.11 Nenhum pagamento será efetuado a contratada enquanto pendente de liquidação qualquer obrigação financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimplência.
21.12 Em hipótese alguma serão pagos serviços não realizados.
21.13 Após o encerramento do contrato, os serviços realizados decorrentes desta contratação deverão ser cobrados em prazo máximo de 03(três) competências.
22 DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE São obrigações da FMS:
22.1 Realizar os pagamentos devidos à contratada, nas condições estabelecidas no Edital, seus anexos e no contrato.
22.2 Atestar as notas fiscais;
22.3 Processar o faturamento no Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS);
22.4 Apresentar
relatórios
mensais
das
glosas
técnicas
e
administrativas
dos procedimentos, com o respectivo desconto na produção apresentada;
22.5 Realizar, a qualquer tempo, visitas técnicas, dentro de suas programações de rotina ou extraordinárias utilizando metodologia usual ou específica, e por outros componentes;
22.6 Analisar os relatórios e atividades elaborados pela contratada, que demonstrem o atendimento ao objeto;
22.7 Prestar as informações e esclarecimentos que venham a ser formalmente solicitados pela contratada, fornecer documentos e demais elementos que possuir pertinentes à execução do contrato, exceto aqueles protegidos pelo dever de sigilo;
22.8 Supervisionar e fiscalizar as ações e os serviços executados pelos prestadores contratados, de forma permanente, por meio da adoção de instrumentos de controle e avaliação dos serviços contratados, além daqueles já previstos no âmbito do SNA, documentando as ocorrências que porventura ocorrerem, visando a garantir o acesso da população a serviços de saúde de qualidade;
22.9 Aplicar as penalidades legais e contratuais, em caso de inexecução total ou parcial do contrato, observado o devido processo legal.
23 DAS OBRIGAÇOES DA CONTRATADA
São obrigações da contratada:
A credenciada, além de obedecer às disposições legais descritas no Edital e seus anexos, deverá obedecer também as seguintes disposições:
23.1 Prestar atendimento especializado em serviços de média complexidade de laboratório de análises clínicas e anatomia patológica e citologia, com atendimento ambulatorial e clínico da sua evolução;

23.2 Informar imediatamente à CONTRATANTE eventual mudança temporária ou permanente, de endereço do estabelecimento de prestação do serviço, hipótese na qual a CONTRATANTE poderá rever as condições do contrato ou rescindi-lo;

23.3 Informar imediatamente à CONTRATANTE as eventuais alterações, temporárias ou permanentes, da capacidade instalada que possam vir a comprometer a oferta de serviços disponibilizados ao SUS;  
23.4 Comunicar eventual alteração de seus atos constitutivos ou da composição de seu quadro social, enviando à FMS, no prazo de 60(sessenta) dias, contados da data de registro da alteração, todos os documentos pertinentes a essa alteração;

23.5 Informar imediatamente qualquer mudança, temporária ou permanente, do Responsável Técnico e/ou de seu substituto;

23.6 Promover a qualificação de suas equipes profissionais;

23.7 Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal, igualitário e gratuito, mantendo sempre a qualidade na prestação de serviços;

23.8 Prestar assistência integral e humanizada aos pacientes encaminhados pela Fundação Municipal de Saúde de Niterói/RJ;

23.9 Realizar procedimentos e rotinas técnicas atualizadas com base nas melhores evidências científicas disponíveis;

23.10 Incentivar a adesão ao tratamento;

23.11 Esclarecer aos pacientes e/ou responsáveis legais sobre seus direitos e sobre demais informações relevantes pertinentes aos serviços oferecidos;

23.12 Respeitar a decisão do paciente e/ou responsáveis legais, ao consentir ou recusar prestação de serviços de saúde, salvo em casos de iminente perigo de vida ou obrigação legal;

23.13  Informar ao usuário do SUS e à FMS, prévia e expressamente, quando um

procedimento proposto for experimental ou fizer parte de pesquisa. O usuário do SUS decidirá de forma livre e esclarecida sobre a sua participação;

23.14  Registrar no prontuário todas as informações referentes à assistência prestada ao paciente e à sua evolução clínica e anexar o e-mail de autorização de exames laboratoriais;
23.15 Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e informações dos pacientes;

23.16 Manter em pleno funcionamento um Programa de Controle e Prevenção de Infecção e Eventos Adversos (PCPIEA)

23.17 Apresentar, por escrito, aos pacientes ou a seus responsáveis legais, as razões técnicas alegadas quando da decisão de não realização de qualquer ato profissional previsto neste Edital e seus anexos;

23.18 Obrigar-se a entregar ao usuário ou ao seu responsável, no ato da saída do estabelecimento ou sempre que solicitado, documento comprobatório, informando que a assistência foi prestada pelo SUS, sem custos adicionais para o paciente. O cabeçalho do documento deverá conter o seguinte esclarecimento: “Esta conta deverá ser paga com recursos públicos provenientes de seus impostos e contribuições sociais, sendo expressamente vedada a cobrança, diretamente do usuário, de qualquer valor, a qualquer título.”, com os seguintes dados:

a. Nome da Contratada;

b. Nome do paciente;

c. Localidade;

d. Nome e valor do procedimento realizado;

23.19 Manter suas condições de habilitação durante todo o período contratual;

23.20 Estabelecer normas e rotinas institucionalizadas para todos os serviços prestados;

23.21 Participar de programas, pesquisas e ações estratégicas propostas pelo Ministério da  Saúde e a Fundação Municipal de Saúde de Niterói;

23.22 Enviar ao DECAU da FMS Laudo Técnico de inspeção da ANVISA, sempre que houver nova fiscalização;

23.23 Submeter-se a avaliações sistemáticas de acordo com o Programa Nacional de Avaliação de Serviços de Saúde – PNASS, estabelecido pela Portaria GM/MS nº 382, de 10 de março de 2005 (ou outra que vier substituí-la)  

23.24 Submeter-se à regulação instituída pelo Gestor;

23.25 Obrigar-se a apresentar, sempre que lhe for solicitado, relatórios de atividades que   demonstrem o atendimento do objeto;

23.26 Garantir aos Conselhos de Saúde, no exercício de seu poder de fiscalização, o acesso   aos serviços contratados;

23.27 Cumprir as diretrizes da Política Nacional de Humanização (PNH);

23.28 Possuir um Plano de Gerenciamento de Resíduos de Serviços de Saúde (PGRSS);

23.29 Submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA), no âmbito do SUS, apresentando toda documentação necessária, sempre que solicitado;

23.30 Ter contrato de manutenção para todos os equipamentos destinados aos pacientes, visando à manutenção preventiva e ao reparo dos equipamentos que porventura venham a apresentar defeito técnico, identificando/substituindo peças danificadas e/ou em condições precárias de uso que possam prejudicar o adequado funcionamento do equipamento;

23.31 Efetuar aferição/calibração de parâmetros mensuráveis que comprovem a acurácia do equipamento dentro da periodicidade recomendada pelo fabricante ou anualmente, valendo o que for menor. Deve estar incluído, entre outros, testes de controle de qualidade.

23.32 Orientar e treinar os profissionais quanto aos cuidados, procedimentos e protocolos de limpeza, notadamente para os equipamentos, para otimizar o seu uso e ampliar sua vida útil;

23.33 Buscar desenvolver metodologia de garantia de qualidade e segurança na assistência a saúde visando à redução de eventos indesejados nos usuários do SUS;

23.34 Disponibilizar cópia dos exames aos pacientes;

23.35 Fornecer todos os materiais de consumo específicos, tais como: materiais de administração, de enfermagem, medicamentos, descartáveis e impressos para a prestação dos serviços;

23.36 Rever os resultados de todos os exames, por médico com título de Especialista na área de serviços de média complexidade de laboratório de análises clínicas e anatomia patológica e citologia.  
23.37 Adequar os impressos utilizados, como: receituários, requisição de exames e formulários de encaminhamento para procedimentos cirúrgicos, de acordo com as normas do Ministério da Saúde e de acordo com a nomenclatura definida na Tabela SUS, para que todos os procedimentos requeridos pelo especialista sejam devidamente agendados e o acesso garantido.

23.38 Manter sempre atualizado o prontuário médico dos pacientes, sendo indispensável ao serviço possui prontuário único para cada paciente, que inclua todos os tipos de atendimento a eles referentes ambulatorial e internação - de rotina e de urgência, e em que estabelecimento (s) de referência eles foram prestados, contendo as informações completas do quadro clinico e sua evolução, todas devidamente escritas, de forma clara e precisa, datadas e assinadas pelo profissional responsável pelo serviço, e o arquivo médico. Os prontuários deverão estar devidamente ordenados e com as informações indispensáveis e mínimas referentes à evolução clínica e a assistência ao paciente:

 23.39 Cumprir a Resolução nº 1821/07 do Conselho Federal de Medicina no que concerne a digitalização e uso dos sistemas informatizados para a guarda e manuseio dos prontuários dos pacientes.

23.40 Manter sempre atualizado o prontuário médico dos pacientes e o arquivo médico, pelo prazo mínimo de 20 (vinte) anos, nos termos da Resolução nº 1.821/07 do Conselho Federal de Medicina, ressalvados os prazos previstos em lei. É indispensável ao serviço possuir prontuário único para cada paciente, que inclua todos os tipos de atendimento a ele referente.

Não utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentação, sem autorização da Comissão de Ética em Pesquisa, devidamente registrada no Ministério da    Saúde;
24 AS OBRIGAÇÕES RELACIONADAS A DOENÇAS DE NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA

24.1  Em função das responsabilidades específicas de órgãos da saúde pública na vigilância epidemiológica e do papel de exames laboratoriais para o exercício dessa função, a CONTRATADA deverá guardar trâmites rigorosos de notificação para exames vinculados ao diagnóstico de doenças de notificação compulsória, listadas na Portaria M.S. nº 204/2016 e suas eventuais atualizações ou complementações pelos órgãos estadual e municipal.

24.2 A CONTRATADA deverá responsabilizar-se pelo envio das notificações, na forma e periodicidade definidas pela CONTRATANTE, para: a Unidade de Saúde de origem do pedido de exames e a Coordenação de Vigilância em Saúde da FMS, de acordo com os critérios de notificação compulsória e tramitação indicados na Portaria MS nº 204/ 2016 e suas eventuais atualizações ou complementações pelos órgãos estadual e municipal.
24.3 Para as Unidades de Saúde da FMS, geradoras das solicitações dos exames, deverão ser encaminhados todos os resultados dos exames realizados referentes às Doenças de Notificação Compulsória, para cada paciente.
24.4 A Coordenação de Vigilância em Saúde da FMS, deverá ter acesso permanente ao banco de dados com os resultados laboratoriais dos pacientes cujas doenças são objeto da portaria MS nº 204/2016 e suas eventuais atualizações ou complementações pelos órgãos estadual e municipal. Este acesso será viabilizado tanto por forma direta ao sistema de gerenciamento laboratorial, quanto por meio eletrônico, mediante encaminhamento de relatórios gerenciais como planilhas editáveis em formato definido pela CONTRATANTE.
24.5 As planilhas deverão conter uma lista nominal dos pacientes, com os respectivos resultados dos exames realizados e todos os outros dados que a Coordenação de Vigilância em Saúde julgar necessários, relacionados a doenças de notificação compulsória listadas na portaria MS nº 204/2016 e suas atualizações ou complementações pelos órgãos estadual e municipal, independentemente do resultado ser positivo ou negativo, reagente ou não reagente ou de valores encontrados.
24.6 Os dados mínimos a serem contemplados nessas informações são, nesta ordem: unidade de saúde do atendimento, agravo ou doença suspeita, data da coleta, nome, idade, data de nascimento, sexo, gestação, endereço, telefone, exame solicitado, resultado do exame, tipo de material e profissional solicitante. Nos casos indicados pela Coordenação de Vigilância em Saúde deverão ser incluídos também os parâmetros dos testes utilizados e o lote do reagente. 

24.7 A periodicidade das informações acessadas e enviadas será diária, para o caso das doenças de notificação imediata, e semanal para as demais, conforme Portaria MS nº 204/2016 e suas eventuais atualizações ou complementações pelos órgãos estadual e municipal.

25 DA RESPONSABILIDADE DA CONTRATADA
25.1 Responsabilizar-se pela cobrança indevida, feita a paciente ou a seu responsável legal, por profissional empregado ou preposto, em razão da execução do objeto deste Edital.
25.2 Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente à contratante, aos pacientes ou a terceiros, quando da execução dos serviços. Essa responsabilidade da contratada não é excluída ou reduzida pela presença da fiscalização ou pelo acompanhamento da execução do       contrato pela contratante.
25.3 Responsabilizar-se pela contratação de pessoal para a execução dos serviços necessários à execução do objeto deste Edital, responsabilizando-se, ainda, por todos os encargos e obrigações civis, comerciais, trabalhistas e fiscais ou quaisquer outras advindas das contratações, previstas na legislação em vigor.
25.4 A CONTRATADA será obrigada a reapresentar a Certidão Conjunta Negativa de Débitos relativos a Tributos Federais e à Dívida Ativa da União, ou Certidão Conjunta Positiva com efeito negativo, expedida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), que abrange, inclusive, as contribuições sociais previstas nas alíneas a a d, do parágrafo único, do art. 11, da Lei nº 8.212, de 1991, da comprovação de regularidade fiscal em relação aos tributos incidentes sobre a atividade objeto deste contrato e do Certificado de Regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Serviço (FGTS), assim como a Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), sempre que expirados os respectivos prazos de validade.  
26 DA GRATUIDADE DOS SERVIÇOS PRESTADOS A POPULAÇÃO
26.1 Os serviços prestados pela Credenciada à população, em decorrência da execução do objeto deste Edital, serão totalmente gratuitos, sendo-lhe vedado exigir qualquer tipo de contraprestação, ajuda, auxílio ou colaboração.
26.2 A Credenciada deverá afixar aviso, em local visível, em todas as entradas de público externo ou salas de atendimento aos pacientes, de sua condição de entidade integrante do SUS e da gratuidade dos serviços prestados nessa condição.

27 DO CONTROLE, AVALIAÇÃO, VISTORIA E FISCALIZAÇÃO DO OBJETO
27.1 A execução dos serviços contratados será objeto de acompanhamento, controle e avaliação pelo departamento competente.
27.2 A execução dos serviços contratados será objeto de fiscalização por servidor (es) designado(s) pelo Presidente da Fundação Municipal de Saúde de Niterói.
27.3 O fiscal designado pela Contratante deverá ter a experiência necessária para o acompanhamento e controle da execução dos serviços e do contrato.

27.4 O acompanhamento e a fiscalização da execução do contrato consistem na verificação da conformidade da prestação dos serviços e da alocação dos recursos necessários, de forma a assegurar o perfeito cumprimento do ajuste, devendo ser exercidos por um ou mais representantes da Contratante, especialmente designados, na forma dos artigos 67 e 73 da Lei nº 8.666, de 1993, e o  Decreto nº 9.507/2018.
27.5 A verificação da adequação da prestação do serviço deverá ser realizada com base nos critérios previstos no Termo de Referência.

27.6 O fiscal ou gestor do contrato, ao verificar que houve subdimensionamento da produtividade pactuada, sem perda da qualidade na execução do serviço, deverá comunicar à autoridade responsável para que esta promova a adequação contratual à produtividade efetivamente realizada, respeitando-se os limites de alteração dos valores contratuais previstos no § 1º do artigo 65 da Lei nº 8.666, de 1993.

27.7 A conformidade do material a ser utilizado na execução dos serviços 
deverá ser verificada juntamente com o documento da Contratada que contenha a relação detalhada dos mesmos, de acordo com o estabelecido neste Edital e na proposta, informando as respectivas quantidades e especificações técnicas, tais como: marca, qualidade e forma de uso.

27.8 O fiscal designado pela Contratante deverá promover o registro das ocorrências verificadas, adotando as providências necessárias ao fiel cumprimento das cláusulas contratuais, conforme o disposto nos §§ 1º e 2º do art. 67 da Lei nº 8.666, de 1993

27.9 A fiscalização de que trata esta cláusula não exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeições técnicas, vícios redibitórios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior e, na ocorrência desta, não implica em corresponsabilidade da Contratante ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o art. 70 da Lei nº 8.666, de 1993.
27.10 Para execução da fiscalização, a contratada se submeterá a todas as condições, métodos e processos de inspeção, verificação e controle, obrigando-se a fornecer todos os dados, elementos, explicações, esclarecimentos e comunicações necessárias.
27.11 O descumprimento total ou parcial das demais obrigações e responsabilidades assumidas pela Contratada ensejará a aplicação de sanções administrativas, previstas neste Termo de Referência e na legislação vigente, podendo culminar em rescisão contratual, conforme disposto nos artigos 77 e 80 da Lei nº 8.666, de 1993.

27.12 Qualquer alteração que importe em diminuição da capacidade operativa da Credenciada poderá ensejar a não prorrogação do contrato ou a revisão das condições estipuladas.
27.13 A(s) Credenciada(s) facilitará(ão) o acompanhamento e a fiscalização permanentes dos serviços, prestará(ão) todos os esclarecimentos e entregará(ão) todos os documentos que lhe(s) forem solicitados.
27.14 O(s) servidor(es) designado(s) pela fiscalização, sob pena de responsabilidade administrativa, anotará em registro próprio as ocorrências relativas à execução do contrato, determinando o que for necessário à regularização das faltas ou defeitos observados. No que exceder à sua competência, comunicará o fato à autoridade superior, em 10 (dez) dias, para constatação e providencias cabíveis.
28 DO DESCREDENCIAMENTO
28.1 O descumprimento de quaisquer das normas e condições previstas na legislação aplicável, neste Edital e seus anexos, poderá ensejar o descredenciamento da contratada e a consequente rescisão do contrato.
28.2 A inabilitação ou descredenciamento poderá ocorrer em qualquer fase do Credenciamento, inclusive durante a vigência do contrato, caso o(s) servidor (es) designado(s) para fiscalização do objeto do contrato tome(m) conhecimento de fatos supervenientes que desabonem a idoneidade da proponente, que comprovem a falsidade das    informações prestadas ou quaisquer outros que contrariem as disposições contidas neste Edital ou na legislação aplicável.
28.3 As Credenciadas não terão qualquer direito a indenização em decorrência do descredenciamento, garantindo-se o pagamento dos serviços prestados até a data do ato.
28.4 No caso de descredenciamento fica assegurado o contraditório e a ampla defesa.
28.5 A contratada poderá requerer seu descredenciamento, por meio de documento formal endereçado ao Departamento de Controle, Avaliação e Auditoria da Fundação Municipal de Saúde de Niterói/RJ, com antecedência mínima de 60(sessenta) dias.
29 DAS PENALIDADES APLICÁVEIS
29.1 A inexecução dos serviços, total ou parcial, a execução imperfeita, a mora na execução ou qualquer inadimplemento ou infração contratual, sujeitará o contatado, sem prejuízo da responsabilidade civil ou criminal que couber, às seguintes penalidades, que deverá (ão) ser graduada (s) de acordo com a gravidade da infração:
a) advertência;  

b) multa administrativa;   

c) suspensão temporária da participação em licitação e impedimento de contratar com a Administração Pública;  

d) declaração de inidoneidade para licitar e contratar com a Administração Pública. 
29.2 Quando a penalidade envolver prazo ou valor, a natureza e a gravidade da falta cometida também deverão ser considerados para a sua fixação.

29.3 A imposição das penalidades é de competência exclusiva do órgão licitante, devendo ser aplicada pela autoridade competente, na forma abaixo descrita:  

a) a advertência e a multa, previstas nas alíneas a e b, do subitem 29.1, serão impostas pelo Ordenador de Despesa.  

b) a suspensão temporária da participação em licitação e impedimento de contratar com a Administração Pública, prevista na alínea c, do subitem 29.1, será imposta pelo próprio pelo Ordenador de Despesa, devendo, ser submetida à apreciação do próprio Secretário Municipal da pasta a que a Entidade se encontra vinculada.   

c) a aplicação da sanção prevista na alínea d, do subitem 29.1, é de competência exclusiva do Secretário Municipal da pasta a que a Entidade se encontra vinculada. 

 29.4 A multa administrativa, prevista na alínea b, do subitem 29.1:   

a) corresponderá ao valor de até 5% (cinco por cento) sobre o valor do Contrato, aplicada de acordo com a gravidade da infração e proporcionalmente às parcelas não executadas;  

b) poderá ser aplicada cumulativamente a qualquer outra;   

c) não tem caráter compensatório e seu pagamento não exime a responsabilidade por perdas e danos das infrações cometidas;   

d) deverá ser graduada conforme a gravidade da infração;  

e) nas reincidências específicas, deverá corresponder ao dobro do valor da que tiver sido inicialmente imposta, observando-se sempre o limite de 20% (vinte por cento) do valor do contrato ou do empenho.   
29.5 Dentre outras hipóteses a pena de advertência será aplicada a contratada quando não apresentada a documentação exigida no item 25 – DA RESPONSABILIDADE, subitem 25.4, deste edital, no prazo de 10 (dez) dias da sua exigência, o que configura mora. 

29.6 A suspensão temporária da participação em licitação e impedimento de contratar com a Administração Pública, prevista na alínea c, do Subitem 29.1: 

a) não poderá ser aplicada em prazo superior a 2 (dois) anos;  

b) sem prejuízo de outras hipóteses, deverá ser aplicada quando o adjudicatário faltoso, sancionado com multa, não realizar o depósito do respectivo valor, no prazo devido;   

c) será aplicada, pelo prazo de 1 (um) ano, conjuntamente à rescisão contratual, no caso de descumprimento total ou parcial do objeto, configurando inadimplemento.  

29.7 A declaração de inidoneidade para licitar e contratar com a Administração Pública, prevista na alínea d, do subitem 29.1, perdurará pelo tempo em que os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria autoridade que aplicou a penalidade, que será concedida sempre que o contratado ressarcir a Administração Pública pelos prejuízos causados. 

29.8 A reabilitação referida pelo subitem 29.7 poderá ser requerida após 2 (dois) anos de sua aplicação.  

29.9 O atraso injustificado no cumprimento das obrigações contratuais sujeitará a CONTRATADA à multa de mora de 1% (um por cento) por dia útil que exceder o prazo estipulado, a incidir sobre o valor do contrato, da nota de empenho ou do saldo não atendido, respeitado o limite do art. 412 do Código Civil, sem prejuízo da possibilidade de rescisão unilateral do contrato pelo CONTRATANTE ou da aplicação das sanções administrativas. 

29.10 Se o valor das multas previstas na alínea b, do subitem 29.1, e no subitem 29.5, aplicadas cumulativamente ou de forma independente, forem superiores ao valor da garantia prestada, além da perda desta, responderá o infrator pela sua diferença, que será descontada dos pagamentos eventualmente devidos pela Administração ou cobrada judicialmente.   

29.11 A aplicação de sanção não exclui a possibilidade de rescisão administrativa do Contrato, garantido o contraditório e a defesa prévia. 

29.12 A aplicação de qualquer sanção será antecedida de intimação do interessado que indicará a infração cometida, os fatos e os fundamentos legais pertinentes para a aplicação da penalidade, assim como a penalidade que se pretende imputar e o respectivo prazo e/ou valor, se for o caso. 

29.13 Ao interessado será garantido o contraditório e a defesa prévia. 

29.14 A intimação do interessado deverá indicar o prazo e o local para a apresentação da defesa. 

29.15 A defesa prévia do interessado será exercida no prazo de 5 (cinco) dias úteis, no caso de aplicação das penalidades previstas nas alíneas a, b e c, do subitem 29.1, e no prazo de 10 (dez) dias, no caso da alínea d. 

29.16 Será emitida decisão conclusiva sobre a aplicação ou não da sanção, pela autoridade competente, devendo ser apresentada a devida motivação, com a demonstração dos fatos e dos respectivos fundamentos jurídicos.  

29.17 Os licitantes, adjudicatários e contratados ficarão impedidos de contratar com a Administração Pública do Município de Niterói, enquanto perdurarem os efeitos das sanções de:

a) suspensão temporária da participação em licitação e impedimento de contratar imposta pelo Município de Niterói, suas Autarquias ou Fundações (art. 87, III da Lei 8.666/93);

b) impedimento de licitar e contratar imposta pelo Município de Niterói, suas Autaquias ou Fundações (art. 7º da Lei nº 10.520/02);

c) declaração de inidoneidade para licitar e contratar imposta por qualquer Ente ou Entidade da Administração Federal, Estadual, Distrital e Municipal (art. 87, IV da Lei nº 8.666/93);

29.18 As penalidades serão registradas pelo CONTRATANTE na Secretaria de Administração.

29.19 Após o registro mencionado no subitem acima, deverá ser remetido o extrato de publicação no veículo de publicação dos atos oficiais do Município do ato de aplicação das penalidades citadas nas alíneas c e d do subitem 29.1, de modo a possibilitar a formalização da extensão dos seus efeitos para todos os órgãos e entidades da Administração Pública do Município de Niterói.

29.20 Comprovada a prática de ato lesivo à Administração Pública nos termos do art. 5º da Lei 12.846/13, por meio de decisão judicial transitada em julgado ou processo administrativo no âmbito da Administração Pública Direta ou Indireta de Niterói, o presente contrato poderá ser rescindido sem prejuízo da aplicação da multa.

30 DO ADIAMENTO, REVOGAÇÃO OU ANULAÇÃO DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO
30.1 O prazo para recebimento dos requerimentos de habilitação poderá ser adiado ou prorrogado, sem que caibam aos interessados quaisquer reclamações ou direitos a indenização ou reembolso.
30.2 O presente Credenciamento poderá ser revogado em face de razões de interesse público, mediante decisão fundamentada, por motivo superveniente, devidamente comprovado, pertinente e suficiente para justificar tal conduta, devendo ainda ser anulado por ilegalidade, de ofício ou por provocação de qualquer pessoa, mediante ato escrito e fundamentado, assegurado o devido processo legal.
30.3 A(s) credenciada(s) não terá (ão) qualquer direito à indenização em decorrência da anulação/revogação do Credenciamento, sendo-lhe assegurado apenas o pagamento pelos serviços prestados até a data do ato.
31 DOS RECURSOS
31.1 Das decisões proferidas no presente procedimento de Credenciamento caberá recurso, sem efeito suspensivo, no prazo de 05 (cinco) dias úteis, contados da data de sua publicação no Diário Oficial do Município ou da intimação do ato, o que ocorrer primeiro, nos seguintes casos:
a. Habilitação ou inabilitação da proponente;
b. Descredenciamento;
c. Anulação ou revogação do Credenciamento;
d. Penalidades aplicadas.
31.2 Os recursos serão dirigidos à autoridade máxima do órgão ou entidade credenciadora por intermédio da Comissão de Credenciamento, que poderá reconsiderar sua decisão, no prazo de 05 (cinco) dias úteis ou, nesse mesmo prazo, encaminhá-lo à autoridade máxima, com as informações cabíveis.
31.3 Só serão aceitos recursos por escrito e protocolados no Departamento de Controle, Avaliação e Auditoria da FMS (DECAU), no endereço constante no item 3.1.
31.4 É vedada a apresentação de mais de um recurso contra a mesma decisão pela mesma proponente.
31.5 A decisão em grau de recurso será definitiva e dela dar-se-á conhecimento a todos os recorrentes por publicação no Diário Oficial do Município.
32 PREVINE NITERÓI - Política de Promoção de Integridade e Compliance
32.1 Os fornecedores contratados deverão, preferencialmente, aderir à campanha da Prefeitura Municipal de Niterói denominada “Previne Niterói”, considerando que a Política de Promoção de Integridade e Compliance do Município de Niterói será estendida às pessoas jurídicas de direito privado que vierem a contratar com a Administração Pública Municipal, de modo a garantir a qualidade e a execução das contratações públicas, conforme a Lei Federal nº 12.846/2013, Decreto Federal nº 8.420/2015 e Lei Municipal 3.466/2020.

32.2 A recomendação disposta acima se aplica, principalmente, para contratações de valores superiores a R$ 650.000,00 para compras e serviços e R$ 1.500.000,00 para obras e serviços de engenharia, em qualquer modalidade de contratação, e cujo do prazo do contrato seja igual ou superior a 180 dias.
33 AS DISPOSIÇÕES GERAIS

33.1 Ao protocolar o envelope de credenciamento, presume-se que a proponente conhece todas as condições estabelecidas no presente Edital e seus anexos.
33.2 A participação neste processo de Credenciamento implica a aceitação de todos os termos deste Edital e da legislação aplicável.
33.3 A interessada é responsável pela veracidade das informações prestadas e dos documentos apresentados em qualquer fase do processo de Credenciamento. A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inveracidade das informações nele contidas implicará  a imediata inabilitação da interessada que o tiver apresentado, ou, caso tenha sido credenciada, a rescisão do contrato, sem prejuízo das demais sanções cabíveis.
33.4 A FMS poderá solicitar às credenciadas, a qualquer momento, informações e documentos que julgar necessários.
33.5 As interessadas intimadas a prestar quaisquer esclarecimentos ou a apresentar documentos adicionais deverão fazê-lo no prazo determinado pela FMS, sob pena de descredenciamento e/ou rescisão do contrato.
33.6 O desatendimento a exigências formais não essenciais não importará no afastamento da interessada do processo de Credenciamento, desde que seja possível a aferição da sua qualificação e a exata compreensão da sua proposta.
33.7 Os atos referentes a este processo de Credenciamento poderão ser comunicados às interessadas por qualquer meio de comunicação que comprove o recebimento ou, ainda, mediante a publicação no Diário Oficial do Município, salvo disposição legal ou editalícia expressa em sentido contrário.
33.8 É permitido o Credenciamento a qualquer interessado, desde que preencha as condições exigidas e durante a vigência deste Edital.
33.9 Fazem parte do presente Edital, integrando-o, independentemente de transcrição, os seguintes anexos:
Anexo 1 - TERMO DE REFERÊNCIA

Anexo 2 – MODELO DE REQUERIMENTO DE HABILITAÇÃO 

Anexo 3 – MODELO DE CARTA CREDENCIAL

Anexo 4 – MODELO DE ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Anexo 5- MODELO DE DECLARAÇÃO DE IDONEIDADE PARA CONTRATAR COM A ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA

Anexo 6 - MODELO DE DECLARAÇÃO DOS QUANTITATIVOS MÍNIMOS E MÁXIMOS DOS PROCEDIMENTOS A SEREM OFERTADOS

Anexo 7 - MODELO DE DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS  LEGAIS

Anexo 8 – RELATÓRIO DE SUPERVISÃO DE SERVIÇOS DE SAÚDE
Anexo 9 – FICHA DE PROGRAMAÇÃO FÍSICO-ORÇAMENTÁRIA

Anexo 10 – MODELO DE DECLARAÇÃO DE NÃO IMPEDIMENTO DE CONTRATAR.
Anexo 11 – FORMULÁRIO PARA REALIZAÇÃO DE EXAME
Anexo 12 - MINUTA DE CONTRATO

33.10 Os casos omissos serão resolvidos pela autoridade superior, observados os princípios que informam a atuação da Administração Pública.
33.11 O Foro de Niterói é eleito como o competente para dirimir quaisquer controvérsias relativas a este Credenciamento e à contratação dele decorrente, com expressa renúncia a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
33.12  A execução dos serviços descritos neste edital deverá obedecer a todas as normas técnicas vigentes e exigíveis no que couber aos trabalhos, editadas pela Associação Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) e outras normas pertinentes regulamentadas por Órgãos Oficiais, Ministério do Trabalho e Emprego (MTE) e Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), além dos respectivos manuais dos fabricantes, visando sempre à perfeita segurança, desempenho e operacionalidade dos aparelhos, equipamentos, máquinas e sistemas.
Niterói, 04 de novembro de 2022
Secretário Municipal de Saúde
Presidente da Fundação Municipal de Saúde Matrícula: 437.521-8
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