endOCOrle

clinfeca médicao

Orgamento de exames:

*vélido por 60 dias

Seguem valores solicitodos:
Ecocardiograma transtoracico = RS 450,00

Teste de esforgo/ teste ergo métrico - RS 330,00
Holter 24 horas — R$ 330,00

Brusque, 31 de maio de 2023,

chmidt, 172- - Sala 701 - 88"

3 Rua. Felipe S
47 3355-0548

= Zesmt Tarnico!
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Diogndsticas Avangoadas

ORCAMENTO

DADOS DA PESSOA JURIDICA

RAZAO SOCIAL: M&F CLINICA E DIAGNOSTICO POR IMAGENS LTDA

CNPJ: 12.021.446/0001-81

ENDERECO: RUA FRANCISCO ROBERTO DA SILVA, 218 - PRAIA JOAO ROSA - BIGUACU/SC
E-MAIL: ADM@MFIMAGENS.COM.BR

TELEFONE: (48) 3066.9001

IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL PELO PREENCHIMENTO DO ORCAMENTO
NOME: DAYANA SILVA

CPF: 054.177.239-24

EXAME VALOR
RESSONANCIA MAGNETICA SEM CONTRASTE RS 450,00
RESSONANCIA MAGNETICA COM CONTRASTE R$ 510,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOME TOTAL SEM CONTRASTE RS 700,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOME TOTAL COM CONTRASTE RS 850,00
TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA SEM CONTRASTE RS 280,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM CONTRASTE ™~ RS 415,00
TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE ABDOME TOTAL SEM CONTRASTE RS 380,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOME TOTAL COM CONTRASTE RS 530,00
ECODOPLER DE CAROTIDAS RS 300,00
ULTRASSOM DOPPLER VENOSO MEMBRO SUPERIOR E INFERIOR (UNILATERAL) RS 300,00
ULTRASSOM DOPPLER ARTERIAL MEMBRO SUPERIOR E INFERIOR (UNILATERAL) RS 300,00
PRIMOVIST RS 500,00

Biguacu, 10 de Maio de 2023.
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Orgcamento

De  Administracao <adm@mfimagens.com.br>

Para <admsaude@novatrento.sc.gov.br>
Data 10-05-2023 09:16

Orcamento.pdf (~442 KB)

Bom dia,

Segue orgamento solicitado.

Atenciosamente,

Dayana Silva Fm—

Administradora '

(48)3066.9001 | (48)98405.0511 | www.mfimagens.com.br M
— — IMAGENS

Em DQ/USIZD?S 13:27, Jaciara Gil Vasconcelos escreveu:

—

1EINEPANT 11
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Atenciosamente,

Jadara Gil Vasconcelos Fmy

Supervisara de Atendimento '

(48)3066.9001 | (48)99145.8692 | www.mfimagens.com.br M
eSS S — — IMAGENS

—-—— Mensagem original ———

Assunto:: [Mfimagens] Contact - novo envio

Data: 09/05/2023 12:46

De: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA TRENTQ <reply-to+{7f2d 54 6eaa@crm.wix.com>
Para:: atendirnento@mfimagens.com.br

Responder para:FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA TRENTO <admsaude@novatrento.sc.gov.br>

-

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA TRENTO enviou seu formulario:
Contact
em Mfimagens

Informagdes da Mensagem:
Nome: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA TRENTO

Email: admsaude@novatrento.sc.gov.br

Assunto: orgamento

Mensagem: Bom dia, podem enviar orgamento dos exames abaixo:
Ressonéncia magnética sem contraste Ressonancia magnética com
contraste Ressonancia magnética do abdémen total sem contraste

Ressonancia magnética do abdémen total com contraste Tomografia

P computadorizada sem contraste Tomografia computadorizada com

contraste Tomografia computadorizada de abdémen total sem contraste
Tomografia computadorizada de abdémen total com contreste
Ecodopler de carétidas Ecocardiograma transtoracico
Eletroencefalograma Teste de esforgo/ teste ergométrico Holter 24
horas Ultrassom Dopller Venosa de membro superior e inferior
(unilateral) Ultrassom Dopller Arterial de membro superior & inferior
(unilateral) Endoscopia Digestiva Colonoscopia Contraste Primovist
Imitanciometria BERA Logoaudiometria Audiometria Tonal Limiar (Via
aéreo 6ssea) Eletroneuromiografia Membros Superiores e Inferiores

Obrigada, Francielli

Se vocé acha que isso é spam, clique &4 para reportar.

Para editar as configuragdes do seu email, acesse seu Inbox na versdo desktop.

_deuor—p
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Clinivati
CLINICA MEDICA

ORCAMENTO
ITEM | UNID ESPECIFICACAO VALOR UNIT
1 UN | Ressonancia magnética sem contraste RS 650,00
2 UN | Ressonancia magnética com contraste RS 900,00
3 UN Ressonénci? magnética do abdémen total RS 1.300,00
sem contraste
4 UN Ressonancia magnética do abdémen total RS 1.550,00
com contraste
5 UN | Tomografia computadorizada sem contraste RS 340,00
6 UN [ Tomografia computadorizada com contraste R$ 590,00
7 UN Tomografia computadorizada de abdémen RS 540,00
total sem contraste
3 UN Tomografia computadorizada de abdémen RS 790,00
total com contraste
9 UN [ Ecodopler de carétidas RS 250,00
10 UN [ Ecocardiograma transtoracico R$ 280,00
11 UN | Teste de esforgo/ teste ergométrico RS 200,00
12 UN | Holter 24 horas RS 200,00

13 UN | Ultrassom Dopller Venosa de membro superior e inferior (unilateral) | RS 330,00

14 UN | Ultrassom Dopller Arterial de membro superior e inferior (unilateral) | RS 330,00

15 UN | Endoscopia Digestiva R$ 520,00
16 UN | Colonoscopia RS 1000,00
17 UN | Contraste Frimovist RS 850,00

Validade da Proposta: 90 (Noventa dias)

Prazo de Entrega: Conforme agendamentos.

Local realizagdo exames: Rua Leoberto Leal, N° 244, Tijucas-SC
DADOS DA LICITANTE

Razdo Social: Clinivati Clinica do Vale de Tijucas

Enderec¢o: Rua Leoberto Leal, N° 244, Tijucas-SC, CEP: 88.200-000
CNPJ: 80.935.885/0001-50

Fone: (48) 3641-2900

Banco: 001 Agencia: 2723-5 Conta Corrente: 6581-1

Responsavel pela assinatura contrato: Anténio Olimpio Pacheco Sdcio-Administrador, CPF:
077.899.049-49

Tijucas, 17 de maio de 2021.

CLINIVATI CLINICA DO Assinado de forma digital por

VALE DE TIJUCAS CLINIVATI CLINICA DO VALE DE
TUUCAS LTDA:B0935885000150
LTDA:8093588500015 pados: 2023.05.17 10:27:01

0 -03'00°

CLINIVATI CLINICA DO VALE DE THUUCAS
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RES: orgamento

De  Administrativo | Clinivati <administrativo@clinivati.com.br>
Para <admsaude@novatrento.sc.gov.br>
Data 17-05-2023 10:30

¥ |

ORGAMENTO NOVA TRENTO 2023 ass.pdf(~170 KB)

WEA 21NN AN



SOl recaln . ijed, olgdlnenma HLPS.// WEDITILL 1CCATTISC. 018, UL/ .’_lﬂbl\.*lllnl]mibﬂlr_uﬂiuiu—J))Ou‘.rVIIIWJ\*I.IVDUAN._HUIIUII—F

- Bom dia,
Segue anexo orgamento.

Att,

2 = i
André luiz dos Santos 3@
C o
M . ARIBAT 2eoo
Chmmtt Rua Leoberto Leal. 244, Contie - Tijuess
CHNICA MEDICA QB cisiats  efimivat com b

De: Diretoria | Clinivati <diretoria@clinivati.com.br>

Enviada em: quarta-feira, 10 de maio de 2023 09:52

Para: gestora@clinivati.com.br; 'Administrativo | Clinivati' <administrativo@clinivati.com.br>
Assunto: ENC: orgamento

De: admsaude@novatrento.sc.gov.br <admsaude@novatrento.sc.gov.br>

Enviada em: terca-feira, 9 de maio de 2023 12:45
Para: Faturamento <faturamento@clinivati.com.br>

Assunto: orcamento

Bom dia,

Nossa licitagdo vence em julho, como estarei de férias e ndo queremos interromper o servigo, Ja estou montando o novo processo, podem
enviar orgamento?
Descri¢do Valor
Ressonancia magnética sem contraste
Ressonancia magnética com contraste
Ressonancia magnética do abdémen total sem contraste
Ressonéncia magnética do abdémen total com contraste
Tomografia computadorizada sem contraste
- Tomografia computadorizada com contraste
Tomografia computadorizada de abdomen total sem contraste
Tomografia computadorizada de abdomen total com contraste
Ecodopler de carotidas
Ecocardiograma transtordcico
Eletroencefalograma
Teste de esforgo/ teste ergometrico
Holter 24 horas
Ultrassom Dopller Venosa de membro superior e inferior {unilateral)
Ultrassom Dopller Arterial de membro superior e inferior (unilateral)
Endoscopia Digestiva

Colonoscopia

PO 21NN D07



Item

10
11
12
13
14
15
1€
17

18

Coleta de Precos
Prefeitura Nova Trento

COLETA DE PRECOS

Descrigao
Ressonancia magnética sem contraste
Ressonancia magnética com contrzaste
Ressonancia magnética do abddmen total sem contraste
Ressonancia magnética do abddmen total com contraste
Tomografia computadorizada sem contraste
Tomografia computadorizada com contraste

Tomografia computadorizada de abdémen total sem contraste

Tomografia computadorizada de abdémen total com contraste

Ecodopler de cardtidas

Ecocardiograma transtoracico

Eletroencefalograma

Teste de esforgo/ teste ergométrico

Holter 24 horas

Ultrassom Dopller Venosa de membro superior e inferior (unilateral)
Ultrassom Dopller Arterial de membro superior e inferior (unilateral)
Endoscopia Digestiva

Colonoscopia

Contraste Primovist

Floriandpolis, 18 de:Maio 2023

Atenciosamente,

Eliani Souza

Relacionamento com Mercado

Kozma Medicina Diagnostica

VALOR

RS 305,00

R$ 500,00

RS 305,00

R$ 500,00

RS 225,00

RS 390,00

RS 225,00

RS 390,00

RS 185,00

RS 240,00
NAO REALIZAMOS

R$ 110,00

R$ 120,00

R$ 180,00

RS 180,00
NAO REALIZAMOS
NAO REALIZAMOS

RS 300,00
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COLETA DE PREGOS - PREFEITURA NOVA ATRENTO

De Eliani A. dos Santos Souza <easouza@kozma.com.br>

Para <admsaude@novatrento.sc.gov.br>
Cépia Bibiana Martinelli <bmartinelli@kozma.com.br>, Marluce Bona <mbona@kozma.com.br>

Data 18-05-202311:15

[W) COLETA DE PREGOS RM.TC.US.HOLTER E TESTZ.docx (~59 KB)
Prezados bom dia!

Segue em anexo coleta de precos

Att.,
Eliani Souza
Relacionamento com o Mercado - Floriandpolis
Telefone: 48 3112-1515
www.kozma.com.br
o
e
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GASTRICA USUY

CLINICA MEDICA

Dados da Pessoa Juridica

Razdo Social: USUY MEDICOS ASSOCIADOS LTDA.
CNPJ: 04.004.103/0002-61

Endereco: Avenida Marechal Castelo Branco, 407, Salas 5,6 e 7, Campinas - Sdo José - SC Cep 88101-020

E-mail: CLINICA@GASTRICA.COM.BR

Telefone: ?& 3953-6700

Identificacio do Responsavel pelo Preenchimento do

Orcamento

Nome: MARIA ISABELA MEDEIROS USUY

CPF: 054.428.149-70

Codigo SIGTAP vzonmggmzqo%mwn?m )GASTRODUODENOSCOPIA cum.m“o QUANTIDADE|  TOTAL
02.09.01.003-7 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA i | 1001 85 3500000
Cédigo SIGTAP | PROCEDIMENTOS COLONOSCOPIA amﬂmﬂc QUANTIDADE|  TOTAL
02.09.01.0029 | COLONOSCOPIA A %@ uE e 100 RS 58.000,00 |
vy
Assinatura e data: C,,% /,.,.%%
f.w,mwv .rﬂ/;.//ﬁ%u
s @@ﬁ

Orgamento valido até 10 de mmﬁmaaﬂw de 2023
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GASTRICA USUY - Orgamento de Endoscopias e Colonoscopias

De Maria Luiza <maria.mendes@gastrica.com.br>
Para <admsaude@novatrento.sc.gov.br>

Copia Isabela Medeiros <isabelam@usuy.com.br>, Bruna Gesser <bruna.gesser{@gastrica.com.br>
Data  16-08-2023 14:47

@ ORCAMENTO NOVA TRENTO.pdf (~207 KB)
Boa tarde,

Seque o orgamento solicitado, para realizagdo de Endoscopias e Colonoscopias em nossa unidade, gostaria de salientar que o mesmo tem validade até o
dia 10 de setembro de 2023.

Qualguer divida estou a disposigao!

Atenciosamente
Maria Luiza Mendes
Assistente de Faturamento

"y A Re RVaY Hia Ta'le o B0 b MY



ORCAMENTO

Atendimento: 4.639.379 Data:15/08/2023
Usuario: Fundo Municipal De Satde De Nova TremnMatricula: .584.284

Operador:  Paola.schwinden - Dr Exame - Unidade Blumenau / Madureira -
Dr Exame - Unidade Blumenau / Madureira

Procedimento Qtd. Unitario Total
Colonoscopia - Dra Camila Pilati Drago 1 690,00 690,00
Endoscopia Digestiva Alta - ( Eda ) 1 420,00 420,00
Total Geral 1.110,00
HD SOLUCOES E Assinado de forma digital por

HD SOLUCOES E SERVICOS
SERVICOS LTDA:44870986000126

LTDA:4487098600012 pados: 2023.08.15 10:31:06
6 -03'00"
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‘ ORGCAMENTO - EXAMES

De  DrExame Blumenau <drexame.blumenau@gmail.com>
Para <admsaude@novatrento.sc.gov.br>
Data 15-08-2023 10:33

Orgamento—-Fundo-Municipal-De-Sadde-De-Nova-Trento—15-08-23.pdf (~255 KB)
Bom dia,

Segue orcamento, dos exames de Colonoscopia e Endoscopia, conforme solicitado.

Atenciosamente

N} 18NN 1n.



