
ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS
Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.

CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

OFÍCIO N° 007/2020- DC/SEMAFIPU

Carolina/MA, 03 de janeiro de 2020.

A Sua Senhoria o Senhor 
TIBERIO MIRANDA COSTA
Sócio-Administrador da COSTA E CIA LTDA 
Rua Santa Rita, n° 363, Centro.
CEP: 65.928-000 -  Governador Edison Lobão/MA

Assunto: Proposta de Preços

Senhor Sócio-Administrador,

Solicitamos a Vossa Senhoria uma Proposta de Preços, cujo objeto é a 
Contratação de empresa para prestação de Serviços Médicos, conforme Planilha 
Orçamentaria, em anexo.

Atenciosamente,

MIRNA GOMES
Chefe da Divisão de Compras



ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS
Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.

CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

PLANILHA ORÇAMENTÁRIA - ANEXO DO OFÍCIO N° 007/2020- DC/SEMAFIPU

Lote 01 - PLANTÃO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Plantão Clínica Médica (24 Horas) Plantão 31
Total

Lote 02 - EXAME

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal

.
Valor Total Anual

01 Ultrassonografia Exame 200
02 Eletrocardiograma Exame 100
03 Endoscopia Digestiva Exame 100

Total

Lote 03 - AMBULATÓRIO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Pediatria Ambulatório 20
02 Ginecologia/Obstetrícia Ambulatório 12
03 Cirurgia Geral Ambulatório 8
04 Anestesiologia Ambulatório 8 -tf- *9 jaI e 31 cs* 5 P
05 Ortopedia Ambulatório 8 J â «j5 r> v:

3*a
06 Urologista Ambulatório 4 | I- 3 3ô
07 Cardiologista Ambulatório 4
08 Psiguiatria Ambulatório 4
09 Clínica Geral Ambulatório 40 4

Total



ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS
Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.

CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

OFÍCIO N° 008/2020- DC/SEMAFIPU

Carolina/MA, 03 de janeiro de 2020.

A Sua Senhoria o Senhor 
ALEXANDER PEREZ MARTIN
Sócio Administrador da DR. ASSESSORIA MÉDICA E ADMINISTRATIVA EIRELI
Rua Itaipu, n° 22, Bairro Vila de Fumas.
CEP: 76.450-000 -  Minacu/GO

Assunto: Proposta de Preços

Solicitamos a Vossa Senhoria uma Proposta de Preços, cujo objeto é a Contratação 
de empresa para prestação de Serviços Médicos, conforme Planilha Orçamentária, em anexo.

Senhor Sócio Administrador,

Atenciosamente,

MIRNA GOMES
Chefe da Divisão de Compras



c
ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 
DIVISÃO DE COMPRAS

Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.
CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

PLANILHA ORÇAMENTÁRIA - ANEXO DO OFÍCIO N° 008/2020- DC/SEMAFIPU

Lote 01 - PLANTÃO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Plantão Clínica Médica (24 Horas) Plantão 31
Total

Lote 02 - EXAME

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Ultrassonografia Exame 200
02 Eletrocardiograma Exame 100
03 Endoscopia Digestiva Exame 100

Total

Lote 03 - AMBULATÓRIO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Pediatria Ambulatório 20
02 Ginecologia/Obstetrícia Ambulatório 12
03 Cirurgia Geral Ambulatório 8
04 Anestesiologia Ambulatório 8
05 Ortopedia Ambulatório 8 ________________

i i ro 25• O *
06 Urologista Ambulatório 4 _j
07 Cardiologista Ambulatório 4
08 Psiquiatria Ambulatório 4
09 Clínica Geral Ambulatório 40

Total

t u



ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS
Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.

CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

OFÍCIO N° 009/2020- DC/SEMAFIPU

Carolina/MA, 03 de janeiro de 2020.

A Sua Senhoria o Senhor
GILSON MARTINS BANDEIRA
Proprietário da ENDOCLIN ENDOGASTRO EIRELI
Rua Rio Branco, n° 550, Centro.
CEP: 65.923-000 -  Amarante do Maranhão/MA

Assunto: Proposta de Preços

Senhor Proprietário,

Solicitamos a Vossa Senhoria uma Proposta de Preços, cujo objeto é a
Contratação de empresa para prestação de Serviços Médicos, conforme Planilha 
Orçamentária, em anexo.

Atenciosamente,

MIRNA GOMES
Chefe da Divisão de Compras



c
ESTADO DO MARANHÃO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 
DIVISÃO DE COMPRAS

Praça Alípio Carvalho, n° 50, Centro.
CEP: 65.980-000 - Carolina/MA

PLANILHA ORÇAMENTÁRIA - ANEXO DO OFÍCIO N° 009/2020- DC/SEMAFIPU

Lote 01 - PLANTÀO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Plantão Clínica Médica (24 Horas) Plantão 31
Total

Lote 02 - EXAME

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Ultrassonografia Exame 200
02 Eletrocardiograma Exame 100
03 Endoscopia Digestiva Exame 100

Total

Lote 03 - AMBULATÓRIO

Item Descrição Unidade Quantidade 
Estimada Mensal Valor Unitário Valor Total Mensal Valor Total Anual

01 Pediatria Ambulatório 20
02 Ginecologia/Obstetrícia Ambulatório 12
03 Cirurgia Geral Ambulatório 8
04 Anestesiologia Ambulatório 8 R FF!05 Ortopedia Ambulatório 8 —

06 Urologista Ambulatório 4 fi n 3,
07 Cardiologista Ambulatório 4
08 Psiquiatria Ambulatório 4
09 Clínica Geral Ambulatório 40

Total \

1
Y
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C l í n i c a  e  M e i o s  D i a g n ó s t i c o s • Ultrassom

• Eletrocardiograma

• Colpocitologia 
Oncótica

• Consultas Médicas 
Especializadas

À PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA - MA

ASSUNTO: ORÇAMENTO PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS.

REF: OFICIO N° 007/2020- DC/SEMAFIPU

Prezados Senhores,

Ao momento em que cumprimentamos Vs. Sra. a empresa COSTA E CIA LTDA -  ME (CLINICA BEM ESTAR), pessoa jurídica de direito 

privado, inscrita no CNPJ sob o n  ̂ 17.340.568/0001-54, sediada na Rua Santa Rita, n® 363, Bairro Centro, na cidade de Governador Edison 

Lobão - MA, representada pelo Sr. TIBERIO MIRANDA COSTA portador do RG: 100184398-0 SSP/MA e CPF n9 657.896.013-91 vem por meio 

deste, apresentar cotação de valores, referentes a prestação de serviços médicos no município de Carolina - MA, conforme anexo abaixo:

RUA SANTA RITA, NS 363, CENTRO - GOVERNADOR EDISON LOBÃO -  MA
FONE: (99) 9.9226-7993
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• Ultrassom

• Eletrocardiograma
• Colpocitologia 

Oncótica
• Consultas Médicas 

Especializadas

ANEXO: PLANILHA SERVIÇOS MÉDICOS

PLANILHA ORÇAMENTARIA - ANEXO DO OFICIO N° 007/2020- DC/SEMAFIPU

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE
QUANT. ESTIMADA AO 

MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL
1 PLANTÃO CLINICA MÉDICA (24 HORAS) PLANTÃO 31 R$ 2.410,00 R$ 74.710,00 R$ 896.520,00

TOTAL R$ 74.710,00 R$ 896.520,00

EXAMES

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE
QUANT. ESTIMADA AO 

MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL
1 ULTRASSONOGRAFIA EXAMES 200 R$ 100,00 R$ 20.000,00 R$ 240.000,00
2 ELETROCARDIOGRAMA EXAMES 100 R$ 50,00 R$ 5.000,00 R$ 60.Cò%$l
3 ENDOSCOPIA DIGESTIVA EXAMES 100 R$ 230,00 R$ 23.000,00 R$ 276.( o M b í

TOTAL RS 48.000,00 R$ 576.1 00,oo *

RUA SANTA RITA, N2 363, CENTRO - GOVERNADOR EDISON LOBÃO -  MA
FONE: (99) 9.9226-7993
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C l í n i c a  e  M e i o s  D i a g n ó s t i c o s • Ultrassom

• Eletrocardiograma
• Colpocitologia 

Oncótica
• Consultas Médicas 

Especializadas

AMBULATÓRIO

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE
QUANT. ESTIMADA AO 

MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL
1 PEDIATRIA AMBULATÓRIO 20 R$ 1.250,00 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
2 GINECOLOGIA/OBSTETRICIA AMBULATÓRIO 12 R$ 1.800,00 R$ 21.600,00 R$ 259.200,00
3 CIRURGIA GERAL AMBULATÓRIO 8 R$ 2.250,00 R$ 18.000,00 R$ 216.000,00
4 ANESTESIOLOGIA AMBULATÓRIO 8 R$ 2.250,00 R$ 18.000,00 R$ 216.000,00
5 ORTOPEDIA AMBULATÓRIO 8 R$ 1.800,00 R$ 14.400,00 R$ 172.800,00
6 UROLOGISTA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.250,00 R$ 5.000,00 R$ 60.000,00
7 CARDIOLOGISTA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.250,00 R$ 5.000,00 R$ 60.000,00
8 PSIQUIATRIA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.200,00 R$ 4.800,00 R$ 57.600,00
9 CLÍNICA GERAL AMBULATÓRIO 40 R$ 1.100,00 R$ 44.000,00 R$ 528.000,00

TOTAL R$ 155.800,00 R$ 1.869.600,00

RUA SANTA RITA, N9 363, CENTRO - GOVERNADOR EDISON LOBÃO -  MA
FONE: (99) 9.9226-7993



Valor total por extenso: R$ 3.342.120,00 (Três Milhões Trezentos e Quarenta e Dois Mil e Cento e Vinte Reais) 

Validade da Proposta: 60 dias

Gov. Edison Lobão, 07 de Janeiro de 2020.

CNPJ n9 17.340.568/0001-54 
TIBERIO MIRANDA COSTA 
RG: 100184398-0 SSP/MA 

CPF n9 657.896.013-91

RUA SANTA RITA, N9 363, CENTRO - GOVERNADOR EDISON LOBÃO -  MA
FONE: (99) 9.9226-7993
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ENDOCLIN ENDOGASTRO
ENDOCLIN ENDOGAÇTRO EIRELI - ME 

CNPJ: 21.820J17/0001-W
■RDA: "RIO BRANCO, N«55o, CENTRO, AMARANTE DO MARANHAO

À prefeitura Municipal de Carolina -  MA 

Assimto: Orçamento de prestação de serviços médicos.

Encaminhamos à Prefeitura Municipal de Carolina - MA, conforme solicitado no 
OFÍCIO N° 009/2020- DC/SEMAFEPU, orçamento referente à PRESTAÇÃO DE 
SERVIÇOS MÉDICOS, para o município de Carolina -  MA.

Prazo de validade da proposta: 60 (sessenta) dias

Valor total: R$ 3.404.400,00 — Três Milhões Quatrocentos e Quatro Mil e quatrocentos 
reais.

PLANILHA ORÇAMENTARIA - ANEXO DO OFICIO N° 009/2020- DC/SEMAFIPU

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL

1
PLANTÃO CLINICA 
MÉDICA (24 HORAS) PLANTÃO 31 R$ 2.500,00 RS 77.500,00 RS 930.000,00

w  TOTAL RS 77.500,00 RS 930.000,00

EXAMES

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL
1 ULTRASSONOGRAFIA EXAMES 200 R$ 100,00 RS 20.000,00 RS 240.000,00
2 ELETROCARDIOGRAMA EXAMES 100 R$ 60,00 RS 6.000,00 RS 72.000,00
3 ENDOSCOPIA DIGESTIVA EXAMES 100 R$ 220,00 RS 22.000,00 RS 264.000,00

TOTAL RS 48.000,00 RS 576.000,00

AMBULATÓRIO

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS VALOR UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL
1 PEDIATRIA AMBULATÓRIO 20 R$ 1.180,00 RS 23.600,00 RS 283.200,00
2 GINECOLOGIA/OBSTETRI AMBULATÓRIO 12 RS 1.750,00 RS 21.000,00 RS 252.000,00

”RMa"RjoBranco, n̂  550, Centro-Am arante do Maranhão
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ENDOCLIN ENDOGASTRO
ENDOCLIN ENDOGAfTRD EIRELI - ME

CNPJ-- 21.82Q 317Í0001-W
•RUA:

CIA

3 CIRURGIA GERAL AMBULATÓRIO 8 R$ 2.100,00 R$ 16.800,00 R$ 201.600,00

4 ANESTESIOLOGIA AMBULATÓRIO 8 R$ 2.100,00 R$ 16.800,00 R$ 201.600,00

5 ORTOPEDIA AMBULATÓRIO 8 R$ 2.000,00 R$ 16.000,00 RS 192.000,00

6 UROLOGISTA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.400,00 R$ 5.600,00 RS 67.200,00

7 CARDIOLOGISTA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.400,00 R$ 5.600,00 RS 67.200,00

8 PSIQUIATRIA AMBULATÓRIO 4 R$ 1.400,00 R$ 5.600,00 RS 67.200,00

^  9 CLÍNICA GERAL AMBULATÓRIO 40 R$ 1.180,00 R$ 47.200,00 RS 566.400,00

v j TOTAL R$ 158.200,00 RS 1.898.400,00

TOTAL RS 283.700,00 RS 3.404.400,00

Amarante(MA) 06 de Janeiro de 2020.

ENDOCLIN ENDOGASTRO EIRELI - ME 
GILSON MARTINS BANDEIRA 

PROPRIETÁRIO
*21.820.317/0001-4
ENDOCLIN ENDOGASTRO EIRELI

Rua Rio Branco ,  n° 550 
C E P  6 5 . 9 2 3 - 0 0 0  

gAMARANTE DO MARANHÃO - f

|

Tlua "Rio Branco, ne 550, centro -Am arante do Maranhão



T
VK. ASSESSOPIA MÉDICA E ADMINISTRATIVA

CNPJ: 19.799.382/0001-93  
Ender&ço-: Pua/ItcUpu/, 'Bairro-Vila/cie/furna* - MINACU - QO

COTACÃO DE PRECO

À PREFEITURA MUNICIPAL DE CARO LI NA -  MARANHÃO

DR. ASSESSORIA MÉDICA E ADMINISTRATIVA EIRELI, inscrita no 
CNPJ sob o numero 13.799.382/0001-93, encaminha a esta Prefeitura Municipal, 
cotação de preço de serviços Médicos, conforme solicitado no OFICIO N° 008/2020- 
DC/SEMAFIPU.

PLANILHA ORNAMENTARIA - ANEXO DO OFICIO N° 008/2020- DC/SEMAFIPU

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS
VALOR

UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL

1
PLANTÃO CLINICA 
MÉDICA (24 HORAS) PLANTÃO 31 2.900,00 89.900,00 1.078.800,00

TOTAL R$ 89.900,00 R$ 1.078.800,00

EXAMES

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS
VALOR

UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL

ULTRASSONOGRAFIA EXAMES 200 110,00 22.000,00 264.000,00

2 ELETROCARDIOGRAMA EXAMES 100 85,00 8.500,00 102.000,00

3
ENDOSCOPIA
DIGESTIVA EXAMES 100 200,00 20.000,00 240.000,00

TOTAL R$ 50.500,00 R$ 606.000,00

AMBULATÓRIO

ITEM DESCRIÇÃO UNIDADE

QUANT. 
ESTIMADA 

AO MÊS
VALOR

UNITÁRIO VALOR MENSAL VALOR ANUAL

1 PEDIATRIA AMBULATÓRIO 20 1.100,00 22.000,00 264.000,00

2
GIN ECOLOGIA/OBSTE 
TRICIA AMBULATÓRIO 12 2.000,00 24.000,00 288.000,00

3 CIRURGIA GERAL AMBULATÓRIO 8 2.400,00 19.200,00 230.400,00

4 ANESTESIOLOGIA AMBULATÓRIO 8 2.400,00 19.200,00 230.400,00

Kua/ItuCpu, BcUrro-Víla/de/ fu r n a *  - MINACU - GO - CEP: 76A 50-000
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VK. ASSESSORIA MEDICA E ADMINISTRATIVA EIREll
CNPJ: 19 .799 .382 /0001-93

Endereço: Rua/Itu£pu/, B cu rro  Vílcv de/ f u r n a s  - MINACU - QO

5 ORTOPEDIA AMBULATÓRIO 8 1.850,00 14.800,00 177.600,00

6 UROLOGISTA AMBULATÓRIO 4 1.150,00 4.600,00 55.200,00

7 CARDIOLOGISTA AMBULATÓRIO 4 1.150,00 4.600,00 55.200,00

8 PSIQUIATRIA AMBULATÓRIO 4 1.150,00 4.600,00 55.200,00

9 CLÍNICA GERAL AMBULATÓRIO 40 1.200,00 48.000,00 576.000,00
TOTAL 161.000,00 1.932.000,00

TOTAL R$ 301.400,00 R$ 3.616.800,00

Valor total ao ano: R$ 3.616.800,00 (Três Milhões Seiscentos e Dezesseis 
Mil e Oitocentos Reais)

'Rua/ltcupu/, B a Á rro V íla /d e /fu rn a *  - MINACU - QO - CEP: 76A 50-000



(

ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS

MAPA DE APURAÇÃO - Contratação de Empresa para Prestação de Serviços Médicos

A: COSTA E CIA LTDA
B: DR. ASSESSORIA MÉDICA E ADMINISTRATIVA EIRELI 
C: ENDOCLIN ENDOGASTRO EIRELI

CNPJ: 17.340.568/0001-54 
CNPJ: 19.799.382/0001-93 
CNPJ: 21.820.317/0001-44

Lote 01 - PLANTAO

Item Descrição Unidade Quantidade
A B c Média

Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Mensal

Valor Anual

01 P la n tã o  C lín ic a  M é d ic a  (24  H o ra s ) P la n tã o 31 2 .4 1 0 ,0 0 2 .9 0 0 ,0 0 2 .5 0 0 ,0 0 2.603,33 80.703,23 9 68 .4 3 8 ,7 6
Total 80.703,23 968.438,76

Lote 02 - EXAME

Item Descrição Unidade
A B C Média

Quantidade Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Unitário

Valor
Mensal

Valor Anual

01 U ltra s s o n o q ra fia E xa m e 2 00 1 0 0 ,0 0 110 ,00 1 00 ,00 103,33 20.666,00 2 4 7 .9 9 2 ,0 0

02 E le tro c a rd io q ra m a E xa m e 100 5 0 ,0 0 8 5 ,0 0 6 0 ,0 0 65,00 6.500,00 7 8 .0 0 0 ,0 0

03 E n d o s c o p ia  D iq e s tiv a E xa m e 100 2 3 0 ,0 0 2 0 0 ,0 0 2 2 0 ,0 0 216,67 21.667,00 2 6 0 .0 0 4 ,0 0
Total 48.833,00 585.996,00

Lote 03 - AMBULATÓRIO

Item Descrição

—
Unidade

’ ' ? 2
Quantidade

A B c Média
Valor

Unitário
Valor

Unitário
Valor

Unitário
Valor

Unitário
Valor

Mensal
Valor Anual

01 P e d ia tr ia A m b u la tó r io 20 1 .2 5 0 ,0 0 1 .1 0 0 ,0 0 1 .1 8 0 ,0 0 1.176,67 23.533,40 2 8 2 .4 0 0 ,8 0

0 2  G in e c o lo q ia /O b s te tr íc ia A m b u la tó r io 12 1 .8 0 0 ,0 0 2 .0 0 0 ,0 0 1 .7 5 0 ,0 0 1.850,00 22.200,00 2 6 6 .4 0 0 ,0 0

0 3 C iru rq ia  G e ra l A m b u la tó r io 8 2 .2 5 0 ,0 0 2 .4 0 0 ,0 0 2 .1 0 0 ,0 0 2.250,00 18.000,00 2 1 6 .0 0 0 ,0 0

04 A n e s te s io lo q ia A m b u la tó r io 8 2 .2 5 0 ,0 0 2 .4 0 0 ,0 0 2 .1 0 0 ,0 0 2.250,00 18.000,00 2 1 6 .0 0 0 ,0 0

0 5 O rto p e d ia A m b u la tó r io 8 1 ,8 0 0 ,0 0 1 .8 5 0 ,0 0 2 .0 0 0 ,0 0 1.883,33 15.066,64 1 8 0 .7 9 9 ,6 8

06 U ro lo q is ta A m b u la tó r io 4 1 .2 5 0 ,0 0 1 .1 5 0 ,00 1 .4 0 0 ,0 0 1.266,67 5.066,68 6 0 .8 0 0 ,1 6

07 C a rd io lo q is ta A m b u la tó r io 4 1 .2 5 0 ,0 0 1 .1 5 0 ,00 1 .4 0 0 ,0 0 1.266,67 5.066,68 6 0 .8 0 0 ,1 6

08 P s iq u ia tr ia A m b u la tó r io 4 1 .2 0 0 ,0 0 1 .1 5 0 ,0 0 1 .4 0 0 ,0 0 1.250,00 5.000,00 6 0 .0 0 0 ,0 0

09 C lín ic a  G e ra l A m b u la tó r io 4 0 1 .1 0 0 ,0 0 1 .2 0 0 ,0 0 1 .1 8 0 ,0 0 1.160,00 46.400,00 5 5 6 .8 0 0 ,0 0
Total 158.333,40 1.900.000,80

1/1
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Folha n°
Processo n °005/2020

PMC

J

ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE COMPRAS

RESULTADO DA PESQUISA DE PREÇOS DE MERCADO

À Secretaria Municipal de Administração, Finanças, Planejamento e Urbanismo,

Encaminhamos o Resultado da Pesquisa de Preços de Mercado do Processo 
Adm inistrativo n° 005/2020-PMC, cujo objeto é a Contratação de empresa para prestação de 
Serviços Médicos, no valor estimado de R$ 3.454.435,56 (três milhões, quatrocentos e cinquenta 
e quatro mil, quatrocentos e trinta e cinco reais e cinquenta e seis centavos), conforme 
Propostas de Preços e Mapa de Apuração.

Carolina/MA, 08 de janeiro de 2020.

MIRNA GOMES
Chefe da Divisão de Compras


