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1° Termo Aditivo ao Contrato nº 49/2021 
 
Órgão: Secretaria Municipal de Saúde 
Ref.: Pregão Presencial nº 07/2021 
Processo Administrativo nº 4.525/2021 
Homologação: 09/07/2021 
 

O Município de São Sepé, pessoa jurídica de direito público, sito na Rua 
Plácido Chiquiti, nº 900, Estado do Rio Grande do Sul, inscrito no CNPJ nº 
97.229.181/0001-64, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, João Luiz dos 
Santos Vargas, brasileiro, casado, Advogado, portador da RG nº 3015051976 
SJS/RS, CPF nº 176.930.630-72, residente e domiciliado na Rua Osvaldo Aranha, nº 
1322, Centro, nesta cidade, de ora em diante denominado de CONTRATANTE e o 
Laboratório Santo Antônio ME (Tania Regina Leão Correa), pessoa jurídica de 
direito privado, com endereço Clemenciano Barnasque, nº 1521, Cidade de São 
Sepé, Estado do Rio Grande do Sul, inscrita no CNPJ sob o nº 89.718.498/0001-36, 
Contrato Social devidamente registrado na Junta Comercial do Estado sob o nº 
43100910560, Telefone: 55 3233-1098, E-mail: 
labanalisesclinicassantoantonio@hotmail.com ou trlcorrea@hotmail.com, neste ato 
representado pela Senhora Tania Regina Leão Correa, portadora da Cédula de 
Identidade nº 4006117149 e CPF nº 314.053.200-87, residente e domiciliada na 
cidade de São Sepé-RS, a seguir denominada CONTRATADA, acordam e ajustam 
o presente aditivo, nos termos da Lei nº 8.666, de 21 de junho de 1993, suas 
alterações e demais legislações pertinentes, assim como pelas cláusulas a seguir 
expressas, definidoras dos direitos, obrigações e responsabilidades das partes, de 
acordo com o Pregão Presencial nº 07/2021. 

 
Cláusula Primeira - Fica autorizado a prorrogação do prazo de vigência do 

Contrato primitivo por mais 12 (doze) meses, a contar de 14/07/2022 a 14/07/2023, 
de acordo com a cláusula terceira do contrato primitivo em consonância com o artigo 
57, inciso II e artigo 65 § 8º da Lei 8.666/93. 

 
Cláusula Segunda – Conforme previsto no artigo 65, § 1º da Lei Federal 

8.666/93, as partes decidem realizar aditivo de 25% ao valor inicial do contrato, no 
valor de R$ 2.000,00 (dois mil reais) mensais ao valor existente de R$ 8.000,00  
(oito mil reais), perfazendo o valor mensal de R$ 10.000,00 (dez mil reais). 

 
Cláusula Terceira - Reajusta os valores no percentual correspondente 

11,886730 % do IPCA do período de julho de 2021 a junho de 2022, fixando o preço 
por exame conforme segue: 
 

Item Descrição Unid. Quant. 
Valor 

Unitário 
Valor 

Corrigido 
1 7–OH–Progesterona Neonatal Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  
2 17–Hidroxipregnenolona. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

3 
Hemoglobina Glicada (Fração A1c). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    7,86   R$    8,79  

4 Albumina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

5 Amilase. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,25   R$    2,52  

6 Antiestreptolisina O. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,83   R$    3,17  

7 Tireoglobulina, Anticorpos Anti Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

8 Acido Úrico, pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

9 Vitamina B12. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

10 Bacterioscopia (Gram, Ziehl. Albert etc), por lâmina Unid. 1  R$    2,80   R$    3,13  

11 Bilirrubinas (Direta, Indireta e Total). pesquisa e/ou Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  
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dosagem 

12 Bacterioscopia (Ziehl), por lâmina Unid. 1  R$    4,20   R$    4,70  

13 Brucelose, soro aglutinação Unid. 1  R$    3,70   R$    4,14  

14 Colesterol Total. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

15 Cálcio. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

16 Carbamazepina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

17 Complemento C3. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

18 Complemento C4. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

19 Chagas IgG. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,25   R$  10,35  

20 Chagas IgM. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,25   R$  10,35  

21 Chiamydia. IgG. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

22 Chlamydia. IgM. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

23 Clearence de creatinina Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

24 Cloro. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

25 
Coagulograma (TS,TC, prova do laço, retração do 
coágulo, contagem deplaquetas) 

Unid. 1  R$  12,62   R$  14,12  

26 Colinesterase Plasmática Unid. 1  R$    3,68   R$    4,12  

27 
Cultura, Fezes: Salmonella, Shigella e Escherichia 
Coli Enteropatogênicas, Soro 

Unid. 1  R$  12,62   R$  14,12  

28 
Creatinofosfoquinase total (CK). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    3,68   R$    4,12  

29 Creatinina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

30 Cultura Bacteriana (em diversos materiais biológicos) Unid. 1  R$    5,62   R$    6,29  

31 Digoxina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

32 Estrona. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

33 Estradiol. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    7,00   R$    7,83  

34 
Mononucleose Anti-VCA(EBV) IgG. pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$  13,00   R$  14,55  

35 
Mononucleose Anti-VCA (EBV) IgM. pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$  13,00   R$  14,55  

36 Eritrograma Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

37 Fosfatase Alcalina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

38 Fator Antinúcleo (FAN). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

39 Fator Rh Unid. 1  R$    1,37   R$    1,53  

40 Fator DU (Rh Fraco) Unid. 1  R$    1,37   R$    1,53  

41 Ferritina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

42 
Fator Reumatoide Quantitativo. pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    2,83   R$    3,17  

43 
Folículo estimulante hormônio (FSH). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    7,89   R$    8,83  

44 Sífilis. FTA-ABS IgG. pesquisa Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

45 Sífilis. FTA-ABS IgM. pesquisa Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

46 Glicose. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

47 Gama-glutamilTransferase. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

48 Bacterioscopia Secreção Vaginal Unid. 1  R$    2,80   R$    3,13  

49 Hepatite A. HAV. IgG. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

50 Hepatite A. HAV. IgM. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

51 Hemoglobina. dosagem Unid. 1  R$    1,53   R$    1,71  

52 
Hepatite B, HBCAC IgG (Anti-CoreIgG ou Acoreg). 
pesquisa e/oudosagem 

Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

53 
Hepatite B. HBSAC IgM (Anti-CoreIgM ou Acorem). 
pesquisa e/oudosagem 

Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

54 AntiHBc Total Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

55 
Hepatite B. HbeAC (Anti-HBE). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

56 
Hepatite B. HbeAg (Antígeno E) pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

57 
Hepatite B. HBSAC (Anti-antígeno de superfície). 
pesquisa e/ou dosagem 

Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  

58 
Hepatite B. HBSAG (AU, antígeno oriônico). 
pesquisa e/ou dosagem 

Unid. 1  R$    8,00   R$    8,95  

59 Hepatite C. Anti-HCV. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  

60 Colesterol (HDL). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

61 Hematócrito, determinação do Unid. 1  R$    1,53   R$    1,71  

62 
Identificação de Helmintos Exame de Fragmento. 
nas fezes 

Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

63 IgA. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  
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64 IgE, total. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,25   R$  10,35  

65 IgG. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

66 IGM, Imunoglobulina IgM Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

67 Insulina Após Sobrecarga DEXTROSE Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

68 Insulina Pós Prandial Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

69 Insulina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

70 
Tempo de Tromboplastina parcial ativada. 
determinação 

Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

71 Determinação Lactose, Teste de Tolerância Unid. 1  R$  20,00   R$  22,38  

72 Desidrogenase Láctica. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,68   R$    4,12  

73 Colesterol (LDL). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

74 Células LE. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    4,00   R$    4,48  

75 Leptospirose, aglutinação. pesquisa Unid. 1  R$    4,10   R$    4,59  

76 Leucócitos, contagem Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

77 Leucograma Unid. 1  R$    3,39   R$    3,79  

78 Hormônio Luteinizante (LH). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,97   R$  10,04  

79 Lidocaína. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    5,00   R$    5,59  

80 Lipase pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,25   R$    2,52  

81 Lítio. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,25   R$    2,52  

82 Magnésio. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

83 Microalbuminúria Unid. 1  R$    8,12   R$    9,09  

84 Microalbuminúria Unid. 1  R$    8,12   R$    9,09  

85 Microalbuminúria Unid. 1  R$    8,12   R$    9,09  

86 Mononucleose, Sorologia Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  

87 Mucoproteínas. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

88 
Hormônio gonodotróficooriônico qualitativo (HCG-
Beta-HCG) 

Unid. 1  R$    7,85   R$    8,78  

89 Pesquisa Parasitológica. Amostra única. nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

90 
Proteína C Reativa Quantitativa. pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    9,25   R$  10,35  

91 Coombs Direto Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

92 Eosinófilos, pesquisa nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

93 Ph Fecal Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

94 Plaquetas, Contagem Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

95 Leucócitos e hemácias, Pesquisa nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

96 Leveduras, Pesquisa de. nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

97 Prolactina Pool (0’, 30’. 60’) Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

98 Progesterona. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,22   R$  11,43  

99 Prolactina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    9,00   R$  10,07  

100 Proteinúria Unid. 1  R$    2,04   R$    2,28  

101 Proteinúria Unid. 1  R$    2,04   R$    2,28  

102 
Antígeno Específico Prostático Livre (PSA livre). 
pesquisa e/ou dosagem 

Unid. 1  R$  12,00   R$  13,43  

103 
Antígeno Específico Prostático Total (PSA). Pesquisa 
e/ou dosagem 

Unid. 1  R$  12,00   R$  13,43  

104 Sangue Oculto, Pesquisa. nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

105 Proteínas Totais. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,40   R$    1,57  

106 
Proteínas Totais Albumina e Globulina. pesquisa 
e/ou dosagem 

Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

107 
Paratormônio. PTH ou fração (cada). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$  16,00   R$  17,90  

108 Retração do Coágulo. pesquisa Unid. 1  R$    1,22   R$    1,37  

109 Sódio. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

110 Triiodotironina (T3). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,71   R$    9,75  

111 T3 Retenção. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    6,00   R$    6,71  

112 T3 Reverso. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    6,00   R$    6,71  

113 Tiroxina (T4). pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,71   R$    9,75  

114 T4 Livre. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,71   R$    9,75  

115 Tempo de Protrombina. Determinação Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

116 Testosterona Livre. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$ 10.00   R$  11,19  

117 Testosterona Total. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

118 
Transaminase Oxalacética (amino 
transferaseaspartato). pesquisa e/oudosagem 

Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

119 
Transaminase Pirúvica (amino transferase de 
alanina). pesquisa e/oudosagem 

Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

120 Tireoglobulina. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  13,00   R$  14,55  

121 Toxoplasmose. IgG. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  
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122 Toxoplasmose. IgM. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  

123 AntiperoxidaseTireoideana. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  14,00   R$  15,66  

124 Triglicerídeos. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

125 Antibiograma. Identificação Bacteriana Unid. 1  R$    4,98   R$    5,57  

126 
Tireoestimulante, Hormônio (TSH). pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    8,96   R$  10,03  

127 Tempo de Tromboplastina parcial ativada Unid. 1  R$    5,77   R$    6,46  

128 Determinação Uréia. pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

129 Sífilis. VDRL Unid. 1  R$    2,83   R$    3,17  

130 
CEA - Antigenocarcinoembriogénico (CEA) - 
pesquisa e/ou 

Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

131 
CKMB - Creatinofosfoquinase - Fração MB- atividade 
pesqu 

Unid. 1  R$    4,12   R$    4,61  

132 CRE - Creatinina - pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

133 
CURTV - Curva de tolerância à Glicose para 
Gestantes 

Unid. 1  R$    3,70   R$    4,14  

134 
EFHEM - Hemoglobina (eletroforese ou HPLC) - 
pesquisa e/ou 

Unid. 1  R$    5,41   R$    6,05  

135 
EQU - Rotina de Urina (Caracteres Fisicos, 
Elementos Anor 

Unid. 1  R$    3,70   R$    4,14  

136 UROC - Urocultura Unid. 1  R$    5,62   R$    6,29  

137 FERRO - Ferro Sérico-pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    3,51   R$    3,93  

138 GLIPP - Glicose Pós Prandial Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

139 
GLIS2 - Glicemia após sobrecarga com dextrosol ou 
glicose - 

Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

140 
GLISO - Glicemia após sobrecarga com dextrosol ou 
glicose 

Unid. 1  R$    3,70   R$    4,14  

141 
GRUPO - Grupo Sanguineo ABO, e Fator Rho(inclui 
Du) - deter 

Unid. 1  R$    1,37   R$    1,53  

142 
HEMO - Hemograma com contagem de plaquetas ou 
frações 

Unid. 1  R$    4,11   R$    4,60  

143 PAR1 - Parasitologico. Primeira Amostra- nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

144 PAR2 - Parasitológico. Segunda Amostra - nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

145 PAR3 - Parasitológico. Terceira Amostra- nas fezes Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

146 
PCRQL - Proteína C Reativa Qualitativa - pesquisa 
e/ou dosag 

Unid. 1  R$    2,83   R$    3,17  

147 PIC - Coombs Indireta Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

148 POT - Potássio pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    1,85   R$    2,07  

149 RETIC - Reticulocitos, Contagem Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

150 
SR - Substâncias redutoras nas fezes- pesquisa e/ou 
dosa 

Unid. 1  R$    1,65   R$    1,85  

151 T3L - T3 Livre-pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    8,71   R$    9,75  

152 TRANS - Transferrina-pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$    4,12   R$    4,62  

153 VALPR - Acido Valproico - pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

154 
VHS - Hemossedimentação, (VHS)- pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$    2,73   R$    3,05  

155 IST - Indice de Saturação da Transferrina Unid. 1  R$    4,12   R$    4,62  

156 
CLFF - Capacidade Total de combinação do Ferro - 
pesquis 

Unid. 1  R$    2,01   R$    2,25  

157 CITTOM - Citomegalovirus, anticorpos Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

158 EFPRO - Eletroforese de Proteinas Unid. 1  R$    4,42   R$    4,95  

159 
FOLIC - Ácido Fólico, pesquisa e/ou dosagem nos 
eritrócitos 

Unid. 1  R$  11,00   R$  12,31  

160 
HERSG - Herpes Simples - IgG-pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$  13,00   R$  14,55  

161 
HERSM - Herpes Simples - IgM - pesquisa e/ou 
dosagem 

Unid. 1  R$  13,00   R$  14,55  

162 CITOG - CitomegaloviruIgG- pesquisa e/ou dosagem Unid. 1  R$  10,00   R$  11,19  

 
Cláusula Quarta – Permanecem inalteradas todas as demais cláusulas e 

condições estabelecidas no contrato inicial firmado entre as partes; 
 
Cláusula Quinta – Fica eleito o Foro da Comarca de São Sepé, RS, para 

dirimir quaisquer questões oriundas deste Aditivo. 
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E assim, por estarem de acordo, ajustados e contratados, após lido e achado 
conforme, as partes a seguir firmam o presente aditivo em 3 (três) vias, de igual teor 
e forma, para um só efeito, na presença de 2 (duas) testemunhas abaixo assinadas. 

 
Gabinete do Prefeito Municipal, em 14 de julho de 2022. 

 
 
 
 

João Luiz dos Santos Vargas 
Prefeito Municipal                               

Contratante 

 Tania Regina Leão Correa 
Laboratório Santo Antônio ME 

Contratada 
  

 
 
 

Testemunhas: _________________________ __________________________  
 


