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ATO CONVOCATÓRIO Nº 1 

CREDENCIAMENTO Nº 013/2026 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 635/2026 

 

 

A Comissão de Contratualização da Secretaria Municipal de Saúde de Campo Formoso, designada pelo Decreto 

Municipal nº 220/2025, no uso de suas atribuições legais e com fundamento na Lei Federal nº 14.133/2021, no 

Decreto Federal nº 11.878/2024 e no Edital de Credenciamento nº 013/2026, torna pública a convocação das 

pessoas jurídicas habilitadas para dar prosseguimento às etapas subsequentes do credenciamento. Esta 

convocação destina-se à assinatura do Termo de Credenciamento, conforme a necessidade da Secretaria Municipal 

de Saúde para prestação de serviços de exames laboratoriais de análises clínicas. 

 

DAS EMPRESAS CONVOCADAS 

 

Estão convocadas as seguintes pessoas jurídicas, devidamente habilitadas no Credenciamento nº 013/2026, para 

comparecimento junto à Comissão de Contratualização: 

ITEM OBJETO NOME DA EMPRESA STATUS 

01 
Exames laboratoriais de análises clínicas, em caráter 

complementar ao Sistema Único de Saúde – SUS 

LAD - Laboratório de Apoio Diagnóstico de 

Bonfim LTDA 
Convocado 

 

DA ASSINATURA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO E DOCUMENTAÇÃO 

As empresas convocadas terão um prazo de 02 (dois) dias para assinatura do instrumento contratual, contados a 

partir da convocação pela Administração, devendo o representante legal comparecer à Secretaria Municipal de 

Saúde – Setor Administrativo, situada na Avenida Juca Marques, S/N, Centro, Campo Formoso/BA, no horário das 

08h às 12h, para fins de formalização, devendo apresentar no ato do comparecimento: 

 

• Documento oficial de identificação com foto (cópia), 

• Comprovante de residência atualizado (cópia); 

• Comprovante de inscrição e regularidade no respectivo Conselho Profissional, atualizado. 
 

Certidões Negativas Atualizadas:  
 

▪ Municipal  
▪ Estadual 
▪ Federal 
▪ Trabalhista 
▪ FGTS 
▪ Certidão Negativa de Concordata e Falência 
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DAS CONSEQUÊNCIAS DO NÃO COMPARECIMENTO 

O não comparecimento no prazo de 02 (dois) dias implicará a perda do direito à contratação (decadência), e a 

recusa injustificada em assinar o contrato sujeitará o credenciado às penalidades e à perda imediata de eventual 

garantia em favor do credenciante, nos termos da legislação vigente e do Edital de Credenciamento. 

 

 

Campo Formoso, quinta-feira, 01 de outubro de 2026 

 

 

 

Joyce Layze Carvalho Silva 

Comissão de Contratualização 

 

 

 

Diego Carvalho Silva 

Comissão de Contratualização 

 

 

 

Celiomar Oliveira Santos 

Comissão de Contratualização 
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CREDENCIAMENTO N° 013/2026 

PARECER CR 013/2026 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 635/2026. 

 

Senhor Prefeito, 

A Agente de Contratação/Presidente, devidamente autorizada e a Comissão de Contratualização, nomeada pelo 

Decreto nº 220/2025 deflagraram processo de Credenciamento Nº 013/2026, cujo objeto refere-se à: 

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURÍDICAS ESPECIALIZADAS NA PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE EXAMES 

LABORATORIAIS DE ANÁLISES CLÍNICAS, EM CARÁTER COMPLEMENTAR AO SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE SUS, A 

SEREM REALIZADOS EM UNIDADES PÚBLICAS DO MUNICÍPIO. 

Dando início à sessão, a Comissão recebeu as documentações de Credenciamento. Ato contínuo, a Comissão por 

unanimidade de seus membros decide declarar credenciados os presentes, conforme requerimento de 

credenciamento, anexo aos autos, sendo assim, nos termos da Lei nº 14.133, de 1º de abril de 2021, do Decreto 

nº 11.878, de 9 de janeiro de 2024, e demais legislações aplicáveis. Verifica-se no particular, ser o caso de 

Inexigibilidade de Licitação, podendo ser realizada a presente contratação direta. Encaminhe-se este expediente 

para ratificação. 

Face ao exposto, submetemos o presente relatório à superior consideração de V. S.ª que, entendendo adequado 

às necessidades da municipalidade, poderá homologar o objeto deste processo de Credenciamento POR 

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO, pelo critério de CREDENCIAMENTO Nº 013/2026, à(s) Pessoa(s) Jurídica(s) a 

seguir elencada(s): 

 

ITEM OBJETO EMPRESA / CNPJ CNPJ 

01 
Exames laboratoriais de análises 

clínicas, em caráter complementar ao 
Sistema Único de Saúde – SUS 

LAD - Laboratório de Apoio Diagnóstico 
de Bonfim LTDA 

03.321.893/0001-65 

 

ITEM DESCRIÇÃO DETALHADA DO ITEM 
QUANT. 

MÊS 
QUANT./12 

MESES 
CÓD. SUS VALOR UNIT. VALOR TOTAL 

1 Antibiograma 60 720 0202080013 R$ 4,98 R$ 3.585,60 

2 Bacterioscopia direta para BAAR 100 1200 0202080072 R$ 2,80 R$ 3.360,00 

3 Baerma - pesquisa de larvas 1000 12000 0202040089 R$ 1,65 R$ 19.800,00 

4 Beta HCG (qualitativo) 200 2400 0202060217 R$ 7,85 R$ 18.840,00 

5 Chagas – IgG 10 120 0202030776 R$ 9,25 R$ 1.110,00 

6 Chagas – IgM 10 120 0202030881 R$ 9,25 R$ 1.110,00 

7 Clearence de Creatinina 60 720 0202050025 R$ 3,51 R$ 2.527,20 

8 Contagem de Reticulócitos 10 120 0202020037 R$ 2,73 R$ 327,60 

9 Cultura de bactérias p/ identificação 60 720 0202080080 R$ 5,62 R$ 4.046,40 
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10 Dengue IGG 60 720 0202030792 R$ 30,00 R$ 21.600,00 

11 Dengue IGM 60 720 0202030903 R$ 20,00 R$ 14.400,00 

12 
Derteminação de velocidade de 
hemossedimentação - VHS 

1000 12000 0202020150 R$ 2,73 R$ 32.760,00 

13 Determinação de Curva Glicêmica  (2 dosagens) 60 720 0202010040 R$ 3,63 R$ 2.613,60 

14 
Determinação de Curva Glicêmica clássica (5 
dosagens) 

60 720 0202010074 R$ 10,00 R$ 7.200,00 

15 Determinação Direta e Reserva de Grupo ABO 1000 12000 0202120023 R$ 1,37 R$ 16.440,00 

16 Determinação do fator reumatoide 300 3600 0202030075 R$ 2,83 R$ 10.188,00 

17 Determinação do Tempo de Coagulação (TC) 300 3600 0202020070 R$ 2,73 R$ 9.828,00 

18 
Determinação do Tempo de Sangramento(TS) – 
DUKE 

300 3600 0202020096 R$ 2,73 R$ 9.828,00 

19 
Determinação do Tempo de Tromboplastina 
parcial Ativada (TTPA) 

150 1800 0202020134 R$ 5,77 R$ 10.386,00 

20 
Determinação do Tempo e atividade da 
Protrombina (TP ou TAP) 

150 1800 0202020142 R$ 2,73 R$ 4.914,00 

21 Dosagem de 25-Hidroxivitamina D 60 720 0202010767 R$ 15,24 R$ 10.972,80 

22 Dosagem de ácido fólico 10 120 0202010112 R$ 15,65 R$ 1.878,00 

23 Dosagem de Acido Úrico 1000 12000 0202010120 R$ 1,85 R$ 22.200,00 

24 Dosagem de Adrenocorticotrófico (ACTH) 10 120 0202060080 R$ 14,12 R$ 1.694,40 

25 Dosagem de albumina 10 120 0202010104 R$ 1,85 R$ 222,00 

26 Dosagem de Aldosterona 10 120 0202060098 R$ 11,89 R$ 1.426,80 

27 Dosagem de Alfa-fetoproteína (AFP) 10 120 0202030091 R$ 15,06 R$ 1.807,20 

28 Dosagem de Amilase 60 720 0202010180 R$ 2,25 R$ 1.620,00 

29 
Dosagem de Antígeno Prostático específico - PSA 
TOTAL 

60 720 0202030105 R$ 16,42 R$ 11.822,40 

30 Dosagem de Bilirrubina total e frações 100 1200 0202010201 R$ 2,01 R$ 2.412,00 

31 Dosagem de Cálcio 100 1200 0202010210 R$ 1,85 R$ 2.220,00 

32 Dosagem de cloro 10 120 0202010244 R$ 1,85 R$ 222,00 

33 Dosagem de Cobre 10 120 0202070190 R$ 3,51 R$ 421,20 

34 Dosagem de Colesterol HDL 1000 12000 0202010279 R$ 3,51 R$ 42.120,00 

35 Dosagem de Colesterol LDL 1500 18000 0202010287 R$ 3,51 R$ 63.180,00 

36 Dosagem de Colesterol Total 1000 12000 0202010295 R$ 1,85 R$ 22.200,00 

37 Dosagem de Creatinina 1000 12000 0202010317 R$ 1,85 R$ 22.200,00 

38 Dosagem de creatinoquinase (CK/CPK) 10 120 0202010325 R$ 3,68 R$ 441,60 

39 Dosagem de desidrogenase lática (LDH) 10 120 0202010341 R$ 3,68 R$ 441,60 

40 Dosagem de Dihidrotestosterona (DHT) 10 120 0202060152 R$ 11,71 R$ 1.405,20 

41 Dosagem de estradiol 50 600 0202060195 R$ 10,15 R$ 6.090,00 

42 Dosagem de Ferritina 60 720 0202010384 R$ 15,59 R$ 11.224,80 

43 Dosagem de Ferro Sérico 60 720 0202010392 R$ 3,51 R$ 2.527,20 

44 Dosagem de Fibrinogênio 10 120 0202020290 R$ 4,60 R$ 552,00 

45 dosagem de fosfatase alcalina 60 720 0202010422 R$ 2,01 R$ 1.447,20 

46 Dosagem de Fosforo 60 720 0202010430 R$ 1,85 R$ 1.332,00 

47 
Dosagem de gama-glutamil-transferase (GAMA 
GT) 

60 720 0202010465 R$ 3,51 R$ 2.527,20 
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48 Dosagem de glicose 2000 24000 0202010473 R$ 1,85 R$ 44.400,00 

49 Dosagem de gordura fecal 10 120 0202040020 R$ 3,04 R$ 364,80 

50 Dosagem de Hemoglobina Glicosilada 1000 12000 0202010503 R$ 7,86 R$ 94.320,00 

51 Dosagem de Hormônio Folículo-Estimulante (FSH) 60 720 0202060233 R$ 7,89 R$ 5.680,80 

52 Dosagem de Imunoglobulina E - IGE 60 720 0202030164 R$ 9,25 R$ 6.660,00 

53 Dosagem de Insulina 10 120 0202060268 R$ 10,17 R$ 1.220,40 

54 Dosagem de Lactato 10 120 0202010538 R$ 3,68 R$ 441,60 

55 Dosagem de Lipase 60 720 0202010554 R$ 2,25 R$ 1.620,00 

56 Dosagem de Lítio 60 720 0202070255 R$ 2,25 R$ 1.620,00 

57 Dosagem de Magnésio 60 720 0202010562 R$ 2,01 R$ 1.447,20 

58 Dosagem de microalbumina na urina 10 120 0202050173 R$ 8,12 R$ 974,40 

59 Dosagem de Muco-proteínas 60 720 0202010570 R$ 2,01 R$ 1.447,20 

60 Dosagem de Paratormônio (PTH) 10 120 0202060276 R$ 43,13 R$ 5.175,60 

61 Dosagem de Potássio 100 1200 0202010600 R$ 1,85 R$ 2.220,00 

62 Dosagem de progesterona 50 600 0202060292 R$ 10,22 R$ 6.132,00 

63 Dosagem de Prolactina 60 720 0202060306 R$ 10,15 R$ 7.308,00 

64 Dosagem de Proteína C Reativa – PCR 800 9600 0202030202 R$ 2,83 R$ 27.168,00 

65 Dosagem de proteínas na urina 10 120 0202050106 R$ 2,04 R$ 244,80 

66 Dosagem de Proteínas Totais e frações 800 9600 0202010627 R$ 1,85 R$ 17.760,00 

67 Dosagem de Sódio 200 2400 0202010635 R$ 1,85 R$ 4.440,00 

68 Dosagem de Somatomedina C (IGF-1) 10 120 0202060322 R$ 15,35 R$ 1.842,00 

69 Dosagem de testosterona 50 600 0202060349 R$ 10,43 R$ 6.258,00 

70 Dosagem de Tiroxina – T4 60 720 0202060373 R$ 8,76 R$ 6.307,20 

71 Dosagem de Tiroxina Livre (T4 Livre) 60 720 0202060381 R$ 11,60 R$ 8.352,00 

72 
Dosagem de transaminase glutâmico-oxalacetica 
(TGO) 

1000 12000 0202010643 R$ 2,01 R$ 24.120,00 

73 
Dosagem de transaminase glutâmico-piruvica 
(TGP) 

1000 12000 0202010651 R$ 2,01 R$ 24.120,00 

74 Dosagem de Transferrina 60 720 0202010660 R$ 4,12 R$ 2.966,40 

75 Dosagem de Triglicerideos (triglicérides) 1000 12000 0202010678 R$ 3,51 R$ 42.120,00 

76 Dosagem de Uréia 1000 12000 0202010694 R$ 1,85 R$ 22.200,00 

77 Dosagem de Vitamina B12 60 720 0202010708 R$ 15,24 R$ 10.972,80 

78 Dosagem de Zinco 10 120 0202070352 R$ 15,65 R$ 1.878,00 

79 Dosagem do Antígeno CA 125 10 120 0202031217 R$ 13,35 R$ 1.602,00 

80 Eletroforese de Hemoglobina 60 720 0202020355 R$ 5,41 R$ 3.895,20 

81 Eletroforese de Proteinas 60 720 0202010724 R$ 4,42 R$ 3.182,40 

82 
Eritrograma (eritrócitos,hemoglobina, 
hematócrito) 

60 720 0202020363 R$ 2,73 R$ 1.965,60 

83 Exame microbiológico a fresco – direto 10 120 0202080145 R$ 2,80 R$ 336,00 

84 Hematócrito 60 720 0202020371 R$ 1,53 R$ 1.101,60 

85 Hemocultura 10 120 0202080153 R$ 11,49 R$ 1.378,80 

86 Hemograma Completo 3000 36000 0202020380 R$ 4,11 R$ 147.960,00 

87 Hormônio do Crescimento (HGH) 10 120 0202060225 R$ 10,21 R$ 1.225,20 

88 Leucócitos Fecais 60 720 0202040097 R$ 1,65 R$ 1.188,00 
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89 Leucograma 100 1200 0202020398 R$ 2,73 R$ 3.276,00 

90 LH (Hormônio Luteinizante ou Luteotropico 60 720 0202060241 R$ 8,97 R$ 6.458,40 

91 Parasitológico de fezes 3000 36000 0202040127 R$ 1,65 R$ 59.400,00 

92 
Pesquisa de anticorpos antiestreptolisina O – 
ASLO 

300 3600 0202030474 R$ 2,83 R$ 10.188,00 

93 Pesquisa de anticorpos anti-HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 10 120 0202030300 R$ 10,00 R$ 1.200,00 

94 Pesquisa de anticorpos antitireoglobulina 50 600 0202030628 R$ 17,16 R$ 10.296,00 

95 
Pesquisa de anticorpos antitireoperoxidase (Anti-
TPO) 

50 600 0202030555 R$ 17,16 R$ 10.296,00 

96 
Pesquisa de anticorpos contra vírus da Hepatite C 
(Anti-HCV) 

10 120 0202030679 R$ 18,55 R$ 2.226,00 

97 
Pesquisa de anticorpos IgG anti-Toxoplasma 
gondii 

10 120 0202030768 R$ 16,97 R$ 2.036,40 

98 Pesquisa de anticorpos IgG contra rubéola 10 120 0202030814 R$ 17,16 R$ 2.059,20 

99 
Pesquisa de anticorpos IgM anti-Toxoplasma 
gondii 

10 120 0202030873 R$ 18,55 R$ 2.226,00 

100 Pesquisa de anticorpos IgM contra rubéola 10 120 0202030920 R$ 17,16 R$ 2.059,20 

101 
Pesquisa de anticorpos irregulares (Coombs 
indireto) 

50 600 0202120057 R$ 2,73 R$ 1.638,00 

102 Pesquisa de Antígeno Carcinoembrionário - CEA 10 120 0202030962 R$ 13,35 R$ 1.602,00 

103 
Pesquisa de Antígeno de Superfície da Hepatite B 
(HBsAg) 

10 120 0202030970 R$ 18,55 R$ 2.226,00 

104 Pesquisa de Celulas LE 60 720 0202020410 R$ 4,11 R$ 2.959,20 

105 Pesquisa de Enteróbius Vermiculares – Oxiurus 60 720 0202040054 R$ 1,65 R$ 1.188,00 

106 Pesquisa de fator reumatoide – Waaler-Rose 60 720 0202031012 R$ 4,10 R$ 2.952,00 

107 Pesquisa de Fator RH 1000 12000 0202120082 R$ 1,37 R$ 16.440,00 

108 Pesquisa de gordura fecal 10 120 0202040070 R$ 1,65 R$ 198,00 

109 
Pesquisa de Imunoglobulina E (IGE) alergeno-
específica 

60 720 0202031039 R$ 9,25 R$ 6.660,00 

110 Pesquisa de leveduras nas fezes 10 120 0202040100 R$ 1,65 R$ 198,00 

111 Pesquisa de proteínas urinárias (por eletroforese) 60 720 0202050300 R$ 4,44 R$ 3.196,80 

112 Pesquisa de rotavírus nas fezes 60 720 0202040135 R$ 10,25 R$ 7.380,00 

113 Pesquisa de Sangue Oculto nas fezes 60 720 0202040143 R$ 1,65 R$ 1.188,00 

114 Proteinúria Proteína em Urina de 24 hs 100 1200 0202050114 R$ 2,04 R$ 2.448,00 

115 
Sumário de Urina   – Análise de elementos e 
caracteres físicos, sedimento da urina 

2000 24000 0202050017 R$ 3,70 R$ 88.800,00 

116 T3 (triiodotironina) 60 720 0202060390 R$ 8,71 R$ 6.271,20 

117 T3 Livre 60 720 0202060012 R$ 12,54 R$ 9.028,80 

118 
Teste direto de antiglobulina humana (Coombs 
direto) 

50 600 0202120049 R$ 2,73 R$ 1.638,00 

119 Tireoglobulina 60 720 0202060365 R$ 15,35 R$ 11.052,00 

120 TSH (hormônio tireoestimulante) 60 720 0202060250 R$ 8,96 R$ 6.451,20 

121 Urocultura (cultura de urina) 60 720 0202080132 R$ 5,62 R$ 4.046,40 

122 VDRL gestantes 100 1200 0202031179 R$ 2,83 R$ 3.396,00 

123 VDRL ou Lues 100 1200 0202031110 R$ 2,83 R$ 3.396,00 

       

     TOTAL GERAL R$ 1.273.162,80 
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AS CONTRATAÇÕES SERÃO CUSTEADAS PELAS SEGUINTES DOTAÇÕES ORÇAMENTÁRIAS: 

RECURSOS ORÇAMENTÁRIOS 

Órgão / Unidade: 09001 - Fundo Municipal de Saúde 

Secretaria: Secretaria Municipal de Saúde 

Projeto Atividades 2071 - Atenção dos Serviços de Gestão Ambulatorial 

Elemento de Despesa 33.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 

Fontes: 
1500 - Recursos Não Vinculados de Impostos; 
1600 - Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS 
provenientes do Governo Federal 

 

 

Joyce Layze Carvalho Silva, 

Comissão de Contratualização 

 

Diego Carvalho Silva, 

Comissão de Contratualização 

 

Celiomar Oliveira Santos, 

Comissão de Contratualização 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

HOMOLOGAÇÃO 
 

HOMOLOGO O PRESENTE CREDENCIAMENTO, CONSOANTE 
AS RAZÕES ELENCADAS NESTE RELATÓRIO. 

Campo Formoso, 02/10/2026. 
 

______________________________________________________ 
Paulo Henrique Albuquerque Nascimento 

Secretário Municipal de Saúde 
Dec. 010/2021 
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