Anexo IIl - Aba
Mao de Obra Tratador

ANEXO Ill DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMACAO DE PRECOS

SERVICOS CUIDADOR/TRATADOR DE CAES

TRATADOR/CUIDADOR DE CAO DE FARO (ATE SEIS CAES DE FARO) - COM DEDICAGAO EXCLUSIVA DE MAO DE OBRA

A contratada devera fornecer insumos, materiais e e  quipamentos em guantidade e qualidade apropriados p ara o bom desempenho das tarefas.

Iha: leia o termo de referéncia, anexo | do edital,
9e 10.

Discriminagdo dos Servigos (dados referentes a cont
Data de apresentagdo da proposta (dia/més/ano)

Esclarecimento de davidas no preenchimento da plani em especial os itens 7.3,

ratacao)

Local da prestacdo dos servicos ALF/VCP

Ano Acordo, Convencgédo ou Sentenca Normativa em Dissidio Coletivo

Ol0O(m|(>

N° de meses de execugao contratual 12

Identificacdo do Servigo
. . Quantidade total a contratar
Unidade de Medida (em funcéo da unidade de medida)

Tipo de Servigo

CUIDADOR/TRATADOR DE ANIMAIS (CAO DE FARO) POSTO 1

MAO DE OBRA VINCULADA A EXECUCAO CONTRATUAL
Dados complementares para composi¢ao dos custos ref erente a méo de obra

Tipo de servico (mesmo servigo com caracteristicas distintas): Tratador polivalente de animais - CBO 6230 TRATADOR
Salario Normativo da Categoria Profissional
Categoria Profissional (vinculada a execugdo contratual)
Data base da categoria (dia/més/ano)
MODULO 1: COMPOSICAO DA REMUNERACAQ
Composicdo da Remuneragdo Valor (R$)
A |[Salério Base R$ 0,00
B |Adicional de periculosidade
C |Adicional de insalubridade — Salario minimo oficial vigente (Lei n® 14.158/2021) R$ 0,00 R$ 0,00
D |Adicional noturno
E |Hora noturna adicional
F |Adicional de hora extra
G |Acumulo de fungdo - Clausula 57 da CCT - 20% sobre o salario contratual R$ 0,00
H |Outros (especificar): |Especifique aqui
Total da Remuneracéo R$ 0,00
MODULO 2: BENEFICIOS MENSAIS E DIARIOS (preencher aba “Beneficios da Mdo de Obra”)
Beneficios Mensais e Diarios Valor (R$)
A [Cesta Bésica R$ 0,00
B |Vale Transporte R$ 0,00
C |Auxilio Funeral R$ 0,00
D |Auxilo Creche R$ 0,00
E |Auxilio Alimentacdo R$ 0,00
F [Seguro de Vida R$ 0,00
G |Assisténcia Odontolégica R$ 0,00
H |Ajuda a Filho Deficiente R$ 0,00
| |OUTROS: R$ 0,00
J |OUTROS: R$ 0,00
Total de Beneficios Mensais e Diarios R$ 0,00
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Anexo IIl - Aba

Mao de Obra Tratador
MODULO 3: INSUMOS DIVERSOS DA MAO DE OBRA
Insumos Diversos da M&o de Obra Valor (R$)
A |Uniformes (Subitem 11.2 do Termo de Referéncia) R$ 0,00
B |Equipamentos de Protecéo Individual (Subitem 11.3 do Termo de Referéncia) R$ 0,00
C |Materiais de Limpeza e Assepsia, Equipamentos e Complementos (Subitem 9.1.1. do Termo de Referéncia) R$ 0,00
D ;:/(—;.'Iar;aar;lecr:t/(l)l (:J(')A;l.lsbc[))r-o(gRraBrXEcl: (:]?; ]I%;I(l).l%aa(;'i(’)\li(é;’revengao do Risco Associado ao Uso Indevido de Substancias Psicoativas na R$ 0,00( Valor total do treinamento de 1 funcionario dividid o por 12 (periodo de vigéncia do contrato).
E [Outros: | R$ 0,00
Total de Insumos Diversos da M&do de Obra R$ 0,00
MODULO 4: ENCARGOS SOCIAIS E TRABALHISTAS
Submédulo 4.1 - Encargos Previdenciarios e FGTS
4.1 |Encargos previdenciarios e FGTS % Valor (R$)
A [INSS 0,00% R$ 0,00
B |SESI ou SESC 0,00% R$ 0,00
C |SENAI ou SENAC 0,00% R$ 0,00
D |INCRA 0,00% R$ 0,00
E |Salario Educagdo 0,00% R$ 0,00
F |[FGTS 0,00% R$ 0,00
G |RAT | 0% | FAP] 0,00 0,00% R$ 0,00
H |SEBRAE 0,00% R$ 0,00
TOTAL de Encargos Previdenciérios e FGTS 0,00% R$ 0,00
Submédulo 4.2 — 13° (décimo terceiro) Salario e Adi  cional de Férias
4.2 [13° (décimo terceiro) salario e Adicional de Férias Valor (R$)
A [13° (décimo terceiro) salario 8,33% R$ 0,00
B |Adicional de Férias 3,03% R$ 0,00
Subtotal R$ 0,00
C ]incidéncia do Submodulo 4.1 sobre 13° (décimo terceiro) Salario e Adicional de Férias R$ 0,00
TOTAL de 13° (décimo terceiro) Salario e Adicional _ de Férias R$ 0,00
Submédulo 4.3 - Provisdo para Resciséo
4.3 |Proviséo para Resciséo Valor (R$)
A |Aviso prévio indenizado Percentual de ocorréncia 0,00% R$ 0,00 Ressarcimento integral da indenizagdo de 30 dias pe  lo A.P. ndo gozado.
A.1 |Aviso prévio indenizado - Dias Adicionais | 0 | Percentual de ocorréncia 0,00% R$ 0,00 A partir 22 Vigéncia — Ressarcimento dos 3 dias adicionais de A.P. inco  rporados p/ ano.
B |Incidéncia do FGTS sobre aviso prévio indenizado e dias adicionais R$ 0,00 Apenas FGTS incide sobre A.P.1. e seus dias adicion  ais.
C |Aviso prévio trabalhado Percentual de ocorréncia 100,00% R$ 0,00 Ressarcimento integral de 7 dias de substituicdo do  ausente pelo seu A.P.T.
C.1.|Aviso prévio trabalhado - Dias Adicionais | 0 Percentual de ocorréncia 0,00% R$ 0,00 A partir 22 Vigéncia - Ressarcimento dos 3 dias adicionais de A.P.inco  rporados p/ ano.
D |Incidéncia do submdédulo 4.1 sobre aviso prévio trabalhado R$ 0,00 Incidéncia de Contribui¢des Sociais e FGTS sobre A.  P.T. e seus dias adicionais.
E [Multa do FGTS da Conta Vinculada Percentual de provisdo na rescis&o S.J.C] 0% R$ 0,00
TOTAL de Proviséo para Rescisdo R$ 0,00
Submédulo 4.5 - Custo de Reposic¢édo do Profissional Ausente
4.5 |Composicéo do Custo de Reposigéo do Profissional Ausente Valor (R$)
A |Férias + terco constitucional 12,12% R$ 0,00
B Auséncia por doenca . o 0,00% R$ 0,00
Dias de ocorréncia por ano| 0 |
Cc Afastamento paternidade o 0,00% R$ 0,00( Percentual do afastamento paternidade =5 dias de | icenca / 365 dias x % de ocorréncia anual
Percentual de ocorréncia anual| 0,00% |
Auséncias legais
D Dias de ocorréncia por ano| 0 | 0,00% R$ 0,00
Auséncia por acidentes de trabalho
E P Numeros de dias de acidentes de trabalho| 0 0,00% R$ 0,00
F Afastamento Maternidade % QOcorréncia 0.00% R$ 0.00 Afastamento Maternidade de 180 dias devera ter comprovagdo da empresa de participagdo  no
Dias de afastamento 0 0,00% ! ! programa Empresa Cidada.
Folgas mensais N° de dia de trabalho no ano 182,52 0.00% R$ 0,00 Dias de ocorréncia por ano das folgas mensais = dia s de folgas obrigatérias no més x periodo
Dias de ocorréncia por ano 0 ! ! de vigéncia do contrato de 12 meses
H [Substituto Dias de substituicdo por ano
H.1 [Uniforme e EPI do Substituto 30 ek 8,22% R$0,00
H.2 |Férias + terco constitucional 0 0,00% R$ 0,00 (132alculado ten’do por base eventuais dias de substi  tuicdo previstos em CCT para a escala
x36h e a célula H85.
H.3 |Resciséo do Substituto 30 8,22% R$ 0,00
H.413° do Substituto 30 8,22% R$ 0,00
| |Outros (especificar): |Especifique aqui R$ 0,00
Subtotal R$ 0,00
J [Incidéncia do submédulo 4.1 sobre o Custo de reposicéo R$ 0,00
TOTAL de Custo de Reposicdo do Profissional Ausente R$ 0,00
Quadro - resumo - M6édulo 4 - Encargos sociais e tra  balhistas
Mdédulo 4 - Encargos sociais e trabalhistas Valor (R$)
4.1 |Encargos previdenciarios, FGTS e outras contribuices 0,00
4.2 |13° (décimo terceiro) Salério e Adicional de Férias 0,00
4.3 |Provisdo para rescisdo 0,00
4.4 |Custo de reposigéo do profissional ausente 0,00
4.6 |Outros (especificar): |Especifique aqui R$ 0,00
TOTAL R$ 0,00
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Anexo lIl - Aba 14/09/2021

Mao de Obra Tratador
MODULO 5: CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS E LUCRO
Custos Indiretos, Tributos e Lucro % Valor (R$)
A |Custos Indiretos / Despesas Administrativas 0,00% R$ 0,00
B |Tributos aliquota (%) Lucro Presumido. PIS: 0,65% ; COFINS: 3%
B.1 Tributos Federais Lucro Real. PIS: 1,65% ; COFINS: 7,6%
PIS 0,00%
COFINS 0,00%
Outros: |[Especifique aqui 0,00% 0,00% R$ 0,00
B.2 Tributos Municipais
ISSQN 0,00%
Qutros: 0,00%
B.3 Outros Tributos: |Especifique aqui 0,00%
C |Lucro 0,00% R$ 0,00
TOTAL DE CUSTOS DIRETOS, TRIBUTOS E LUCRO R$ 0,00
Quadro- resumo do custo por empregado
A [Médulo 1 - Composi¢do da Remuneragio R$ 0,00
B [Mddulo 2 - Beneficios Mensais e Diarios R$ 0,00
C |Médulo 3 - Insumos Diversos (uniforme e outros) R$ 0,00
D |Moédulo 4 - Encargos sociais e trabalhistas R$ 0,00
Subtotal (A+B+C+D) R$ 0,00
E |[Mbdulo 5 - Custos indiretos, tributos e lucro R$ 0,00 R$ 0,00
Valor total por empregado R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR DO POSTO DE TRATADOR/CUIDADOR (ENVOLVE 2 EMPR EGADOS) R$ 0,00
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Anexo Il - Aba 14/09/2021
Beneficios da Mao de Obra

ANEXO Il DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMACAO DE PRECOS

BENEFICIOS DA MAO DE OBRA CUIDADOR/TRATADOR DE CAES

Preencha as células amarelas de acordo com as infor macdes da CCT adotada.
Essas informacdes refletirdo na Aba "Mao de Obra Tr  atador".

) REMUNERACAQ
BENEFICIOS
R$ 0,00
‘ CUSTO TOTAL |clausula 58 - cCT 2020-
CESTA BASICA VALOR UNITARIO MENSAL 2022 SINDPETSHOP -
R$ 0.00 R$ 0.00 SINDHOSVET
CUSTO TOTAL
VAL TREANEE R DIAS QTIDADE DE BILHETES | VALOR DA TARIFA EMPREGADO MENSAL
15,21 2 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
AUXILIO BASE DE CALCULO VALOR DO BENEFICIO PERCENTUAL DE OCORRENCIA CUaTEﬁSTg_TAL
MORTE/FUNERAL
R$ 0,00 R$ 0,00 0,00% R$ 0,00
) ] PERCENTUAL DE NUMERO DE CUSTO TOTAL | clausula 45 - CCT 2020-
AUILID CREGEE BASE DE CALCULO | PERCENTUAL | VALOR DO BENEFICIO OCORRENCIA FILHOS MENSAL rons SINDPETSHOD -
R$ 0,00 0,00% R$ 0,00 0,00% 0 R$ 0,00 SINDHOSVET
- CUSTO TOTAL
AUXILIO ALIMENTAGAO DIAS VALOR UNITARIO EMPREGADO MENSAL
15,2085 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
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Anexo Il - Aba
Beneficios da Mao de Obra

CUSTO TOTAL

SEGURO DE VIDA VALOR MENSAL EMPREGADO MENSAL
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
. CUSTO TOTAL
ASSISTENCIA ODONTOLOGICA VALOR UNITARIO EMPREGADO MENSAL
R$ 0,00 0 R$ 0,00
‘ " PERCENTUAL DE NUMERO DE CUSTO TOTAL
AJUDA A FILHO BASE DE CALCULO | PERCENTUAL | VALOR DO BENEFICIO OCORRENCIA FILHOS MENSAL
DEFICIENTE
R$ 0,00 R$ 0,00 0,00% 0 R$ 0,00
" CUSTO TOTAL
OUTROS : Especifique VALOR UNITARIO EMPREGADO MENSAL
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR DO PERCENTUAL DE| CUSTO TOTAL
OUTROS : Especifique BENEFICIO OCORRENCIA MENSAL
R$ 0,00 0,00% R$ 0,00
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Anexo Il - Aba
Procedimento e Racéo
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ANEXO Il DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMAGAO DE PREGOS

PROCEDIMENTOS VETERINARIOS, FORNECIMENTO DE RAGAO E FORNECIMENTO DE KIT DE PRIMEIROS SOCORROS

ATE QUATRO CAES DE FARO PERMANENTES E ATE DOIS CAES DE FARO VISITANTES

Todos os itens dos procedimentos veterinarios devem incluir todos os custos do procedimento completo, desde o translado (leva e traz, entrada do cdo de f  aro no estabelecimento veterinario para realizacéo do
procedimento e permanéncia deste na clinica ou hosp ital veterinario até que esteja apto a retornar ao  Canil do Aeroporto Internacional de Viracopos, incl usive internacdo, medicamentos e outros recursos ne cessarios ao
procedimento veterinario.

Esclarecimento de dividas no preenchimento da plani Iha: leia o termo de referéncia, anexo | do edital,

em especial os itens 7, 9 e 10.

UM CAO DOIS CAES TRES CAES QUATRO CAES CINCO CAES SEIS CAES
VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DOS PROCEDIMENTOS
(HONORARIOS FIXOS PARA ATE QUATRO CAES PERMANENTES E DOIS CAES VISITANTES E R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
DEMAIS PROCEDIMENTOS MULTIPLICADOS POR QUATRO CAES PERMAN ENTES)
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA D OS PROCEDIMENTOS RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
(BASE 12 MESES)
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA D OS PROCEDIMENTOS
(BASE 12 MESES) ACRESCIDO DE CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS SOBRE O FATURAMENTO E R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
LUCRO
UM CAO DOIS CAES TRES CAES QUATRO CAES CINCO CAES SEIS CAES
VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMENTO DE RAGAO R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
}/;I;JICI)EF\;II;ENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMEN TO DE RAGAO (BASE R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
)
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMEN TO DE RAGAO (BASE
12 MESES) ACRESCIDO DE CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS SOBRE O FATURAMENTO E R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
LUCRO
UM CAO DOIS CAES TRES CAES QUATRO CAES CINCO CAES SEIS CAES
VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMENTO DE KIT DE
PRIMEIROS SOCORROS R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMEN TO DE KIT DE
PRIMEIROS SOCORROS R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE AO FORNECIMEN TO DE KIT DE
PRIMEIROS SOCORROS (BASE 12 MESES) ACRESCIDO DE CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
SOBRE O FATURAMENTO E LUCRO
PROCEDIMENTOS
Valor unitério x Valor unitério x
Valor unitério x Valor unitério x Valor unitério x Valor unitério x estimativa de estimativa de R
P P P P P P Estimativa de L
A estimativa de de de estimativa de ocorréncia x ocorréncia x Aoref Probabilidade de
Valor maximo AL A A ADS o o ocorréncia de cada N
ltem Descrigdo permitido para o ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x probabllldzide probabllldzide ftem ~ ocorréncia de cada
X probabilidade probabilidade probabilidade probabilidade (Base 4 cées (Base 4 caes o item em 12 meses (0 a
procedimento ~ L A x ~ em um periodo
(Base um céo (Base dois cées (Base trés cées (Base quatro cées e permanentes + 1 permanentes + 2 Y - 100%)
e 12 meses) e 12 meses) e 12 meses) 12 meses) cdo visitante e 12 |c&es visitantes e 12
meses) meses)
Honorérios veterinarios mensais fixos
Honorarios veterinarios mensais fixos para até quatro cées de faro
1 permanentes e até dois cdes de faro visitantes. Responsabilidade R$ 3.613,07 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 12,0 100%
Técnica.
Consultas
2 Consulta Emergéncia R$ 164,28 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 14%
3 Consulta Especialistas R$ 364,87 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,7 39%
Vacinas
4 V10 ou V8 canina - adulto anual R$ 114,58 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,2 100%
5 Anti-rabica R$ 86,70 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 12 100%
6 Gripe canina R$ 115,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,2 100%
7 Leishmaniose - adulto anual R$ 164,28 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,2 100%
8 Vacina-traqueobronquite - dose R$ 145,53 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 1%
9 Giardia - adulto anual R$ 115,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,2 100%
Cirurgias otolégicas / tegumentar
Otohematoma R$ 675,68 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 5%
11  |Resseccao do canal auditivo R$ 914,67 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 3%
12 |Conchectomia patoldgica R$ 727,17 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 3%
13 [Remocéo de tumores otoldgicos R$ 727,17 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
14 [Lavagem otolégica R$ 213,56 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 3%
15 |[Remocao de tumor de pele R$ 706,33 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Cirurgias oftalmicas
16 |Teste de Schirmer / Teste de Fluoresceina R$ 65,43 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 15%
17 |Cateterismo das vias lacrimais R$ 748,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
18 [Reposicdo do globo ocular R$ 1.095,20 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
19 [Enucleacéo do globo ocular R$ 956,33 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
20 |Blefarorrafia (sutura da palpebra) R$ 879,25 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
21 |Entropio ou ectropio R$ 998,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
22 Puncéo da camara anterior R$ 1.116,75 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
23 |Remocao de tumores palpebrais / corneanos / conjuntiva R$ 1.378,25 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Cirurgias traumatolégicas e ortopédicas
24 |Imobilizacdo simples / ¢/ tala/ gessada/ de aluminio R$ 352,08 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 15%
25 |Muleta de Thomas R$ 430,55 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
26 |Amputacdo do ergot R$ 745,94 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
27 _|Amputacéo de dedo R$ 704,87 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
28 |Amputacédo de membros R$ 1.660,58 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Cirurgia do aparelho uro-genital / reprodutor
29 |Orquiectomia (castracdo de macho) R$ 694,03 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 42%
30 |Ovariosalpingohisterectomia (castracdo fémea) R$ 1.132,92 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 42%
31 |Piometra R$ 1.390,45 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
32 |Remocdo de tumores R$ 1.273,78 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
33 |Cesaria R$ 1.888,85 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
Anestesias
34 |Anestesia geral. Injetavel ou inalatéria R$ 504,95 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,1 29%
35 |Anestesia local injetavel R$ 271,72 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 9%
Internacéo
Fluidoterapia endovenosa R$ 154,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 20%
Fluidoterapia subcutanea R$ 106,45 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 17%
38 |Diaria Hospitalar R$ 413,48 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,8 6%
Diéria UTI R$ 1.550,18 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 18 6%
Transfusdo R$ 87 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Radiologia
41 |Raios — X (1 projec&o) R$ 175,23 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
42 |Raios — X (2 projecdes) R$ 213,56 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 21%
43 Raios — X (3 projecdes) R$ 268,32 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 9%
44 |Raios — X (4 projecdes, R$ 312,13 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
Ultrassonografia
R$ 212,89 | _R$000 | __RS000 | __R$000 | ___R$000 | __R$000 | __R$oo0 | 18 | 23% |
Exames cardiolégicos
46 |Ecocardiograma R$ 262,85 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
47  |Eletrocardiograma R$ 247,12 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 26%
Anélise citolégica
48 |CAAF (Citologia Aspirativa por Agulha Fina) R$ 95,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
49 |[Citologia de Liquidos (pleural, peritoneal, sinovial, urina) R$ 106,05 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
50 |Citologia da Pele R$ 34,90 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 12%
51 |CAAF guiada por Ultra-monografia R$ 231,94 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
52 |Citologia Vaginal R$ 94,64 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Bioquimic
Acido Urico R$ 40,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 15%
Amilase R$ 46,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
55 |Amoénia R$ 80,14 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 15%
56 |Bilirrubina (total, direta e indireta) R$ 48,30 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
57 _|Célcio R$ 41,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
58 |Calcio ionizavel R$ 51,99 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
59 |Cloretos R$ 45,09 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
60 CK Total R$ 44,18 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
61 |Colesterol R$ 36,89 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
62 |Colesterol e fracdes R$ 74,73 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
63 |Creatinina R$ 39,18 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 15 38%
64 |CPK (creatina fosfoquinase) R$ 46,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
65 |Glicemia R$ 34,53 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 15 38%
66 |Curva Glicémica (6 determinacdes) R$ 107,64 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 15%
67 |Ferro R$ 52,91 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
68 |Fosfata se Alcalina R$ 40,01 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,5 38%
69 |Fésforo R$ 44,37 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
70 |Frutosamina R$ 66,94 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
71 |Gama Glutamil Transferase R$ 37,73 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
72 Glicose R$ 37,73 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
73 |Hemoglobina glicosada R$ 62,78 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
74 Lipase R$ 82,29 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
75 _|Magnésio R$ 48,54 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
76 |Potassio R$ 44,37 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
77 |Proteina Sérica Total R$ 40,95 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
78 |Sédio R$ 44,37 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
79 |TGP (ALT) R$ 36,89 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 15 38%
80 |TGO (AST) R$ 36,89 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 15 38%
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PROCEDIMENTOS
Valor unitério x Valor unitério x
Valor unitario x Valor unitério x Valor unitério x Valor unitario x estimativa de estimativa de P
P A A P A A Estimativa de "
i estimativa de de de estimativa de ocorréncia x ocorréncia x o Probabilidade de
Valor maximo A P P P - - ocorréncia de cada A
[ Descricdo permitido para o ocorre'n_aa X ocorre'n_aa X ocorre'n_aa X ocorre!n'ua X probablllda~de probablllda~de — : ocorréncia de cada
. probabilidade probabilidade probabilidade probabilidade (Base 4 cées (Base 4 cées a item em 12 meses (0 a
procedimento ~ L A~ = em um periodo
(Base um cé@o (Base dois caes (Base trés caes (Base quatro cées e permanentes + 1 permanentes + 2 o 12 s 100%)
e 12 meses) e 12 meses) e 12 meses) 12 meses) céo visitante e 12 |c&es visitantes e 12
meses) meses)
81 |Triglicérides R$ 40,01 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
82 |Uréia R$ 39,18 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,5 38%
83 |Contagem de reticuldcitos — coleta no laboratério R$ 43,74 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
84 |Pesquisa de hematozoérios — coleta no laboratério R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 15 38%
85 |Albumina — coleta no laboratério R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
86 |Colesterol LDL — coleta no laboratério R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
87 Fibrinogénio — coleta no laboratorio R! R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
Hemograma
R$ 59,12 7.2
Microbiologia
89 |Cultura + Antibiograma R$ 154,36 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,8 18%
90 Cultura para Mycobacterium sp R$ 202,28 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
91 |Cultura para fungos R$ 53,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
92 Hemocultura R$ 173,11 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 9%
93 |Micolégico R$ 128,77 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
94 Pesquisa de Malassezia pachydermatis R$ 88,29 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
Parasitologia
95 |Coproparasitoldgico (parasitolégico de fezes} R$ 54,26 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 18 35%
96 |Pesquisa de ectoparasitas da pele R$ 50,10 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 6,3 20%
97  |Pesquisa de ectoparasitas e micoldgicos da pele R$ 56,35 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,8 20%
98 |Pesquisa de microfilarias no sangue R$ 66,07 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 20%
99 |Pesquisa de hematozoarios (sangue R$ 57,74 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 3,3 20%
Urinélise
100 |Urina (exames fisico, quimico e sedimentoscopia) R$ 65,87 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,2 45%
101 |Exame quimico da urina R$ 65,87 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 20%
102 |Pesquisa de Mioglobina na urina R$ 77,28 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 9%
103 |Urina guiada (exames fisico, quimico e sedimentoscopia) R$ 191,26 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
Exames constratados
104 |Radiografia contrastada do transito gastrointestinal R$ 500,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
105 |Uretrocistografia R$ 500,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
106 |Urografia excretora R$ 500,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Outros exames
107 _|Tomografia R$ 2.279,73 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
108 [Tomografia segmento adicional R$ 1.489,57 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
109 |Ressonancia magnética R$ 3.079,33 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 1%
Cirurgias do aparelho digestivo
110 |Corregéo da fistula anal R$ 1.156,72 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
111 |Enterostomia e enterectomia (intestinos) R$ 2.039,25 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
112 |Esplenectomia (retirada do baco) R$ 1.763,95 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
113 |Gastrostomia e gastropexia R$ 1.595,22 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Herniorrafias / evisceracédo
114 |Hérnia umbilical R$ 1.221,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
115 |Hérnia escrutai unilateral R$ 1.266,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
116 |Hérnia inguinal R$ 1.325,17 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
117 |Hérnia perineal R$ 1.508,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
Cirurgias buco-maxilo-faciais
118 |Extracdo de dentes deciduos R$ 379,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
119 |Extracdo de dentes permanentes R$ 550,09 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
120 |Tartarectomia R$ 820,42 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 30%
121 |Remocé&o Tumores orais / palato mole e duro R$ 1.665,65 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
122 |Sialoadenectomia R$ 1.478,15 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
123 |Amputacéo parcial da lingua R$ 1.235,10 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
124 |Extracdo de canino definitivo R$ 466,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
125 |Extracédo de incisivo R$ 383,42 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
126 |Extracdo de molar R$ 466,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
127 |Raspagem de calculos dentarios (profilaxia geral R$ 664,67 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 30%
Outros procedimentos
128 |Acupuntura R$ 948,01 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 33 3%
129 |Aplicacéo e injecdo intramuscular R$ 74,16 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,7 33%
130 |Aplicac&o e injecdo intravenosa R$ 91,07 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1,5 9%
131 |Aplicacéo e injecdo subcutanea R$ 74,16 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 39 51%
132 |Curativo simples R$ 67,11 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 33 15%
133 |Bandagem simples R$ 94,99 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
134 |Coleta de material (sangue) Laboratério R$ 64,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 4,5 57%
135 |Coleta de material (urina) Laboratério R$ 64,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,1 57%
136 |Coleta de material (soro) Laboratério R$ 64,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 3,0 57%
137 _|Oxigénio terapia R$ 154,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
138 |Sutura R$ 255,65 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 5%
139 |Retirada de dermatobiose / miiases R$ 150,59 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
140 |Drenagem de abcessos R$ 154,76 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
141 |Reducdo Fechada de Luxacdo R$ 662,89 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
Vermifugagdes com 02(duas) doses com intervalo de 15 dias para céo
142 adulto (20 a 50 kg) R$ 97,03 R$ 0,00 RS$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 21 100%
Controle de infestagdes de parasitas externos para cdo adulto entre 20
143 250 Kg R$ 183,29 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 6,3 100%
144 |Sorologias de Leishmaniose R$ 168,85 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 36%
145 |Hemogramas completos com pesquisa de hematozoarios R$ 84,62 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2,7 57%
146 s:::s‘):érfgm tosa e limpeza dos ouvidos e corte de unha quando R$ 103,77 R$ 0,00 R$ 0,00 RS$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 18,0 100%
Tratamento periodontal (tartarectomia) incluindo profilaxia — com uso
147 |de anestesia inalatéria e administracdo de antibiéticoado pos- R$ 1.080,33 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 35%
tratamento periodontal (tartarectomia) R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
148 |Cistotomia (bexiga e célculos) R$ 1.591,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
149 |Cateterismo vesical R$ 197,22 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
150 |Extracdo de unhas R$ 612,09 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
151 |Fluidoterapia endovenosa R$ 246,92 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 17%
152 |Fluidoterapia subcutanea R$ 126,98 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 17%
153 |Fraturas e imobilizacdes ortopédicas (bandagem) R$ 351,97 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 8%
154 |Emisséo De Guia De Transporte Animal (GTA) R$ 150,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,9 17%
155 |Cultura de secrecdes em geral (aerébias) + antibiograma (ATB! R$ 198,81 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 8%
156 |Ecodopplercardiograma R$ 268,32 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 11%
157 |Excisdo de tumores internos ou externos R$ 1.352,17 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 3%
158 |Retopexia R$ 958,42 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
Mastectomia total unilateral (bilateral sera equivalente a duas
159 ocorréncias unilaterais) R Lt [R50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0,00 R$0,00 ap &
160 |Ovarisalpingohisterectomia R$ 1.143,83 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 14%
161 |Claudectomia R$ 798,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
162 |Cirurgia de patela (luxac&o) R$ 1.177,17 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 8%
163 |Displasia coxo-femural R$ 2.206,50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 6%
164 |Pino intramedular R$ 2.694,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
165 |Ruptura de ligamento cruzado R$ 3.158,58 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 12%
166 |Suturas externas com comprometimento muscular R$ 723,20 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
167 |Suturas externas sem comprometimento muscular R$ 476,97 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 5%
168 |Obito — coleta e destinacéo do corpo do animal R$ 521,82 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
169 |Obito — fornecimento de certiddo R$ 332,44 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0,6 2%
170 Atendimfento d_e urgéncia 24 h~oras para estabilizagcdo do cédo (para R$ 514,74 R$ 0,00 RS 0,00 RS$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 06 6%
casos ndo previstos nesta relagéo)
171 éplicaﬂgfﬁxo de antibiético para infecgdes de pele e urinarias (tipo R$ 810,50 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 06 6%
onvénia)
FORNECIMENTO DE RAGAO
Valor unitério x Valor unitario x Valor unitario x Valor unitario x Valqr un_ltano X Valo.r un.|tano X
A P P P estimativa de estimativa de N
estimativa de estimativa de estimativa de estimativa de - - Estimativa de
Valor maximo ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x s s consumo em Probabilidade de
s " " " " i probabilidade probabilidade y A )
Item Descrigéo permitido para o probabilidade probabilidade probabilidade probabilidade = = quilos (kg) para ocorréncia do item em
¥ = L A~ = (Base 4 céaes (Base 4 cées a
item (Base um céo (Base dois caes (Base trés caes (Base quatro cées o periodo de 12 12 meses (0 a 100%)
permanentes + 1 | permanentes + 2
permanente e 12 | permanentes e 12 | permanentes e 12 permanentes e 12 PR = L meses
céo visitante e 12 |c&es visitantes e 12
meses) meses) meses) meses)
meses) meses)
1 Racédo categoria:‘Super Premium” para cdes de 20 a 50kg, acima de RS 22,60 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 180,0 100%
15 meses (cotag&o por kg)
» |Racéopara controle de peso (tipo "light”) para caes de 20 a 50kg, RS 26,19 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 90,0 100%
acima de 15 meses (cotacéo por kg)
Rac&o especial medicamentosa (tais como racdo dermatoldgica, renal,
3 hepética, gastrica, urinaria) para cdes de 20 a 50kg, acima de 15 R$ 45,94 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 90,0 100%
meses (cotacéo por kg)
total em 12 meses R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0.00
Estimativa de dias com cées visitantes em 12 meses 40
Estimativa de consumo total de rag&o por cdo visita  nte em kg 32
FORNECIMENTO DE KIT DE PRIMEIROS SOCORROS
N - - - Valor unitério x Valor unitério x
Valor unitario x Valor unitario x Valor unitério x Valor unitario x P P
P P P e estimativa de estimativa de
estimativa de estimativa de estimativa de estimativa de A A .
A P P P e ocorréncia X ocorréncia x Quantidade -
Valor maximo ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x ocorréncia x - - - Probabilidade de
. " i " " I~ probabilidade probabilidade estimada para o N y
Item Descri¢éo permitido para o probabilidade probabilidade probabilidade probabilidade = = " ocorréncia do item em
¥ = L A x = (Base 4 cées (Base 4 cées periodo de 12
item (Base um céo (Base dois caes (Base trés cées (Base quatro cées 12 meses (0 a 100%)
permanentes + 1 | permanentes + 2 meses
permanente e 12 | permanentes e 12 | permanentes e 12 permanentes e 12 P L
céo visitante e 12 |c&es visitantes e 12
meses) meses) meses) meses)
meses) meses)
1 _IFit de Primeir0§ Spcorros, conforme descrigdo do subitem 9.1.2 do RS 526,08 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 1 100%
ermo de Referéncia
total em 12 meses R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0.00




Esclarecimento de ddvidas no preenchimento da plani

Anexo Il - Aba
Hospedagem e Transporte

ANEXO Il DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMAGCAO DE PRECOS

HOSPEDAGEM E TRANSPORTE (ATE QUATRO CAES DE FARO PE RMANENTE E ATE DOIS CAES DE FARO VISITANTES)

Iha: leia o termo de referéncia, anexo | do edital,

em especial os itens 7.2.18, 7.4, 7.5 e 10.

UM CAO DOIS CAES TRES CAES QUATRO CAES CINCO CAES SEIS CAES
VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE HOSPEDAGEM R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE HOSPEDAGEM (B ASE 12 MESES) R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE HOSPEDAGEM (B ASE 12 MESES) ACRESCIDO DE
CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS SOBRE O FATURAMENTO E LUCRO RO R R R R R

UM CAO DOIS CAES TRES CAES QUATRO CAES CINCO CAES SEIS CAES

VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE TRANSPORT E R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE TRANSPORTE ( BASE 12 MESES) R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A PARCELA DE TRANSPORTE ( BASE 12 MESES) ACRESCIDO DE
CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS SOBRE O FATURAMENTO E LUCRO R$0,00 R$0,00 R$0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

HOSPEDAGEM (estimava para periodo de 12 meses)

N° Item

Valor maximo
permitido (R$)

1 |Diarias de Hospedagem

R$ 141,81

Valor unitario x previsdo
para 12 meses

Valor unitario x previsdo
para 12 meses

Valor unitario x previsdo

Valor unitario x previsdo

Valor unitario x previsao

Valor unitario x previsao para

Previsdo para

para 12 meses para 12 meses para 12 meses 12 meses 12 s
(um céo) (dois cées) (trés cées) (quatro caes) (cinco caes) (seis cées)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 30

TRANSPORTE TIPO LEVA E TRAZ E POR AMBULANCIA (estimava para

periodo de 12 meses)

N° Item

Valor maximo
permitido para
cada item (R$)

1 Transporte tipo Leva e Traz, em carro apropriado pa
de animais (R$/km)

ra transporte

R$ 2,90

2 |Transporte por Ambulancia (R$/km) *

Valor unitario x previsao
para 12 meses

Valor unitario x previsdo
para 12 meses

Valor unitario x previsao

Valor unitario x previsdo

Valor unitario x previsao

Valor unitario x previsdo para

Previsdo para

R$ 24,90

para 12 meses para 12 meses para 12 meses 12 meses
= L A = = . < . 12 meses
(um céo) (dois cées) (trés cées) (quatro caes) (cinco caes) (seis cées)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 60
200 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 2
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Anexo Il - Aba
Materiais de Consumo

ANEXO Il DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMAGAO DE PREGOS

MATERIAIS DE CONSUMO

Esclarecimento de ddvidas no preenchimento da plani

Iha: leia o termo de referéncia, anexo | do edital,

em especial os itens 9.1.4 e 10.

UM CAO DOIS CAES TRES CAES | QUATRO CAES | CINCO CAES SEIS C AES
VALOR GLOBAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A MATER IAIS DE CONSUMO PARA AS ATIVIDADES
DOS CAES DE FARO R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A MATER IAIS DE CONSUMO PARA AS ATIVIDADES
DOS CAES DE FARO (BASE 12 MESES) R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR MENSAL ESTIMADO DA PROPOSTA REFERENTE A MATER |AIS DE CONSUMO PARA AS ATIVIDADES
DOS CAES DE FARO (BASE 12 MESES) ACRESCIDO DE CUSTO S INDIRETOS, TRIBUTOS SOBRE O R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
FATURAMENTO E LUCRO
MATERIAIS DE CONSUMO PARA AS ATIVIDADES DOS CAES DE FARO - BASE 12 MESES
CUSTO CUSTO CUSTO CUSTO CUSTO ES(‘:rllJl\i;gO
QUANTIDADE VALOR ESTIMADO ~
ITEM DESCRIGAO UNIDADE |EM 12 MESES| MAXIMO PREGO ESTIMADO ESTIMADO ESTIMADO ESTIMADO base 4 cées base 4 cdes
= UNITARIO base 1 cdo base 2 cées base 3 cées base 4 cdes permanentes e
POR CAO PERMITIDO permanentes e 1 =
permanente permanentes permanentes permanentes i 2 cées
cao visitante -
visitantes
Bola para treino - Bola de borracha sélida e corda
de nylon ou algodédo duravel, resistente a rasgos e
1 |arranhdes, lago forte antiderrapante, qualquer cor, unidade 4 R$ 93,85 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
tamanho entre 6cm e 8cm diametro e entre 30cm
e 50cm de corda, qualquer cor
Guia - Guia de lona dupla, entre 1,5metros e .
2 2,0metros, preta ou azul, com mosquetio de latio unidade 3 R$ 69,90 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
3 cc:]'ar - Enforcador elo torcido curto 3.0 mm x 70| o e 2 R$ 24,97 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Garrafa de 4gua - Garrafdo Térmico 5l qualquer
4 |cor, com tampa e alca, similar a Termolar unidade 1 R$ 47,60 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Supertermo
Caixa de Transporte Tamanho 6: Comprimento: 92
cm Largura: 64 cm Altura: 66 cm Peso: 9,7 Kg
Suporta até 32 Kg, padréo IATA, cores neutras
como preto, cinza, azul marinho etc, , com rodas
retrateis ou removiveis, freio nas rodas e alga para .
5 passeio. Obs: Item com vida il estimada em 60 unidade 1 R$ 1.322,05 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
meses (5 anos). Para fins da estimativa de
custo equivalente ao anual, o valor unitario foi
dividido por 5 - calculo automatico, podendo ou
néo ser adotado pelo licitante.
Caixa de Transporte Tamanho 7: Comprimento:
102 cm Largura: 72 cm Altura: 76 cm Peso: 12,1
Kg Suporta até 40 Kg, padrédo IATA, cores neutras
como preto, cinza, azul marinho etc, com rodas N&o ha previsdo
g |retrateis ouremoviveis, freio nas rodas e alcapara | .- e 1 R$ 1.712,90 [FEVE) GSif2 ek ie R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
passeio. Obs: Item com vida util estimada em 60 no custo estimado
meses (5 anos). Para fins da estimativa de para 1 cao
custo equivalente ao anual, o valor unitario foi
dividido por 5 - calculo automatico, podendo ou
néo ser adotado pelo licitante.
Material para entretenimento - Brinquedo mordedor
interativo, tipo kong, com dispenser para ragao ou
7 |petisco, material média/alta resistencia tamanho G | unidade 2 R$ 99,90 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
(Medidas Aproximadas: Altura: 10 cm - Largura na
Base: 7 cm - Largura no Topo: 5 cm)
Material antiestresse - osso defumado, bovino ou
8 |[suino, sem adicdo de conservantes ou qualquer unidade 156 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
produto quimico, entre 15cm e 30cm
Total em 12 meses R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
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Anexo Il - Aba
#VALOR DA PROPOSTA#

ANEXO Il DO EDITAL - PLANILHA DE CUSTOS E FORMAGAO DE PRECOS

#VALOR DA PROPOSTA#

Esclarecimento de davidas no preenchimento da plani Iha: leia o termo de referéncia, anexo | do edital.

N° Processo: 10831.720206/2021-63
Licitag8o N° : 08/2021
Dia 04/10/2021  as 9:30 horas

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS (DADOS REFERENTES A CONT RATACAO)

A Data de apresentacgéo da proposta (dia/més/ano)
B Municipio/UF Campinas/SP
C N° de meses de execugdo contratual 12

IDENTIFICACAO DO SERVICO

Tipo de Servico

Cuidados a Caes de Faro

PREENCHA TODAS AS CELULAS AMARELAS DAS ABAS "M4&o de Obra Tratador ", "Beneficios da M&o de Obra", "Procedimentos e Ra  ¢&o", "Hospedagem e

Transporte"e "Materiais". Abaixo esta o valor calcu lado para o LANCE.

VALOR DO LANCE = VALOR GLOBAL DA PROPOSTA PARA 12 MESES - BASE QUATRO CAES PERMANENTES E DOIS CAES VISITANTES

Méddulo 1 — Composi¢do da Remuneracéo Estimada

Valor (R$) Valor (R$) Valor (R$) Valor (R$) Valor (R$)~
X X M S PO ~ base quatro cées
Composic¢édo da Remuneragéo base um céo base dois caes base trés cées base quatro cées
permanentes e um
permanente permanentes permanentes permanentes o
cdo visitante
A Servicos de tratador/cuidador nas dependéncias do Aeroporto Internacional de Viracopos R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
B Procedimentos Veterinarios R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
C Fornecimento de Ragéo R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
D Fornecimento de Kit de Primeiros Socorros R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
E Hospedagem R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
F Transporte do céo tipo Leva e Traz e por Ambulancia R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
G Materiais de Consumo R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Total R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
VALOR DOS SERVIGCOS PARA12 MESES R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
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