
ITEM ESPECIFICAÇÃO SUGERIDA UNIDADE
QUANT.  
Mensal

QUANT.  
Hora ANUAL

MÉDIA 
UNITÁRIA 

MÉDIA
MENSAL

VALOR TOTAL

1 Ambulatório 
HORA 

ATENDIMENT
O

132H/MÊS 1.584 140,00R$             18.480,00R$           221.760,00R$           

2 Procedimentos de Pequeno Porte
PROCEDIMEN

TO
40 PROC./MÊS 480 103,33R$             4.133,20R$             49.598,40R$             

3 Cirurgias Eletivas/Urgências/Emergências
PROCEDIMEN

TO
30 PROC./MÊS 360 483,33R$             14.499,90R$           173.998,80R$           

4 Sobreaviso HORA 264H/MÊS 3.168 41,67R$                11.000,88R$           132.010,56R$           

577.367,76R$         

OBS: O VALOR TOTAL ESTIMADO SERÁ PAGO MEDIANTE PROCEDIMENTO/HORA EFETIVA TRABALHADA.
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CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA 

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA                                                                                      

LOTE ÚNICO

MÉDIA SOMA TOTAL


