CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME

(NPJ: 21.099.558/0001-46
[E: ISENTO
TEL: (41)9121-2811
E-mail: Juana.saragiollo@gmail.com

ENDEREC(: AVENIDA HERMINIO FELIPPL, 732, APT 02, CENTRO. SALGADO FILHO — PARANA — CEP: 85.620-000

OFIiCIO DE APRESENTACAO DE PROPOSTA

Francisco Beltrdo/PR, 10 de margo de 2023

Nome/razio social |CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME

CNPJ/MF 21.099.558/0001-46
Endereco Avenida: Herminio Felippi
Ng: 732

Bairro: CENTRO
CEP: SALGADO FILHO
Cidade/Estado: PARANA

| E-mail luana.saragiotto@gmail.com
| Telefone (41)9121-2811
Ao

Municipio de Francisco Beltrdo Comissdo Especial para Credenciamento

Referente: Edital de CHAMAMENTO PUBLICO n® 014/2022.
Prezados Senhores

Apresentamos e submetemos a apreciacdo de Vossas Senhorias, a
especificagdo dosservigos que temos a oferecer:

Quantidade Quantidade
total de total de horas Valor total do
L : ) horas que que deverdo ser | Valor da hora Valor total periodo de
Item | eadigo' | Especiiiciciofo/Secvico deverdo ser | contratadaspelo R$ mensal R$ 12(doze) meses
contratadas periodo de RS
por més 12 meses
Plantdo para servigo de
0L | sogny | widics ~GENRRALITA, 5.000 60.000 111,84 559.200,00 6.710.400,00
diurno/noturno de
segunda a sexta feira.
Plantdao para servico de
0Z | gige; | mEdico CREERSLISIN, 2.500 30.000 140,48 351.200,00 4.214.400,00
aos sabados e
domingos.
Plantio para servico de
03 | yg7p4 | médico GENERALISTA, 1.000 12.000 159,54 159.540,00 1.914.480,00
em feriados nacionais e
locais.
VALORTOTAL 12.839.280,00
Do sloado s [21.099.558/0001-46 | .
m LUANA SARAGIOTTO GOMES A
Data: 10/03/2023 16:44:03-0300 1
Verifique em hitps:/ /verificador.iti.br CLINICA MED'CA f‘\'.\

SARAGIOTTO EIRELI - ME
=)
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(LINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME

(NPJ: 21.099.558/0001-46
[E: ISENTO
TEL: (41)9121-2811
F-mail: luana.saragiollo@gmail.com

ENUERECO: AVENIDA HERMINIO FELIPPL, 732, APT 02, CENTRO. SALGADO FILHO — PARANA — CEP: 85.620-000

Declaramos também que as informagdes prestadas nesse processo sdo verdadeiras
e que temos ciéncia de que, por eventuais inconsisténcias, estaremos sujeitos as penas previstas no
Art. 299 do Cédigo Penal.

Atenciosamente

Documento assinado digitalmente

LUANA SARAGIOTTO GOMES
Data: 10/03/2023 16:42:25-0300

Verifique em hitps://verificador.iti.br

LUANA SARAGIOTTO GOMES
CPF:072.602.149-02 [ —
RG: 8.464.207-0 SSp/PR  21.099.558/0001-46

CARGO: TITULAR CLINICA MEDICA

SARAGIOTTO EIRELI - ME

AVENIDA HERMINIO FELIPPY, 732, APT 02, CENTRO
l_cmu.mnn—mm |
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ATO CONSTITUTIVO DE TRANSFORMAGAO EM - EIRELI

CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME
CNPJ: 21.099.558/0001-46

Pelo presente instrumento de Ato Constitutivo de Transformagdo de Empresario para
EIRELI, LUANA SARAGIOTTO GOMES, brasileira, Solteira, Médica, nascido aos
28/11/1985, portador Rg, 84642070 SSP PR e CPF. 072.602.149-02, Residente e
Domiciliado na Av. herminio Felippi, 732, apto 02 Centro, Salgado Filho — PR, Cep.
85.620-000, cujo ato constitutivo se encontra registrado na Junta Comercial do Parana
sob n°. 41107676722 em 24/09/2014, devidamente inscrita no CNPJ 21.099.558/0001-
46, ora transforma seu registro EMPRESARIO INDIVIDUAL em Empresa Individual de
Responsabilidade Limitada — Eireli, 2 qual se regera, doravante pelo ato Constitutivo,
nos termos das clausulas seguintes, consoante a faculdade prevista no paragrafo
Gnico, do artigo 1033 e 980-A da Lei n?. 10.406/02.

CLAUSULA PRIMEIRA: NOME COMERCIAL — A presente sociedade girara sob a denominacao
de CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI ME, com sede na Av,. Herminio Félippi, 732, apto. 02,
Centro, Salgado Filho — PR, Cep. 85.620-000, podendo a qualquer tempo, a critério de seu
titular, abrir ou fechar filiais em qualquer parte do territorio Nacional.

CLAUSULA SEGUNDA: OBIETO SOCIAL — O objeto da sociedade sera Ramo de ATIVIDADE
MEDICA AMBULATORIAL RESTRITO A CONSULTAS - CLINICA MEDICA; OUTRAS ATIVIDADES NA
AREA DE SAUDE.

CLAUSULA TERCEIRA: PRAZO DE DURAGAO - O prazo de duracdo é.por tempo indeterminado.
E garantida a continuidade da pessoa juridica diante do impedimento por forca maior ou
impedimento temporario ou permanente do titular, podendo a empresa ser alterada para
atender uma nova situagao.

CLAUSULA QUARTA: DO CAPITAL SOCIAL — O capital social é de RS 88.000,00 (Oitenta e oito
mil real), o qual esta totalmente integralizado em moeda corrente nacional do pais.

CLAUSULA QUINTA: DA ADMINISTRACAO - A empresa sera administrada pela sua titular,
LUANA SARAGIOTTO GOMES, a quem cabera dentre outras atribuigdes, a representagao ativa
e passiva, judicial e extrajudicial, desta EIRELI, sendo a responsabilidade do titular limitada ao
capital integralizado.

CLAUSULA SEXTA: DO EXERCICIO SOCIAL — O termino de cada exercicio social sera encerrado

em 31 de dezembro do ano civil, com a apresentagdo do balango patrimonial e resultado
econdmico do ano fiscal. "

". 1
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARANA - SEDE \\

CERTIFICO O REGISTRO EM 17/06/2016 08:21 SOB N° 41600462237.

v PROTOCOLO: 163912858 DE 08/06/2016. CODIGO DE VERIFICAGAO:
11600788171. NIRE: 41600462297. e
JUNTA COMERCIAL CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME 4
DO PARANA

Libertad Bogus
SECRETARIA-GERAL
CURITIBA, 17/06/2016
www.empresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impressc, fica sujeito 3 comprovagdc de sua autenticidade noe respectivos pertais.
Informande seus respectivos cddigos de verificagio



ATO CONSTITUTIVO DE TRANSFORMACAO EM - EIRELI

CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME
CNPJ: 21.099.558/0001-46

CLAUSULA SETIMA: DA DECLARACAO - Declara o titular da EIRELI, para os devidos fins e
efeitos de direito, que o mesmo ndo participa de nenhuma outra empresa, pessoa juridica
dessa modalidade.

CLAUSULA OITAVA: DA RESPONSABILIDADE — A responsabilidade do titular é limitada ao
capital integralizado da empresa que sera regida pelo regime juridico da empresa limitada e
supletivamente pela lei da Sociedade Anonima.

CLAUSULA NONA: DO DESEMPEDIMENTO - O titular declara sob as penas da lei, que nao esta
impedido, por lei especial e nem condenado ou que se encontra sob os efeitos de condenacao,
que o proiba de exercer a administrag3o desta EIRELI, bem como nao estd impedido, ou em
virtude de condenagdo criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede,
ainda que temporariamente, 0 acesso a cargos publicos ou, crime falimentar, de prevaricacao,
peita ou suborno, concussdo, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa de concorréncia, contra as relacdes de consumo,
fé publica ou a propriedade.

CLAUSULA DECIMA: DO FORO - Fica eleito como foro, a tribuna de Mediagao e Arbitragem de
Barracao, PR, aderindo ao se regulamento, conforme artigos 52. E 112. Inciso I, aplicando
quando couber o disposto no artigo 22 Paragrafo 32., todos da Lei 9.307/96 e ainda o artigo
461 do CPC em todos os seus efeitos, para resolver quaisquer litigios oriundos do presente
Ato.

O instrumento do Ato Constitutivo de EIRELI, sera assinado em 3 vias de igual teor e
consisténcia. '

Salgado Filho, 31 de Maio de 2016

' /Zﬂ ~e %;g:%.gl(cﬁym‘is
| SARAGIOTTO GOMES '

~\ I]

\N\\
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARANA - SEDE

CERTIFICO O REGISTRO EM 17/06/2016 08:21 SOB N° 41600462287.

v PROTOCOLO: 163912858 DE 08/06/2016. CODIGO DE VERIFICAGRO: )~
11600788171. NIRE: 41600462297.
FUNTA COMERCIAL CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME
DO PARANA

Libertad Bogus
SECRETARIA-GERAL
CURITIBA, 17/06/2016
www . empresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impressoc, fica sujeito & comprovagido de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos cddigos de verificagdo



FUNARPEN
SELO DIGITAL N°
mO7hH. roaXU.Péiit]

Controle:
eHIb4.ral5z

Consulte esse selo em

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARANA - SEDE

PROTOCOLO: 163912858 DE 08/06/2016. CODIGO DE VERIPICAGRO:
11600788171. NIRE: 416004622597.

JUNTA COMERCIAL CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME
DO PARANA

Libertad Bogus
SECRETARIA-GERAL
CURITIBA, 17/06/2016
www.ampresafacil.pr.gov.br

v CERTIFICO O REGISTRO EM 17/06/2016 08:21 SOB N* 41600462257.

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagio de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos cddigos de verificagdc



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
NUMERGO DE INSCRICAO i DATA DE ABERTURA
21.099.558/0001-46 COMPROVANTE DE |NSCRI(}AO E DE SITUACAO 24/09/2014
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
CLINICA MEDICA SARAGIOTTO LTDA
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
TODIGO E DESCRICAC DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
CODIGO E DESCRICAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
86.50-0-99 - Atividades de profissionais da area de salde nao especificadas anteriormente
CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada
[OGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
AV HERMINIO FELIPPI 732 APT 02
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
85.620-000 CENTRO SALGADO FILHO PR
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
(41) 9121-2811
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
SITUACAD CADASTRAL DATA DA SITUACAD CADASTRAL
ATIVA 24/08/2014
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGCAD ESPECIAL DATA DA SITUACAD ESPECIAL
Aprovado pela Instrucdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 10/03/2023 as 11:44:05 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

)



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: CLINICA MEDICA SARAGIOTTO LTDA
CNPJ: 21.099.558/0001-46

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto &
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidéo € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgaos e fundos publicos da administracdo direta a ele vinculados. Refere-se 3 situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 11:45:00 do dia 10/03/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 06/08/2023.

Caodigo de controle da certiddo: C764.13C9.344F.7FD8

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certidao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 029800070-41

Certidao fornecida para o CNPJ/MF:  21.099.558/0001-46
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda nao
registrados ou que venham a ser apurados, certifitamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e nao tributaria, bem como ao descumprimento de obrigagdes tributarias acessorias.

Valida até 12/07/2023 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada via Internet
www._fazenda.pr.gov.br

Pagina 1de 1
Emitida via Intemet Publica (14/03/2023 10:25:47)



PREFEITURA MUNICIPAL DE SALGADO FILHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

NUMERO CERTIDAO: DATA DA EMISSAOQ: DATA DA VALIDADE: FINALIDADE:
201/2023 10/03/2023 09/05/2023 - Verificacéo

NOME/RAZAO SOCIAL: CPF/CNPJ:

CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELLI - ME 21.099.558/0001-46

INSCRICAO MUNICIPAL: ATIVIDADE FISCAL:

598 Atividade medica ambulatorial restrita a consultas

ENDERECO/LOCALIZACAO:

Logradouro: HERMINIO FELIPPI, 732 Complemento:

Bairro: CENTRO CEP: 85620-000

AVISO:

Até o momento nao constam débitos em aberto.

DESCRIGAO:

Ressalvado o d_ire'rto _de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima identificado gue vierem a
ser apuradas, é certificado que n&o constam pendéncias com base nos dados acima informado, relativas a tributos de competéncia do Municipio de
Salgado Filho - PR

CODIGO DE CONTROLE DA CERTIDAQ

C230201N9345D91

A autenticidade desta podera ser confirmada na pagina da Prefeitura Municipal de Salgado Filho
http:/fwww.salgadofilho.pr.gov.br/

Prefeitura Municipal de Salgado Filho Rua Floriano Francisco Anater, 50




Social:

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricao: 21.099.558/0001-46

Razio CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI ME

Endereco: AV HERMINIO FELIPPI 732 AP 02 / CENTRO / SALGADQ FILHO / PR /
85620-000

{

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranca de
quaisquer deébitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacées com o FGTS.

P

Validade:22/02/2023 a 23/03/2023

Certificacdo Nimero: 2023022202381820172835
Informacgdo obtida em 10/03/2023 11:43:08

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br




JUST

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLINICA MEDICA SARAGIOTTO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 21.099.558/0001-46

Certiddo n°: 10227649/2023

Expedigdo: 10/03/2023, as 11:44:18

Validade: 06/09/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se gue CLINICA MEDICA SARAGIOTTO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 21.099.558/0001-46, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da ansdlidacéo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12,440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo s3o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacido
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessédrios & identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho guanto &s obrigacdes
estabelecidas em senten¢a condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pdblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forcga executiva.



CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME

(NPJ: 21.099.558/0001-46
[E: ISENTO
TEL: (41)9121-2811
E-mail: luana.saragiotio@gmail.com

ENDERE(D: AENIDA HERMINIO FELIPPI, 732, APT 02, (ENTRO, SALGADO FILHO — PARANA — CEP: 85.620-000

ANEXO III
DECLARACAO UNIFICADA
Ao
Municipio de Francisco Beltrao Comissio Especial para Credenciamento

Referente: Edital de CHAMAMENTO PUBLICO n2 014/2022.

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de Proponente do Chamamento Piiblico, sob n°
014/2022, instaurado pelo Municipio de Francisco Beltrdo-PR, que:

1) Nao fomos declarados inidéneos para licitar ou contratar com o Poder Piiblico, em qualquer de
suas esferas e sob as penas da lei. '

2) Que até a presente data inexistem fatos impeditivos para a nossa habilitacio e eventual
contratacao, e que estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

3) Que nao possuimos menores de dezoito anos em atividades noturnas, perigosas ou insalubres
e que ndo utiliza o trabalho de menores de dezesseis anos, salvo na condi¢io de aprendiz (no caso de
pessoa juridica). :

4) Que ndo possuimos em nosso quadro societario servidor piblico da ativa, ou empregado de
empresa publica ou de sociedade de economia mista (no caso de pessoa juridica).

5) Que o(a) responsdvel legal da empresa é o(a)Sr.(a) , LUANA  SARAGIOTTO GOMES
Portador(a) do RG sob n? 8.464.207-0 SESP-PR e CPF n° 072.602.149-02, cuja fun¢do/cargo Sécia-
Administradora, responsavel pela assinatura do Contrato.

6) Que em caso de qualquer comunicacio futura referente e este chamamento publico, bem como
em caso de eventual contratagdo, seja encaminhado para o seguinte endereco:

E-mail: luana.saragiotto@gmail.com

Telefone: (41) 9121-2811

Por ser expressdo da verdade, firmamos a presente declaracio.

Francisco Beltrao/PR, 10 de marco de 2023

Documento assinade digitalmente

LUANA SARAGIOTTO GOMES
Data: 10/03/2023 16:40:31-0300

Verifigue em https://verificador.iti.br Iﬂ\

LUANA SARAGIOTTO GOMES
CPF: 072.602.149-02 {— j
RG: 8.464.207-0 SSP/PR 21.099.558/0001-46

CARGO: TITULAR
CLINICA MEDICA /)/1

SARAGIOTTO EIRELI - ME

AVENIDA HERMINIO FELIPPI, 732, APT 02, CENTRO
CEP: 83.620-000 - SALGADO FILHO-PR



5

S (LINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI - ME

CNPJ: 21.099.558/0001-46
[E: ISENTO
TEL: (41)9121-2811

E-mail: a
ENDEREGO: AVENIDA HERMINID FELIPPL, 732, APT 02, CENTRO, SALGADO FILHO — PARANA — (FP: 85.620-000

Ao

ANEXO IV

RELACAO DOS PROFISSIONAIS MEDICOS QUE PRESTARAO 0S SERVICOS

Municipio de Francisco Beltrdo/PR
Comissao de Especial para
Credenciamento

Referente: Edital dee CHAMAMENTO PUBLICO n? 014/2022.

Conforme o disposto no edital em epigrafe, relacionamos abaixo os

profissionais adisposicao para prestagio dos servicos de plantao médico:

| Nome

N da inscricio CRM

[LUANA SARAGIOTTO GOMES 33404

Francisco Beltrdao/PR, 10 de marco de 2023

Documento assinado digitalmente

LUANA SARAGIOTTO GOMES
Data: 10/03/2023 16:37:29-0300

Verifique em https:/ /verificador.iti.br

LUANA SARAGIOTTO GOMES
CPF: 072.602.149-02 = -
RG: 8.464.207-0 SSP/PR 21.099.558/0001-46

CARGO: TITULAR
CLINICA MEDICA

SARAGIOTTO EIRELI — ME

HERMINIO
e e

/M
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigcdo de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa CLINICA MEDICA SARAGIOTTO EIRELI, CNPJ
21.099.558/0001-46, foi inscrita em 15/07/2020, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o n°. 13892, atendendo a solicitagdo de seu responsavel técnico LUANA
SARAGIOTTO GOMES, inscrito sob o n°. 33404 em cumprimento & Lei n°. 6.839 de
30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de’ regularidade e somente sera atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscrigdo de Pessoa Juridica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, apds o devido cumprimento de todas as
exigéncias pertinentes.

Esta Certiddao tem validade até o dia 10/06/2023.

Chave de validagao 1fb3ab89cfbd08aafd67dbec6991dcObf0dObce5b

Emitida eletronicamente via internet em 10/03/2023.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:  www .crmpr.o org.br




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) LUANA SARAGIOTTO
GOMES, ¢ médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parana, sob o n° 33404 desde 02/09/2014, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 10/06/2023.

Chave de validagdo f3 7084ce9c 245eb6f347e
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Emitida eletronicamente via internet em 10/03/2023.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: www.crmpr.org.br
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MUNICTPIO DE FRANCISCO'BELTRAO
Estado do Parand

FOLHA DE ATA N° 032/2023

ATA DA SESSAO PUBLICA REALIZADA PARA
RECEBIMENTO E ABERTURA DE ENVELOPES DO
CHAMAMENTO PUBLICO N° 014/2022 - OBJETO:
Credenciamento de pessoas juridicas e pessoas fisicas, para
prestacio de servicos medicos em regime de plantdo na UPA -
Unidade de Pronto Atendimento 24 Horas, no Centro de Saude
do bairro da Cango, no CAPS AD Il e no Centro de Saude da
Cidade Norte, pelo periodo de 12(doze) meses.

Aos vinte dias do més de margo do ano de dois mil e vinte e trés, as onze horas na sala de
reunides da Prefeitura de Francisco Beltrdo-PR, esteve reunida a Comiss&o especial para
credenciamento designada através da Portaria n° 223/2022 de doze de maio de dois mil e
vinte e dois, com os integrantes PRISCILA ALVES DE LUCA e SAMANTHA MARQUES
PECOITS, para recebimento de envelopes de documentos ao credenciamento do
chamamento em questdo. A divulgagéo do ato deu-se por Aviso de Licitacao, publicado nos
seguintes meios: Diario Oficial do Estado do Parana edicao n® 11233 do 15/082022 pagina
32: Diario Oficial dos Municipios do Parana/AMP n°® 2583 do dia 15/08/2022 e ainda
disponibilizados no site do Municipio de Francisco Beltrao www.franciscobeltrao.pr.gov,br. A
Convocacgdo 25 para esta sessdo foi publicada no Diario Oficial dos Municipios do
Parana/AMP n° 2733 do dia 20/03/2023. Aberta a sessdo, a comissdo Especial para
Credenciamento recebeu o envelope da proponente: CLINICA MEDICA SARAGIOTTO
LTDA CNPJ n° 21.099.558/0001-46 néo representada na sessdo. A Comisséo procedeu a
abertura do envelope, e primeiramente fez a consulta no site do Tribunal de Contas do
Estado do Parana para impedidos de licitar/contratar com a Administragdo Publica, o qual
resultou em nenhum item encontrado para os CNPJ pesquisado. A seguir foi analisada a
documentacio contida nos envelopes confrontando com o exigido no item 8.1.1 do edital, os
quais foram rubricados pelos membros da comissdo, folha a folha, os documentos
apresentados. Apos analise a comissao constatou que proponente CLINICA MEDICA
SARAGIOTTO LTDA indicou para prestacdo dos servicos a profissional Luana Saragiotto
Gomes CRM-PR 33404. Apresentou proposta para os itens 01, 02 e 03 e documentagao de
acordo com o exigido no edital e foi considerada HABILITADA E APTA ao credenciamento.

Nada mais havendo a tratar, foi encerrada a reunido e lavrada a presente ata que segue
assinada pelos membros da comissao.
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RISCILA ALVES DE LUCA SAMANTHA MARQUES PECOITS
Presidente da Comissao Membro da Comissao

Rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 — Caixa Postal 51 - CEP 85601-030
CNPJ 77.816.510/0001-66 / E-mail: licitacao@franciscobeltrac.pr.gov.br — Telefone: (46) 3520-2103/2107




