MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRA0 000001
ESTADO DO PARANA :

Secretaria da Administracéo
Departamento de Compras, Licitagdes e Contratos
Setor de Licitagdes
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‘DALIDADE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAD _| 54/2019
“ERENTE  Contratagdo de pessoas juridicas para prestacao de servicos na

| realizacdo de sessdes de fisioterapia, credenciadas através do |
Chamamento Publico n° 06/2019.

SSAO : 08 DE AGOSTO DE 2019. !




MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Parand

TERMO DE REFERENCIA

Através da realizacdo de inexigibilidade de licitagdo, visamos a contratagdo de
pessoas juridicas, com profissional habilitado, para realizacao de sessdes de fisioterapia,
de forma complementar a rede de assisténcia a saude do Municipic de Francisco
Beltrao/PR, no ambito do Sistema Unico de Salde, segundo as condigdes, quantidades e
exigéncias estabelecidas neste instrumento e com base na organizagao da “Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais Especiais (OPM) do
Sistema Unico de Sadde - SIGTAP SUS” que se encontra disponivel no seguinte
endereco eletrbnico: http://sigtap.datasus.gov.br. A validade deste Chamamento tera o
periodo de 12 (doze) meses, conforme condigdes, quantidade financeira e exigéncias
estabelecidas neste instrumento, de acordo com o Chamamento Publico n® 06/2019.

Contratacdo de pessoas juridicas, com profissional habilitado, para realizagao
de sessdes de fisioterapia, de forma complementar a rede de assisténcia a saude do
Municipio de Francisco Beltrao/PR, no dmbito do Sistema Unico de Saude, segundo as
condicdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento e com base na
organizacdo da “Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e
Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Saide - SIGTAP SUS” gue se
encontra disponivel no seguinte enderego eletrénico: http://sigtap.datasus.gov.br., de
acordo com o Chamamento Publico n® 06/2019, das empresas: CLINICA DE
FISIOTERAPIA E REABILITAGAO ZANATTA.

O Municipio realizou chamamento publico, através do edital n® 06/2019, de 08
de Julho de 2019, para credencimento de pessoas juridicas, com profissional habilitado,
para realizagdo de sessoes de fisioterapia, de forma complementar a rede de assisténcia a
satde do Municipio de Francisco Beltrdo/PR, no ambito do Sistema Unico de Salde,
segundo as condigdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento e com
base na organizagdo da “Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e
Proteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Saude - SIGTAP SUS”
que se encontra disponivel no seguinte enderego eletrénico: http://sigtap.datasus.gov.br.

Atendendo as Diretrizes do SUS, a Secretaria Municipal de Salde oferta,
entre outros servigos, o tratamento fisioterapico. Considerando a necessidade de ampliar o
acesso ao servico de fisioterapia para os usuarios do municipio de Francisco Beltréo,
torna-se publico que a administragdo municipal realizara selegéo e possivel contratacao de
entidades publicas, filantrépicas e privadas prestadoras de servicos de saude,
interessadas em participar de forma complementar ao Sistema Unico de Saide do
Municipio de Francisco Beltrao.

O contrato tera validade para 12 (doze) meses, podendo ser renovado em ate

e —

Rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 - Caixa Postal 51 — CEP 85001-030
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Parand 000003

60 (sessenta) meses.

Os servigos deverdo ser executados na sede da empresa credenciada, de
acordo com a solicitagdo da Secretaria de Saude.

DA CONTRADA:
- Prestar os servicos da melhor forma para atendimenic aocs pacientes, conforme
estabelecido no Edital do Chamamento n® 06/2019.

DO CONTRATANTE:
- Proporcionar todas as facilidades para que a Contratada possa desempenhar seu servigo
dentro das nomas estabelecidas no edital do chamamento n® 06/2019;
- Exercer a fiscalizacdo do servigo por servidor especialmente designado e documentar as
ocorréncias havidas;
- Comunicar & Contratada quaisquer imegularidades observadas na execu¢do do semnvigo
contratado;
- Aplicar as sangbes administrativas, quande se fizerem necessarias.

EMPRESA CONTRATADA: CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO

ZANATTA
CNPJ 06.350.932/000140
PRECO TOTAL
FISIOTERAPIAS R$
LOTES 02, 03, 04, 05. _ R$ 300.000,00

VALOR TOTAL DA INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO: R$ 300.000,00
(TREZENTOS MIL REAIS)

As despesas com a execugao dos servigos correrdo a conta das verbas
oriundas da receita do Teto da Médica e Alta Complexidade (MAC) fonte 494,

A fiscalizagio sera realizada por servidores designados pela Secretana de
Saude.

Fua (taviang Teixeira dos Santna, 1000 — Cuixs Postal 21 = CEP 85605-030
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— Data de envio do termo 25/07/2019
— Secretaria Municipal de Saude
— Anexos a este Termo encontram-se os documentos que deram base a solicitagao.

Francisco Beltrao, 25 de Julho de 20189.

Attonio Carlos Bonett
Sec. Mun. de Administragao

Fua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 - Caixa Postal 51 — CEF 83601-030
CNPJ 77.816.510,/0001-66 / e-mail: licitacao@franciscobeltrao pr gov br — Telefone: (46) 3520-2103 Pagina 3
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FRANCISCO BELTRAO, 04 DE JULHO DE 2018.

CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA.
RUA TENENTE CAMARGO, 1525, SALA 08, FOME 32230272,
E.MAlL atendirmento@clinicazanatta.com.br

CNP 06.350.932.0001-20

Ap
Municipic de Francisco Beltrdo

Comissdo de LicitacOes

Raferente: Edital de Chamamento Pablico n 006/2018.

Frezados Senhores

Apresentamos e submetemos a apreciagao de Vossas Senhorias, a especificagdo dos
servigos gue temos a oferecer.

Lote 2
Codigo o Descrir;é:b | Valor Unitario |
. daTabelasUs |
] o : | RS |
0302020012 | Atendimento Fisioterapéutico de Pacientes com cuidados | 635 |
| | Paliatives | i
0302020020 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes Oncolégico | 4,67 ;
_clinico i
0302020039 | Atendimento F*smterapeutim em Pacientes no Pré e Pés | 6,35
b | Cirurgia Oncologica - |
Lote 3
codigo | ' Descrigdo | valor Unitdric |
i | da Tabela 5US
S | SERE S - - i RS
| 0302040013 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes com i 6,35 :
L transtorno respiratorio ¢/ complicagbes sistémicas | j
| 0302040021 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes com | 4,67 |
_+ranstﬂrrr0 reaplratﬂrlu sf' compllcagues slst&h‘ricas |
0302040030  Atendimento Fisioterapéutico em Pacmntes com 4,67
b | transtorno ‘r_esp;ramrm c/ CETEphEa;GES sistémicas i
0302040048 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes no Pré e Pos .i 6,35
| Cirurgia cardiovascular |
0302040056 , Atendimento ﬁs:u‘cerapeuncu nas msfun;ﬂes vasculares 4,67 i
: periférias |




Lote 4
Codigo Descrigio " Valor Unitario
| daTabela SUS

- . - | RS
0302040048 Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes no Pré e Pds 6,35 i

operatério nas disfuncbes musculos esqueléticas
0302050027 , Atendimento Fisioterapéutico nas AlteracBes Mﬂt:lras 4,67 1.
Lote 5
Codigo Descricio | Valor Unitario
i da Tabela SUS
SRS | L RS
; 0302060014 Atendimento fisicterapéutico em pacientes com distiirhio 4,67
| neuro-cinético-funcionais s/ complicagGes sistémicas - -
0302060022 | Atendimento fisicterap&utico em pacientes com disturbio | 5,67 R
' neuro-cinético-funcionais 5/ complicacdes sistémicas
0302060030 | Atendimento fisitoerapeutico nas desordens do 4,67

L | desenvolvimento neuro motor

: | 0302080049 | Atendimento Fisioterapeutico em Pacientes com 6,35

| comprometimento cognitivo

| 0302080057 | Atendimento Fisicterap&utico em Pacientes no Pré e Pos 6,35

operatorio de Neurocirurgia

Descrevemos a seguir a capacidade instalada fisica que possuimos:

"Box para atendimentos :__ - | 9unidades
Macas para atendimentos | 18 unidades
Cadeiras para atendimentos MMS3S5S | 12 unidades
_Tztame para atendimento neurnlagrm N ' 1 unidade |
Aparelhos eletro anaigesia (tens) i 1 16 unidades

_Aparelhos termo terapia {1V} S | Bunidades
Aparelhos Eletmestlmutagac funcional {FES] 5 unidades

_EIEI;.;E Bobath i 3 unidades |
Bicicleta ergométrica horizontal B 2 unidades
| Exercitador Eliptico |2 unidades
| halteres | 12 unidades
&perelhn é‘nesmterapm escads | 1unidade
Exercitadores tubbing 20 unidades |
_Exercitador Roldana ) | 3 unidades :
Eierci_ta::lores thera band o | 10 unidades |

, Faixas de alongamentos = | 20 unidades

“Aparelho Cross Qver B | 1unidade
Rampa de alongamento ) | 3 unidades
Aparelhos respiron - | 10 unidades i

_Aparelho Shaker_ - 3 unidadgs |

T

Descricdo da capacidade de producdo mensal:

c_/,.:r"'?_"'#;.r
LI
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lote 2
Codige | Descricio | Capacidade de
atendimento
. _ mensal (sessdes)
0302020012 | Atendimento Fisioterapéutico de Pacientes com 300 ]
B cuidados Paliativos ) . I
0302020020 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes bncutﬁglm | 10 |
: . | clinico |
0302020038 | Atendimento Fisicterapéutico em Pacientes no Pré e 300
. Pos Cirurgia Oncoldgica
Lote 3
Codigo Descricdo | Capacidade de
atendimento
_ ) i mensal (sessdes)
0302040013 ' Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes com | 300
_ transtorno respiratorio ¢/ complicagBes sistémicas
0302040021  Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes com 10
) transtorno respiratorio s/ complicagBes sistémicas |
0302040030 Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes com 10 ]
transtorno respiratorio ¢/ complicagbes sistémicas
0302040048 ' Atendimento Fisioterapéutico em Pacientes no Prée | 300 1
e _ Pos Cirurgia cardiovascular
tendimento fisicterapéutico nas disfungbes ' 10 ]
! vasculares periférias
Lote &
Codigo - _"'Dgscr]v;ﬁo : Capacidade de
| atendimento
mensal (sessdes)
0302040048 Atendimento Fisioterapéutico em Pacientesno Prée | 3000
Pos operatorio nas disfungbes musculos esgueléticas |
0302050027 Atendimento Fisioterapéutico nas Alteracbes Motoras | 10
tote
Codigo Descricdo | Capacidade de
i atendimento
i |  mensal (sessdes)
0302060014 Atendimento fisioterapéutico em pacientes com | 10
distlrbio neuro-cinético-funcionais s/ complicacBes |
P L sistémicas |
| 0302060022 | Atendimento fisioterap&utico em pacientes com [ 10
disturbioc neuro-cinético-funcionais s/ complicagBes
sistémicas e | :
0302080057 Atendimento fisitoerapéutico nas desordens do ' 10

desenvolvimento neuro motor | [
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0302060048 Aténdimento_Fisiuterapéui_icu em Pacientes com _ 300
i comprometimento cognitivo .
0302060057 | Atendimento Fisioterapéutico em Pacientesno Prée | 1000

Pés operatorio de Neurocirurgia |

Relacdo dos Profissionais com seus ng de inscrigdo no CREFITO.

Miriam Eegina Zanatta ) . 1 4418-F :
Patricia Andréia Zapelini ' _ | 71229-F =
Rafael indcio Zapelini N __ - | 71230-F )
Simone Pazetto Zapelini o 1 113910-F =
_Cibelle Andressa Zanini Seleski ) ? | 169143-F -
Anna Gabriella Roso _ ' ) | 154657-F
- Luciano Kieling - ' | 278267-F

Declaramos também que as informacSes prestadas nesse processo sio verdadeiras e gue ternos
cigncia de que, por eventuais inconsisténcias, estaremos sujeitos as penas previstas no Art. 299

do Codigo Legal.

Atenciosamente.

] i i
Clinica de Fisioterdpia e F
Miriam Reging Fag

CPF 482504 805 RG 1.362.670-3 55P/PR
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Municipio de Francisco Beltrdo

Comissdo de Licitacdes
Referente: Edital de Chamamento Plblico n2 006,/2019

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de Proponente do
procedimento de licitagBo, sob a modalidade Chamamento Pudblico, sob n2 006/2018,
instaurado pelo Municipio de Francisco Beltrio-PR., que ndo fomos declarados iniddneos para
licitar ou contratar com o inexistem fatos impeditivos para a nossa habilitacio e eventual
contratagdo, e gue estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores,
Dem Como, Que Nossa empresa nac possul menores de dezoito anos em atividades noturnas,
perigosas ou insalubres e que n3do utiliza o trabalhe de menores de dezesseis anos, salvo na
condigdo de aprendiz. i

Declaramos ainda gue, ndo possuimos em nosso quadro socio servidor pablico o
da ativa, ou empregado de empresa piblica ou de sociedade de economia mista.

Por express3o da verdade, firmamos o presente.

Francisco Beltr3o, 04 de julho de 2019.

Clinica de Fisioterapia \ tacdo Zanatta Ltda.
1 %

CPF 488.504.899-00 RG 1.232.670-3 S5P/PR
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Municipio de Francisco Beltrao

Comissdo de Licitagdes

Referente: Edital de Chamamento Piblico ng 006/2019

A Clinica de Fisioterapia e Reabilitagdo Zanatta Ltda., empresa estabelecida na Rua
Tenente Camargo, n? 1525, sala 08, Ed. Premium Park Empresarial, Centro de Francisco Beltrao-
PR, CEP B5.601-610, inscrita no CNPI n2 06.350.932 0001-40, através do presente, credenciamos
a Sra. Miriam Regina Zanatta, portadora da cédula de identidade n2 1,332.670-3 S5P/PR, e do
CPF n? 488.504.899-00, a participar da licitacdo 1hstaurada pelo Municipio de Francisca Beltrio,
Chamamento Publico n2006/2019, na qu'alidadel. de Responsavel Legaf,' uu_tcrgandn—lhe plenos

poderes para pronunciar-se em nome da empresa, bem como formular propostas e praticar
todos os demais atos inerentes ao certame.

‘ CPF 488,504 285-00 AG 1.332.670-3 55F/FR

R




o Cefidaa
it Coguec s de SANCidace
02 =i0s foi Stgco N2 LiNrna iniha pn

oo saere Aeioraa 2 5\Jm¢. 9

Doute:
w%m
" HaFREL ERMTOR: LERD (TAREL Y

CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA. EPP.
CNPJ n® 06. 350. 932 / 0001 - 40
TERCEIRA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL. FL. 61/05.

Miriam Regina Zanatta, brasileira. solteira, maior e capaz,
fisioterapeuta com especialidade e Acupuntura, nascida dia 29/08/1959 em
Hrancisco Beltréo Parana. residente ¢ domiciliada na Rua Vereador Romeu Lauro
Werlang n® 849, centro, edificio [lha do Mel, apariamento 1.401, CEP 85.601-020

em Francisco Beltrdo estado do Parang, portadora da carteira de identidade RG. n°

1.332.670 — PR, CPF. MF. n'® 488.504.899-00, carteira profissional do Conselho
egional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da §° Regido n® 4418 emifida em *

, A

12:08/2003 ; Rafael Inacio Zapelini, brasileiro, solteiro, maior e capaz, .
iisicterapeuta, nascido dia 22/09/1982 em Francisco Beltrio Parana. residente o

omiciliado na Rua Ric Grande Do Syl n® 1.340, apartamento 301, Bairro Nossa
niora Aparecida, em Francisco Beltrio Parand, CEP 85.601-050, portader da
teira de identidade RG. n.® 7.700.048-8 - PR, CPF. MF. n° 035.905.739-02,
rieira profissional do Conselho Regional de Fisicterapia e Terapia Ocupacional
Regido - Crefito -8- PR n® 1247 LTT-F emitida am 04/05/2004 & Patriecia
ncreia Zapelini, brasileira, solteira. maior e capaz, fisioterapeuta, nascida dia

LI o I
e

Lo G2 l'i:

041981 em Francisco Beltréio Parand, residen:s e domiciliada na Rua Vereador

A GSID
omeu Lauro Werlang n.° 415, apartamento n.° 103, centre, em Francisco Beltréo
wana, CEP 85.601-020, portadora da carteira de identidade RG. n.®7.700.052-6 —
. CPF. MF. n.° 035.905.849-39, portadora da carteira profissional do Conselho
cgional de Fisioterapia ¢ Terapia Ocupacional 8. Regifio - Crefito —8- PR n.° 1244

T

. I'T-F emitida em 04/05/2004, tinicos sécios da “CLINICA DE FISIOTERAPIA

o

e
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I REABILITACAQ ZANATTA LTDA. EPP.” com sede na Rua Tenente
Camargo n° 1.525 , sala & , centro ,» em Francisco Beltrio estado do Parana AEER AT
83.601-610 . com contrato social arquivado na Junta Comercial do Parana soh n°

119052

205267363 em 02/07/2004 e primeira alteragio n® 20062051237 em 29/06/2006,
resolvem alterar e consalidar seu contrate social = aiteragdes posteriores de acords
com as clausulas e condigdes seguinte

[

CLAUSULA PRIMEIRA: RETIRADA DE SOCIO E TRANSFERENCIA DE

JUOTAS: O sdcio Rafzel Inacio Zapelini, retira-sz da sociedade, cadends e
translerindo &s 1.250 {um mil, duzentos e cingiienta) quotas de capital que possul,
totalmente integralizadas, pelo valor nominal de 2Y 1.250.00 (um mil, duzentos e
cinglienta reais), para a sécia Patricia Andreia Zapelini ¢ declara haver recebico
e moeda corrente do Pals, neste ato, dando plena, raza e total quitacdo das quotas
de= capital 4 sécia Patricia Andreia Zapelini ¢ & socicdade.

CLAUSULA SEGIUNDA: CAPITAL SOCIAL: Situacdo atual — valor RS
23.000,00 (vinte e cinco mil i

1

aimante integralizado. Forma de
¢ Pals. — Nimero de quotas 25.000 ( vinte e
cinco mil) — Valor unitério das quotas RS 1.00 (um real) — Distribuigio de cuotas:

integralizacdo em moeda corrente do
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CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA. EPP.
CNFPJ n® 06. 350. 932 / 0001 - 40
TERCEIRA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL. FL. 02/05.

Socios Quotas Capital Participagdo %
Miriam Regina Zanafta 22.500 22.500.00 o0
Patricia Andreia Zapelini 2.500 2.500.00 10
I'( ]TAIS ......................... 23.000 25.000,00 100

LAUSULA TERCEIRA: Permenecem inaltersdas as demais cldusulas v igentes
df: contrato social e demais alteragBes ndo colidentes com o presente instrumento. .

CLAUSULA QUARTA: CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL: A vista
des modificagdes ora ajustada e em consondncia com o que determina o art. 2.031
cdz Let n® 10.406/2002, os socios resolvem, por este instrumento, atualizar e

1solidar o contrato social, tornando assim sem efeito, a partir desta data, as
cifusulas e condigbes contidas no contrato primitivo que, adequado &s disposicdes
da referida Lei n.® 10.406/2002 aplicdveis a este tipo societario, passa a ter a
seguinte redacdo:

CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQO ZANATTA LTDA. EPP.
' CNPJ n® 06. 350. 932 / 6001 - 40
CONTRATO SOCIAL CONSOLIDADO.

Miriam Regina Zanatta, brasileira, solteira, maior e capaz,
fisigterapeuta com especialidade em Acupunt;‘l._ nascida dia 29/08/1939 em
francisco Beltrdo Parand, residente ¢ domiciliada na Rua Vereador Romeu Laurg,
Werlang n® 849, centro, edificio Ilha do Mel, apartamento 1.401, CEP 85.601-020
em Francisco Beltrio estado do Parana, portadora da carteira de identidade RG. n®
1 32.670 ~ PR, CPF.MF. n.° 488.504.899-00 , carteira profissional do Conselho
tegional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 8* Regifio n® 4418 emitida em
2/08/2003: e Patricizs Andreia Zapelini, brasileira, solteira, maior e capaz,
iolerapeuta, nascida dia 16/04/1981 em Francisco Beltrfio Parana, residente ¢
miciliada na Rua Vereador Romeu Lauro Werlang n.° 413, apartamento n.° 103,

entro, em Francisco Beltrdo Parana, CEP 85.601-020, portadora da carteira de
id mtldadu RG. n.® 7.700.052-6 — PR, CPF. MF. n.® 035.,905.849-39, portadora da
carteira profissional do Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Qcupacicnal
&. Regifo - Crefito —8- PR n.° 1244 LTT-F emitida em 04/05/2004, tnicas sécios
da “CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA.
ETP.” com sede na Rua Tenente Camargo n® 1.525 | sala 8 . centro , em Francisco
Selirfio estado do Parand, CEP n° 85.601-610 , com contrato social arquivado na
Junta Cnmermal do Parana sob n® 41205267363 em 02/07/2004 ¢ segunda alteraciio
n® 20127628975 em 21/11/2012, resolvern consolidar seu contrato social de acordo
com as clausulas e condig@es seguintes:

i b
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CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA. EFP.
CNPJ n® 06. 350. 932 / 6001 - 40
TERCEIRA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL. FL. 03/05.

CLAUSULA PRIMEIRA: NOME EMPRESARIAL - A sociedade gira sob o
nome empresarial de “CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ
ZANATTA LTDA. EPP.™

CLAUSULA SEGUNDA: NATUREZA JURIDICA: Sociedade empresaria
lin ““; da.

CL —;LS”L—H TERCEIRA: ENDERECO SEDE E F:C}T{Cl Rua Tenente Camargo
1 1.525 , sala 8 , centro , em Francisco Beltrio estado do Parané, CEP n° 85. 60 —
610 .

CLAUSULA QUARTA: OBJETO SOCIAL: A sociedade tem pm objeto social ©
rameo de “clinica de fisioterapia, terapia ocupacional e acupuntura®,

CLAUSULA QUINTA: INICIO DE ATIVIDADES E PRAZO DE DURACF‘D
L sociedade iniciou suas atividades em 16 de Julho de 2004, e seu prazo de
curacdo é indeterminada,

CLAUSULA SEXTA: CAPITAL SOCIAL: Sit tuacdo atual — valor R$ 25.000,00

=

{vinte & cinco mil reais) totalmente integralizado. Forma de integralizagio em
moeda corrente do Pais. — Namero de quotas 25.000 (vinte e cinco mil) — Valor
uritério das quotas RS 1,00 (um real) — Distribui¢o de quotas:

Socios (Juotas Capital Participaciio %
‘r‘Ii"i’N‘l Regina Zanatta 22.500 22.500,00 90
Parricia Andreia Zapslini 2.500 2.500.00 10
TJ*—KIS.......,........,..._....25.{35[‘! 25.000.00 100

CLAUSULA SETIMA: AD"v".[I'\TISJRACnO A administracdo da socizdade
umﬂ- 4 individualmente 4 sécia Mirtam Regina Zanana, com poderes e atribuigBes
de acministradora, autorizado o uso do nome emprasarial, vedado, no entanto, em
vidades estranhas ao interesse social ou assumir obrigacBes seja em favor de
hx.:'r_u,_ dos quotistas ou de terceiros, bem como cnerar ou zlienar bens iméveis da
sociedade, sem autorizagZo de outro sdeio.
CLAUSULA OITAVA: PRO-LABORE: Os séeics poderdio, de comum acordo,
- uma retirada mensal, a titulo de “pré-labore”, observadas as disposicles
: mentares pertinentes.
.-’L LAUSULA NONA: CESS AO E TRANSFERENCIA DE QUOTAS : As quotas
sio indivisiveis e n#o poderfio ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o
onsentimento do outro sécio, a quem fica assegurado. em igualdade de condicdes

¢ preco, direito de preferéncia para a sua aquisiciio se Ppostas a venda, formalizando,
se real zada a cessdo delas, a alteragdo contratual pertinente.,

CLAUSULA DECIMA: RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS: A
responsabilidade de cada sécio € restrita ao valor de suas quotas, mas todos
respondem solidariamente pela integralizacio do ca nital social.

3 '.:
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CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA. EPP.
CNPJ n° 06. 350. 932 / 0601 - 40
TERCEIRA ALTERACAODE CONTRATO SOCIAL. FL. 04/05.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: PRESTACAO DE CONTAS : Ao término
de cada exercicio social, em 31 de dezembro, os administradores prestario contas

justificadas de sua administracio, procedendo & elaboracdo do inventario, do

balango patrimonial e do balanco de resultado econdmico, cabendo aos sécios
independentemente da participacdo no capital socizl. os lucros ou perdas apurados
de acordo com a receitz proporcionada pelos negéeios viabilizados por cada um,
(art. 1007 € 1065 C.C.).

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DISTRIBUICAO DE LUCROS QU
PERDAS EM BALANCOS INTERMEDIARIOS: A empresa podera distribuir
fieros ou perdas a0s- socios, através de Balangos intermedidrios,
:ndependentemente da participagdo no capital social, apurados de acordo com a

receita proporcionada pelos negécios viabilizados por cada um.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: DELIBERACOES SOCIAIS: Nos quatro
Meses seguintes ac término do exercicin social, 03 sdcios deliberarfio sobre as
ccntas ¢ designarfio administradores quando for o cuso.
CLAUSULA DECIMA QUARTA: ABERTURA DE FILIAIS OU OUTRAS
DEPENDENCIAS: A sociedade poderd a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou
outrz dependéncia, mediante alteraclio contratual assinada por todos o0s sdcios.
CLAUSULA DECIMA QUINTA: FALECIMENTO OU INTERDICAO DE
SOCIO (S): Falecendo ou interditado qualquer sécio, a sociedade continuard suas
atividades com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Ndo sendo possivel ou
inexistindo interesse destes ou do (s} s6ecio (s) remanescente (5). 0 valor de sey
fiaveres serd apurado e liquidado com base na situagdo patrimonial da sociacade,
data da resolucdo, verificada em balan¢o especialmente levantado.

tAGRAFO UNICG: O mesmo procedimente serd adotado em outros casos em
& scciedade se resolva em rzlacio a seu socio.
CLAUSULA DECIMA SEXTA: DESIMPEDIMENTO : A administradora
deciara, sob as penas da Lei, de que nfo esta impedida de exercer a ad ministracio
‘a sociedade, por lei ezpecial, ou em virtude de condenagiio criminal, ou por se
contrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
=S80 @ cargos publicos ; ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou
5uboMo, concussio, peculato, ou contra 3 economis popular, contra o sistema

(= ]

‘nanceiro nacional, contra normas de defesa da concorréneia, contra as relacdes de
consumo, 2 pﬂh‘:;:ca_. ou a propriedade.

CLAUSULA DECIMA SETIMA:- EMPRESA DE PEQUENO PORTE - ERP:
Declaramos, sob as penas da Lei, que a empresa se enquadra na condicio de
EMPRESA DE PEQUENO PORTE - EPP, nos terinos da Lei Complementar n°
123, de 14/12/2006.
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CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA. EPP.
CNPJ n® 06. 350. 932 / G401 - 40
TERCEIRA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL. FL. 05/05.

CLAUSULA DECIMA OITAVA : FORO : Fica eleito o foro da cidade de

Francisco Beltrdo estado do Parand, para o exercicio e o cumprimento dos direitos
¢ obrigacdes resultantes deste contrato.

Lavrade em trés vias de igual teor ¢ forma.
Francisco Beltriio, 25 de julho de 2014,

SOCIOS:

Miriam ReginaiZanatta, Patricla Andreia Zapelini

. SOCIO RETIRANTE: _—

P
i e e
Rafael inacic Zapelini

é JUNTA COMERCIAL 0D PARANA

AGENCIA REGIONAL DE FRANCISCO BELTRAG . |
CERTIFICO O REGISTRO EM: 01 /58 19020
SOB NUMERO: 201445554 £

| Protocsio: 14/455545-8, DE 01/082014

Empresacdl 7 0S26736 3
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P SECRETARIO GERAL
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

| NUWER D DE INSCRICAD

| COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO | 05A0c ecruns
06.350.932/0001-40 12004
MATRIZ CADASTRAL .
NOME EMPRESARIAL _ B

CLINICA DE FISIOTERAPIA E FIEABTUTA.CAG ZANATTA LTDA

[ TULO 00 ESTABELECMENTD (NOME DE FANTASIA
i | CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITAC.AD ZANATTA

COOME0 E DESCRICAD DAATMDADE ECONOMMCA PFRINCEAL

| |B6.50-0-04 - Atividades de fisioterapia

CODIGE £ GESCRICAD DAS AMDADES ECONOMICAS SCOUNDARIAG

86.50-0-05 - Atividades de terapia ocupacional

| CODIGD E DESCRIGAD DA MATUREZA JURIDIC A

| 208-2 - Sociedade Empresaria Limitada

J
000016

LOGRADDURG NUMEROQ | COMPLEMENTD
R TENENTE CAMARGO | 1525 | |SALAS
LEFP | | esmromsTRTD MNP =1 [oF
_B5.601-810 CENTRO _ FRANCISCO BELTRAD | |PR
ENDERECD ELETRONICO TELEFOME
(46) 35230272
| ENTE FEDERATWG RESPONSAVEL [EFR] a
| e
[ sn:ﬂlﬁ'ﬁo_émnsmm_ DATADA SITUAGAD CADPETRAL
[ MOTID DE STUACAD CADASTRAL - T - )
SMUACAD ESPECIAL DIATA DA SITUACAD ESFECIAL
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n® 1.863, de 27 de dezembro de 2018. ;.‘
Emitido no dia 12/06/201%9 25 13:47:47 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11




o 2. MINISTERIO DA FAZENDA

: o Secretaria da Receita Federal do Brasil 000017
,ﬁ%’e e Procuradoria-Gerat da Fazenda Nacional

CERTIDAD NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AADS TRIBUTDS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAD

Nome: CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA
CNPJ: 06.350.932/0001-40

Ressalvadc o direito de a Fazenda Nacional cobrar & inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo aoima identificado que vierer a ser apuradas, @ certificado que
nan constam penddncias em seu nome, relativas a créditos tributdrios administrados peia Secretaria
da Receita Federal do Brasit {RFB) & a inscrigbes em Divida Ativa da Unido (LAY junio 2
Procuradona-Geral da Fazenda Nacional {PGFN).

Esta cerhdac e vilida para o estabeleciments matriz & suas filiais e, no caso de ente federative. para
tedos o3 drgéos e fundos publicos da administraco dirsta a ele vinculades. Refere-se a situagio do
su2lio pagsivo Ao drmbito da RFE e da PGFN e abwange inciusive as contnbuighes socials previstas
mas aliness ‘2’ 2 'd’ do pardgrafo dnico do at. 11 da Lein® 8.212, de 24 de julhp de 1981,

A aceitaglo desta certiddc esta condicionada a verificacio de sua autenticigada na Intemet nos
enderecos <httpirfh.gov br> ou <htp:fwww pgingov. br=.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunts RFB/PGFN r® 1.751, da 211072014,
Emitida as 134510 do diz 12/06/2019 <hora e data de Bragilia>.

Valida até 09122019,

Codigo de controle da certiddo: CBB3.C9B4. EBE3.FDAD

Qualquer rasura cu emenda invalidara este documenic.
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Estado do Parana
: Secretaria de Estado da Fazenda
§i iz Coordenacéo da Receita do Estado

Certidao Negativa
de Debitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 020080816-51

Certidao fumeaidﬁa para o CNPJ/MF:  06.350.932/0001-40
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, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Esiado da Fazenda. constatamos n3o 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 ndo tributaria, bem como ao descumprimento de obrigacdes tributarias acessorias.

Valida até 10/10/2019 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via internet

rTAFanC2 0Or ooy br
= F= o pt b A U N
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Pdpima 7 oe ?

Emiiices wa fnmeymef Publca (12062010 13°51:47)
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
ESTADO DO PARANA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA
N°12720/2019

RAZAO SOCIAL: CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA - EPP

CNPJ: 06.350.932/0001-40

INSCRICAO MUNICIPAL: 107174

INSCRICAQ ESTADUAL:

ALVARA: 107174

ENDERECO: R TENENTE CAMARGO, 1525 - Q111A L 10A'SALA 8 - CENTRO CEP: 85601610 Francisco Beltrdo - PR
ATIVIDADE: Atividades de fisioterapia

Certificamos que ndo existem pendéncias em nome do contribuinte supramencionado relativas acs tributos
administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda. Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Municipio de
Francisco Beltrdo cobrar quaisquer dividas provenientes de tributos que venham a ser apurados ou que se verifiquem
a qualquer tempo, inclusive em relagdo ao periodo abrangido por esta certid3o.

DATA DE EMISSAO: 22/05/2019

DATA DE VALIDADE: 21/07/2019

FINALIDADE: VERIFICACAD

cémpo DE AUTENTICACAO: 9ZTMHBUFFH2I2X98ACES

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na Internet, no endereco www.franciscobeltrao.pr.gov.br

Certiddo emilide gratukamente pela mtemer am- 22/05/2019 - 0B:12:47
Quaigquer resurasnvalidard Bste documenta.
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Consulta Regutandade do Empragsdor

woliar Mot

CAILXA

CAIMA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
de FGTS - CRF

Inscrigdo:  06.350.232/0001-40
Razfio SocialxCUINICA DE FISIDTERARIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA ME

Enderego: R TENENTE CAMARGO 1525 SALA 8 / CENTRO / FRANCISCO BELTRAD /
PR 7 BS501-610

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que |he confere o Art,
7, da Lei 8.036, de 11 de maioc de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima idenbficada encontra-se em siuacdo reqular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado nZo servird de prove contra cobranga de
quaisquer deébites referentes a contribuigdes efou encarges devidos,
decorrentes das obrigagfies com o FGTS.

validade:25/07/2019 a 23/08/2019

Certificacdo Namero: 2012072504043254641531
Informacgédo obtida em 01/08/2019 10:54:02

A utitizacda deste Certificado para os fins previstos em Llel asta
condicionada a verificacdno de autenticidede no site da Caixa:
www.Ccaixa.gov.br

httpa:conzulta-crf.caixa . govorcorsultaciipagesiconsulteE mpregador, st

066020
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CERTIDAC NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLTNICA DE FISIOTERAPIA E REABTLITACAD ZANATTAR LTDA
IMATRIZ = BT JIATS) CHEJ: 0&.350.922/0001-40
FAO0S7O4FE01S
EKpEdiqéo: lEIGEIEGlE, 5= 13:55:34
validade: 08/12/2019/- 130 {centc = oltental dias, contades da data
As zua =xpedigio.

Cerfigho Y- L

certiflica-se gQue CLINICER PE FISIOTERAFIA E REARILITACAD ZANATTA LTDA
{(MATRIZ E FILIAIS}. inscrito{a! no CNPJ sob o n°
N6.350.9232/0001-40, NAOC CONSTA do Banco Naclonal de Dbevédores
TrapElnlzoas.
cevridao emitida gcom base no art. £42-4 da Conasclidagdc das Leis do
~vapalho, acrescentadc pela lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
ma Zesolugic rdministrativa n* 1470/2011 deo Trikunal Superior do
—rapalho. de 24 de agoesto de 2011. '
rs dados constantes gesta certidin sioc de respensablilidade dos
Tribunais do Trabalho = astio atualizados até 2z {dois! dias
Atericores a data da =Sua expedigac.

il

Ny caso de pEss0& quridica., =& Certidic atesta a empresa S0 relacac
s todos os 2eusl eatabelecimentos, agéncias ou £iliais.

L areitacio desta certidic condicicna-ge 5 yerificagioc de sua
sutencicidade ro portal do ~rikpunal Supericr do Trabalho na
Tnternec [ht;p:f!www,tat.jus.b:].

rerridio emitida gratuliamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

ne Banco Nacicnal ds Devedores Trabalhistas constam ©& danos
cgdrics & identificagdc das pessoas naturais e fjuridicas
imp_ertes perantc & Justica do Trabalhc gquanto as obrigagdes
Letacidas em s2ntenga condenatéria transitada em julgadeo ou e
zcordos judictals —rapalonlstas, inclusive mo concernents a0s
~acolhimentos p:evidcnciériﬂs. 4 honorarigs, & <custas, &
smolumentos ol & recolhimentos determinados em lel; ou devorrentes
de execucio GE &COYdoS firmados perante O Ministéric Piblico do
Trabalho cu Comiszsic de frmeidliacio Prévia.




MNISTERIO DA SAUDE 120612019
SECRETARIA DE ATENCAD A SAUDE DATASUS
CNES . CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE
ERESSA0 DAFICHA REDUADA
|dentificagio

_ N CADASTRALD NO CNES BM. 17/9/2006 ULTIMA ATUALIZACAD EM: 10/6/2019
Nome: ICNES: CNP3:
CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA 5020824 06350932000140
Nome Empresariai: |CPF: Personalidade: |
c ERAPIA E REABILITACAG ZANATTA LTDA EPP - puriDicA |
L i . Humero: !
i e 5 1525 .
Complemente: Bairre: \CEP: |Municipio: uF:
Lo i : IFRANCISCO i
SakE CENTRO ) - 85501610 5e rano PR B
Tipo Unidade: TSub Tipo Unidade: Gest3o: Dependdnda: i
o Unidade: . i ;
‘T.,f'-i'f’:";:?“,“o =M IMUNICTPAL|INDIVIDUAL .
O [CER-IV 1 |
PROFISSIONAIS SUS ]
Médicos S o |
Qutros ls ]
\PROFISSIONAIS NAD SUS : |
Total i o |
Atendimento Prestado '
T}pa de Atendimentos: |convénio:
SAMBULATORIAL B SUS
AMBULATORIAL PARTICULAR
Fluno de Chentela: i
.1_."""" AENTO DE DEMAMNDA REFERENCIADA
z B
leitos }
- - ; d
s o 'Estabelecimento Ngo possul Leitos Cadastrados 5
Equipamentos
CIUT‘RCJS =QU IPAMENTOS i
Existente Em Uso: isus:|
a2 B 22 S |
0 = j2 2 SIM
Resid uos/Re Je1tns -
Coleta Seletnra de Rejeito:!
[RESIDUGS COMUNS
Tnetalachas Fisicas para Assisténcia B
AMBLLATORIAL |
!rl.stahiau |Qtde./Consultério |Leitos /Equipos:
[DUTROS CONSULTCRIOS NAQ MEDICOS E] o |
Sewtgﬂs de Apoio i
‘Servigo: |Caracteristica: |
[SA M.E. OU 5.P.F.(GERVICO DE PRONTUARIO DE PACIENTE) [PROPRID |
Servigos _!Especiglizad os —
B Ambulatorial __|Hospitalar:
Cod.: Servico: {Caracteristica: Amb.:| SUS: |Hosp.: _ |SUS: |
35 |SERVICO OE FISIDTERAPIA |PROPRIO fsm | siM [NAD InAD

000022




i PROPRIC N MAD =M _.\l-‘-‘n_ AL
R _"'ass?ﬁt:ar;aﬂ - Terceirog: CMES:
A5 SIOTERAPEUTICA o NAD 0000?3
CARDICVASCULARES E PNEUMOFUNCT | INFORMADO
(ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM |0 INAD ;
B ALTERACOES QBSTETRICAS NEON {INFORMADC
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS |2 INAD
DISFUNCOES MUSCULD ESQUELET INFORMADO!
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM D NAD j
QUEIMADOS JINFORMADD|
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS | 5 NAC i
ALTERACOES EM NEUROLOGIA INFORMADO!
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM R MNAOQ
ALTERACOES ONCOLDGICAS INFORMADC|
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es L MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO 000075
: :-GQ'.,_ R . 'k
& ,\;;:4 Estado do Parana
ANEXO VY
A
Municipio de Francisco Beltrac
Comissao de Licitagoes

Referente: Edital de Chamamenio Publico n® D06/2019.

Declaramos para os fins de direito, na gualidade de Proponente do procedimento
de licitac3o. sob a modalidade Chamamento Publico, sob n® 006/2019, instaurado pelo Municipio
de Francisco Beltr2o-PR., gue nao fomos declarados inidéneos para licitar oy contratar com ©
Poder Publico, em gqualquer de suas esferas e sob as penas da lei, que até a presente data
nexistem fatos impeditivos para a nossa habilitagéo & eventual contratagdo, e que estamos
cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores, bem como, gue nossa empresa
n&o possui menores de dezoito anos em atividades noturnas, perigosas ou insalubres & que nao
ufiliza o trabalho de menores de dezesseis anos, salvo na condigio de aprendiz.

Declaramos ainda que, nd0 possufmos em nosso quadro societario servidor
publico da ativa, ou empregado de empresa publica pu de sociedade de economia mista.
! .
Paor ser expressao da verdad{[. firmamos a presente.

P T ?
-

W Th
Erancisco Belirad, 'ent. 12.\’1‘dh_ Junho de 2019,

\

Ciinica de Fisioterapia e R@pilitagao Zanatta Lida
Miriam Regina Zapattqs: ~ fiministradora

CPE-488 504380

RG 1,332 678/PR

‘Rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 — Caixa Postal 51 — CEP 85601-030
CMPJ 77816 510/0001-66 ( e-rail | clanoen TUANUEIE L EITES corn o - telefone: (46} 3520-2103 Péagina 1
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ESTADO DO PARANA
POLICIA MILITAR DO PARANA
CORPO DE BOMBEIROS
3SGBI - SPCIP REGIONAL

CVE - CERTIFICADO DE VISTORIA EM ESTABELECIMENTO
3.1.01.18.0000959793-93

8/ S.:FT:‘;? de Prevencio Contra Incéndio e Pénico do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Parana, vistoriou o
estabelecimento ocupade per CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA EPP, cerlificando
que & exerugio das medidas de seguranga confra incéndio ¢ pénico estio de acordo com as normas:

i1 ocalizacio: - Tl
'RUA TENENTE CAMARGO, 1525 - SALA 8 CENTRO |
CEN FRANCISCO BELTRAO i
|85.601-610 FRANCISCO BELTRAO - PR |
[Inscrigio Imobiliaria: |l Indicagao Fiscal: 1l
Ramo Atividade Econdmica (e oconle com CNAES
Il R650/0-04 - ATIVIDADES DE FISIOTERAPLA i|
| — e SSE |
!- J
. Este documento nfio gera direito a liberac3o para exercicio da atividade econdmica junto a outros orgdos, cabendo ao

interessadn cumpnr a legislagio especifica de cadz orgdo.

+ A certificavdo perde a validade, 2 qualguer tempo, caso ovorTam alterapBes das condigdes observadas no momento da
vistoria, tas como ampliagdes, mudancis de ocupagio, enlre Culras.

« () Corpo de Bombeiros poderd fiscalizar o estabelecimento a qualquer rempo.

!:_iea Ccupada: 200,00 m? ﬁ‘ Capacidade de Pablice: |

[ Projeto NIB! - [Laudo NIB: |

I Ocupacio: D-1 - LOCAL PARA PRESTACAQ DE SERVICO PROFISSIONAL OU CONDUCAQ DE NEGOCIOS

| Uso de GLP liberado: NAQ PERMITIDO |

iegidas de Scgurancs: EXTINTORES. ILUMINACAO DE EMERGENCIA, SAIDAS DE EMERGENCIA E

| SINALIZACAD DE EMERGENCIA,
Mota:

l
R i |
l

L

VALIDADE DO DOCUMENTO: 23 de Agosto de 20197

adh416¢5.227383ec.c9b 18c62.4247a664-5

&, aurenticidate deverd ser canfinmada no snderego
oA pre v TR P e Do

FRANCISCO BELTRAQ, PR, 25 de Agosto de 2018

IMPORTANTE
A wssinatura nos documentus expedidos pur mieio elelrimicy, atraves do Sistema Previogo, fica digpensada 05 termos do NPT 0012011,

I SOLDADO VINICIUS JOAQ BEDNARSKI 20 u . %2 TENENTE GUILHERME JUSTINO CANDIDO il !
!.- Servico de Prevengiio el 'l - e / Chefia d¢ Servige de Prevengio I
it « b [

i [ = s,

, .- |
il [| B
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO

ESTADO DO PARANA
71816510000 1- 66
RUA OCTAVIANG TETXEIRA DH)S SANTOS, 1508 - CENTRO

| ALVARA n° 107174

O Municipio de Francisco Beltrio, conforme protocolo n® 4749/2006 de 24/07/2006 concede alvard de licenca
pare localizaclio a:

azio soclial

T(;:LINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZALATTA LTDA - EPP
ome fantasia

1CL1'NICA DE FISIDTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA - EPP
;{I\IPJ’CPF 6.330.932/0001 :

&L-a calizacio

F‘c TENENTE CAMARGO, 1525-Q 111A L 10A SALA 8 -CENTRO

i.sire:i utilizada: 200,00

i
tAtividades
f;l.j:\:':?- DE FISIOTERAPIA, TERAPIA OCUPACIONAL E ACUPUNTURA

{Hordrio de funcionamento: Comercial
pcgunﬂ'i Sdbade das 06:00 as 22:00
|

!:Emjﬁdn em Vilido até
©5/02/2016 3 INDETERMINAD

NMANTER O PRESENTE ALVARA EM LUGAR VISIVEL, CONFORME PAI LGRAFO 11, ART. 56 DA LEI 3361/07

bservacies

— - =

I -Serd Exigidz renovagio da licenca sempre que ocomer mudangas de ramo de ativi "-‘*dc, modificagfes nas caracteristicas do
festabelecimento ou transferéncia de local.
2 - Nos casos de alteraces tais como: encerramento, mudangas de Enderego, razio sc<ial, ramo de atividade, etc o contribuinte setd
febrigado & comunicar a Prefeiturs dentro do praze méximo de 30 (trinta) dias.

i

EMIPORTANTE
+ Evite multas, auditorias, fiscalizacfo especial e outros aborecimentos mantendo em Jis sua situaglo perante o fisco. Fururaments
fvoce precisard de Certiddes para fins de aposentadoria, auxilios, pensio, ete. Zele palo sen futum




| Municipio de Francisco Beltrao w000 30
| PROTOCOLO
| Processo: 7542 [ 2019

]: Requerenie: CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO CNPJ: 06.350.932/0001-40

| Contato CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAQ ZANATTA LTDA - EPP -
?: atendimento@clinicazanatta.com.br
| Telafone: (46)3523-0272
| Assunto: LICITAGAO - SOLICITAGAO - Versdo: 2
Descrigo: SEQUERIMENTE / DOCUMENTOS COMPLEMENTARES - CHAMAMENTO 06/2018

Tempo Minime Estimado: 1 dias.
| Tempo Maximo Estimado: 20  dias.
' Francisco Beltrdo, 19 de Julho de -2018.

:_ ALEX BRUNO CHIES
i Protocolista

\_=TF 500 #8550 piProcessaPretocol 07795119096, 1TTR019 113455 J

b
i( Municipio de Francisco Beltrao
| L.
| N, PROTOCOLO

Processo: 7542/ 2019

Cequerente’  CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO CNPJ: 06.350.932/0001-40

' Contato: CLINICA DE FISIOTERAPIA E REABILITACAO ZANATTA LTDA - EPP -
i atendimento@clinicazanatta.com.br
| Telefone: (46)3523-0272
| Assunto: LICITACAO - SOLICITACAO - Versdo: 2
Descricao: REQUERIMENTG / DOCUMENTOS COMPLEMENTARES - CHAMAMENTO 06/2018

1
|

Tempo Minimo Estimado: 1 dias.
Tempo Maximo Estimado: 20 dias.

Francizco Beltrdo, 19 de Julho de 2019.

CLINICA DE FISIOTERAPIA E
Reguerente

575 500 2758 peProcessoFmioooi OFTES 119908, 10NTRME 112434
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DEFARTAMENTO DA POLIGLA CIVIL B.0. M: 5008/242310 ) _

e (1 VERSAQ) - []00932
IMMPRESSAQ COMPLETA

COMUNICAGAC DA OCORRENCIA

ot

182 SUBDIVISAD POLICIAL DE FRANCISCO BELTRAO 1 Doletien poderh a4 PRSI

vy o Pamal war Selsgaiadiemonica pr go B
FRANGISCT FELTRAC - LA TENENTE CAMARGD, 733 - PRESIDENTE KENMELY. iz o proioois: TTIcc NSRS 11 TRcEEalacs
(45) 39052400
TIFO DE BO: COMPLEMENTAR DATA DO REGISTRO: q1/0%2008  HORA DO REGISTRO: 15:25

ORIGEM DA COMUNICAGAOQ: DIRETAMENTE AQ ORGAD POLICIAL

DADOS DA DCORRENCIA
NDERECO:R TENETE CAMARGO NUMERO:1525
EMDEREC &
MUNICIPIOIUF:FRANCISCO BELTRAD - PR BAIRRO:CENTAOD

DESCRICAC SUMARIA DA OCORRENCIA:
~OMASRECEU NESTA UNIDARE POLICIAL VITIMAS ACIMA QUALIFICADAS REGISTRANDO GUE FOI FURTADO DO
WTERIOR DA CLINICA DE FISIOTERARIA E SEABILITAGAC ZANATA 04 CARTEIRAS FEMININAS CONTENDO QS
SEGUINTES PERTENCES; DA VITIMA PATRICIA 300.00 SEAIS EM ESPECIE, CARTEIRA DE IDENTIDADE, GPF, TITULD DE
| ErTOR, CARTEIRA PROFISSIONAL CARTAQ MAGNETICO DO ABNCO HSBC E UM TALAO DE CHEQUES DO BANCO
LSEC. C/C 0356208, AG 0035, CONTENDO AS SEGUINTES EOLHAS 752561 ATE 752580, DA VITIMA MIRIAM 1000.00 REAIS
cv SSPECIE, CARTEIRA DE REGISTRO PROFISSIONAL CREFITO NUMERAL 4418-F, CARTEIRA DE IDENTIDADE, CHNH,

CPF, TITULG DE ELEITOR, CNH, TRES CARTOES MAGNETICOS DO BANCO DO BRASIL E TALAD DE CHEQUE DO BANCO

DO ERASIL, CIC PREJ, AG PREJ, FOLHAS N° 950168 ATE 850171E UM TALGAO DE CHEGQUES DO BANCO UNICREDI, DA

VITIMA SIMONI, CARTEIRA DE IDENTIDADE, CPF, TITULO DE ELEITOR, CNH, CARTAQ MAGNETICO DO BANCO DO -,
SRASIL, C/C 31181-2, FOLHAS PREJ, E DA VITIMA VANIA, GARTEIRA DE IDENTIDADE, CPF, TITULO DE ELEITOR E  “«
CASTAC MAGNETICO DE SUA MAE TEREZA DE SORDLEM TEMPO: TAMBEM FORAM FURTADOS DE SIMONE MERCS B
SAZETTO. OS SEGUINTES DOCUMENTOS: CARTEIRA DE IDENTIDADE 8283666-7; CPF 045195350-21; TITULO DE

=\ EITOR: CARTEIRA DE HABILITAGAD; CARTEIRA DE REGISTRO PROFISSIONAL - CREFITO 4181LTT-F; 01 CHEQUE NO

VALOR DE R# 90,00, SM NOME DE ANNI PASQUALOTTO: 01 CARTAC DO BANCO DO BRASIL - POUPANCA: CONTA
311891-2. AG 0616-5; COMPROVANTE DE PARTICIPAGAQ NO CURSO DE BATIZADO NA PAROQUIA, SAD JOSEWNO DIA 7
170208, EM NOME DE SIMONE MEROS PAZETTO E JUNIOR AVER; EM TORNO DE R$ 100,00 EM Di
CARTEIRINHA DA P'POS GRADUAGAQ DA FADEP - FACULDADE DE PATC ERANCO, CARTAC BRADESCO EM NO
AVANIA DE SORDIL CAETAOQ PERNAMBUCANAS E CARTAD FGTS.

ety .
MATUREZA(S) EURTO SIMPLES - CRIMES CONTRA O PATRIMONIO i o \}‘Q sl |
CONSTATADA(S): \ M
[ T
TIPC{S) DE AMBIENTE(S): CLINICAS 3 | \:x__
MEIOS) EMPREGADO(S): SUBTRACAD %\ \ . "%; '
PROVIDENCIA(S) DA AUTORIDADE POLICIAL:  INVESTIGACAC *
DATA E HORA DO INICIO DO FATO: 31/03/2008 07:30 DATA E HORA DO FINAL DO FATO: 31/03/2008 11:30 |
i
DADOS DE IDENTIFICACAD DO POLICIAL QUE ATENDEU A OCORRENCIA ' /
'n_,___.—/
POLICIAIS
MOME:NILSON FERREIRA LOPES Y RG:518459850
FUNCAQ:INVESTIGADOR R e, ~ DISPAROS EFETUADOS:O
_‘ ’\.,F\} N SERIE DA ARMA:

SO@EAVEL PELO PREENCHI AENTO: EDIO VESCOVI

a‘ll

Heaporsavel pela Impressao: EDID) Wi, {154 SUBDIVISAD POLICIAL DE FFI.-‘\-'NI‘JIBD% BELTRAD

SR

.JJ

.'J Imprasso e OTAOS2018 s 1028
I




Sio 0 0. EM TODO 0 TERRITORIO NACKO
peommoccRa  7.700.052-6 DATA DE EXPEDICAD: 17072073
wow= PATRICIA ANDREIA ZAPELINI

FIACAD: SENLID ALGUETD ZAPELMI
SYRLE| MaRWm ZAFELMNI

Do SEGURANGE PUBLIGA
£ an ACAT PEMITEMGCLIARIA
INSTITUTS OF IDENTIFICACAD DD PARANA

" RG: 7.700.052-6

SECRETARL DE

e S AR

E HATURALIDADE: FRANG.BEL TRANFR DOATA DE MASTIMENTO: 16041581
= DOC CRSGEME  COMARCASFRANC BELTRADVFR. DA SE0E |
n £ NASCA1DLIE, LNVROSESA, FOLHAS14E
&
CPF: (O35 905.B4E-35 ﬁ. are s con e g 80
U |
- WARCOE vIRCAS EUCORTA MIMELETIS i mLASTIIEAR
= __"! | peSEATURA DO (i i RS ! ASENATURE IO
i CanTgax D GENTIDNDE Ik SIS, (= W 7.116 D 900 18
o o R : |
e b NATH HE NBTRS oo epomNe>T y el Gy
/ i vl 4 ‘_.r“"...‘ - )/' :*:f‘ / :::-
; ' ALITENTICACAO B ?_
& prasente fetoccpia confare com qildn-cunmtc afnim L 2
{ 7 apresentado. | : \ / I &/
t¥ referido ¢ verdade g ; i [ N e
| heisco Beltrio - PRAR/07/2018 ; / ) ) P
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aessTRoGeRsL  T7.700.048-8 DATA OE E:gwsmcl.clrz?mwu
wowe RAFAEL INACIO ZAPELINI

mm&n:ﬁmmmmm
EYRLE! MARIA ZAPELMNI

MATURAML DADE: FRANG BELTRADVPR
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R £ = - |
OlAL e
UL

mecsmRoceran:  B.283.666-7 DATA DE -! Jl .J J, F

wome: SIMONE PAZETTO ZAPELINI

FILIAGAL: TARSICIO FORCUINI PAZETTD

= N MARIA LENE MERDS PAZETTD

E '.- I'_ MATURALIDADE: FRANC BELTRADIPR DATA DE NASCMENTD: amir1gnd
= :
g
o 00C. ORGEM: COMARCA=FCO BELTRAGIPR, DA SEDE
= £.CAS=4430, LIVRO=14BALI, FOLHA=30
3

Ry
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FISIOTERAPEUTA
SIMONE MEROS PAZETTD
TARSICID FORQUINI PAZETTO
MARIA ILENE MERCS PAZETTO
FRANMC, BELTRAC - PR _
CuRTBA-PR

82836687

080823010671

113s10-F
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VALIDH, EM TODO O TERRITORID MA I0kaaL” B

RECISTRO cemaL: 7.700.060.-7 DATA DE EXPEDICAD: 29085217
womz: CIBELLE ANDRESSA ZANINI SELESK]

FILIAGED: NILSOM 2ANPaE
MARLEIA RAMBD ZANM!

MNATURALIDADE: FRANC. BELTRACER DATA DE NASCRMENTD: 1404/1585

COC. ORIGEM:  COMARCA=FCO BELTRAOPR, DA SEDE
! C.CAS=464B8E, LIVRO=14BALD, FOLHA=2ES
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S 000041

REPUBLICA FEDERATIVA DO :uf-z WSiL i VALIDA EM TODO O TERRITORIO NAGIONAL

SECAETARA DE ESTADD Duh ::-Gu.”-’-'\l J- PUrE

ReciETRO GERaL:  T.944.945-8 DATA DE EXPEDIGAC: 18/04/2018
wowe ANNA GABRIELLA ROSO
FILAGATT VAN CARLOS ROSO0

SOELI BATIETA DOS SANTDS

MATURALIDADE: CAPANEMAFR DATA DE NASCIMENTD: 2910/ 1385

¥

DOC. QRIGEM: COMARCA=CAPANEMAFR, DA 5EDE
CMNASC=5410, LIWRO=1TA, FOLHA=18
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T 00044
REF(BLICA FEDERATIVA DO SRASH ) B4, VALIDA EM TODO O TERAITORIO NACIONAL

recETRO GERaL 10.666.946-5 DATA DE EXPEDICAD: 30082018
nomz LUCIANO KIELING

FILIACAD:
AMI KIEELING

A DE ESTADO DA SEGURANGA PUSLICA
DM:iNISTRACAD PENITENCIAR!S
T DE IDENTIFICAGAQ DO FARANA

RG: 10.666.946-5

NATURALIDADE: FRANC BELTRADPR DATA DE NASCMENTD: 27114891

DOC. ORIGEM:  COMARCA=FCO BELTRACWR, DA SEDE
. C.MASC=27834, LAVRO=ASS, FOLHA=294
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO '
] 000047
Estado do Parand

TERMQ DE REFERENCIA

Através da realizagio de inexigibilidade de licitagéo, visamos a contratagéo de
pessoas juridicas, com profissional habilitado, para realiza¢ac de sessGes de fisicterapia,
de forma complementar a rede de assistdneia 4 sadde do Municipio de Francisco
Beltrao/PR, no ambito do Sistema Unico de Salde, segundo as condicdes, guantidades e
exigéncias estabelecidas neste instrumento e com base na organizacdo da “Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais Especiais {(OPM) do
Sistema Unico de Saude - SIGTAP SUS* que se encontra disponivel no seguinte
endereco eletrdnico. htip#fsigtap. datasus.gqov.br. A validade deste Chamamento terg o
periodo de 12 (doze) meses, conforme condigdes, guantidade financeira e exigéncias
estabelecidas neste instrumento, de acordo com o Chamamento Pablico n® 06/2019.

Contratagéo de pessoas juridicas, com profissional habilitado, para realizagéo
de sessbes de fisiolerapia, de forma complementar a rede de assisténcia a saude do
Municipio de Francisco Beltrdo/PR, no ambito do Sistema Unico de Saude, segundo as
condigcdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento e com base na
organizagao da “Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Ortases ¢ Priteses e
Materiais Especiais (OPM} do Sistema Unico de Saldde - SIGTAP SUS" gue se
encontra disponivel no seguinte enderego eletronico: hitp://sigtap.datasus.gov.br., de
acordo com o Chamamento Plblico n® 06/2019, das empresas: CLINICA REABILITAR
LTDA ME, CPVN CLINICA DE FISIOTERAPIA LTDA., CLINICA DE FISIOTERAPIA E
RE.ABILITAK;AD ZANATTA.

0O Municipio realizou chamamento pablico, através do edital n° 06/2019, de 08
de Juho de 2019, para credencimento de pessoas juridicas, com profissional habilitade,
para realizagio de sessdes de fisioterapia, de forma complementar a rede de assisténcia a
satde do Municipio de Francisco Beltrio/PR, no ambito do Sistema Unico de Saude,
segundo as condiges, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento & com
base na organizagic da “Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses o
Préteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Sande - SIGTAP SUS”
que se enconira disponivel no seguinte enderega eletronice: hitp:/sigtap datasus.gov br.

Atendendo as Direfrizes do SUS, a Secretaria Municipal de Saude oferta,
entre outros servigos, o tratamento fisioterapico. Considerando a necassidade de ampliar o
acesso ag servico de fisioterapia para os usuarios do municipio de Francisco Belrao,
torna-se pablico que a administragao municipal realizara selegiio e possivel contratagéio de
entidades pdablicas, filantrépicas € privadas prestadoras de servicos de salde,
interessadas em participar de forma complementar ao Sistema Unico de Sadde do
Municipio de Francisco Beltrac.

Rua Oretavians Temxeira dos Santos, 1000 - Caixa Postal 51 — CEP 85601-1010
CRPJ ¥7.816.310/001-66 ; e-mail: licitacaodfranciscobelttas. pr.pov.br — Telefone: j46) 2520-2103 Pagina 1




MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO 000048
Estado do Parana

O contrato tera validade para 12 (doze) meses, podendo ser renovado em ate
60 (sessenta) meses.

Os servigos deverdo ser executados na sede da empresa credenciada, de
acordo com a solicitagdo da Secretaria de Salde.

DA CONTRADA:
- Prestar os servigos da melhor forma para atendimento aocs pacientes, conforme
estabelecido no Edital do Chamamento n® 06/2019.

DO CONTRATANTE:
- Proporcionar todas as facilidades para que a Contratada possa desempenhar seu servigo
dentro das normas estabelecidas no edital do chamamento n° 06/2019;
- Exercer a fiscalizacao do servico por servidor especialmente designado e documentar as
ocorréncias havidas;
- Comunicar a Contratada quaisquer irregularidades observadas na execugdo do servigo
contratado;
- Aplicar as sancdes administrativas, quando se fizerem necessarias.

EMPRESA CONTRATADA: CLINICA REABILITAR LTDA. ME
_CNPJ 07.812.956/0001-37

o " PRECO TOTAL
FISIOTERAPIAS b bk R$
LOTES 01, 03, 04, 05. " RS 300.000,00

EMPRESA CONTRATADA: CVPN CLINICA DE FISIOTERAPIA LTDA.
CNPJ 10.693.098/0001-63

o PRECO TOTAL |
FISIOTERAPIAS CHAL RS
LOTES 01, 02, 03, 04, 05, 06. R$ 300.000,00

VALOR TOTAL DA INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO: RS$ 600.000,00
(SEISCENTOS MIL REAIS)

_ As despesas com a execugdo dos servicos correrdo a conta das verbas
oriundas da receita do Teto da Médica e Alta Complexidade (MAC) fonte 494,

Fua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 — Caixa Postal 51 — CEP 85601-030
CNP.J 77.816.510/0001-66 / e-mail; licitacao@franciscobeltrao pr.gov.br - Telefone: (46) 3520-2103 Pagina 2




MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Parand 000049

A fiscalizagdo sera realizada por servidores designados pela Secretaria de
Saude.

— Data de envio do termo 23/07/2019
— Secretaria Municipal de Salde
— Anexos a este Termo encontram-se os documentos que deram base a solicitagao.

Francisco Beltrao, 23 de Julho de 2019.

Lntonio arlos Banetti

Sec. Mun. de Administragéo

R e T W e
Rua Octaviano Teixeira dos Santos, 1000 — Caixa Postal 51 — CEF 83601-030

CNPJ 77.816.5310/0001-66 / e-mail; licitacao@franciscobeltrao. pr.gov.br - Telefone: (46) 3520-2103 Pagina 3
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OFICIO DE APRESENTACAO

Francisco Beltrdo, 03 de Julho de 2015

Razfo Social: Clinica Reabilitar LTDA ME

hNome Faniasia: Clinica Reabilitar Terapias Integradas
CNPJ: 078129568000137

Av. Luiz AntSnio Faedo, 233 — Francisco Beltrdo - Pr -

Fone: (46) 3055-3054 E-mail: reabilitarterapiasintegradas@yahoo.com.br

Ao z

Municipio de Francisco Beltrao

e

Comissao de Licitagbes

Referente: Edital de Chamamento Publico n® 006/20189.

FPrezados Senhores

Apresentamos e submetemos a apreciacido de Vossas Senhorias, a
especificacdo dos servicos que temos a oferecer.

LOTE 4

GRUPO 3 - PROCEDIMENTOS CLINICOS -

i N SUBGRUPO 2 - FISIOTERAPIA

UROGINECOLOGICAS
e — Cotgo ] — | e}
|
[ 2 [ ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE NO PRE/POS
0302010017 | iRURGIAS UROGINECOLOGICAS &%
GA2010035 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ 467

| MSFUNCOES UROGINECOLOGICAS .
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LOTE 3

GRUPO 3- PROCEDIMENTOS CLINICOS

- |
SUBGRUPO 2 - FISIOTERAPIA |

FO 4 - ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA CARDIOVASCULARES E PNEUMO-FUNCIONAIS _|

Valor Unitario |

Cédigo I Descriio - Tabela SUS

B

s, [ P s et || % |
R i o et | % |
T Tl S e

| s, | SR  TORREE SR, | G |
ooetrs. | OB T WA w

LOTE 4

GRUPO 3 - PROCEDIMENTOS CLINICOS |

 —

{ SUBGRUPO 2- FISIOTERAPIA ]

| FO 5 - ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS DISFUNCOES MUSCULO ESQUELETICAS |

Valor Unitario

Cédigo | Descrigdo TabelaSUS |
" RS

| ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO FREE '
! 0302050019 | POS- OPERATORIO NAS DISFUNCOES MUSCULOS 6,35

ESQUELETICAS f I

| .

- | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NAS 1
0302050027 | A\ TERAGOES MOTORAS *oi

L |

LOTES

GRUPO 3- PROCEDIMENTOS CLINICOS }

SUBGRUPO Z - FISIOTERAPIA
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| FO & - ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS ALTERACOES EM NEUROLOGIA |

Valor Unitario |
| "
| Cédigo / Descricio Tabela SUS ‘
: | RS i
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ '
0302060074 | DISTURBIO NEURQ-CINETICO-FUNCIONAIS S/ COMPLICAGOES 467
SISTEMICAS
: |
' ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ | j
| 0302080022 | DISTURBIO NEURO-CINETICO-FUNCIONAIS C/ COMPLICAGOES 6,35 l_
| SISTEMICAS |
; | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DESORDENS DO
| 0302080030 | e oenvoL VIMENTO NEURO MOTOR il
| ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ :
| NI02000040 | COMPROMETIMENTO COGNITIVO o |
| {
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO l i
| il | PRE/POS -OPERATORIO DE NEUROCIRUGIA 0,08 |
i —

Descrevemos a seguir a capacidade instalada que possuimos

— fisica e a capacidade de produgdo mensal:

Pozsuimos drea clinica de 130 m™ com 8 macas, um tablado, um tatame, 2 espaldar, 3 aparelhos de ultra-som, 7 aparethos |
| de TENS destes, 4 com comente Russa = dois com correnta FES. Equipamentos como Faixas eldsticas (theraband). halterss,

caneleiras, bolas suicas, obstaculos para treino de marcha, escads de dedos, jogo de bastdes para exercicios, bolas cravo,
| bringquedos did&icos. Ainda sparsihos pars fsiolerapia respiratéra (fluter, shaker. threshold peep. respiron). tzbuas de
| equilibrio, escada, almofada de propriocepcio. dentre outros equipamentos da cinesicterapia & mecanoterapia. [

| Temos 3 fisiolerapeutas atendendo na ciinica, cada um consegue stender uma meédia de 4 pacientes por horario, desta forma !
conseguimos realizar cerca de 3200 stendimentosisesstes de fsolerapia. As sessdes duram em tomo de 30 a 50 mimusios, |
| dependendo dos procedimentos realizados.

-

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

Atenciosamente.

§ ‘_:.;ﬁ_\.,. %MM.,,
" Joeli Vedana

CPF: 04142088971
Rg. 88051254
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CONTRATO SOCIAL |
KATILENY BONETTI GALVAO E CIA LTDA

KATILENY BONETTI GALVAO, brasileira, casada em regime de comunhio parcial de
bens, fisioterapeuta, residente e domiciliado em Francisco Beltio — Pr., & rua Cleveldndia,
n° 1196, apto 401 — bloco B, bairro Vila Nova - CEP n® 85.605-000, portador do CPF/MF
n® 029799 819-66, carteira de identidade RG n° 6.688.248-9 SSP/PR e SERGIO
VITALINO GALVAO JUNIOR, bmsileiro, casado em regime de comunhéio parcial de
bens, engenheiro civil, residente e domiciliado em Francisco Beltrio — Pr, a rua
Clevelandia, n® 1196, apto 401 — bloco B, bairro Vila Nova - CEP n° 85.605-000, portador
do CPF/MF n° 028.513.109-50, carteira de identidade RG n° 6.105.910-5 SSP/FR,
resolvem constituir uma sociedade limitada, mediante as segumntes clausulas:

Clausula Primeira: A sociedade girara sob o nome comercial de KATILENY BONETTI
GALVAO E CIA LTDA. com sede e foro na cidade de Francisco Beltréio - Pr, 4 av. Julio
Assis Cavalheiro, n° 494 — sala n° 66 — Edificio Serraglio Trade Center — Centro CEP n°
85.601.000. -

Cliusula Segunda: A sociedade tera por objetivo mercantil o ramo de prestagio de

- servigos de clinica fisioterapia neurologica, ortopedia, pneumologia e atividades afins

relacionadas a fisioterapia em geral.

Cléusula Terceira: O prazo de duragio da sociedade ¢ indeterminado, com micio de suas
atividades a partir de 01 de fevereiro de 2006.

Clsusula Quarta: O capital social da empresa na forma prevista neste ato na importincia
de RS 8.000,00 (oito mil reais), dividido em 8.000 (oito mil) quotas no valor de RS 1,00
(um real) cada uma, fica assim distnbuido entre os socios:

a) KATILENY BONETTI GALVAO - RS 7.200,00 (sete mil e duzentos reais)
integralizados no presente ato em moeda corrente do pais, X

b) SERGIO VITALINO GALVAQ JUNIOR — RS 800,00 (oitocentos reais)
integralizados no presente ato, em moeda corrente do pais.

socio QUOTAS VALOR
KATILENY BONETTI GALVAO 7.200 RS 7.200,00
SERGIO VITALINO GALVAO JUNIOR 800 R$ 800,00
TOTAL 8.000 RS 8.000,00

Clausula Quinta: A responsabilidade de cada sdcio ¢ restrita ao valor de suas quotas, mas
todos respondem solidariamente pela integralizago do capital social.

Clausula Sexta: As quotas da sociedade s3o indivisiveis e ndo poderdio ser transferidas ou
alienadas a qualquer titulo a terceiros, sem 0O consentimento do sOCIO EMancsGente, ao qual,
fica assegurado o direito de preferéncia em igualdade de condigdes.
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CONTRATO SOCIAL T

KATILENY BONETTIGALVAO E CIALTDA

Clausula Sétima: O sécio que desejar transferir suas quotas deveré notificar por escrito, a0
sécio remanescente, discriminando-lhe o prego, forma e prazo de pagamento, para que este
exerca ou renuncie o direito de preferéncia, o que devera fazer dentro de sessenta dias
contados a partir da data da notificagiio. Ou em maior prazo, a critério do socio alienado.
Decorrido o prazo sem que haja exercido o direito de preferéncia, as quofas poderdo ser
livtemente negociadas. .
Cldusula Oitava: A administracio da sociedade cabera ao sécio KATILENY BONETTI
GALVAO, individualmente, com poder e atribui¢io de administrador, autorizado o uso do
nome empresarial, vedado no entanto, em atividades estranhas ao seu interesse social ou
— assumir obriga¢des seja em favor dos cotistas, ou de terceiros, bem como onerar, ou alienar
bens iméveis da sociedade, sem autorizagio do outro sécio ( art. 997, VI, 1.013, 1.015,
1.064, CC/2002). :
Clausula Nona: Pelos servicos que prestarem a sociedade, perceberiio os sdcios gerentes, 2
titulo de PRO LABORE, a quantia mensal fixada em comum, até o limite de dedugdes
fiscais, previstos na legislagio do imposto de renda, a qual sera levada a conta de despesas
gerais.
Clausula Décima: O ano social coincidira com o ano civil, devendo a 31 de dezembro de
mdam,wrpmdidacbﬂanwgeﬂdamﬁedﬁe,mdﬂmpmhgﬂse
técnicas pertinentes a matéria. Os resultados serfo divididos entre os lucros, proporcional as
guotas de cada sécio ou ficarem em reserva da sociedade.
Clausula Décima Primeira: Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio social, 0s
socios deliberario sobre as contas e designaciio dos administradores quando for o caso.
Clausula Décima Segunda: Falecendo ou interditado qualquer sécio, a sociedade
continuard suas atividades com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Nio sendo possivel ou
inexistindo interesse destes ou dos sécios remanescentes, o valor de seus haveres sera
: apurado e liquidado com base na situagdo patrimonial da sociedade, & data da resolugdo,
— verificada em balango especialmente levantado. 4
Pargrafo Unico: O mesmo procedimento serd adotado em outros casos em que a sociedade
se resolva em relagio a seu socio.
Clausula Décima Terceira, Os administradores declaram, sob as penas da lei, que ndo
estio impedidos de exercerem a administracio da sociedade, por lei especial, ou em virtude
demmimac;ﬁom‘imMal,nupnrsemmﬂnﬁaremsuhm&eimdela,apmaquevade,ainda
que temporariamente, 0 acesso a cargo publico, ou por crime falimentar, de prevaricaciio,
peita ou subomno, concussio, peculato, ou contra a economia popular, ou contra o sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagbes de
consumo, fé publica, ou a propriedade. (art. 1.011, inc. 1°, CC/2002).
Clausula Décima Quarta: Fica o eleito o foro da comarca de Francisco Belirdo — PR., para
o exercicio e 0 cumprimento dos direitos e cbrigagdes resultantes deste contrato.
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KATILENY BONETTIGALVAO ECIA LTDA  \\ - "
E, por estarem assim justos e contratados, assinam © presente instrumento em trés vias de
muﬂtmrefumjunmmantsmduastﬁtemun!m obrigando-se por si e seus herdeiros
a cumpri-lo em todas as suas cliusulas.
ey Francisco Beltrio — Pr., 12 de janeiro de 2006.
Aty bpedle’ ;u*‘:kﬁ
KATILENY BONETTI GALVAO
.._,z _::_,.-.-"_. % )
/ = 5
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SERGIO WALM GALW JUNIOR SRl @
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/
Testemunhas
/
. MARCOS CES GNANI MARILIM. CORAZZA LAMPUGNANI
RGn® 4393 3140 §SP/PR RG n° 4.304.038-3 SSP/PR
] 1
\ %
\
Elaborado pelo contabilista: MARCOS CESAR LAMPUGNANI
Cadastrado no CRC/PR n° 034106/0-4 — Francisco Beltrio — PR
“;‘-{L.E' —_— e
| E JUNTA COMERCIAL DO PARANA
> 3o CERTIFICO O REGISTRO EM: 26,/01 /200
;, . SOBNIDMERO: 41205634145
Protocola: 06/021054-0, DE 1m1%:
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SETIMA ALTERJFG.&D CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITAR LTDA
CNPJ/MF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

Folha 1de &
Os abaixo identificados e qualificados:

1) JOELI VEDANA, brasileira, casada sob regime de comunh&o parcial de /&

™

bens, natural de Francisco Beltrdo, nascida em 22/10/1983, fisioterapeuta, ;E f‘
inscrita no CPF/MF sob n°® 041420.889-71, portadora da carteira de{ 23 =
identidade RG n°. 8.805.125-4 SSP-PR, residente e domiciliado na Avenida \& 3% =
Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, n°® 267, Bairro Sao Miguel, Francisco \ E"‘/

Beltrdo - PR, CEP: 85.602-510.

2) PIERSON RIBEIRO MOREIRA. brasileiro, solteiro, natural de Cascavel -

PR, nascido em 30/03/1989, empresario, inscrito no CPF/MF sob n?
069.131.359-80, portador da carteira de identidade RG n°. 9.243.878-3
SESP-PR, residente e domiciliado na Avenida Prefeito Guiomar de Jesus
Lopes, n® 302, Bairro Sao Miguel, Francisco Beltrao - PR, CEP: 85.602-510.

Unicos socios componentes da sociedade empreséaria limitada que gira

nesta praca sob o nome de CLINICA REABILITAR LTDA, com sede na
Avenida Luiz Antonio Faedo, n® 233, Sala 3, Bairro Centro, Francisco <,

Beltrdto - PR, CEP 85.601-275 inscrita no CNPJMF sob n’ \

07.812.956/0001-37, registrada na Junta Comercial do Parang sob n°' X\
412.0563414-5 em 26/01/2006 e (ltima alteragdo contratual registrada sob '
n® 20165094540 em 08/09/2016; resolvem alterar o contrato social mediante
as condigbes estabelecidas nas clausulas seguintes: N
CLAUSULA PRIMEIRA - ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA - Declara sob as M
penas da Lei que a empresa se enquadra na condigdo de MICROEMPRESA, nos termos m
da Lei Complementar n®. 123, de 14/12/2006. :
CLAUSULA SEGUNDA - DO INGRESSO DE SOCIO: Ingressa na sociedade LUIZ | *““‘
VEDANA., brasileiro, viivo, natural de Joagaba - SC, nascido em 27/09/1950, empresario,
inscrito no CPF/MF sob n® 097.809.559-68, portador da carteira de identidade RG n®.
1.467.754 SSP-PR, residente e domiciliada na Avenida Prefeito Guiomar de Jesus Lopes,
n° 265, Bairro Sac Miguel, Francisco Beitrdo - PR, CEP: 85.602-510.
CLAUSULA TERCEIRA - O socio ingressante declara conhecer a situagao econémica e
financeira da sociedade, ficando sub-rogado nos direitos e obrigagies decorrentes do
presente instrumento.
CLAUSULA QUARTA: DA RETIRADA DE SOCIOS E TRANSFERENCIA DE QUOTAS:
Retira-se da sociedade o socio PIERSON RIBEIRO MOREIRA, acima qualificado,
cedendo e transferindo, onerosamente, com 0 consentimento dos outros socios 400
(quatrocentas) guotas integralizadas que possui pelo valor nominal de R$ 400,00
Uso exclusivo JUCEPAR

CERTIFICC © BREGISTRO BM 15/10/2018 16:58 50B W° 201857B8150.
FROTOCOLO: 1B5T7ES190 DE 17/10/2018. CODIGD DE VERIFICAGAO:
v 11804433807, WNIRE: 41205634145.
W - CLINICAR BERBILITAF LTDA

Libartad
E Bogus

CURITIBA, 15/10/2018 f'r\ ! |
www . azprasafacil . pr.gov.br ! ' i

A walidads dests dooumento, se imprasso, fica sujeito & comprovacde de sua actenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectives cbdigos de verificagio
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SETIMA ALTERACAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITAR LTDA
CNPJ/MF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

Folha 2de 6
(quatrocentos reais) ao socio ingressante LUIZ VEDANA, acima qualificado, dando plena
quitacao das quotas cedidas. ;
CLAUSULA QUINTA - NOVA DISTRIBUICAO DO CAPITAL: Em virtude das
modificagdes havidas, o capital social, inteiramente integralizado, em atos anteriores, em
moeda nacional, fica assim dividido entre os socios:

socIo (%) QUOTAS VALOR
' JOELI VEDANA 85.00 7.600 7.600,00 1“
LUIZ VEDANA 5.00 400 400,00 .jﬁ
TOTAL |  100.00 8.000 8.000,00 | .. ‘|
CLAUSULA SEXTA - Permanecem inalteradas as demais clausulas vigentes que nao 1 f\
colidirem com as disposi¢cdes do presente instrumento. -
CLAUSULA SETIMA - DA CONSOLIDAGCAO DO CONTRATO: Resolvem por este
instrumento de trabalho, os socios consolidar o contrato social, tornando assim sem
efeito a partir desta data, as clausulas e condiges contidas no contrato primitivo, passa a -
ter a seguinte redacao: )
CONSOLIDAGAQ P &N
CLINICA REABILITAR LTDA e ' B{i
CNPJ/MF N.° 07.812.956/0001-37 e
NIRE 412.0563414-5
1) JOELI VEDANA, brasileira, casada sob regime de comunhao parcial de -
bens, natural de Francisco Beltrdo, nascida em 22/10/1983, fisioterapeuta,
inscrita no CPF/MF sob n® 041.420.888-71, portadora da carteira de
identidade RG n®. B.805.1254 SSP-PR, residente e domiciliado na Avenida
Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, n° 267, Bairro Sao Miguel, Francisco
Beltrdo - PR, CEP: B5.602-510.
2) LUIZ VEDANA, brasileiro, viivo, natural de Joacaba - SC, nascido em
27/09/1950, empresario, inscrito no CPF/MF sob n® (097.809.559-68,
portador da carteira de identidade RG n°. 1.467.754 SSP-PR, residente e .
domiciliada na Avenida Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, n° 265, Bairro Sao
Miguel, Francisco Beltrao - PR, CEP: 85.602-510.
Unicos so6cios componentes da sociedade empreséria limitada que gira
nesta praca sob o nome de CLINICA REABILITAR LTDA, com sede na
Avenida Luiz Antonio Faedo, n® 233, Sala 3, Bairro Centro, Francisco
Beltrao - PR, CEP B85601-275, inscita no CNPJMF sob n°
Lizo exclusivo JUCEPAR !

CERTIFICO O REGISTRO EM 15/10/2018 16:58 50B W° 201457T88150.
PROTOCOLO : 1857881%0 DE 17/10/2018. 'DﬁﬁIGO DE VERIFICAGCAC:
v ) 11804433807. HIRE: 41205634145.
W .t CLINICA REABILITAR LTDA

Libartad Bogus at
SECRETARIA-GEFRAL o~ F A
CURITIBA, 19/10/2018 / W
www.smpresafacil pr.gov.br

A validade deste decuments, e impressc, fica snjeite 4 comprovacic de sua autenticidade nos respectivos portais.
Infermands seus respectivos cddigos de verificagdoc
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SETIMA ALTERACAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITARLTDA
CNP.J/MF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

Folhaldde 6
07 .812.956/0001-37, registrada na Junta Comercial do Parang sob n°
412.0563414-5 em 26/0172006 e Uitma alteragio contratual registrada so
n® 20165094540 em 08/09/2018; resolvem por este instumento particuia
consolidar seu contrato de acorde com as clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - NOME EMPRESARIAL, SEDE E DOMCILIO: A sociedade

girard sob 0 nome empresarial CLINICA REABILITAR LTDA e terd sede e domicilio na

Averida Luiz Antonio Faedo, n® 233, Sala 3, Bairro Centro, Francisco Beltrdo - PR, CEP

85 601-275. Q‘

CLAUSULA SEGUNDA - FILIAIS E OUTRAS DEPENDENCIAS: A sociedade podera a .

qualquer tempa, abrr cu fechar filiai ou cuira dependéncia, no pais ou no exterior,  »

mediante aiteragao contratual assinada per todos ¢s 506Ci0s.

CLAUSULA TERCEIRA - OBJETO SOCIAL: A sociedade terd por objeto a exploragio

: do rama de: Atividade de fisioterapia; Atividades de centro de assisténcia psicossocial;

i Atividades de fomecimento de infra-esinfura de appio e assisténcia a paciente no

| domicilio; Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacho de procedimentos
cirdrgicos; Atividade de assisténcia psicossocial e a sadde a portadores dé distarbios {

| psigquicos, deficiéncia mental e dependéncia quimica; Atividade médica ambuliatonat com
recursos para realizacio de exames compkementares; Clinica e residéncias geridtricas; -
Atividades de assisténcia social prestada em residéncias coletivas e particulares;
Atividades de assisiéncia a deficientes fisicos; Imunodépﬁmidos € convalescentes; .
Atividades medica ambulatorial resirita a consultas. :
CLAUSULA QUARTA - INICIO DAS ATIVIDADES E PRAZO DE DI.IHAGA{J DA
SOCIEDADE: A sociedade iniciou suas atividades em 01/02/2006 e seu praza de duracho
& por tempo indeterminado.
CLAUSULA QUINTA - CAPITAL SOGCIAL: O capital social & de R$ 8.000,00 {cito mil
reais). dividide em 8.000 (cito mil} quotas no valor de R$ 1,00 {um real), cada uma,
subscritas e integralizadas, em atos anteriores, e moeda corente do Pais, pelos socios
e distribuidas da seguinte forma:

!

SOCIO (%) QUOTAS VALOR

JOELI VEDANA 95.00 7.600 7.600,00
LUIZ VEDANA 5.00 400 400,00
TOTAL 100.00 8.000 8.000,00

CLAUSULA SEXTA - RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS: A responeabilijade de cada
s0cia € restrita ao valor de suas guotas, mas todos respondem solidartamente pela
integralizag3e do capital social, conforme disposto no art. 1.052 da Lei 10.406/2002.
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SETIMA ALTERACAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITAR LTDA
CNPJ/MF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

? ) Folha 4 de 6
CLAUSULA SETIMA - CESSAO E TRANSFERENCIA DE QUOTAS: As guotas sio /f =
indivisiveis e ndoc poderac ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o consentimento i,:i %
dos outros socios, a quem fica assegurado, em igualdade de condigcdes e prego, o direito =
de preferéncia para a sua aquisicdo se postas & venda, formalizando, se realizada a N

NGISNEIRIAYSS A

\&,

cessao delas, a alteragao contratual pertinente.

Paragrafo unico: O socio que pretenda ceder ou transferir todas ou parte de suas quotas
devera notificar por escritoc aos outros socios, discriminando a quantidade de quotas \,
postas a venda, o preco, forma e prazo de pagamento, para que estes exergcam ou
renunciem ao direito de preferéncia, que deverdo fazer dentro de 60 (sessenta) dias, A
contados do recebimento da notificagdo ou em prazo maior a critério do sécio alienante. 7 ,'-‘\
Se todos os sdcios manifestarem seu direito de preferéncia, a cessdo das quotas se fara e
na proporgdc das quotas que entdo possuirem. Decorrido esse prazo sem que seja
exercido o direito de preferéncia, as quotas poderio ser liviemente transferidas. L
CLAUSULA OITAVA - ADMINISTRACAO DA SOCIEDADE E USO DO NOME /"‘\
EMPRESARIAL: A administragdo da sociedade cabera a JOELI VEDANA, com os ,_J
poderes e atribuigbes de gerir e administrar os negocios da sociedade, representa-la ativa

e passivamente, judicial e extra judiciaimente, perante orgdos publicos, instituigbes
financeiras, entidades privadas e terceiros em geral, bemn como praticar todos os demais

atos necessarios a consecugao dos objetivos ou a defesa dos interesses e direitos r.la .
sociedade, autorizado o use do nome empresarial iscladamente. :

§ 1.°- E vedado o uso do nome empresarial em atividades estranhas ao interesse social

ou assumir obrigactes seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem

como onerar ou alienar bens ‘iméveis da sociedade, sem autorizacao do outro sdcio.

§ 2.°- Facufta-se ac administrador, atuando isoladamente, constituir, em nome da
sociedade, procuradores para periodo determinado, devendo o instrumento de mandato
especificar os atos e operacgdes a serem praticados.

CLAUSULA NONA - RETIRADA DE PRO-LABORE: Os socios poderdo, de comum
acordo, fixar uma retirada mensal, a titulo de “pr6 labore”, observadas as disposigbes
regulamentares pertinentes.

CLAUSULA DECIMA - EXERCICIO SOCIAL, DEMONSTRACOES FINANCEIRAS E
PARTICIPACAO DOS SOCIOS NOS RESULTADOS: Ao término de cada exercicio
social, coincidente com o ano civil, os administradores prestarao contas justificadas de

sua administragdo, procedendo & elaboragdo do inventario, do balango patrimonial e
demais demonstragbes contabeis requeridas pela legislagao societaria, elaborada sem
conformidade com as Normas Brasileiras de Contabilidade, participando todos os sécios

¥
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SETIMA ALTERACAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITAR LTDA
CNPJ/MF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

Folha Sde 6
dos lucros ou perdas apurados, na mesma proporgao das quotas de capital que possuem
na sociedade.

Paragrafo Unico - A sociedade podera levantar balancos ou balancetes patrimoniais em
periodos inferiores ha um ano, e o lucro apurado nessas demonstragdes intermediarias,
podera ser distribuido mensalmente aos socios, a titulo de Antecipagdo de Lucros,
proporcionaimente as quotas de capital de cada um. Nesse caso sera observada a
reposi¢cao dos lucros quando a distribuicdo afetar o capital social, conforme estabelece o
art. 1.058 da Lei n.® 10.406/2002. <
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- DECLARAGAO DE MICROEMPRESA — Declara sob.

e
| MY
m\.

iR,
N
0% ¥
-I'..j_.‘f “

£Ze
C

as penas da Lei que a empresa se enquadra na condigio de MICROEMPRESA. nos ;f*;\'.
termos da Lei Complementar n°. 123, de 14/12/2006. ' s
CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - JULGAMENTO DAS CONTAS: Nos quatro meses
seguintes ac término do exercicio social, os sécios deliberardc sobre as contas e
designarao administradores quando for o caso. o

Paragrafo anico - Até 30 (trinta) dias antes da data marcada para a reunido, o balanm
patrimonial e o de resultado econémico devem ser postos, por escrito, @ com a prova do )\
respectivo recebimento, 2 disposicao dos socios que nio exergam a administracao. &
CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - FALECIMENTO OU INTERDICAO DE SOCIO:
Falecendo ou interditado qualquer sécio, a sociedade continuara suas atividades com os
herdeiros, sucessores e o incapaz. Ndo sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou

dos socios remanescentes, o valor de seus haveres sera apurado e liquidado com base

na situagao patrimonial da sociedade, a4 data da resolugio, verificada em balango
especialmente levantado.

Paragrafo Gnico - O mesmo procedimento sera adotado em outros casos em que a
sociedade se resolva em relagdo a seu s6cio.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DECLARAGCAO DE DESIMPEDIMENTO: O
Administrador declara, sob as penas da lei, que ndo estd impedido de exercer a
administracdo da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagdo criminal, ou

por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno,
concussao, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional,
contra normas de defesa da concoméncia, contra as relacdes de consumo, fé publica ou a
propriedade.
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SETIMA ALTERAGAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE:
CLINICA REABILITAR LTDA
CNPJIMF N.° 07.812.956/0001-37
NIRE 412.0563414-5

FolhaGde 6 /{17*
CLAUSULA DECIMA QUINTA - FORO: Fica eleito o foro de Francisco Beltrao - PR para
0 exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigagbes resultantes deste contrato. l:_.
renunciando-se, expressamente, a qualquer outro, par mais privilegiado que seja. %1,7‘ s'/,f'
E por estarem assim, justos e contratados, lavram e assinam, a presente alteracao, em \“n:t:',i"
via unica de igual teor e forma, obrigando-se fielmente por si, seus herdeiros e SUCEessores

legais a cumpri-io em todos os seus termos.

;_: '|

=
¥
=
2

%#’*”‘

Francisco Beltrao - PR, 04 de Outubro de 2018. J}
T ek 2T f"}f”"’
/ . f"ﬂ, - L oy ) r,:-———-_.______
§ s S ascimsion: AT IUN |--r |
JOELYVEDANA PIERSON RIBEIRO MOREIRA

LUIZ VEDANA
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. T Sy ] i Certidan Internes

. # MINISTERIO DA FAZENDA u 0 006 3

Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procoraderia-Geral da Fazenda Naciomsl

CERTINAG NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S TRIBUTOS FEPERAIS E A DIVIDA ATTVA
DA TUNTAD

Nome: CLINICA REABILITARLTDA
CNPI: 07 812.956/0001-37

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobmr e inscrever quaisquer dividas de responsabilidsde do
sujeilo pessivo acima identificado que vierem a ser apuradas. € centificado que ndo constam penddnciss em seu
nome, relativas @ criditos mibutinos adminisrados pela Secrewania da Receita Fedeml do Brasil (RFBE) ¢ a
inscrigies em Divide Arva da Unibio (DAL junio & Procuradona-Ceral da Fazenda Nacional (PGENL

Esta cemid3io & vilida para o extabelecimento mattiz o seas filiais o po caso de ente federstivo, para todos ox
Grgiics ¢ fundos plblivos da administregio dietz & ele vinculados, Refere-se § siluagio do sujeito pussivo no
&mbity da RFB e da POFN ¢ abrenge inclusive as contribuiches sociais previstas nas alineas '8’ 2 'd’ do
parigrafo dawo do ant 1§ da Lei 9 8212, de 24 de jolbo de 1991

A peeitagio desia certidio estd condicionada & verificacio de sua autenticidade na Infermel, nos
enderegos <htip:{frfh.gov br> ou <hitpliwww pafngovbrs,

Certidio emitida gratuitamente com base ng Ponaria Conjunta RFB/PGEN n° 1,751, de 2/10/2014.
Emitida dis 08:18:25 do dia 18/D6/2019 <hore ¢ data de Brasflia=,

Vilida sté 15/12/2019.

Codigo de controle da ceniddo: DZAE DB ADGS 3B

Qualguer rasura ou emenda invalidars este documento.

s servicos mcsita fagenda govbe'Servicos/cenidaniCnd Conjuniafnten EmiteCerti danIntemet sspTTipo=] &MNi=Spassapens={




Estado do Parana

i;’m'; = Secretaria de Estado da Fazenda 000064
1% I Coordenacado da Receita do Estado
=24
Certidao Negativa
de Debitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 020091123-76

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 07.812.956/0001-37
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda nio
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de

Estado da Fazenda, constatamos n&o existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certidao engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e n&o tributaria. bem como ao descumprimento de obrigacdes tributarias acessorias.

Valida até 11/10/2019 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Intemet
vww. fazenda.pr.gov. br

Bagma 1 de 1 ~
Emitido wia intermed Poblics [TI082078 14:568:13) f
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
ESTADO DO PARANA
SEICREI'ARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA
N°15235/2019 :

RAZAO SOCIAL: CLINICA REABILITAR LTDA - ME
CNPI: 07.812.956/0001-37 :
INSCRICED MUNICIPAL: 104825

INSCRICAD ESTADUAL:

ALVARA: 104825

ENDERECO: AV LUIZ ANTONIO FAEDO, 233 - Q 132 L 03 - CENTRO CEP: 85601275 Francisco Beltrdo - PR
ATIVIDADE: Atividades de fisioterapia, Atividede meédice ambulatorial com recurses para realizacdo de exames
complementares, Atividade médica ambulatorial restrita a consultas, Atividades de assisténcia social prestadas em
residéncias coletivas e particulares nSo especificadas anteriormente, Atividades de assisténcia a deficientes fisicos,
imunodeprimidos e convalescentes, Atividades de formecimento de infra-estrutura de apolo e assisténcia a paciente no
damicilio, Atividades de centros de assisténcia psicossodal, Atividades de assisténcia psicossocial e & sadde a
portadores de distUrbios psiguicos, deficiéncla mental e dependéncia quimica e grupos similares ndo especificadas
anteriormente, Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacSe de procedimentos cirdrgicos, Clinicas e
residéncias geriatricas :

Certificamos gue existern débitos ndo vencidos no nome do contribuinte supramencionado, relative aos tributos
administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda. Fica ressalvado o direito da Fazenda Publica do Municipio de
Francisco BeltrSo cobrar quaisquer dividas provenientes de tributos que venham a ser apurados ou que se verifiquem
a gualquer tempo, indusive em relacdo ao periodo abrangido por esta certid3o.

DATA DE EMISSAO: 18/06/2019

DATA DE VALIDADE: 17/08/2019 . B

FINALIDADE: CADASTRO E/OU CONCORRENCIA E/OU LICITACAQ
OBSERVACOES: APRESENTOU COMPROVANTE DE PAGAMENTO DAS MES 10/2017
CODIGO DE AUTENTICAGAD: 9Z7TMHBUFFH312X9HQQI9S

& autenticidade desta certid3o devera ser confirmada na Internet, no endereco www. franciscobeltrao. pr.gov.br

REQUERENTE: CLIMNICA REA BILITAR LTDA - ME
PROTOCDLO: _
EMITIDG, POR- DERORA KEISTINIUK - Bm: PEDRI0IT .« 112508




13/06f2019

Consuita Reguilaridade do Empregador

CAIXA

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricfo:  07.812.956/0001-37
Razdo Social:CLINICA REABILITAR LTDA ME

Endereco: R VEREADOR ROMEU LAURD WERLANG J 479 / CENTRO FRANCISCO -
BELTRAD - PR

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo gue 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS. X

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

Validade:29/05/2019 a 27/06/2015

Certificacio Nomero: 2015052903482875064331
Informacac obtida em 13/06/2019 15:02:53

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

htmsj:mnsumfﬁ.mixa.gm.wmmdtaaﬂpagwmmEnuﬁgadmjﬂ
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. Consulta Regularidade do Empregador

. 000067

| ]
CAIXA

CAIXA ECONCMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigio:  07.812.956/0001-37 G
Raz&o Social:CLINICA REABILITAR LTDA ME ~

Endereco: R VEREADOR ROMEU LAURD WERLANG 475 / CENTRO / FRANCISCO
BELTRAQ / PR / 85601-020 g

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe confere o Art.
7, da Lei B.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 servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicBes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

-

Validade:06/07/2019 a 04/08/2019.

Certificacdo Numero: 2019070603345101667001
Informacé&o obtida em 08/07/2019 09:44:58

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

M
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