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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Parand

ANEXO Il

OFICIO DE APRESENTACAO

Ao

Municipio de Francisco Beltrao

Comissao de Contratagéo e Credenciamento
Ref.: Chamamento Publico n® 002/2024

Identificagdo da Proponente:

Razdo social Innovare Laboratorio LTDA

CNPJ/MF 51.167.407/0001-49

Endereco Rua: Avenida Prefeito Guiomar de Jesus Lopes
N°: 97, sala 01

Bairro: Cristo Rei

CEP: 85-602-510

Cidade/Estado: Francisco Beltrdo - PR
E-mail innovarelaboratoriofb@gmail.com

Telefone (46) 2601-1478

Prezados Senhores:

Apresentamos e submetemos a apreciagio de Vossas Senhorias nossa proposta para
execugdo dos servigos abaixo especificados.

LOTE 01
ITEM [CODIGO SIGTAP DESCRIGCAO Valor total R$
01 0202010023 |DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAQ DO FERRO (TIBC) 3,15
02 202010040  |DETERMINACAQ DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 545
03 202010074  |IDETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS) 15,00
04 202010767  |DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D 22,86
05 202010112  |DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO 3,156
06 202010120 DOSAGEM DE ACIDO URICO 2,78
07 202010139 DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO 13,50
08 202010147 DOSAGEM DE ALDOLASE 5,52
09 202010155 DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA 5,52
10 202010163  [DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 5,52
11 202010171 DOSAGEM DE ALFA-2- MACROGLOBULINA 5,52
12 202010180  |[DOSAGEM DE AMILASE 3,38
13 202010198 DOSAGEM DE AMONIA 527




14 202010201 |[DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES (ALBUMINA) 376
15 202010210  |[DOSAGEM DE CALCIO 278
16 202010228 |DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 527
17 202010252 |[DOSAGEM DE CERULOPLASMINA 5,52
18 202010260  |[DOSAGEM DE CLORETO 2,78
19 202010279  |[DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 5,27
20 202010287  |DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 5,27
21 202010295  |DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 2,78
2 202010309  |DOSAGEM DE COLINESTERASE 5,52
23 202010317  |DOSAGEM DE CREATININA 2,78
24 202010325  |DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 5,52
25 202010333 |DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB (CK-MB) 6,18
26 202010368  |DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA (LDH) 5,52
27 202010384  |DOSAGEM DE FERRITINA 23,39
28 202010392 |DOSAGEM DE FERRO SERICO 527
29 202010406  |DOSAGEM DE FOLATO 23,48
30 202010414  |DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 3,15
31 202020070  |DETERMINAGAO DO TEMPO DE COAGULAGAO 4,95
32 202020096  |DETERMINAGAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO- DUKE 4,95
33 202020100  |DETERMINAGAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY 13,50
34 202020495 |PROVA DE RETRAGAO DO COAGULO 4,95
35 202010066  |DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUGAO POR 5,52
ICORTISONA (4 DOSAGENS)
36 202010058  |DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUGAO POR 9,83
CORTISONA (5 DOSAGENS)
LOTE 02
VALOR TOTAL

ITEM | CODIGO SIGTAP | DESCRIGAQ RS
01 202010422 |DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 3,15
02 202010430  |DOSAGEM DE FOSFORO - 278
03 202010457 |DOSAGEM DE GALACTOSE 527
04 202010465 |DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL- TRANSFERASE (GAMA GT) 5,27
05 202010473  |DOSAGEM DE GLICOSE/GLICEMIA EM JEJUM 278
06 202010481  |DOSAGEM DE GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE 5,52
07 202010490 |DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA 5,52
08 202010503  |DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA (HBA1C) 11,79
09 202010538 |DOSAGEM DE LACTATO 5,52
10 202010554  |DOSAGEM DE LIPASE 3,38
11 202010562  |[DOSAGEM DE MAGNESIO 315
12 202010570  |DOSAGEM DE MUCOPROTEINA 315
13 202010589  |[DOSAGEM DE PIRUVATO 5,52
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14 202010597 |[DOSAGEM DE PORFIRINAS 5,27
15 202010600  [DOSAGEM DE POTASSIO 2,78
16 202010619  [DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS 2,10
17 202010627 |DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES (ALBUMINA) 2,78
18 202010635 |[DOSAGEM DE SODIO 278
19 202010643 [DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO- OXALACETICA 315
(TGOAST
20 202010651  [DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP-ALT) 315
21 202010660  [DOSAGEM DE TRANSFERRINA 6.18
22 202010678  [DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 527
23 202010686  [DOSAGEM DE TRIPTOFANO 527
24 202031209  |[DOSAGEM DE TROPONINA (QUANTITATIVA E QUALITATIVA) 13,50
25 202010694  |DOSAGEM DE UREIA 2,78
26 202010708  [DOSAGEM DE VITAMINA B12 22,86
27 202020355 [ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 8,12
28 202010716  [ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS 5,52
29 202010724 |[ELETROFORESE DE PROTEINAS 552
30 202050262  |PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA 5,52
31 202050017  [ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA 5,55
URINA (PARCIAL DE URINA/EAS)
32 202010791  |PEPTIDEO NATRIDIURETICO-BNP 40,50
33 202020550  [PROTEINA C FUNCIONAL 112,50
34 202030792  [PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE E 45,00
FEBRE AMARELA)
35 202030903  [PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE E 30,00
FEBRE AMARELA)
36 202090302  [PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS A VASECTOMIA) 7,20
LOTE 03
ITEM [CODIGO SIGTAP [DESCRIGAO VRLORTGTAL
01 202020568  [PROTEINA S FUNCIONAL 187;0
02 202020029 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 4,95
03 202020037 | CONTAGEM DE RETICULOCITOS 4,95
04 202020061 | DETERMINACAO DE SULFO- HEMOGLOBINA 4,95
05 202020126 | DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA 4,28
06 202020134 | DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL 8,66
ATIVADA (KPTT/ TTPA)
07 202020142 | DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 4,95
08 202020150 | DETERMINAGAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAGAO (VHS) 4,95
09 202020169 | DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE 6,17
10 202020177 | DOSAGEM DE ANTITROMBINA Il] 9,72
1 202020185 | DOSAGEM DE FATOR Il 7,97
12 202020193 | DOSAGEM DE FATOR IX 11,42
13 202020207 | DOSAGEM DE FATOR V 7.95
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1a 202020215 | DOSAGEM DE FATOR VIl 12,14
15 202020223 | DOSAGEM DE FATOR VIlI 9,95
16 202020231 | DOSAGEM DE FATOR Vill (INIBIDOR 22,50
17 202020240 | DOSAGEM DE FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO) 28,37
18 202020258 | DOSAGEM DE FATOR X 9,99
19 202020266 | DOSAGEM DE FATOR XI 13,67
20 202020274 | DOSAGEM DE FATOR XII 15,77
21 202020282 | DOSAGEM DE FATOR Xill 9,99
22 202020200 | DOSAGEM DE FIBRINOGENIO 6,90
23 202020304 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 2,30
2% 202020320 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL 4,05
25 202020347 | DOSAGEM DE PLASMINOGENIO 6.7
26 202020363 | ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO 4.95
27 202020010 | CITOQUIMICA HEMATOLOGICA 9.72
28 202020045 | DETERMINAGAO DE CURVA DE RESISTENCIA GLOBULAR 4,95
29 202020053 | DETERMINAGAO DE ENZIMAS ERITROCITARIAS (CADA) 495
30 202020088 | DETERMINAGAO DE TEMPO DE LISE DA EUGLOBULINA 4.95
3 202020118 | DETERMINAGAO DE TEMPO DE SOBREVIDA DE HEMACIAS 8.69
32 202020525 | TESTE DE AGREGAGAO DE PLAQUETAS 18,00

LOTE 04
TEM | comoo siarap | DESCRIGAO VALOR TOTAL
o1 211080020 | GASOMETRIA 417
02 202020371 | HEMATOCRITO 2,30
03 202020380 | HEMOGRAMA COMPLETO 6,17
04 202020398 | LEUCOGRAMA 4,95
05 202020444 | PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 4,95
06 202020487 | PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA 6,17
07 202020541 | TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 4,95
08 202031187 | ANTI TRANSGLUTAMINASE IGA 27,83
09 202020576 | ANTICOAGULANTE L PICO 165,00
10 202030067 | DETERMINACAO DE COMPLEMENTO (CH50) 13,88
1 202030075 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 425
DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA (PCR

12 202030083 | QUANTITATIVA) 13,88
13 202031217 | DOSAGEM ANTIGENO CA 125 2025
14 202030081 | DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA 22,59
15 202030105 | DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 2463
16 202030113 | DOSAGEM _ DE BETA-2- MICROGLOBU LINA 20,33
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17 202030237 | IMUNOFENOTIPAGEM DE HEMOPATIAS MALIGNAS (POR 120,00
MARCADOR- (COMPLEXO CD3 E ADEMAIS ) PERMITIDO AT 10
MARCADORES POR PACIENTE
LOTE 05
ITEM |- opico sioTap | PESCRIGAO VALOI; gOTAL
01 | 202030121 DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 25,74
02 |202030130 DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 25,74
03 |202030148 DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA 4,25
04  |202030156 DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA) 25,74
05  |202030180 DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM) 2574
06  |202030199 DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1- ESTERASE 13,88
07  |202030229 IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS 25,74
08  |202030253 PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 15,00
09  |202030261 PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 15,00
10 |202030270 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA 13,50
11 | 202030458 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70) 15,00
12 | 202030474 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 4,25
13 | 202030482 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO 15,00
14 |202030318 E$f\?g|SA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + 27,83
15 |202031250 DETECGAO DE RNA DO HTLV1 QUALITATIVO 212,50
16 | 202030520 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIINSULINA 25,74
17 | 202030555 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS (ANTI TPO) 25,74
18 |202030563 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA 25,74
19 |202030571 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO ESTRIADO 25,74
20 | 202030580 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO LISO 25,74
21 | 202030598 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO (FAN) 25,74
22 | 202030601 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS 25,74
23 |202030326 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI- RIBONUCLEOPROTEINA (RNP) 25,74
24 [202030342 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 25,74
25 202030350 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO) 27,83
26 | 202030369 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA) 27,83
27 [202030628 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA 25,74
28 [202030687 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D 27,83
(ANTI-HDV)
29 [202030750 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEISCHMANIA IGG IGM (CADA) 13,88
30 [202030962 PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 20,25
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| 31 |202031004 PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS 4,25 I
LOTE 06
VALOR TOTAL R
TEM |- 50160 sicTap |PESCRIGAO S
01 202031012 [PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 6,15
02 202030164 |PESQUISA DE IGE TOTAL 13,88
03 TESTE NAO TREPONEMICO PARA DETECGAO DE SIFILIS (VDRL) 425
202031110
04 202030377 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENOVIRUS 13,88
05 202030385 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS 15,00
06 202030393 [PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS 13,88
07 202030407 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 5,55
08 202030415 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO 8,75
09 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR 15,00
202030423  |IMUNOFLUORESCENCIA) IGG/IGM (CADA)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI- HELICOBACTER PYLORI IGA/IGM/
10 202030288 |GG (CADA) 2574
11 202030539 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS IGG/IGM (CADA) 6,15
12 202030547 [PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA 8,25
13 202030610 [PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS 15,00
14 202030334  |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI- SCHISTOSOMAS IGG/IGM (CADA) 8,61
15 202030652 |PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA 11,67
16 202030695 |[PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPO 13,88

IGG/IGM (CADA)

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA PARACOCCIDIOIDES
17 202030709  [BRASILIENSIS ANTICORPOS TOTAIS IGG

6,15

18 202030717  |PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO DO VIRUS SINCICIAL 27,83

RESPIRATORIO-ELISA IGG
19 202030750 [PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS 13,88
20 202030776  [PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZ| 13,88
21 202030865 [PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS 15,00
22 202030881 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI 13,88
23 202080226 |PESQUISA DE LEPTOSPIRAS 4,20
24 202030016 |CONTAGEM DE LINFOCITOS B 22,50
25 202030024 |[CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CD8 CADA 22,50
26 202030032 [CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS 22,50
27 501080023 |[CONTAGEM DE CD4/CD3 EM PACIENTES TRANSPLANTADOS 112,50
28 202030806 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 27,83

(HAV-IGG)
29 202030911  [PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 27,83

(HAV-IGG)
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30 202030636 [PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS) 27.83
LOTE 07
VALOR TOTAL R
ITEM | 60160 SIGTAP DESCRICAQ $
01 202030844 [PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA 27,83
HEPATITE B (ANTI-HBE)
02 202030644 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL 27,83
DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI- HBC-TOTAL)
03 202030890 [PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO 27,83
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM)
04 202030970  |PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B 27,83
(HBSAG)
05 202030989  [PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 27,83
06 202030059 |[DETECCAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C (QUALITATIVO) 144,00
07 202030210  |GENOTIPAGEM DE VIRUS DA HEPATITE C 447,72
08 202030679  [PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C
(ANTI-HCV) 27,83
09 202031080  |QUANTIFICACAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C 252,72
10 202030296  |[PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 (WESTERN BLOT) 127,50
11 202030300  |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 15,00
12 202030512  [PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIILHOTA DE LANGREHANS
15,00
PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS CONTA O VIRUS
13 202030733  [EPSTEIN- BARR (MONONUCLEOSE) 425
14 202030741  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 16,50
15 202030768  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 25,46
16 202030814  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 25,74
17 202030830  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 25,74
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS HERPES
18 202030849  [SIMPLES TIPO 1 E TIPO 2 CADA 25.74
19 202030857  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 17,42
20 202030873  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 27,83
21 202030920 [PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 25,74
22 202030946  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR 25,74
23 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES
202030954  |SIMPLES 25,74
24 202031128  [TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 15,00
25 202031136  [TESTE FTA-ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 15,00
26 202031110  [TESTE DE VDRL P/DIAGNOSTICO DA SIFILIS 4,25
27 202031179  [VDRL P/DETECGAO DE SIFILIS EM GESTANTE 4,25
28 202030822  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA 2574
IVARICELAHERPES ZOSTER
29 202030938  |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA 25,74
\VARICELAHERPES ZOSTER
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30 202040038 [EXAME COPROLOGICO FUNCIONAL 4,56
3 202040054  |PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA) 2,48
32 202040062 |PESQUISA DE EOSINOFILOS 2,48
33 202040070  |PESQUISA DE GORDURA FECAL 2,48
34 202030725  |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (IGA, IGM,IGG) CADA 2574
35 202030997 (c;g::)cc/&o DE CLAMIDIA E GONOCOCO POR BIOLOGIA MOLECULAR 90,00
LOTE 08
TEM | copico sicTap [PESCRIGAO VALOR TOTAL RS
01 202040089  |PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 2,48
02 202040097  |PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 2.48
03 202040100  |PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 2,48
04 202040127  |PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS (PARASITOCOLOGICO 2,48
DE FEZES, 1°,2°,3° AMOSTRA)
05 202040135  |PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES 15,38
06 202040143 2,48
PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES (PSOF)
07 202040151 | PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES 2,48
08 202040178  |PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 2,48
09 202050025 |[CLEARANCE DE CREATININA 527
10 202050033  |[CLEARANCE DE FOSFATO 527
1 202050041 |CLEARANCE DE UREIA 527
12 202050068  |DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE 5,55
13 202050084  |DOSAGEM DE CITRATO 3,15
14 202090108  |DOSAGEM DE FRUTOSE 3,15
15 202050092 |[DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA 12,18
16 202050106  |DOSAGEM DE OXALATO 5,52
17 202050114  |DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 3,60
18 202050130  |[EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS 5,55
19 202050149  |PESQUISA / DOSAGEM DE AMINOACIDOS (POR CROMATOGRAFIA) 5,55
20 202050157  |PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA 3,60
21 202050181  |PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA 3,60
22 202050190  |PESQUISA DE CISTINA NA URINA 3,60
23 202050203  |PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA 3,60
24 202050211  [PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA URINA 5,55
25 202050220  |PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA 3,60
26 202050289  |PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA 5,55
27 202050297 |PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA 3,60
28 202050300  |PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE) 6,66
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29 202060012 DETERMINACAO DE INDICE DE TIROXINA LIVRE 18,81

30 202060020 DETERMINACAO DE RETENCAO DE T3 18,81

31 202060039 DETERMINACAO DE T3 REVERSO 22,35

32 202060047 DOSAGEM DE 17-ALFA- HIDROXIPROGESTERONA 15,30
33 202060055 [DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS 10,80
34 202060063 |DOSAGEM DE 17- HIDROXICORTICOSTEROIDES 10,80
35 202070123 [DOSAGEM DE BARBITURATOS -FENOBARBITAL 19,69

LOTE 09
ITEM CODIGO SIGTAP DESCRICAO VALOR TOTAL RS
01 202060071 DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXI-INDOL- ACETICO (SEROTONINA) 10,80
02 202060080 DOSAGEM DE 21,18
IADRENOCORTICOTROFICO (ACTH)
03 202060098 DOSAGEM DE ALDOSTERONA 17,84
04 202060101 DOSAGEM DE AMP CICLICO 18,15
05 202060110 DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA 17,30
06 202060128 DOSAGEM DE CALCITONINA 21,57
07 202060136 DOSAGEM DE CORTISOL 14,79
08 202060144 DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 16,88
09 202060152 DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 17,57
10 202060160 DOSAGEM DE ESTRADIOL (ESTROG'NIO) 15,23
1 202060179 DOSAGEM DE ESTRIOL 17,33
12 202060187 DOSAGEM DE ESTRONA 16,68
13 202060195 DOSAGEM DE GASTRINA 21,23
14 202060209 DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA (TBG) 23,25
15 202060217 DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (BETA HCG 11,78
QUALITATIVO E QUANTITATIVO

16 202060225 DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH) 15,32
17 202060233 [DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO- ESTIMULANTE (FSH) 11,84
18 202060241 J?_aSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE 13,46
19 202060250 I(JOAAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 13,44
20 202060268 DOSAGEM DE INSULINA 15,26
21 202060276 DOSAGEM DE PARATORMONIO 64,70
22 202060284 DOSAGEM DE PEPTIDEO C 23,256
23 202060292 DOSAGEM DE PROGESTERONA 15,33
24 202060306 DOSAGEM DE PROLACTINA 15,23
25 202060314 DOSAGEM DE RENINA 19,79
26 202060322 DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1) 23,25
27 202060330 DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 19,67
28 202060349 DOSAGEM DE TESTOSTERONA 15,65
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29 202060357 DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE 19,67
30 202060365 DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 23,25
31 202080373 DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 13,14
32 202060381 DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 17,40
33 202060390 DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 13,65
ITEM IC DIGO SIGTAP DESCRI"‘b VALORRJOTAL
01 202070018 DOSAGEM DE ACIDO DELTA- AMINOLEVULINICO 3,90
02 202070026 DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO 3,35
03 202070034 DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO 5,52
04 202070042 DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO 3,60
05 202070050 DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 23,48
06 202070077 DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO 3,15
07 202070085 DOSAGEM DE ALUMINIO 41,25
08 202070107 DOSAGEM DE ANFETAMINAS 15,00
09 202070115 DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 15,00
10 202070123 DOSAGEM DE BARBITURATOS 19,70
11 202070131 DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 20,22
12 202070140 DOSAGEM DE CADMIO 9,83
13 202070158 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 26,30
14 202070166 DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA 6,17
15 202070174 DOSAGEM DE CHUMBO 13,25
16 202070182 DOSAGEM DE CICLOSPORINA 87,92
17 202070190 DOSAGEM DE COBRE 5,27
18 202070204 DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA) 13,46
19 202070212 DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 23,48
20 202070220 DOSAGEM DE FENITOINA 52,83
21 202070239 DOSAGEM DE FENOL 3,76
22 202070255 DOSAGEM DE LITIO 3,38
23 202070263 DOSAGEM DE MERCURIO 3,60
24 202070280 DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA 15,00
25 202070271 DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA 6,17
26 202070298 DOSAGEM DE METOTREXATO 15,00
27 202070310 DOSAGEM DE SALICILATOS 3,15
28 202002436 PESQUISA DE FILARIA 4,95
29 202060411 ITESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA APOS CLORPROMAZINA 18,15
30 202060403 TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA TSH/AP S TRH 18,15
LOTE 10
ITEM CODIGO SIGTAP DESCRIGAQ VALORR;’OTAL
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01 202070018  |[DOSAGEM DE ACIDO DELTA- AMINOLEVULINICO 3,90
02 202070026  |[DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO 3,35
03 202070034  |DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO 5,62
04 202070042 |DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO 3,60
05 202070050  |DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 23,48
06 202070077  |DOSAGEM DE ALCOOL ETILICO 315
07 202070085  |[DOSAGEM DE ALUMINIO 41,25
08 202070107  |DOSAGEM DE ANFETAMINAS 15,00
09 202070115  |DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 15,00
10 202070123  |DOSAGEM DE BARBITURATOS 19,70
11 202070131  |DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 20,22
12 202070140  |[DOSAGEM DE CADMIO 9,83
13 202070158  |DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 26,30
14 202070166  |DOSAGEM DE CARBOXI-HEMOGLOBINA 6,17
15 202070174  |DOSAGEM DE CHUMBO 13,25
16 202070182  |DOSAGEM DE CICLOSPORINA 87,92
17 202070190  |DOSAGEM DE COBRE 5,27
18 202070204  |[DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA) 13,46
19 202070212  |DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 23,48
20 202070220  [DOSAGEM DE FENITOINA 52,83
21 202070239  [DOSAGEM DE FENOL 375
22 202070255  |[DOSAGEM DE LITIO 3,38
23 202070263  [DOSAGEM DE MERCURIO 3,60
24 202070280  |DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA 15,00
25 202070271  |DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA 6,17
26 202070298  |DOSAGEM DE METOTREXATO 15,00
27 202070310  |DOSAGEM DE SALICILATOS 315
28 202002436 [PESQUISA DE FILARIA 4,95
29 202060411 [TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA APOS CLORPROMAZINA 18,15
30 202060403  [TESTE DE ESTIMULO DA PROLACTINA TSH/AP S TRH 18,15
LOTE 11
ITEM | CODIGO SIGTAP |DESCRICAO VALOR TOTAL
01 202070336  |DOSAGEM DE TEOFILINA ZZfaa
02 202070344  [DOSAGEM DE TIOCIANATO 5,52
03 202070352 |DOSAGEM DE ZINGO 23,48
04 202080021  |ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRACAO INIBITORIA MINIMA 20,00
05 202080030  |ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS 20,00
06 202080129  [CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS 15,38
07 202080137  [CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS 6,29
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08 202080153 HEMOCULTURA 17,24
09 202080161 IDENTIFICAGAQ AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS 8,45
10 202080188 PESQUISA DE BACILO DIFTERICO 4,20
1 202080013 ANTIBIOGRAMA 7,47
12 202080048 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (CONTROLE) 6,30
13 202080056 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 6,30
14 202080064 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (TUBERCULOSE) 6,30
15 202080072 BACTERIOSCOPIA (GRAM) 4,20
16 202080080 CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 8,43
17 202080110 ICULTURA PARA BAAR 8,45
18 202080145 EXAME MICROBIOLOGICO, MICOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 4,20
19 202090191 IMIELOGRAMA (COLETA HOSPITALAR) 8,69
20 202080196 PESQUISA DE ESTREPTOCOCOS BETA- HEMOLITICOS DO GRUPO A 6,50
21 202080200 PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY 4,20
22 202080218 PESQUISA DE HELICOBACTER PYLORI 6,50
23 202080234 PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM 7,56
24 202090051 CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO LIQUOR (COLETA 2,84

HOSPITALAR)
25 202080060 ICONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR (COLETA 2,84

HOSPITALAR)
26 202090159 ELETROFORESE DE PROTEINAS C/ CONCENTRACAO NO LIQUOR 7,85

(COLETA HOSPITALAR)
27 202100235 PESQUISA DE MUTAGAO DO GENE PROTROMBINA (G20221110A) 270,00
28 202090230 PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR (COLETA 2,84

HOSPITALAR)
29 202090302 PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE 2,84
30 202110044 DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO)

8,25

31 202110052 DOSAGEM DE FENILALANINA E TSH OU T4 18,15
32 202090183 EXAMES DE CARACTERES FISICOS CONTAGEM GLOBAL E 2,84

ESPECIFICA DE

LOTE 12
Item CODIGO SIGTAP  |DESCRIGAO VALOR TOTAL
R$

01 202110060 DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E DETECCAQO DA VARIANTE 31,35

DE HEMOGLOBINA
02 202120015 DETERMINACAO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETARIOS 15,98
03 202100014 DETERMINAGAO DE CARIOTIPO EM CULTURA DE LONGADURA™O T

CNICAS DE BANDAS

270,00

04 202120023 DETERMINACAQ DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 2,55
05 202030202 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA (PCR QUALITATIVO) 4,25
06 202120082 PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 2,55
Q7 202120090 ITESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 4,95
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08 202120104  [TITULACAO DE ANTICORPOS ANTI A E/QU ANTI B 8,69
09 202020541  [TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 4,96
10 202090035  |CITOLOGIA P/CLAMIDIA 6,50
11 202090043  |CITOLOGIA P/ HERPESVIRUS 6,50
12 202020576  |PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LUPICO FEMININO 165,00
13 202010163  |DOSAGEM DE ALFA -1-GLICOPROTEINA ACIDA 5,52
14 202031284  |DOSAGEM ANTIBETA 2GLICOPROTEINA I- IGG 187,50
15 202031292  |[DOSAGEM ANTIBETA2 GLICOPROTEINA I- IGM 187,50

LOTE 13 — EXAMES QUE NAO CONSTAM NA TABELA SUS
ITEM |CODIGO SIGTAP |DESCRIGAO VALO; ;’OTAL

01 SICDIGO  [ACIDO FOLICO 23,21

02 S/ICODIGO  |DIMERO D 75,00
03 S/ICODIGO  |PESQUISA E CULTURA STREPTOCOCCUS AGLACTIAE GRUPO B 22,00

COM COLETA ANAL E VAGINAL — GESTANTES (CADA)

04 S/ICODIGO  |PCR QUANTITATIVO PARA CMV 300,00
05 S/CODIGO  |PCR QUANTITATIVO PARA EBV 400,00
06 S/CODIGO  [TRACOLIMUS S RICO 70,00
07 S/CODIGO  [TESTE DE AVIDEZ IGG (TOXOPLASMOSE) 30,00
08 S/CODIGO  |MIOGLOBINA 20,00
09 S/CODIGO  |DENGUE NS1 40,00
10 S/CODIGO  [TESTE DE INTOLERANCIA A LACTOSE 26,27
11 S/CODIGO  |ANTI GLIADINA IGA 20,00
12 S/ICODIGO  |ANTI GLIADINA IGG 20,00
13 S/CODIGO  |ANTI ENDOMISIO IGA/IGM/IGG (CADA) 39,00
14 S/ICODIGO  |ANTI TRANSGLUTAMINASE IGG 30,00
15 S/CODIGO  |ANTI TRANSGLUTAMINASE IGM 30,00
16 S/ICODIGO  |VITAMINA B1 76,00

17 SICODIGO  |VITAMINA B6 76,00

18 SICODIGO  |VITAMINA A 61,73

19 SICODIGO  |[VITAMINA K 300,00
20 S/ICODIGO  [CARIOTIPO BANDA G 350,00

21 S/CODIGO  |TESTE DO PEZINHO MASTER 210,00
22 S/CODIGO  |SWAB H1N1 POR PCR 150,00
23 SICODIGO  [TITULAGAO ANTI A/ANTI B (CADA) 35,00
24 S/CODIGO  |PARASITOLOGICO COM RUGAI 10,00
25 S/CODIGO  [DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA G (IGG) 14,79
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26 S/CODIGO DOSAGEM DE CA 19/9 20,00
27 S/ICODIGO DOSAGEM DE CA 15/ 03 20,00
28 S/CODIGO IANTICORPOS PARA CAXUMBA IGG/IGM (CADA) 47,78
29 S/ICODIGO DETERMINACAO DE CARGA VIRAL DO HIV POR RT-PCR 250,00
30 S/CODIGO RELAGAO PROTEINA/GREATININA URIN'RIA 20,00
31 S/CODIGO IDENTIFICAGAO DO VIRUS HEP.B POR PCR 300,00
32 S/CODIGO MUTAGAO FATOR V LEIDEN (FVR506Q) 117,30
33 S/CODIGO DOSAGEM S RICA DE TOPIRAMATO 281,01
34 S/CODIGO MUTAGAO MTHFR (C677T E A1298C) 290,00
35 S/CODIGO ICALCIO NA URINA 24 HORAS 16,28
36 S/CODIGO IACIDO URICO NA URINA 24 HORAS 9,61

37 S/CODIGO HLAB-27 76,66
38 S/CODIGO EXAME DA GOTA ESPESSA (MALARIA) 78,62
39 S/CODIGO IANTICORPOS ANTI FOSFATILDISERINA (IGG/IGM/IGA) (SOB 581,60

UT.PREVIA DA SMS)

40 S/CODIGO SOROLOGIA IGG/ IGM/IGA COVID (CADA) 68,33
41 S/CODIGO ISOROLOGIA IGG E IGM ZIKAVIRUS (CADA) 184,33
42 S/CODIGO EXAME PARA TESTE GEN TICO DE INTOLER'NCIA A LACTOSE 146,66
43 S/CODIGO IANALISE CRISTALOGRAFICA DO C'LCULO URIN'RIO 40,00
44 S/CODIGO DOSAGEM DE IGE ESPECIFICO PARA CADA ALERGENO 20,41

45 S/CODIGO TESTE IGRA (INTERFERON GAMMA RELEASE ASSAY) PARA 283,33

TUBERCULOSE LATENTE

48 S/CODIGO PESQUISA DE DISMORFISMO ERITROCIT'RIO 28,45
47 S/CODIGO TOXICOL GICO COMPLETO 130,00
48 S/CODIGO CLAMIDIA TRACHOMATIS DETECO POR PCR QUALITATIVO 146,60
49 S/CODIGO ICLAMIDIA TRACHOMATIS ANTICORPOS ANTI IGG/ IGM/IGA (CADA) 76,75
50 S/CODIGO DOSAGEM DE CATECOLAMINAS 142,93
51 S/CODIGO IANTICORPOS ANTI FATOR INTRINSECO 202,72
52 S/CODIGO ACIDO METILMALONICO 159,13
53 S/ICODIGO ITESTE ORAL DE TOLER'NCIA A GLICOSE (TOTG) 10,81

54 S/CODIGO IANCA (ANTICORPO ANTICITOPLASMA DE NEUTR FILO) 28,80
55 S/CODIGO ANTI-CENTROMERO 16,83
56 S/CODIGO ANTICORPO ANTI-RECEPTOR DE ACETILCOLINA 417,11
57 S/CODIGO IANTICORPOS ANTIFATOR INTRINSECO 230,00
58 S/CODIGO PESQUISA DE ANTICOAGULANTE LUPICO MASCULINO 165,00
59 S/CODIGO IANTICORPO ANTIHIALURONIDASE 37,86
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60 S/CODIGO IANTICORPOS IGG ANTIMEMBRANA BASAL GLOMERULAR 27,42
61 S/CODIGO ITESTE RAPIDO ANTIGENO COVID-19 80,00
62 S/CODIGO SARS-COV DETECE O RT-PCR 150,00
63 S/CODIGO DOSAGEM DE LAMOTRIGINA 110,00
64 S/CODIGO DOSAGEM DE SELENIO S RICO 45,00
65 S/CODIGO DETECGAO PCR QUALITATIVO HIV-1 227,80
66 S/CODIGO PESQUISA DE CLAMIDIA POR CAPTURA HIBRIDA 320,00
67 S/CODIGO IGENOTIPAGEM DO HIV (SOB AUTORIZA O PREVIA DA SMS) 630,00
68 S/CODIGO  |DETECGAO GEN TICA DE INTOLERANCIA A LACTOSE 150,00
69 S/CODIGO  [ESPERMOGRAMA 70,00
70 S/CODIGO  |ANALISE CRISTALOGRAFICA DO C'LCULO URIN'RIO 40,00
71 S/ICODIGO  [TAXA PARA COLETA DOMICILIAR C/ AVAL DA UNIDADE DE SA DE 25,00
PARA PACIENTES RESTRITOS AO LEITO E/OU CADEIRANTES
RESTRITOS AO DOMICLIO. (ZONA URBANA)
72 S/CODIGO  [TAXA PARA COLETA DOMICILIAR C/ AVAL DA UNIDADE DE SA DE 45,00
PARA PACIENTES RESTRITOS AO LEITO E/OU CADEIRANTES
RESTRITOS AO DOMICILIO. (ZONA RURAL)
73 S/CODIGO  [CALPROTECTINA FECAL 230,00
74 S/ICODIGO  [VASOPRESSINA HORMONIO ANTIDIURETICO (ADH) 215,00
75 S/ICODIGO  [GLOBULINA LIGADORA DE HORMONIOS SEXUAIS (SHBG) 50,00
76 S/ICODIGO  [METANEFRINAS TOTAIS NA URINA 24 HORAS 100,00
T S/CODIGO  [ANTICORPO ANTIPROTEINA CITRULINADA (ANTICCP) 150,00
78 S/ICODIGO  (IGE ESPECIFICO PROTEINAS DO LEITE (CASEINA, 61,23
ALFALACTOALBUMINA , BETA-LACTOGLUBINA)
79 S/ICODIGO  [HEPATITE B -DNA-HBV QUANTITATIVO PCR (SOMENTE TAXA DE 15,00
ICOLETA, VISA RECOLHE PARA LACEN).
80 S/CODIGO  [TOXICOLOGICO 130,00

temos ciéncia-
Cédigo Pehal.

I Atenciosamente.
Pédro a%gachado

Declaramos também que as informagées prestadas nesse processo séo verdadeiras e que
e, por eventuais inconsisténcias, estaremos sujeitos s penas previstas no art. 299 do

CPF 913.096.629-91
RG 5.183.774-6

Declaramos, sob as penas da lei, que nos responsabilizamos em prestar servicos
relacionados nesta proposta em nosso estabelecimento, aceitando receber os valores constantes das

tabelas do ANEXO | deste edital pela prestagdo dos servigos, em conformidade com a legislacdo
pertinente.
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INNOVARE LABORATORIO LTDA
CONTRATO SOCIAL

PEDRO DA SILVA MACHADO, brasileiro, empresario, maior, capaz, nascido em
11/01/1975, natural de Francisco Beltrao/PR, casado sob o regime de comunhéo
parcial de bens, inscrito no CPF n°® 913.096.629-91, portador da CI-RG/SESP/PR
n® 5.183.774-6, residente e domiciliado em Francisco Beltrao/PR, na Rua
Venezuela, n° 211, Bairro Luther King, CEP 85.605-450, RESOLVE constituir uma
SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL, nos termos da legislagao aplicavel, que

se regera pelas clausulas e condigdes a seguir:

CLAUSULA 12 - DA DENOMINAGAO

A sociedade, constituida sob a forma de sociedade limitada unipessoal, adotara o
nome empresarial de INNOVARE LABORATORIO LTDA, que sera regida por
este instrumento de constituigdo e considerando a disposicdo constante do
Paragrafo Unico do Art. 1.052 do Cédigo Civil e em obediéncia ao contido na
Instrugdo Normativa DREI n° 81, de 10 de junho de 2020.

CLAUSULA 22 - DO ENDEREGO

A sociedade limitada unipessoal tera sua sede social em Francisco Beltrdo/PR,
Av. Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, n° 97, Sala 01, Bairro Cristo Rei, CEP
85.602-510.

CLAUSULA 3% - DO OBJETO SOCIAL

A sociedade limitada unipessoal tera por objeto social é laboratério de andlises
clinicas.

CLAUSULA 4% - PRAZO DE DURAGAO E INICIO DAS ATIVIDADES
O prazo de duragéo sera indeterminado e a sociedade iniciara suas atividades a
partir de 23/06/2023.

(USO EXCLUSIVO DA JUCEPAR) 1
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INNOVARE LABORATORIO LTDA
CONTRATO SOCIAL

CLAUSULA 5% - DO CAPITAL SOCIAL

O capital social & de R$ 20.000,00 (vinte mil reais), divididos em 20.000 (vinte mil)
cotas, de valor nominal R$ 1,00 (um real) cada, integralizadas e subscritas no
presente ato pelo soécio Unico, em moeda corrente do pais, ficam assim

distribuidas:
s6clo UNICO COTAS | PERC. (%) | CAPITALR$
PEDRO DA SILVA MACHADO 20.000 100,00 20.000,00
TOTAL 20.000 100,00 20.000,00

Paragrafo Primeiro. A responsabilidade do socio Unico é restrita ao valor de suas
cotas, ndo havendo responsabilidade solidaria pelas obrigagbes sociais,

respondendo, no entanto, pela integraliza¢éo do capital social.

Paragrafo Segundo. Sobre as cotas acima, pesa a clausula restritiva de

incomunicabilidade e impenhorabilidade.

CLAUSULA 6? - DA ADMINISTRAGAO

A administragdo da sociedade limitada unipessoal cabera ao sécio unico PEDRO
DA SILVA MACHADO qualificado no preambulo deste instrumento, para o qual
esta dispensado da prestacdo de caugao.

Paragrafo Primeiro. O administrador da sociedade limitada unipessoal compete
0 uso da firma e a representagdo da sociedade, podendo para tanto realizar
individualmente todos os atos necessarios ou convenientes para gerenciar, dirigir
e orientar os negocios da sociedade e os assuntos relacionados a mesma,
podendo abrir, encerrar @ movimentar contas bancérias, assumir obrigactes,

assinar e celebrar contratos, firmar compromissos profissionais de ambito

(USO EXCLUSIVO DA JUCEPAR) 2
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nacional ou internacional, confessar dividas, fazer acordos, transigir, renunciar,
desistir, adquirir, alienar e onerar bens iméveis, representar a sociedade perante
terceiros, no Brasil ou no exterior e perante reparticoes publicas federais,
estaduais, e municipais, autarquias, sociedades de economia mista,
estabelecimentos bancérios, instituicdbes financeiras, Caixas Econdmicas, e
respectivas agéncias, filiais, sucursais ou correspondentes, bem como para
representar a sociedade ativa e passivamente, em juizo e fora dele, podendo
ainda, constituir mandatarios e outorgar procuragdes com poderes especificos.

Paragrafo Segundo. Faculta-se ao sécio Unico administrador, nos limites de seus
poderes, constituir procuradores em nome da sociedade, devendo ser
especificados no instrumento de mandato, os atos e operacdes que poderdo
praticar e a duragédo do mandato, que, no caso de mandato judicial, podera ser

por prazo indeterminado.

CLAUSULA 72 - DA REMUNERAGAO
. O socio unico administrador, fixara uma retirada mensal, a titulo de “pré-labore”,

observadas as disposigdes regulamentares pertinentes.

CLAUSULA 82 - DO DESIMPEDIMENTO

O sécio unico administrador declara sob as penas da lei, ndo estar incurso em
nenhum dos crimes previstos em lei que o impega de exercer a administragcdo da
sociedade em virtude de condenagao criminal, nem esta sendo processado nem
condenado em crime falimentar, de prevaricagdo, suborno, concussao, peculato,
contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa da

concorréncia, contra as relagoes de consumo e a fé publica ou a propriedade.

(USO EXCLUSIVO DA JUCEPAR) 3
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CLAUSULA 9° - DA ABERTURA DE FILIAIS
Esta sociedade podera a qualquer tempo, abrir e encerrar filiais, agéncias e
escritorios, em qualquer parte do territério nacional ou no exterior mediante

alteragéo contratual assinada pelo sécio unico.

CLAUSULA 102 - DO ENQUADRAMENTO

O s6cio unico declara sob as penas da Lei, que a sociedade se enquadra na
condigdo de Empresa de Pequeno Porte - EPP, nos termos da Lei
Complementar n® 123 de 14/12/2006.

CLAUSULA 112 - DO EXERCICIO SOCIAL E BALANGO PATRIMONIAL
Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, sera procedido a
elaboragéo do inventario, do balango patrimonial e do balango de resultado

econdmico, cabendo ao sécio unico, 0s lucros ou perdas apuradas.

Paragrafo Unico. Fica a sociedade limitada unipessoal autorizada a levantar
balangos ou balancetes intermediarios em qualquer periodo do ano-calendario,
observadas as disposi¢des legais, podendo inclusive, distribuir os resultados se
houver e se for de interesse do sécio Unico, inclusive a obrigagdo da reposigéo

dos lucros, se os mesmos forem distribuidos com prejuizo do capital.

CLAUSULA 122 - RESOLUGAO DAS COTAS DO SOCIO UNICO EM RELAGAOQ
A SOCIEDADE

Falecendo ou interditado o socio Unico da sociedade, a empresa continuara suas
atividades com os herdeiros, sucessores e/ou sucessores do incapaz. Nao sendo

possivel ou inexistindo interesse destes, o valor de seus haveres sera apurado

(USO EXCLUSIVO DA JUCEPAR) 4
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INNOVARE LABORATORIO LTDA
CONTRATO SOCIAL

liquidado com base na situagdo patrimonial da empresa, a data da resolugao,

verificada em balanco especialmente levantado.

CLAUSULA 132 - DA DISSOLUGAO E LIQUIDAGAO DA SOCIEDADE

A Sociedade podera ser dissolvida por iniciativa do soécio unico, que, nessa
hipotese, realizara diretamente a liquidagao ou indicara um liquidante, ditando-lhe
a forma de liquidagéo. Solvidas as dividas e extintas as obrigagdes da Sociedade,
0 patriménio remanescente sera integralmente incorporado ao patriménio do sécio

unico.

CLAUSULA 14° - DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Francisco Beltrdo, Estado do Parana, para o
exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigagdes resultantes do presente
contrato, com exclusdo de qualquer outro, seja qual for ou vier a ser o futuro

domicilio do s6cio Unico.

Lavrado em 01 (uma) via, lido, compreendido, conferido e elaborado de
conformidade com a intengdo do sdcio Unico que assina digitalmente o presente
instrumento de Constituicdo de Sociedade Limitada Unipessoal, obrigando-se
fielmente por si, seus herdeiros e sucessores legais a cumpri-lo em todos os seus
termos.

Francisco Beltrdo/PR, 16 de junho de 2023.

PEDRO DA SILVA MACHADO & /~/

Assinado Digitalmente W

(USO EXCLUSIVO DA JUCEPARY) (/ 8
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Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracéo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa INNOVARE LABORATORIO LTDA consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/CNPJ Nome

91309662991 PEDRO DA SILVA MACHADO

CERTIFICO O REGISTRO EM 23/06/2023 09:33 SOB N° 41211684094,

PROTOCOLO: 234134690 DE 23/06/2023.
v' CODIGO DE VERIFICAGAO: 12309352317, CNPJ DA SEDE: 51167407000149.

NIRE: 41211684094. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 16/06/2023.
INNOVARE LABORATORIO LTDA

JUCEPAR
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

HUMERQ DEINSORIGHO COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ | DATADEABERTURA
51.167.407/0001-49 23/06/2023
MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

INNOVARE LABORATORIO LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE

CODIGO E DESCRIGAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.40-2-02 - Laboratdrios clinicos

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
N&o informada

CODIGO E DESCRIGAQ DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

AV PREFEITO GUIOMAR DE JESUS LOPES 97 SALA 01

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
85.602-510 CRISTO REI FRANCISCO BELTRAO PR
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
INNOVARELABORATORIOFB@GMAIL.COM.BR (46) 2601-1478

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fedekkk

SITUAGAC CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 23/06/2023

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Aok P 32222 L s

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 11/06/2024 as 15:33:16 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1

T



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

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

Nome: INNOVARE LABORATORIO LTDA
CNPJ: 51.167.407/0001-49

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragdo para fins de certificagao da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; e

2. ndo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

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

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

Certid3o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 13:53:06 do dia 13/06/2024 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 10/12/2024.

Cadigo de controle da certiddo: 2B5B.CD47.632A.724C

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

o
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Estado do Parana

Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certidao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 033760297-05

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 51.167.407/0001-49
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

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

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

/

Valida até 09/10/2024 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
fazenda.pr. br

Pégina 1de 1
Emitido via Internet Pdblica (11/06/2024 14:06:14)



MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
ESTADO DO PARANA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

350

CERTIDAO NEGATIVA
N°20481/2024

RAZAO SOCIAL: INNOVARE LABORATORIO LTDA
CNPJ: 51.167.407/0001-49

INSCRICAO MUNICIPAL: 319600

INSCRICAO ESTADUAL:

ALVARA: 20240153

ENDERECO: AVENIDA Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, 97 - SALA 01; - Cristo Rei CEP: 85602510 Francisco Beltriio -

PR
ATIVIDADE: Laboratorios clinicos

Certificamos que nédo existem pendéncias em nome do contribuinte supramencionado relativas aos tributos administrados pela
Secretaria Municipal da Fazenda. Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Municipio de Francisco Beltriio 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 certidiio.

DATA DE EMISSAO:
DATA DE VALIDADE:
FINALIDADE: CONCORRENCIA /

CODIGO DE AUTENTICACAO: 9ZTMHBUFFHS12XMHQX9H

A autenticidade desta certiddo deverd ser confirmada na Internet, no enderego wwiw.franciscobeltrao.pr.gov.br

17/06/2024
14/12/2024
LICITACAO

Certidido emitida gratuitamente pela internet em: 17/06/2024

Qualquer rasura invalidari este documento.

- 11:20:09



11/06/2024, 14:18 Consulta Regularidade do Empregador
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—~

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  51.167.407/0001-49

Razao
i 10 LTDA
Social: INNOVARE LABORATORIO

Endereco: AV PREFEITO GUIOMAR DE JESUS LOPES / 97 SALA 01 / FRANCISCO
BELTRAQ / PR / 85602-510

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que Ihe 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 cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:09/06/2024 a 08/07/2024

Certificagdo Nimero: 2024060901486091737209
Informacdo obtida em 11/06/2024 14:18:45

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

9§

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1M



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: INNOVARE LABORATORIO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 51.167.407/0001-49

Certiddo n®°: 40790769/2024

Expedicgdo: 11/06/2024, as 14:20:03

Validade: 08/12/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se que INNOVARE LABORATORIO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 51.167.407/0001-49, NAO CONSTA cCoOmo
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidido emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgdo
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 sdao de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa Jjuridica, a Certid&o atesta a empresa em relacdo
a todos o0s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional "de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho gquanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicgdo legal, contiver forcga executiva.

\Q Rt

352



Franeiseo Beltrdo,

Nome Fantasia:

Razdo Social:

CPF/CNPJ:
Municipio:
Logradouro:
Bairro:

CEP:

Principal: 1062 Laboratdrios clinicos C.N.A.E. 8640202

Responsavel Técnico:  JULIA LAZZAROTTO CRBM/PR 4825

Local e Data:
Validade:

Observacgoes:

353

&
PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCISCO BELTRAO ?
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE o
DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EM SAUDE

sAavDE

LICENGA SANITARIA
Numero 204 / 2024

LABORATORIO INNOVARE
INNOVARE LABORATORIO LTDA

51.167.407/0001-49
FRANCISCO BELTRAO

Prefeito Guiomar de Jesus Lopes

Sao Miguel
85602510 Numero: 97

Francisco Beltrao, 01/03/2024
01/03/2025

Para verificar a validade das assinaturas, acesse hitps:/franciscobeltrac. 1doc.com.briverificacao/9C2B-078F-8487-DEE7 e informe o codigo 9C2B-078F-8487-DEE7

Assinado por 1 pessoa: MAGDA FAUST ZEN

=)
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‘l) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificacado: 9C2B-078F-8487-DEE7

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

v MAGDA FAUST ZEN (CPF 502.XXX.XXX-72) em 01/03/2024 08:53:18 (GMT-03.00)
Papel: Parte
Emitido por; Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificagao por meio do link:

https://franciscobeltrao. 1doc.com.br/verificacac/9C2B-078F-8487-DEE7
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Cadastro Nacional de Ministério da Satde (MS)

Secretaria de Atencéo Especializada da Saude (SAES)
Estabelecimento de Satde Departamento de Regulagdo Assisténcia e Controle (DRAC)
Coordenagao-Geral de Gestao de Sistemas de Informagées em Saude (CGSI)

CNES

Ficha de Estabelecimento |dentificagao Data: 11/06/2024

CNES: 4513975 Nome Fantasia: INNOVARE LABORATORIO LTDA CNPJ: 51.167.407/0001-49
Nome Empresarial: INNOVARE LABORATORIO LTDA Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS
Logradouro: PREFEITO GUIOMAR DE JESUS LOPES Numero: 97 Complemento: SALA 01
Bairro: CRISTO REI Municipio: 410840 - FRANCISCO BELTRAO UF:PR
CEP: 85602-510 Telefone: (46) 2601-1478 Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Satde: —
Tipo de Estabelecimento: UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E Subtipo: - Gestao: MUNICIPAL
Diretor Clinico/Gerente/Administrador: JULIA LAZZAROTTO
Cadastrado em: 04/04/2024 Atualizagdo na base local:  20/03/2024 Ultima atualizagd@o Nacional:  06/06/2024
Horério de Funcionamento:

Dia semana Horario

SEGUNDA-FEIRA 07:00 as 12:00

SEGUNDA-FEIRA 13:00 as 17:00

TERCA-FEIRA 07:00 as 12:00

TERCA-FEIRA 13:00 as 17:00

QUARTA-FEIRA 07:00 as 12:00

QUARTA-FEIRA 13:00 as 17:00

QUINTA-FEIRA 07:00 as 12:00

QUINTA-FEIRA 13:00 as 17:00

SEXTA-FEIRA 07:00 as 12:00

SEXTA-FEIRA 13:00 as 17:00
Data desativagdo: - Motivo desativagdo: -

Esta é uma copia impressa do documento oficial. As informagdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 1de 1
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Estado do Parand
ANEXO IV

DECLARAGAO INDICANDO O RESPONSAVEL TECNICO PELOS SERVICOS

Ao

Municipio de Francisco Beltrao/PR
Comissé&o de Contratagdo e Credenciamento
Referente: Edital de CHAMAMENTO P BLICO n® 02/2024.

Conforme o disposto no edital em epigrafe, indicamos abaixo o responsavel técnico

pelos servigos:

Nome

N° da inscrigdo Conselho de Classe

Julia Lazzarotto

4825

Julia Lazzarotto
CPF 090.438.069-60
RG: 6.247.585

Francisco Beltréo, em 14 de junho de 2024.

i b
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SEGURANGA PUBLICA
INSTITUTO GERAL DE PERICIA
INSTITUTO DE IDENTIFICAGAD

g
m
e
>
>
=4
2
o
I
=]

CARTEIRA DE IDENTIDADE

THOWAD GREQ & S0

HYIIHLLSY 1d O0I8I0Ed

3 WA i T § g VALIUA ﬂ 10L0 U 1 EHHILIUHIU NAUIUNAL = - ra
S 6.247.585 PMtE 01/FEV/2018
nowe  JULIA LAZZAROTTO

FILAGAO ERNESTO LAZZAROTTO
SANDRA REGINA HORVATH LAZZAROTTO

NATURAUDADE DATA DE NASGIMENTO
VIDEIRA SC v 12/11/1999

poc omGeM CERT. NASC. 17399 LV A-40 FL 284
CART. RCTD-VIDEIRA SC

°FF 090.438.069-60 rm.mm
Perito

VIDEIRA - SC Diretor do Instituto de Identificacio - IGP/SC

s DO DIRETOR

ISINATURA DC
LEI N° 7.116 DE 29/08/83 1= = =
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SERVICO PUBLICO FEDERAL r
CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA - 62 REGIAO
JURISDICAO PR (SEDE)
Rua Visconde de Nacar, 754 - Mercés - Curitiba/PR - CEP: 80410-200
Tel. (41) 3359.6341

CERTIDAO DE REGULARIDADE
N° 9515/2024

Nome do(a) profissional: JULIA LAZZAROTTO
N° de inscrigdo no CRBM-6: 4825

Categoria: BIOMEDICO

Tipo de inscrigdo: DEFINITIVO

Habilitag 50‘535): Validade (se em branco a habilitagdo tem carater definitivo)

Patologia Clinica (Analises Clinicas)

Biomedicina Estética

Inscrigdo no CPF: 090.438.069-60

Inscrigdo no RG: 6.247.585

Residente em: SOUZA NAVES, N° 615 - APTO 07 - RES. ARAUCARIA, - SAO FRANCISCO DE ASSIS
- DOIS VIZINHOS - PR - CEP: 85660-000

CERTIFICAMOS, que o(a) profissional estd regularmente inscrito(a) neste Conselho Regional de
Biomedicina - 6 Regiao — CRBM-6.

CERTIFICAMOS, ainda, que até a presente data NAO constam débitos referentes ao registro supracitado.

Esta certiddo tem validade de 30 dias apds a sua emissao.
Validade da certidao: 11/07/2024

Curitiba, 11/06/2024

A autoria, a autenticidade e a integridade dos documentos e da assinatura foram obtidas por meio de
assinatura eletrdnica avangada, admitida pela Lei n. 14.063/2020 e regulamentada pelo Decreto n.
10.543/2020. A autenticidade deste pode ser conferida no QRCODE ao lado ou link abaixo.
https://crbm-06.implanta.net.br/servicosOnline/Publico/ValidarDocumentos/

Chave de autenticidade: 77c3e5d2-767c-47c0-a8aa-5f8dfede366f

/_/
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SERVICO PUBLICO FEDERAL .
CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA - 62 REGIAO
JURISDICAO PR (SEDE)
Rua Visconde de Nacar, 754 - Mercés - Curitiba/PR - CEP: 80410-200
Tel. (41) 3359-9341

CERTIFICADO DE RESPONSABILIDADE TECNICA
N° 9799/2024

Exercicio 2024
O CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA - 62 REGIAO concede o presente CERTIFICADO para:

Pessoa Juridica: INNOVARE LABORATORIO LTDA

N° de inscrigdo no CRBM-6: 2023-813 - MATRIZ

Inscrigdo no CNPJ: 51.167.407/0001-49

Endereco: AV. PREFEITO GUIOMAR DE JESUS LOPES, N° 97 - SALA 01 - CRISTO REI - FRANCISCO
BELTRAO - PR - CEP: 85602-510

N®° de inscrigao no

Responsavel(is) Técnico(s) - RT CRBM-6

Categoria Tipo de RT

JULIA LAZZAROTTO 4825 BIOMEDICO RT TITULAR

Area(s) de atuagdo: PATOLOGIA CLINICA (ANALISES CLINICAS)

Validade da certidao: 31/12/2024

A validagdo deste documento requer a juntada da certiddo de regularidade do(a)s responsavel(is)
técnico(a)s.

Curitiba, 14/06/2024

A autoria, a autenticidade e a integridade dos documentos e da assinatura foram obtidas por meio de
assinatura eletrénica avangada, admitida pela Lei n. 14.063/2020 e regulamentada pelo Decreto n.
10.543/2020. A autenticidade deste pode ser conferida no QRCODE ao lado ou link abaixo.

https://crbm-06.implanta.net.br/servicosOnline/Publico/ValidarDocumentos/
Chave de autenticidade: 0415da75-d830-4¢c73-ac97-3708277e5bff




360

MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Paranad

ANEXO V

DECLARACAO UNIFICADA

Ao

Municipio de Francisco Beltréao

Comissé&o de Contratagdo e Credenciamento
Ref.: Chamamento Publico n° 002/2024

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de Proponente do
Chamamento Publico n 002/2024, instaurado pelo Municipio de Francisco Beltrdo/PR, que:

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

2) Até a presente data inexistem fatos impeditivos para a nossa habilitagdo e eventual
contratagéo e que estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores;

3) N&o possuimos menores de 18 (dezoito) anos em atividades noturnas, perigosas ou
insalubres e que nao utilizamos o trabalho de menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na
condigéo de aprendiz (no caso de pessoa juridica);

4) Nao possuimos em nosso quadro societario servidor publico municipal ou dirigente do
Municipio Contratante (no caso de pessoa juridica);

5) O(A) responsavel legal da empresa é o(a) Sr.(a) Pedro da Silva Machado, portador(a) do
RG sob n°® 5.183.774-6 e do CPF n°® 913.096.629-91, cuja fungédo/cargo & Socio Administrador
(sécio administrador/procurador/ diretor, etc.), responsavel pela assinatura do Contrato.

6) Qualquer comunicagéo futura referente a este chamamento publico, bem como em caso de
eventual contratacéo, seja encaminhada para o seguinte enderego:
E-mail: innovarelaboratoriofb@gmail.com
Telefone: (46) 2601-1478

Por ser expresséo da verdade, firmamos a presente declaracgéo.

@\‘) iranzisco Beltrdo, em 14 de junho de 2024. /\-/
dro da Silva Machado '

CPF 913.096.629-91
RG 5.183.774-6
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
Estado do Parand

ANEXO llI

CARTA DE CREDENCIAMENTO

Ao

Municipio de Francisco Beltrao

Comissao de Contratagéo e Credenciamento
Ref.. Chamamento Publico n° 02/2024

INNOVARE LABORATORIO LTDA estabelecida na Avenida Prefeito Guiomar de Jesus Lopes, n°® 97,
sala 01 inscrita no CNPJ/CPF n®51.167.407/0001-49, através da presente, credenciamos o

Sr Pedro da Silva Machado, portador da cédula de identidade n® 5.183.774-6 e do CPF n° 913.096.629-
91, a participar do CHAMAMENTO PUBLICO N° 02/2024, instaurado pelo Municipio de Francisco Beltréo,
na qualidade de Responsavel Legal, outorgando-lhe plenos poderes para pronunciar-se em nosso nome,
bem como formular propostas e praticar todos os demais atos inerentes ao certame.

Francisco em 14 de junho de 2024.

walbodo

Pedro da Silva Machado
CPF 913.096.629-91
RG 5.183.774-6




