CONIVALES

CONSOROIO WM P31 DO VALT DO SAOQ HANCACO

TERMO DE CREDENCIAMENTO N* 31/2023

TERMO DE CREDENCIAMENTO, VISANDO A
PRESTACAO DIRETA DE SERVICOS DE SAUDE
AOS USUARIOS DO SUS DOS MUNICIPIOS
CONVENIADOS E CONSORCIADOS AO
CONIVALES/SE  NAS  ESPECIALIDADES
CONSTANTES NA TABELA DE PRECOS DE
EXAMES, CONSULTAS E PROCEDIMENTOS
DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE,
APROVADA ATRAVES DA RESOLUCAO
CONIVALES N° 44/2023 DE 18/05/2023,
ATRAVES DO CHAMAMENTO PUBLICO N°.
01/2023 FIRMADO ENTRE O CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO
FRANCISCO - CONIVALES E A PESSOA
JURIDICA CENTRO MEDICO SIQUEIRA
CAMPOS LTDA.

Pelo presente instrumento, de um lado, o CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO
FRANCISCO — CONIVALES. localizado @ Av. Hermes Fontes, n® 848, Suissa, AracajwSE, CEP:
49.050-000, CNPJ 28.715.986/0001-03, neste ato representado pelo seu Presidente, o Senhor
Franklin Ramires Freire Cardoso, brasileiro, maior, capaz, portador do RG 887340 SSP/SE ¢ CPF
588.543.125-68, doravante denominado, simplesmente, CREDENCIANTE, ¢ do outro lado, Centro
Médico Siqueira Campos LTDA, pessoa juridica, inscrita no CNPJ sob n° 50.448.063/0001-83,
CNES 4312333, sediada a Rua Espirito Santos, n® 270, Siqueira Campos, Aracaju/SE, CEP 49.075-
240, neste ato representada pelo (a) senhor (a) Givanildo dos Santos, portador da carteira de
identidade n® 30475120 SSP/SE e inscrito no CPF sob o n” 829.259.845-68, doravante denominado,
simplesmente, CREDENCIADA, resolvem de¢ comum acordo, celebrar o presente
instrumento, oriundo do chamamento publico n° 01/2023, e Inexigibilidade n°® 32/2023 que se regera
pelas normas gerais da Lei N” 14.133/2021, considerando o disposto no art. 45 da Lei N° 8080,
de 19 de setembro de 1990; Decreto 7.508 de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei N°
8080, mediante as seguintes clausulas ¢ condigdes a seguir:

Assinado de forma digital
FRANKLIN RAMIRES rnAr.:L;. uwxs rgganzpo'
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CORSORIC WILAMIIICIFAL DO VALE DO SAD FRANCISCD

1. CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1.  Este Termo de Credenciamento tem por objeto a DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS EM
ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS que devem ser executados dentro do territério
do Estado de Sergipe, a critério dos municipios integrantes ao CONIVALES, no ambito do Sistema
Unico de Saide SUS, em conformidade com o disposto na Constituigdo Federal, em especial
nos seus art. 196 e 200 e nas Leis 8.080/90 ¢ 8.142/90.

1.2. O TERMO DE CREDENCIAMENTO compreende a participagio do CREDENCIADO na
realizagdo de procedimentos/exames/consultas nos termos da proposta de oferta de servicos
apresentada, a qual integra o presente contrato, de acordo com as regras definidas pelo CONIVALES,
com base nas normas referidas acima, legislagdo vigente que regulamentam os servigos piblicos de
satde, ¢ RESOLUCAO CONIVALES N° 44/2023.

2. CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA

2.1. A vigéncia do TERMO DE CREDENCIAMENTO sera de 01 (um) ano, a contar da data de
assinatura, podendo ser prorrogado;

2.1.1. A eficicia do termo fica condicionada a publicagdo de seu extrato nos veiculos de comunicagdo
¢ no prazo que a Lei determina.

3. CLAUSULA TERCEIRA - PRECO E VALOR ESTIMADO

3.1. Os pregos praticados serdo aqueles pré-estabelecidos na Tabela de Exames, Consultas e
Procedimentos, constantes da RESOLUCAQ CONIVALES N° 44/2023,

3.2. O valor estimado para este Exercicio Financeiro, sera definido pelo resultado da multiplicagao
dos seguintes fatores, extraidos da proposta do prestador:

3.3. O valor estimado para o periodo de 01(um) ano, serd definido pelo resultado da multiplicagiao
dos seguintes fatores, extraidos da proposta do prestador:

CAPACIDADE DE ATENDIMENTO MENSAL x 12 MESES = VALOR ESTIMADO PARA
1 ANOS

RS 25.899.772.14 (vinte e cinco milhdes, oitocentos e noventa e nove mil, setecentos e setenta e dois
reais € quatorze centavos),

-Fara parte desse termo anexo I contendo os procedimentos para os quais o prestador esti

credenciado, bem como os quantitativos e valores. Assinado de forma digital por
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§ 1° - Os servigos serio realizados de acordo com as demandas de cada Municipio Consorciado e
Conveniado e agendados pela Secretaria Municipal de Saude;

§ 2° - O CONSORCIO e aos municipios integrantes ndo sao obrigados em efetivamente solicitar o
quantitativo total dos procedimentos ofertados pelo CREDENCIADO;

§ 3° - Os procedimentos devem atender a tabela de pregos de exames, consultas e procedimentos de
média ¢ alta complexidade — CONIVALES - com valores referenciais previamente consignados no
edital de Chamamento Piblico N°. 01/2023;

§ 4° - O valor dos servigos previstos na tabela de pregos de exames, consultas ¢ procedimentos de
média e alta complexidade ~ CONIVALES, disponivel para consulta no site, podera sofrer corregio
durante a vigéncia do termo de credenciamento, desde que justificada a necessidade de equilibrio
cconomico/financeiro da avenga.

§ 5° qualquer reajuste na tabela de pregos sera resultante de ampla pesquisa de pregos, cujo resultado
sera avaliado e aprovado em Assembleia dos entes consorciados, apds o que sera oficializada através
de RESOLUCAO CONIVALES.

3.4. Nos valores pagos estardo incluidas todas as despesas ordindrias diretas e indiretas decorrentes
da cxccugdo contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas,
previdenciarios, fiscais ¢ comerciais incidentes, taxa de administragdo, seguro ¢ outras despesas
necessarias ao cumprimento integral do objeto da contratagio.

4. CLAUSULA QUARTA - DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1. Para execugao dos servigos pertinentes ao objeto deste Edital, serao utilizados recursos
consignados na Lei Orgamentiria do Consorcio Intermunicipal do Vale do Sdo Francisco —
CONIVALES, i conta da seguinte classificagio:

Orgio 10000 C".ONI‘VALES - Consorcio Intermunicipal do Vale do Sdo
Francisco
Unidade 1001 CONI‘VALES - Consodrcio Intermunicipal do Vale do Séo
Orcamentaria Francisco
Funcio 10 | Saude
Subfuncgio 302 | Assisténcia Hospitalar ¢ Ambulatorial
Programa 0002 | Gestdo em Saude Publica Risash
Agio 4003 | Gestio das Agdes de Atengio Especializada ppoms il
Elemento 339039.00 | Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica -
Subelemento | 339039.36 | Servigos Médico-Hospitalares, Odontologicos e Laboratoriais ;&'&‘&?‘.
Transferéncia Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes Soosassieans
Fonte 16000000 | do Governo Federal - Bloco de Manutengio das Agdes € Servigos | ‘eseiares
Pablicos de Saade
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()rgio 10000 CONWALES - Consorcio Intermunicipal do Vale do Sio
Francisco

Unidade 1001 CONIVALES - Consércio Intermunicipal do Vale do Sao

Orcamentaria Francisco

Funcio 10} Satide

Subfuncdo 302 | Assisténcia Hospitalar ¢ Ambulatorial

Programa 0002 | Gestdo em Saude Publica

Acio 4003 | Gestdo das Agoes de Atengio Especializada

g::;:::a 339039.00 { Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica

Subelemento | 339039.36 | Servigos Médico-Hospitalares, Odontoldgicos e Laboratoriais

Fonte 15001002 ig:r(;tc) ficagdo das despesas com agdes e servigos publicos de

4.2. Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrdo a conta das dotacdes Proprias que
forem aprovadas para eles.

5. CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO

5.1. O CREDENCIADO enviara mensalmente os Relatorios de Faturamentos, Nota Fiscal, Certidoes
de Regularidade Fiscal, do FGTS ¢ Trabalhistas até o 2° (segundo) dia (til do més subsequente para
o CONIVALES, através de e-mail institucional com as Guias de Atendimento emitidas pelos
municipios, devidamente separadas ¢ organizadas de acordo com relatério emitido via sistema.
5.1.1. Para efeito de pagamento, as Guias de Atendimento devem ser carimbadas e assinadas pelo
profissional habilitado conforme credenciamento:;

5.1.2. Ainda para o pagamento, ¢ obrigatoria a assinatura na Guia de Atendimento pelo paciente
atendido ou a rogo, em caso de maior ou capaz que ndo sabe ou nio pode assinar a Guia por motivos
justificaveis.

5.2. O néo atendimento do item 5.1 e subitens, ensejard a devolugdo dos Relatérios de Faturamento,
da Nota Fiscal ¢ demais documentos para corregdo ou acréscimo. Sua apresentagio extemporinca,
ensejara adverténcia e a colocagdo na ordem natural da cronologia dos pagamentos:

5.2.1 O prazo para liquidag¢ido e pagamento contard a partir do reenvio pelo CREDENCIADO da
documentagio corrigida ou pendente, conforme apontadas em diligéncias pelo CONTVALES.

5.3. Apés a entrega dos documentos citados no item 19.1., 0 CONIVALES efetuara a LIQUIDACAO
num prazo de 10(dez) dias utcis ¢ 0o PAGAMENTO num prazo de 10 (dez) dias uteis a contar da
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liquidagdo da despesa. O pagamento serd realizado somente através de transferéncia bancdria 4 conta
de titularidade da Pessoa Juridica.
5.3.1. As pessoas juridicas beneficiarias de regimes tributarios especiais, ao encaminhar o
faturamento mensal, deverd juntar declaragio assinada informando o scu enquadramento, o tipo de
beneficio e a legislagdo aplicavel.
S.4. Nenhum pagamento isentara o CREDENCIADO das responsabilidades a ele atribuida, nem
implicard em aprovagao definitiva dos servigos executados, seja total ou parcialmente;
5.5. A iniciativa e encargo do calculo da Nota Fiscal serio de obriga¢do exclusivamente do
CREDENCIADO:

- 5.6. O pagamento ficara retido no caso de descumprimento pelo CREDENCIADO de obrigacdes que
justifiquem tal retengdo, respeitado o contraditério e a ampla defesa.

6. CLAUSULA SEXTA - DAS ALTERACOES

6.1. As alteragdes e/ou atualizagdes necessarias no presente Termo de Credenciamento, serd objeto
Termo Aditivo ou Apostilamento, na forma da legislagdo vigente.

6.2. A qualquer tempo o Termo de Credenciamento poderi ser alterado, visando adequar o servigo as
condigdes de execucdo previstas pelo CREDENCIANTE.

6.3. O Termo de Credenciamento podera ser suspenso ou cancelado, se ficar demonstrado que a
CREDENCIADA deixou de satisfazer as exigéncias estabelecidas para o cadastramento, bem como
se ndo atender as condigdes e os critérios minimos estabelecidos pelo SUS, visando o atendimento
satisfatorio.

7.CLAUSULA SETIMA - FISCALIZACAO
-’ 7.1. A fiscalizacdo da execugdo do objeto serd exercida Sctor Responsavel do CONIVALES, em
conjunto com os municipios consorciados e Conveniados;
7.2. A fiscalizacdo sobre os servigos objeto do credenciamento ndo eximira o CREDENCIADO da
sua plena responsabilidade perante 0 CONIVALES, os municipios Consorciados ¢ Conveniados, ou
para com os pacientes e terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execug¢io dos servigos.
7.3. Nos termos de RESOLUCAO do CREDENCIANTE, sera desi gnado representante para  FRANKN

RAMIRES

acompanhar e fiscalizar a prestagio dos servigos, anotando em registro proprio todas as ocorréncias s PR

relacionadas com a CREDENCIADA ¢ determinando o que for necessario 4 regularizagio de falhas 58542
ou execugao dos servigos prestados. oy

7.4. O CREDENCIADO devera facilitar ao CONIVALES o acompanhamento ¢ a fiscalizagio :3'5;-

permanente dos servigos e prestard todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos o
servidores do CONSORCIO, designados para tal fim.

1138 YW
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8. CLAUSULA OITAVA - OBRIGACOES DA CREDENCIANTE E DA CREDENCIADA

8.1. Sdo Obrigacdes da Contratada:

8.1.1. Para o cumprimento do objeto deste Edital, o prestador credenciado obriga-se a prestar os
servigos em estrita observancia as especificagdes constantes neste documento, devendo cumpri-las
sob pena de sangoes administrativas:

a. Manter a disposigio do CONIVALES a capacidade total ofertada no Termo de
Credenciamento;

-~ b. Submeter-se, quando necessario, a avaliagdes da equipe técnica do CONIVALES permitindo,
a qualquer tempo, o acesso de técnicos deste Consdrcio as suas instalagdes com a finalidade de
acompanhar e fiscalizar a execugdo do Termo de Credenciamento.

c. Assegurar o funcionamento continuo, em perfeitas condigdes, dos servigos ora propostos;

d. Garantir quadro de recurso humano qualificado e compativel aos servigos ora credenciados,
de modo que a prestagdo se dé de forma continua e ininterrupta;

e. Garantir accsso isonémico dos pacientes ao servigo de saide credenciado ao Consorcio;

f.  Ndo efetuar qualquer tipo de cobranga aos pacientes, considerando que o agendamento e
pagamento acontecera através do CONTVALES;

g. Responder pelas obrigagoes fiscais, eventualmente devidas, de qualquer natureza, relativa a
cquipe, sendo-lhe defeso invocar a existéncia desse Termo de Credenciamento para tentar eximir-se
daquelas obrigagoes ou transferi-las ao CONIVALES:

h. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados, disponibilizando a qualquer
momento ao CONIVALES as fichas e prontudrios dos pacientes atendidos, que deverdo estar em
conformidade com as Resolugdes dos Conselhos de Classe pertinentes, assim como todos os demais

i documentos que comprovem a confiabilidade e seguranga dos servigos prestados;

1, Garantir as condi¢des técnicas e operacionais para a manutengdo das licengas e alvaras nas
repartighes  competentes, necessarias a cexccugdao dos servigos, objeto do presente Termo de
Credenciamento, bem como do Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide — CNES
http://cnes.datasus.gov . br/;

J-  Informar ao CONIVALES toda ¢ qualquer alteragao de profissionais ora credenciados, como Attt
também, toda alteragao no CNES; FREIRE

k. Manter atualizados além do CNES ou outro sistema de informagdo que venha a ser CARDOSOS
implementado pelo CONIVALES; 4 -

I. Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo, de qualquer natureza, causados a0 CONIVALES ssiso rauin
¢/ou a terceiros, por sua culpa ou em consequéncia de erros, impericia propria ou de auxiliares, que Zrocsessese.

estejam sob sua responsabilidade na exccugio dos servigos credenciados; ereagrer
m. Garantir a desinfeccio. esterilizagdo ¢ antissepsia, em perfeitas condigdoes com as normas
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES .
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técnicas vigentes, bem como assegurar o uso adeguado dos equipamentos, garantindo o
funcionamento das instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral, para correta prestagio dos
servigos ora credenciados;

n. Utilizarapenas o Sistema de Marcagdo de Exames ¢ Consultas do CONIVALES para registro
das informagdes dos servigos prestados, obedecendo aos prazos, fluxos ¢ rotinas de entrega da

produgdo;

0. Disponibilizar a agenda até¢ o dia 25 de cada més para a alimentagio da agenda do més
subsequente. O preenchimento sera validado pelo Setor de Gestio de Consultas, Exames ¢
Procedimentos;

A) No ato da abertura da deverd constar a informagdes de idades minima ou maxima de
atendimento, quando cabivel;

B) Quando houver, informar a exigéncia de preparagdo para realizagdo de procedimentos;

C) Para procedimentos que exijam cxames anteriores, fazer a solicitagdo também no ato da
abertura de agenda,

p. Em caso de suspensdo de atendimento, o credenciado devera informar ao CONIVALES no
prazo minimo de 03 (trés) dias uteis, através do e-mail institucional a ser informado no ato do
credenciamento;

q. Confirmar Guia de Autorizagdo em até 02 (dois) dias uteis apos atendimento do paciente, via
sistema proprio do CONIVALES;

r. Enviar os Relatérios de Faturamentos até o 2° (segundo) dia til do més subsequente para o
CONIVALES através de e-mail institucional com as Guias de Atendimento cmitidas pelos
municipios, devidamente separadas ¢ organizadas de acordo com relatorio emitido via sistema. O ndo
cumprimento das obrigacdes abaixo citadas, acarretard a glosa da Guia,

A) Para efeito de pagamento, as Guias de Atendimento devem ser carimbadas e assinadas pelo
profissional habilitado conforme credenciamento.

B) Ainda para o pagamento, ¢ obrigatoria a assinatura na Guia de Atendimento pelo paciente
atendido ou a rogo, em caso de maior ou capaz que nio sabe ou nio pode assinar a Guia por motivos
Jjustificaveis;

s) Ndo negar atendimento ao paciente agendado ¢ encaminhado pelo CONIVALES;

t) Fornecer os laudos dos procedimentos realizados no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos,
contados a partir do dia seguinte a realizagao dcles; .

u) Os servigos objeto deste credenciamento ndo poderdo sofrer interrupgio por motivo de férias,
licenga média, demissdo, quebra de aparelho ou outro motivo, devendo haver imediata substituicio e
prestacao do servigo e¢;

v) Em caso de agenda langada erroncamente, solicitar exclusdo com justificativa através de e-mail
institucional;

x) Em caso de inten¢do de descredenciamento, cabe ao prestador informar oficialmente ao

CONIVALES em prazo minimo de 60 (sessenta) dias antecedentes. FRANKLIN Aot i

RAMIRES FREIRE fouetermne

8.2. Sdo Obrigacies da Contratante: CARDOSO:5885 Lo
4312568 103571 0300

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES GNANLDO DOS

SANTOSA292598456 -

SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE s
Q) Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715.986/0001-03

R https://conivales.se.gov.br/ ) conivales@conivales.se.gov.br @conivales f Conivales




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE SANTOS:8292598456 HvAuLoo0as

R Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N 28.715.984/0001-03

.

1

\

LU0 ".‘Tfp

3,
40)

-

CONIVALES

CONIOICIO INTEAMUNIC P AL OO YALL DO SAD FANCECO

8.2.1. Para o cumprimento do objeto deste Edital, o CONIVALES obriga-se a prestar os servigos em
estrita observancia as especificagdes constantes neste documento, devendo:

a. Transferir os recursos previstos no Termo de Credenciamento ao prestador credenciado, de acordo
com a produgio mensal e posterior validagao pela Gestio de Exames, Consultas e Procedimentos do
CONIVALES;

b. Controlar, fiscalizar e avaliar as a¢des e os servigos credenciados:

¢. Gerenciar a relagdo entre o prestador credenciado e 0 municipio consorciado ou conveniado para
garantir a oferta de exames, consultas e procedimentos;

d. Validar, mensalmente, a agenda dos prestadores credenciados;

e. Analisar a produgdo do prestador credenciado comparando-se a oferta de agenda mensal;

f. Analisar a regularidade da documentagio mensal para pagamento e manutengio do servigo prestado
aos municipios consorciados ¢ conveniados;

g. Prestar esclarecimentos e informagdes ao credenciado que visem orienta-lo na correta prestagao
dos servigos pactuados, dirimindo as questdes omissas neste instrumento assim como lhe dar ciéncia
de qualquer alteracio no presente Termo de Credenciamento:

h. Considerando que o Edital é de natureza permanente, é dever do CONIVALES informar aos
prestadores credenciados o fechamento em, no minimo 60 (sessenta) dias antecedentes.

9. CLAUSULA NONA - SANCOES ADMINISTRATIVAS E INADIMPLEMENTO DOS
SERVICOS

9.1. A contratagdo decorrente do credenciamento obedeceri as regras da Lei Federal N° 14,133/2021
€ 0s termos do mstrumento de credenciamento;

9.2. Nos termos previstos no TITULO IV, Capitulo I Das infragoes e Sangdes Administrativas da
citada Lei, as sangdes administrativas serdo: adverténcia, multa, impedimento de licitar ¢ contratar
com 0 CONIVALES ¢ municipios consorciados e declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar
com a Administragdo Publica;

9.2.1. A ADVERTENCIA sera aplicada na hipotese de infragdes que correspondam a pequenas
irregularidades verificadas na prestagio dos servigos, que venham ou ndo causar dano i
Administragdo ou a terceiros.

9.2.2. A MULTA serid aplicada por infragdes que obstaculizem a concretizagdo do OBJETO DO
CREDENCIAMENTO e compreendera o percentual de 1,0% (um por cento), por dia, limitada a 30%
(trinta por cento), sobre o valor do servio, pelo descumprimento de quaisquer das condigdes
estabelecidas no edital e seus anexos, caso nio haja previsdao de multa especifica, salvo por motivo
de forga maior.

9.2.3. Os valores relativos as multas serdo pagos mediante notificagao de cobranca. A partir da data
de confirmagdo do recebimento da notificagio, o CREDENCIADO terd o prazo de 15 (quinze) dias
Uteis para apresentar defesa administrativa ou fazer o recolhimento do valor da multa aos cofres

pablicos, sob pena de cobranga judicial. R RAMRES s
CARDOSO SEasay 2%an
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9.2.3.1 Fica suspenso o direito do CREDENCIADO ao recebimento dos valores faturados até o
efetivo pagamento da multa porventura aplicada.

9.2.4. Na hipdtese de o CREDENCIADO nio efetuar o recolhimento da multa no prazo fixado na
notificagdo de cobranga, o CONIVALES inscreveri o valor em divida ativa.

9.2.5. IMPEDIMENTO DE LICITAR E CONTRATAR com o CONIVALES e municipios
consorciados pelo prazo maximo de 3 (trés) anos, nos termos do artigo 156, III, da Lei n.
14.133/2021, e descredenciamento do Cadastro do prestador, sem prejuizo da aplicagdo de outras
penalidades, nos seguintes casos:

a) dar causa a incxccugdo parcial do contrato que cause grave dano a Administragio, ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo:

b) dar causa a mexecugio total do contrato:

¢) deixar de entregar a documentagéo exigida para o certame:

d) ndo manter a proposta durante o periodo em que estiver credenciado, salvo em decorréncia de fato
superveniente devidamente justificado;

€) ndo atender as autorizagdes de prestagio de servigo ou nio entregar a documentagdo exigida para
firma o termo de credenciamento, quando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;
f) ensejar o retardamento da execugio do objeto do credenciamento sem motivo Justificado;

9.2.6. DECLARACAO DE INIDONEIDADE PARA LICITAR OU CONTRATAR com a
Administragdo Publica direta e indireta de todos os entes federativos, pelo prazo minimo de 3 (trés)
anos ¢ maximo de 6 (scis) anos, nos termos do artigo 156, IV, da Lei n. 14.133/2021. nos seguintes
casos:

a) apresentar declaragdo ou documentacao falsa exigida para o certame ou prestar declaracio falsa
durante o credenciamento ou a execugio do termo de credenciamento:;

b) fraudar o credenciamento ou praticar ato fraudulento na execug¢do do termo de credenciamento;
¢) comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

d) praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da contratacio;

e) praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n. 12.846/2013.

9.2.7. E admitida a reabilitagdo do credenciado perante 0 CONIVALES, exigidos, cumulativamente:
a) reparagdo integral do dano causado a Administragio Puablica;

FRANKLIN
b) pagamento da multa; ?;E’:::ES
¢) transcurso do prazo minimo de 1 (um) ano da aplicagdo da penalidade, no caso de impedimento de carooso:s
licitar ¢ contratar, ou de 3 (trés) anos da aplicagio da penalidade, no caso de declaragio de #1256
inidoneidade; e
d) cumprimento das condigdes de reabilitagdo definidas no ato punitivo; ;&:.;Sf:;.,
¢) analise juridica prévia, com posicionamento conclusivo quanto ao cumprimento dos requisitos =
definidos neste artigo. e
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9.2.8. Comprovado impedimento ou reconhecida for¢a maior, devidamente Justificada e aceita pelo
CONIVALES, o CREDENCIADO, conforme o caso, ficara isentas das penalidades mencionadas.
9.2.9. As sangdes de adverténcia, impedimento de licitar ¢ contratar ¢ declaragio de inidoneidade
poderdo ser aplicadas cumulativamente com a sancdo de multa.

9.2.10. Na aplicagao das penalidades serio admitidos os recursos em lei, obscrvando-se o
contraditorio ¢ a ampla defesa

10. DA SUBSTITUICAO DE PROFISSIONAIS, INCLUSAO E EXCLUSAO DE NOVOS
SERVICOS.

10.1. Serd admitida a troca/substituicdo de profissionais indicados a prestar o servigo ja
CREDENCIADO no prazo minimo de 30 (trinta) antecedentes, desde que o CONIVALES seja
previamente informado através do SISTEMA DE MARCACAO DE CONSULTAS. EXAMES E
PROCEDIMENTOS e sejam apresentados documentos validos do profissional alterado/substituinte,
na forma deste Edital descrito no Item 6.5 ¢ 0 ANEXO VIII;

10.2. A inclusdo de novos servigos somente sera promovida, mediante solicitacio via SISTEMA DE
MARCACAO DE CONSULTAS, EXAMES E PROCEDIMENTOS, devidamente assinado pelo
responsavel legal do CREDENCIADO, o qual DEVERA obedecer a todas as disposigdes
habilitatorias previstas neste Edital;

10.3. Quando houver a necessidade de excluir algum profissional/procedimento, o CREDENCIADO
devera informar via SISTEMA DE MARCACAO DE CONSULTAS., EXAMES E
PROCEDIMENTOS do CONIVALES no prazo minimo de 30 (trinta) dias antecedentes;

10.4. As alteragdes e/ou atualizagdes necessarias no presente Termo de C redenciamento, serdo objeto
de TERMO ADITIVO OU APOSTILAMENTO, na forma da legislagdo vigente;

10.5. A qualquer tempo o Termo de Credenciamento podera ser alterado, visando adequar o servigo
as condigoes de execugao previstas pelo CREDENCIANTE.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DESCREDENCIAMENTO

IL.1 - O CREDENCIADO podera solicitar o seu descredenciamento, devendo o fazer com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, e desde que ndo estejam pendentes ordens de Servigo.
11.1.1. O CREDENCIADO que desejar se descredenciar deverd fazé-lo mediante o encaminhamento
do requerimento constante no Anexo Il assinado pelo responsével legal ou procurador para o c-mail
institucional informado no ato de assinatura do TERMO DE CREDENCIAMENTO:

11.2. Caso o CREDENCIADO ndo execuic 0s scrvicos no prazo previsto ou descumpra
injustificadamente quaisquer das obrigagdes contidas neste Edital podera ser submetido ao
descredenciamento;

11.2.1 O DESCREDENCIAMENTO previsto neste item niio impede eventual aplicagdo das sangdes
administrativas previstas no Item 17;

11.2.2. Fica facultada a defesa prévia do CREDENCIADO, a ser apresentada no prazo de 15 (quinze)
dias uteis, contados da notificacdo acerca da possibilidade de aplicagio do descredenciamento,
devendo, no minimo, constar:
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[ - Justificativa plausivel para os fatos apurados e;
IT - Documentagdo comprobatoria, quando for o caso.
11.2. A defesa prévia serd conhecida, nos termos do Titulo IV, Capitulo I, da Lei n. 14.133/2021, se
cnderegada dirctamente a Comissdo Especial de Licitagdo, ¢ enviada eletronicamente pelo
CREDENCTADO até as 17 horas do décimo quinto dia 1til para o endereco institucional informado
no ato da assinatura do TERMO DE CRDENCIAMENTO:;
11.3. A defesa prévia serd apreciada com base na justificativa apresentada, na documentagio acostada
¢ no mteresse publico envolvido.
11.4. Sera considerada intempestiva a defesa prévia cfetuada apés a expiragio do prazo estabelecido

~ no subitem 21.1.3. O ndo cumprimento do disposto nos itens anteriores facultara a este 6rgio a adogdo
dc medidas objetivando ao descredenciamento.
11.5. Oportunizado o contraditério e a ampla defesa ao credenciado, e apos decisdo do Presidente do
CONIVALES, esta sera publicada no Diirio Oficial do CONIVALES, sendo o credenciado
comunicado por mensagem cletronica mediante a confirmagdo do recebimento.
11.6. Em caso de ocorréncia de fatos que possam motivar o eventual DESECREDENCIAMENTO,
havendo a possibilidade de interrupgio das atividades em andamento e esta por dolo ou culpa causar
prejuizo a populagio, obrigatoriamente sera observado o prazo de 60 (sessenta) dias para ocorrer a
referida declaragdo de descredenciamento;
11.7. O direito @ ampla defesa ¢ ao contraditorio decorre de previsdo constitucional, constante do
Inciso IV do Art. 5° da Constituigdo Federal de 1988, que confere: "aos litigantes, em processo
Judicial ou administrativo, e aos acusados em geral, sdo assegurados o contraditorio e ampla defesa,
com meios e recursos a ¢la inerentes";
11.8. O CONIVALES poderda DESCREDENCIAR o prestador mediantc comunicagdo escrita,
assegurando o contraditorio e ampla defesa, sem que por isso seja obrigado a suportar 6nus de

i indenizagdo, multa ou pagamento extra a qualquer titulo, se 0 CREDENCIADO:

I - Deixar de executar os servigos na forma e nos prazos estipulados no instrumento convocatério do
CREDENCIAMENTO, ou infringir qualquer disposi¢ao do TERMO DE CREDENCIAMENTO na
forma dos Artigos 155 e 156 da Lei 14.133/2021, com as consequéncias previstas nos demais artigos
do Titulo IV - Capitulo I - DAS INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS, da referida Lei:
IT - Recusar-se a receber ou cumprir instrugdes para melhor execugio dos servigos;
I - Verificada qualquer infragio ao TERMO DE CREDENCIAMENTO por parte do fawas
CREDENCIADO; CAROOS0'
IV - Proceder a eventual cobranga de qualquer valor excedente dos pacientes ou seus responsaveis; f":““:“‘"
V - O DESCREDENCIAMENTO podera também ocorrer mediante ato da autoridade competente, o

reduzida a Termo no Processo Administrativo, quando comprovada a conveniéncia para o i‘f’“"’?“
CONIVALES. et
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11.9. Em caso de DESCREDENCIAMENTO, o pagamento final sera realizado até o dia 30 (trinta)
dias do més posterior a da data descrita na Nota Fiscal, mesmo que o encerramento da prestagdo do
SErvigo ocorra anterior a esta data.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — VEDACOES

12.1. £ vedado a CONTRATADA:

12.1.2. Interromper a execugdo contratual sob alegagdo de inadimplemento por parte da
CONTRATANTE, salvo nos casos previstos em lei.

-~ 13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO REAJUSTE
13.1. Os valores cstipulados na TABELA DE PRECOS DE EXAMES, CONSULTAS E
PROCEDIMENTOS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE, podera ser reajustada a critério dos
Municipios integrantes do CONIVALES, decidido em Asscmbleia Geral, todas as vezes que for
constatada a existéncia de circunstincias que desequilibrem os pregos previamente fixados de forma
que comprometa a prestacdo dos servigos.

14. CLAUSULA DECIMA QUARTA — DOS CASOS OMISSOS

14.1. Os casos omissos scrdo decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposi¢des contidas
na Lei n” 14.133/2021 e demais normas federais de licitagdes e contratos administrativos e,
subsidiariamente, segundo as disposig¢des contidas na Lei 8.078, de 1990 - Cédigo de Defesa do
Consumidor - e normas e principios gerais dos contratos.

15. CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA SUBCONTRATACAO

15.1. O OBJETO DO CREDENCIAMENTO poderi ser subcontratado parcialmente, mediante
comprovagao de cadastro no CNES com vinculo terceiros e comprovagio de vinculo com o
credenciado através de contrato, devendo a Comissdo Especial de Licitagio analisar a legalidade da
subcontratagdo nos termos do Art. 122 da Lei Federal 14.133/2021.

15.2. Cabe ao CREDENCIADO total responsabilidade sobre os servigos prestados pelo terceiro.

16. CLAUSULA DECIMA SEXTA - PUBLICACAO

.9 ~ R » . & A F
16.1. Incumbiri ao CONIVALES providenciar a publicagio deste instrumento, por extrato, nos R‘;AMNR'%?
meios ¢ prazo previsto na Lei 14.133/2021. Zﬁﬁ,s&s
8854312568

Asnadu de torma

17. CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA FUNDAMENTACAO e

FRANKL N
17.1. As condigdes para execucdo do objeto sdo universais e, portanto, a prestagio dos servigos dar- :‘E;::&JZZ.
TN IR ER FRE )

se-a cm igualdade de condigdes ¢ o prego a ser pago serd 0 mesmo para todos os interessados. s
Mathostu do fuaion bt cow
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extingue-se a competitividade, caracterizando situagdo de Inexigibilidade de Licitagdo, fundamentada
no artigo n® 74, inciso IV da lei 14.133/2021. Desta forma, o Credenciamento apresentou-sc como a
forma mais adequada de atender o objeto em questio, por conceder tratamento isonémico a todos os
pretensos credenciados.

18. CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA ORIGEM

18.1. A prestagio de servigos ora ajustada ¢ oriunda do Processo Administrativo N°. 03/2023, que
autorizou o Edital de Chamamento Pablico n°. 01/2023-CONIVALES, fazendo parte do presente
contrato todas as disposi¢des la encontradas.

19. CLAUSULA DECIMA NONA - FORO

19.1. O Foro eleito para solucionar os litigios que decorrerem da execugdo deste Contrato serd
o Distrito de Amparo do Sdo Francisco, Comarca de Cedro de Sio Jodo/Se. Estado de Sergipe. com
exclusdo de outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer dividas surgidas na
execugdo do presente termo.

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi lavrado em duas (duas)
vias de 1gual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.

Aracaju/SE, 13 de dezembro de 2023
FRANKLIN RAMIRES  Assmado de forma dignal nor
FREIRE FRANKL v RAMSRES, FREIRE
CARDOSO:58854312 mates soms o ns i 2a

568 0300

FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
Presidente do CONIVALES

GIVANILDO DOS SANTOSB2925984568 [ m e ey hnteiis ohse 00003 LNICCL0I6 Gl

GIVANILDO DOS SANTOS
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
Prestador de Servigos — CONTRATADO

TESTEMUNHAS:
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ANEXO I - TERMO DE CREDENCIAMENTO
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| § " !
" Quantidade Valor Total | Quantidade |
Cos'::g?\f,‘s PROCEDIMENTO | Estimada l,:‘"" Mensal | Estimada | ¥4er Total “:“"
| Mensal thrle Estimado Anual Estims
| |
l DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO J
‘ Anilise de Caracteres | | |
1 02.02,05.001-7 | Fisicos, Elementos ¢ 1.000 | RS 491 | RS 491000/ 12.000 RS 58.920.00
. | Sedimenta Da Urina N !
| 02.02.08.001-3 | Antibiograma 1.000 | RS 852 | R§ 85209 12.000 RS 102.25091 |
0201.01056-9 | giopswExerese de Nodulo 39 RS 24500 | RS 9.49375| 465 | RS 11392500
Bidpsia/Pungdo Aspirativa | ‘ ,
02.01.01.003-8 | Por Agulha Finade Tiredide | RS 24528 | RS 919800 450 RS 11037600
Orientada para |
Ultrassanografia ) |
02.02.05002-5 | Clearance de Creatinina 200 RS 448 | RS 896,00 2 400 RS 10.752,00
02.02.05.003-3 | Clearance de Fosfato 200 RS 470 | RS  93911] 2400 ' RS 11.269,33 |
020205.004-1 | Clearance de Ureia 200 RS 458 | R$ 91540 2400 | RS 10.984.80 |
| 02.02.05.0¢ | s ! [ B8 3 L2 0
02.02.03.002-4 | g‘;j‘fgg’“ de Linfocitos U RS 2189 | R§ 2.188,63 1200 | RS 26.263,50
Gz.u:.qz‘oom Contagem de Reticulocitos | 400 RS 3,10 | RS 123855 | 4.800 RS 14.862.55
02.02.08008-0 | Cultura de Bacterias para 1.000 RS 726 | RS 7.260,00 |  12.000 RS §7.120,00
{ | Idmlgh;ucan : 3 g ) N
| 02.02.01.002-3 f"::_.‘l':':c‘;‘;‘:i’z ‘:Zrﬁ‘)‘f‘“"'“‘i‘ 1000 | RS 276 | RS 275500 12000 | RS 33.060,00
02.02.01.0040 | gﬁf‘::::ii"dﬁé:‘j 1000 | RS 798 | RS 798000 12000 | RS 9576000
~ N 5 | |
‘ 1 < | a1
|02.02.03.007-s | Determinagao de Fator 1000 | RS 567 | RS 5.67455| 12000 | RS 68.094,55
e Reumatoide | o (e | |
0202060012 [Detenninaciodelndicede |\ 00 | pe 1506 [ RS 15963.64| 12000 | RS 191.563.64 |
4 lnmxmg L'!_?‘ o | I S
02020200740 | Deicrminacio de Tempo de 1000 | RS 378 | RS 378167 12000 | RS 45.380,00
| RS | Coagulacao - — — ]
Determinagio de Tempo de
2020 -y d 68 0{]
0202020096 | Sangramento - DUKE 1000 | RS 339 I RS 339000 | 12000 | RS 40,680,
102.02.02010-0 | Determinagdo de Tempo de 1000 RS 1074 | RS 1073500 | 12.000 RS 128.820,00
{ | Sangramento de [VY { 2 B | )
‘ Determinagdo de Tempo de ‘
02.02.02.0134 | Tromboplastina Parcial 1.000 RS 689 | RS 688909 12000 RS 82.669,09 |
Ativada (TTP) | -
, Determinagdo de Tempo F
1 02.02.02.014-2 Atividade Da Protrombina 1.000 RS 3,56 RS§ 3535909 12.000 RS 4270909
(TAP) | - A ' GIVAN
Determinagdo de Velocidade | DO X
02.02.02.015-0 | de Hemossedimentacao ‘ 1.000 RS 3,75 | R$ 3.748.33 12.000 ' RS 4498000 | SANTC
o |(VHS) — - 82925
4568
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES - .
. 0 H = . i E H FRANKLIN RAMRES FRANKLIN RAMIRES FREIRE
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE it obemar g i



\MA\(/

CONIVALES

CONSOROI0 WITAMUNICIFAL D0 VALE DO SAD FTANCISCO

Y(Dl 02.12.002-3 Dclcrmmaqio Dircta ¢

A
020 | Reversa de Grupo ABO ‘ 1.000 | RS 290 | | RS 289636  12.000 . RS 34.756.36 !
! Dosagem de 17 Hidroxi | 3 ‘

02.02.11.009-5 | Progesterona Em Papel de 500 RS 936 | 467900  6.000 RS 56.148,00
) 7 Filuo | L

| Dosagem de 17-alfa- [

12.02.06.004-7 2 5 52
02.02.06.004 it s 500 04 | RS 852000|  6.000 RS 10224000 |

| Dosagem de 17- l 3
2.02.06.006- : : . 3 |
02.02.06.006-3 | Mcroricorticadeinies 00 RS 1833 | RS 9.167,14 | 6,000 RS 110.005,71
Dosagem de 25

70" o, 2
02.02.01.076-7 | Hidroxivitarmina D 800 RS 26,73 | RS 2138733 |  9.600 RS 256.648.00
02.02.01.010-4 | Dosagem de Acetona ‘00 RS 281 | RS 562,50 2.400 RS 6.750,00
|02.0201.011-2 | Posagem de Acido 300 RS 282 | RS 84540 3600 | RS 10.144,80 |

- | | Ascorbico | |
0202070018 | Posagem de Acido delta- 100 RS 388 [R$ 38800| 1200 | RS 4.656,00
i | aminolevulinico g i
02.0207.002-6 | Dosagem de Acido Hipurico | 100 RS 4,04 | RS 40357 1.200 RS 4.842 86
4 | 5 :
0202070034 | Dosagem de Acido T RS 555 | RS 55450| 1200 | RS 6.654.00
| Mandelico = |
0202070042 | Posagem de Acido Metil- 100 RS 480 | RS 480,00 1.200 RS 5,760,00
2 | hapurico e 2 S
102.02.01.012-0 | Dosagem de Acido Urico 1.000 RS 487 | RS 487000 12000 | R$ 58.440,00
o G TP TN e { T B
|02.02.07005-0 | Dosagem de Acido 100 RS 1722 [ RS 1.721,56] 1.200 RS 20.658,67
o ) Valproico + - 4
02.02.01.013-9 | Dusagem de Acido 100 RS 1131 | RS 113143 1200 |Rs 13.577.14 |
l 5 Vanilmandelico - ) = | e
3 i Dosagem de '

M " |
02.02.06.008-0 | Adiemacnsticotroneatsany | 509 , RS 21,68 | RS 10.840,00 |  6.000 ; RS 130.080,00 |
02.02.01.014-7 | Dosagem de Aldolasc | 500 RS 491 | RS 24559 6000 | RS 29.47091
02.02.06.009-8 | Dosagem de Aldosterona | 500 RS 1544 | RS 771773 6.000 | RS 92.612,73
02.02,01,015.5 | Dosagem de Alfa-]- | 500 RS 550 | RS 274955| 6000 | RS 12,994 55

antitripsina ) = |
2@AeI63 | ouemde Alin- | 500 | RS 558 |R§ 278850 6000 |RS 3346200
s | glicoproteina Acida g
~ | Dosagem de Alfa-2- -
02.01.017-1 | . ! J ;
020201017-1 | o oalina 500 | RS 606 | RS 3.03071 6000 | RS 3636857
' Dosagem de Alfa- c i ; ?

702 b { 2 |
0202030091 | o ina ) 500 RS 1845 | RS 922636  6.000 RS 110.716,36
102.02.07.008-5 | Dosagem de Aluminio 1.000 RS 3108 | RS 31.077.00 | 12.000 RS 3’2 924, 00

+ - - ‘ ‘ -
10202010180 | Dosagem de Amilase 1.000 RS 3,63 | RS 3.632,00 12000 RS 43.584,00 |
10202070003 | Dosagem de 1000 | RS 1400 | RS 14.00000| 12000 | RS 16800000 |
{ Aminoghcosideos = | ) |
Dosagem de Antigeno [
02.02.03.010-5 | Prostitico Especifico (PSA 1000 | RS 20.87 | RS 2087111 |  12.000 RS 25045333 |
o Total) ) B
v 3 |
10202030113 | Dosagem de Beta-2. 500 | RS 2358 | RS 11.792,00 6000 | RS 141.504,00 |

By microglobulina 2 ; = |
02.02.01020-1 | Dosagem de Bilirrubina 1000 | RS 289 | R$ 289167| 12000 | RS 34.700,00 |

| Total F Fracoes i = —

0202010210 | Dosagem de Calcio 1000 L RS 294 | R§ 293667 12000 | RS 35.240,00
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Dosagem de Calcio

2 2. 5 5
020201024 | R 1000 | RS 548 | RS 5.481.00! 12000 | RS 65.772,
02.02.06012-8 | Dosagem de Calcitonina 1.000 | RS 19.10 | RS 1910333 12.000 RS 22924000 |
0202.07.015-8 | Dosagem de Carbamazepina 1.000 RS 2092 | RS 2091900 12.000 R$ 25102800
102.02.05.008-4 | Dosagem de Citrato 1.000 RS 4,16 | R§ 416375| 12000 | RS 49.965,00
02.02.01.026-0 JDosagcm de Cloreto 1000 | RS 249 | R§ 248800 12000 | RS 29.856,00
1 02.02.07.019-0 | Dosagem de Cobre 1.000 ' RS 7,51 | R§ 750714 12.000 RS 90.085,71 |
02.02.01.027-9 | Dosagem de Colesterol HDL | 1.000 RS 510 | RS 510385 | 12.000 RS 61.246,15
02.02.01.028-7 | Dosagem de Colesterol LDL | 1.000 RS 5.6 | RS 5.16417| 12000 | RS 61.970,00
0” ()’ 01.029-5 Dosagem dc Colesterol Total |  1.000 RS 266 | RS 266083 12.000 RS 31.530,00

L ’
0" 02.01.030-9 Dosagem de Colinesterase 500 RS 490 | RS 24511 6.000 RS 2941333
| 02.02.01.012-1 ,'C""“g““d‘“"'p““‘*“‘" 200 RS 1834 | RS 366844 2400 | RS 4402133
| rDu sem de Complemento = ;
10202030130 | @ 200 | RS 17,73 | RS 3.54650| 2400 RS 42.558,00
02.02.06013-6 | Dosagem de Cortisol 1000 | RS 1443 | RS 1442636 12000 | RS 17311636 |
02.02.01.031-7 | Dosagem de Creatinina 1.000 RS 3.1 | R§ 3.10727| 12000 | RS 37.287.27 |
= Dosagem de | ' |
2.02.01.032-5 N : : S 732 3183 2. 820,00 |
oy 0{0) Creatinofosfoquinase (CPK) " : 009 | R 7 RS 731833 1_4000 | R$— §7.820,00
Dosagem de , x |
02.02.01.033-3 Creatinofosfoguinase Fracao 1.000 RS 8358 [ R§ 8.580,0n 12.000 RS 102.960,00 |
Mb 7 P
% Dosagem de e - |
02.06.015- : 33 375, 2. 506,67
02.02.06.015-2 | Dibidrotestosterona (OHT) | 000 | RS 1338 | RS 13 37556 | 12,000 RS 160.506,6 |
| Dosagemn de
02.02.06.014-4 | Dehidroepiandrosterona 1.000 RS 1539 | R$ 1539333 12.000 RS 184.720,00

_ | (DHEA) " eyl

02.0201.034-) | Dosagem de Desidrogenase 1.000 RS 518 | RS 518286 12000 | RS 62.194.29
Alfa-hidroxibutirica e I

02.02.01 0350 | Dosagem deDesidrogenase | 00 | pg 502 | RS 591500] 12000 | RS 70.980,00

= | Glutamica X . | ! -

| | Dosagem de Desidrogenase 3 5

02.02.01.037-6 | Latica (Isoenzimas 1000 | RS 614 | RS 6139,17 12000 | RS 73.670,00

| _ | Fracionadas) | ] ‘ ‘ fa

02.02.06.016-0 Dosagem de Estradiol 1.000 RS 1425 | RS 1425364 12.000 RS 171.043,64

02.02.06017-9 | Dosagem de Fstriol 1000 | RS 1492 | RS 1491900 12,000 RS 179.028,00

02.02.06018-7 | Dosagem de Fstrona 899 RS 1485 | RS 1334408 10,784 RS 160.128,92

A Rt

[ 0’ 02.02.018-5 Dosagem de Fator 11 200 RS 7,14 | R§ 142743 2.400 RS 17.129,14

102.02.02.019-3 | Dosagem de Fator IX 200 RS 934 RS 186800 2400 | R$  22416,00 |

02.02.02.020-7 | Dosagem de Fator V 200 | RS 1725 | R§ 34497 2.400 RS 41.396.57

02.02.02021-5 | Dosagem de Fator VII 200 | RS 2037 [ R$ 407486 | 2400 RS 48 89829

02.02.02.022-3 lDos:ngem de Fator VIII 200 RS 882 | R§ 1.763,25 2.400 RS 21.159,00 |

Bl Lo S \ ~ B TR !

0202020231 | Posagem de Faior VIl 200 RS 17,69 | R$ 353800 2400 | RS 4245600 |

| -5 | (inibidor) - | i

02.02.02025-8 | Dosagem de Fator X 200 RS 820 RS 164000 2400 | RS 19.680,00

0202.02026-6 | Dosagem de Fator X1 200 RS 1126 | R$ 225167| 2400 | RS 27.020,00 |
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0202020274  Dosagem de Fator XII 200 RS 1286 RS 257267 2400 RS 30.872,00
02.02.02.028-2 | Dosagem de Fator XTI 200 | RS 820 | RS 164000 2400 | R 19.680,00
10202070224 | Dosagem de Feaitoina 200 : RS YAIR RS 742225 2400 | RS  89.067,00
102.02.070239 | Dosagem de Fenol 200 RS 205 | RS 41000, 2400 | RS 4.920,00 |
10202010384 | Dosagem de Fermiina 1000 | RS 18.56 | RS 1855900 12000 | RS 22270800 |
02.02.01.039-2 4Dusagcm de Ferro Serico 1.000 | RS 4,407 R$ 4.400,00 12000 | RS 52.800,00:
02.0202029-0 | Dysagem de Fibrinogenio 200 | Rs 531 |RS 1061.56| 2400 | RS 12.738,67
0202.01.040-6  Dosagem de Folato 300 RS 1653 | RS 495900 13.600 RS 59.508,00 |
0202010414 ?gzg““ deFostatasc Acida | o0 | Rs 276 | R 2_757,50J§ 12000 | RS 33.090,00
0202010427 | Posagem de Fosfutase 1000 | RS 288 | RS 28528 12000 | RS 3459429
02.02.01.0430 | Dosagem de Fosforo 1000 | RS 313 [RS 3.12600] 12000 | RS 3751200
102.02.09010-8 | Dosagem de Frutose 300 | RS 328 | RS 98340| 3600 | RS 11.800.80 |
02.02.01.045-7 | Dosagem de Galactose 300 | RS 425 | R$ 127457| 3600 | RS 1520486 |
02.0206.019-5 | Dosagem de Gastrina 300 | RS 1511 | RS 453250 3600 | RS 5439000 |
02.02.01.047-3 | Dosagem de Glicose 1000 | RS 276 | RS 276143] 12000 | Rs 33.137,14 |
02.02.06020-9 ';’;ﬁmn:fogf}';“m 300 RS 19.97 | RS 598080  3.600 RS 71.877.60
| 02.02.01.050-3 .?ﬁ:ﬁﬁ:gc Hemoglobina 1000 | RS 1023 RS 1023111 | 12.000 RS 122.773,33
02.02.06.022-5 lt’:’;“cﬁz’;’;:‘l’g;‘;’f"’ % 1ooo \ RS 1169 | RS 11.685.56| 12000 | RS 14022667
iz.o:nb_on-s R‘;:ﬁ;“::‘:m:;’m) 1000 | RS 1139 ’ RS 113928 12000 RS 136.7:421
| 02.02.06.024-1 ‘L’::;ﬁf;"m‘:: :{f;’,';“‘"m 1000 | RS 1212 | R$ 12.117.50 12000 | RS 14541000
02.02.06.025-0 ?ﬁﬁiﬂ:&:ﬁ?ﬁmﬁ\ 1.000 | RS 12,11 | R§ 12.112,86| 12000 | RS |45.354,29i
02.02.03.015-6 2‘:‘;‘:‘:‘;’ deImunoglobulina |\ 500 | Rs 1750 | RS 17.50250| 12000 | RS 21003000 |
02.02.03.016-4 ET::E:T delmunoglobulina | 650 | Rs 1147 | RS 11.46667| 12000 | RS 13760000
02.02.03.018-0 a"‘l“(”‘;';; delmunoglobulina | 600 | Rs 19.74 | RS 19.74000| 12000 | RS  236.880.00
0202060268 |Dosagemdelosulina | 1000 | RS 1388 | RS 1387625 | 12000 | RS 16651500
02.02.01.053-8 | Dosagem de Lactato 500 RS 458 | RS 228833| 6000 | RS 27.460,00
02.02.01.055-4 | Dosagem de Lipase 1000 | RS 323 | RS 322000 12000 | RS 38.640,00 |
102.02.07.025-5 | Dosagem de Litio 1000 | RS 300 | RS 2997.14| 12000 | RS 35.965.71
102.02.01.056-2 | Dosagem de Magnesio 1000 | RS 3.7 | RS 316571 12000 | R$ 37.988.57 |
[02.02.01.0570 | Dosagem de Mucoproteinas 1000 | RS 337 [ RS 336500] 12000 | RS 4038000 |
10202050106 | Dasagem de Oxalato 1000 | RS 729 | RS 729200 12000 | RS  §7.50400 |
0202060276 | Dosagem de Paciormonio | 1.000 | RS 6120 | RS 6120333 | 12000 | RS 73444000
(0202060284 | Dosagem de Peptideo C 1000 | RS 2238 | RS 2237667 12000 | RS 26852000 |
02.02.01.058-9 | Dosagem de Piruvato 1000 | RS 476 | RS 475600] 12000 | RS 57.072,00 |
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02.02.01.060-0 | Dosagem de Potassio | 1000 | RS 266 [ RS 265571 12000 | RS 31857
0’ 02,06, 029 2 Dosagem de Progesterona 1.000 RS 12,11 | RS 12.11333 | 12,000 RS 145 360,00
‘02.02406.030-6  Dosagem de Prolsctina 1.000 RS 1218 | RS 1218000 | 12000 RS 146.160,00
| Dusd;‘cm de Proteina C . i ]
02 m M1 {
.o-.o-.n.x,o-u 2 | Reativa (PCR) 1.000 RS 491 | RS 491250 12000 RS 58.950,00 |
Daosagem de Proteinas . E ‘
2.02.05. : .
0202050114 | SHECH Y Horas) 150 RS 358 | R$ 53625 1800 | RS 6.435,00
02.02.01.061-9 | Dosagem de Proteinas Towis | 1000 | RS 237 [ RS 236600 12.000 RS 2839200
0202010627 | P0sagem de Proteinas Totais 1.000 RS 3,03 | R$ 313000 12000 | RS 37.560.,00
¢ Fracoes
02.02.06.031-4 l)osagem de Renina ; 1.000 RS 1454 | RS 1454125 12.000 RS 174 495, 00
02.02.01.063-5 | Dosagen de Sodio ) 1.000 RS 2,66 | RS 265571 12.000 RS 31.86857 |
02.02.06.032-2 'g‘(’;‘c‘fﬂ‘; de Somatomedina 1.000 RS 1687 | RS 16866,67 | 12000 | RS 20240000
‘ i I')(Mgcm de Sulfato de : ! \
02.02.06.033-0 | Hidroepiandrosterona 500 RS 1396 | RS 697938 |  6.000 RS $3.752.50 |
| (DHEAS) fleee , 1 —-
{ 02.02.06. U"M-‘) ]Dosagcm de Testosterona 1.000 RS 1505 | RS 15.04667| 12000 | RS 180.560,00 |
1 ; [ [ [
| 02.02.06.035-7 ‘R‘::E"“ d Tostostaecas 1000 | RS 1856 | RS 1856000 12000 | RS 22272000 |
02.02.06.036-5 | Dosagem de Tireoglobulina | 1.000 | RS 1644 | RS 16441,67| 12000 | RS  197.300.00
0202.06037-3 | Dosagem de Tiroxina (T4) 1.000 RS 706 [ RS 7.15750| 12,000 RS 85.890,00
02.02.06.038-1 3‘??’;;“;;’”‘"’“"" Livre 1.000 RS 1439 | R$ 1439000 | 12.000 RS 172.680.00
2 Dosagcmhé Transaminase | i
02.02.01.064-3 | Glutamico-oxalacetica 1.000 RS 341 | RS 341200 12000 RS 40.944.00
(TGO) - - - .
02.02,01.065-1 | 2osagem de Transaminase 1000 | RS 341 | RS 341200 12000 | RS 40.944.00
‘ | Glutamico-pimvica (TGP) | L.
02.02.01.066-0 | Dosagem de Transferrina 1000 RS 696 | RS 6964.00 12,000 RS 83.568.00
| 02.02.01.067-8 ODdegCl'n de Triglicerideos 1.000 RS 595 | RS 5.943.00 12,000 RS 71.376,00
| 02,02.06.039-0 “D.r";;"g““ de Tniodotironina 1.000 RS 10,55 | RS 1055333 | 12,000 RS 126.640,00
—_——— L7 - '
02.02.01.069-4 | Dosagem de Urcia 1.000 RS 3,13 | RS 3.126,00 12.000 RS 37.512,00
0202010708 | Posagem de Vitamina B12 1000 | RS 1945 | RS 19450001 12000 | RS  233.412.00
L (e Outras Vitaminas) | . | !
| N 1
02.02.07.035-2 | Dosagem de Zinco 1.000 RS 1565 | RS lS 65000‘ 12000 | RS 187.800,00
1020207035-2 | _ 2 e L B ] |
02.02.03.121-7 ‘l’z"f‘gm‘ o Antiginn Ca 890 RS 17.51 | RS 15576,19| 10677 | RS 18691423 |
o s 1 — !
02.02.01071-6 | Eletroforese de YY) RS 547 | RS 482748 10584 | RS 57.929.76 |
Lipoprotcinas | | — .
02.02.01.072-4 Fletroforese de Proteinas | 901 RS 6,32 | RS 5.694.55 10.814 | RS 68.334 .65
| 02.02.01.07 : ] 1R | RS 683465
02.03.01,001.9 | xame Citopatologico | 315 | RS 2551 | R$ 803904 3781 RS 96.468.43
Cervico-vaginal/microflora | 2 s i)
02.02.02038-0 | Hemograma Completo 1.000 RS 531 | R$ 531100 12000 RS 63.732.00
02.0202.039-8 | Leucograma 1000 RS 365 | R$ 365333 12000 RS 4384000
02.02.03027-0 | Fcsquisade Anticorpos Anti-| o RS 970 | RS 626481 | 7.748 RS 75.177.74
| DNA [ :
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COMSORTIO WIRRMUNC AL DO ALE DO SAD HANCICD

I T - - T
[ P Anti x ——
[ 02.02.03.030-0 iHis\?_“l'sj’ffr\,_’l“frf’l’fs‘:’; An-| 1000 | RS 1274 | RS 12737.50| 12000 | RS 15285000
[ [ Pesquisa de Anticor Anti- |
| 02.02.03.031- P P J ' 5 -
e P e, | 1000 | RS 1946 | RS 1945714 12000 | RS  233.4857)
| Pesquis icorpos Anti- ' = ]
0202.03.034-2 | =AU St i 1.000 RS 1827 | RS 1826571 | 12000 | RS 219.188.57
{sm__ E—— L _
02.02.03.035-0 's:;‘*(‘:“:;'“ Anticopos Anti-| 1000 | RS 1946 | RS 1945714 | 12000 | RS 23348571
0202030369 | PesausadeAnticomos Anti-| -y 000 | pg 946 | RS 1945704 12000 | RS 23348571
| = — _lss-bla) B | | ! § Siatast]
i & < | Pesquisa dc Anticorpos = 1 |
0202030563 | e 882 RS 1827 | RS 1611340 10586 | RS 19336085
g T [
02.02,03.058- | Fesquisa de Anticorpos 716 RS 18,13 | RS 1297023 | 8586 RS 15564272
Antmusculo Liso )
~ r : : T =
‘ Pesquisa de Anticorpos
| 02.02.03.062- : : s 0 2162
0202030628 ‘ e et 1000 | RS 1802 | RS 1802000| 12000 | RS 1624000 |
' Pesquisa de Anticorpos ‘
02.02.03.067-9 | Contra o Virus da Hepatite C | 1.000 | RS 19,61 | RS 1960833 | 12000 | RS 23530000
- (ANTLHCVY N B
Pesquisa de Anticorpos j
02.02.03.068-7  |Contmo Virusda Hepatite D|  1.000 | RS 1934 | R$ 1934375 | 12000 | RS  232.12500
) | (ANTI-HDV) . - —
02.02.03074-1 | Fesquisade Anticopos IGG | 506 | Ry 1143 | RS 1143286 12000 | RS 137.19429
. Anticitomegalovirus =  BEEET 1 )
020203076-8 | Fesduisade Anticopas IGG | o0g | pg 1706 | RS 1796125| 12000 | RS 21553500
= | Antitoxoplasma _ B | ol
Pesquisa de Anticorpos 1GG
10202030806 | Contrao Virus daHepatite A| 714 | RS 1983 | RS 14.161,00| 8568 RS 169.932,00
| | (HAV-IGG) | 1
0202030814 | Pesqusade Anteorpos IGG | go5 | pg 1545 | RS 1650506 10737 | RS 19806186
02.02.03.085.7 | Pesquisade Anticomos IGM |, 550 | Rg 1203 [ RS 1293000 12000 | RS  155.16000 |
| _| Anucitomegalovirus y —
02.0203087-3  |Pesquisade Anticompos IGM |\ g0 | R 1926 | RS 19.25556| 12000 | RS 231.066,67
| Aniitoxoplasma | ] SRS | !
Pesquisa de Anticorpos 1IGM | ' |
e p [
02.02.03.089-0 | Contm Antigeno Central do %06 | RS 2274 | RS 1833044 9674 | RS  219.96526 |
Virus da Hepatite B (Anti |
HBC IGM) | ‘ ) ]
Pesquisa de Anticorpos [GM [
020203.091-1  |Contrao Virus da Hepatite A | 805 RS 2548 | R$ 20517,59| 9664 | RS 24621111
‘ (HAV-IGG) | : ! —
02.02.03.092-0 !'C'f)‘:::‘;‘ ranpricaorgll M RS 1802 | RS 1785031 | 11887 | RS 21420374
$ A ———— - E - e ————
| Pesquisa de Anticorpos 1IGM [
02.02.03.095-4 | Contra o Virus Herpes $90 RS 18,13 | RS 16.13952| 10684 | RS 19367421
= i Slmp‘c.s o - | ] Rl [p—
| Pesquisa de Anugeno de
02.02.03.09740 | Superficic do Virus da 1000 | RS 2356 | RS 23.561.67| 12000 | R§  282.740,00
| Hepatite B (IIBSAG)
| Pesquisa de Antigeno E do i ,
02.02.03.098-9 | Virus Da Hepatite B 995 RS 1934 | RS 1924703 11940 | RS 23096438
| | (HBEAG) 1 =]
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COMSOROIO WIRAMENAC IFAL DO vALE 00 WAD rrANCIICO

[ | Pesquisa de Fator |
102.02.03.101-2 | Reumatoide (WAALER- 914 | RS 458 | RS 4.180,03 10964 50.160,30
| | ROSE) i ) -
| 02.02.12.008-2 }E‘?‘*f“ﬁ"‘dc Fator Rh (inclui 1 000 RS 1,51 | RS 151125 12.000 18.135,00 |
i %P j‘dt\?l s | | ! : |
02.02.08.021-8 Pff;l‘j:'*"‘“ Iclicobacter %93 RS 728 [ RS 649536) 10714 | RS 7794435 |
'07 02.03.103-9 Pesquisa de [nunoglobulina | 983 ‘;(.s 15.55 | R$ 1528025 11.794 . RS 183.363.00 |
Bgssiso | E (IGE) Alergeno-especifica | : Feil RNt ) ——
. 2 X 1 E— ]
02.02.04.008-9 ’r'zj‘::"“ de Larvas nas 1000 | RS 223 | RS 223250| 12000 | RS 26.790,00
0202060470 |Pesquisade Macroprolactina | 883 | RS 1262 | RS 11.14025| 10594 | RS 13368304
0202040127 |pesdusadeOvoscCistosde | g0 | ps 288 | RS 288091| 12000 | RS 3457091
| I Y i i .
0202.04014-3 |FesquisadeSangucOculto | o6y | pg 404 | RS 404182] 12000 | RS 48.501 82
[ Nas Fezes | =
| Dosagem de Antigeno .
02.02.03010-5 | Prostatico Especifico PSA 1.000 RS 26,50 | RS 26.500,00 |  12.000 RS 318.000,00
' Livre - ! -
02.01.01.060-7 ’;‘;’;‘I:‘; é‘r:::‘:“ Pos 54 RS 290,00 | RS 15.756,67 | 0652 RS 189.080,00
> S . o - ; j — “+ —
02.01.01.058-5 | Funcao Aspirativa de Mama 200 RS 290,00 | RS 5800000 2400 RS 696.000.00
_u‘gr Agulha Fina s L 2
Teste de VDRL para ! l |
02.02.03.111-0 L’;L°;.‘$;‘;C?:‘;’;;:“" 1000 | RS 370 | R§ 370273| 12000 | RS 4443273
| Detecgdo de Sifilis) | ' ‘ e {
| 02.02.03.113-6 Ef:;‘ngt;’}?asq'gﬁp"“ 693 | RS 1344 RS 931392! 8316 | RS 11176704 |
S -~ Q 2 |
| 02.02.03,112-8 rr)f;';‘z e g 760 RS 1050 | RS 797650 9116 | RS 95.718.00 |
S| — - — 4
| 02.02.02.050-9 Prova do Lago | 2 RS 6,08 | R$ 12,15 24 RS 145 80 |
DIAGNOSTICO POR ULTRASONOGRAFIA
Ecocardiografia [ , RS 251365 144 | RS 30.163 81 |
208 2y | 2 o]
70_ 05.01.003-2 Transtoricica | 7' l RS 20947 ,’ i
| Ultrassonografia de | ‘ RS 19.172,50 2.400 | RS 230.070,00
02.05.02.003-8 Abdomen Superior {figado, 200 RS 9586 ]
‘ B Vesicula, Vias) o |
1 " = 2 3 ~ '
02.05.02.004-6 lAlgsm.hmmgmllu de 200 RS 108.86 R$ 21.771,33 2.400 ’ RS 261.256,00
TR omen Total | .
02.05.02.005-4 Ultrassonografia de 200 RS 9342 R$ 18.683,00 2.400 | RS 224.196,00
| R Aparelho Urinario S ; Gz -
. = 5] bl
02.05.02.0062 Xlr:;-::s;:g;?raua de 200 RS 9973 RS 19.946,67 2.400 RS 239.360,00
0205.02007.0 | Ultrassonograria de Bolsa | 12 RS 9212 | RS 1160751 1.512 RS 139.290,09
g | Escrotal - Testiculos | B ety :
Ultrassonografia dc Prostata ' RS 18.32533 2.400 R$ 219.904,00
0205020100 | nal) 200 RS 91,63 i
1 s - Pl etats | 159 | 9 375
02.05.02.011-9 thmssonogra.na de Prostata 200 RS 12636 | RS 25.271,14 2.400 RS 303.253,71
{via Transretal) } - 4 - =
02.05.02.012-7 | Ultrassonografia de Tircdide 200 | RS 87,76 | RS 1755143 | 2400 R§ 21061714
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES FRANKLIN Nebodenpisiomn: JONISLDD
RAMIRES FREIRE  paeme s DOS
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE CARDOSO:588543 cMOUSOsssases  SANTOSA252
A £ " Dados: 20231213 104005 984568
QS Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715.986/0001-03 12568 o

€D https:iconivales.se.gov.br/

(- conivales@conivales.se.gov.br

@ @conivales

f Conivales
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COMSORCIO W IEANERNOCIFAL DO VALE DO SAD FEANCISCD
Ulu;;«)nografia Doppler i i) 1
02.05.01.004-0 Colondo de Vasos (até 3 121 RS 20738 | RS 25.09298 | 1.452 RS 301.115,76
e | Vasos) E | -
02.05.01.005-9 Ultrassonografia Doppler de 04 RS 22250 | RS 2091500 | 1.128 R$ 250.980,00
RS > | Fluxo Obstetrico gl -
02.05.02.009-7 gll]L:esi:Jnogmtm Mamaria 200 RS 87.26 | RS 17.45231 | 2.400 RS 209.427,69
XX XX XX XXX- | Ultrassonografia 16 | s 26875 | K& 430000 192 RS 51.600,00
| x | Morfolégica Rcaasl | -
| XX XX XX XXX- | Ultrassonografia RS  6.400,00 192 RS 76.800,00 |
Ix | Motfolbgica Com Doppler . i) L R 3
Farer > , | Ultrassonografia RS 6.400,00 192 RS 76.80000 |
'?'XX"X"CC" Morfoldgica Com Doppler + 16 RS 400,00 ‘ f
; Colo
. Ultrassonografia Obstetrica . RS 18.246,15 2.400 RS 21895385 |
| 02.05.02.014-3 (Incluindo as Gestagoes 200 RS 9123
L |Multiplas) I ym—— |
| Ultrassonografia Obstetrica RS 43.625,00 2.400 RS 523.500.00
| 02.05.02015-1 | com Doppler Colorido E 200 | RS 218,13 | , .
Pulsado — . '
I 2 Ra Dok 2 3 7 )
| 02.05.02.016-0 Ultrassonografia Pelvica 00 | RS §7.81 R§ 17.562,86 2400 | RS 210.754.29 |
(ginecologica) ! s ' — 4
] | 2 4
02.05.02.017-8 trassonografia % | RS 236,67 RS 23.430,00 1188 ‘ RS 281.160,00 i
Transfontancla . |
02.05.02.018-6 %l;riismmg.rlana . 200 RS 9155 R$ 18.309,29 2400 ' RS 21971143 |
F_“ METODOS DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES
| 02.11.04002-9 | Colposcopia 144 | RS 86,10 | RS 12.398.40 172822 | RS 148.780,80 |
: . a o (o E R 7 71 2 ) l
[ 02.11.02.003-6 m?;)mdwhmma(u)m 500 | RS 37.46 R$ 2247692 200 , RS 269.723.08 |
. |Monitoramento Pelo Sistema | | o, RS 12.268,00|  1.200 RS 14721600 |
2 " 1 s
"0.;“.0-.004-4 Holter 24 Hs (3 Canais) i | R$ 122,68 ) 2 R A
| . Monitorizacao Ambulatorial ¥ RS 11.963,08 1.200 | RS 14355692 |
02.11.02.005-2 ; '
& Il (L(fh ch- Pressao Anterial - MAPA 100 . RS 119,63 l .
P T Teste de Esfor¢o ou Teste 00 | R$ 14049 RS 28.097,78 2400 | RS 337.17333 |
- Ergometrico | - | ' |
| CONSULTAS MEDICAS l
| 03.01.01.007-2 Médico Cardiologista ‘ 100 | R$ 11556 | RS 11.55556 1200 | RS 138.666,67 |
sdico Gi oicta E ‘ 3 | b
03.01.01.007-2 (P;i:glgo Ginecologista E ] 100 : R$ 136,00 R$ 13.600,00 1,200 RS I63.-00,00!
— ! * - - - —_— e —y
| 03.01.01.007-2 | Médico Oftalmologista | i | rs 13750 | R$ 13.750,00 1.200 RS 165.000,00 |
 03.01.01.007.2 | Médico Ortopedista E | 10 | RS 15500 | RS 1550000 1.200 RS 186.000,00 |
l T T | Traumatologista | ¥ g |
| 5 Médico | o RS 12.416,67 1.200 | RS 149.000,00 |
03.01.01.007-2 Otorrinolaringologista 100 RS 12417 - 1
| 03.01.01.007-2 Médico Urologista 100 | R$ 129,50 | R$ 12.950,00 1200 | RS 155.400,00 |
[ TOTAI l 1 | RS 25.899.772,14 |
FRANKLIN RAMIRES Axsinada de forma digital por
FRANKLUIN RAMIRES FROSE

@ https://conivales.se.gov.br/

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

R Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715 986/0001-03

| conivales@conivales.se.gov.br

FREIRE

@conivales

CASDOSO 53854317563
CARDOSO:58854312568 Dados 2024.12.13 104019 -03'00°
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MINISTERIO DA FAZENDA }i\

0y

306"

—

!

Secretaria da Receita Federal do Brasil o

Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CNPJ: 50.448.063/0001-83

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receila Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termas do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objelo de decisao judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagac da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. na@o constam inscricdes em Divida Aliva 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 certiddo é vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados, Refere-se & situagao do
sujeite passivo no ambitc da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 ds julho de 1991.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificag@o de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http:/irfb.gov.br> ou <http:/Awww.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n” 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 06:14:23 dodia 03/11/2023 <hora e data de Brasilia>,

Valida até 01/05/2024.

Cédigo de cantrole da certidao: AC1E.5A8F.E588.3F05

Qualquer rasura cu emenda invalidara este documento.
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GOVERNO DO ESTADO @f
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Certidao Negativa . . .itos Estaduais N. 497253 / 2023

ldentificagac & Sontribuinte: 50,448.0563/0001-83

Contribuinte ndc ... {0 no cadastro de SERGIPE

Certificamos que, a'é a presents data, nds exizic p deébilas contra o poriador do Cadastro de Pessoa Juridica
50.448.063/0001-83 referent= a impostos, tax2s o 1 uias adminisirativas, ficando, porém ressalvada a Fazenda
Publica o direito de codrar quaisquer dividas w6 vi - o 2 ser apuradas. O portader do cocumento 50,448.063/0001
-83 ndo esla inscrito N> Cadastro de Contribuin'es « © stado de SERGIPE.

Certidao emitida via Intenet nos termes d: pat

IN* 283 de 15/02/2001, valida por 30 (trinta} dias a partir da
dala da emisszo,

2 s
Certidao Emitida em 11/10/2023 , valica -, coy - 1112023 = deve ser conferida na Internet no endereco
www.sefaz.se.gov.br nelo 2gente recebedor, -

Autentic.. 20221011DYCRG7

11110/2023

mn



i SEFAZ : Secretaria de Estado da az=nd., do Set pe hitpsziisecunty sctaz. se. gov.br/portal print, Isp?AppNamesy

3 SECRETARIA DF 27 .10 DA FAZENDA DE SERGIPE

Declaracao de Recoli w=nto do ICMS N. 49725572023

Identificacdo do Contribuinte:50.448.063/0001-83
Contribuinte n3o i _ rito no cadastro de SERGIPE

Declaramos que, 42 ziarde com as Informag3es ¢ .santes nos nossos arquivos, o portadar do Cadastra de Pessoa
Juridica 50.448.063,/0001-83 esta regular com -5 =colhimentos de ICMS, ficando, poréem ressalvada & Farzenda
Publica ¢ direits de cobrar quaisquer dividas cue venham @ Ser apuradas. O portatdor do documente

50.448.063/000..-84 nic asta Inscrito no Co . de Contricuintes do Estado de SERGIPL.
> Declaragdo emitid= viz !nternet nos termos da po-. - 5 9,790 de 29/05/2001, valida por 30 (trinta) dias a partir da
emissao.
#
Declaragdo emitlcg e 11/10/2023 14:90:52, ‘e até 10/11/2023 e deve ser conferida na Internet no
enderece www.sefaz.se.gov.br pelo agente recs. L
Araceju, 'L de Qutubro de 2023
Autau L =DI20231011DYE4KY
Copyright @ 260z » Ses-tuie de Fstado da Farenda de Sargipe
Av, Tancredo Neves, 5/ - Zaarro Admmistrativo ALgQusto Franco
Cep 49680-300  Aricaiu/SE - [Dxx7G) 216-7000
e

Lot 117102023, 14-4
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Declaracdo de Recolhimento do ICMS N. 553583/2023

Identificacdo do Contribuinte:50.448.063/0001-83
Contribuinte nao inscrito no cadastro de SERGIPE

Declaramos que, de acordo com as informagoes constantes nos nossos argquivos, o portador do Cadastro de Ppssoa
Juridica 50.448,063/0001-83 esta regular com os recolhimentos de ICMS, ficando, porem ressalvada a Fazenca
Publica o direito de cobrar quaisquer dividas que venham a ser apuradas. Q portador do dacumentn
50.448.063/0001-83 nio =sta Inscrito no Cadastro de Contribuintes do Estado de SERGIPE,

Dedaragac emitidz via Internet nos termos da portaria NO.750 de 29/05/2001, valida par 30 (trinta) dias = paniir za
£miss3o.

Dedlaragdc emitida em 16/11/2023 08:22:56, vilida até 16/12/2023 & deve sar conferida na Internet no
endereco www, sefaz.se.gov.br pelo agente recebedor.

Aracaju, 16 de Novembro de 2023

Autenticacao:20231116LUDRMN

Cepyright £ 2002 - Secretsria de Fstado da Fazenca de Serqipe
fv, Taneredo Nevss, 5/n « Centry Administrative Augusta Franco
Cep A8080-900 - Aracaju/SE - (Uxx79) 216~7000
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Certiddo Negativa de Débitos Estaduais N. 553581 /2023

ldentificagdo do Contribuinte: 50.448.063/0001-83
Contribuinte ndo inscrito no cadastro de SERGIPE

Certificamos que. até a presente data, ndo exislem débitos contra o portador do Cadastro de Pessoa Jundica
50.448.063/0001-83 referente a impostos, taxas ou multas administrativas, ficando, porém ressalvada a Fazenda
“ublica o direito de cabrar quaisquer dividas que venham a ser apuradas. O portador do documento 50.448.063/0001
-83 n&o esta inscrito no Cadastro de Contribuintes do Estado de SERGIPE.

Certidéo emitida via Internet nos termos da portaria N° 283 de 15/02/2001, vaiida por 30 (trinta) dias a partir da
- data da emissao.

Certiddo Emitida em 16/11/2023 , valida até 16/12/2023 e deve ser conferida na Intarnet no enderaeco
www,sefaz.se.gov.br pelo agente recebedor,

Autenticagdo: 20231116LUDRLX

6102023



Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Aracaju
Secretaria Municipal da Fazenda

CERTIDAO MECATIVA DE DEBITOS

Aracgju, 13 de Setembyr
N?, 2023004ah4 ;

CNPJ: 50.448.0¢ 3/0001-83

Centribuinte: CEN TR0 MEDICO SIQUEY: SAMPOS LTDA

Em cumprimento @ solicitacio do rect. ...= com as caracteristicas acima, e ressalvado o
direito da Fazenda Piiblica Municipal na:quisar, inscrever e cobrar, a qualquer tempo, as
dividas que venhzm a ser apuradas, CELTYFICAMOS para fins de direito (que, mandando
rever os regisiros tributdrios, ndc consiztamos a existéncia de débites em nome do
contribuinte e apraco,

Esta certiddo srré vaida até 12/12/207%

A aceitagdo dertn cortiddo esta condiol- 4 a verificagao de sua autenticidade na Intarnat,
no endercqo:!z:.tp:/,.’1;mmia.arecaju.se: i 8

Cadigo de Autenizcidade: JC.0092.0002 .0

J73C
Certidao emititis 201 base na Portaria ¢ 07 de 2B/06/2007 l?



Consulta Regulandade do Empres wior
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CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 50.448.063/0001-83
Razdo

CENTRO MEDICC SIQUEIRA CAMPOS [ TDA
Social:

A Caixa Econdmica Federal, nc uso da atribuicdo gue lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de mazio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacac regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo da Servico - FGTS.

O oresente Certificado ndo serviréa de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes cor o FGTS.

Validade:01/09/2023 a 30/09/2023

Certificacdo Numero: 2023090111135914249943

Informacdo obtida em 13/09/2023 09:42:10

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

Endereco: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAIU / SE / 49075-240

https://consulta-crf caixa.gov. be/consultacrt pages cons W;ldﬂf.}\‘
SNET g

& %
* g [=
2 o
Mabar_g

~

13092023, 09-42
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  50.448.063/0001-83

Razdo
Social:

Enderego: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAJL / SE / 46075- 240 |

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

A Caixa Econémica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art,
7, da Let 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perente o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:29/10/2023 a 27/11/2023

Certificagao NUumero: 2023102903554871616090
Infermacdo obtida em 16/11/2023 08:21:25

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




30/11/2023, 16:33 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  50.448.063/0001-83

Razao
Social: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

Enderego: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAIU / SE / 49075-240

R
A Caixa EconOmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art,
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.
O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicées e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.
Validade:17/11/2023 a 16/12/2023
Certificagdo Nimero: 2023111709285986333649
Informacgdo obtida em 30/11/2023 16:33:16

~o

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

https'/iconsulta-crf.caixa.gov.bflconsulmaﬂpageslconsul!aEm pregador.jsf "
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CENTRO MEDICO SIQUETRA CAMPOS LTDA (MATRIZ = FILIAIS)

CNPJ: 50.448.063/0001-83

Certidioc n®: 48225832/2023

Expedicdo: l3f09/?02;, as 09:43:12

Validade: 11/03/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se Gue CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscritc(a) ne CNPJ sob o n° 50.448.063/0001-83, NAO CONSTA ~omc
inadimplente nc Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidaoc emitida com base nos arts. 642-A e 883-2 da Consolidacao
das Leis do Trakalho, acrescentados pelas Leis ng.°® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeirc de 2022,
Os dados constantes desta Certidio s3o de responsavilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certidao atesta a empresa em relagaoc
a tcdos os seus estabelecimentcs, agéncias ou filiais.

A aceitagiao desta certidao condiciocna-se 3 verificagdc de sus
autenticidade no portal de¢ Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidao emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacio das Pesscas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justi¢a do Trabalho quantoc as obrigacgdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente acs
recolhimentos Previdencidrics, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados Perante o Ministerio Piblico do
Trabalho, Comissdso de Conciliacdo Prévia ou demais titules que, por

disposicdo legal, contiver forca executiva,



CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

~
CNPJ 50.448.063/0001-83 2

RUA ESPIRITO SANTO, N2 270 BAIRRO SIQUEIRA CAMPOS
CEP 49075-240 ARACAJU-SE

DECLARACAO DO SIMPLES NACION AL

[Imo. Sr,

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS L.TDA. com sede Rua Espirito Santos, n” 270,
bairro  Siqueira  Campos. CEP  49075-240, Araeaju-Se, mserita wo CNPJ) sob o 1
50.448.063,0001-83 DECLARA & CONIVALES. para fins de ndo mcidéncia na fonte do IRPJ.
da Contnibuigio Social sobre o Lucro Liguida (CSLL). da Contribuicdo para o Tinanciamemo di
Seguridade Social (Cofins), ¢ da Contribuigio pare o PISPasep. a que se refere o arm. 64 da | @}
n" 9.430, de 27 de dezembro de 1996 . que ¢ regularmente inserita no Regime Especial Unificado
de Arrecadugio de Trbutos ¢ Contribuicdes devidos pelas Microempresas ¢ Empresas de
Pequeno Porte - Simples Nacional, de que trata o art. 12 da Lei Complementar n® 123, de 14 de

dezembro de 2006 |

Para esse efeito, a declarante informa que:

I - Preenche o8 seguintes requisilos;

) conserva em boa ordem. pelo prizo de 5 (cineo) anos, contado da daa da emussio. os
documentor que comprovam u origem de suas receitas ¢ i etetivagao de suas despesas. bem coma
a reahzagio de qualsquer outros aws oy aperagoes que venham @ modificar sua situacio
patrimonizaf: ¢

b) cumpre as obrigagdes acessorias a que estd sujeita, em conformidade com a icaistacio
pertinente;

[T - 0 signatério ¢ representante legal desta empresa, assumindo o compromsso de informar &
Secretaria da Receite Federal do Brasil ¢ 4 pessoa Juridica pagadora. imediatamente, eventual
desenquadramento da presente situacdo ¢ estd ciente de que & lalsidade na prestagdo dessas
informagdes, sem prejuizo do disposto no art. 32 da Lei 0" 9430, de 1996 , o sujertari. com as
demans pessoas que para ela concorem, &s penalidades previstiy na legislagio crmimal e

tnbutdria, relativas & fulsidade ideolcaien ¢ unt, 299 do Decreta-Lei 1* 2 848, de 7 de dezembro

de 1940 - Codigo Penal ) ¢ av cnime contra a ordem rtbutdria { art. 1" da Lein 8,137, de 27 de

dezembro de 1990 ).

Aracaju-Se || de outubro de 2023

GIVAN' LDO DOS Assinado de forma digital por

GIVANILDO DOS

SANTOS:829259845 santose2925084568
Dados 2023.10.11 14:47:28
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GIVANILDO DOS SANTOS

Socio administrador
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

PRMEPVDE IACIOLAD COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAQ | 047 0F aber uRs
50. .063/0001-83
MA‘:!slz -8 CADASTRAL 26/04/2023

NCME EMPRESARIAL
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

PORTE
EPP

CODIGO E DESCRICAD DA ATIVIDADE CLONOIMIGA PRIN CIPAL
86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares

COOIGO E DESCRICAO DAS ATIV-DADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

85.41-4-00 - Educagdo profissional de nivel tecnico

85.99-6-04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial

85.99-8-99 - Outras atividades de ensino nao especificadas anteriormente

86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

86.30-5-99 - Atividades de atengdo ambulatorial nao especificadas anteriormente

86.40-2-02 - Laboratérios clinicos

86.40-2-05 - Servigos de ciagnéstico per imagem com uso de radiagao ionizante, exceto tomografia

86.40-2-08 - Servigos de dlagnéstico por registro grafico - ECG, EEG e outros exames analogos

86.40-2-07 - Servigos de ciagnostico por imagem sem uso de radiagao lonizante, exceto ressonancia magnética

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R ESPIRITO SANTO 270 saaa
CEP BAIRRODISTRITO MUNICIPtO uf
49.075-240 SIQUEIRA CAMPOS ARACAJU SE
ENDERECO ELE TRONICO TELEFONE
CENTROMEDICOSC.ADM@GMAIL.COM (79) 9852-9286/ (0000) 0000-0000
ENTE FEUERATIVO RESPONSAVE L (FER
SITUACAD CADASTRAL DATA DA SITUACAC CADASTRAL
ATIVA 26/04/2023
— MOTIVO CE SITUAGAO CADASTRAL
SITUACAC FSPECIAL DATA A SITUACAD ESPECIAL
Aprovado pela Instrucdo Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 29/09/2023 4s 10:09:39 (data e hora de Brasilia). Pagina: 111

about:blank
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Consulta Quadro de Sacios e Administradores - QSA ) »
CNPJ: 50.448.063/0001-83
NOME EMPRESARIAL: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CAPITAL SOCIAL: R$80.000,00 (Oitenta mil reais)

0 Quadro de Sécios e Administradores(QSA) constante da base de dados do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) é o seguinte;

Nome/Nome Empresarial: GIVANILDO DOS SANTOS
Qualificagao: 45-Sdcio-Administrador

“ara informagdes relativas 2 participagdo no QSA, acessar o e-CAC com certificado digital ou comparecer a uma unidade da RFB.
\ﬁmﬁlb 00 dia 29/09/2023 35 10-09 {0z1a & hera de Brasla).

)
.
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Aracaju
Secretaria Municipal da Fazenda

CARTAO DE INSCRICAO MUNICIPAL
ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO

Aracaju-SE, 13 de Setembro de 2023

N. Inscricao Meobiliaria: 143339-7 CNPJ/CPF: 50.448.063/0001-83
Nome/Razdo Social: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

Nome de Fantasia: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS
Situagao: Ativa

Autorizamos, de acordo com a Lei 1547/89, o Contribuinte acima wdentificado a estabelecer-se
neste municipio na(o) R ESPIRITO SANTO, 270 SIQUEIRA CAMPOS 49075-240 para o
exercicio das seguintes atividades:

| CodigoAtiv. |~~~ Descricio das Atividades | Da 1 Inicio
8541400 | Fducacao profissional de nivel tecnico 06/07/2023
8599604 | Treinamento em desenv.prof.e gerencial 06/07/2023
8599699 | Outras ativ.ensino n/esp.anteriormente 06/07/2023
8630502 Aliv.med.amb.c/iec.p/real.ex.complement. 06/07/2023
8630503 Ativ. médica ambulat. restr.a consullas 06/07/2023
8630599 Ativ.atencao ambulatorial n/esp.anterio. 06/07/2023
8640202 Laboratorios clinicos 06/07/2023
8640205 Servs.diagnostico p/imagem c/uso de rad. 06/07/2023
8640207 Serv.diagnostico p/img.s/uso rad.ioniz. 06/07/2023
8640208 Servs.diagnost.p/reg.graj‘.-ECG,leG,out. 06/07/2023

( ALVARA VALIDO ATE 06.01.2024.SEF2305103684 )

Cartao impresse de acordo com o decreto 2.629 de 08 de Margo de 2010.
https://fazenda.aracaju.se.gov.br

&



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACAJU :
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
COORDENACAOQ DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL Vigilanci

Sanitaria

ALVARA SANITARIO N¢: 50.1027/2023

A Secretaria Municipal da Satide de Aracaju concede, com base na Lei Municipal n" 1,968, de 22 de abril
de 1993 e na Lei Federal 6.437, de 20 de Agosto de 1977, o ALVARA SANITARIO para a Empresa:

RAZAO SOCIAL: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
NOME DE FANTASIA: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

CNPJ/CPF n®: 50.448.063/0001-83
CMC n?: 143339-7

V"QESP()NSAVEL LEGAL: DEBORA DA CONCEICAO SANTOS

ATIVIDADES: ATENDIMENTO MEDICO AMBULATORIAL RESTRITO A CONSULTAS NA ESPECIALIDADE
DE CARDIOLOGIA, ANGIOLOGIA, CLINICA GERAL, OTORRINOLARINGOLOGIA, GINECOLOGIA,
OFTALMOLOGIA, REUMATOLOGIA, ORTOPEDIA. EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA, MAPA, HOLTER, ECG,
TESTE ERGOMETRICO E POSTO DE COLETA.

041D e informe o codigo 1COC-FCAG-149C-041D

Estabelecido a R ESPIRITO SANTO, N° 270, Bairro: SIQUEIRA CAMPOS, Municipio de Aracaju, sob 3
Responsabilidade Técnica do (a) Sr(a) VINICIUS GAMBARDELLA SOUZA profissional inscrito no g
Conselho Regional de MEDICINA, sob n?: 6722 SE.

O proprietdrio ¢ o responsavel legal pela empresa comprometem-se a atender as hormas sanitari:
destinadas a promogio, protecio e recuperagio da satde, ciente de que o descumprimento implicara r
aplicagao de penalidades previstas na legislagido em vigor, podendo resultar inclusive no cancelaments
desta Licenga.

Boio
1COC-FCAS-14

B

L

, Aracaju, 30 de AGOSTO de 2023.

Observagoes:

1. Esta Licen¢a tem validade de 01 (um) ano, a partir da data de sua expedigio.

2. O Responsivel deve requerer a renovagic da Licenca 60 (sessenta) dias antes do vencimento e
sempre que houver alteragio de enderego, responsabilidade técnica, atividade ou razio social,

3. Este Alvara deve ser afixado em local visivel ao publico (O descumprimento deste fato configura-se
Infracao Sanitaria sujzitando o infrator as sangdes previstas na Legislacio).

4. A presenca do écnico responsavel por empresas que fabricam, distribuem, armazenam
comercializam e/ou transportam medicamentos e produtos para saude, serd obrigatéria durante
todo o horario de funcionamento, conforme horéario declarado na certidio de regularidade técnica
emitida pelo Conselho Regional de Farmacia, que deve estar afixada em local visivel ao publico.

Secretaria Municipal de Saude de Aracaju
Rede de Vigilancia Sanitaria e Ambiental O U VI D O RIA
Rua Nely Correia de Andrade, n? 50 - Bairro: Coroa dn Meio.

Fone: 3711-5018/ 5055 FON E 1 5 6

E-mail: vigilanciasanita-ia@aracaju.se.gov.br ;

Assinado por 2 pessoas: MARIA DO CARMO MENESES SILVA NETA e ANDREZA MESSI
Para verfcar a validade das assinaturas, acesse hitps /aracaju. 1dec.com briverificacao

O
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EXTRATO

CONIVALES

TERMO DE CREDENCIAMENTO N* 3172023

FTERMO DE CREDENCIAMENTO, VISANDO A
PRESTACAO DIRETA DE SFRVICOS DE SAUDE
AOS USUARIOS DO SUS DOS MUNICIPIOS
CONVENIADOS  F CONSORCIADOS  AO
CONIVALES/SE NAS  ESPECIALIDADES
CONSTANTES NA TABELA DE PRECOS DE
EXAMES, CONSULTAS F PROCEDIMENTOS
DE MEDIA F ALTA COMPLEXIDADE.
APROVADA  ATRAVES DA RESOLUCAO
CONIVALES N* 442023 DE  18/05/2023,
ATRAVES DO CHAMAMENTO PUBLICO N
012013 FIRMADO ENTRE O CONSORCIO

INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO
FRANCISCO CONIVALES E A PESSOA
JURIDICA  CENTRO  MEDICO  SIQUEIRA

CAMPOS LTDA,

Pelo presente mstrumento, de um lado. o ( 'ONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAQ
FRANCISCO - CONTVALES. Tocalizado @ Av Hermes Fontes, o 848, Suissa, Aracuju'SE, CEM™
49.050-000, CNPI 2R 715.986/0001-03. neste ato representade pelo seu Presidente. o Senbor
Franklin Ramires Freive Cardoso, brusilorn, muor, cupaz, portador do RG 887340 SSPSE ¢ CPF
SXE 5431 25-08, doravante denominado, simplesmente, CREDENCIANTE, ¢ do outro lado. Centro
Medico Sigueira Campos LTDA, pessoa ruridica. (serita no CNPI sob n® 50,448 063000 -8
CONES 43123233, sediada a Rua Fspirito Santos, n® 270 Stgqueire Campos, Aracai ' SE, CEP 49.075
240, neste ato representada pelo (a) senhor (a) Givanildo dos Suntos, portador du cancua de

identidade n” 30475120 SSP/SF ¢ inserito no CPF sob o n R29.259 845.468,

smpiesmente. . CREDENCIADA,  resolvem de comum  acordo,
pelas normas perars da Ler N* 141332028
de 19 de setembro de 1990 Decrewr 7

KOBD. mediante as seguintes clausulas ¢ condicies a seguir

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCD - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n' B48, Suissa - CEP, 4§ 050-000 - Ar acaju/SE

QO Contatn: (79) 30250160 or e 2

L 9RaME0N Y |

&

W Dips Hiconvsles sa yov bl _ oonvesdaaiBcenivobes 3o gov b

FRANKL IN RARAS &

doravante denominado,

celehrar o presenic

nstrumenta, onundo do chamamento publico 0° 01120213, ¢ Inexigibilidade n" 322023 que s regera
. considerando o disposto no an. 45 da Lei N ROKO,
7508 de 2% de junho de 2011, que regulamenta a Lei N°

P s e rrg Oyt e

IRAARLIV A e
SIVANLDY 204 Svoalaion e AR 38 -
SANTOS BI034UBA5N [V s i CARDOSOS2E54312568 v:;- L1200 M

f Coshsies

Esta edicdo encontra-se no site: http:/Aww.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju

Subsede Rua Francisco Gumercindo Bessa CEP: 48.026-220
TELEFONE: (79)30250-160
EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br
Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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CONIVALES

L. CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBIETO

L1 Este Termo de Credenciamento tem por ohjeto 1 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO,  DIAGNOSTICO  POR  ULTRASSONOGRAFIA.  METODOS  EM
ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS que devem ser execurados dentro do entno
do Estado de Sergipe, a critério dos municipios integranies a0 CONIVALES. no dmbito do Sisiema
N Unico de Sadde SUS. em conformudade com o disposio ma Constituigio Federald, em espeanl
fos seus art. (96 ¢ 200 ¢ nas Leis 3 0R0/90 ¢ 8. 142900

1.2, O TERMO DE CREDENCIAMENTO compreende 4 participagao do CREDENCIADO na
realizagio de procedimentos/exames consuizas nos termos da proposta de oferta de servigos
apresentadia, a qual integn o prosente contrato, de acorde vom as regras definidis pelo CONTVALES,
com hase nas normas refendas acima, legislagao vigente que regulamentam os servigos publicos de
saude, ¢ RESOLUCAO CONTVALES N" 41 2023,

2. CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA

2.1, A vigénca do TERMO DE CREDENCIAMENTO scrd de 01 fum) ano, a contar da data de
assinatury. podendo ser prorrogado,

21,1 A eficacia do termu fica condicionada i pubhicaciv de seu extrata nos yeiculos de COMUNICagan
¢ no prazo que o Do determina

3. CLAUSULA TERCEIRA - PRECO F VALOR ESTIMADO

3.1 Os pregos praticados serdo agueles pré-estabelecidos nia Tabela de Fxames, Consultas ¢
Procedimentos, constantes da RESOLUCAO CONIVALES N¢ 442023

3.2 () valor esnmado para este Exercicia Financeiro, ser defimido pelo resultado da multiplicagio
dos seguintes fatores, extraidos da proposts Jo prestador

33 O valor estimado para o perodo de 01 {um) sni. sera defimido pelo resalindo da mmltiphicagio
Jos seguintes fatores, extrridos da proposts de prestado
e
CAPACIDADE DE ATENDIMENTO MENSAL x 12 MESFS = VALOR ESTIMADO PARA
I ANOS
RS 25 899,772,114 (vinte ¢ cinco mithdes. oitocentos ¢ noventa e nove mil, setecemos ¢ setenta ¢ dois
ICAis © Quatorze centavos)
-Furd purte desse termo anexo 1 contendo os procedimentos pura os quais o prestador estd
credenciado, bem como o quantitstives e valores FIANKLIN SANIAES Ak fo Voo St
FRINE CARI2U0 SaM3As | e
CARDOSOS3854312568 T Hvi 17 ibui
CONSORCI0 INTERMUNICIPAL DU VALE DU SAD FRANCISCO - CONIVALES s e i
SUBSEDE: v, Hermes Fontes, o' 848, Suasa - CEP AS.050-000 - Aracaju/St AT A s =
-
Q3 Contato: (79) 3025-0160  THPI ¥ 21 115 ¥E41080
Qx;’* bitps ficannvaes se gov. v/ [T comvalesiScnnivales se gov e Boonweles f Comveaia:
Esta edicao encontra-se no site: http://Aww.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju
Subsede Rua Francisco Gumercindo Bessa CEP: 48.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-160

EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br
Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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§ 1" - Os servigos serllo realizados e acondo com as Jemandas de cada Municipio Consoreindo
Conveniado e agendados pela Scerstana Municinal de Saide:

S

§2° - O CONSORCIO e a0¢ municipios integranies nio sio obrgados em efetivamente solicliar o
quantitativa total dox procedimentos ofertados pelo CREDENCTIADO).

§ 3" - Os procedimentos devem arender a tabela de pregos de exames. consultas e procedimentos de
media ¢ ulia complexidade - CONIVALES - com valores referenciais provizmenie consignados no
\A edital de Charuamento Pablico N*. 012023

§ 4% - O valor dos servigos previstos na tabela de preqos de exames, consultas ¢ procedimentos de
media ¢ alta complexidade - CONIVALES. disponivel para consulta ne site, podera sofrer correcdo
durante a vigéncia di termo de credenciamenty. desde que justbcada o necessidude de equilibno
Ceonomicoy financeira da avenga.

§ 5* qualguer reajuste na mbela de preces serl resultanie de anpla pesquisa de precos, cujo resultado
sera avaliado ¢ aprovado em Assermblen dos entes consorciados. apas o que serd oficializada através
de RESOLUCAO CONIVALES

3.4. Nos valores pagos estario incluidas todas as despesas ordindrias diretas e indiretas decorrentes
e exceugio contrstual, anclusive tibutos sou impostos, encargos  socuus,  trabualhssias.
previdenciaros, fscats ¢ comercials incidentes. taxa de administragio, seguro ¢ outras despesis
RECCSSANAS a0 cumprmento infegral do objeto da contratagio

4. CLAUSULA QUARTA - DOT ACAU ORCAMENTARIA

4.1 Para exccugdo dos servigos pertinentes a0 objeto deste Fdital, senio utilizados recursos
consignados na Lei Orgamenting do Consdrera Intermunicipal do Vale do Sdo Francisco —
CONIVALES, a conta da seguinic clussificagdo

i I('( INIVALES - Constreio Intermunicipal do Vale do Séo
| Orgao 100 | ;
| Francisco
Unidade 004 [CONTVALES - Consirtio Intermunicipal do Vale do Sao
Or¢amentaria Fruncisco
L Fungio 10| Sutide
Subfungio 302} Assisténcia Hospitalar ¢ Ambulatonal
Programa OMNI2 | Grestdo e Satde Pablion P—
Agan 4003 | Gestao das Agdes de Atengao Especializada s Sty
Elemento 339059 00 | Outros Servicos de Tercetros - Pessoa Juridica o
Subelemento | 339039.36 | Servigos Médico-Hosptalieres, Odontologicos ¢ Luboraiocais ::{..&;.
Transferéncia Fundo 4 Fundo de Recursos do SUS provenientes At
Fante 16000000 | do Governa Federal - Bloco de Manuengio das Agoes ¢ Servigos | 52 5%
Mablicos de Saude

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE 0O SAD FRANGISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av Hermes Fontes, n* 048, Suissa - CEP- £9,050-000 - Aracaju/SF EAMDOLO, S

VAN CA ST AR "':";-'- —~
QO Contato: (79) 3025-0168  CNPs W28 715 7B6/300

N
2 hitpsfconivales s gon be! - comfvaesSeonivales se oy by b ol f Comsalis

Esta edigao encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju

Subsede Rua Francisco Gumercindo Beasa CEP: 48.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-160
EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br

Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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[Orgio [ 10000 | € ONIVALES - Consarcio [ntermumicipal do Vale do Sao
Francisco
Unidade 1001 CONIVALES - Consorcio Intermunicipal do Vale do Sio
Orcamentsria Francisco
Fungiio 10 | Saude
Subfuncan 02| Assisténcin Hospitalar ¢ Ambulator)
S Programa 002 | Gestdao em Saide Pablica
Aciio 4003 | Gesidlo das Acdes de Atengio Espocializada
Natureza ) :
Despesa 339039.00 ] Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridics
Subelemento 339039 36 Servigos Medico-Hospitalures. Odontolégicos ¢ Labonttoriais
Fonte 15001002 fdennficagdo das despesas com acdes @ seryigos pibhicos de
sande
4.2, Nus exercicios financeiros futuros, as despesas correrio 4 conts das dotagles Propoas que
forem sprovadas pam cles,
S.CLALSULA QUINTA - DO PAGAMENTO
5.1. 0 CREDENCIADO enviard mensalmente s Relatorios de Faturamentos, Nota Fiseal, Certidies
de Regulandade Fiseal, do FGTS ¢ Trabalhistas até o 2 (segundo) dia util do més subscquente para
o CONIVALES. através de e-mail nstitucional com us Cruias de Atendimento emitidas pelos
mumnieipros, devidamente separadas ¢ organizadas de acordo com relatono emitido via sistem
S.L.1. Para efcito de pagamento., as Guias de Atendimento devem ser canmbadas ¢ assunadas pelo
prafissional habilitado conforme credenciamento,
S.L.2 Awnda para o pagamento, ¢ obrigatona & assingtur py Guia de Atendimenio pelo paceate
Atendido ou & rogo, em caso J¢ mAor va capaz que nio sabe ou ndo podes assinar o Guia Por motivos
Justificavess
~ §.2. O ndo atendimento do tem 3.1 ¢ subirens ersdjana a devolugdo dos Relatdnos de Futuramento,
di Nota Fiscal ¢ demais documentos pam correclio ou acreseime. S apresentacio extemporines, 2&::
coserurd adventenciu ¢ a colocavio na ordem numral da cronologia dos paganmentus 'L':»:"‘:w;
5.2.1 O prazo pars bquidigio e pugamento contari a partit do reenvio pelo CREDENCIADO da #5¢ 1125
documentagio corrigidn ou pendemie, conforme apantadas em diligéncius pelo CONTVALES E.:....-:
5.3. Apds a entrega dos documentos citados no item 19,1, 0 CONIVALES efetward a LIQUIDACAO VRO
num prazo de [N dez) dins uteis ¢ o PAGAMENTO num paazo de 10 (derd dins vteis a contae dy ot
: GVANEDODOS Spbes e sy
CONSGRCIO INTERMUNICIPAL DO YALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES Tlmn-m;s:u';-':”.. -
SUBSEDE: Av Hermes Fontes, n” 848, Sulssz - CEP 49 050-000 - Aracay/SE " I
Q3 Contato (79) 3025-0160  Th0J 1 26 115 Faer00n)
hitgs Hconmutes e gov br/ conrvalesiconvates.se.gov br “ronivales f Conivalen
Esta edi¢ao encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju
Subsede Rua Francisco Gumercindo Bessa CEP: 49.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-160

EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br
Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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liquidacao da despesa. ( } pagamento serd realizado somente wiravés de transieréneia bancaria & conta
de ttulandade da Pessoa Juridica

83 As pessoas juridicas beneficidrias de regimes tributarios especiais. a0 eocaminhar o
tewramento mensal, devera umar declaraciio assinada nformando o sei enguadramento, o tipn de
beneficio ¢ a legislacio aplicivel

5.4, Nenhum pagamento isentard o ( REDENCIADO dus responsabilidades o cle atribuida. nem
\ implcira em aprovagao defimtivis dos sery 10s executudos, scpr towl v parciadmente,

5.5. A micrativa ¢ encargo do clculo da Nota Fiscal serio de obrigagdo exclusivamente do
CREDENCIADO.

5.6. O pagamento ficars refido no caso de descumprimento pelo CREDENCIADO de pbrigagies que
jusufiquem tal retengdo, respeitado o contruditério ¢ a ampla defesa

6. CLAUSULA SEXTA - DAS ALTERACOES

6.1. As alteragdes e/'ou atvalizugies necessirias no prosente Termo de Credenciamento, sera objeto
Termo Adinvo ou Apostilamento. na forma di legisagio v jgente

6.2. A gualquer tempo o Termo de Credencizmento poderi ser alierado, visando adeguar o servigo ds
condigdes de execugdo previstas pelo CREDENCIANTE

6.3, O Termo de Credenciamenio podera ser suspensa ou cancelado, s¢ ficar demonstrado gue a
CREDENCIADA deixon de sausfozer as exigéncias estabelecrdas parit o cadastramento, bem como
sC 0 atender as comdigoes e os enténos minimos esiabelecidos pelo SUS. visando o atendimento
satssfatdn o

T.CLAUSULA SETIMA — FISCALIZACAQ

T.1. A fiscalizacdo da execugio do objeto serd exercida Sctor Responsavel da CONTVALES. em
comunio com os municiplos consorcados ¢ Conventados:

7.2. A fiscalizagio sohre o8 servigos objete do eredvenciamento nio cximird o CREDENCIADO da
sui plena responsabilidade peranie o CONIVALES. os mumcipios Consorciados e Conventados. ol

~ para com 05 pacientes ¢ tereeiros, decorrentes B culpa ou dolo na execugdo dos servigos.
7.3, Nos termos de RESOLUCAD do CREDENCIANTE, sera designado represcntanie para ity
acompanhar e fiscalizar o prestagdo dos servigos, anotamba em registro proprio todas as ocoménciss bR
relacionadis com a CREDENCIADA ¢ determinando o que for necessinio a repulunzagio de tulhas et
OU EXecugdo dos servicos prestados howe
74 O CREDENCIADO deverd fachiar a0 CONIVALES o acompanhamenta ¢ a Nscalizagio Vet iws
permanente dos servigos ¢ prestard todos o3 esclarecimentos gue lhe forem salicitados pelos
servidaras do CONSORCIO), desigrados pan tal fim -
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES s
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8. CLAUSULA OITAVA - OBRIGACOES DA CREDENCIANTE E DA CREDENCIADA

X.1. Sdo Obrigacdes da Contratada:
811 Para o cumpnmento do obyeto deste Edital, o prestsdor credenciadao obrigas-se o prestar ps
SerVigos em estril observincia as especificagdes constantes neste documento. devendo cumpri-las
A sob pena de sangoes sdmimstrtivis:
. Munter 3 disposigdo do CONIVALES a capaoidade ol ofertada no Termo  de
Credenciamento;
b Submeter-se, quando necessanio, a avaliagies da euipe técnica do CONIVALES permitindo
a gualguct empo, o acesso de técnicos deste Consdreto s suas instalagdes com a finalidade de
acompanhar ¢ fiscalizar a execucao do Termo de Credenciamento.
C. Assegurar o funcionamento continuo. om perfentas condigies, dos servicos ora Propostos:
d. Garantir quadro de rectrso humany quaiificado ¢ compative! aos servicos ora credenciadus,
de modo que 4 prestagio se dé de forma continua @ ininterrupta.
¢ Gurantr acesso isondmico dos pacientes s servigo de satde eredenciado a0 Consarco:
f N0 eletuar qualquer upo de cobranga aos pacientes, considernndo gue o agendamento ¢
pagamento reontecers gtraves do CONIVALES
¢ Responder pefas obrigactes fiscais. eventuaimente devidas, de qualquer natureza. relativa 3
equipe, sendo-lhe defeso invocar a exasténela desse Termo de Credencramento para tenlar eximyr-se
daguelas obrigagdes ou tansfern-las a0 CONIVALES:
ko Manter registro atualizada de todos os arendimentos efetuados, disponibilizande a qualquer
momento a0 CONIVALES as fichas ¢ prontudrios dos pacientes stendidos, que deverio estar om
conformidade com us Resolugoes dos Conselhos de Classe pertinentes, assim como todos os demais
documentos que camprovem a confinbilidade ¢ scguranga dos servigos prestados,
! Garantiv as condighes 1eemeas ¢ ppenicionms pard « munutencio das heengas ¢ alvaras nas
repartighes competentes, necessanas & execucio dos servigos, objeto do presente Termo de
Credenciamento, hem como do Cadastro Nactonal dos Fsabelecimentos de Saude ONES

1 by nes dautsia gy by,
| Informar ao CONIVALES uxis ¢ qualquer alteraciio de profissionats ory credencradas, como “:::')"
b o alteragdo no UNES i
¥ Manter stualizados alem do CNES ou outro sistema de informagio que venha a ser SA00505
oecy 285471208
implemcntado pelo CONIVALES: IS
| Arcar com todo e qualguer dano ou prejuizo, de qualquer natureza, causados 30 CONIVALES s
€/0u a tercentos, por sus culpa ou em conscquéncia de errus, imperica propru ou de auxtliares, que Saes e
estegam sob sua tesponsabihidade na excencilo dos servivos credenciados, S
m. Garantr o desinfecgao. estarilizagie ¢ antissepsia, em perfeiins condighes com ws normas
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES ” A
e ( O Lns - A g
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lccnicas vigentes, hem como assegurar o uso adequado dos Squipamentos, garantindo o
funcionamento das instalagdes Indriulicas, elétricas ¢ de gases em geral, pars cormeta prestacio dos
servigos ora credenciados

i Utlizar apenas o Sistema de Marcagho de Exames ¢ Consultas do CONIVALES para fegIstro
dits informagdes dos servigos prestados, obedecendo aos prazes. fTuxey ¢ rotinas de entrega dit

provhigio,

0. Disponibilizar & agenda wé o da 23 de cada més para 4 ahimentagio da agenda do més
L subsequente O preenchimente serd validado pelo Setor de Gestdo de Consulias, Fxames ¢

Procedimentis,

A) No ato da abertura da deverd constar a informagdes de idades minima ou maxima de
atendimento, quando cabivel,

H) Quando houver, informar a exigéneia de preparagdo par realizagio de procedimentos;

[ Para procedimentos que exijam oxames amtenoees, fuzer o solicitacio taambem no wo da
abertury de agonda

P Em caso de suspensdo de atendimento, o credenciado deverd informar a0 CONIVALES no
prazo mimmo de 03 (irés) dias utess, atraves do e-mal instirucional a ser informado no ato do
credenciamento

[ Confirmar Guia de Autorizagio en ate 02 (doisi dias (tess apds atendimento do paciente, via

ststertin propno do CONIVALES

> o

Enviar os Relatarios de Fatummentos aré o 2 {segondo) dia onl do més subsequente para o
CONIVALES awrwvés de c-mal mstitucional com s Guias de Atendimento emitidas pelos
muticipios, devidamente sepuradas e orgamzadas de acordo ¢om relatdno emitido via sistema. 0 ndo
cumprimenio das obngacdes shaixo citadas, acarretara a glosa da Gua

A Para cfeito de pagamenty, as Guias de Aendimento devean ser canmbadas ¢ assinadas pelo
profissional habilitado conforme credenciamento
B) Aindu para o pugamento, ¢ obrigatana i assinatura na Gug de Atendimento pelo paciente

atendido owa rago, em caso de maion ou capaz que ndo sabe on nin pode assinar a Gua por motivas
jusdificavers.

) Nio negar arendimento a0 pacenie agendado ¢ encuminhado pelo CONIVALES;

1) Fomecer os laudos dos procedimentos realizados no praso maximo de 30 (trinta) dins cormdos,
coados 4 partir do dua seguinte a sealizagio deles .

u) Os servigos objeto deste credenciamentn nao poderiu sofree mtermupgio por mativo de fémas.

S~ licenca média, demissiu. quebrz de sparetho ou outre motivo, devendo haver imediata substituiciu ¢
prestagio do servigo ©
v} Em caso de sgenda langada erroncamente, solicitar exclusdo com justiticstiva straves de ¢-mai
insutucional;
x1 Em caso de intengdo de descredenciamento, cabe zo prestador informar oficialmente ao
CONIVALES em prazo minmmo de 60 (sessenta) dias anmecedentes, FRANKLIN Stk
RAMIRES FREIRF Liery e
8.2, Sio Obrigacies da Contratante: f;?";z“?o;“5 ;-;::’»'J’ ~
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8.2.1. Para 0 cumprimento do objeto deste Edital, o CONIVALES obngassc n prestar 08 Senvigos em
estrt observincia as cspecificacdes constantes neste documento, devendo
A Transfenr os recursos previstas no Termo de Crodenciamento ao prestador credenciado, de scordo

com a producio mensal ¢ posterior validacao pela Gestio de Fxames, Consultss e Procedimentos do
CONIVALES,

b Controlar, fiscalizar ¢ avaliar as agdes e os servigns credencrados:

¢. Gerenciar a relagho entre o prestador credenciado ¢ municipio consorciado ol conveniado para
L garantr a ofert de exames, consulias ¢ procedimentos,

d Validar, mensalmente. 2 agenda dos prestadores credenciados:

¢, Analisar a produgio do prestador credenciado compurando-se a oferta de agenda mensal;

£ Analisar a regulundade da documentagiio mensal pura pagamento ¢ manutengdo do servigo prestado
aus mumciplos consorciados ¢ convenados

g Prestar esclarecimentos ¢ informagdes uo credenciado que visem onentt-lo na coréta prestagdo
dus servivos pactuados, dirimindo as questdes onissus neste instrumento sssim como Lhe dar ciéncia
de qualguer altergio oo presente Termo de Credenciamento;

h Considerundo que o Edital ¢ do natureza permanenie, ¢ dever do CONIVALES informar sos
prestadores credenciados o fechamento em, no minimo 60 {sessenta) dias antecedentes

9. CLAUSULA NONA — SANCOES ADMINISTRATIVAS F INADIMPLEMENTO DOS

SERVICOS

9.1. A contratagio decorrente do credenciamento obedecerd is regras da Ler Federal N 14.133:202)

¢ s termos do instrumento de credenciaumento,

9.2. Nos fermos prevastos no TITULO BV, Capinilo 1 Dax mfragoes ¢ Sangies Administrazivas da

citada Lei, as sungoes administrativas serda: advenéncia. multa. impedimenio de honar ¢ contratar

com ¢ CONIVALES ¢ municipios consorcrados e déclaragio de imidoneidade para licitar ou contratar

com 4 Admimistragin Pablica:

9.2.1. A ADVERTENCIA serd aplicada na hipotese de infragdes que cormespondam a peguenas

imegulandades verificadas na prestagio dos servigos, que venham on ndo causar dano @

Admimstragdo ou a 1ereeiros.

9.2.2. A MULTA serd aplicada por infragdes que obstacutizem @ concretizacdo do OBJETO DO
CREDENCIAMENTO ¢ compreendera o percentual de |0 {um por cemto). por dia, limnada a 30%

\ﬂ finnia por centod. sobre o vilor do servigo, pelo descumprimento de quansquer das condigdes

estubelecidas no edital € seus anexos. caso nio hag previsio de multa especifica, satve por motivo

de lorga maior

9.23 Os valores relativos as multas serilo pagos mediante notificacio de cobrunga. A panir da duta

de confirmagdo do reecbimento da nonificagio, o CREDENCIADO 1erii o prozo de 135 (quinze) dias

uters para spresetar defesa admmistrativa ou fazer o recolbimento do valor ds mualts aok cofres

publicos, sob pena de cobranga judicial Homtermmradinsnt SR ey~ ra
HeEmE pre g i
CASTIID SARSA L 2500 Bave mor 10 insiad W
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%.23.1 Fica suspenso o direito do CREDENCIADO a0 recebimento dos valores faturados ate o
cletive pagamento di multa porveatura aplicada

9.2.4. Na hipotese de 0 CREDENCIADO nio efetusr o recolbimento da multa no prazo fixado na
nonficagdo de cobronga, o CONIVALES mscreveri o valor em divide ativa

9.25, IMPEDIMENTO DE LICITAR ¥ CONTRATAR com o CONIVALES ¢ municipros
consorciados pelo prazo maximo de 3 (trés) anos, nos fermos do anigo 156, 11, da Lei n
A 14.1332021. ¢ descredenciamento do Cadustro do prestador, sem prejuizo da aplicacio de marps
penalidades, nos seguintes casos:

n) dar cuusa @ mexccugao parcial do contrato que cause grave dano 4 Adminstragdo. ao
funcienamento dos servigos publicos ou ao imeresse coletivo;

b} dar causa a mexecugio total do contrato;

) demxar de entregar a documentagae exigida para o centame;

d) ndo manter a proposta durante o perfodo em que estiver credenciado, salvo em decorréncia de fato
supervenienie devidamente justificado

<) tdo atender &5 autornzagdes de prestagio de servico ou ndo entregar 4 documentagio exunda para
fimea o termo de credencamento, quando convoewdo dentro do prazo de validade de sua proposta

) ensejiar o retardamento da execugio do objeto do credenciamento sem matvo justificado,

9.2.6. DECLARACAO DE INIDONEIDADE PARA LICITAR OU CONTRATAR com 4
Administraciao Publica direta ¢ indireta de todos 0s entes federanves, pelo praze miumo de 3 (trés)
anes © MAXINo de 6 (seis) anos, nos wrmos Jo artigo 156, 1V, da Lei o 141332021, nos seguimies
vdsos

) apresentar declamcio ou documentacio falsa cugida pam o cetame ou prestar declaracio falsa
duranie o credenciamento i 4 eXecuciio do termo de credenciamento,

b fraudar o credenciamento ou praticar ato traudulento na execugio do termo de cradenciamento;
¢} comportar-se de modo middneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

i} praticar atos 1hcitos com vistas o frustrar os objetivos da contratagio;

¢ pratecar 1o lesivo previsto no ant. 8 da Lern 128462003

9.2.7. [ admitida » reabilitacdo Jo credenciado perunte » CONIVALES, exigidos, cumulitivamente

- u) reparagio integral do dano cavsado i Admomistragio Miblica:
b pagamento Jdi mid e
€} manscwso do prazo minimo de 1 tum jano da aphcacdo da penalidade. no caso de impedimento Je
hear © contratr. ou de 3 (trés) anos da aplicagio da penubidade, no cuso de declaragio doe
nidoneidade
di cumprimento das condigées de reabihitagdo definidas no ato punitive:
¢} analise juridica prévia, com posicionamento conelusive quanto oo cumprmento dos requisitos [
detinidos neste artigo .
y A . GIVANILDO DUS sty 5 Sy st n
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO YALE o0 W_FR?NCIS(O CDNIVAL;S SANTOSAINISIASE Do
SUBSEDE: Av, Hermes Fontes, n® 848, Suassa - CEF 4% 050000 - Arsoajw/sE M e 200114 111
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9.2.8. Comprovado impedimento vu recoehecida forga masor, devidamente justificads ¢ sceita pelo
CONIVALES, o CREDENCIADO, conforme o caso, ficard 1sentas das penalidades mencionadas
9.2.9. As sangies de adverténcia impedimento de licitar ¢ contratar e declaracio de imdoneidade
poderdo ser aplicadas comulativamente com o sancio de multa

9.2.10. Na aphicagio das penalidasdes serdo admindos os recursos em len, observando-se o
contrnditono ¢ o ampla defesas

- 10. DA SUBSTITUICAO DE PROFISSIONAIS, INCLUSAO E EXCLUSAO DE NOVOS
SERVICOS.

10.1. Scrd admitda a trocw'ssbstiwgio de profissionis indicados o prestar O servigo i
CREDENCIADO no prazo minima de 30 (tnnta) antecedentes. desde gue o CONIVALES seps
previamente infornado atraves do SISTEMA DE MARCACAO DE CONSULTAS, EXAMES F
PROCEDIMENTOS ¢ sejum apresentados documentos validos do profissional alterado substinuinte,
na forma deste Ediial descrito no lem 6 3 ¢ o ANEXO VI

10.2. A inclusio de novos servigos somente serd promovida, medianie solicitagio via SISTEMA DE
MARCACAD DE CONSULTAS. EXAMES E PROCEDIMENTOS, devidamente assinado pelo
responsivel legal do CREDENCIADO, o gus! DEVERA obedecer 3 todas s disposigines
habiitatonas pres istas neste Edital

103, Quando houver a necessidade de exclur algum profissional/provedimento, o CREDENCIADO
deverd  mformar  via SISTEMA DE MARCACAO DE CONSULTAS, EXAMES E
PROCEDIMENTOS do CONIVALES no praza mimmo de 30 (trinta) dias antecedentes,

10.4. As alteragdes ¢'vu atualizagdes necessanas no presente Temio de Credencipmenio, serdo objeto
de TERMO ADITIVO OU APOSTILAMENTO, na forma da legislagio vigente;

10.5, A qualyuer tempo o Termo de Credenciamento podent ser alierdo. visando sdequis o servigo
as condigies de excougiio provistas pelo CRENDENCIANTE

1. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DESCREDENCIAMENTO

111 - O CREDENCTIADO poderda solicitar o seu descredenciamento, devendo o fazer com
antecedine s minima de 60 (sessenta) dias. © desde que nde estepam pendentes oodens de servigo.
1LLL O CREDENCIADO que desejar sc descredenciar devera tazé-lo medante o 2ncaminhamento
du requerimento constante no Anexao 1, assinado pelo responsavel legal ou procurador para o c-mail
e matitucional informado no ats de assinatuse do TERMO DE CREDENCIAMENTO;

11.2. Caso o CREDENCIADO ndo esceule vs scrvigos no prazo previsto ou descumpra ek
miustificadamente quatsquer dis obrigiagoes contidias neste Fdital poderd ser submotido a0 e
descredenciamento:
11.2.1 O DESCREDENCIAMENTO previsio neste ttem nao impede eventual aplicagio dus sangoes 568
administeativas previsias no ftem (7

11.2.2. Fica facultada a defesa previa do CREDENCIADO), a ser aprescutada no prazo de 13 (quinze)
dias Wtess, contados da notrficacido acerca da possibilidade de aphicagdo do descredenciamento, =

devendo, o mimmo, constar .
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES GAANILDCY D05 sl
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1 - Justificativa plausivel para os fatos apurados e

Il - Documentagio comprobaténa. quando for o caso

11.2. A defesa previa serf conhecida, nos termas do Timlo TV, € apitalo L da Lern 141332021, s¢
cnderegada dirctamente & Conmssdo Fspecial de Licnacio, © enviada eletronicamente pelo
CREDENCIADO aié as 17 horas do décimo guinto dia Gl para o enderego mstitucional imformado
n0 Jto da assinatura do TERMO DE CRDENCIAMENTO,

- 11.3. A defesa previa ser apreciada com hase i justificativa spresentads, na documentacio scostada
¢ no interesse publico envoivido.

11.4. Sera considorada intempestiva a defess previa efctuada apos o expirigdo do pmazo estabeleendo
e subttem 21.1.3. O nilo cumprimento do disposto nos stens anteriores facultard a este Orgao 2 adogio
de medidas ohjetivando ao descredenciatento

1.5, Oportunizado o contraditono ¢ a ampla defesa ao eredenciado, ¢ apos decisio do Presidente do
CONTVALES, csta serd publicada no Dsane Oficial do CONIVALES. sendo o credenciado
comunicado por mensagem cletrdmea mediantc a confirmagio do recebimenta

116, Em caso de ocorréncia de fatos que possam motivar o eventual DESECREDENCIAMENTO,
havendo u possibihidade de interrupgio das atividades en andamento © extd por dolo ou culpa cousar
prejuizo & populagio. obngatoramente seri observado o prazo de 60 {sessenta) dias pars ocoreer o
retenda declaragio de descredenciamento,

TL7. O diresro a ampla defesa ¢ a0 contraditdrio decorre de previsio constitucional, constante do
Inciso TV do At 57 di Constitwigie Federal de 1988, que confore: “aos litigantes, em Processo
Judicial ou admmisirativo, ¢ sos scusados em geral. sio assegurados o contraditénio e wmpla defesa,
canm mews ¢ recursos A ol inerentes”,

LLE. O CONIVALES poderi DESCREDENCIAR o prestador mediantc comunicngin escobil,
assegurando o contraditonio ¢ wmpla defesa, sem yue por tsso sepu obrigado # suportan Gnas e
mdenizagdo, multa ou pagamento extra a qualquer dwolo. se o CREDENCTADO

|~ Detxar de excecutir os servigas na forma ¢ nas prazos estipulados 10 instrumento convoeatono do
CREDENCIAMENTO, ou infringir quaiquer disposicao do TERMO DE CREDENCIAMENTO na
forma dos Arigos 155 ¢ 156 da Lei 14.133°2021, com as consequéncias previstas nos demais anigos

- do Titute IV - Capitalo | - DAS INFRACOLS L SANCOES ADMINISTRATIVAS. da refenda Lei:
I1 - Recusar-se a receber ou cumpnt instrugies parie melhor execugio dos servigos,
M - Verificads gualquer infragio a0 TFRMO DE CREDENCIAMENTO por parte do e
CREDENCIADO, e
IV - Proceder a eventual cobranga de guaslquer valor excedente das pacientes ou seus responsaveis; "" -
V - O DESCREDENCIAMENTO podera tambem ocorrer medranie ato ds autondade competente.
reduzida o Termo no Processo Admmisuaiivo, gquando ¢comprovada 4 conveméncia pam o
CONIVALES. 2
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES O
SUBSEDE: v Hermes Fontes, n* 848, Suissa - CEP. 49.050-000 - Aracaju/Se O v
Q3 Contato: (79) 3025-0160  [hPy 4*28 715 9640001 -
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Esta edicdo encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju
Subsede RuaF i Gumercindo Beasa CEP: 49.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-160

EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br
Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO



quinta-feira, 14 de dezembro de 2023 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
13 - Ano | - N® 337 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - CONIVALES

EXTRATO

g

CONIVALES

1LY, Em easo de DESCREDENCIAMENTO), o pagamenio tinal serd realizado até o dia 30 (trinta)
dits do més postenior 2 da data descrita na Nota Fiscal, mesmo qus 0 encerrsmentn da prestagio do
SEIVICO 00O anicnior a esta data,

12, CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - \ EDACOES

12.0. F vedado @ CONTRATADA

(- 1212 Imtenomper & execugdo contruiual sob dlegagdo de mmadimplemento por pane da
CONTRATANTE, salvo nos casos previstas em lei,

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO REAJUSTE

131 Os valores estipulados na TABELA DE PRECOS DE EXAMES. CONSULTAS E
PROCEDIMENTOS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE, poderd ser reajustada & critério dos
Municiptos integrantes do CONIVALES, deaidido em Assembleta Geral, todas a8 vezes que for
constatada 3 existéncia de circunstancias que deseguilibrem us pregos previamente Nxados de forma
Que comprometa a prestagio dos servigos

14, CLAUSULA DECIMA QUARTA - DOS CASOS OMISSOS

4.1 Os casoy amussos serdo deaididos pela CONTRATANTE, segundo as disposigoes contidas
na Les o 141332021 ¢ demars normas federais de lichiagdes ¢ contrntos administratives c.
subsidianamente. segundo s disposighes contidas na Lei 8,078, dde 1990 - Cadigo de Detesa do
Consumidor - ¢ normas ¢ principios gerais dos contratas

I15. CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA SUBCONTRATACAO

15,1, O OBJETO DO CREDENCIAMENTO poderi ser subcontratado parciatmente. mediante
comprovagio de cadastro no CNES com vincolo terceires ¢ comprovagiio de vineulo com o
credencrado ataves de contrato, devendo a Comissio Especial de Licitagio analisar a legalidade da
subcontratacdo nos termos do At 122 da Lei Federal 1413372000

d 152 Cabe o CREDENCIADO 1otal tesponsabilidude sobre os semvigos prestudos pelo terceiro

16, CLAUSULA DECIMA SEXT A - PUBLICACAO o~
16.1. Incumbira a0 CONIVALLS providenciar & publicagio deste imstrutiiento, PUC EXUALO, NOS sy
meos © prazo previsto na Lot 14133202

17. CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA FUNDAMENTACAO

17.1. As condigdes pam execugio do objetn sbu universais ¢, portunto. 4 preatagio dos servigos dar-

se-d em gualdade de condigdes © o progo n ser pago ser o mesmo para odos o8 interessados
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO YALE DO SAQ FRANCISCO - CONIVALES S e,
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Q Contato: (79) 3025-0160 - InP| N 28 715 964/000
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. SR Sh b A

exungue-se u competitividade. caractenzando situsgio de Inexigibilidade de Licitaggo, fundamentida
no artigo n® T4 inciso [V da bei 14.133/2021. Desta forma, o Credenciamento APTESCTLOL-M COMmO i
torma mais adequada de atender o objeto em Questic. por conceder ratIMEnto SONAMICH # 1odos o
proensos eredenciados

18. CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA ORIGEM

p— 18.1. A prestagio de servigos ons gpustada ¢ onnds do Processo Administrative N*., 03/2023, que
autonzeu o Edital de Chamamento Publico n*, 01,2023-CONIVALES. fazendo parte do presente
cortrato tadas as disposigdes 14 encontradas

19. CLAUSULA DECIMA NONA - FORO

19,1, O Foro eleito para solucionar os Litigos que decorrerem da execucio deste Contrate serd
o Distrito de Amparo do S3a Francisco, Comarca de Cedro de Sdo Joio Se. Fstado de Sergipe. com
exclusiv de owro, por mais pevilegiade que seja, pars dinmir quasguer davidas surgidas na
execugio do presente termo

Para firmezn ¢ vislidade do pactiado. o presente Termo de Contrsto for Taviado em duas (duas)
vias de rgual reor, que, depois de lido ¢ achado em ordetn, vai ussinado pelos contrucntes,
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8RESOLUCAO N°. 107/2023 o
DE 13 DE DEZEMBRO DE 2023.

Dispde sobre a DESIGNACAO de
Fiscal e Gestor de Contrato e da outras
providencias.

O PRESIDENTE DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO
FRANCISCO - CONIVALES, Estado de Sergipe, no uso de suas atribuicdes
legais que Ihe sédo conferidas.

RESOLVE:

Art. 1° DESIGNAR os colaboradores abaixo nominados, para atuar como Fiscal
e Gestor de Contrato, para acompanhamento e fiscalizagdo do Termo de
Credenciamento n°. 31/2023, cujo objeto € DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS EM
ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS sendo contratada a CENTRO
MEDICO SIQUEIRA CAMPOS, pessoa juridica, inscrita no 50.448.063/0001-83,
CNES 4312333 sediada a Rua Espirito Santos n° 270. Siqueira Campos, Aracaju
/ SE, CEP 49.075-240.

I FISCAL TITULAR: JAMILE DA SILVA, portadora da carteira de
identidade n° 3.165.866-0, Assistente Administrativo Regulacéo — |.

Il FISCAL SUBSTITUTO: SHEYLA CRISTINA ALVES SANTANA.
portadora da carteira de identidade n°. 2.221.382-1 SSP/SE, Assistente
Administrativo.

1l. GESTOR DO CONTRATO: MARIA EDJANE DA SILVA LIMA, portador
da carteira de identidade n°. 2433241-0 SSP/SE, Gerente do Setor de
central em Gestao de Salde.

Art. 2° Os servigos de fiscal de Contrato e Gestor de Contrato s&o considerados
de carater publico relevante, sendo vedada qualquer remuneragao.

Art.3° - Esta RESOLUGAO entra em vigor na data de sua assinatura.
Publique-se. Registra-se. Cumpra-se.

Gabinete do Presidente do Consércio CONIVALES. em 13 de dezembro de 2023.

FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDGSO
Presidente CONIVALES
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SB8RESOLUCAO N°. 107/2023
DE 13 DE DEZEMBRO DE 2023.

Dispoe sobre a DESIGNACAO de
Fiscal e Gestor de Contrato e da outras

providencias. 0

W O PRESIDENTE DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO
FRANCISCO - CONIVALES, Estado de Sergipe, no uso de suas atribuiges
legais que Ihe s3o conferidas.

RESOLVE:

Art. 1° DESIGNAR os colaboradores abaixo nominados, para atuar como Fiscal
e Gestor de Contrato, para acompanhamento e fiscalizagdo do Termo de
Credenciamento n®. 31/2023, cujo objeto € DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS EM
ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS sendo contratada s CENTRO
MEDICO SIQUEIRA CAMPOS, pessoa juridica, inscrita no 50.448.063/0001 -83,
CNES 4312333 sediada a Rua Espirito Santos n® 270, Siqueira Campos, Aracaju
! SE, CEP 49,075-240.

L FISCAL TITULAR: JAMILE DA SILVA portadora da careira de
identidade n® XXXXXX.866-0, Assistente Administrativo Regulacdo — |,

0. FISCAL SUBSTITUTO: SHEYLA CRISTINA ALVES SANTANA,
portadora da carteira de identidade n°®., XXXXXX.382-1 SSP/SE,
Assistente Administrativo,

1. GESTOR DO CONTRATO: MARIA EDJANE DA SILVA LIMA, portador
da carteira de identidade n°, XXXXX241-0 SSP/SE, Gerente do Setor

' de central em Geslao de Saude.

Art. 2° Os servigos de fiscal de Contrato e Gestor de Contrato sao considerados
de carater publico relevante, sendo vedada qualquer remuneracgao.

Art.3° - Esta RESOLUCAO entra em vigor na data de sua assinatura,
Publigue-se. Registra-se. Cumpra-se.

Gabinete do Presidente do Consdrcio CONIVALES, em 13 de dezembro de 2023,

FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
Presidente CONIVALES

Esta edi¢do encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju

Subsede Rua Francisco Gumercindo Bessa CEP; 49.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-180
EMAIL: conivales@conivales.se.gov.br

Assmado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISC
CONIVALES

EXTRATO DE TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 31/2023

Chamamento Publico N°. 01/2023 Inexigibilidade 32/2023.
OBJETO: DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO,
DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS
DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS
MEDICAS.

Empresa: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA.
pessoa juridica, inscrita no CNPJ sob n® 50.448.063/0001-83,
CNES 4312333, sediada & Rua Espirito Santos n° 270,
Siqueira Campos, Aracaju / SE, CEP 49.075-240, VALOR
Global Estimado: R$ 25.899.772,14 (vinte e cinco milhdes,
oitocentos e noventa e nove mil, setecentos e setenta e
dois reais e quatorze centavos); VIGENCIA: 01(um) ano.

FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
PRESIDENTE
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EXTRATO
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CONIVALES
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EXTRATO DE TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 31/2023

Chamamento Publico N°. 01/2023 Inexigibilidade 32/2023.
OBJETO: DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO,
DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS
DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS
MEDICAS.

Empresa: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA.
pessoa juridica, inscrita no CNPJ sob n® 50.448,063/0001-83,
CNES 4312333, sediada a Rua Espirito Santos n°® 270,
Siqueira Campos, Aracaju | SE, CEP 49.075-240, VALOR
Global Estimado: R$ 25.899.772,14 (vinte e cinco milhées,
oitocentos e noventa e nove mil, setecentos e setenta e
dois reais e quatorze centavos); VIGENCIA: 01(um) ano.

Aracaju/SE, 01 de dezembro de 2023,

FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
y PRESIDENTE

Esta edi¢do encontra-se no site: hitp://www.municipioonline.com.br/se/conivales/aracaju

Subsede Rua Francisco Gumercindo Bessa CEP: 49.025-220 DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
TELEFONE: (79)30250-160

EMAIL: conivales@conivales.sa.gov.br
Assinado digitalmente por 58854312568 - FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO
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Inexigibilidade N, 32/2023
Oriunda do Chamamento Publico n’, 001/2023

Objeto:

DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO, DIAGNOSTICO POR
ULTRASSONOGRAFIA, METODOS
EM ESPECIALIDADES E CONSULTA
MEDICAS.

N

Contratada:
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS



ATENTA-SE AS DATAS AS ASSINATURAS X DATA DO DOCUMENTO

CONPJ: S0.448.063/000 -83

RAZAO SOCIAL: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

N* dn C\'ES 41121 33
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6.1.1- .

SICAF

) PARA O CREDENCIAMENTO

6.1.2- Cadastro Nacional de l-;mpresasl
Inidéneas & Suspensas - CEIS, mantido pela
Controladoria-Geral da Lnido
(https://www.portaltransparencia.gov.br/sanc
oes'eeis)

NADA CONSTA

6.1.3- Cadastro Nacional de Empresas
Punidas — CNEP, mantido pela Controladoriay
Geral da Unido {
(hteps://www.portaltransparencia.gov.brisanc
oes/enep).

NADA CONSTA

ara

A DOCUMENTACAO PARA B  CRE
7.1 - QUANTO A BABHATACAO §

CHECK LIST - EDITAL DE T
CHAMAMENTO PUELICO 01/2023

STATUS

FINS DE CREDENCIAMENTO

OBS.

DATA

T.1.1 - Copia da Carteiza de Identidade dos
Sécios Administradores:

OK

20/09/2023

1}
—

7.1.2 - Registro Comercizl, no caso de
Empresa individual, ou:

OK

29/09/2023

7.1.3 - Ato Constitutive, Estatuto ou Contrato
Social em vigor devidamente registrado, ¢m
sc tratando de sociedades comereiais. No caso
de sociedades por acoes. acompanhado de
documentos de eleicio de seus
sdministradores, ou:

NAO SE APLICA

7.1.4 - Inscrigao do Ale Constitutivo, no caso
de Sociedades Civis, ueompanbadu de prova
de diretoria em exercicio. ou

NAO SE APLICA

7.1.5 - Decreto de sutorizagao, em se trutando
de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais. ¢ ato de registro on
sutorizagio pura funcionamento expedido |
pelo Orgdo competents, quanda  atividade
assim o exigir;

NAO SE APLICA

7.1.6 - Entidades Filanirépicas ¢ as sem {ins
Iucrativos que operam na drca da saide,
deverdo apresentar além da documentagio de
credenciamento acima exigida para todas as
pessoas juridicas, o CERTIFICADO DE
ENTIDADE SEM FINS LUCRATIVOS
emitido pelo Ministério da Saide (MS),
conforme Decreto N“ 8.242/14;

NAO SE APLICA

7.1.7 - As Cooperativas deverio apresentar
além dos documentos o credenciamento
exigidos para todus as pessoas juridicas, os
ESTATUTOS SOCIAIS e suas respetivas
alteragdes (Quando houver), devidamente
registrados na Organizagdo das Cooperativas
Brasileiras ou Entidad, ¥« adueal competente,
conforme Art. N" 107 da Lei N 5.764/71.

NAO SE APLICA

A

7.2.1 - Certificade de regularidade (iscal para
com 4 Fazenda Federal, medisnte
apresentacio de Certidic Conjunts de
Débitos Relativos 2 Trisuios Federaly e a
Divida Ativa da Unido expedids pelo
Ministério da Fazenda. l

OK

R S Xy qmmwmmmmesmmA

29/09/2023
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7.2,2 - Certilicado de reguluaridace [iscal com
# Fazenda Estadual, mediante apresenragiio
de Certidao Negativa de Debitos expedida
pela Secretaria de Estado da Fazenda, do
domicilio ou Sede proponente, ou outra
equivalente, na forma da Lei;

OK

29092023

S 02

16/11:2023

7.2.3 - Certificado de regularidade fiscal com
a Fazenda Municipal, mediante apresentagio
de Certidio Negativa de Débitos expedida
pelo Municipio do domicilio ou Sede do
proponente, ou outra cquivalente, na forma
da Lel:

OK

17/10/2023

ATUALIZADA
16/1172023

7.2.4 - A regularidade relativa a Seguridade
Social e a0 FGTS, que demonstre
cumprimento dos encargos sociais institnidos
por lei;

OK

29/09/2023

ATUALTZADA
16/1112023

7.2.5 -Certidiio de regularidade relativa &
Débitox Trabslhistus (CNDT);

29/09/2023

7.2.6 - Se houver, declarugao de suspensio de
encargos fiscais (IRRF CSLL, COFINS,
PIS/PASEP)

OK

16/10/2023

7.2.7 - Inscrigio no Cadastro Nacional de
Pesson Juridica (CNPJ):

OK

28/09/2023

7.2.8 - Prova de inscricio no cadastro de
contribuintes municipu!, relativo 2o domicilio
ou sede do licitante, pertinente 2o seu ramo de
atividade ¢ compativel com o objeto
contratual

OK

7.3.1 - Alvaralicengs sanitdrio atualizado
(Vigitincia Sanitéria Estadual e/ou
Maunicipal, 3 depender da complexidade do
servigu), de acordo com a especialidade e
especificidade do servico a ser credenciado:

29/09/2023
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29/09/2023

7.3.2 - Para os servigos laboratoriais de

patologia clinica serd ¢aigido ¢ Comprovante |

de Contrato com o Controle Externo de
Qualidade, através de Urgio devidamente
habilitado.

OK

17/10/2023

7.3.3 - Comprovagio de Cadascro Nucional de
Estabelecimento de Saude — CNES de Pessoa
Juridica, com dados do estabelecimento e
informacdes gerais sobre os servigos
habilitados ¢ refacdo dos profissionais;

DOCUMENTO
INCOMPLETO

29/09/2023

07/11/2623
FINALIZADO

7.3.4 - Observar gue 1 udeseco cadastrado
no CNES deve ser o inesmu que consta nas
certidies e alvaras cmitidoy, ressalvados os
casos de mudanga recente de  enderego,
devidamente comproveda em alteracio do

contrato social da pessoa juricica, certificada)

pela JUCESE;

OK

B <o e BTy 8 g ) RS i S
b ot i ok o Tl A etk o
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29/09/2022
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7.4.1- Copi ,CPF ¢ ON ,
4.1~ Copia do RG C?I‘} do DIPLOMA do 0K 20/08/2023
curso superior na drea indicada;
742 - Carteira do Registro Profissional
3 \ l' :

{Conselho Regional do Orgiio de Classe); oo s
743- Copia dor  Certificados  de
Especializacio na drea (ndicads, registrado OK 187102623
junto a0 Conselho Regional da Classe.
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%
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ATUALIZADTT



7.5.1- Copia do DIPLOMA do curso superior na
arca indicada;

OK

20/102023

7.82 - Uareira do Registro  Profissional
{Consetho Regronal do Orgdo de Classe);

OK

20/10/2023

7.5.3 - Copia do Contrato de Prestagio de
Servigos comprovando o vinenlo com a empresa
& ser chdcncxadn
RS B R RS R
\NI'.\O 11 - Requeaimiento pars
Credenciamento

o . %6-DEM

13/11/2023

10/10/2023

ANEXO I - Relagdo dols) responsivel{eis)
legai(is) pela cmpresa, responsavel téenico,
respensdvel peia recopeio dos pacientes,
responshvel pelo faturamento alem de contato
telefanico e e-mail dos respectivos responsivets:

OK

10/10/2023

ANEXO IV -Declaragiu de Idonerdade

OK

10/10:2023

ANEXO V -Declaragdo Relativa a Trabalho de

Mcnores

OK

10/10/2023

ANEXO VI - Declaragio que Possui Capacidade
Técnica ¢ Produtiva;

OK

10/10/2023

ANEXO VII -Relagiio dos Profissionais
Vinculados ao CNES

OK

10/10/2023

ANEXO VI -Declaracio de Cophecimento do
Edital ¢ Atendimento as Exigéncias de
Credenciamento;

OK

10112023

ANEXO X - Modelo de Proposta ¢3.1.2 - Deve
CONSIAr 0o propasts Bpresent3da que o prazo
maximo para entrega dos resultados de exumes
nio pode excader 30 (1rinte) dias 4 contur da data
de realizagio dos exames. )

10/10/2023

|

ANEXO X1 -Modelo de Relagio dos
e.luxp.xmcnm\ mstafados no servigo de uudc

R e RN O

7.74- Cenidio negativa de  fQiéncia  ou
copcordata expedida pelo distribuidor da sede dal
pesson juridica. on de execngdu  patrimonial
expedida no domiciliv da pessoz fisica

OK

1510 0BIETO DO CREDENCIAMENTO
podera ser subcontratado purcialmente, mediante
comprovagde de cadastro no CNES com vinculo
ereeinos ¢ comprovagio de vinculo com o
credenciado através de contrato, devendo a
Comissao Especial de Licitagéo analisara
tegalidade da subcontratagho nos reomos do Art.
122 da Lei Federal 141332021

16/10/2023
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CONVALES

Av. Hormes Fontes, 1 848, Suissa « CFP. 39056000 « Arscaijuw/SE

(79} 30250160 - coplvalas@conivales sa.gov.br

| DataEmistA

| HoRAEMESAG 14:14
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Dados do Credenciamento

Dados do Fornecedor
CNP) 50445003000183
Ka2zzo Social: Contrn Medien Siqueira Campos (1t3a
Nome Fantasia; Centro Medico Siqueira Campos Lida
CEP: 45075240
Endereco: fua Espirc Santa
Bairro: Siqueira Campos

Nimero: 270

smplemento;
Adace: Ay

%do: e

Telefone: (791301 1-1537
Celular: (79199852-3286

CNES: 4312333

Dados Bancarios
CNP) 1 5045063000183
Razio Soclal : Contro Madico Siquesra Campas Lids
Nore Banco - ltau
Agdncia : 2760

Numero da Conta : 93431-3

Ni55iONais
Brofissional: 505 - Ana Ludia Canda Tourinha
Brocedimento
o Otarrinolaringoiogista
Profisnonal; 509 - Edijani Almelds Bartetlo
Procedimento
Anaise Do Caracteres Fisicas, Elementos T Sedimentn Da Uring
Asthiagama
Biogsia/eserese De Nodulo De Mama
biopsia’puncac Aspitatres Plagulba Fina Dy Tireoide Cnent. P/dtrassonograta
laa ance De Crzatining
lzzance De Fosfato
learzne De Urens
“emtanem De Linfocitos Codfed8

—oMa ety De Retic doritns

Local de atendimento

Rua Espints Santo 270, Araca: « 48075 24(
Local de atendimento

Rua Espliito Santo 270, Aracag: - 49075 24(
Rua Espirito Santo 270, Aracaw - 49075 240
Rua Espirito Santo 270, Aracaiu - 45075-240
Rua Espirito Santo 270, Araceju - 45075-240
Rua Fspirita Sanco 270, Aracaju - 40075 24¢
Rua Espirito Santo 770, &racaju - AWL75-240

Rua Espirito Santo 270, Arscaju - 25075

Rua spinto Santo 770, Aracaje - 460 /4-24L
)

Rua Sspinto Sante 270, Aracaji - 45075240



Profissional: 505 - Ana Lucia Canda Tourinho
Procedimento

Cultura De Bactenas P/ klentificscan

Derterminacao De Capacidade De Fixacac Jo Ferro
Determinacan De Curva Glicemica (2 Dosagens)
Delzimmacan De Falor Reumatode

Leterrrunacan De lndice Qe Tirosing Lvre
Derarminacac De Temgo De Coagulacao
Detenviracag De Termpo De Sangraments -dulee
Dplarminarzo De Tarrpa De Sangrament: De hy
Detwrminacao Da Toman D2 Tromboptasting Parcial Atvada e
Deteriniracao Oe Termpo F Atvidade Da Protrombina itap)
lEr2rminacad De Veluwdade Te Hernussedimantacae tvhs)
Dtermenacae Dirata E Reversa De Grupo Ao
‘;_czugem De 17 Hidrox Progesterona Tm 2apel De Filtro
bigem De 17-atla-hidroviprogestarons

Dosagem De 17-hidroxcorticostereises

Donagem De 25 Hidroswitamina D

Dodapam De Acetonn

Nesanem De Ackoo Ascorbica

Urzagem (e Aado Delta-aminclentince

Douigem De Acide Hisurko

Desmgem De Acido Mandzlico

Dosageam De Adide Metit-hipurica

[iasonem De Adide Urica

Uotsgarm De Adide Valpeoko

Coavogem De Acide Yaniimandelico

ngm De Adrenoconticatrofice (acth)

Dosagem De Aldolass

Cousagem De Aldosterona

Dosagem De Alfa=1-antitrigsing

Susagem De Alfa-1-glicoproteins Acids

=m Do Alfa-2-mecroglutabng

Dozap=m De sifa-detopratena

Oosagem De Aluminic

Hosanem De Amilase

Uzizpem D¢ Androstenediona

Do apsm Ce Antigono Prostatico Espesifico (s Total)
Clmrem e RBota-2-mici oglabiuling

Hezagan Qe Blirrubing Total € Fracoes

Uosesam De Calen

Dassaem De Calcio leonavel

—
FAL 00,
Local de atendimento \)*\o N 3
[
~

Rua Espirits Santo 270, Aracaju - Qrﬁc S s

Il
Rua Espginto Santo 270, Ardcaju - AGR25-240 §

3 ;

Rua Espinto Sants 270, Aracaju - 40075 78 g 00 T
Rua Fspiritn Sanip 270, Aracaju - 46075-240
Rua Espinto S3at0 2/0 Aracau - 49072220
Rua Espirito Santo 270, Argcaju - 45075240
Rua Fepirito Santo 270, Arscaju - 46075-240
Rua Espinto Sanre 270, Aracgu - 48075 24¢
Rua Espirito Santa 272, Aracaju - 415075210
Rua Lspirito Santo 270, Arscap: - 45075 240
Rua cspirito Santo 270, Aratap: - 39075-2a0
Rua Espirito Santn 270, Aracaju - 49075-240

Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 43075-240

Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 49074-240

Rua Esperito Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 45075 230
Rua Espérita Sonto 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espinita Sants 270, Aracaju - 43075 240
Rua Espiv'ta Santo 270, Aracaju - 45C74-240
Rua Espinto Santo 270, Argesju - 49075 24
Ruut Faptinita Santt 270, Atacaju - 29075220
Rua Espirito Sanie 270, Aracaju - 29035 220
Rua Espirito Santo 270, Aracayu - 49€75-240
Rua Espirita Santo 270, Aracaiu « 45075-248
Ria Espirits Santo 270, Aracap - 45075 240
Rua Esnirito Santn 270, Aracay - 49075-240
Rua Esplrita Santa 270, Arpcaju - 48075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 45075-240
fua Erpirita Santo 270, Aracayu - 43075-240
Aua Espiita Santo 773, Acaju - 49075-240
Au= Eagrivitn Santo 270, Areceyu - 29075-240
Rua Espinito Santo 270, Aracaju - 45075 240
Rua Espirita Santo 770, Aracaju - A9073-240
Rua Esp‘:"‘to Sants 270, Arecafu - 35075-240

Rua Espisita Santn 270, Aracaju - 29075 240

Rua Eamiritn Santo 270, Arrcaju - 48075 240
Rua Espinto Sante 270, Aracaju - 260 /5-240 %/

Rua Fspirits Sante 279, Aracajis - ~2075-240
Rua Fspirito Sanco 270, Aracay.: - 456075248

Rua Epirito Santo 270, Arzcais - 49075240



Profissonal: 505 - Ana Lucia Canda Tawinho
Procadimento
Dusayent De Calgitaning

Laiabem Oe Carbamazepina
Dosagem Dw Clirato
Unagam e Clorels
Dosagnm De Cobre
Diosagem Ce Colesternl Hdl
Dusagerm De Calesternl Led|
Dosagem De Calesteral Total
Dnsanem De Colinesterase
Lasagem De Complemanmo C3

Sovmem De Complemento €4
vazanem De Cortisal
Cagnm De Creptining
M;én De Creaunclosfoquingse [cpk)
Docagem De Creatinetasfuquingse Hraczo Mb
Dovogemn Dw Tehidroegl androste-ona (dhoa)
Dasegem De Dasidregenase Alfa-hidrowt tirica
Dunegem De Desdrogenase Glutamica
Dasagem De Desidrogenase Latica

Dozagem De Dihichotestntarona (dht]
Dosagem De Cstradial

Dosagem De Fstriol

fozagem De Estrona

Swagem De Fatoe b

Granem De Fator s

22 De Tator V
Dozagem Ge Fator Vil
Dusagem De Tatar Viil
Dizogem De Sator Vil imiedorn
Mosagam De Fator X
Pasag=m De Tator X
Dosagam De Fator Xi
Dasagam De fatar Xiii
Dowigem De Fenitoina
Dosagem De Fenol
Dossgem De Ferriting
L stau=m De Farrg Serico
fiosagem De Figenogena
Dotugem De Folate

~eanem U2 Foslatass Acida Tatal

é\)
Local de atendimento 4

T
3
Rua Fspeeita Santo 270, Aracapu - 4!2‘

Rua Espirito Sanda 770, Ardcaju - -‘.‘:L""b'_g.'-:
Rua Espinto Santo 270, Arscaju - 45079 >.c
Rus Espurito Santo 270, Aracapu - A6075-240
Rua Espintd Sao 270, Aracaj - 25075240
Rua Fspirita Sanu; 270, Aracajis - 2SQT5-248
Rz Espirito Santo 270, Aracau - 49075-240
Ria [spll:i(o Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espirito Santo 272, Aracajw - 45075-240
Rua Espiritn Santo 270, Aracagy - 49075-240
Rua Espirite Santn 370, Aracaju - 49075 240
Aua Espirito Santo 270, Aracau - 23075-240
Rua Egpirita Sanin 270, Aracgju - 43074 240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 4%077-240
Rua Exp..'r‘xo Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Eapirito Santo 270, Aracaju - 29075-24

Rua Espinto Saate 270, Argcaju - AS072-240
Rua Espirito Santo 272, Aracaju - 48075-240
Rua Espinlo Santo 270, Araca - 48075-240
Rua Exgirita Santo 270, Aracau - 49075-240
Rua Espinito Santo 270, Aracaju - 45075-240
Rua Espirita Santn 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracap - 49075-240
Aua Esgirita Santo 370, Aracaps - 49074-240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espetn Santo 270, Aracaju - 49675240
Rua Espirito Sants 270, Aracajis - 450 75-240
Rua Fspinio Santo 270, Aracaju - 45074-240
Rua Espinto Santo 270, Aracaju - 26075240
Rua Lspinto Sante 270, Aracam - 48075240
Rua gspirito Santu 270, Arjcaju - 490 75- 240
Rua Fspifita Santo 210, Aracamw - 45075-240
Rua Sspinto Santo 270, Aracaje - 49G75 240
Rea Sspirito Santo 270, Aracayu - 49075-240
Aua Espitita Santn 770, Aracap - 49075240
Rua Espirite Santo 270, Aracaju - 43075240
Rua Espirito Santo 200, Aracaj. - 46075 230
Rua Eguirita Santo 270, Aracay. - 22075240
Rua Espirits 2anto 270, Aracs;. - 45075-24C

Ruas Fsaeritn Santo 270, Areealu  43075-340

e
Gl 0o &Q_

jm’c 06 ‘é

2

e €

A



Profissional: 505 - Ana Lucia Canda Tourinho
Procedimento

Dusigem De Fostatase Akaling

Dosagem De Fostore

Dosegem De Frutote

Dozagem De Gdactose

Dosigom Ue Gasinna

Dusagem De Glicose

Dozzpem De Globuling Transportacora De Twawina
Nosenem De Hemogiobina Glicosilads
Dowanem De Hormonio D Crescimanto thgh

=m De Hormamo |oliculo-essmubarte iy

Nuvaners De Hormonio Lutewrzants (th)
Dasgem De Hormonio Tireoestimulante ftsh)
Uasagem De Imunoglobulaa A {ga)
Seeizeom Do Imuncglobufica € igel
Jozagem Oe dirmuncglobuling M igm)
Dosagem D¢ inuding

Dozagem Ce Lactaln

Desagem De Lipase

Deasagem De Liho

Dozagam De Magnesic

Dasagem De Muco-proteinay

Dusayer e Oxalata

Covwam De Paratormonio

['osagem [le Peplidec C

Mimeam De Piruvato

Lasdgem De Potassio

Dosagem De Progesterana

Dogagem De Prolacting

Dowagem De Proteina C Reatova (por)
Lozagem De Pratennas {urina De 24 Hosas:
Cosanem De Protennas Totaw

fiasagem De Proteinas Tatais F Fracoes
Covapem De Realng

Cosanem De Sodio

dzsagem De Sematomeding C (igf1)
Doragemn Do Sulfate Ce Hidroeuiandravtorana idhaas)
Coeagem e Testasterona

Outagem De Testasterana Livie

Covagem De Tireoglobuling

Uocagem De Tieaxina (14)

ottt (&

Rua Espirito Santo 270, Araceu - 4 7&@3_
Rua Espirito Santd 270, Aracais - 490 q—/

’M".'

Rua Espirito Santo 270, Avacau - 45075-24G
Rua Tupirito Santo 270, Aracap - 19075-24¢
Rua Lspinito Santn 270, Aracag - 45075-240
Rua Espirita Santo 270, Araca,. - 48075 240
Aua Espinto Santn 270, Aracajy - 43075 240
Rua Espinta Santo 270, Aracaju - 45075740
Rua Csprita Santn 270, Aracaju - 49075 240
Rua Espitita Santo 270, Aracaju - 29075240
Rua Espirito Santn 270, Aracaju - 29075-240
Rua Espirita Santa 270, Aracaju - 49075 240
Rua Espinto Santo 270, Aracaju - 46075-240
Rua Fspirito Santo 270 Aracaju - 45075-240
Rua Espinto Santo 270, Arscaju - 20075240
Rua Espinto Sante 270, Aracaju - 29075240
l;ua Espinto Santo 270, Aracaju - 49075-24C
Rua Espinto Sants 270, Aracajil - 29075220
Rua Espinto $anto 270, Aracaju - 450./5-240
Rua I.sp‘in:o Samo 270 Aracaju - 45075 240
Rua Espinto Santo 278 Aracaju - a9075-240
Rua Espinto Sanio 270, Aracapu - 2907504
Rua Espirits Santo 270, Amacau - 48075 240
Rua Fspinto Santo 270, Aracau - 48075-240
Rua Lepirits Santo 278, Aracal - 46075240
Aua Espinito Santo 2T, Aracag; - 45075244
Rwa Espirito Santo 270, Asscau - 45075240
R Espirito Santo 273, Aracau - 49075-240

Rua Esoirlto Santa 270, Arpcayu - 48075-240

Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 48075-240

Aua Espiritn Santo 270, Aracapu - 49075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracap: - 39075740
Aua Espirito Santo 270, Aracaju - AS07E-230
Rea Espirito Santo 270, Arseay - 43075-240
Rua E<oirita Santn 270, Aracajs - 49075 240
Rua Espirito Santn 270, Amcaju - 49075- 240
Ruas Espiito Santo 270, Aracaju - 46075 230
Rup Fspirita Santo 270, Aracalit - 25075240
Rua Esprito Santo $70. Aracaju - 49075-240

Rua Espinto Sants 170 Arcaju - 46075-240



Profissional: 505 - Ana Luaa Canda Tourinho

“racedimanto

Ousegam De litcena Uvie (18 Line|

Dagagem De Tranwaminase Glutamice-cxalacetica (t30)
Uoszgem De Transamirase Glutarmice-pinvica (tgp)

Donagem De Transferrina

Unsagem De Trighcandecs

Dosagam De THicdatirumna (13)

Rowigers De Urelad

Dosagem De Vitamina 312 {e Outras Vitaminas)

Dosagem De Zinco

Oinagem Do Antigeno Ca 125

Detrolurese De Lipoprateeias

Fletoforase De Protesnas

Saame Cltepatdagico Cenico-vaginal/microfiora

M Fatolagia Clinice  Laboratario

Feringrama Completo

Leictigrarma

Bosiaa De Anticetpis Anti-dng

Feacuiia De Anticorpos Ant -hiv-1 + Biv-2 (stisa)

Fesowisa De Anticorpos Anli-hthv-1 « Mifv-2

Pusadisa Da Arricorpas Antism

Fesausa De Anticarpos Anti-ss-s (ro)

Frag tisa De Anticorpes Anti-ss-b {la;

Pasquisa De Anticarpes Antimitocandna

Pasquisa De Anticorpas Antimuscula Liso

Facouisa De Anticorpos Antitireogletding

Hmn Dr Articorpos Contra © Virus Da Sepatite € (anti-hov
Fanguisa De Anticarpas Contry © Virus Da Hepatite D fanti-ndy;
Fraguiza De Antcorpos lgg Anticitamcgalevings

Pariuisa De Anticorpos Igg Antitoxoplasms

Fos5a D2 Anticorpos 1gg Cantrn O Virus Da depatita A (hav-igg)
Feswsa Oe Anticompoy lgg Contra Q Virus De Rubeola

Feiou s D Anticormos Igm Anticitomegslvirus

Feon sa Oe Anticorpos Igm Antitnxacdasma

Pescisa De Anticorpos Igm Contra Antigena Central Do Virus Da Hepatite B Anti Hb< lgm)
Faszuss De Anticorpos lgm Contrs O Vieus Da Hepatite A (hav-igg)
Prauisa De Anticorpos Igm Contra O Vieus Oa Rubieola
Peairaise De Anticorpos Igm Contra O Virus Herpes Simedes
frsquisa De Antigera De Superficie Da Virus Da Hepatite B (hbsag)
Pesquina De Antigeno £ Da Virus Da Hepatte B (hbeog)

Pesguisa De Falor Raumatoide twaaler-rose)

Local de stendimanta &

Rua Eapidtn Santo 770, Aracaju - 4007523
Rua Espinto Santo 270, Aracaju - &9075-240
Ruz Espirito Santo 270, Aracaju - 48075-240
Rua Espirita Sanie 270, Aracajy - 45075 24¢
Rua Espirito Santo 200, Aracay - 49075-240
Rua Exgiritc Santp 270, Aracaj. - 450 75-240
Rua Espirito Santo 270, Aracajy - 49075 240

Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 49075-240

Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Egpirta Santn 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espirto Santo 270, Aracapu - 42075-240
Rua Espinto Santn 270, Arpcaju - 49675 240
Rua Espinto Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espinca Sanio 270, Aracaju - 49075-24G
Rua Espinto Saate 27D, Aracaju  49075.240
Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 2007524
vy Sspinta 3anto 270, Amaca)y - 45075 240
Aca Espirlla Santo 270, Aracaju - 44075-240
Rua Espirito Sanlo 210 Arpeajy - 43075 240
Rua Espirita Santo 220, Aracaju - 49075-240

Rua Espivito Santn 270, Aracaju - 49075-240

Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 45075240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espirito Sano 270, Aracaju - 49075-240
Rua Tspinto Santo 270, Aracaju - 29075240
Rua Lsp;m: Santo 770, Aracaju - 480 15-250
Rua Espirito Santoe 270, Aracaju - 45075240
Rua Espirito Santo 270, Arecaju - 49075-240
Rua Espinto Saate 27D, Aracans - 48075 240
Rua Lepints Santn 270, Aracau - 48Q75- 240
Rua seoiito Santo 270, Araces: - 45075244
Q4@ E5001t0 Santo 270, Arpcay - 49075 24l
Rua Espinito Santn 270, Aracaiy - 49075-740
Rua Espirita Santn 270, Arscaju - 49075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 49075-24U
Rua Esprito Santo 270, Araceju - 49075-240
Ruagﬁph-tn Santo 270, .Arxaju - 45075-230
Rup Fspirito Sants 270, Aracaju - 49075-240
Rua Espimto Santo 270, Arecaju - 29075240

Rua Espiriio Sants 270, Araca)s - 48075240

.



Profissional: 505 - Ana Lucia Canda Tou inha
Frocedimanto

Pesyuina De Fator Rh (nclul O Fraco)

Pesauisa De Hdicobacter Pylon

Pesquisa De imunoglabuling £ (ige Alergenc-especica

Pewcuita De Latvls Nas Fezes

Fezquisa De Macraprnlacting

Fanaiisa De Ovos & Cstas De Parasitas

Pesiuica Do Sangue Oculto Nas Feres

Frova 30 Lo

Faa llvre

Puncan Asgeativas Do Mama Por Agulna Fina

Puniao Be Marna Por 8qulhs Grassa

Teste Do Vdd Pf Detectdo De Siily

"mr-: rta-abis lag P/ D¥agnostico Da Sifdie

St Fla-abis Igm P# Diagrostico Da Sifills

Profissional: 510 - George Macedo Dos Santos

Procedimonto

Colposcoga |

Medica Ginecologista £ Obstetea

Praflssional: 512 - Jose Elerton Secioso De Aboim

Pracedimento

W co Uridogista

Profissional: 513 - Josilda Fecreira Cruz

frocedimento

Gripe e Ulra-sonogration

Uirassanegiatia Com Dappler De Flura Ohstetico

ot sonogratia De Abdamen Sugency IRgazo. Vesiada, Vs
Ltezssoncgrafia De Abdomean Total

Stassonngrafa De Agarelto Urinaria
dreascanogratia De Artinulagac

Ultrassonografia De Boksa Escrotal - Testicuics

Ulrmassonografia De Prostata (via Abdaeninal)
Uitrassnniogeafia De Prostata (via Transretal
Litrassonografa De Tireoide

Atissonografia Doppler Celurido De Vasos (ate 3 Vasos)
Irastorcaratis Mamaria Bllateral |
Alwanogana Mortoldgica

Aerassonogralia Marfoldgica Com Dappier

Utrassanugealia Morfaldgics Cam Dopglay + Calo

Hrzseanografia Obstetnca (inchindo Gestacies Mutiplas

Hltrastoncgrafia Obstetrica C/ Doppler Coloride E Pu-ade

Local de atendimento S

e O §
Rua Esairito Sunto 270, Aracaju - ‘scn-i_?cm /

P2
Rua Esgliito Santo 27D, Aracaju - 490 75-24(5} /

Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 43075240
Rua Espreito Santo 270, Aracaju - 190775-240
Rua Espirto Santo 27D, Aricaju - 450/5-220

Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 46073 240

Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 45075-240

Rua Espirito Santo 273, Aracaj. - 43075 240
Rua faperito Santo 270, Aracajy - 45077524
Rua Espinto Santo 270, Aracau - 29075 220
Rua Espiritey Santm 270, Aracaju - $9075-740
Rua Espirit Santo 270, Avacan - 4375 240
Rua Espirita Santo 270, Aracaju - 49075240

Rua Espirito Santa 270, Aracaju - 49075-240

Local de atendiments

Rua Esplrito Santo 270, Aracaju - 49075-240

Rua Expirito Santo 270, Aracaju - 45075-240

Local de atendimonto

Rua Espirits Sa000 270, Aracali: - 49075 240

Local de atendimento

Rua Espeita Santo 770, Aracaju - 49075 740
Rui Espimito Santd 270 Aracaju - 49075-24(
Rua Espinta Sando 270, Aracaju - 46077-24¢
Rua Espirit Santo 370, Amacgiu - 4807%-24C
Rua Espiritn Santo 279, Arscaps - 46075-240
Rua Esperito Santn 270, Aracaju - 46075-230
Rua Fspiito Santo 270, Aracaju - 45075-240
Rua Espirito Santo 270, Aracaju - 49075240
Rua Espirito Santo 270, Amacaiu - 49075 240
Rua Espinilo Santo 278, Azacai - 45075240
Rua Espiritc Santo 270, Aracaju - 49075-240)
Rua Espiito Santo 270, Aracaju - 49075-220
Rua Faprtn Santo 270, Aracaju - 45075-220
Rua Espinto Sante 270, Amcaiu - 49073240
Rua Sspirits Santo 270, Atacan - 49075-240
Reza Explrito Santn 3770, Aracau - 45075 40

Rua Espirto Santo 270, Arazaju - 49075-240

T an



Profissional: 303 - Ana Lucia Canda Touinho

Prozedimento Local de atendimento §
“h )0

3

L Arrassonografia Pelvics iginecologica) Rua Espitite Santo 270, Aracag: - 490755340
1

dtrssonagrata lranstontenela Rua Espinito Sants 270, Aracajy - 49075240

Ultrzzsonogratia Traesvagina! Rua Espirto Santo 270 Aracaju - 4507%-240

Frofissional: 514 - Jullana Franca Machado

Procedimento Local de atendimento

Maoico Chramologist Rua Espiata Santn 270, Aracay - 43074 240
#rafiscional: 522 - Rodrigo Ofiveira Pessos

Frocedimento Local de atendim=nto

Weaica Ortapedista £ Traumatologisia Rua Espitits Santa 270, Aracaj - 4WITE-240
Profissional: 572 - Simone De Almelda Gomes

Procedimento Local de atendimento

IWestion Endocrinclogista £ Meabalogista Rua Espirito Sanw 270, Afscaju - 290775240

Protnsional: 516 - Stephanie Maceda Andrade

wosedimento Local de atendimento

tuncardingrafia Transtoracica Raa Espirita Santo 270, Araca - 46075 240
Derracacdiograma (com Laude) Aua Espirito Santn 270, Aracajy - 49075-240
Médico Cardicdogista Rua Espirta Santo 70, Aracaju - 45075240
Manitoraments Pelu Siktema Holter 24 Hs {3 Canats) Rua Espinia Santo 270, Aracau - $6075-2240
Mestonzacan Ambulator al De Pressan Arenial - Mapa Rua Exqiries Santo 270, Aracaiu « 44075- 242
“exte Se Dforeo § Teste Exgornatice Rua Sspirita Santn 770, Aratdps - 45075730

Responsaveis

Nome [ ZOUANE ALMEIDS BASRETC
v Qoo
Orgia Expeditor : 557
CPF ' 601.534.405-97
Conselho de Qasse Profissional : CREM
Numero do Conselho de Classe Profissional : 2248
Talofone : (74)9855-562 1
E-mall 1 centomiedicose adei@gmeil com
Cigade : ARACAL

Cstade ; SERGIPE

Boa B Ak ke
e i
A

e
AT T e
AT

Nome : GIVANILDO DOS SANTGS

RG: 3047512 ¢

Orgaa Expeditor : 557
CPE | 229 259 B45-68



E-mad : centromesicosc admiigmadcor: -—

Teletone : (TIE3GE-7656 <

~ o
'F &
Estado civil : SCITTIRA = m o
H 2
=
Nacionalidade : ERASILEIRA e ">
&)

Profissdo | COMERCIANTE
Carga : EMPRESARIA

Cidade 1 Aracaju

Estado : Sergipe

CEP ;49075 240

Endereco : Rua =zointo anto
Bairro : Siqueira Campos
Numero : 270

Camplemento:

DT gt Lo e A A S . - A A bt
Rl W s K A me A s g ]

Rc:n;n*kw : T _7%:.-....-..,...;....., -_,.,.

SRS SaE S

e SIVANILDO DOS SANTCS
RG: 10473125
Orgio Expeditor: 559
CPF: 520.284 545-64
Telafane: (798466 7666

E-malk zentromedicosc alendimento@gral com

Nome: GIVANILDO DOS SANTOS

RG:10475120

Graia Expeditor: SSP

CPF: 529.259845-68
vtom: (79, 8368-7 664

E-mail: centromedicas: adm@gmail ram



CONIVALES

DOMORCIO MISIMUMICIFAL DO VALE DO SAD IANCECO

6-CONDICAO DE
HABILITACAO

PARA O
CREDENCIAMENTO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

Q' Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N°28.715.986/0001-03

@ https://conivales.se.gov.br/ (<] conivales@conivales.se.gov.br @ @conivales f Conivales
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
"\_.‘..««

Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

I:ste relatorio tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletronicas realizadas
diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade pela veracidade do
resultado da consulta é do Orgao gestor de cada cadastro consultado. A informagdo relativa a razio social
da Pessoa Juridica é extraida do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do
Brasil.

Consulta realizada em: 29/09/2023 10:46:32

Informacoes da Pessoa Juridica:

Razéio Social: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
=~ |[CNPJ: 50.448.063/0001-83

Resultados da Consulta Eletronica:
Orgio Gestor: TCU

Cadastro: Licitantes Inidoneos
Resultado da consulta: Nada Consta

'Para acessar a certiddo original no portal do 6rgio gestor, clique AQUI.

Orgiio Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenacgdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa
¢ Inelegibilidade

Resultado da consulta: Nada Consta

Para accssar a certiddo original no portal do orgio gestor, cligue AQUIL

- ’agﬁo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas ¢ Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidio original no portal do 6rgdo gestor. clique AQUI.

Orgdo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulia: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simplificagdo ¢ racionalizagido
de servigos publicos digitais. Fundamento legal: Lei n® 12.965, de 23 de abril de 2014, Lei n® 13.460, de 26
d¢ junho de 2017, Lei n® 13.726, de 8 de outubro de 2018, Decreto n” 8.638 de 135, de janeiro de 2016.
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CONIVALES

COMIORCIO MERMUNMICFAL DO VALE DO SAD MANCSCO

7-DOCUMENTACAO
PARA FINS DE
CREDENCIAMENTO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n® 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

R Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715.986/0001-03

€2 https:/fconivales se.gov.br/ (<] conivales@conivales se.gov.br @conivales_ f Conivales
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IHALTERACAO CONTRATUAL DA FIRMA 2‘\ .
“CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS™

DEBORA DA CONCEICAO SANTOS, brasileira, solteira, comerciante, natural da cidade de
[tapicuru-BA, data de nascimento 18/10/1986, portador da C.L n® 1008177776 SSP/BA. CPF
n° 033.446.635-00, residente ¢ domiciliada na cidade Itapicuru-BA, Rua Dona Santa, n° 80,
Bairro Centro — CEP: 48.475-000 (nica socia da empresa “CENTRO MEDICO SIQUEIRA
CAMPOS LTDA™ tendo sede & Rua Espinito Santos, n° 270, bairro Siqueira Campos, Aracaju-
Se, CEP 49075-240, CNPJ 50.448.063/0001-83 registrada na JUCLESLE sob o n® 28200831899,
resolve:

1) A socia DEBORA DA CONCEICAO SANTOS retira-se da sociedade vendendo 100%
de suas cotas, dircitos ¢ obrigagdes, ativo e passivo para 0 novo sécio ora admitido
GIVANILDO DOS SANTOS, brasileiro, solteiro, gestor administrativo. natural de
Aracaju-Se¢, nascido em 02/10/1982, portador da C.1. n® 30475120 SSP'SE, CPF n®
826G.255.845-68, residente ¢ domiciliado na Rua Espirito Santo. n® 270. bairro Siqueira
Campos, CEP 49075-240, Aracaju-Se:

2) Alteragio da administracio da empresa que passard a ser exercida pelo novo socio
GIVANILDO DOS SANTOS:

3) Reformulagio da Clausula sexta,

Em vista as modificagoes, consolida-se neste ato o contrato social, com a seguinte
redagio:

GIVANILDO DOS SANTOS, brasileiro, solteiro. gestor administrativo. natural de Aracaju-Se,
nascido em 02/10/1982, portador da C.1. n° 30475120 SSP/SE, CPF n” 829.239 845-68, residente
¢ domicihado na Rua Espirito Santo, n” 270, bairro Siqueira Campos, CEP 49075-240, Aracaju-
Se tnico séeio di empresa “*CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA" tendo sede 4
Rua Espirito Santos, n® 270, bairro Siqueira Campos. Aracaju-Se, CEP 49075-240, CNPJ
50.448.063/0001-83 registrada na JUCESE no diz 26/04/2023 sob o n” 28200831899

CLAUSULA PRIMEIRA - A Sociedade gira sob 0 nome empresanial “(_IE.\'TRO MEDICO
SIQUEIRA CAMPOS LTDA™ ¢ usard a expressio CENTRO MEDICO SIQUEIRA
CAMPOS como nome de fantasia.

CLAUSULA SEGUNDA - A empresa tem sua sede ¢ domicilio fiscal 3 Rua Espirito Santos,
n" 270, bairro Siqueira Campos, Aracaju-Se, CEP 49075-240.

CLAUSULA TERCEIRA - A empresa podera estabelecer filiais, sucursais, agencias e
escritdrios em qualquer ponto do territorio nacional ou fora dele. mediante alteragdo assinada por
todos 0s socios;

CLAUSULA QUARTA - A sociedade tem o seguinte objeto social: ATIVIDADE MEDICA
AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZACAO DE EXAMES
COMPLEMENTARES: ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A
CONSULTAS; ATIVIDADES DE ATENCAO AMBULATORIAL: LABORATORIOS
CLINICOS; SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM E COM USO DE
RADIACAO IONIZANTE, EXCETO TOMOGRAFIA: SERVICOS DE DIAGNOSTICO
POR IMAGEM SEM USO DE RADIACAO IONIZANTE, EXCETO RESSONANCIA
MAGNETICA: SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR REGISTRO GRAFICO - ECG,

Y ay
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EEG E OUTROS EXAMES ANALOGOS; SERVICO DE MEDICINA DO TRABALHO: 3 M6 2 3
CURSO TECNICO ENFERMAGEM: CURSO TECNICO EM RADIOLOGIA: CURSO 3 CP__—-«
TECNICO EM ODONTOLOGIA: CURSO TECNICO EM INSTRUMENTACAOQ O, 4
CIRURGICA; CURSO TECNICO FM LABORATORIO: CURSO ATENDENTE DE
CLINICA; CURSO DE CUIDADOR INFANTIL; CURSO DE CUIDADOR DE IDOSOS:
PALESTRAS E SEMINARIOS.
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PARAGRAFO UNICO: As atividades de CURSO TECNICO ENFERMAGEM:
CURSO TECNICO EM RADIOLOGIA: CURSO TECNICO EM ODONTOLOGIA:
CURSOQ TECNICO EM INSTRUMENTACAO CIRURGICA: CURSO TECNICO EM
LABORATORIO; CURSO ATENDENTE DE CLINICA: CURSO DE CUIDADOR
INFANTIL: CURSO DE CUIDADOR DE IDOSOS; PALESTRAS [ SEMINARIOS
serdo exercidas fora do estabelecimento em locais de terceiros.

CLAUSULA QUINTA - A sociedade inicion suas atividades em 25/04/2023 seu prazo de
duragdo ¢ indeterminado,

CLAUSULA SEXTA -0 capital social ¢ de RS 80.000,00 (oitenta mil reais), dividido em oito
mil quotas de valor nominal de RS 10.00(dez reais), integralizadas, em moeda corrente do pais
pelos socios ¢ distribuidos entre eles da seguinte forma:

Nome daos Socios | Qtd. | Valor Unit Valor Total | %
‘ : Quotas RS R$
GIVANILDO DOS SANTOS 8000 10.00 80.000,00 | 100

Pardgrafo unico. O capitul encontra-se subscrito e integralizado pelo séeio Gnico.

CLAUSULA SETIMA - A responsabilidade de cada scio € restrita ao valor das suas quotas.
mis todos respondem solidariamente pela integralizagio do capital social.

CLAUSULA OITAVA - A administragdo da sociedade ¢ exercida por. GIVANILDO DOS
SANTOS que assinard isoladamente, com os poderes ¢ atribui¢des de representar a empresa ativa
e passivamente, judicial ou extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos compreendidos no
objeto social, autorizado o uso do nome empresarial, sempre no interesse da sociedade. ficando
vedado, entretanto. em negocios estranhos aos fins sociais em assuntos de interesse da sociedade.
podendo assinar quaisquer documentos de comum acordo em todos os drgios publicos, contrair
empréstimos em estabelecimentos bancarios.

§ 1° Fica facultada a nomeacao de administradores nao pertencentes ao quadro societario, desde
que aprovado pelo sécio, nos termos do art. 1.061 da Lei no 10.4062002.

CLAUSULA NONA - O administrador tem direito a uma retirada mensal a titulo de pro labore,
ajustada anualmente em comum acordo. dentro do limite estabelecido pela legislagio do imposto
de renda,

CLAUSULA DECIMA - O exercicio social serd coincidente com o ano — calendano ¢ a todo
dia 31 de dezembro de cada ano. sera procedido o levantamento do balango do exercicio, sendo
que os lucros ou prejuizos verificados seriio distribuidos ou suportados pelos sGcios na proporgio
de suas quotas de capital, na forma prevista do artigo 1.065 do cédigo Civil. Nos quatro meses

*
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seguintes ao termino do exercicio social. os socios deliberardo sobre as comas ¢ designario
administradores quando for o caso.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Falecendo ou interditado o socio, a sociedade, continuara
suas atividades com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Nio sendo possivel ou inexistindo
interesse destes, o valor de seus haveres sera apurado ¢ liquidado com base na situagio
patrimonial da sociedade, & data da resolugdo, verificada em balango especial levantado.

PARAGRAFO UNICO — O mesmo procedimento serd adotado ¢m outros casos em que a
sociedade se resolva em relagao s seu socio.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - O Administrador declara sob as penas da Lei, que nio
estit impedido de exercer a administragio da sociedade, por lei especial. ou em virtude de
condenagdo criminal. ou por se encontrar sob os cfcitos dela, a pena que ¢ de. ainda que
temporariamente, 0 acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou
suborno, concussdo, peculato, ou contra economia popular, contra o sistema financeiro nacional.
contra normas de defesa da concorrénea, contra as relagdes de consumo, ¢ piblica, ou a
propriedade. Fica eleito o foro da Comarca de Aracajuw/SE para o exercicio ¢ o cumprimento dos
direitos e obrigagoes resultantes deste contrato,

Aracaju/SEC. 04 de agosto de 2023,

DEBORA DA CONCEICAO SANTOS
SOCIA DISTRATANTE

GIVANILDO DOS SANTOS
SOCIO ADMINISTRADOR
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MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Desburocratizagao, Gestao e Governo Digital
Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracéo

ASSINATURA ELETRONICA

Pagina 4 de 4
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Certificamos que o ato da empresa CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA consta assinado digitalmente

por:
IDENTIFICACAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPFICNPJ T‘ Nome
03344663500 DEBORA DA CONCEICAO SANTOS
82925984568 GIVANILDO DOS SANTOS
- o
-

CERTIFICO © REGISTRO EM 07/0B/2023 16:42 SOB N" 20230333001
PROTOCOLO: 230333001 DE 07/08/2023,

CODIGO DE VERIFICACAO: 12311650796. CNPJ DA SEDE: 50448063000183.

Jucsse NIRE: 28200£83185% COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 04/08/2023
Y y CENTRO MEDICC SIQUEIRA CAMPOS LTDA

NAYARA SIQUEIRA BRITO
SECRETARIA-GERAL
www_ sgiliza. se gov.br

4 . ‘ ww rpitesws, fica gutoln RO AL - g MIrerri=ssas
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CONIVALES

CONSORTID INTERMUMICIFAL DO YALE DO SAD MANCICO

7.2-QUANTO A

" REGULARIDADE
FISCAL, SOCIAL E
TRABALHISTA

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAQ FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

& Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N°28.715.986/0001-03

@ https://conivaies.se.gov.br/ (><] conivales@conivales.se.gov.br @ @conivales
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MINISTERIO DA FAZENDA N ,,5’
Secretaria da Receita Federal do Brasil g 6

Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CNPJ: 50.448.063/0001-83

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do arl, 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1968 -
Caodigo Tributario Nacional (CTN), ou objetc de decisao judicial gue delermina sua
desconsideragao para fins de certificacao da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. nao constam inscrigdes em Divida Aliva da Uniao (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 é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgdos & fundos publicos da administragac direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB & da PGFN e abrange inclusive as contribuiges sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <hitp://rfb.gov.br> ou <http://'www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014,
Emitida as 06:14:23 do dia 03/11/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 01/05/2024.

Cadigo de controle da certiddo: AC1E.5A8F.E588.3F05

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Certidéo Negativa © “-.itos Estaduais N. 497253 / 2023

ldentificacio v Contribuinte: 50.448.063/0001-83

Contribuinte nic

Certificamos que, alé a presenle dala, ndo exiz < 1
50.448.063/0001-83 referent= a impostos, taxas o 7.l

Publica o direito de codrar quaisquer dividas que
-83 nao esta inscrito na Cadastro de Contribuintes

Certidao emitida via Inte net nes termes dz 32

\/ data da emisséc.

Certidao Emiticiza em 11/10/2023 , valica =
www.sefaz.se.gov.br peio agente recebedor.

Autentic:

111102023

“lio no cadasiro ge SERGIPE

debilos contra o pertador do Cadastro de Pessoa Juridica
as admunistrativas, ficando, porém ressalvada a Fazenda
1) & ser apuradas. O portador do documento 50.448.063/0001

-iato de SERGIPE.

N" 283 de 15/02/2001, valida por 30 (irinta} dias a partir da

S
11112023 = deva ser conferida na Internet no endarago

2023101<DYCRG7

mn



SEFAZ : Secrctaria de Estado da -az:ads de Serzioe
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SECRETARIA DE =7

hitps = fseeunty sefaz.se.gov.be/pertal print. jsp? AppNamg

.20 DA FAZENDA DE SERGIPE

Declaracao de Reccili..~=nto do ICMS N. 457255/2023

Identificacio do <o .o ibuinte:50.448,063/0001-83

Contribuinte ni .

Declaramos que, d2 azardo com as inforrnagdas ¢
juridica 50.448,0532/0001-83 asta reguiar com
Piblica o direita de cobrar quaisquer dividzs
50.4438.063/000.-B3 nav esta inscrite no Caos

Declaragdo emitidz viz Internet nos termaes do o
emissdo,

Declaragdo emitide ern 11/10/2023 14:40:50,
endereco www.sefaz.se.gov.br pelo agentc rec

Aracaju, !

Autoa

Copyright ® 2662 - Sco

Av. Tancredo Neves, &
Cep 49080-201

~ito no cadastro de SERGIPE

< v,

l %

/s A
% £
7“'.‘, e
N

JLAMTEs NoS rossos arquivos, ¢ pertador dao Cacasiro de Pessoa
scolhimentos de ICMS, ficando, porém ressalvadz a Fazendz

1z Contribuinres do cstado de SERGIPE.

u@ wenham & ser apuradas. O portador do documento

v9,730 ce 29/05/2001, valida por 30 (trinta) dias a partir da

’

Jo oaté 14/11/2023 ¢ deve ser conferidza na Internet no

de Outubro de 2023

L, aDI20231011DYRAKY

Ui de Estaco do Fazenda de Sergpe

o Adminstretive Augusto Frando
GI/SE - (Bxx79) 216-700D

11710:2023, 1440
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SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA DE SERGIPE

Declaragao de Recolhimento do ICMS N. 553583/2023

Identificacdo do Contribuinte:50.448.063/0001-83
Contribuinte ndo Inscrito no cadastro de SERGIPE

Declaramos que, de acordo com as informagoes constantes nos nossos arquives, o portador do Cadastro de Pessca
Juridica 50.448.063/0001-83 esta regular com os racolhimentos de ICMS, ficando, porem ressalvada a Fazznca
Publica o direito de cobrar qualsquer dividas que venham a ser apuradas.

O portador do documsanto
50.448.063/0001-83 nao esta inscrito no Cadastro de Contribuintes do Estado de SERGIPE.

Dedaracdc emitids via internet nos tarmos da portaria N9.750 de 29/05/2001, valida por 30 (trinta) dias 2 paril
emiss3o.

Declaracao emitida em 16/11/2023 08:22:56, vallda até 16/12/2023 e deve ser conferida nz Internst n
endereco www,sefaz,.se.gov.br pelo agente recebedor,

Aracaju, 16 de Novembro de 2023

Autenticagdo:20231116LUDRMN

Cooynght © 2002 - Secrciana de Estado do Fazenda de Sergipe
Av. Tancredo Navas, t/n - Centra Administrativo Augusto Franco
Cep A8080-900 - Aracaju/SE ~ (Uxx79) 216-7000
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50.448.063/0001-83 referente a impostos, taxas ou multas administrativas, ficando, porém ressalvaca a Fazanda
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Certiddo Negativa de Débitos Estaduals N. 553581 /2023

ldentificacdo do Contribuinte: 50.448.063/0001-83
Contribuinte nao inscrito no cadastro de SERGIPE

Certificamos que, alé a presente data, ndo existem débitos contra o poriador do Cadastro de Pessoa Juridica

Publica o direito de cobrar quaisquer dividas que venham a ser apuradas. O portador do documento 50.448,063/0001
83 nao esla inscrito no Cadastro de Contribuintes do Estado de SERGIPE.

Certidao emitida via Iniernet nos termos da partaria N° 283 de 15/02/2001, valida por 30 (trinta) dias a partir da
dala da emissao.

Certidao Emitida em 16/11/2023 , valida atc 16/12/2023 e deve ser conferida na Internet no enderago

www.sefaz.se.gov.br pelo zgente recebedor.

2023

Autenticagdo: 20231116LUDRLX

&
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Estzdo de Sergipe
Prefeitura Municipal de Aracaju
Secretaria Municipal da Fazenda

CERTIDAO M= ATIVA DE DEBITOS

Aracaju, 13 de Setenm’
N¥, 202300204

CNPJ:50.448,0¢3/0001-83

Contribuinte: CENTRO MEDICO SIGUE . CAMPOS LTDA

Em cumprimente & salicitacac do reou. = com as caracterisiicas acima, e ressalvado o
direito da Fazenda Publica Mummpal _r-.:- uxcar inscrever e cobrar, a qualquer tempo, as
dividas que venham a ser apuradas, CEIITIFICAMOS para fins de direito que, mandando
rever os registros tributarios, ndc cohsiztamos a existéncia de débitos em nome do
contribuinte emn apraco.

Esta ceriiddo s ra vdlida até 12/12/202%

A aceitagdo desla certiddo esta condici-© 1 4 verificacdo de sua autenticidade na Intsrner,
no enderecgo: b .pe://fazenda.arecaju.se o :

Codigo de Auteal:idade :,' C.0092.0054 .0 J73C

0¢
Certidao emitid: com hase na Portaria UL 1107 de 28/06/2007 ‘!
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Consulta Regularidade do Emprezidor
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CAIXA

SAXA ECONOMICA FERDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  50,448.063/0001-53
Razac
Social:
Enderego: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAIU / SE / 49075-240

CENTRO MEDICQ SIQUEIRA CAMPOS ITDA

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

O oresente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de
guaisguer débitos referentes a contribuicdes e/ou cncargos devidos,
decorrentes das obrigacdes corn o FGTS,

Validade:01/09/2023 a 30/09/2023

Certificacdo Numero: 2023050111135914249943

Informagdo obtida em 13/09/2023 09:42:10

\
A utilizagdo deste Certificadc para os fins previstos em Lei esta |
condicionada a verificacdc dZe¢ autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

%

J

https://consulta-cet.caixa gov.br/consultacrt pages cons

;
.

13092023, 09:42



CAIXA

CAIXA ECONOMICA FERERAL

Certificado de Regularidade
do F'GTS - CRF

Inscrigao:  50.448.063/0001-83
Razdo
Social: ‘
Enderego: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAIU / SE / 49075-740

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

| A Calxa Econémica Federal, nc uso da atribuicdo 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 situacdc regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:29/10/2023 a 27/11/2023

Certificacao Numero: 2023102903554871616090

Informacao obtida em 16/11/2023 08:21:25

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

— e




30/11/2023, 16:33 Consulta Regularidade do Empregador

PALDO
<Salc®
5 ©
S %
3 6. 3
*
b

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  50.448.063/0001-83

Razao
Social: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
Enderego: R ESPIRITO SANTO 270 / SIQUEIRA CAMPOS / ARACAIU / SE / 49075-240
-
A Caixa Econémica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.
O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagées com o FGTS.
Validade:17/11/2023 a 16/12/2023
Certificagao Numero: 2023111709285986333649
Informacgao obtida em 30/11/2023 16:33:16
o

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

https://consulta-crf caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador, jsf 17,



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CENTRC MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA (MATRIZ = FILIAIS)
CNPJ: 50.448.063/0001-83

Certidac n®: 48225832/2023

Expedicdo: 13,09/2023, as 09:43:12

Validade: 11/03/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se gue CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrite(a) no CNPJ sob o n° 50.448.063/0001-83, NAO CONSTA como
inadimplente nc Bancoe Nacional de Devedores Trabzlhistas.
Certidi3oc emitida com base nos arts. ©42-A e 883-2 da Consolidagao
das Leis do Trakalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2922 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddc saoc de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No casc ce pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em re_.agdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.
A aceitacdoc desta certiddc condiciona-se a verifica
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Tr
Internet {(http://www.tst.jus.br}.

Certidac emitida gratuitamente.

0 de sua
balho na

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedcres Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatédria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honcorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentcs determinados em lei; ou decorrentes
de execucdc de acordcs firmados perante o Ministerio Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Previa ou demalis titulos gue, por
disposigao legal, contiver forca executiva.




<Gl
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA & «
CNPJ 50.448.063/0001-83 "L
RUA ESPIRITO SANTO, N° 270 BAIRRO SIQUEIRA CAMPOS | :
CEP 49075-240 ARACAJU-SE o

DECLARACAO DO SIMPLES NACIONAL

limo. Sr.

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA. com sede Rua Espirito Santos, n* 270.
burrro - Siqueira Campos, CEP 49075-240, Aracaju-Se, inscrita no CNPJ sob o o
S0.448.063,0001-83 DECLARA 2 CONIVALES. para lins de ndo meidéneia na fonte do IRPY,
da Contribuigio Social sobre o Lucro Liguido (CSLL), da Contribui¢do para o Financiamento da
Seguridude Social (Cofinsi. ¢ da Contribuigio pure o PIS Pasep. u que se refere o arr, 64 da Let
8" 9.430. de 27 de dezembro de 1996 | que e regularmente insenta no Regime Especial Unificado
de Arrecadegio de Tributos e Contribuigoes devidos pelas Microempresas ¢ Empresas de
Pequeno Porte - Simples Nacional, de gue wata o art. 12 da Ley Complementar n° 123, de 14 de
dezembro de 20006 .

Para esse cieito, a dectarante informa que

I - Preenche os seguintes requisilos;

ay conserva em boa ordem. pelo prazo de 3 {cmeo} anos. contado da data da emissio. os
documentor que comprovam a origem de stits receitas ¢ a efetivagio de suas despesas. bem como
a realizagdo de quatsguer ouiros atos ou operacdes que venham a modificar sug situacio
pattimomal; ¢

b) cumpre as obrigagdes acessorids o (ue oSt sujeita, em conformudade com a legislagdo
pertinente:

(1 - 0 signatario € representante legal desta empresa. assumindo o compromisso de informar
Secretaria du Receita Federal do Brasil ¢ 4 pessoa juridica pagadora, imediatamenie, eventual
desenguadramento da presente situagdo ¢ esti ciente de que a falsidade na prestacio dessas
demaly pessoas que para zla concorrem. a5 penalidades previstas na legislacio criminal ¢

mbutdrn, relativas @ fulsidade ideolCaice « art. 299 do Decreto-Lei 0" 2 848, de 7 de dezembro

de 1940 - Codigo Penal ) ¢ ao erime contra u ordem tributdria ( urt, 1" da Lein® 8,137, de 27 de

dezembro de 1990 ).

Aracaju-Se || de outubro de 2023

GIVANILDO DOS Assinado de forma digital por

GIVANILDO DOS

SANTOS:829259845 sani0ss2925084568
Dados: 2023.10.11 14:47:28

68 - ——ro
GIVANILDO DOS SANTOS

Socio administrador
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA 1:«., 4;&5
A
NURMAS DE MeacRIvh COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAQ | U4 AUE aeE=TURA
;OA::;&IOOM -83 CADASTRAL 26/04/2023

NOME EMPRESARIAL
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

TITULD DO ESTARFLECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS EPP

COOIGO F DESCRIGAD DA ATIVIDADE ECONGMICA SRINGIFAL
86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagao de exames complomentares

CODIGO E DESCRICAD DAS ATIVIDADES ECUNOMICAS SECUNDARIAS

85.41-4-00 - Educacdo profissional de nivel técnico

85.99-6-04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial

85.99-6-99 - Outras atividades de ensino naoc especificadas anteriormente

86.30-5-03 - Atividade meédica ambulatorial restrita a consultas

86.30-5-99 - Atividades de atengdo ambulatorial ndo especificadas anteriormente

86.40-2-02 - Laboratorios clinicos

86.40-2-05 - Servigos de ciagnostico per imagem com uso de radiagdo ionizante, exceto tomografia

86.40-2-07 - Servigos de ciagnéstico por imagem sem uso de radiacao ionizante, exceto ressonancia magnética
86.40-2-08 - Servigcos de diagnostico per registro grafico - SCG, EEG e outros exames analogos

COOIGO E DESCRICAC DA NATUREZA JURDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTC

R ESPIRITO SANTO 270 o

cee BAIRROTASTRITO MUNICIG UF
49.075-240 SIQUEIRA CAMPOS ARACAJU SE
ENOEREQO ELETRONICO TELEFONE

CENTROMEDICOSC.ADM@GMAIL.COM (79) 9852-9286/ (0000) 0000-0000

ENTE FEDERATIVO RESPCNSAVEL (EFR

SITUAGAC CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 26/04/2023

et | MOTIVO DE SITUACAC CADASTHAL

SITUAGAC FSPECIAL DATA DA SITUACAGC ESPECIAL

sevenven rErEATRY

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 29/09/2023 as 10:09:39 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

about:blank 11
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Consulta Quadro de Socios e Administradores - QSA % @)
CNPJ: 50.448.063/0001-83
NOME EMPRESARIAL: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CAPITAL SOCIAL:

RS80.000,00 (Oitenta mil reais)

0 Quadro de Sécios e Administradores(QSA) constante da base de dados do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) é o seguinte:

Nome/Nome Empresarial:

GIVANILDO DOS SANTOS
Qualificagao:

49-Sécio-Administrador

“ara informagoes relativas a participagdo no QSA, acessar o e-CAC com certificado digital ou comparecer a uma unidade da RFB.

S~Fmitda ne dis 29/09/2023 a3 10:09 (data » hora oo Brasiia)
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Estado de Sergipe
Prefeitura Municipal de Aracaju
Secretaria Municipal da Fazenda

CARTAO DE INSCRICAO MUNICIPAL

ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO

N. Inscricao Mobiliaria: 143339-7

Aracaju-SE,

Nome/Razao Social: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

Nome de Fantasia: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

Situacao: Ativa

Autorizamos, de acordo com & Lei 1547/89, o Contribuinte acima identificado a estabelecer-se

13 de Setembro de 2023

CNPJ/CPF: 50.448.063/0001-83

neste munlclplo na(o) R ESPIRITO SANTO, 270 SIQUEIRA CAMPOS 49075-240 para o
exercicio das seguintes atividades:

Cadioo Ativ.
- LO0Ig vLiV.

FGULaCdO profx\smndl de nivel tpcmco

0610772003

8341400
8599604 Treinamento em desenv.prof.e gerencial 06/07/2023
8599699 Outras ativ.ensino n/esp.anteriormente 06/07/2023
8630502 Ativ.med.amb.c/vec.p/real.ex.complement. 06/07/2023
8630503 Ativ. médica ambulat. restr.a consullas 06/07/2023
8630599 Ativ.atencao ambulatorial n/esp.anterio. 06/07/2023
8640202 Laboratorios clinicos 06/07/2023
8640205 Servs.diagnostico p/imagem c/uso de rad. 06/07/2023
8640207 Serv.diagnostico p/fimg.s/uso rad.ioniz. 06/07/2023
8640208 Servs.diagnost.p/req.graf.-ECG,EEG,out. 06/07/2023
( ALVARA VALIDO ATE 06.01.2024.S£P2305103684 )
Cartdao impressc de acordo com o decreto 2.629 de 08 de Margo de 2010.

https://fazenda.iracaju.se.gov.br

\
‘/@/gp




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACAJU
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
COORDENAGAQ DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL

Sanibaria

ALVARA SANITARIO N¢: 50.1027/2023

A Secretaria Municipal da Satide de Aracaju concede, com base na Lei Municipal n® 1.968, de 22 de abril
de 1993 e na Lei Federal 6,437, de 20 de Agosto de 1977, o ALVARA SANITARIO para a Empresa:

RAZAO SOCIAL: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
NOME DE FANTASIA: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

CNPJ/CPF n®: 50.448.063/0001-83
CMC n®: 143339-7

\v"(ESPON SAVEL LEGAL: DEBORA DA CONCEICAO SANTOS

ATIVIDADES: ATENDIMENTO MEDICO AMBULATORIAL RESTRITO A CONSULTAS NA ESPECIALIDADE
DE CARDIOLOGIA, ANGIOLOGIA, CLINICA GERAL, OTORRINOLARINGOLOGIA, GINECOLOGIA,
OFTALMOLOGIA, REUMATOLOGIA, ORTOPEDIA. EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA, MAPA, HOLTER, ECG,
TESTE ERGOMETRICO E POSTO DE COLETA.

10 e inferme o codigo *COC-FCAG-149C-041D

Estabelecido a R ESPIRITO SANTO, N° 270, Bairro: SIQUEIRA CAMPOS, Municipio de Aracaju, sob
Responsabilidade Técnica do (a) Sr(a) VIN!CIUS GAMBARDELLA SOUZA profissional inscrito no:
Conselho Regional de MEDICINA, sob n?; 6722 SE.

O proprietario ¢ o responsavel legal pela empresa comprometem-se a atender as normas sanitari
destinadas a promogiio, protegdo e recuperagio da saide, ciente de que o descumprimento implicara
aplicagao de penalidades previstas na legislagao em vigor, podendo resultar inclusive no cancelamen
desta Licenga.

fnio

1C0CFCAB-149C04

)

¢

; Aracaju, 30 de AGOSTO de 2023.
N -
Observacgoes:
1. Esta Licenca tem validade de 01 (um) ano, a partir da data de sua expedicio.
2. O Responsavel deve requerer a renovacac da Licenga 60 (sessenta) dias antes do vencimento e
sempre que houver alteracao de endereco, responsabilidade técnica, atividade ou razio social.
3. Este Alvara deve ser afixado em local visivel ao piiblico (O descumprimento deste fato configura-se
Infragdo Sanitdria sujeitando o infrator as sangGes previstas na Legislacao).
4. A presenca do zécnico responsdvel por empresas que fabricam, distribuem, armazenam
comercializam e/ou transportam medicamentos e produtos para satude, serd obrigatéria durante
todo o horério de funcionamento, conforme horario declarado na certidio de regularidade técnica
emitida pelo Conselho Regional de Farmicia, que deve estar afixada em local visivel ao piiblico.

Secretaria Municipal de Satide de Aracaju
Rede de Vigilancia Sanitiria e Ambiental O U VI D O R IA
Rua Nely Correia de Andrade, n® 50 - Bairro: Coroa do Meio.

Fone: 3711-5018/ 505¢ FO NE 1 5 6

E-mail: vigilanciasanita-ia@aracaju.se.gov.br g

Assinado por 2 pessoas: MARIA DO CARMO MENESES SILVA NETA ¢ ANDREZA l.'lsﬁl& I

Para verficar a vakdade das assinaiuras. acesse hiips Jaracaju. 1doc.com.briverificacao

O



CONIVALES

CONSORCIO INTERMUNCI AL DO VALZ DO SAD MANCISCD

7.3 QUANTO A
QUALIFICACAO
TECNICA

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

QD Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ:N°28.715.986/0001-03

€D hitps://conivales se gov.br/ [5<) conivales@conivales se.gov.br @conivales_

f Conivales
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Programa Nacional de Controle de Qualidade &=

Patrocinado pela Sociedade Brasileira de Andlises Clinicas

O

DECLARACAO DE PARTICIPACAO

Declaramos para os devidos fins que o(a) CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA.. situado
na RUA ESPIRITO SANTO, 270 - SIQUEIRA CAMPOS - ARACAJU - SE, sob a responsabilidade
técnica do(a) DRA. EDIJANI ALMEIDA BARRETO, esta inscrito no Programa Nacional de
Controle de Qualidade - PNCQ, patrocinado pela Sociedade Brasileira de Andlises Clinicas - SBAC,
sob o n” 11942, conforme disposto no contrato assinado em 09/10/2023

Rio de Janeiro. 9 de outubro de 2023

Aswc €& .Jl.\. $- --°

Dr, Francisco Edison Pacifici Guimardes
Superintendente




e ¢
Provedor de ensmns de proffefneis o

Programa Nacional de Controle de Qualidade prodtar e smostras wuntiol o materia
Patrocinado pela Sociedade Brasileira de Analises Clinicas R FeRTRUR DATS: KIOAIOTKN) DROSON

de sangie organizagoes de dingnostico in

pNCQa Vitro ¢ no sepmento de alimentos, analise

de dgaa, medicamentos e cosmetiona

CONTRATO N"11942

Comzato reslzzmdo #ntre o Prograns Nacional de Contole de Quabdinde Lida - PNOQ. com sede & Rua Vicente
Lo, 195, uma cidade do Rio de Jancun, Telbae (212560867, CNPJ sob N 7330257 000)-(m,
denormmado acate contrats PNCQ. representado peko seu Supermtendente. ¢ o

Lavorardsio CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA.

Comscdea RUA PSPIRITO SANTO 270
orro SIQUEIRA CAMPOS Cslade  ARACAIU Estado SE CLP 49075-240
CLLONPLCPT S0.448.0063/0001-83 Insergdo Mymepal N 280030

Teketone (79)3011-1837 Fax

Mamero do Alvars Sannano 50.1027.202) Nimero de Insericdio no ONES 4312333

yuil centromedcoseondma gzl .com
Sob i reyponsebindade de téenica dofai Dria) DRA. FDU ANI AL MEIDA BARRETO
} Registro no Consclho Regionalde  CRBM NO224%

denomeadu neste comtrato, como Lubomtona Participante., ¢omo firmde realuauem emconjunto como Programes Naciona! de Conule de Quahdade - PNCO
I ¢ J

1.0 - Ao PNCQ compete:

a) Fomecer amostras-controle disponiweis e aproacas pelo PNCQ. paras o Contrde Extemo da Quaiidade — PRO-EX de acordo com a3 opgdo do Labaomatdno
Paticinante;

b} Fomacer mensalmente amostras-conirae para a realizacao do Contrale Intemo da Quaidade — PROHIN, pera Bioquimica;

¢} Recober. aaliar os resultacos recebidos do PRO-EX e ‘omecer dados estatisticos acs Laboratdrios Participanies;

d} Manter o siglo dos resultacos das avaliagdes, excelo quando requando judicilimente:

€) Fomecer ao Laboratano Padicipante, quande sdlicitado, assessana centifica nas especiadidades

f} Expedr cetficado "Anual de Participacio” *Sdo de Qualidade’ e "Certificado de Excdéncia Laboratonal” 30 Laboratdno Pasticipante, que efetimmente sea
paricipante ativo, cam a mensafidade em da, de aconio com as nomias do PNCO:

g} Expedir, com ressarcimento do vador, placa de alumino escovado. com a avdiacao anual;

h) Ermear o “KIT Controle PNOT de acordo com a(as) especialidade(as| contratada(as)

i} Disponitillzar 0 "Manual do Laboratono Participarta”, assim como, outras instrugbes potinentes 2o Programs

;) Suspancer a remessa das amostras-contrle a0 Laboraldno Participanie, no caso oo falla de pagamerto das mersalidades POr COiS Mases 5equiros ou
dtemados, e consequentamente rescindir o contrato,

k) Suspander a ramessa das amastras-controie ao Laboratono Patcipante. no caso de f3a e ermo de resultados o tres meses sequides. & cansequerTementa
mescindir o contrato,

) Informar ao laboratano paricipante se o fomecimento ca amastracontrale & subconirataco.

v— Ao Laberatorio Participante compete:

a) Redizar os exames constantas dos plogramas contratados com o PNOQ:

b} Implementar em seu Labaraidno o Controle Intemo da Qualidade - PROIN.

¢) Sequir & instrugdes recebidas do PNCQ para a redizagio dos exames das amostras-controle;

d) Remater peia Imemet os resultades das dosagens até o dia 05 do més seguinte ao emio do kit

&) Divdgar a¢ atwdades co PNCQ em 1odo tenidno nacional:

f) Arcar coin a8 despasas de vagens e estada do profssional salicitado para prestar assessana cientifica,

) Sugenr ao PNCQ medidas que usem mahoar o Programa,

h} Recomer cos resultados de sua awdiaghio junto a Coordenadana, quanda julgar nocessarno,

I) Acetar a decisdo da Coorderadoria, quando a da recopmss;

1 Manter atualizado o seu cadastro de métodas e de equipamentos. infomando a0 PNCQ qualquer alteracio nos mesmos,

k) Pager Taxa de Inscrigio no walor de RS 373,87 (trezentos e setenta e trés reais e oitenta e sete centaves ) na assinatura do contrata,

1} Pagar os valores da anuidade ou das mensalidades de acordo com a opcan das especiidades, assim como das despesas de fete, referentes 3 remessa do kit o
4 aquisigao do outros materials.

m} Efetuar ¢ recolhimento das refencdes infomadas nas Notas Fiscais, dectarar em sua DIRF @ enviar ¢ Informe de Rendimentos dantro co prazo a0 PN, de
acordo com © SeU regime tnbuano,

Peferinen Mouka

R b Qi uasasr Wi

O Janearo

RJ | CEP 202
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Programa Nacional de Controle de Qualidade produtar te amostras-controle & material

de referencia pars Iaboratoros, bancos
de sangue organizacies de diagndstico in

PNC * viren 8 no seemento de slinwntss, analise
Q de dgan, medicamentos e cosmenions

Patrocinado pela Sociedade Brasileira de Analises Clinicas

3.0 - Duracac:

Apds a remessa do 1° Kit, o preseriie contriato lerd a duragdo de 1 (um) ana, podendo ser renovado automaticamenta por aulros pariodos iguais de 1 ano, desoe Gue as
partes interessadas nao se manidestam am conlrdno, por escrto, 30 das antes do 1émino do contrato.

4.0 - Rescisdo:
O presente conlralo pode ser rescindido nas Sequintes casos:

i Ao fina ce um ano de contrate, com a manilestacio de uma das partes. de acordo com a dausuia antericr,
b. Falta de pagamento das mensalidades por dois meses sequidos ou altemacas;
< Em caso do ndo cumpamento de contrato pdo Laboralro Parlicipante. © mesmo devers quitar 50%: do valor das mensadicades reslantes, referentes ao prazo
contratud;
d Por fdta de envo dos resutiados om 3 Loles consecutivos;
;= No caso de rescisao por fala de pagamento das mensalidades, indepandent de agoss judicials, se o Laboratdnio quiser reingressar a0 PNCQ denerd quiter seus
OcDitos antenores, acrestidos de [Uros e comecao monetarna referene a0 prazo anudl e vgéneia do contrato

5.0 - Inadimpléncia:
Em caso de ndo pagamento da mensalidade até o 16° dia apbs o vencimenta, © bance recebedor envard o titulo 5 protesto.
6.0 - Valor : (Preencher o Anexo I}

a) Para 05 Laboratdnos Panticipantes cuios responsdnes técricos n3o seam sacios da SBAC (Pessaa Fisica), este cortrato terd o wdlor de RS 6728.72 pagos da
uma s ez cu em 12 (doze) parcelas fixas de RS 560,61 4 retidss os respectivas impostos (PIS. COFINS e CLSS),

1) Paa os Laboratinos Participantes cujos responsavels tecnicas sejam socios da SBAC (Pessoa Fisica) 2 em dia com a arudade, apds o desconto sferecidn,
esle contrato terd o walor de RS 4480 44 pagos de uma so wez ou em 12 (Goze) parcedas fixas de RS 373,87 ja relidos s respectivos imposios (PIS, COFINS &
CLSS),

¢} Os weiores mencionacos sempre sofferdo reagustes, anualmante. alraves do indice de comecdo monctana (IGPM - arud), no més oe agosto a partr wnamentn
05/09, independants oA data o3 inscrigdo do contrato.

d) A data com wencimerto per@ pagamento cas mensalicades € todo dia 05 de cada més subsaquante. Casc ndo recebs o Boleto BancAro afraves de
corespondéncia, poda ser netirado a 2° va atraves do site do PNCQ {wew.prce omg. brk

7.0 - Das disposicoes da LGPD:
CLAUSULA PRIMBRA - DEFINIGOES E INTERPRETAGAO:

11 As Partes, atertas as disposigoes aa Lel n* 137092018, estabelecern que toda wez que, no Contrato ou em qualquer de seus documentos Integrantes, forem
encontracos emics ou exprassoas com a primera letra em maiuscula. na singular ou no plurdl. sera entendida;

i TRATAMENTO: quaiquer operagao ou conjunta de operagies efetuadas com dades pesscals au sobre coyjuntas de dados pessoas, por malas automatizados ou
NA0c automalizaces, tars comu a cofela, o registro, 8 oganizagao, a estrulurmcio, # INSensGa0, a adaptacao ou alteragdo, @ recuperagio. a consulta, a wiizagio,
a divigatao por transmissao, o fusao ou qualquer oulra forma de dsponitilizagio, 8 Comparagac ou INterconexac, a lmitacic adl MINaGa0 OU 3 OastruIGA0.

1. CONTROLADOR: a quem competem as docsfes referentes ao lrstamento de dadcs pessoais, especalmeante relatives as fndidades & os meios ce tratamento o
dados pessoars. No €a50 00 presente contralo, o controlador € o Laboratdno Participarte.

« OPERADOR: parte que trata dados pessoals da acordo com as instrugdes do Centraiador. Neste caso o operador serd a Contratada,

CLAUSULA 2 - DAS MEDIDAS DE SEGURANCA:

N

2.1, A Contratada, se compromete a inslilur e manter um programa abrangente U8 seguranga e govemanca de dados pessoais. Esse rograma oevera estabalecer
controles tacricos e administrativos agropades para garantir & conficencidicade, integridade & disponitilidade cos Dados Pesscais objeto de Tratamento, além oe
garanlir a conformidace com a L Geral de Prolegao de Dades e cemals nonmas que werserr scbre prvacicade ¢ prote¢ao de dados pessoas. ksc inclui a
implementagac de "Politicas Intemas” que eslabdecam, dentre outras regras,

L como os Uldares de caxdos a0 infommados quando do tratamento de dados pessoais!
I quals sao as medides de sequranca adlicadas (téenicas e procedimantals) que gamanam a confidenciaitade, integndads e disponibiiidace das infurmegies;
ML como é realzada a gestao de oisz, em caso 0 ocominea oe incidentes emohendo dados pessoas:

Peterticha MALLL

By Wlomes W
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IV, qual o procedimento instituido que garante a constante atual zagao destas medidas;
V. alimitacao & controle de acesso acs Dados Pessoals;

VI arevsao penddica das medicas implementadas;

VIL A concucao de copstantes tranamentos com os funciondnos da companhia,

CLAUSULA 3 - REGISTRO DE INFORMAGOES:

31, A Contratada manters desicamente atual zados s registros das operagtes de Tratamento de Dados Pessoals, qus conterd a categona dos dados trtados, come as
adlagoes mensars, anuais e resullados enviados, os sujeilos emaludos na atividade, qua a finalidade das diversas atividades de tratamento reaiizadas e por quanto tempo
08 dados pesSOES SEra0 procassados b anEzenados anos 0 cumpamento de sua findidade odgnéna,

CLAUSULA 4 - CONFIDENCILIDADE:

1.1.) A Contratada obnga-se ao dever de orolsgao, confidencididade e sigilo do toda informacdo, dados pessoals  @/ou base de dados 3 que tenha acesso, Inclusive en
30 de lcenciamento ou da 00MEGAD dos programas/sistemas, nos temos da lal m 137082018, suas dlioragtes & reguamertacies poslerares, durante o
“wefriprimento o objeto descilo no prasente instumenta contratual.

4.2) A Contratada garante, por si prdgria Ou Quaisquer de seus empregades, prepostos, sécios, dirstores, representantes ou lercents contratados, @ confidencialidade dos
dados processados, asseguranco cue todos que bdam com os dados pessoais sob responsablidade da Cormratante assinaram Acomio de Confidencialidade com &
Certratada bem como & manter quaisquer Dados Pessoas estritamente confdenciais & te ndo o8 Utilizar para outros fins, com excerdo da prestacao de senigos
eslabalecida am contrato a Contratante.

Alrca, treinard & orenlara a sua equipe sobre as disposighes legass aplicavels em redaglo 4 orolecao de dades.
CLAUSULA 5 - TRATAMENTO DE DADOS:

5.1) O lratamento de dados pessoais darse-a de acordo com as bases legals prevslas nas hipiteses dos ans. 7, 41 eou 14 da Lel n° 13.708/2018, 4s qLas se
submilerdo os sendgas, e pam propdsites legitmes, especificos, explicites e infomiados ao litdar,

5.2} Oratamento serd limilaco As aividades necessanas para o dcance das findidaoes 60 senica cortralado ou. quando Br 0 casc, a0 cumpamanto de congacao legd
ou regJdatdda. no axercio reqular de dirsito, por determinacao judicial ou por requisicao da ANPD:

CLAUSULA 6 - DA RESPONSABILIDADE:

6.1} As Partes serdo responsaweis. por si @ por seus Caaboradores, palo tralamanta de Dados Pessoais redlizade no ambito do Confrao, & caso sejam ajuizadas agtes
palos Tiudares cos Dacos Pessoals contra qualquer das partes, slas deverao auxiliarse mutuamente no levantamento de documentos & informacoes para a aprasertagio
de defesa

6.2) Dwntuais responsatalidades das pantes, serdo apuradas conforme estabelecido no Contrato e de acordo com o que dispoe a Seq3o il Capitulo VI da LGPD.
CLAUSULA 7 - RESPOSTA DE INC!DENTES:

Na ocoméncia ge Incidente guu pessa acametar NSco ou dano relevanta acs tlidares cujos dados sao tratados ra pesente relagio contratuz, deverd a Conlralaoa
Nes0rAr UM plano esciito das agtes preventives parta evitar a repeticdo da ocoméncia de incidentes emabvenco Dados Pessoais. Para 0s fins co Contralo. entende-se como
incidente qualouer wolagio ce confidencalidade, disponiblicade efou integndada dos Dados Passcals,  Incluindo. rmas ndo se limitardo a, situactes de:

s exposicao indevida ou acidental, tamporaria ou pemanante, dos Dados Passoas:

* 9CESS0 a0 Sislema ou a documenios por terceircs ndo aulorizados. aravés de meics digitais (Imasao Facker’) ou fisice (Ullizando-se da engenhana social,

* perda ou roubo de equpamentos. pastas ou documentos que contenham Cades  Pessoas amazenados  com oL sem coplogata;

o impossibilidade, alnda que temporaria, de acesso acs senidoes onds asteam amarenados 0s Dacas Passoas {ircluinds situagtes de alaque de negacdo do
senigo, distnbulda ou simples — DoS/DDOS - & ransariweres )

* bogueio, perda, comupgdo, deleglo ou criptografia indewda (.6, criptografia de termeiros) dos Dados Pessoais & indusdes, modificagbes ou alteragdes nao
auonzacas nos Dedos Pessoas ou em seus paramesros de dassificacio

1.2 O plano de resposta dewas conter, minmamente Notficacdo ac Laboraiaro Paricipante, a gus dawrd ocomer de maneima wmediata, por meio de onal
encaminhado a0 respansavd,

A referica comuNICacio devera conter, no minimo!

Parvwdir do b ramaw W1

(21) 2569-6807 | (21 3172 7100 | paciporg be
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| dala e hoa do incidente
Il. data e hora da ciéncia pela Contralada,
[ relacao dos tipos de dados afetados pelo incidente;
IV ndmerm de usuancs aletados (lumetna do incidente) e, se possivel. A relagao oestes indhiduos;
Y. Gados de contato do Encamesadu pela Protegao de Dedos da Contratada. ou cutra pessoa junto 4 qual seja possivel obter meores infomagoes sob%e o acomdy, &
CESCNCas das poss wxs consagubneias do evento

7.3 A seqguir, & apos 0 consentimento oo Laboratarnio Participante, devera & Conltratada.

« Notificar os individuos afetades. mediante (exto prevamente apmovaco pelo Laboratdnio Panticipante,
» Notficar a Autondade Nacondl de Protegao de Dades, mdiante 1oxto predarmente aprovado pelo Labaratono Participante.
¢ Implementar um plano de ag&o que ponooro os fatores que levaram & causa do incinents e aplique maaidas que Usom garaniir a rdo reconréngia daste evento. Fam
0s incidentes que envoivam Dados Pesscars causados am razdo de conddta Unica e exclusiva da Contratada, este ficars responsawd por adotar as medidas acima
/ descatas. bem como adimplir com eventuais sangoes determinadas psia Autondace Nacional de Protegio de Uados.
7.4. Caso estas informagoes rao estejam disponivers, o Laboratoro Participante devera complomantar 2 sua natificagén em até 15 (quinze) dias oa natificacdo iricial.
8.0 - Anexos: Faz parte deste contrato
a. Anexc |, define as especialidades e anaitos que Identiicam o Prograna Basico e as Awangadas;
h. Anaxo ll, conlém tabela com os valores de cada programa, para socics £ nac socios da SBAC. que deve ser preenchids. assinado e devolvido juntamere com este
contrata

' 9.0 - Forum
Fica elailo 0 lom da cidade do Rio de Janeiro para saugio de eventuais pendéncias qua POSSAM ocomer Sobre 3 SUA exXecuCan.
Assim. justes o contratades. frmam o presente contrato em 2 {duas) vas. sande a primeira pertencante ac PNCQ e a segunda ao Laboratédo participants.

Rin de Jareso, Y de ousibro de 2003
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Q > L agoa, wedicamentos ¢ cosmeticos.

ESPECIALIDADES DO PROGRAMA NACIONAL DECONTROLE DE QUALIDADE (ANEXO T)

L= O PROCRAMA BASICO ¢ corposte das seguintes cspeciaiidades ¢ scus esocctivus anamos. gue doy emser analsades se constagem di roting Jo laboraiono

1.1 - Bioquindca tasica: Conumte ma avalingio de amostrus-controle pam o dontiale exderma de A -anttpsira, Acdo o, Ao uncu. Aurre Aldolse. Alt | 2licoproteima e
Anidlese, Bilierubing duets, Hitsrubing 1ol Gilens onko. Cilow wtal, CK Goretes, Colestersl otal, Colinestersse, Creatmimi. DU Fomitma. Ferny. Fosfatase doxda prostaten, Fosftase
deida total, Fus fatisse akaling, Fosfum Frotosanuna, Guan glusanal tansternse (GOTL (leose, HDE Cokesternl, 10 Coles fenid, Lipase. L. Magadsio, Mucoprotemas, Onoulalutacs
Potdssio. Prccinas ttus. Sodio, Tansamutuse glutdmics oxalacéin Aspaato aminwtransteanes (TOOXAST), Tmnsaminase sludmecs piivice Alaning amnutanstemse (TGN AL
HIBE, Traos femna, Inghcendsos e Lirea,
1.2 « Heasstologin beisicu:
a1 Comtagem de Hermiows, Leucoetos. Plaguetas ¢ Reticuldcitos.,
b Determmagio Hemotoento ¢ Hemoglobma,
Tuhees Hermatmetrvos, CHGM. HGM, VGM ¢ RDW
Inmnologin Basica - ANO
ﬁ-.{- Imunologia Basica - B-HCC
1.5« Imunologia Basica - Chagay
1.6 -« Imunologia Busica - HRs Ag
1.7 - Imunologla Buasica - HIA
1.8 - Imunologia Basica - Sililis {treponémico)
1.9 - Imunalogla Basica - Sifitis VDRL (ndo treponimico)
10 - Microditogls bebsicas
4) lmagens vimuas par Rsclenoscopan HAAR ¢ GRAM
by Cultura. Tdentificaddo c TSA.
1.1 - Parasitologia kislea: Tomgens vmuas pam a wdentficacio de protomdnos ¢ belmintas intestinag.
1.12 - Reticuldeitos Virtual: Tnsgens v inias de preparcio de extensdo sanguines corada pek sl de ceesl brlhante, em kinunn
143 - Urinalise bésica:
4y Pesquesa de Elementos Anomus
b} Sedmxoto:
o) BHOG
1.14 - Edwcngiio continuadn = Educac: Questionarsy com [ perguntis de mmuitiple vavolha sobre 25 diferentes especiabidades do libortdm «lemico
LIS - Bspecrroforonxtria basica: Avslagdo do daserpenho dos espectmlotdmenas ¢ fotocokimetms, (ponnal pirs ve ustanos que 140 possueim espectaoloromet s
totacnlonmetios em seu bomIcno)

Olservagio: \s winestrs-controle deste prograumi sdo remetides mensalmente para o Laloratarios Farticipantes, e, as dowolugies catn s resultados devem ser no menime 11 por ano
(dentro da nossa anual realizads de cutubro a setembrol. para que sefa realizads u auliogdo anual ¢ certificagdo do desempenho dy qualidesde, com 5 emissdo de certficadn &
participacio

2.0 - Os PROGRAMAS AVANCADOS coustumde outros anaitos que completana nunetu de anahses resladas no Laboruteno Clinico. kicluem od4s 48 amostnis-conitole dsponives
nos Pogmus do PNOQ, cujes especnaldades sio:

- Adkpovirus, Pooqusi
2.2 = Alimentos- VEcrobiologia: Prncegiis macto-organsnos angheados em ahimentos: Bocdiine corvas. Coltomes a 33° C oy totas. Coblomes 3 357 C ou temotokeranies, Cloviridinm
sulfito redwtora 46 O, Salmonella sp, Staphy locovcus cougulisse postiva e Listorid awonocs i

LEACS
23 - Analive Fisico Quimica de Agua: Consiste na avaligio de appstras-contoole pora o controks extemo de Acklez Alealaidade Akminio, Cikio. Condutividade, Cor apareate
Ulozetos, Clom Combvnado, Clog sesidual lvee, Durezs Total, Femn, Niteita, Niinto pL Resstivadade. Silicazos. Subsiancias (naddves, Sullatos © Turbidez
2.4 = Auto-inmnicuk - Anti-CCP
2.5 - Auborinmnichuk « Anfi-DNA
2.6 - Auto-imunicdek - Anti-Cardioliping lga, 1gGe igV
T - Auto-fmunicule - Anti-Cliading lgA ¢ lgG
18 - Auto-lmunicuk - Anti=l()]
2.9 - Aute-imunicuk - Anti-LKMI
2,00 - Auto-imesnida: - Anti=Mitocondria
211 - Autorimunicke « Anti-RNP ¢ And-SM
L2 - Auto-imuniciek « Anti-SCL 70
203 - Auro-inunddide < Ant-SSA {Ro) ¢ Anti-SSE (La)
214 - Apto-imuniciude < Anti-TPO ¢ Ant-Tireoglobulina
2015 - Autorimunidide < ASCAIga e 26
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216 = Apto-imunichde - Fator Antinucler
217 - Anto-imunidade - P-ANCA ¢ C-ANC A
21K - Blologia Molecular: Cons ste ma syvalingio de amostms-contiok: par o controle exeemo de
a1 Docneas Lovxveds
COVID-1G
Chlaancdwa irachvmurs gualgativoe
Chikunyunyva qualiarve
HEY jquaitatnvo ¢ HBV quantmacs o
HCV qualitativo IOV quantitutivi @ HOV genotpagem
LUV qualitative @ HIV quant i
HP\ gualrativo
HS\ qualitativo
Micobacrerivn tberenlosis / CGeneXper Syater gualitativo
Virus Sincicial Respieetono
0 v irus qualitarivo e Zike Vines quanizathvo
Srlonction

Fowense
Patemnudode ¢ Maremidade.
219« Cisustinn C
2.20 - Giropatologiu Consiste ng avaliagdo de wragens vituai de ¢5Megagos Lo s ecreydes Tervice=t sginaiv € de lyuidos brokigicos ¢ questoning FIUCAC com 10 perguntas sobre o
capeciaintade
221 - Chikungunya - IgM e 2G
122 - Cnyptociecus
223 - Citometria de Fluxo: Consisoe ns 4y aageie de aposiras-controk: pazs o cortivk eneme de COHb~ CDV e O3 CDE-2 CDES= CD9 L CR2 e CD0- COD22+, C%s . (13-
D16+ €31 CD3VCD4 CD3=CDx -, CD33 1 CDA5 1 CDS. CDS6=, C17 -, JODIO, SCD38-; Granuldwing. HEADIG Lencoctto Absoluto. Lifcto De Menocito
224 - Citometrin de Floxo (CD34+): (onanie ma avalagdo de anostras-conimole pans 0 voitiek sxtema emQuantificacio de celulas (D34~
2.25 - Coagulagio:
1) Tenpo ¢ atwadade protronbinica (TAP),
biINR(TAN
<) lenpa de tombaplasting parcal "1 1y,
) Fibrmegénw
226 - COVID-19 {Anticorpos Neutralizantes )
227 - COVID-1Y {Antigeno)

28 = COVID-1Y (Imunos romarog rafia)
2.29-COVID-1Y (CLIA ) e=CLIA - F1N)
230 - Chlannydio trachematis; Consists pa avalisgio de amos im-contook Pam pesgusd Be anxsompos 124, letie Ighd
2.31 - Cultura de Identificaciio para Neisseria Conorrhoene:;
232 - D-Dinera.
2.33 - Dengue: Conai e panvidugdo de amustras-contmole pam o contiole exento dos stiieomos lgtie 1gM
2.34- Dengue NS1: Consiste na avaluglo &2 amnstms-controle par o controle extenuo do mtipeno NS

S - Drogas de Ahwso em pring: Corsste ni s sliagdo de armostms=<contrale para o controle extems de Canabindides, Fanol. ohxirovglprazelan Aaicianma, Metanfetamina, Cocaing

N MA MDA, MDE, Cidema, Morfina, Feacieliding, Metadonn. Metsauslons, Beosiesgorms, |50, Proponifeno. Nomoposleno, Nordwzepem Sacobarbital

236 - Drogas em Cabelo. Pesguisa Constate ne asalinedo de amostms=cansole a0 vontmle evemo de Anidreccgonima nenl éster (AEMEL SAcctinmdna, Anfegmmaona.
Anictnnmna, Benzodecgonm, Cocung, Havna Cocactikene, Cudema, Ik guawie nxtd S EML. Femproporex MDA MOMA, Meticiamine. Mofina, Mazindol, Nomocaing, TH
COOHL. e THC,
237 - Drogss Imunossupressoras: Cousisis 03 avalagdo de amosims <ontrole para counzole exenio de Tacrolmus, Siuknms ¢ Ciclsiama cmsasgue total.
2.38 - Drogas terapluticas, Consmte 7 avalagdo de anvstes-contmle pam o controle eemo de Acstoanmoleno. Acdo falico. Acdeo valprowe, Anrcacing, Cinbamaepma, [Ygovna.
Fenitaing, Fenabarbital. Gentaimemi, Metotreato. Prunidona. Quiniding. Sahiodato, Teofiling, Tobranicing, Vancoamenz ¢ Vitwmns 812
239 - Betrolorese de Hemoglobina Consote na avaliogde de anusitscontrok par g centiole e e hemoglobmas nomus cu wnomas en:sokigdo os tabilvcon
240 - Betroforese de Protefnas: Consiste na avalagdo de amostras-contmks pan o coptrole exemo de Proteinas totais ¢ aconmmento sletmiitico.
241 - Espermogrami: Consste na avalagio de magemvitual ¢ vuleo pam a svalingdo dz motilxtady, morelopm, vitalidade ¢ contagem global
242 - Fatores da Coagulngho: Consisie ma avaBagdo de anwstras—vontole pam o contale exemu de Ant-oombing UL Futor | = Ibmmogeno, Fator Il = Protrombma, Fator 1) -
Tromboplustaa tecuival. Furar V= Fator labil. Fator VIl - Procons ertitga, Fator VI = CGobalmu antrhern filics A. Fator 1X = Giobuling Anirhenp fiscs B. Fator X= Stuant Power. Fator NI =

ccursor da Tromboplastma. Fator XTT - Hagerrun, INR, TAP. Pmtzina O Mot S« PTT.
2AY - Casometria Consmie ry
W, Porassio ¢ Sode
244 - Qlicose TLR! POCT = Ciocermea Cupilus,

o

=020 de aeasimss-contruke pam o comnok S2mo e Solugdn pam dosagens de Cikio @nwo, Ooreta. CO» Total Chende HCO2™. Lactao, 0, pH.
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2AS - Hematologia T Consinte naavithogdu de mgens v atuass de edlulas sangunicay pasa wenbiisgio ¢ comtagem diferencial
246 - Hemoplobina glicada. Consivre na avilicdo de amestnis-controk part o controk eeemo de sangoe os pecifico par hemaglobmg ghcida

2AT - Hemoparasitologha: Cons i te mulingao de Imagens | muais de amas e sangume

1,45 - Horminkes: Cunsste na avaliagio dv anusims-~conrele paa o contmibe exdemn de ACTHL Alosterons. Aadios encdions, BHCD Caloslonma, Contisul. DHEA, DT, Fstrmlial
Estnol Estoona, Fenitima, FSH GHL I0F | Somstomeding (. Insuling, LH. Peptiden C Moo ieruna, Prolacting, PTH, SDHEA, SHIWG 18 Livee, T2 Total, T4 Livie. T4 Total, Testosteruna
Total Testastenna Livee, Trenglobulra ¢ 15H

2,49 - muno-Henatologha: Chnaiste sy tuci de mmostras—contiole paa o somtole edemi de Coombs dmeto ¢ adieto, Faror Ri ¢ Caupe SRR T

150 - vonolegia Expecial: Consiaie naan amucio de amostras=contrele pars o cuntioke edtemo de Fansaveus. Influenza, Febre Macubi ¢ Sarmnpn

251 - Inunologla I- Proteinas Mlaymaticas; Conssie aa svaliaedo de amomtis-cuntrole parm o controle exerm de C3, 04 Ig A Tyt 1gh < 1ot

152 - Inmnalogia F- Lepatites B e C: Conssie na avalncio de appsimsecuntn ke pam o controk exeme de ant=HBe lg\. ant-l e total, anteHBe. ant-HBs . anteHOV, Hie Ag e losAg
253 - ounwdngia |- Docngas Infecciosas: Consiste nas o alagio e smpstms-contule paca o contiok caeme de CMY [0 e leM. Ipstein Bam leGe IgM, HAN 1p6e leM, Herpes [edic
1M, Munemucieose, Runeol luGe LM, Teste de Avides i Rubcola, Testz de Avideznz Toxophsawse ¢ Towplisione JeGe 1M

254 - Imunologia 1 - Provas Reumiticss: Conaite ne uvaliagdo de anpstie <contole pan o controk exemo de Protema C Restivi ¢ Fator Seimutoide ILATEX ou Wiker Rosed

255 « Imunologia I— HTLN ; Conaste 12 avaliache de amosims~contmle para o contmle wreme de HTLV,

fi = Inumnologia 1= HIV: Conaste i oy nlingdo de amos ras-cantole paa o controle escemo de HIV
ST - Laepros pirime. Pesaui

238 - Leishouniose Visceral Humana,

159 - Liguido Cefalorraquidiane - LCR: Consiste na avalssgdo de suwsins-contivle punt o controk exteme de Aspecios liskos, cloretos. ghcose, GRAM, Lewconwuia ol
Palsrorfintuckar ¢ Menonuckar, Proweinas totae, Sifias, Tt da Chine ¢ Zichl Neelsen

2.60 - Liquidks Cavitarios: Consnte ne avalisgdo de annstms-conitole pam o contuke exemne de Ackle Litca, Albaming, Amilase, Aspertos fisicos. Bilirubing Tota!, CRA, Colesterml.
Creatining, Densadade, Gheose, (RAM. LDH, Lescomutria Total, pTL Polstwrfonucles ¢ Monanueienr, Broteinas, Trigheerndess ¢ Unea

2.61 - Mareadores Cardincos: Lonsnre no avalisgdo de amustras-controk pam o cantrole eeme de BNE CK Tow, CR-MB Asividede, CK-MB Massa, Homocis tefa Mwglodine
Twponma | e Troponma |

262 - Marcadores Tunwrals. Conspte an avaligie de anwstrs-conuok paa o contol edemo de AFP Boia 2 Microshobuling, CA 1523, CA 199, CA 125, CFA. Fus Uiase dcule
prostitice, PSA ¢ PSA iv

203 - Medicamentos Grau de Puresa,

2.64 - Viedicina Ortonwdecular: Conaste my avalugdo de anostras-contiole pans contioie etemo de A luning, Asds wi, Candrs, Cobuito. Cobre. Crone, Masgands. Mewumo, Niguel
Prata. Selénwo ¢ Zinco emsor

2.65 - Meningine, pesquisi por lirex

2.66 - Micologia: Consisie na avalingdo de sapstras-controlc par o contioke cxomsde Cullums, Bmnss ¢ Biucac

2.67 « Micologia Virtual (VEcotdgico Direto): Cunsete na avalagso de mmygens s i de teodo e culturs fingics.

2.68 = Microalbuminuria,

2,69 - Vicrobiologia de Agua: Consete i avahacio de smostms-controle P o contrale extemo de Princmals microveganis nos ana'sados em dgua: Eschorichia coli ¢ coliformes
termotokemntes. Colifome iotas. Enterccocos, Psvudomonas aeiugitesa ¢ Siaphylococeas airos

2.74 - Microbiologin de Agua (Abastecimenta): Consrte na uvaliagho de amostias—ontoke par o contmule exteme de Principats imeno-enmismos analisados em agua: Exchericiin cof] ¢
Coblonm:s jatas

2.71 - Microbiologia de Agua para Dislise Conxisie na avolng o de amos tras~cantiol pues o conirek exemo de Determinagdo de Fadoiowns

2.72 - Microbiologia de Cosméticos: Consite na avabgde de anostras~oittole pass o controke extemi de Comagem de nicioigasivnes acrobios mesofios, pesquisa de coliformes
fecam. colformes 1otas. Clostridinm sufito redutor, Prendomanas cesngoinsa & Staphy oo ns e

273 - Vicrobiologia de Viedicamentos.

© T4 Pesyuisa de Prterobactérias Produtoras de Betulactasmes s dke Espectro Ampllada (FSBL:

A= Pesquisa e Fnterobactérias Resistentes a Cartupenemicos (ERC)
% - Pesyuiva de Falerococcus Resistente & Vancomicing (VRE);

2.77 - Pesquisa & Stngprococcis do grupo B (GBS )

2.78 - Pesquisa de Staplnlococens aunvis meticiling resistente (MRS A);

2.79 - Pro=BNP.

250 « Promcalcitonina.

2181 - Rotuvirus. Pes guisu

182 - Sungue Oculte: Amostra-contiu s represeniando o matenal bologico

283 - Sancuntes; Consiste na avalugdo de pmostms-controk do controk exemo paze pH

284 - Streprocovcies, pesgusa por W

2,83 - ToxicologiaNedicing do trabalboc Consiste na avishegiio de pmus o <outiole pam o contiole edemo Je

Aamstra OF jurms smietes i Creatzung, Almine. Ameénoo, Cudmo. Chombe. € obalto. < ahee. Cimo Fluoneto. Manganés. Merewno. Niguel Prti. Selenio, Zmoo:

Aawstra O juma smicticn & Creatmne ¢ Acdo dela-mmnokey ubmice:

Ampstr 02 urm smteteor Aade 2 Tiotaaslkding, Acido Fendggboxlice, Acido Hipanca Acdo Mandelwo, Aado Metfhupuico. Acddo Tns. Icmsmuednco {ATIM)L Acidn
melooacéticn, Creutining, Fepol, Nementotumumdu, poamnofenol Tiociuwto ¢ Toclors conpastos toteis,

Arostm 03 (unna sintéties . Fanol Meuno!, Aceteni, Creatining. 23-Hexmodwni, MenhisohuttCetona ¢ Meti-Fii<Cetonu:

Aoostr (43 (sungue totaly Cadmo, Churbo. Manganés, Mercan ¢ Seléinio,

Pefermess MpI0-0

it Paeinues A3 - Tia




Provedor ds

Programa Naciona! de Controle de Qualidade produtor de amostra¥uam Fole ¢ materis]

s R I T : . . : de referencin para laboratorioes, banes
Patrocinado peia Sociedade Brasileirs de Analises Clinicas ErE T i latxidvion. banee

de SanEae, rganizacoes de diagndsiico in

PNC * Vitro 2 o seemento de alimentos andlise
Q de e an, Redlca MEnTan ¢ Crstne ooy

Aanstn OF (siergue Lotk Carhovhemoglobing ¢ Metaheaog lobama
2.86 - Triagem Henwurologica: Consiste na nvalinedo de amostras=controle par o cantole exemo de Heroglobing & Micrn-hematosrito
2.87 - Triagem Neonatal: Cons iste na a4 alisgdo de amostnssscontroke pam o controle estemo de 1T-0OH Progesterona, Feriaknna, Hemoglodinopatias, T4, Tuosma, Tnpsina lownoscazn i
< TSH
288 - Lrindlise W Copstste na avalagde de anustras-contmbe pam o vutttrole exemo de Aculu fiew, Ansbsse, Ciloss, Cloretos. Ureatiniaa, Fosforn, (licuse, Mapnesio. Pusassa
Protemis 1ot Sodo ¢ Uren
289 - Velovichuck: db Hemussedimentagdo (VHS | Cons il me avaimacio e amos maeco itiule Pt o conninle edemo de Sangue estbitizado paa VRS
290 = Vicalna D,
191 -Z1ka Virus - leMe G
2.92 - Bancos o Sangue e Servigos de Hemoterspia
4) Bempcomponentes: Consiste ta avaliagdo de ampstes-controd: par ¢ contod: <demo &8 Fator VUL Hemoculoura, Hemogrung Conphen (dkmntocnzo. Hemecuas. Hemogiohiaa
Leucnantos ¢ Plaquetas . PTT, Leucocites residuns, Ceow de Hembixse, Proteinas seaiduia, Ph sumgomeo. Hemcons residuns. Plaquents sesiduats @ Peso
b Soruogs: pam Banco de Sangue — Controbe Externo Consiste no envio de 04 aultipagicis [¢2gos ) pot iz, saractenzidos ¢ aprovadan pen PNCY Cade Multipamel & copstitwsto por 1+
st de sum comreatt idade vacdvel pare AntrHEe AntrHOV, AnteHIV | 2 Anse-HTIV 1V HosAg, AnteT. crnzs (Citagas b e Sifiks

Amologia pam Banca éo Sangue — Controke Imemu: Consste no famecimenss pel Conteatads, Je umconjunte de amostrs-contmle de soro lofizsdo. do mesew loce, comquantidade

Nyt i a6, dos mervadonss Sorokgics anti-HIV 14 2, ant=HTLV L HbsAg, anteHBe, ann-HOV, snte ] cruz (Chagas ) ¢ Sifilis.

San fumeculos trmestralmente 02 Gascos com $ md de som mogeate pam cada analito anteHIV 1) 2t ITLVELL HbsAg. aateHBe, anor IV ¢ 6 s cos de ndo scagente pam anief Y
E 2 amrlTLY FIL Hbs Ag. anti-HBe, mt-HOY Par Chagas sio fomecibos ninesnakoeie 2 frscos de 5 mi de soro reagente boflszudo ¢ pam Silis 4 Fascos de 2 il de so reapente
dasmi e sor nde reagente lofilzadd
dyContmok Ptemao ¢ intema,
¢) Progmne de NAT - Nucker Acid Tass Conase no Tortecientas de pameh dewrvstadh-cortio e de L5l hofilznda pam o teste de detecgio do RNA ¢ IINA dos agentes infeccum os
de HBV, HOV e HIY - Uso obrgatdnio pars tragenmn de domdones de sangzue nos Bancox de Sangue du Brasil,
1) Inuno-Henatokpe: Concsie on aveliavdo de anostnsescontike pam o concule exténto do Glugo sanguines, Fator Rl Cooabs duetn ¢ indineto. (PALL lenudicagdo de Antcomn
lnvgular {EAL), Fendnpo Kok ¢ Prova Cruzeda

NOTA 1: O Labemtdne Pamcipante o wssinar o contmto deve definn ent quan oy Procrmus do PNCQY ques paticpus o Rasku ¢ outs especabdades (avangudas) gue deszia
INCOIPOTAT DO seu prograny de cuathinle

NOTA 2 O custo mensal do Programs Thisico sen screscido dos vakores referanizs s ouirs espectuhdades (Programas Ao amgisios ) escolkadas pebo lanorionn

NOTA 3: O laboratéria Pamatipante insenito no Progmma Nacional de Controle de Quabidade. deve realizr as smostrs-controke de 1odot 08 1eites teakzadng ro laboratdro, pam quc
possi eumpnr o legispgdo s igente @ receber o comnticodo anual. assimeomo. a utilimgic do selo de Qualidade. apis umano de participagao comdesenperho “EXCTLENTE” au “BOM’
NOTA 4: Emcusa de desistencia da bisimyio, mlomumes que ndo sei devolvida, em lipotese algume. o ressarncuento di tase de msergdo

NOTA & Infommuumos quc, fa s pitw pagio de apenas uma cspecaalbdade, o custo mensal ser de RS 201,46 (duzentos © wm reais ¢ QUATERED ¢ sedy centavm ) o 35 dospesas oo
rete. excio pass os PrOZranzey yue posietny alores FUPINOICS J oSy,

MOTA 00; Alruny wpecton do Fanayt e Proficencia pum o Progrmss Avaneado ¢ Lao
contrato,

i Mokeouby - Patenumbade Mitemaxdade <o subconatudos, conforme Auew I deste

Crferra !
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Programa Nacional de Controle de Qualidade

Patrocinado pela Soaedade Brasileirg de Analises Cl

HIICAS

PNCQ

ANENO T

SAsanC

Provedor de ensaos de srofiodnoa o
produtor de

OSErRA L

atrols e material

de refercncia vara laberatorios, honcis

de ssngae. orgatlzagoes Jde dingnostico
ViEro e o segmento de s limentos, analis
de dgau medicamentos e cosmencos

IDENTIHCACAC DAS OPCGES DOS TABCR 4 TORIOS PARTICIPANTES. E VALOR PARCIALE 101 AL RIVERENTE AO

CONTRATO PARA PARTICIPACAO NI PROCRAMA NAUIONAL DECONTROLE T,

M OUALIDADLE - PNCT)

Pias Mesidd r !:m' l Foxpainonn Misusy
Progzery Kivicn ns SN X Mineg!
Vo sl nueveedd RS

00k
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Rua Vieente Ficingn, 1983 ~Tiuea - R
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Informagées Gerais

ncia

InstalagBes fisicas para assisté

CLINICAS INDIFERENCIADO

Servigos de

TERCEIRIZADO

LAVANDERIA

Servicos especializados

Ambulatorial

Servigos e Classificagao
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ATENDIMENTOS NOS TURNOS DA MANHA E A TARDE

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE
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MS / SAS - SECRETARIA DE ATENGAC A SAUDE SCNES .
f (VAN o

DRAC - Departaments oo Regulacio, Avaliagdo a Controlo el
DATASUS Profissionais por CBO Mol
Competéncia: 10/202% 4312332 - 4312333 - CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS Versic: 4.5.40
Profissional CPF CNS Amb. Hosp. Outros Total
221205-BIOMEDICO

EDJANI ALMLIDA BEARRLID 61133440597 7O6006384621642 2 0 g 7
225120-MEDICO CARDIOLOGISTA

STEPHARIE MACFDO ANDRADL (2865421538 708504324147073 2 5 0
225155-MEDICO ENDOCRINOLOGISTA E METABOLOGISTA

SIMONE DE ALMEIDA GOMFS 22982324515 700509958656 159 2 ¥] 0 z
225250-MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA

GECRGE MACEDO DOS SANTOS 05146825534 706706553620617 2 ¢ Q 2
225265-MEDICO OF IALMOLOGISTA

JOEL GONSIOROSHI DA SILVA JUNIOR 66130564587 10420321252 /686 2 0 g 2

JULIANA FRANCA NACHADO COSTA 92615236504 708506383535178 2 o
225270-MEDICO ORTOPEDISTA € TRAUMATOLOGISTA

RODRIGO OLIVEIR,\ PASSOS Q17371778860 T04052352055862 2 0 ¢ 2
225275-MEDICO OTORRINOLARINGOLOGISTA

ANA LUCIA CANDA TCURINHO 25210097572 701406666181033 2 0 4] 2
225285-MEDICO URGLOGISTA

JOSE ELERTON SECIOSO DE ABOIM 47887280597 702109738529891 2 o 0 2
225320-MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM

JOSILDA FERREIRA CRUZ 38211807572 T00605969673063 2 0 0 .

252105-ADMINISTRADOR
GIVANILDO DOS SANTOS 82925984568 704207202412182 0 o] 4 4



CONIVALES

CONSORCIO INTERMUNCIF AL DO VALE DO TAD MANCISCO

7.4- DOCUMENTOS
DO RESPONSAVEL
TECNICO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n” 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

Q) Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N°28.715.986/0001-03

™

gD hitps://conivales.se gov.br/ 5 conivales@conivales.se.gov.br @conivales_ f Conivales










: % 3
SERVICO PUBLICO FEDERAL %
CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA - 28 REGIAO et

Autarguia Federal: Lei 6.684, de 03 de setembro de 1979 - Decreto ne 88.439 de 28 de junho de 1983
Jurisdi¢do Resolugio do CFBM n® 238, de 11 de abrll de 2014 - PE, BA, AL, SE, RN, CE, PI, MA e PB

CERTIFICADO DE RESPONSABILIDADE TECNICA

N2 CRT/1295/2023
N2 de Inscri¢do da Empresa no CRBM-2: Validade:
2023/3251-) 31/03/2024
Razdo Social:

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
Nome Fantasia:
CENTRQ MEDICO SIQUEIRA CAMPQOS

Tipo de Estabelecimento: Natureza de Atividade:

EMPRESA Atividade médica ambulatorial cam recursos para realizagdo de exames
complementares

Endere¢o Completo:

R ESPIRITO SANTO, N¢ 27C - SIQUEIRA CAMPOS - ARACAIU - SE - CEP: 49075240

CNPJ:

50.448.063/0001 83

Dados do(a) Responsavel Técnico(a) Biomédico(a):
Dr.ia) EDIJANI ALMEIDA BARRETO

N2 de Inscrigdo do(a) Biomédico({a) no CRBM-2:
2248

Tipo de Responsabilidade:

RESPONSAVEL TECNI(‘.O(A] IITULAR

Dia(s) da Semana: == 7 ~ Hordrio Inicio: ' ~ Horario Fim: |
Segunda-feira 13:00 17:00
Terca-feira i 13:00 17:00

Quarta-feira 13:00 17:00 i

Quinta-feira 13:00 17:00 ‘
Sexta-feira | 1300 i 17:00

* Este Certificado <0 tera validade com 2 descricia do(s) dials) e horario(s) de expediente dofs) Responsavel(is) Técnico(s)
Recife, 27 de julho de 2023,
SR [P, 2 RO

Dr. Djair deWma Ferrsira Nenior
Presidente do CREM 2? Regido

A autoria, 2 autenticidade e a integr{dade dos documemosie da assinatura foram obtidas por meio de
assinatura eletronica avancadz, adminda pela e n.® 14.063/2020 e regulamentada pelo Decreton @ |
10.543/2020. A autenticidade deste pode ser conferida no QRCODE 26 lado ou link abaixo. Em casa ce |

| divida acesse nossos canais ce aterdimento I
htpssy/erbm D2 implente et o faervic e/ fublic itDac

Chave de autentic'dade: 1523845¢-8¢3b-471f-9729-86752113b0ac ‘ @

Rua Gervasio Pires n 1.075- Soledade - Recife - PE - CEP 50.050-070 - Telefones: {81} 3222.3200 / 3221.1245 - Fax: {81} 3221.1080
Site: www.crbm2.gov.br - E-mail:crbm2@crbm2. gov.br
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CONIVALES

COMORCIO NTERMUNMCF AL DO VALE DO SAD HANCECO

~ 7.5-DOCUMENTOS
DO CORPO
V CLINICO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

R Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N 28.715.986/0001-03

@ https://conivales se gov.br/ (< conivales@conivales.se.gov.br

f Conivales
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FUNDAGAO BAHIANA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA

ESCOLA DE MEDICINA E SAUDE PUBLICA

EU, PROFESSOR DOUTOR CFLSO LUZ SANTIAGD AGUEIROA DIRETOR DA ESCOLA DE MEDICINA £ SAUDE PUBLICA,
TENDO EM VISTA A CONCLUSAO DO CURSO DE MEDICINA. EM 03 DE DEZEMBRO DE 1988, CONARO O TITULO DE MEDICO A

ANA LUWIA CANDA TOURINHO

FILHA DE CARLOS ALBEFTO CHAMUSCA TOURINHO E ARCEIZA SOARES CANDA TOUAINHO, BRASILEIRA, NASCIDA A 29 DE SCTEMBRO DE 1963,
NATURAL DE SALVADOR, ESTADC DA BAHIA, £ OUTORGOAME O PRESENTE DIPLOMA, A FNM  DE OQUE POSSA
GOZAR DE TODOS 0S DIREITOS E PRERROGATIVAS LEGAIS.

Sabvacko, 03 de Dezsrino de 1988
E/QA uw& o LA
Oeior

MWJW Cals0 Lutz Sandmgo Fgusoa -

G ks Land —’:1 "( :
AU AUCA B d SU AU -
e A A TR YL 110, a1



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO
DE SERGIPE

Certidao das Especialidades

Certificamcs que o(a) Dr.(a) ANA LUCIA CANDA TOURINHO - CREMESE 3141
possui neste CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SERGIPE
o(s) seguinta(s) Registro(s) de Especialidade:

|
ESPECIALIDADE AREA DE ATUAGAO N.RQE | DATA
- 3
OTORRINOLZ RINGOLOGIA Anterior a Resoiucao 1924 | 03/10/2008
1634/2002
N

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Chave de validagao aRoff4 3244b666067
Emitida eletronicamente via internet em 18/10/2023 %
Sua autentic dade podera ser confiimads no site do CREMESE: wwy.cliemesa.org.br VP
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‘ 2
CFM-CRM/SE &
Conselho Federal ¢ Regional de Medicina ;Ljf
‘p‘\\omﬁj;‘??* o
= ‘é)
=W
CERTIFICADO s
O Conselho Regional de Medicina do Estado de Sergipe, de acordo
com a resolugao vigente, certifica que registrou, em 19/07/2018. no livro
n® 2, RQE n°® 3588, fotha n® 118, a qualificacao do medico,
JOEL GONSIOROSKI DA SILVA JUNIOR, CRM n° 3956,
na especialidade de
OFTALMOLOGIA 5
Com validade em todo o territéric nacional. |
$
Aracaju, 03 de agosto de 2018 )
o] | ROSA Azuiunms DANTAS
R PRESIDENTE
e Ri¥A KAKUDA DA COSTA

e 57 1° SECRETARIO
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA - SERGIPE
CEDULA OE IDENTIDADE OE MEDICO

NOME CRM/UF
JOSILDA FERREIRA CRUZ 1568/SE

FILIACAD
REUZA MARIA LOPES FERREIRA

JOSE FERREIRA

R g1

DATA DE INSCRICAO  VIA
99/10/1999 81

Scanned with CamScanner



CPF IDENTIDADE /ORGAO EMISSOR
382.118.075-72 608, 193 / SSP-SE
TITULODEELEITOR m YL ZONA
000185902160 0501 e 2001
DATA DE NASCIMENTO unumzuu ’

22/12/1966 - ARACAJU=SE

LOCAL E DATA DE ' PR ,
ARACAJU-SE 13/66/2023 s g

681283

ASSMTURADO PRES&DENTEBOCBM

2 S

EFEITO DE ACORDO COM A LEI 6.206/75.

VALIDA COMO PROVA DE IDENTIDADE PARA QUALQUER

~

3

&

Scanned with CamScanner



PFEPFUSLICA FEDESATIVA DO SAASH

MINISTERIO DA EDUCAGAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE

OReitorda UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE , nousoce suas atribuigtes e tendo
emvistaque JOSILDA FERREIRA CRUZ .
fiholajde José Ferreira =de Reuza Maria Lopes Ferreira

nascidolaja 22 de dezembro de 1966 natural de Sergipe - Brasil

portador(a) do carteirs de identidade n®  609.193 - SSP/SE concluiu no
da QO oo satembro de 1990 ocursoda MEDICINA
auterga-lhe o presenta diploms de MéDICO para que

58 gozar Jos Cirertos e prerrogativas concedidos a este tiwlo pelas lels do pais.

Aracaju, 10 de setembro de 1990

Scanned with CamScanner
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INICIO BUSCA POR MEDIZOS

Busca por médicos

Nesta drea, vocé pade realizar uma busca por médico a partir do preenchimento dos Cempos ataixo. Quanto
maior o nimero de dados, mais Facil serd encontrar o profissional que procura.

Entenda os numeros de CRM;

Numero sequido ca letra P! inscricde proviséria realizada em atendimento a liminar,
Numero precedido da sigla 'EME" inscricdo de estudante médico estrangeirc.

Numero precedido do nimero'300" inscrigdo de meédico estrangeiro com visto provisério,

o Encontre um médico

Nome do medice: UF: CRM:

losiida Ferreita Liuz Seiecione o Estadt Digite 0 CRM
Municipio; Tipo de Inscricao: Situacao: Situacao

Selecione uma lJF Todas Todas Selecione uma situacan
Especialidade: Area de Atuacao:

lodas MrAl Todas

.Josilda Ferreira Cruz

CRM:1568-SE Data de Inscrigdo: Primeirz inscri¢do na
09/10/1930 UF: 039/10/1990
Inscrigdo: Principal Situacdo: Regular

Especialidades/Areas de Atuacio:

DIAGNOSTICO POR IMAGEM - RGE N°: 2836 (Areas de atuagao: Ultrassonografia
Geral - RQE N°: 283€ (atuac3o exclusiva))

Enderego: R CONST JOAQ ALVES, 228 - TREZE

DE JULHO - 45020345 - Aracaju/SE

P3htica d
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‘ A N
: 2 ~ ATUAGAO EXCLUSIVA: ULTRA-SONOGRAFIA GERAL
2 R Pra. Josilda Ferreira Cruz
S oor ler oblid aprovagd em eoncurso realizado sequnds as rormas estabefecidas pela ;
g " Avsociagds Tedica Brasifeira e o Gok'g:b Trasiteiro de Racﬁb/ogja E/T)
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,..o.vro FRA,
¥
[ m VA ‘GIO BRAS : RADIOLOG
Y Eatrada: E 12/
.w‘v h, . Registrado em: 15/ .%b\ IJ\N
\@&5 ore® zmna.w.”a e

(Assinaram o Presidents « o Secretirio Ex ivo em
oa data do reglatra)

CAATORIA 00 120 TABELIAD DE NOTAS - HOMERO SANTI - TABELIAD
Al Santas, 1470 - Fone: 268-6277 NQ 0001171607504
a!i..mmo ror seaelhanga as firaas: ELEUSES VIEIRA DE PAIVA, ALOENIR
z..umﬁaxmu..nau.:n!::-nis 2;83:..829

rtérin.
mr_ Payln, 17 de Jafeiro de 2000 (I-\|I|J
testesinho da verdate,

Elaing Xavier r.:s Esc. Autorizada
Valores hm.2. i3 S_?an dados:RS 0 8_?._.:-. 3,38

VAL10D SONENTE CON 0 R:_ D€ AUTENT ICIDADE
Hﬂa:ss_zgasﬁ

AL, SANTOS, 1470

ine Xovier Fialho |
wravonte Aulordrodo

ASSOCIACAQ Zmb_ﬁ» BRASILEIRA

ENTH -moa.nn.'_.,_rrm IIMK@IP

.g‘-i o 1-:.!814-" o §L=3§r M
EXTECTO0 NA DATA DO RLGASTROY
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Juliana Franca Machado

‘.OW-_CEEG
CRM: 49086-MG Data de Inscrigdo: Primeira inscrigae ol %
09/02/2009 UF:09/02/2009 £ €
Inscrigao: Principal Situagae: Transferido L3 s
Inscrigdes em outro estado: BA/17161 (Transferido), SE/3727 (Ativo) f‘,CQ—J. ——
~ -t

Especialidades/Areas de Atuacdo: Médico sem especialidade registrada,
Endereco: Exibicao nao auterizada pelo

médico.

Teiefone: Exibigdo ndo autorizada pelo

medico.

Juliana Franca Machado

CRM:17161-BA Data de ins¢rigao: Primeira inscri¢ao na
10/01/2005 UF: 10/01/2005
Inscrigao: Principal Situagdo: Transferido

inscrigdes em outro estado: MG/49086 (Transferido), SE/3727 (Ativo)
Especialidades/Areas de Atuagao: Médico sem especialidade registrada.
Endereco: Exibigao nao autorizada pelo

meédico.

Telefone: Exibi¢ao n3o autorizada pelo

meédico.

Paq.

3registros encontrados
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. \\\O'N-Oo%
Stephanie Macedo Andrade '3

CRM:170855-5P Data de Inscrigdo: Primeira inscricag %m >
10/02/2015 UF:10/02/2015 ’
inscrigdo: Principal Situagdo: Transferido MA""

Inscrigdes em outro estado: SE/7085 (Ativo)
Especialidades/Areas de Atuacdo:
CARDIOLCGIA - RQE N°: 87576

Enderego: Exibi¢ao nao autorizada pelo
medico.

Teiefone: Exibig30 n3o autorizada pelo

medico.

Pag,

2 registros encentrados
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CFM-CRM/SE 44k

Conselho Federal e Regional de Medluﬁaﬂ

CARTEIRA PROFISSIONAL DE MEDICO

€
i
7
:
1 4 <
§
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H
ik
£ B3
[
47
I 7
4z
~
s
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12
Iy -

Nome:
RODRIGO OLIVEIRA PASSOS
-
" Fillagao:
JOSE HAMlLTON ARAUJO PASSOS e MARIA LEOZIRI
OLIVEIRA PASSOS i
Nacionalidade: Nascimentoi
/!  BRASIL -- 10/3/198
%7 Naturalidade: i
Ry Aracaju-SE .
\| Diplomado pela: Formado emj
- 'UNIVERS|DADE FEDERAL DE SERGIPE  31/7/2014}

)‘IM)-.‘MW)‘II
AN RO AL

= |dentidade: Orgao Expedidor:i
= = CPF: '
1 017.371.775-60

00001254

Digitalizado com CamScanner w \}f’




P s

Transferéncia de Estado visto provisério oy

seguintes.

'CFM-CRM/SE (g5

Consellio Federal e Regional de Medicing

N

A presente Carteira Profissional de Mzgic,
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Esta carteira é para uso exclusivo dog
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AEFUSLICA FECERATIY DO BRASL.

MINISTERIO DA EDUCACAO _
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE

O Reitor da Universidade Federal de Sergipe, no use de suas alribuigdes
e tendo em vista i conclusia do Curso de Medicina om 21 de julbie de 2014,
confere e titulo de Bacharel em Medicing

Rodnige Obiveina Pasdos

natural do Estedo de Sergipe, nascido em 10 de marco de 1989, filho de José Hamilien Aratjo Passos ¢ de Maria Leozira Oliverrs Passos, ¢
sutorga-The o presente diploma pars gue possa gozar de todos vs direitos © premogativas legais
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Rodrigo Oliveira Passos

CRM: 4808-SE Oata de Inscrigao: Primeira inscrigao oy
04/08/2014 UF: 04/08/2014
Inscrigao: Principal Situagae: Reqular

Inscrigbes em outro estado: SP/204984 (Cancelado)
Especialidades/Areas de Atuagdo:

ORTCPEDIA E TRAUMATCLOGIA RQE N" 4442
Enderego: Exibi¢ao nao autarizada pelo

medico.
Telefone: Exibigdo n3o autorizada pelo
médico.

Pag.

2 registros encontrados
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE
SERGIPE

Certificado de Especialista

O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SERGIPE, de acordo
com a resolugao vigente, certifica que registrou, em 29/08/2022, no livro n°. 2, RQE
n° 4765, folha n°. 353, a qualificacao do médico(a),

SIMONE DE ALMEIDA GOMES, CRM n®. 1482,
na especialidade de

ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

Chave de validacao
Emitida eletronicamente via internet em 08/08/2023

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CREMESE: www.cremese.org.br
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE
SERGIPE

Certificado de Especialista

O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SERGIPE, de acordo

com a resoiucao vigente, certifica que registrou, em 29/08/2022, no livro n°. 2, RQE
n°®. 4765, fotha n°. 353, a qualificagao do médico(a),

SIMONE DE ALMEIDA GOMES, CRM n°. 1482,

na especialidade de
ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

Chave de validagdo  46a22286ee79dae2 6 0
Emitida eletronicamente via internet em G8/08/2023

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CREMESE: WWW cremese org br
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CONTRATODESERVICOSDEPROFISSIONALAUTONOMO e

CONTRATANTE: CENTRC MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediado naRua Espirito Sanlo, n°270, Bairro
Siqueira Campcs, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO:ANALUCIACANDATOURINHO:Especialidade:OTORRlNOLARINGOLOGISTAConseIhoda
Classe:3141

1. Oob;etodeslesontra(oéaelabowacéodaservicosaut6nomosnaéreamédim

2 OCONTRATADOexecmaréosservk;osnaéreamédicaconformeagendamédica.

3. Em remuneragdo pelos servigos prestados, 0 CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
am percentual por cadz atendimente realizado.

4. O valor acime referido constituira, a qualquer titulo, a anica e completa remuneracgic da CONTRATADQ pala
adequada, perfeita ¢ aceita execugac deste contralo,

5. Fica facultado 4 CONTRATANTE, em caso ca alrasc dos servigos, executa-os diretamente. ou por terceiros.
Nesles casos, » CONTRATADO fara jus ao pagamenio dos servigos alé entio executades, nos termos e
condigbes deste contrato.

6. O presente contrato serd rescindido sem nenhuma formalidade, além de simples carta protocolada, face o
descumprimentc de qualquer clausula ou condicio deste contrato, cabendo ao CONTRATADO, nesses casos,
unicamente ¢ recebimento do valor dos servigos concluidos até a data da rescisio.

7. A omiss&o nc exercicio de qualquer direitc ou a maneira de exercé-lo constituir-se-do atos de mera
liveralidade, nao podendo ser entendidos como novagao.

8. As partes elegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dinmir eventuais litigios decorrentes deste
contrate.

Estando assim justos e contratados, firmam as partes o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor e
forma, perante zs testemunhas abaixo.

Localedata:07deNovembrode2023

Aret 4 | 1
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CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA ANALUCIACANDATOURINHO
CONTRATANTE CONTRATADO
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CONTRATO DE PRESTAGAQ DE SERVICOS TECiiw j‘z,,
PROFISSIONAL AUTONOMO DE PRAZO INDETERMINADG.~

R TR

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS estabelecida na Rua Espirito Santo N¥ 270 12

Campos Aracaju - St CF2: 43,075-240, inscrita no CNP: N? 50.448,063/000183 neste ato '

representante legal @ baixe assinado.

CONTRATADO: Edijani Almeida Barveto Brasiieira, Biomédica, RG: 1097473 (PF: 601 534 4055

Residente e domiciliando na Rua Armando Barros n® 550 Condominic Anda Luzia Edificio Cordoba Bainro. Lu
Aracaju - SE. Cep:45.020-090

As partes acima identificadas tém, entre si, justas e acertadas o presente contrato de prestagdo de servigos tecnicos
de profissional autdnomo, que se regera pelas cldusulas seguintes e pelas condigdes de prego, forma e termo o2
pagamento descrito 7o presante.

DO OBIETIVO DO CONTRATADO

Cldusula 18: E objetivo do presente contrato, prestado ao CONTRATANTE, a prestacdo de servigos técnicos de
natureza de responsabilidade técnica na drea de biomedicina.

DAS OBRIGACOES DO CONTATADO

Cldusula 22: Fica responsdvel o CONTRATADO por todos as servigos que the forem apontados, durante 2 carga
hordria contratada.

Cldusuia 33: O CONTRATADO devera seguir as normas estabelecidas pela CONTRATANTE, come horana de
funcionamento da masma, quanto 2 utilizacdo de equipamentos, fica determinado uma carga horaria de 4 auatio
horas das 07:00 as 11:00.

DAS OBRIGALOES U0 CONTRATANTE

Cléusula 22: A TONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apolo 20 servigo, 10
estrutura fisica e todo o ambiente de trabalho, qual seja, sede da prépria empresa.

Paragrafo unico. A CONTRATANTE cobrara a disposigdo do CONTRATADO sua estrutura fisica, técnicz e pessoal, para
que realize os servicos neste instrumento contratado.,

DO PAGAMENTO

Cldusula 52: Pela apresentagdo de servicos acertados neste instrumento, 3a CONTRATANTE pagara 3 CONTRATADA 3
quantia mensal de RS 1312,00 {mil trezentos e doze reais) todo dia 04 (quatro) de cada més.

Paragrafo unico. O nio pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara

imediata interrupcdo dos servicos. =1
| i
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DA RECISAD DO CONTRATC
MM‘(

Ci5usula 62: este contrate serd rescindido por desrespeito a quaiquer das cldusulas neste pactuadas, ou por vontade
das partes.

Clausula 72: Caso haja interesse em rescisao do contrato, 2 parte interessada notificard a outra, por escrito, com
antecedéncia de 30(trinta) dias.

DO PRAZO

Clausula B2 O presente instrumento possui prazo indeterminado

CONDICOES GERAIS

Clausula 9%: O CONTRATADO nilo possuird horario fixo de entrada e saida na empresa, uma vez que nao existira
vinculo empregaticio.

Clausula 108: & livre a0 CONTRATADQO prestar servico a outra pessos, fora do ambito deste contrato.

DO FORO

Clausula 11#: Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do CONTRATO, as partes elegem o foro da comarca o
Aracaju -

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias de igual teor, justamente com
2(Duas) testemunhas

Aracaju, 04 de Maio de 2023

;
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NOME:
RG.

T ASSINATURA DA TESTEMUNHA 01 ASSINATURA DA TESTEMUNHA 02
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CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS TECNICOS D‘K,\w%
PROFISSIONAL AUTGNOMO DE PRAZO INDETERMINALY

IDENTIFICACAQ DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS estabelecida na Rua Espirita Santo N2 270 Bairro Siqueira
Campos Aracaju - SE CEP: 49,075-240, inscrita no CNP) N® 50.448,063/000183 neste ato representada por seu
representante legal a baixo assinado.

CONTRATADO: Edijani Almelda Barreto Brasileira, Biomédica, RG: 1097473 CPF: 601.534 405-97 TR0
Residente e domicil:ando na Rua Armando Barros n? 550 Condominio Anda Luzia Edificio Cdrdoba Bairrs: Lu. o
Aracaju - SE. Cep:49.020-030

As partes acima identificadas tém, entre si, justas e acertadas o presente contrato de prestacdo de servi;os toor

de profissional auténomo, que se regera pelas cldusulas seguintes e pelas condigBes de preco, forma e termo de
pagamento desciite no presente,

DO OBIETIVG DO CONTRATADO
Cldusula 12: E objetivo do presente contrato, prestadc ao CONTRATANTE, a prestacdo de servigos técnicos de
natureza de responsabllidade técnica na drea de biomedicina.

DAS OBRIGACOE'; DC CONTATADO

Cldusula 2%: Fica responsavel o CONTRATADO por todos os servigos que Ihe forem apontados, durante a carga
horaria contratada.

Qéusula 3%: O CONTRATADO deverd seguir as normas estabelecidas peia CONTRATANTE, como horare de
funcionamento s masma, quanto 3 utilizagdo de equipamentos, fica determinado uma carga horaria de 4 qustro
horas das 87:00 as 11:00.

DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Cldusula 42; A CONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio a0 servigo. zel:
estrutura fisica e roda o ambiente de trabalho, qual seja, sede da prépria empresa.

Paragrafo Unico. A CONTRATANTE cobrard a disposico do CONTRATADO sua estrutura fisica, técnica e pessoal, para
que realize os servicos neste instrumento contratado.

DO PAGAMENTO

Clausula 5%; Pela apresentacio de servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a CONTRATADA &
quantia mensal de RS 1212,00 (mil trezentes e doze reais) todo dia 04 {quatro) de cada més.

Paragrafo Unico. () ndo pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a K

imediata interrupcdo dos servigos.




PAL 0O
‘:‘\\Q k"'
G e

g
3 M,

vy 0"

|

Clausula 62: este contrate sera rescindide por desrespeito 2 qualquer das cldusulas neste pactuadas, ou bér'% ‘tade
das partes.

DA RECISAD DO CONTRATO

v

Clausula 72: Caso haja interesse em rescisdo do contrato, a parte interessada notificard a outra, por escrite, €om
antecedéncia de 30(trint=] #ias
DO PRAZO

Clausula 82: O presente instrumento possui prazo indeterminado

CONDICOES GERAIS

Clausula 92: O CONTRATADO nio possuira horério fixo de entrada e salda na empresa, uma vez que ndo existira
vinculo empregaticio.

Clausula 102: é livre a0 CONTRATADO prestar servico a outra pessoa, fora do ambito deste contrato.

DO FORO

Clausula 112; Para dinmir quaisquer controvérsias oriundas do CONTRATO, as partes elegem o foro da comarcs “»
Aracaju — SE.

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias de igual teor, justame
2(Duas) testemunhas

Aracaju, 04 de Maio de 2023

i” ASSINATURA I ASSINATURA 1]
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ASSINATURA DA TESTEMUNHA 01 ASSINATURA DA TESTEMUNHA 02




CONTRATO DE SERVICOS DE PROFISSIONAL AUTONOMO

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediade na Rua Espirito Santo, n® 270, Bairro
Siqueira Campos, neste ato representado por seu representante jegal abaixo assinado.

CONTRATADO: GEORGE MACEDQ DOS SANTOS; Especialidade: GINECOLOGISTA Conseiho de Classe:
642

1. © objeio deste contrato ¢ & elaborag@io de servicos autbnomos na drea médica

2. O CONTRATADO executard os servicos na érea médica conforme agenda médica,

3. Em remuneraclo pelos senvigos prestados, 0 CONTRATADO receberd da CONTRATANTE valor combinado
em percentual por cada atendimento realizado.

A.Ovabradmardendooommn.aqua;quertim.aOni_aemp!oumWooaCONTRATADOpda
adsguada, pefeila e aceita execugdo dests contralo.

5. Fica facultado & CONTRATANTE, em caso de atraso dos servigos, executs-ios diretamente, ou por lerceiras.
Nestes casos, 0 CONTRATADO fard jus ac pagamenio dos servicos alé entdo executados, nos temos &
condigdes deste contrato,

6. O presente contraic serd rescindido sem nonhuma formalidade, além de simpies carta protocolada, face o
descumprimento de quaiquer cldusula ou condicéo deste contrato, cabendo ao CONTRATADO, nesses casos,
unicamente o recebimento do valor dos servigos concluldos até a data da rescisfo.

7. A omissdo no exercicio de qualquer dirsilo cu @ maneira de exercé-o constituir-se-do atos de mera
liberalidada, ndo podendo ser entendidos cumc rovagso.

8. As partes slegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir eventuais litigios decomrentes deste
contrato.

Eﬂmdomhmom.ﬂmanaspmsopmmhammm«nﬂdtm)vhsdcmalteore
forma, perants as testamunhas abaixo.

Local ¢ data: 07 de Novembro de 2023

GIVANILDO DOS ool
SANTOS:82025084568 Miciussmass =

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CONTRATANTE
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CONTRATO DE SERViCS DE PROFISSIONAL AUTONOMO

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA. sediado na Rua Espirito Santo, n® 270, Bairro
Siqueira Campos, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO. JOEL GONSIOROSKI DA S. JUNIOR ! Especialidade: OFTALMOLOGISTA Canselho de
Classe:3956

1. O objeto dests contrato ¢ a elaboragdo de servigos autdnomos na area médica

2. O CONTRATADO executara os servicos na area médica conforme agenda medica.

3. Em remuneragao pelos servigos prestados, o CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
em percentual por cada atendimento realizado.

4. O valor acima referido constituira, a qualquer titulo. a Gnica e completa remuneragao da CONTRATADO pela
adequada, perfeita e aceita execugao deste contratc,

5. Fica facultadc 8 CONTRATANTE, em caso de atrasc dos servigos, executa-los diretamente, ou por terceiros.
Nestes casos, o CONTRATADO fara jus ao pagamento dos servigos até entdo execulados, nos termos e
condigoes deste contrato.

6. O presente contrato serd rescindide sem nenhuma formalidade, além de simples cana protocaolada, face o
descumprimentc de qualquer clausula ou condigao deste contrato, cabendo ao CONTRATADO, nesses casos,
unicamenle o rezebimento do valor dos servigos concluides até a data da rescisdo.

7. A omissdo no exercicio de qualquer direito ou @ maneira de exercé-lo constituir-se-8o atos de mera
liveralidade, nac podendo ser entendidos como novagéc.

8. As partes elegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir eventuais litigios decorrentes deste
contralo.

Estando assim justos e contratados, firmam as partes o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor &
forma, perante as testemunhas abaixo.

Local e data: 07 de Novembro de 2023

GIVANILDO DOS 33'2:‘;";’5;‘;;‘“*“”
SANTOS: 82925984568 SANTO5:82925984568

Cacas: 2003.11,07 16:05:07 0300

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA JOEL GONSIOROSKI DA S. JUNIOR
CONTRATANTE CONTRATADO
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CONTRATO DE SERVIGUS DE PROFISSIONAL AUTONOMO %‘J&
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CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediado na Rua Espirito Santo, n® 270, Bairro
Siqueira Campos, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADC: JOSE ELERTON S. DE ABOIM; Especialidade: URCLOGISTA Conselho de Classe: 1645

1. O objeto desta contrato é a elaboragdo de servigos autbnomos na drea meédica

2. O CONTRATADO executara os servigos na drea madica conforme agenda médica,

3. Em remunerag@o pelos servigos prestados, o CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
em percentual por cada atendimento realizado.

4. O valor acima referido constituird, a qualquer titulo, a Gnica e completa remuneragao da CONTRATADO peia
adequada, perfeita e aceita execucdo deste contrato.

5. Fica facultado a CONTRATANTE, em caso de atraso dos servigos, executa-los diretamente, ou por terceiros.
Nestes casos, n CONTRATADO fara jus ao pagamento dos servicos até entdo executados, nos termos e
condigbes deste contrato.

6. O presente contrato sera rescindido sem nenhuma formalidade, além de simples carla protocolada, face o
descumprimento de qualquer cldusula ou condigZo deste contrato, cabendo ao CONT RATADO, nesses casos,
unicamente o recebimento do valor dos servigos concluidos até a data da rescisio.

7. A omissdc no exercicio de qualquer direito ou a maneira de exercé-lo constituir-se-d0 atos de mera
liberalidade, ndc podendo ser entendidos como novagao.

8. As partes elegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para difimir eventuais litiglos decorrentes deste
contrato.

Estando assim jusios e contratados, firmam as parles o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor e
forma, perante as lestemunhas abaixo.

Local e data: 07 de Novembre de 2023

Assnada de lorra argital por

GIVANILDO DCS GIVANILEO DOS

; = SANTOS 82625984563
SANTOS:82925984568 Dados m; 1107 180309 -03'00°

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA JOSE ELERTON S. DE ABOIM
CONTRATANTE CONTRATADO
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CONTRATO DE SERVICCS DE PROFISSIONAL AUTONOMO
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CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA. sediado na Rua Espirito Santo, n° 270, Bairro
Siqueira Campos, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO: JOSILDA FERREIRA CRUZ; Especialidade: DIAGNOSTICO POR  IMAGEM
ULTRASSONOGRAFIA GERAL Conselho de Classe: 1568

1. O objelo deste contrato & a elaboragdo de servicos auténomos na area meédica

2. O CONTRATADO executara os servigos na rea médica conforme agenda médica.

3. Em remuneragdo pelos servigos prestados. o CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
em percentual por cada atendimento realizado.

4. O valor acima referido conslituira, a qualquer titulo, a Gnica e completa remuneragdo da CONTRATADO pela
adequada, perfeita e aceita execugao deste contrato.

5. Fica facultade &8 CONTRATANTE, em caso de atraso dos servigos, executa-os diretamente, ou por terceiros,
Nestes casos, o CONTRATADO fard jus ao pagamento dos servicos até entdo executados, nos termos e
condigbes deste contrato.

6. O presente contrato sera rescindido sem nenhuma formalidade, além de simples carta protocolada, face o
descumprimenic de qualquer clausula ou condigio deste contrato, cabendo ao CONTRATADQ, nesses casos,
unicamente o recebimento do valor dos servigos concluidos até a data da resciso,

7. A omissdo no exercicio de qualquer direito ou a maneira de exercé-lo constituir-se-go atos de mera
liberalidade, néc podendo ser entendidos como novago.

8. As partes elegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir eventuais litigios decorrentes deste
contrato.

Estando assim justos e contratados, firmam as partes o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor e
forma, perante as testemunhas abaixo.

Local e data: 07 de Novembro de 2023

GIVANILDO DOS (omiocfondonionb ol
SANTOS: 82925984568 sanvos 1925984568 S
Dra. Josida Ferrera Cruz
CRM 1568 / RQE 2636

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA JOSILDA FERREIRA CRUZ
CONTRATANTE CONTRATADO
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CONTRATO DE SERVICOS DE PROFISSIONAL AUTONOMO : e

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA. sediado na Rua Espinto Santo, n° 270, Bairro
Sigueira Campos, neste alo representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO: JULIANA FRANCA MACHADO: Especialidade: OFTALMOLOGISTA Conselho de Classe: 3227

1. O objeto desta contrato é a elaboragio de servicos auténomos na area médica

2. O CONTRATADOQ executara os servicos na area médica conforme agenda médica,

3. Em remuneragio pelos servicos prestados, 0 CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combmado
em percentual por cadz atendimento realizado.

4. O valor acima referico constituira, a qualguer titule, a Gnica e completa remuneragao da CONTRATADQ pela
adequada, perfeila e aceita execugao deste conltrato.

5. Fica facultado 8 CONTRATANTE, em caso de atraso dos servigos, executa-los diretamente, ou por terceiros.
Nestes casos, o CONTRATADO fard jus ao pagamento dos servicos até entdo executados, nos termos e
condigdes deste contrate.

6. O presente contrato serd rescindido sem nenhuma formalidade, além de simples carta protocolada, face o
descumprimento de qualquer cldusula ou condigio deste contrato, cabendo ao CONTRATADC, nesses casos,
unicamente o recebimento do valor dos servigos concluidos até a data da rescisao.

7. A omiss@o no exercicio de gualquer direito ou a maneira de exercéd-lo consliluir-se-do atos de mera
liveralidade, ndc podendo ser entendidos como novagao.

8. As parles elegem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir evenluais litigios decarrentes deste
contrato.

Estando assim justos e contratados, firmam as paries o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor &
forma, perante as testemunhas abaixo.

Local e data: 07 de Novembro de 20223

GIVANILDO DOS O
SANTOS:82925984568

SANTOS: 82925584568
Dadas: 2003 11.07 16:07:54 -0¥0)

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA JULIANA FRANCA MACHADO
CONTRATANTE CONTRATADO
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SANTOS:82925084568 SWCsmmsmesss " \’”ﬁ) &y &P Lo 5
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CENTRO MEDCO SIQUEIRA CAMPOS LTDA STEPHANIE MACEDO ANDRADE

CONTRATO DE SERVICOS DE PROFISSIONAL AUTONOMO

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediado na Rua Espirto Sanic, n® 270, Bairro
Siqueira Campos, naste ato representado por sau reprasentante legal abaixo assinado,

CONTRATADC: STEPHANIE MACEDOC ANDRADE; Especiaiidade: CARDIOLOGISTA  Conselho de
Classe: 7085

1. O objeto desie canirato & a elaboragao de servigos autdnomos na drea médica

2. O CONTRATADO executaré os servigos na drea médica conforme agenda médica.

3. Em remuneragao peios servigos prestades, o CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
em parcentus! por cada atendimento realizado.

4. C vaior acima referido constituird, a qualquer titulo, a Unica e compieta remunerag3c da CONTRATADOC peia
adequada, perfeila & aceita exscugdo deste contrato.

5. Fica facultads a CONTRATANTE, em caso de atraso dos servigos, executa-los diretaments, ou por ferceiros,
Nestes casos. o CONTRATADO fara jus ao pagamento dos servigos alé entio executados, nes termos &
condigoes desta contrato.

6, O presants conirato sera rescindido sem nenhuma formalidade, além de simples cana protocolada, facs o
descumpriment> de qualquer cldusula ou condigao deste contrato, cabendo a0 CONTRATADO, nesses casos,
unicamente o recedbimanto do valor dos servigos conciuidos até a data da rescisao.

7. A omissdc no exercicio de qualquer dirello ou a maneira de exercs-io constituir-se-dc alos de mera
liberalidace, ndc podends ser entendidos como hovagdo.

B. As panes eisgem o Foro da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir eventuais litigios decorrentes deste
cantrato,

Estando assim justos e contratados, firmam as partes o presente instrumernto, em 2 (duas) vias de igual teor &
forma, perante as testemunhas abaixo.

Local & data: 07 de Novembro de 2023

CONTRATANTE CONTRATADO

{7 A eTs 4



CONTRATO DE SERVICUS DE PROFISSIONAL AUTONOMO ‘?2% <3

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediado na Rua Espirito Santo, n® 270, Bairro
Siqueira Campos, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO: RODRIGO OLIVEIRA PASSOS, Especialidade: ORTOPEDISTA Consetho de Ciasse 4808
X Oob]elodestecommobnmbommdaservigos autdnomos na arsa médica

2.000NTRATADOWMoqu¢mnaérum conforme agenda médica.

3. Em remuneracio pelos $ervicos prestados, o CONTRATADO receberd da CONTRATANTE valor combinado
em percentual por cada atendimento realizado.

4. O valor acima referido constiluird a Qualquer titulo, & Unica s compiets remuneragdo da CONTRATADO pala
adequada, pereita e acelia execugiio deste coniraio.

5. Fica facultaco &8 CONTRATANTE, em casa ¢ «irase dos servicos, executa-ios diretaments, ou por tarceiros.
Nm:mo..oCONTRATADOMjusao ngamonwdosunﬁqo.mumm.mmsc
condi¢bes dests contrato,

8. O presente ccntrato sera rescindido sem nenhuma formalidade. além de simples cana protocolada, face ¢
descumpriments de qualquer clausula ou condicac desie contrato, cabendo so0 CONTRATADO, nesses casos,
unicamente o rcebimento do valor dos S€rvigos concluidos até & data da rescisdo.

7,Aomisuonoemddodomaqudmnoouammam&bmsm-ommdem
liberalidade, nds podendo ser entendides como nevacio

a.umummoFmannmmmemmmwwmm
contrato

Estando assim justos ¢ Coniratados, firmam as paries a presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual teor e
forma, perante as testsmunhas abaixo.

anom:mdmommoaozozs

GIVANILDO DOS e hyhat o

SANTOS 82925934568 v osansmaes aroc

CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
CONTRATANTE
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CONTRATO DE SERVICUS DE PROFISSIONAL AUTONOMO

CONTRATANTE: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sediado na Rua Espirito Santo, n° 270, Bairro
Siqueira Campes, neste ato representado por seu representante legal abaixo assinado.

CONTRATADO SIMONE DE ALMEIDA GOMES: Especialidade: ENDOCRINOLOGISTA  Consalho de
Classe:1482

1. O objeto destz contrato é a elaboragao de servigos autdnomos na drea médica

2. O CONTRATADO execulara os servigos na drea madica conforme agenda médica.

3. Em remunerecdo pelos servigos prestados, o CONTRATADO recebera da CONTRATANTE valor combinado
eam perceniual por cada alendimento realizado.,

4. O valor acima referido constituira, a qualquer titulo, a tnica e completa remuneragio da CONTRATADO peala
adequada, perfeita e aceita execugao deste contrato.

5. Fica facullado 8 CCNTRATANTE, em caso da alraso dos servigos, executd-los diretamente, ou por terceiros

Nestes casos, » CONTRATADO fard jus ao pagamento dos servicos até entdo execulados, nos termos &
condigdes deste contraio,

6. O presente contato sera rescindido sem nenhuma formaiidade, além de simples carta protocolada, face o
descumprimentc de qualquer cldusuta ou condigio deste contrato, cabendo ac CONTRATADO, nesses rcasos
unicamente o recesimanto de valor dos servigos concluidos até a data da rescisio.

7. A omissac no exercicio de qualquer direito ou a maneira do exercé-lo constituir-se-8o atos da mera
liberalidade, nac podendo ser entendidos como novagae.

8. As partes elegem o Fore da Comarca de Aracaju Sergipe para dirimir eventuais litigics decorrentes desie
confrata.

Estando assim justos e contratados, firmam as paries o presente instrumento, em 2 (duas) vias de igual lear &
forma, perante as lestemunhas abaixo.

Local e data: 07 de Novembro de 2023

GIVANILDO DOS Pty
SANTOS: 82925904568 SANT05-82925504548

~
S suee
Dadus: 2003.17,07 1 2:08: 48 2300 (R IZ
CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA SIMONE DE ALMEIDA GOMES
CONTRATANTE CONTRATADO
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CONIVALES

TOMIORCID INTEAMENICIFAL DO VAL DO SAD FANCASO

7.6- DEMAIS
DOCUMENTOS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n° 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

Q) Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715.986/0001-03

€D https:/iconivales.se gov.br/ @conivales_

f Conivales
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Anexo Il - Requerimento para Credenciamento

Vimos, por meio do presente, requerer nosso credenciamento para prestacao dos
servicos abaixo descritos, em conformidade com o Edital de credenciamento n®
01/2023, a sabar:

S __DADOS CADASTRAIS Sl

CNPJ N°.: 50.448.063/0001-83 Inscricdo Estadual:isento ]
_Razdo Social: Centro Médico Siqueira Campos Ltda Inscricdo Municipal:143338-7
Nome Fantasia: Centro Médico Siqueira Campos
| Entidade Filiada:

| | K

Registro junto a v|g|lanc1a Sanitaria: ' Data da Data de
50.1027/2023 Emissao: Validade: 1 ano
30/08/2023
- Numero do Alvara da Secretaria de Saude: Ndmero INSS: ‘
IT.po ISS: ( x ) curidica ( ) isento: | PIS/PASEP: _
Emiss&o de Ncta Fiscal: ( x )Svm(‘N Recolhimento de Imposto de
_Renda: (x) Sim()Ndo
: ~ ATENDIMENTO 01 SREEG P B et SO S
Cadastro Nacnonal de Estabelecimento de Saude -
' CNES
Endereqo Rua Espiritc Santo 270 . —
Bairro: Siqueire Canpos o | Logradouro:
Municipio: Aracaju | Estado: Sergipe )
Complemento: — :
Telefone: (79) 3011-1537 Fax: )
E-Mail: centromedicosc. adm@gmail.cor | Outro: _ - 4
Utilizar este para correspondéncia: (x ) oI".. NZo | ) . i
L DALOSPARAPAGAMENT. | T T i
Banco: samand ar | Agéncia: 4505 ' Conta para
_____ _ B Credito:13006166-9 |
 CONTATOS: oI CARRE I e e e
JADMIN!STRA'ImeﬁﬂCElRQl‘A’ RAMENTO | T A v A
Nome: GIVANIL.DO DOS SANTOS »
CPF: 829.259. i45~68 S Data de Nascimento:02/10/1982
Telefone: 30111637 _ Celular: 79 98868-7666
- E-mail: centromedicosc.adm@gmail.com Sexo: ( ) Feminino

(x ) Masculmo st

|
tgé'li,-;:'i-‘?.'-.:i,":'-.iﬁ"f.'i.":..*.‘f. Loy —4 ‘* e ‘?‘&"?‘»1 )‘1 G S P R e r N oRa

| 4/09/2023 \ gsé

UlVANILDMS Assinado de forma digital

Givanido dos Santos _POT GIVANILDO DOS

SANTOSEXIDIEOQ SANTOS:82925984568
| Dados: 2023.10.10
34568 09a:03:529 -03'00" § jgﬂ
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Anexo lll - Relagao com dados dos responsaveis legais

Vimos, por meio do presente, apresentar Relagdo do(s) responsavel (eis) legal (is) pela
empresa. responsavel técnico, responsavel pela recep¢do dos pacientes e responsavel
pelo faturamento, em conformidade com o Edital de credenciamento ne. 01/2023, a

sequir:

CNPJ N°.:50.448.063/0001-83

_Inscricao Estadual:

Razao Social:Centro Médico Siqueira Campos
Ltda.
Nome

 Campos

Fantasia:Centro  Médico

Siqueira

Inscricao Municipal:

Endereco: Rua Espirito Santo 270

Bairro: Siqueira Campos

Logradouro:

- Municipio: Aracaju

Estado: Sergipe

- Complemento:

Telefone: 3011-1537 s Fax: ]
' E-Mail: centromedicosc.adm@gmail.com | Outro: - |
; RESPONSAVEL (EIS) LEGAL (IS) PELA EMPRESA &
‘.  Funcao: Sécio Administrador
Nome: Givanildo dos Santos .
CPF: 829.259.845-68 Data de Nascimento; 02/10/1982
 Telefone: 3011-1537 Celular: 79 98868-7666 |
Endereco:Rua Espirito Santo 270 S
Bairro:Siqueira Campos Logradouro:
_Municipio: Aracaju _ | Estado: Sergipe -
Complemento: : _
« |_E-mail:centromedicosc.adm@gmail.com Sexo: () Feminino (x ) Masculino
I A : : RESPONSAVEL TECNICO H
' Func@o: Responsavel Técnico
Nome: EDIJANI ALMEIDA BARRETO . __+
| CPF: 601.534.405-97 Data de Nascimento: 01/07/1970
Telefone: 3011-1537 Celular:
Enderego:Rua Espirito Santo 270 ,
Bairro: Siqueira Campos ' Logradouro:

| Municipio: Aracaju

| Estado: Sergipe

Complemento:

E-mail:centromedicosc.adm@gmail.com

n | Sexo: ( x ) Feminino { ) Masculino
RESPONSAVEL PELA RECEPCAO DOS PACIENTES

Fungdo: Socio Administrador
- Nome: Givanildo dos Santos
. CPF: 829.259.845-68
| Telefone: 3011-1537

' Data de Nascimento: 02/10/1982

Celular: 79 98868-7666
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Endereco: Rua Espiritc Santo 270

Bairro: Siqueira Campos Logradouro:

Municipio: Aracaju Estado: Sergipe

Complemento:

E-mail: centromedicosc.adm@gmail.com Sexo: ( ) Feminino (x ) Masculino o

- RESPONSAVEL PELO FATURAMENTO

Func¢ao: Sécio Administrador

Nome: Givanildo dos Santos

. CPF: 829.259.845-68 ' Data de Nascimento: 02/10/1982 =
Telefone: 3011-1537 _ | Celular: 79 98868-7666
Endereco: Rua Espirito Santo 270 )
Bairro: Siqueira Campos Logradouro: T
Municipio: Aracaju Estado: Sergipe
Complemento:
| E-mail: centromedicosc.adm@gmail.com | Sexo: () Feminino {x ) Masculino |
Assinado de forma
14/09/2023 GIVANILD digital por
O DOS GIVANILDO DOS
SANTOS:82925984
SANTOS:82 568

dos: 2023.10.
925984568 (1515 .0300

Givanildo dos Santos
Saécio Administrador
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ANEXO IV - DECLARACAO DE INIDONEIDADE

Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023

A Centro Médico Siqueira Campos Ltda, inscrita no CNPJ n® 50.448.063/0001-
83, por intermédio de seu representante legal o (a) Sr.(*) Givanildo dos
Santos_, portador da Carteira de Identidade n° 3.047.512-0 e do CPF n°
829259845¢8, DECLARA para cs devidos fins, que esta devidamente lavrada
pelos sécos e diretores asseverando que ndo estado impedidos de transacionar
com a Administracdo Publica e qualquer de seus 6rgdos descentralizados e
que nao estdo ocupando cargo, emprego ou fungdo de chefia, assessoramento
ou fungac de confianga no SUS nos termos do § 4° do Art. 26 da Lei 8080/90 e
que nao s3ao servidores publicos, agentes politicos e nem parentesco com
agentes politicos integrantes des quadros da administragao direta, indireta e
fundacional dos Municipios Cornveniados/Consorciados ao Conivales, nao
tendo ainda nenhum vinculo com as Comissdes do Conivales, ressalvadas as
hipoteses previstas em Lei, juntamente com os documentos de identificagéo
dos sdcios: Carteira de Identidade ou outro documento equivalente;

14/09/2023

Givanildo dos Santos
Sécio Administrador

GIVANILDO DQS Assinado de forma digital

por GIVANILDO DOS

SANTOS:829259 SANT0S:82925984568

Dados: 2023.10.10 09:01:22

84568 -03'00
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ANEXO V -~ DECLARAGAQO RELATIVA A TRABALHO DE MENORES
Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023

A Centro Médico Siqueira Campos Ltda., inscrita no CNPJ n® 50.448.063/0001-
83, por iniermédic de seu representante legal o (a) Sr.(*) Givanildo dos Santos,
portador da Carteira de |dentidade n°® 3.047.512-0 e do CPF n°® 829.259.845-68,
DECLARA, para os devidos fins que ndo possui em seu quadro de pessoal
empregaco(s) menores de 18 (dezoito) ancs, em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre, menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na
condicdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso
XXXIIl do arl. 7° da Constituicao Federal de 1988 (Lei n°. 9.854/99).

14/09/2023

Assinado de forma digital por

GIVANILDO DOS propomp el
SANTOS:82925984568 SANTOS82925984568

Dados: 2023.10.10 08:55:12 -03'00'

Givanildo dos Santos
Sdcio Administrador

W



- Centro Médico
Sigueira Campos
ANEXC Vi - DE DECLARACAO QUE POSSUI CAPACIDADE TECNICA E
PRODUTIVA

Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023

A Centro Médico Siqueira Campos Ltda, inscrita no CNPJ n° 50.448.063/0001-
83, por iniermédio de seu representante legal o (a) Sr.(*) Givanildo dos Santos,
portador da Carteira de Identidade n® 3.047.512-0 e do CPF n° 829.259.845-
68, DECLARA, para os devidos fins que possui capacidade técnica e produtiva
para a execugdo direta dos servicos ora credenciada, nos termos das
especificacbes detalhadas nos termos de referéncia pertinente a cada servigo
de saude cujo texto faz parte deste edital, sendo vedada a sua transferéncia a
terceiros, salvo em casos excepcionais, justificados tecnicamente e autorizados
expressarnente pela credenciante.

GIVANILDQ Assinado deform

digital por
DOS GIVANILDO DOS
SANTOS:8292598
SANTOS:829 s
14/09/2023 Dados: 2023.10.1¢

25984568  (8.5726-0300

Givanildo dos Santos
Sdcio Administrador
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\IODI | & O DE DECLARACAO DOS PROF]GQIOI\AIS Vl\(‘ULAD()S
AO CNES

Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023

Segue Relagdo com os dados de todos os Profissionais vinculados ao CNES 4312333

em conformidade com o Edital de Credenciamento n°. 01,2023, a seguir:

5 = SRR iR G Tk
35
s : i o
Ana Lucia Canda Tourinho Otorrinolaringologista /] 3141 . 29210075772 1924
Edijani Almeida Barreto Biomédica P 2248 60153440597
George Macedo dos Santos Ginecologista Obstetra” 642 05146925534 788
Joel Gonsioroskida S. Junior Oftalmologista 7 3956 66130964587 3588
Jose Llerton S de Aboim Urologista 1646 47887290597 1056
losilda Ferrcira Cruz Ultrassonografista - 1568 38211807572 2836
Juliana Franca Machado Oftalmologista  / 3227 92615236504 2310
Stephanie Macedo Andrade Cardiclogista TORS 02865421538 2499
Rodrigo Oliveira Passos Ortopedista 7 4808 017.271.755-60 4442
| Simone de Almeida Gomes Endocrinologista 7 1482 229923 245-15 4763
13/10/2023
f—
GIVANILDO DOS et

SANTOS:82925984568  SANTOS:82925984568

Dados: 2023.10.17 10:46:11 -0300

Assinatura Eletronica do Representante Legal
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ANEXO VIII -DECLARACAO DE CONHECIMENTO DO EDITAL E ?
ATENDIMENTO AS EXIGENCIAS DE CREDENCIAMENTO

Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023

A Centro médico Siqueira Campos, inscrita no CNPJ n°® 50.448.063/0001-83,
por intermédio de seu representante legal o (a) Sr.(%) Givanildo dos Santos,
portador da Carteira de Identidade n® 3.047.512-0 e do CPF n° 829.259.845-68,
DECLARO que tomei conhecimento do Edital e Atendimento as Exigéncias de
Credenciamento para as obrigagdes objeto do Chamamento Publico ne.
01/2020.

14/09/2023

Givanildo dos Santos
Sadcic Administrador

GIVANILDO Assinado de forma
digital por GIVANILDO

DOS BoE
SANTOS:8292 SANT0S:82925984568

Dados: 2023.10.10

5984568 08:58:51 -03'00'
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ANEXO XI

MODELO DE RELACAO DOS EQUIPAMENTOS INSTALADOS NO

SERVICO DE SAUDE

EQUIPAMENTO QUANTIDADE |

ARCONDICIONADO 19

GELADEIRAS 02

CENTRIFUGA DE AMOSTRA BIOLOGIC A 02
MICROOSCOPIO OTCICOS BIOVAL 02 ‘
BANHO MARIA ) 0l ]

HEMOGENIZADOR AMOSTRA HEMATOLOGICA 0l

\ IAPARELHO AUTOMATIZADO BIOQUIMICA 01
e APARELHC HEMATOLOGICO ABX PENTRA 60 0l ]

AGITADOR DE AMOSTRA _ o 01

CONTADOR DF. CELULAS 01

APARELHO DE ULTRASSONOGRAFIA ) 02

LSTEIRA ERGOMETRICA 01

MEDIDOR DE PRESSAO MAPA _ 05

MEDIDOR DE PRESSAO HOLTER i 02

10/10/2023

GIVANILDO DOS Assinado de forma digital por
GIVANILDC DOS
SANTOS:8292598456 Cuirosassssessses

8 Dados: 2023.10,10 08:52:31 -03'00°

Assinatura Eletronica do Representante Legal
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7.7-QUANTO A
QUALIFICACAO
ECONOMICA-
FINANCEIRA
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PODER JUDICIARIO
DO ESTADO DE SERGIPE

CERTIDAO JUDICIAL

NATUREZA: CRIMINAL RESULTADO: NEGATIVA
IDENTIFICAGAO

Nome: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA
Tipo de Pessoa: Juridica CNPJ: 50 443 063/0001-83
Nome Fantasia: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS

CERTIFICO PARA OS DEVIDOS FINS DE DIREITO E SEGUNDO OS CRITERIOS ESTABELECIDOS PELA RESOLUGAO N° 121/2010
DO CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA E PELA RESOLUGAG N° 31,2022 DC TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE SERGIPE,
QUE FORAM ENCONTRADOS OS REGISTROS ABAIXO NOS SISTEMAS INFORMATIZADOS DE 19 £ 2° GRAUS DO PODER
JUDICIARIO DO ESTADO DE SERGIPE £EM DESFAVOR DA PESSOA ACIMA IDENTIFICADA

NADA CONSTA

OUTROSSIM, EM ATENDIMENTO AC ART 7o V. DA RESOLUCAQ No 121/2010 DO CONSELMO NACIONAL DE JUSTIGA, SEGUE
LISTA DE FEITOS EM TRAMITAGAC QUE NAO POSITIVAM ESTA CERTIDAC JUDICIAL

NADA CONSTA

OBSERVAGCOES

Certidao expedida gratuitamente e valida por 30 (trinta) dias.

A danuficacio di: pessoa € de responsabilidace do solicitants e deve sef confenda pelo interessado/dastinalano dests certdao

A certidao também serd negafiva quando houver rogstro de homanimo & 3 mdividuakzagado dos processos ndo pudet ser lela por

caréncia de dades do Podar Judicidno

4. A aulenticktade desia certiddo pode ser confimada eletroricamenta no aplicalivo ou site do Tnbunai de Juslica do Estaco de
Semipe

5. O contetdo dasta certiiBo pode ser contestado eletiancamente no aphicativo do Tribunal de Jushga do Estado de Sergipe, durante
0 periode de sua valdade

6. A pesquisa realizada abrange todas os processos criminais. inclusive agueles dos Juizados Especiais Criminais ¢ da Auditorna
Militar.

7 A pesquisa realizada NAO abrange os processos em que foram concedidas transacdo penal ou suspensdo condicional da pana

8 Esta ceriddo judicial substitul a Foiha Comida

W N -

PROTOCOLO E AUTENTICAGAO

Cemdao 2023.0009093 expedida pelo Trbunal de Jushiya do Estado de Sergipe am 13/09/2023 e vaiida até 13/10/2023

Codigo de Autenticidade n° 8667.9133.5563.8299

#h
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PODER JUDICIARIO ey

DO ESTADO DE SERGIPE

CERTIDAO JUDICIAL
NATUREZA: CIVEL  RESULTADO: NEGATIVA

IDENTIFICACAO

Nome: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA

Tipo de Pessoa: Juridica CNPJ: 50 448 063/0001-83
Nome Fantasia: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPDS

o CERTIFICO PARA OS DEVIDOS FINS DE DIREITO E SEGUNDD 0S CRITERIOS ESTABELECIDOS PELA RESOLUGAC N° 121/2010 DO CONSELHO
NACIONAL DE JUSTICA E PELA RESOLUGAD N® 31/2022 DO TRIBUNAL DE JUSTICA 0O ESTADO DE SERGIPE, QUE FORAM ENCONTRADOS OS

REGISTROS ABAIXO NGS SISTEMAS INFORMATIZADOS DE 1° £ 2° GRAUS DO PODER JUDICIARIO DO ESTADO DE SERGIPE CM DESFAVOR DA
PESSOA ACIMA IDENTIFICADA,

NADA CONSTA

OBSERVAGOES

1. Certiddo expedida gratuitamente e valida por 30 (trinta) dias.

2. Aigentificagdn da pessaa € de responsabilidade do solicitante e deve ser confenda pelo interessado/destinatanio desta certido.

3. A certiddo também sera negativa quando houver registro de homanimo e a individualizagao dos processos ndo puder ser feita por caréncia de
dados do Poder Judiciano

4. A autenticidade desta certiddo pode ser confirmada aletronicamente no aplicativo ou site do Tribunal de Justiga do Estado de Sergipe

5 O contetdo desta centidao pode ser contestado eletronicamente no aplicativo do Tribunal de Justica co Estado de Sergipe, durante o periodo de
sua validade

6. £ssa Certiddo Judicial abrange todas 0s drocessos civels, nelusive os de Juizados Especiais Civels. Execugdo Fiscal e de Faléncia, Concordata
Recuperagao Judicial e Extrajudicial de empresa, Execugdo Patrimonial, Familia, Sucessao e Insolvéncia, padendo ofs) feito(s) eventuaimente
listado(s) serem identificados por meio da nomenclatura dais) Classe(s)

—

PROTOCOLO E AUTENTICAGAO

Centid30 2023.0047688 expedida automaticamente em 22/11/2023 e valida até 22/12/2023

Caodiga de Autenticidade n® 3634.8913.3133.8663.

hitps:/iwww.tise. ]I.IS.b’)'pOﬂﬂVSOMCOS-’}UUiCiBiS/CGI‘MaO—iudiCiﬂVSOIiUilHF‘CBﬂidGOﬂUdiCiB' M”71
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ATA DE REUNIAO
COMISSAO ESPECIAL DE CREDENCIAMENTO

Aos 30 dias do més de novembro do ano de 2023, a Comiss3o Especial de Licitagdo, nomeada pela
Resolucdo CONIVALES Ne 96/2023, de 06 de Novembro do ano de 2023 que substitui a Presidente da
Comissao Especial de Chamamento Publico durante periodo de férias, reuniu-se na subsede do
Consércio Intermunicipal do Vale do S3o Francisco, situada a Av. Hermes Fontes, n? 848, Bairro Suica,
Aracaju/SE, com a finalidade de analisar a conformidade da documentacdo apresentada pelo
prestador CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS, inscrito sob CNPJ n2 50.448.063/0001-83 para
execucdo de servicos de DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO, DIAGNOSTICO POR
ULTRASSONOGRAFIA, METODOS DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS de
acordo com o edital de chamamento publico n? 01/2023, que visa CREDENCIAR pessoas juridicas,
prestadoras de servicos de saude, tendo a referida prestadora anexado na plataforma i-Consorcio
1 (Gestdo em Consércios de Satide — Empresa SITCON) no dia 12 de setembro do ano de 2023 sua
1 documentagdo de habilitagdo e proposta para os servicos que pretende prestar aos Municipios
13 Consorciados e Conveniados ao CONIVALES. Foi analisada a documentacao exigida nos Itens e Anexos
14 constantes no Edital de Chamamento Publico n? 01/2023, no tocante 3s suas especificidades,
15  legalidade, veracidade, validade, compatibilidade com os objetos ofertados na respectiva proposta,
16 e, nos casos necessarios, foram feitas consultas nos meios eletrénicos para comprovacao de
17 veracidade e conformidade da documentagdo. Em relag3o ao Anexo X, para elaboracdo do Termo de
18  Credenciamento, esta Comissdo ajustou os quantitativos estimados pela empresa, adequando-os a
19  Analise de Consumo apresentada no Termo de Referéncia, Anexo | do Edital em voga. A saber, as
2r  alteragdes de quantidade foram feitas nos procedimentos: Bi6psia/Exerese de Nédulo de Mama,
217 Biopsia/Puncao Aspirativa por Agulha Fina de Tireoide, Dosagem de Estrona, Dosagem do Antigeno
22 (Ca 125, Eletroforese de Lipoproteinas, Eletroforese de Proteinas, Exame Citopatolégico Cervico-
23 Vaginal/Microflora, Pesquisa de Anticorpos Antimitocondria, Pesquisa de Anticorpos Anti-DNA,
24  Orientada para Ultrassonografia, Pesquisa de Anticorpos Antimusculo Liso, Pesquisa de Anticorpos
25 |GG Contra o Virus da Hepatite A (HAV-1GG), Pesquisa de Anticorpos IGG Contra o Virus da Rubéola,
26 Pesquisa de Anticorpos IGM Contra Antigeno Central do Virus da Hepatite B (Anti HBC IGM), Pesquisa
27  de Anticorpos IGM Contra o Virus da Hepatite A (HAV-IGG), Pesquisa de Anticorpos IGM Contra o
28  Virus da Rubéola, Pesquisa de Anticorpos IGM Contra o Virus Herpes Simples, Pesquisa de Antigeno
29 £ do Virus Da Hepatite B (HBEAG), Pesquisa de Fator Reumatoide (WAALER-ROSE), Pesquisa de
30  Helicobacter Pylori, Pesquisa de Imunoglobulina E (IGE) Alergeno-especifica, Pesquisa de
31  Macroprolactina, Puncdo de Mama Por Agulha Grossa, Teste FTA-ABS IGM para Diagnostico Da Sifilis,

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n® 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

Q) Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N°26.715.986/0001-03
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32  Teste FTA-ABS IGG para Diagnostico Da Sifilis, Prova do Lago, Ultrassonografia de Bolsa Escrotal —
33 Testiculos, Ultrassonografia Doppler Colorido de Vasos (até 3 Vasos) e Ultrassonografia Doppler de
34 Fluxo Obsteétrico. Neste ato, apos ajustes de quantitativo supracitados, esta Comissdo manifesta
35  cumprimento total da documentagdo exigida para HABILITACAQ e, por unanimidade, concluiu que a
36  documentacdo ora analisada, atendeu aos ditames do Edital, motivo pelo qual, opina favoravelmente
37  pelo credenciamento do prestador CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS. E, nada mais havendo a
38  tratar, eu, Antonio Carlos Oliveira dos Santos, lavro a presente ATA, que vai assinada por mim e pelos
39  pares da Comissdo.
N
Aclis Gadden Qlisuing don 9008
Anténio Carlos Oliveira dos Santos
Presidente
" | ‘ e
\Hlfu.x MQ&Q——*& Lo Wigd M;ﬁj,‘ﬁ\
Ana Cristina Vieira de Santana Lugas Guimaraes Viana
Secretaria Membro
~

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
SUBSEDE: Av. Hermes Fontes, n 848, Suissa - CEP: 49.050-000 - Aracaju/SE

R Contato: (79) 3025-0160 - CNPJ: N° 28.715.984/0001-03

@ hitps://conivales.se.gov.br/ <) conivales@conivales.se.gov.br @conivales_ f Conivales




CONIVALES

COMIOICIO INTERMUNICIP AL DO VALE DO TAD FANCISCO

DECLARACAO DE CONFORMIDADE
COMISSAO ESPECIAL DE LICITACAO PARA CREDENCIAMENTO

Esta Comissdo Especial de Licitacdo, , nomeada através das Resolugdes n2 57 de 22 de
junho 2023 e Resolug¢do n? 96 de 06 de novembro de 2023, tendo sua alteragdo temporaria a
anterior, vem por meio deste emitir sua declaracdo acerca da condicdo da Pessoa Juridica: CENTRO
MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LDTA, inscrita sob CNPJ n? 50.448.063/0001-83, situada a Rua Espirito
Santo, n® 270, Siqueira Campos, Aracaju/Se, CEP: 49075-240, para credenciamento dos servicos de
DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS
DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS objeto do chamamento publico n®
01/2023.

Conforme relatado em ata, emitida em 30 de novembro de 2023, feitas as alteracdes
necessarias, esta comissao opina favoravelmente pelo credenciamento da pessoa juridica acima
identificada, para prestacdo dos servicos objeto do Chamamento Publico n@ 01/2023, visto que a

documentacdo apresentada atende satisfatoriamente as exigéncias do edital.

Diante do exposto, e visto que o processo de chamamento ja contempla toda instrugdo
processual inicial, incluindo a indicag3o orcamentaria para efetuar a contratacao, obedecendo tudo
~ que prevé a Lei n? 14.133/2021, encaminhamos a documentagdo para o responsavel do Setor

Central de Gestdo de Saude, para que seja dado andamento ao processo.

Aracaju/Se, 30 de novembro de 2023.

e 5 d| . O{,m C)-QMJF.Q?_

Antdnio Carlos Oliveira dos Santos

Presidente A, ,/‘ : . o
o TS Wutp yomatnly L
Ana Cristina Vieira de Santana /Lucas Qﬁimarées Viana
Secretaria ' Membro

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAD FRANCISCO - CONIVALES
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ANALISE PREVIA DA INEXIBILIDADE N© 32/2023

INCONSISTENCIAS DETECTADAS: -é:}

NJO ‘~7[4"

1. NO ALVARA SANITARIO: Emitido em 30/08/2023, com validade de 01(um) Ano.

1.1 RESPONSAVEL LEGAL: Débora da Conceicio Santos (retirou-se da sociedade em
04/08/2023).

1.2 RESPONSAVEL TECNICO: Vinicius Gambardella Souza ~ CRM n? 6722 SE,

2. ANEXO Il - RELA QAO COM DADOS DOS RESPONSAVEIS LEGAIS: (Datado de
14/09/2023, entretanto, assinado digitalmente em 18/10/2023).

2.1 RESPONSAVEL LEGAL: Givanildo dos Santos
2.2 RESPONSAVEL TECNICO: Edijani Almeida Barreto — CRBM 2248

COMENTARIO: (Edijani é Biomédica, segundo informacdo obtida no ANEXO VI -
RELACAO DOS PPROFISSIONAIS VINCULADOS AO CNES 4312333 - da empresa).

COMENTARIO: (Givanildo e Edijani, também aparecem como Responsavel Juridico e
Técnico, respectivamente, no formulrio denominado: DADOS DO CREDENCIAMENTO -
na parte de: RESPONSAVEIS.

RECOMENDACOES: Chamar atengdo da empresa para estas divergéncias, pois numa
conferéncia mais apurada, vé-se que aparecem pessoas estranhas ac quadro societario
e aos profissionais de saide vinculados 3 empresa.

Estas observagbes deverdo ser compartilhadas com a Comissdo Especial, que analisam
tecnicamente os documentos de credenciamento, pois, entre outros riscos, esta o de
firmar convénio assinado por pessoas nio autorizadas, como também conhecer como
responsavel técnico, alguém que ndo tem vinculagdo com a empresa.

QUANTO AO MEMORANDO N@ 01.01.12/2023 ~ ORIGEM: SETOR DE CENTRAL DE GESTAO EM
SAUDE e DESTINO: PRESIDENCIA: Corrigir o CNP) da empresa.

QUANTO AO TERMO DE CREDENCIAMENTO: Corrigir as falhas apontadas com tarja amarela e
verde, nas paginas 1 e 2. Ajustar a DATA e encaminhd-lo para as devidas assinaturas.

CONCLUSAO: Apés as corregdes solicitadas, favor devolver apenas os documentos corrigidos,
acompanhado do Termo de Credenciamento, devidamente assinado.

Atenciosamente.

.-

Nomeado pela Resolucdo
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M Gmail Camille Arruda <camilleconivales@g‘&&wé
<
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Credenciamento CONIVALES EANS
2 mensagens @
Camille Arruda <camilleconivales@gmail.com> 5 de dezembro de 2023 as 16°46

Para: centromedicosc.adm@gmail.com
Prezado Senhor Givanildo dos Santos,

Cumprimentando-o cordialmente, eu, Antanio Carlos Oliveira dos Santos, representando a Comissao Especial de
Licitagdo nomeado pela Resolugao CONIVALES N° 96/2023, de 06 de Novembro do ano de 2023, informo diligéncias
no processo de Credenciamento em relagao a conformidade da documentacao apresentada para cadastro

do CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS.

Seguem andlises e necessidade de alteracao:

1. O responsavel técnico citado no Alvara Sanitario emitido e vigente tem o nome de Vinicius Gambardella
Souza - CRM 6722/SE, entretanto, no sistema de credenciamento do Consorcio esta cadastrada como
Responsavel Técnica a Biomédica Edijani Aimeida Barreto - CRBM 2248/SE:

2. A senhora Edijani é Biomédica e podera responder tecnicamente pelo Laboratorio do Centro Médico,
entretanto, faz-se necessaria a indicacao de um médico que exerca a fungdo de Resposavel Técnico por todo
o Centro de Saude, considerando que estdo sendo ofertados procedimentos e consultas medicas;

3. Estdo anexados no sistema documentos do meédico Dayvison Cavalcante Braga, entretanto o0 mesmo nao
esta cadastrado no CNES do Centro Médico e ndo esta relacionado como profissional contratado:

4. Observa-se também que Debora da Conceigdo Santos permanece no Alvara Sanitario como responsavel legal
da empresa. Considerando a venda integral para o senhor Givanildo, sugerimos a notificagao junto a
Secretaria Municipal de Saude de Aracaju para corregéo.

Solicito que as dividas acima listadas sejam esclarecidas para que se dé andamento ao processo de
credenciamento junto ac CONIVALES.

Mantemo-nos disponiveis para esclarecimentos.
Respeitosamente,

Anténio Carlos Oliveira dos Santos
Presidente da Comissio Especial de Licitagao

<

CONIVALES

B 0 b —

centro medico <centromedicosc.adm@gmail.com> 6 de dezembro de 2023 as 08:21
Para: Camille Arruda <camilleconivales@gmail.com>

Prezados Bom Dial
Referente ao responsavel técnico ja foi corrigido os dados dentro do sistema de credenciamento conivales.

Foi solicitada junto ao 6rgdo responsavel (vigilancia sanitdria) a mudanga de titularidade tanto do responsavel
técnico quanto do representante legal da empresa, uma vez que na solicitagdo inicial do processo o responsavel
técnico e representante legal seria o Dr. vinicius e Sra. Débora com isso foi liberado o alvara com dados iniciais a
solicitagdo.

Referente ao CNES o Dr. Dayvison Cavalcante Braga ja foi incluido pelo fato de ser nosso responsavel técnico,
porem nao atualizou a base de dados e estamos cobrando junto a comissdo responsavel do CNES.

mps'llmail.googie‘oornlmanmlonrk=243aed10ee&view=pl&seardw=all&pennmid—'ﬁwasd-a'r-9200931539434533076&slmpt=msg-a'r-248057%3 1/2
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Estamos cientes da importancia desses tramites e reiteramos nosso compromisso em cooperar
plenamente para agilizar qualquer processo pendente. Agradecemos pela transparéncia e pela
colaboracao continua.

/&

-
~

?:m 00 e

Estamos a disposi¢ao para fornecer qualquer documentacdo adicional ou tomar as medidas

necessarias para facilitar esse processo. P‘E.,L(_{_L

~

-

[Texto das mensagens antenores oculto)

w Givanildo dos Santos Acelma de A. dos Santos
- Sdécio Administradora
TEL: (79) 98868-7666 (11) 96494-5739

Rua Espirito Santos n°® 270 Bairro Siqueira Campos

- Centro Médico

Siqueira Campos

hitps.//mail_google manalN’Uf?ik:?A.?.acdlOee&view=pt&searw=m&pemnmd=tmcad-a'r-9200931S39434533075&sind=msg—a‘1—248057%3.A 22
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Anexo Il - Relagdo com dados dos responsaveis legais

Vimos, por meio do presente, apresentar Rela
empresa, responsavel técnico, responsavel pe

pelo faturamento, em conformidade com o
seqguir:

DADOS DA EMPRESA

CNPJ N°.:50.448.063/0001-83

Inscrigdo Estadual:

Razao Social:Centro Médico Siqueira Campos
Ltda

Inscrigao Municipal:

Nome Fantasia:Centro Meédico

Campos

Siqueira

Endereco: Rua Espirito Santo 270

Bairro: Siqueira Campos

Logradouro:

Municipio: Aracaju

Estado: Sergipe

Complemento:

Telefone: 3011-1537

Fax:

E-Mail: centromedicosc.adm@gmail.com

Outro:

¢ao do(s) responsavel (eis) legal (is) pela
la recepgdo dos pacientes e responsavel
Edital de credenciamento n°. 01/2023, a

RESPONSAVEL (EIS) LEGAL (IS) PELA EMPRESA
Fungao: Sécio Administrador
Nome: Givanildo dos Santos
CPF: 829.259.845-68
Telefone: 3011-1537
Endereco:Rua Espirito Santo 270
Bairro:Siqueira Campos
Municipio: Aracaju
Complemento:
_=-mail:centromedicosc.adm@gmail.com | Sexo: () Feminino (x ) Masculino

RESPONSAVEL TECNICO

Data de Nascimento: 02/10/1982
Celular: 79 98868-7666

Logradouro:
Estado: Sergipe

Fungdo: Responsavel Técnico
Nome: DAYVISON CAVALCANTE BRAGA CRM: 7406
CPF: 591.492 482-00 Data de Nascimento: 20/07/1979

Telefone: 3011-1537 Celular:
Endereco:Rua Espirito Santo 270
Bairro: Siqueira Campos Logradouro:

Municipio: Aracaju
Complemento:

E-mail:centromedicosc.adm@g‘mail.com Sexo: Feminino ( X ) Masculino
RESPONSAVEL PELA RECEPCAO DOS PACIENTES

Fungao: Sécio Administrador
Nome: Givanildo dos Santos
CPF: 829.259.845-68
Telefone: 3011-1537

Estado: Sergipe

Data de Nascimento: 02/10/1982
Celular: 79 98868-7666




Centro Médico

"-Suqueira Campos

N

X2

- I~[1$
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Enderego: Rua Espirito Santo 270

Bairro: Siqueira Campos

Logradouro:

Municipio: Aracaju

Estado: Sergipe

Complemento:

E-mail: centromedicosc.adm@gmail.com

| Sexo: () Feminino (x ) Masculino

RESPONSAVEL PELO FATURAMENTO

Fungado: Sécio Administrador

Nome: Givanildo dos Santos

CPF: 829.259.845-68

Data de Nascimento: 02/10/1982

Telefone: 3011-1537

Celular: 79 98868-7666

Endereco: Rua Espirito Santo 270

Bairro: Siqueira Campos

Logradouro:

Municipio: Aracaju

Estado: Sergipe

Complemento:

' E-mail: centromedicosc.adm@gmail.com

| Sexo: () Feminino (x ) Masculino

14/09/2023

Asnrago de funme digital por GIVANLDO

GIVANILDO DOS
SANTOS:82925984568 tuien 7117 04 1+ 200 1100

Givanildo dos Santos
Socio Administrador
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CONSELHO FEDERAL DE Meom )

CONSELAO AEGIONAL DE MEDICINA - SERGIPE
CEDULA 0E IDENTIDADE OE MEDICO

NOMI CAM/UF
DAYVISON CAVALCANTE BRAGA T406/SE

ruAcio
IRENF CAVALCANTE SARMENTD

EUDES TEIXEIRA BRAGA

DATADE INSCRICAD WiA

ASSINATURA OC PRESIDINTE OO Ciw

27/05/2022 03
-’
e 0O PORTADOR
S s e N

crr IDENTIOADE /GREAD tMISSOR =

591 492 482-0¢ 2965472 / SEGUP-PA 3
TiTULO DE nartor stcio ZONA é 2
242635190191 0547 @15 z §
- a e
DATA OF NASCIMENTO MATURALIGADE gz
28/87/1979 BELEM PA é 5
§ v
LOCAL £ DATA D¢ B §

ARACAJU-SE 29/05 /2022 <
s70301 § §
§ 2
SE

g

<

.
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINE

CONSELWO AEGIONAL DE MEDICINA - SERGIPS
CEDULA OE IDENTIDADE OE MEDICO

HOML CAM/UF
DAYVISON CAVALCANTE BRAGA 1406/ SE

FILIACAD
IRENF CAVALCANTE SARMENTO

EUDES TEIXEIRA BRAGA

DATA O VIA
21/705/2922 [ M
-
X e
= i MR T e T e
el IDENTIOADE /ORGAD EMISSOR
591 492 482-0¢ 2965472 / SEGUP-PA
riTLo ot uErron secio ZONA
242635190191 0547 015
DAYA OF NASCIMENTO NATURALIDADE
28/07/1979 BELEM-PA
LOCAL £ DATA DE

ARACAIU-SE 29/05/2022

s7e301

ASSINATURA OC PRESDINT § 20 CH

YALIDA COMO PROVA DF IDENTIDADE PARA QUALQUER
E7EITO DE ACORDO COM A LE16.206/78
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MEMORANDO N° 01.01.12/2023 3 & 35)

ORIGEM: SETOR DE CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE e
DESTINO: PRESIDENCTA

Assunto: Autorizagdo para contratagdo

Este setor, recebeu em 01 de dezembro de 2023, documentagdo da Pessoa
Juridica CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, sob CNPJ N°
50.448.0638/0001-83, acompanhada da ata de reunido e declaragdo certificando ser
favoravel emitido pela Comissdo Especial de Licitagdo para Credenciamento.

For analisado por este Setor a conformidade do relato trazido na ata emitida
pela comissdo com a documentagdo da empresa, concordando com o parecer emitido
pela citada comissdo.

Assim sendo, estando de acordo com o credenciamento da CENTRO
MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA para os servigos de DIAGNOSTICO EM
LABORATORIO CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA,
METODOS DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS
MEDICAS, venho por meio deste, solicitar a vossa exceléncia, autorizagdo para o
credenciamento da citada, ¢ encaminhamento do processo para o setor de licitagdo, para
as demais providencias cabiveis, inclusive contratagdo, conforme previsio do art. n® 72,

Inciso VIII da lei n® 14.133/2021.

Aracaju, 01 de dezembro de 2023.

MARIA EDJANE DA SILVA LIMA
Gerente do Setor de Central em Gestido de Saude
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Aracaju/SE, 01 de dezembro de 2023.

DESPACHO AUTORIZATIVO

Em atendimento a solicitacdo do Setor de Central em Gestdo de Salde, e,
tendo conhecimento do presente Processo, AUTORIZO o CREDENCIAMENTO da Pessoa
Juridica CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, CNPJ N°
50.448.063/0001-83, através de inexigibilidade de licitacdo, vinculada ao
Chamamento Plblico N© 01/2023, cujo objeto DIAGNOSTICO EM LABORATORIO
CLINICO, DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA, METODOS
DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES E CONSULTAS MEDICAS.

Determino que seja encaminhado ao setor de licitacdo, para as devidas
providéncias e posterior contratagdo, determinando ainda que a referida contratacdo seja
consolidada nos tramites da lei n® 14.133/2021.

FRANKLIN'RAMIRES FREIRE CARDOSO
PRESIDENTE CONIV.
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - CONIVALES
CNPJ. N2 28.715.986/0001-03
SEDE: Rua Deputado Guimardes, n® 12, Amparo do Sdo Francisco/Se

JUSTIFICATIVA DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

Justifica Inexigibilidade de Licitacdo, amparada no
inciso IV do art. 74 da Lei n® 14.133/2021, para
credenciamento e contratacdo direta, via
Chamamento Publico, de pessoas juridicas
prestadoras de servigos na area de saude.

O Consércio Intermunicipal do Vale do Sdo Francisco — CONIVALES através da
Comissdo de Contratacdo, apresenta JUSTIFICATIVA pertinente ao procedimento de
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO para contratacdes simultaneas de prestadores de servigos
de saude, mediante qualificagdo prévia na forma de credenciamento, para a execucdo de
consultas, exames e procedimentos nas areas da média e alta complexidade, de natureza
ambulatorial, que devem ser executados dentro do territério do Estado de Sergipe, no
ambito do Sistema Unico de Saude.

Os servicos serdo contratados por meio de credenciamento, via chamamento
publico, de pessoas juridicas atuantes na area de saide, considerando que a sua viabilidade
e 0s requisitos para a sua efetivacdo, demonstram de maneira clara, que o seu fundamento
remete a inviabilidade de competi¢3o.

Como se sabe, a regra geral para a contratacao de prestagdo de servigos, compras,
obras e alienagbes com a Administragdo Publica, precedem de procedimento licitatério, a
teor do que dispde o art. 37 XXI da Constituicdo Federal, com as devidas ressalvas, sendo
vejamos:

“Art. 37. A administragdo publica direta e indireta
de qualquer dos Poderes da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios obedecerd
aos principios de legalidade, impessoalidade,
moralidade, publicidade e eficiéncia e, também,
00 seguinte.

XXI —ressalvados os casos especificados na
legislagdo, as obras, servicos, compras e
alienagdes serdo contratados mediante processo
de licitagdo publica que assegure iqualdade de
condigdes a todos os concorrentes, com cldusulas
que estabelecam obrigagdes de pagamento,
mantidas as condigcdes efetivas da proposta, nos
termos da lei, o qual somente permitirad as
exigéncias de qualificacdo técnica e econémica @
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indispensdveis @ garantia do cumprimento das
obrigacoes”.

O procedimento licitatério visa garantir ndo apenas a selecdo da proposta mais
vantajosa para a Administracdo, mas também visa assegurar o principio constitucional da
isonomia entre os potenciais prestadores de servigo ou fornecedores do objeto pretendido
pelo Poder Publico.

Entretanto, a propria Constituicdo Federal, em seu art. 37, XX, ao fazer a exigéncia
da licitacdo, ressalva “os casos especificados na legislag3o”, ou seja, o préprio texto
Constitucional abre a possibilidade de Lei ordindria fixar hipoteses para estabelecer
excegdes a regra de licitar, que é exatamente o que se observa pelas disposicdes dos artigos
74 e 75 da Lei n? 14.133/2021, que tratam, respectivamente, sobre os casos de Dispensa e
Inexigibilidade de Licitagdo.

Em particular, o novo texto legal trazido na nova lei de licitacdes, define
expressamente a figura do credenciamento no seu artigo 62, inciso XLIII. O credenciamento
€ amplamente utilizado nos casos em que ndo é viavel a escolha de apenas de um particular
para suprir os interesses da Administragdo, nas situacdes em que a efetiva satisfacdo da
necessidade publica demanda a constituigio de uma espécie de banco de
fornecedores, composto por todos os particulares que preenchessem requisitos
previamente fixados em regulamento, e que serdo convocados, segundo critérios objetivos
de distribuicdo.

O instrumento legal ainda traz as formas de utilizacdo do credenciamento nos
incisos do seu artigo 79, sendo a forma mais adequada para a situacdo em epigrafe, a
prevista no inciso Il

Art. 79, Il - com sele¢do a critério de terceiros: caso
em que a sele¢do do contratado estd a cargo do
beneficidrio direto da prestacéo;

Nesse caso, a selecdo do contratado a critério de terceiros, ou seja, quando a
escolha do fornecedor do bem ou fornecedor do servico ndo esta a cargo da Administracdo
Puablica, mas sim do beneficiario direto da prestacdo, cabendo ao Poder Publico somente
credenciar aqueles que atendem aos requisitos previamente fixados.

Ressalta-se, que o processo de chamamento publico, cumpriu em sua fase
preparatoria, observada a peculiaridade do caso, os preceitos de instru¢do do processo de
contratacdo direta, conforme previsto nos Incisos do Art. 72 da Lei 14.133/2023, os quais
listamos a seguir:
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Quanto ao Inciso | — Constam do processo os documentos referentes a

formalizagdo de demanda, estudo técnico preliminar e termo de referéncia;

Quanto ao Inciso Il - Consta do processo, a Tabela de Pregos elaborada pelo
Setor demandante, a partir de pesquisa de precos nos termos do Art. 23 da Lei
14.133/2021, pregos estes que serdo praticados por todos os credenciados;

Quanto ao Inciso Il — Consta no processo o parecer juridico emitido pela
procuradoria deste 6rgdo, o qual analisou e aprovou as Minutas do Edital e
Termo de Credenciamento (andlogo de Contrato), demonstrando o
atendimento dos requisitos exigidos.

Quanto ao Inciso IV — Consta também do processo, Declara¢do do Setor de
Contabilidade, com a previsdo dos recursos orcamentarios que serdo
comprometidos para a contratagdo, apontando a classificagdo orcamentaria,
nos niveis de: Orgdo, Unidade, Funcio, Programa, Natureza/Modalidade,
incluindo as Fontes/Destinagdo de Recursos, conforme Orcamento Anual
2023;

Quanto ao Inciso V — A verificagdo e comprovacgdo de que o credenciando
preenche os requisitos minimos de habilitacdo e de qualificacdo técnica e
operacional, ficou a cargo da Comissdo Especial de Licitacdo, a qual, elaborou
checklist, ATA de Reunido para avaliacdo dos documentos e Declara¢do de
Conformidade para o credenciamento, atos estes, que foram validados pela
Geréncia do Setor Central de Gestdo em Saude.

Quanto ao Inciso VI - Tratando-se de contratacdes simultaneas, onde todas as
pessoas juridicas interessadas que cumprirem as exigéncias do Edital serdo
credenciadas, ndo ha que se falar em “razdo da escolha do contratado”.
Registrando-se por oportuno, que 0s usudrios terdo o direito de escolher
aquele que lhe aprouver, dentre todos os credenciados;

Quanto 3o Inciso VIl — Os pregos a serem praticados, serdo iguais para todas
as pessoas juridicas credenciadas, obedecendo a Tabela estabelecida pelo
Setor Central de Gestao em Saude do CONIVALES, configurada no ANEXO IX do
Edital de Chamamento Pubico N2 01/2023.

Quanto ao Inciso VIII — A autoriza¢do da autoridade competente, dar-se-a por
meio de despacho do Presidente do CONIVALES, a vista da documentacdo
apresentada, o qual tem a competéncia para decisdo sobre a contratacdo da
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prestadora: CENTRO MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LTDA, CNPJ No
50-4480“3/“1‘83.

Por tudo exposto, e alcan¢ando a defini¢do do Inciso XLIII do art. 62, bem como a
conjugacdo dos Artigos 72, 74, 78 e 79, todos da Lei 14.133/2021, entendemos justificadas
as contratagdes diretas, de forma simultanea e padronizada, por Inexigibilidade de
Licitagdo, das Pessoas juridicas que atenderam aos ditames do Edital de Chamamento
Publico N2 01/2023, e assim se credenciarem, mediante qualificacdo prévia, para prestacao
dos servicos de consultas, exames e procedimentos nas areas da média e alta
complexidade, de natureza ambulatorial, no ambito do SUS, dentro do territério do Estado
de Sergipe.

Aracaju/SE, 01 de dezembro de 2023.
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VITORIA REGINA SILVA NASCIMENTO

Presidente
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CRIS TATIANE DANTAS DE OLIVEIRA BARRETO
Membro
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DESPACHO
RATIFICACAO DE JUSTIFICATIVA

O presidente do Consodrcio Intermunicipal do Vale do S3o Francisco —
CONIVALES, Senhor FRANKLIN RAMIRES FREIRE CARDOSO, respaldado em
Parecer Juridico da Procuradoria e averiguado que 0 processo em exame cumpriu as
etapas e formalidades da Lei 14.133/2021, resolve: RATIFICAR a justificativa da
Comissao de Contratagdo, bem como autorizar a celebracio do TERMO DE
CREDENCIAMENTO, analogo a contrato, em favor da pessoa juridica CENTRO
MEDICO SIQUEIRA CAMPOS LDTA, CNPJ NO 50.448.063/0001-83, através de
inexigibilidade de licitagdo, vinculada ao Chamamento Plblico N° 01/2023, cujo objeto
diagndstico em laboratério clinico, diagndstico por ultrassonografia, métodos
diagndsticos em especialidades e consultas médica.

Aracaju/SE, 01 de dezembro de 2023

Presidente



