REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUVERO DE INSCRICKO COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO | 057 D¢ AserTuRA
1“22?&039!0001-80 CADASTRAL 04/02/2013

NOME EMPRESARIAL
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA

LESTE CLIN ME

| TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTAS!A) PORTE

CODIGO E DESCRIGAC DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.10-1-01 - Atividades de atendimento hospitaiar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgéncias

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.30-5-03 - Atividade médica ambuiatorial restrita a consultas

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaéria Limitada
LOGRADOURC NUMERO | comPLEMENTD
R SALGADO FILHO 122 s
CEP BAIRRG/DISTRITO MUNICIPIO UF
78.628-000 CENTRO SANTO ANTONIO DO LESTE MT
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
contabilidadeneves@bol.com.br (66) 3573-2142/ (68) 3573-1624
ENTE FEDERATVO RESPONSAVEL (EFR) -l
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAC CADASTRAL
ATIVA 04/02/2013
MOTIVO DE SITUAGAO CADAS TRAL
£ SITUAGAO ESPECIAL ] I DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
L
Aprovado pela Instrucdo Normativa RFB n° 2 119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 04/12/2023 as 09:51:20 (data e hora de Brasilia) Pagina: 11
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PRIMEIRA ALTERACAO CONTRATUAL

CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA - ME
NIRE: 51201349371 - CNPJ: 17.561.039/0001-80

I. JOACI INACIO PEREIRA, brasileiro, casado, sob o regime de comunhio
parcial de bens, medico, natural de Cuiabé — MT, onde nasceu aos 01.02.1954, filho
de Jaime Dias Pereira e Domicilia dos Reis Pereira portador da cédula de identidade
profissional n 1883.CRM/MT, e do CPF sob n° 079.312.041-15  residente e
domiciliado & Rua Salgado Filho, 122 centro na cidade de Santo Antonio do Leste
— MT, Estado de Mato Grosso cep 78.628 -000

- 2. REGINA CELIA SOUZA PEREIRA, brasileira, casada sob regime de
comunhdo parcial de bens empresaria, natural de Juiz de Fora — MG, onde nasceu
aos 02.01.1957, filha de Murilo de Souza e Iracema Fonseca de Souza, portadora da
cédula de identidade RG n 08558604 SSP/MT, e do CPF n 928.141.311-68,
residente e domiciliada Rua Salgado Filho n 122, centro na cidade de Santo Antonio
do Leste Estado de Mato Grosso Cep 78.628-000.

Unico socios componentes da sociedade limitada que gira sob o nome empresarial de
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA - ME, e tera sede e domicilio na Rua
Salgado Filho n 122 centro em Santo Antonio do Leste — MT, CEP 78.628-000,
com seu contrato registrado na junta comercial do Estado de Mato Grosso,
(Jucemat), conforme o NIRE 51201349371, em , CNPJ 17.561.039/0001-80 ,
RESOLVEM de comum acordo e na melhor forma de direito alterar o seu contrato,
tendo em vista a admissdo de novo socio ¢ cessdo e transferéncia de cotas, tudo em
conformidade com as clausula e condigGes a seguir:

Clausula Primeira: Da cesséo e transferéncia de cotas

Fica admitido na sociedade, o novo socio IGOR SOUZA PEREIRA, brasileiro, ﬁ
solteiro, empresario, residente e domiciliado Rua Salgado Filho n° 122, centro na

Certifico o Registro em 03/09/2014 sob n® 23140545040
Protocolo: 14/094504-0 de 29/08/2014
NIRE: 51201349371
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME
Chancela: 0BCTE-CC1CB-99AS5-A65E4-50EAS-FOSE1-BAF46-2A COE
Cuiaba, 03/09/2014

1% Buvag,
Katia Cristina Teixeira da Costa Diniz
Secretaria Geral

ﬂ) JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MATO GROSSO

#&  Junta Comercial do Estado de Mato Grosso
- % Certifico que este documento da empresa CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME, Nire 51201349371, foi deferido e arquivado sob o n®

- 20140945040 em 03/09/2014. Para validar este documento, acesse http.//www_jucemat.mt.gov.br/ e informe n® do protocolo C181000452617 e o
codigo de seguranca dksg Esta copia foi autenticada digitaimente e assinada em 25/06/2018 por Julio Frederico Muller Neto — Secretaric-Geral.
CJ_ b 54 . pag. 1/4
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cidade de Santo Antonio do Leste — MT, CEP 78.628-000, portador da ccdula de
ldentidade sob n® 1473172-0, SSP/MT, e do CPF 021.864.491-45, fitho de Joaci Inacio
Percira e Regina Celia Souza Pereira, nascido em 19.11.1987, Chapada Guimaraes —
MT , designados CESSIONARIO.

Clausula Segunda: Pela cessdo ¢ transferéncia de cotas. € com renuncia expressa ao
direito de preferéncia, o cedente cede e transferem ao cessionario, cotas do capital das
quais sdo legitima possuidora na sociedade denominada CLINICA MEDICA LESTE
CLIN LTDA - ME, em conformidade com o disposto nos paragrafos, a seguir.

Clausula Terceira: Retira da sociedade o socio: JOACI INACIO PEREIRA,
cedendo e transferindo ao sécio cessionario IGOR SOUZA PEREIRA, a totalidade de
sua cotas de 20.000 (vinte mil) cotas no valor de RS 1,00 (um real) cada uma.
totalizando a importancia de 20.000,00(vinte mil reais) dando-lhe pclo presente, plena ;

rasa geral e irrevogavel quitagdo sobre ato. #

Parigrafo inice: A sécia REGINA CELIA SOUZA PEREIRA, cede ¢ transfere

parte de suas cotas, sendo 18.000 (dezoito mil) cotas no valor de R$ 18.000,00 (Dezoito

mil reais) ao sécio ingressante IGOR SOUZA PEREIRA, dando-lhe pelo presente, &
pleno rasa geral e irrevogavel quitagdo sobre ato. .

Clausula Quarta: Apds a cessio e transferéncia de cotas, realizadas em
conformidade com as clausula segunda ¢ seu paragrafo, o capital social no valor de RS$
40.000.00 (quarenta mil reais) divididos em 40.000 (quarenta mil) cotas de 1,00 (um

real), cada uma ja totalmente integralizado em moeda corrente nacional, fica assim
distribuido entre os socios.
SOCIOS [ QUOTAS CAPITAL Y

REGINA CELIA SOUZA PEREIRA 2.000 RS 2.000,00 5 %

IGOR SOUZA PEREIRA 38.000 RS 38.000,00 95 %

TOTAL 40.000 R$ 40.000,00 100
(art. 997, 111, CC/2002) (art. 1.055, CC/2002)
Clausula Quinta: A administragdo da empresa cabera ao Socio IGOR SOUZA N !5

PEREIRA, com os poderes ¢ atribuigdes de administrador, autorizado o uso do nome

cmpresarial, vedado no entanto em atividades estranhas ao interesse social ou assumir R

obrigagdes seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou

alienar bens imoveis da sociedade sem autorizagdo do outro socio g
R

Clausula Sexta: O socio ingressante declara conhecer a situacdo ccondomica financeira ﬂ .artér
da sociedade, e assumem pelo presente inteira responsabilidade sobrc o Altivo e Passivo [¢]

da sociedade, nos atos praticados a partir da assinatura do presente instrumento. i

Qfic
L
2 ep w2

Certifico o Registrc em 03/09/2014 s0bn® 20140945040
Protocoio: 14/094504-0 de 29/08/2014
NIRF: 51201349371
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME
Chancela: 0BC7E-CCICB-99A 55-A 6564-50EA5-FO9E1-BAF46-2ACOE
Culabd, 03/09/2014

ﬂ) JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MATO GROSSO

S S
Kpuna]
Katia Cristina Teixeira da Costa Diniz

Secretaria Geral i

a4~ Junta Comercial do Estado de Mato Grosso

. #*Certifico que este documento da empresa CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME, Nire 51201349371, foi deferido e arc:
20140945040 em 03/09/2014. Para validar este documento, acesse http://www.jucemat.mi.gov.br/ e informe n° do protocolo C181C

codigo de segurancga dksg Esta copia foi autenticada digitalmente e assinada em 25/06/2018 por Julio Frederico Muller Neto — Secretaric-Ceral.
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Cliausula Sétima: A responsabilidade de cada socio ¢ restrita ao valor da suas quotas.
mas todos respondem solidariamente pela integralizagdo do capital.

Clausula Oitava: - Os socios declaram, sob as penas da lei de que ndo esta impedida de
exercer 'a, administragdo da. sbmedade por lei especial, ou em virtude de condenacio
criminal, ou_por “se enconlrar sob efeitos dela, a pena que veda, ainda que
tcmporanamente 0 acesso a cargos publicos; ou crime falimentar, de pl‘eVzll‘lCdC'iﬂ
pt..lll ou suborno concussio. PCLHL“D ou contri a economia "‘“]"l‘ ar. contre o Sislentd

financeire nacional, contra norm de detesa da CONCOITENUEL it o ° T
consumo, (€ publica, ou propriedade
T r i : &

Clausula Nona: Permanccem om vigor as demais clausulas do o contrate prinios .
malteradas por instrumentos,

WA ‘ F por estarem assim justos ¢ contratados obrizam-
se a <.umpr|r f'elmeme em todos os seus termos, as clausula ¢ condigdes destie conirato.
que assinam © presente instrumepto em 04 (quatro) vias juntamente com duas
testemunhas.

s o o, O @aﬁ«- @éu.:‘

Sacio retirante Soca

L eonSouag lyine

IGOR SOYZA PEREIRA
Socio Ingressa

" Jakeling Rayele G. S. Morais '
RG 2618723-0 SSP/MT

CPF 569.372.611-87 CPF:054.465.991-01

Certifico o Registro em 03/09/2014 sobn® 20145945040
Protocolo: 14/094504-0 de 29/08/2014
NIRE: 51201349371
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME
Chancela: 0BC7E-CC1CB-99AS5-A65E4-SOEA5-FOSE1-8BAF46-2A COE
Cuiaba. 03/09/2014
3 7
'k)' 'x'U\_‘)',/
Katia Cristina Teixeira 'da Costa Diniz
Secretdria Geral

ﬂ) JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MATO GROSSO

- Junta Comercial do Estado de Matc Grosso
Certifico que este documento da empresa CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME, Nire 51201349371, foi deferido e arquivacdo sob o n°
201_40945040 em 03/09/2014. Para validar este documento, acesse http://www . jucemat.mt.gov.br/ e informe |:|° do protocolo C181 C.GC-‘;"-?_E 1 "da
cadigo de seguranga dksg Esta copia foi autenticada digitalmente e assinada em 25/06/2018 por Julio Frederico Muller Neto — Secretén'o—GJera! ‘
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Junta Comercial do Estado de Mato Grosso

Certifico que este documento da empresa CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME, Nire 51201348371, foi deferido e arquivado sob o n°
20140945040 em 03/09/2014. Para validar este documento, acesse http://www.jucemat.mt.gov.br/ e informe n° do protocolo C181000452617 e o
codigo de seguranca dksg Esta copia foi autenticada digitalmente e assinada em 25/06/2018 por Julio Frederico Muller Neto — Secretario-Geral.
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ESTADO DE MATO GROSSO
PROCURADORIA GERAL DO ESTADO
SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A CREDITOS TRIBUTARIOS E NAO
TRIBUTARIOS ESTADUAIS GERIDOS PELA PROCURADORIA-GERAL DO ESTADO E
PELA SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA
CND N° 0046881709

Finalidade: CERTIDAO CONJUNTA DE PENDENCIAS TRIBUTARIAS E NAO TRIBUTARIAS JUNTO A
SEFAZ E A PGE DO ESTADO DE MATO GROSSO
Data da emissdo: 04/12/2023 Hora da emissédo: 09:01:45

Nome/denominagdo do sujeito passivo: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80

CERTIFICAMOS que, até a data e hora em epigrafe, conforme parametros constantes no Anexo I da Portaria
Conjunta n° 008/2018-PGE/SEFAZ, nio consta, nas bases informatizadas e integradas ao sistema de processamento
de dados da CND, da Secretaria de Estado de Fazenda, e nas bases informatizadas e integradas ao sistema de
processamento de dados da Divida Ativa do Estado, junto a Procuradoria-Geral do Estado. pendéncia, em nome do
sujeito passivo acima indicado.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Puablica do Estado de Mato Grosso exigir e/ou inscrever em Divida Ativa
quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas.

OBS. A presente Certiddo ndo alcanca o cumprimento de obrigagdes cujo controle ainda ndo esteja informatizado ou
integrado ao sistema da CND e/ou da Divida Ativa.

A autenticidade desta Certiddo devera ser confirmada via internet nos enderegos www.sefaz.mt.gov.br ou

www.pge.mt.gov.br.
Certidao valida até: 01/02/2024.

Fornecimento gratuito

Nimero de Autenticagio: 2KL22BU277KMB2TT

Pagina 1 de 1



CAILXA E

Certificado de Regularidade do

FGTS - CRF

Inscrigcao: 17.561.039/0001-80

Razdo Social: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA ME

Enderego: RUA SALGADO FILHO NUMERQ 122 / CENTRO / SANTO ANTONIO DO LESTE / MT /

78628-000

A Caixa Econdmica 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 nao servira de prova contra cobranca de quaisquer débitos
referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigagdes com o
FGTS.

Validade:23/11/2023 a 22/12/2023

Certificagdo Namero: 2023112309173285206134

Informacao obtida em 04/12/2023 09:58:06

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




CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 17.561.039/0001-80

Certiddao n®: 69025592/2023

Expedicdo: 04/12/2023, as 09:59:44

Validade: 01/06/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicgao.

Certifica-se gue CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n® 17.561.039/0001-80, NAO CONSTA cCoOmoO
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. ©42-A e 883-A da Consolidacao
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No casc de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em r=l:
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdao das pessocas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honoréarios, a custas, a
emclumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissd@oc de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicdo legal, contiver forca executiva.



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO LESTE

PREF. MUN. DE SANTO ANTONIO DO LESTE
RUA: A, N° 367 - JARDIM SANTA INES

CNPJ: 04217362000190

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS MOBILIARIOS

, da prefeitura Municipal de SANTO ANTONIO DO LESTE, a requerimento da pessoa
interessada CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, CERTIFICA, para os fins que se fizerem necessarios, que
a pessoca juridicalfisica a seguir referenciada ndo registra débitos mobiliarios com os cofres publicos
municipais até a presente data, tendo a presente CERTIDAO validade até o dia 04/01/2024, ressalvado o

direito da Fazenda Municipal de exigir o recolhimento de débitos, tributarios ou ndo, constituidos anteriormente
a esta data mesmo durante a vigéncia desse prazo.

Cadastro: 000018878 Inscricdo Municipal: 000018878

Contribuinte: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA CPF/CNPJ: 17561039000180

Nome Fantasia: LESTE CLIN

Endereco: RUA SALGADO FILHO, 130 Complem:

Bairro: CENTRO CEP: 78628000

Cidade: SANTO ANTONIO DO LESTE - MT

Inscricao Est.: Data de Abertura: 04/02/2013 Data de Encerramento: 0

Atividade: Atividﬁade_s de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento
a urgéncias

—— Atividade(s) CNAE

Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgéncias
Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
Atividade medica ambulatorial restrita a consultas

ATENCAO: Esta certiddo & valida somente com autenticagc@o mecanica ou acompanhada de comprovante
de pagamento.

Emiss3o: 05/12/2023 09:24:00 Validade: 04/01/2024 Usuario: VILMAR
Numero/Controle da Certiddo: 5236B06ABBA7C273

"

Responsavel




» .. PODER JUDICIARIO DO ESTADO DE MATO GROSSO
FUNDO DE APOIO AO JUDICIARIO "FUNAJURIS"

PAGAMENTO VIA PIX

1. Acesse seu Internet Banking ou App de pagamentos;
2. Escolha pagar via PIX (Ler QRCode);
i 3. Escaneie o codigo ac lado ou cole o codigo abaixo;
i 4, Confirme as informagdes e finalize o pagamento;
5. Aguarde a confirmacdo;

PIX copia e cola

00020101021226900014br.gov.bcb.pix2568qrcodepix.bb.com.br/pix/v2/cobv/eb34219d-7016-4e26-8ble-
9¢99bd39051c520400005303986540543.375802BR5925FUNDQ DE APOIO AO
JUDICIA6006CUIABAG62070503***6304DCOB

. PODER JUDICIARIO DO ESTADO DE MATO GROSSO
FUNDO DE APOIO AO JUDICIARIO "FUNAJURIS"

Guia de Recolhimento N°

02771

N° Cédigo de Barras: 00190.00009 02800.586006 02655.162176 9 95590000004337

Discriminagdo ;
Certid3o negativa com busca - 12 Instancia | N© Unico da Guia: 02771.141.12.2023-0

Nosso Nimero: 28005860002

Dados do Processo
NPJ: 17.561.039/0001-80;

Perindo de Busca / Ano: 1;

Ja .as Partes

Autor: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA;

Comarca: 141 - Primavera do Lest=

Receita(s):
3 - Custas Judiciais R$43,37

Data de Validade: 09/12/2023
Data de Expedigdo 04/12/2023

Obs:
agante: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA - CPF/CNPJ: 17.561.039/0001-80 Valor a Recolher
R$43,37
Valor da Receita: Quarenta e (rés reais e trinia e sete centavos
| Autenticagio Mecénica:
Z Banco do Brasil | 001-9 | 00190.00009 02800.586006 02655.162176 9 95590000004337
hﬁaa;a;;ér:n: guaiguer agénciz bancaria até o vencimento. 6;?;;;2023

Agéncia / Codigo Cedents

FUNDO DE APCIO AC JUDICIARIO - FUNAJURIS - CNPJ: 01.872.837/0001-93 3834-2 / 4064-5
Data Documento N do documento Especie Doc Aceite Data do Processamento Nosso Numero
04/12/2023 02771 REC Nao 28005860002655162
NP ga Conta/Respons. Carteira Espécie Quantidade Vailor (=) Valor do Documento
i7 R$ 0 R$43,37 R$43,37

N&o receber apos a data de vencimento Receber este titulo scmente no valor integral.

N7 sber apds 2 data de vencimento Receber este titulo somente no valor integral.

(~) Desconto/Abatimenta
YOO
(-) Outres Dedugbes
SOOI
(+} Mora/Mutta
OO0
{+) Outros Acréscimos
JOOCOOCOOOOOCOCOGCOIOIX XX
{=) Valor Cobrado

R$43,37

iI;._WICA MEDICA LESTE CLIN LTDA - CPF/CNPJ: 17.561.039/0001-80

Codigo dt

Sacador/Avalista
Autenticacdo Mecanica - Ficha de Compensacdo

L




inistério da Satide (MS)
. Secretaria de Atengio Espeefalizada da Saude (SAES)
Estabelecimento de Saude Departamento de Regulagio Assisténcia e Controle (DRAC)
Coordenagao-Geral de Gestdo de Sistemas de Informagdes em Saude (CGSI)

Cadastro Nacional de

CNES

Ficha de Estabelecimento Identificagéo Data: 05/12/2023

CNES: 2920093 Nome Fantasia: CLINICA MEDICA LESTE CLIN CNPJ: 17.561.039/0001-80
Nome Empresarial: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS
Logradouro: SALGADO FILHO Numero: 122 Complemento: --
Bairro: CENTRO Municipio: 510779 - SANTO ANTONIO DO LESTE UF:MT
CEP: 78628-000 Telefone: (66) 3573-2142  Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Saide: 007
Tipo de Estabelecimento: CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE ~ Subtipo: OUTROS Gestao: MUNICIPAL
Diretor Clinico/Gerente/Administrador: JOACI INACIO PEREIRA
Cadastrado em: 28/05/2022 Atualizacdo na base local:  11/11/2022 Ultima atualizagZo Nacional: 02/12/2023
Horario de Funcionamento:

Dia semana Horario

07:00 as 19:00

SEGUNDA-FEIRA 07:00 as 19:00

TERGA-FEIRA 07:00 as 19:00

QUARTA-FEIRA 07:00 as 19:00

QUINTA-FEIRA 07:00 as 19:00

SEXTA-FEIRA 07:00 as 19:00

SABADO 07:00 as 19:00
Data desativagao: -- Motivo desativagao: --

Esta é uma copia impressa do documento oficial. As informagdes oficiais atualizadas estdo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 1de 1
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INICIO - BUSCA POR MEDICOS

Busca por médicos

Nesta drea, vocé pode realizar uma busca por médico a partir do preenchimento dos campos abaixo. Quanto
maior o nimero de dados, mais facil serd encontrar o profissional que procura.

Entenda os numeros de CRM:

NUmero seguido da letra ‘P inscricdo proviséria realizada em atendimento a liminar.
Numero precedide da sigla 'EME” inscrigdo de estudante médico estrangeiro.

Numero precedido do nimero ‘300" inscrigde de médico estrangeiro com visto provisorio.

o Encontre um médico
|

Nome do médico: UF: CRM:

JOACH INACIO PEREIRA MT Digite o CRM
Municipio: Tipo de Inscric3o: Situagao: Situagao

Todos Todas Todas Selecione uma situagdo
Especialidade: Area de Atuag3o:

Todas Todas

Joaci inacio Pereira

CRM:1883-MT Data de inscrigdo: Primeirainscrigdo na
21/04/1987 UF: 21/04/1987
inscrigdo: Principal Situag3o: Regular

inscricBes em outro estado: R1/467093 (Cancelado), MG/18100 (Transferido),
SP/167633 (Ativo)

Especialidades/Areas de Atuacao:

GERIATRIA - RQE N®: 582

Enderego: Exibicdo n3o autorizada pelo

medico.
Telefone: Exibigao nao autorizada pelo

meéedico.



ANEXO Il

TERMO DE ACEITE DA PROPOSTA
FINANCEIRA

Ao aderir o presente credenciamento, declaramos que a empresa
CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, neste ato representado pelo Sr.(a)IGOR SOUZA
PEREIRA, devidamente cadastrado no CPF: 021.864.491-45, conhecer o inteiro teor do
Edital de Credenciamento n2 004/2023, bem como o valor o qual o Municipio de Santo
Antbnio do Leste se propOe a pagar pelos servigos prestados de acordo com o valor
médio de referéncia e comprometemos a prestar atendimento aos usudrios do
Sistema Unico de Saude, encaminhados pela Secretaria Municipal de Satde, de acordo
com as condigdes estabelecidas no Edital e seus anexos, na especialidade e nos valores
assim especificados:

ITEM COD. TCE QTDE DESCRICAO VALOR VALOR
MEDIO TOTAL

01 00056763 600 SERVICO DE
(cod.: 2635) plantdes/ano | PROFISSIONAL
| TEMPORARIO - DO

|TIPO MEDICO
| CLINICO GERAL, 12 1.567,30 | 940.380,0C
HORAS DE

PLANTAO

Declaramos por fim estarmos ciente de todas as condigdes do edital
supracitado, bem como de todas as especificagdes contidas na minuta do
futuro contrato a ser assinado e que as aceitamos de forma incondicional.

Santo Antonio do Leste-MT 04 de Dezembro de 2023

CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80
IGOR SOUZA PEREIRA
CPF: 021.864.491-45




ANEXO IV

DECLARACAC DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS LEGAIS

A
Prefeitura Municipal de Santo Antonio do Leste Ref.:
Credenciamento n® 004/2023.

CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, devidamente inscrita no CNPJ: 17.561.039/0001-80,
situada na Rua Salgado Filho, n® 122, Centro, Santo Antonio do Leste-MT, CEP: 78.628-
000, por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento ao solicitado no
Edital do Credenciamento n® 004/2023 - Prefeitura de Santo Antdnio do Leste/MT.
DECLARA, sob as penas da lei, que:

. N3o possui em seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18 (dezoito)
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, menores de 16 (dezesseis) anos, em
qualquer trabalho, salvo na condigdo de aprendiz*, a partir de 14 (quatorze) anos, nos
termos do inciso XXXl do art. 72 da Constituicao Federal e inciso V, art. 27, da Lei
8666/1993, com redacao determinada pela Lei n®9.854/1999.

s N3o possui em seu quadro de pessoal servidores publicos do Poder Executivo
Municipal exercendo fungdes técnicas, comerciais, de geréncia, administragdo ou
tomada de decisdo, (inciso Ill, do art. 92 da Lei 8666/93 e inciso X do artigo 144 da Lei
Complementar n2 04/90).

. Ndo ser conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por
afinidade até o terceiro grau de servidor publico ou agente politico, inclusive da
autoridade nomeante, investido em cargo de direcdo, chefia ou assessoramento, para
0 exercicio de cargo em co- missao ou de confianca, que for detentor de poder de
influéncia sobre o resultado do certame, considerado todo aquele gue participa, direta
ou indiretamente, das etapas do processo de licitacdo, nos termos da Resolugdo de
Consulta n2 05/2016 doTCE-MT.

Santo Anténio do Leste-MT 04 de Dezef“r\\bro de 2023

oty Fize e

CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80
IGOR SOUZA PEREIRA
CPF: 021.864.451-45




ANEXO V

DECLARACAO DE HABILITACAO

A
Prefeitura Municipal de Santo Anténio do Leste Ref.:
Credenciamento n° 004/2023.

CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, devidamente inscrita no CNPJ: 17.561.039/0001-80,
situada na Rua Salgado Filho, n® 122, Centro, Santo Antdnio do Leste-MT, CEP: 78.628-
000, por seu representante legal abaixo assinado, declara que redne todos os
requisitos de habilitagdo exigidos no Edital quanto as condigbes de qualificagdo
juridica, fiscal, técnica e economico - financeira, bem como de que estd ciente e
concorda com o disposto em Edital de Credenciamento n°004/2023.

Santo Antonio do Leste-MT 04 de Dezembro de 2023

CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80
IGOR SOUZA PEREIRA
CPF: 021.864.491-45




ANEXO VI

DECLARAGAO DE SUPERVENIENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS

A
Prefeitura Municipal de Santo Anténio do Leste Ref.:
Credenciamento n® 004/2023.

CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, devidamente inscrita no CNPJ: 17.561.039/0001-80,
situada na Rua Salgado Filho, n® 122, Centro, Santo Antonio do Leste-MT, CEP: 78.628-
000, por seu representante legal abaixo assinado, no uso de suas atribuicbes legais,
comprometendo-se nos termos da legisiagao reguladora da matéria, a informar a
qualquer tempo, sob pena das penalidades cabiveis, a inexisténcia de fatos
supervenientes impeditivos a habilitacdo para este certa- me licitatério na Prefeitura
Municipal de Santo Antonio do Leste/MT — Credenciamento n°® 004/2023, na forma
determinada no § 29, do artigo 32, da lei 8666/93 e alteragdes, devidamente assinada
pelo representante legal da empresa participante

Santo Antonio do Leste-MT 04 de Dezembro de 2023

/
=ﬁ@&a@4§c Feeecc

CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80
IGOR SOUZA PEREIRA
CPF: 021.864.491-45




5. DECLARAMOS, sob as penas da lei que:

* Recebemos o0s documentos que compdem o Edital e tomamos
conhecimento de todas as informacgdes e condigbes para o cumprimento
das obrigag¢des objeto deste credenciamento;

* As informacbes prestadas neste pedido de credenciamento sado
verdadeiras, bem como que concordamos com os termos do edital e seus
anexos;

* Temos ciéncia da obrigatoriedade de declarar qualguer fato
superveniente impeditivo do credenciamento,

* Que possuimos condicdes de cumprir as exigéncias minimas, para
realizacao dos servigcos a serem prestados, no que se refere aos recursos
fisicos etecnoldgicos;

Vimos requerer, mediante o presente, o credenciamento, em
conformidade com o Edital divulgado pelo Municipio de Santo Anténio do
Leste - MT, juntando a documentacao exigida.

Santo Antonio do Leste-MT 04 de Dezembro de 2023

CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80
IGOR SOUZA PEREIRA
CPF: 021.864.491-45



ANEXO 111

CARTA DE CREDENCIAMENTO

1. IDENTIFICACAO DAEMPRESA:
Nome ou Razdo social: CLINICA MEDICA LEST CLIN LTDA
CNPJ:17.561.033/0001-80

1.1. ENDERECO:
Rua Salgado Filho, n® 122, Bairro: Centro, Santo Antonio do Leste-MT, CEP: 78628-
000.

Telefone: (66) 3573-2142 / (66) 3573-1464
e-mail: dr.joaci@hotmail.com

2. TITULARES (socios e representantes legais da empresa):
Nome: REGINA CELIA SOUZA PEREIRA

Formacgdo: EMPRESARIA

Identidade: 08558604 — SSP/MT

CPF:928.141.311-68

Nome: IGOR SOUZA PEREIRA
Formacdo: EMPRESARIO
Identidade: 1473172-0 SSP/MT
CPF:021.864.491-45

3. QUADRO TECNICO

Nome: JOAC! INACIO PEREIRA

Formagdo: MEDICO

Identidade: CRM-MT: 1883

CPF:(079.312.041-15

Telefone: (65)3028-4346 Celular: (66) 99200-4192

4. SERVICOS A SEREM PRESTADOS:

COD. TCE QTDE DESCRICAO VALCR VALOR
MEDIO | TOTAL

ITEM

01 00056763 600 SERVICO DE
(céd.: 2635) plantdes/ano| PROFISSIONAL
TEMPORARIO - DO
TIPO MEDICO
CLINICO  GERAL,
12 HORAS DE
PLANTAO

1.567,30 {940.380,00

e
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

Nome completo: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA

CPF/CNPJ: 17.561.039/0001-80

O Tribunal de Contas da Unido CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAO CONSTA da relacio de responsaveis inidoneos para
participar de licitacdo na administragio publica federal, por decisdo deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n° 8.443/92 (Lei Orgéanica do TCU).

Nio constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsaveis ainda ndo
notificados do teor dos acorddos condenatorios. aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposi¢do de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certiddo emitida as 17:25:15 do dia 04/12/2023. com validade de trinta dias a contar da
emissio.

A veracidade das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu.gov.briords/t?p=INABILITADO:5

Cddigo de controle da certiddao: ZYWMO041223172515

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Certidao Negativa

Certifico que nesta data (04/12/2023 as 17:26) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenacdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenacao com transito em julgado ou sancéo ativa

quanto ao CNPJ n° 17.561.039/0001-80.

p -
A condenacao por atos de improbidade administrativa no implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em hitp /divuigacancconias ise jus.br/
Esta certidao € expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do numero de controle
656E.35FD.6DEB.2597 no seguinte endereco: hit nijus brimprobidade admiautenticar_certidac.php
p -

Gerado em: 04/12/2023 as 17:26.37 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina 1/1



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

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

Nome: CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA
CNPJ: 17.561.039/0001-80

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. ndo constam pendéncias relativas aos débitos administrados pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB); e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Uniao (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n®
5.172, de 25 de outubro de 1966 - Cddigo Tributario Nacional (CTN), ou garantidos mediante
bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de execugao fiscal, ou
objeto de decis&o judicial que determina sua desconsideragdo para fins de certificagdo da
regularidade fiscal.

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

Esta certid@o € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se & situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 14:22:22 do dia 06/12/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 03/06/2024.

Codigo de controle da certiddo: 4EA0.1F41.43FA.48A2

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



ESTADO DE MATO GROSSO
PODER JUDICIARIO

CERTIDAO DE DISTRIBUICAQO DE PROCESSOS DE 1° GRAU
N°: 11605049

O Tribunal de Justica do Estado de Mato Grosso, CERTIFICA que, a requerimento da parte
interessada, revendo os registros de processos de 1° Grau de Jurisdigéo do Estado de Mato Grosso, ha
1 ANO, nos processos EM ANDAMENTO E ARQUIVADOS, como AUTOR E REU, referentes 3 AGOES
CIVEIS DE FALENCIA E CONCORDATA, RECUPERAGAO JUDICIAL E RECUPERAGAO
EXTRAJUDICIAL E CRIMINAIS, NADA CONSTA, até a data de 06/12/2023, MOVIDAS POR cu em
DESFAVOR de:

CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA
CNPJ 17.561.038/0001-80

Observagbes:

a. As informagdes do nome @ CNPJ acima sdo de responsabilidade do solicitante, devendo a titularidade ser
conferida pelo interessado e destinatéario e confirmada a autenticidade.

b. A autenticidade da referida certiddo pode ser verificada por meio do enderecgo:sec.timt.jus.br, no campo
“verificar autenticidade de 1° grau”, informando ¢ nimero da certiddo, CNPJ e nome, em até 3(trés) meses apos
sua expedigéo.

c. A consulta abrange todos os proccessos cadastrados na base de dados da primeira instancia estadual, tanto
civeis quanto criminais, distribuidos na Justica Comum ou nos Juizados Especiais.

d. A certiddo acima foi expedida de acordo com os critérios de busca selecionados pela parte Requerente no
sistema, logo, ndo afasta a eventual existéncia de processo(s) fora dos par@metros escritos no cabegalho desta

“" certiddo;

e. Esta certidao tera validade de até 30 {trinta) dias, contados a partir da sua emisséo.

Certiddo emitida por Salete Ineis Camilotti, iotado na Central de Distribuigio - Comarca de Primavera do Leste - SDCR, dia 06/12/2023, a5 13:17h

Documento selado eletronicamente sob o nimero CAD94002.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCR(CAO 7 A DATA DE ABERTURA
44.615.972/0001.66 COMPROVANTE DE INSCR!S;AO E DE SITUACAO 1611212021
MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) ‘ PORTE
CLINICA SANTA ANNAII ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
! | 86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socori2 e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias

COD!GO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

86.21-6-02 - Servigos moveis de atendimento a urgéncias, exceto por UT! movel

36.22-4-00 - Servigos de remogao de pacientes, exceto 0s servigos méveis de atendimento a urgéncias
86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacdo de procedimentos cirurgicos

’-\' 86.40-2-07 - Servigos de diagnéstico por imagem sem uso de radiagio ionizante, exceto ressonancia magnética

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
AV SAO PAULO 118 i
| CEP BAIRRO/DISTRITO ["MUNICIFIO UF
[73.628-000 JARDIM BEM VIVER ! SANTO ANTONIO DO LESTE MT
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
ORCOF@ORCOF.COM.BR (66) 3565-1335

{ ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
; el

1

| SITUACAO CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
l ATIVA 16/12/2021

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUACAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

AR AREEE Ak R

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 16/12/2021 as 17:41:15 (data e hare e Brasilia). Pagina: 1/1
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CONTRATO DE CONSTITUICAO DE EMPRESA LIMITADA
C. E.DE OLIVEIRA LIMA LTDA

CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA, ¢ BRASILEIRA, COMERCIANTE,
Solteiro, nascido aos 17.02.1994 na cidade de Caceres-MT, Portador do CPF
n® 022.245.841-05, e do documento de ldentidade 17230535-SSP/MT, Filho
de Affonso Penna Bezerra Lima Junior e de Neilze Antunes de Oliveira, com
domicilio / residéncia a AVENIDA SAD PAULO N2 118 BAIRRO JARDIM BEM
VIVER, CEP-78.628-000 EM SANTO ANTONIO DO LESTE COMARCA DE
SANTO ANTONIO DO LESTE Z5TADO DE MATO GROSSO.

Constituem uma sociedade empresaria limitada, mediante as seguintes
clausulas: B
DA DENOMINACAO SOCIAL — SEDE —~ OBJETO
~RAZ0 DE DURACAO

CLAUSULA | - A sociedade adotzrd o nome empresarial de:
C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA

Paragrafo Primeiro: A sociedade tem como nome fantasia:
CLINICA SANTA ANNA II.

Paragrafo Segundo: Observadas as disposigoes da legislacao aplicavel, a
empresa podera abrir e fechar filiais, agéncias e/ou escritérios comerciais em
qualquer parte do territorio nacional por decisio do titular.

CLAUSULA ii - C objeto social sera:

ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO E UNIDADES
HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS; SERVICOS
MOVEIS DE ATENDIMENTC A URGENCIAS, EXCETO POR UTI MOVEL;
SERVICOS DE REMOCAC DE PACIENTES, EXCETO OS SERVICOS
MOVEIS DE ATENDIMENTO A URGENCIAS; ATIVIDADE MEDICA
AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA : ._ALIZA(}AO DE
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS E SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR

IMAGEM SEM USO DE RADIACAO !ONIZANTE, EXCETO RESSONANCIA
MAGNETICA

CODIFICACAO DAS ATIVIDADES; ECONOMICAS

[ CNAE PRIMARIO - = e

CNAE | ~ DESCRICAO

' 8621-6/02 | Atividades De Atendimento Em Pronto Socorro E Unidades |

| Hospitalares Para Atendimento A Urgéncias N

 CNAE SECUNDARIOS: ‘

| 8621-4/02 | Servicos Moveis ! ze Atendimento A Urgéncias, Exceto Por Utl

2 Comercial do Estado de Mato Grosso
rtifico registro sob o rn® 51201925437 em 16/12/2021 da Empresa C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA, CNPJ 44615972000166 e protocolo
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, Movel; ]
| 8622-4/00 | Servicos De Remocao De Pacientes, Exceto Os Servicos |
f Moveis De Atendimento A Urgéncias ;
 8630-5/01 | Atividade Mecica Ambulatorial Com Recursos Para |
: _Realizacdo De Procedimentos Cirtirgicos
| 8640-2/07 ' Servicos De Diagnéstico Por Imagem Sem Uso De Radiacao |
_lonizante, Exceto Ressonancia Magnética

—

CLAUSULA 1ll - A sede da sociedade é na:

AVENIDA SAO PAULO N2 118 BAIRRO JARDIM BEM VIVER, CEP-78.628-
000 EM SANTO ANTONIO DO LESTE COMARCA DE SANTO ANTONIO DO
LESTE ESTADO DE MATO GROSSO.

CLAUSULA IV - A sociedade iniciara suas atividades a partir da data do
registro na Junta Comercial do Estado. O prazo de duracgao da sociedade é de
tempo indeterminado.

DO CAPITAL SOCIAL - DAS QUOTAS DO CAPITAL - DA
INTEGRALIZACAO

CLAUSULA V - O capital social é de R$-25.000,00 (Vinte e Cinco Mil Reais)
dividido em 25.000 (Vinte e Cinco Mil) quotas no valor nominal de R$ 1,00
(Um Real), cada uma integralizada, neste ato em moeda corrente do Pais, pelo

titular:

[ Nome do ' Nede | % | Vir | Vir |
| Empresario o | Quotas | Nominal Total |
CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA | 25.000 | 100% 1,00 25.000,00 ‘r
Lima i |
 Total | 25.000 | 100% | 1,00 | 25.000.,00

Paragrafo Unico: A responsabilidade do titular é limitada ao Capital Social
integralizado e atualizado monetariamente.

DA CESSAO E/OU TRANSFERENCIA DAS QUOTAS
DE CAPITAL SOCIAL

CLAUSULA VI - As quotas dia empresa individual sdo indivisiveis perante a
empresa e a terceiros, deverza ser representada pelo titular, e da mesma forma,
nao poderao ser cedidas, transferidas, alienadas, inclusive em relacao aos
direitos sobre as mesmas, sem 0 expresso consentimento do empresario.

CLAUSULA VI - A responsabilicade do titular € restrita ao valor de suas

quotas, mas respondem pelo total do capita! integralizado e atualizado
monetariamente em qualquer data.

Junta Comercial do Estado de Mato Grosso
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DA ADMINISTRACAO DA ENPLESA INDIVIDUAL
DOS PODERES DO TITULAR

CLAUSULA VIl - A administracdo da sociedade cabera ao administrador/sécio
CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA, com os poderes e atribuigcOes de
representacdo ativa e passiva na sociedade, judicial e extrajudicial, podendo
praticar todos os atos compreendidos no objeto social. sempre de interesse da
sociedade, autorizado o uso do nome empresarial, vedado, no entanto, fazé-lo
em atividades estranhas ao interesse social.

_ DO BALANCO PARIMONIAL ~
DA APURACAO DO RESULTADO ECONOMICA DA PARTICIPACAO

CLAUSULA IX - Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro de
cada ano, o titular procedera ao levantamento do inventario, com inclusao do
mesmo ao Balango Geral com o respectivo Demonstrativo do Resultado
Econbémico,

CLAUSULA X - Cabera ao soécio titular 100% dos lucros ou prejuizos
apurados no exercicio, que poderdo ser distribuidos ou acumulados
contabilmente.

CLAUSULA Xl - Of(s) signatario(s) do presente ato declara(m) que o
movimento da receita bruta anual da empresa nédo excedera o limite fixado no
inciso | do art. 3° da Lei Complementar n? 123 de 14 de dezembro de 2006, e
gue ndo se enquadra(m) em qualquer das hipbéteses de exclusao relacionadas
no § 4° do art. 3% da mencionada lei.

CLAUSULA XIl - O Administrador podera, fixar uma retirada mensal, a titulo
de “pro labore”, observadas as disposicdes regulamentares pertinentes.

DO FALECIMENTO OU DA INCAPACIDADE
SUPERVENIENTE DO TITULAR

CLAUSULA XIll - Falecendo ou sendo interditado a sociedade, continuara
suas atividades com o0s herdeiros e sucessores. Nao sendo possivel ou
inexistindo interesse destes na continuidade das atividades, devera ser
apurado o Patriménio Liquido com base na situacao contabil atual e distribuido
entre os herdeiros, liquidando-se a sociedade.

Paragrafo Unico - No caso de desinteresse por parte do herdeiro ou
representante legal em continuar as atividades da empresa, os direitos serao
apurados em balanco especial a que se refere o “caput” do presente, serdo
pagos em moeda corrente em 10 (dez) parcelas mensais, iguais e sucessivas,
vencendo a primeira ap6s 30 (trinta) dias do levantamento do balanco especial
e as demais nas mesmas datas dos meses subsequentes.

nta Comercial do Estade de Mato Grosso
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D LGESIMPEDIMENTO

CLAUSULA XIV - O(s) Administrador (es) declara(m), sob as penas da lei, de
gue ndo esta(do) impedidos de exercer a administragao da sociedade, por lei
especial, ou em virtude de condenagao criminal, ou por se encontrar(em) sob
os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o acesso a
cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagao, peita ou suborno,
concussao, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro
nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de
consumo, fé publica, ou a propriedade.

DA LIQUIDACAO DA EMPRESA INDIVIDUAL
DE RESPONSABILIDADE LIMITADA

CLAUSULA XV - No caso de liquidagao da empresa individual por interesse do
titular serda nomeado um liquidante, o qual administrara a empresa durante o
periodo de liquidacao, prestando contas de seus atos.

DO FOROC

CLAUSULA XVI - Fica eleito o Férum da Cidade de Aripuana-MT para serem
resolvidas as duvidas que se originarem do presente instrumento de
constituicao de empresa individual de responsabilidade limitada, com expressa
renuncia a qualquer outro. por mais privilegiado que seja ou venha a ser.

CLAUSULA XVII: E, por assim estar de comum e perfeito acordo, assino o

presente instrumento em uma Unica via de igual teor, para produzir seus efeitos
legais,

Aripuana-MT, 15 de Dezembro de 2021

CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA
Sdcio/Administrador
Assinatura Digital

unta Comercial do Estado de Mato Grosso
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MATO

Registro Digitai -ML.S.AL
FLS Ne°
RUE
Documento Principal
Identificacdo do Processo e
Numero do Protocolo | Ndmero do Processo Médulo Integrador Data
21/165.356-0 |MTP2100326331 ' 16/12/2021
identificagdo do(s) Assinante(s) B
CPF 'Nome |Data Assinatura
022.245.841-05 |CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA R 116/12/2021

Assinado utilizando o(é_) segui'rznte(s) sel_og do g ub m.

Selo Ouro - Certificado Digital

Junta Comercial do Estado de Mato Grosso
& Certifico registro sob o n® 51201925437 em 16/12/2021 da Empresa C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA, CNPJ 44615972000166 e protocalo
5 211653560 - 16/12/2021. Autenticacdo: A725F66E5C22CDB7E04258CCEFF46D953E225BD7. Julio Frederico Muller Neto - Secretario-Geral. Para
validar este documento, acesse htip://www.jucemat.mt.gov.br/ e informe n° do protocolo 21/165.356-0 e o cddigo de seguranca 3tfg Esta copia foi
auienticada digitalmente e assinada em 01/12/2023 por Julio Frederico Muller Neto Secretario-Geral.




Sisterna Nacional de Registre de Empresas Mecantil - SINREM i1
Governo do Estado de Ma"~ Grosso

Secretaria de Estado da Fesenda do Estado de Mato Grosso

Junta Comercial do Estzdc Jde Mato Grosso

TERMO DE AUTENTICACAO - REGISTRO DIGITAL

Certifico que o ato. assinado digitalmente, da empresa C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA, de NIRE 51201 92543-7 ¢
protocolado sob o numero 21/165.356-0 em 16/12/2021, encontra-se registrado na Junta Comercial sob o namero
51201925437, em 16/12/2021. O ato foi deferido eletronicamente pelo examinador Floraci Alves Dos Santos.
Certifica o registro, o Secretario Geral, Julio Frederico Muller Neto. Para sua validagdo, deverd ser acessado o sitio
eletronico do Portal de Servigos / Validar Documentos (https:/portalservicos.jucemat.mt.gov.br/Portal/pages
imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o nimero de protocolo e chave de seguranca.

Capa dc Processo

- _ s e(s) _
CPF Nome Data Assinatura
022.245.841-05 CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA 16/12/2021

m

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do @ vb

Selo Ouro - Certificado Digital |

Documento Principal

CPF Nome Data Assinatura
022.245.841-05 CARLOS EDUARDO DE OLIVEIRA LIMA 16/12/2021 |

T

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do g wb

Selo Ouro - Certificado Digital

Data de inicio dos efeitos do registro (art. 36, Lei 8.934/1994): 15/12/2021

Documento assinado eletronicamente por Floraci Alves Dos Santos. Servidor(a) Pablico(a), em
16/12/2021, as 16:31.

A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de servicos da jucemat informando o
numero do protocolo 21/165.356-0.

Junta Comercial do Estado de Mato Grosso

~ Certifico registro sob o n® 51201925437 em 16/12/2021 de Empresa C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA, CNPJ 44615972000186 e prolocoio
211653560 - 16/12/2021. Autenticacdo: AT25F66ES5C22CDB7E(04259CCEFF46D953E225BD7. Julio Frederico Muller Neto - Secretario-Geral. Para

validar este documento, acesse htip://www.jucemat.mt.gov.br/ e informe n° do protocolo 21/155.356-0 e o cadigo de seguranga 3ifg Esta cépia foi

aulenticada digitaimente e assinada em 01/12/2023 por Julio Fredericc Muller Neto Secretario-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MATO
GROSSO PM.S.a,

Registro Digital FLS Ne

O ato foi deferido e assinado digitalmente por :

ldentificagdo do(s) Assinante(s)

”CF;F ‘Nome

'955.179.101-06 'JULIO FREDERICO MULLER NETO

Cuiaba. quinta-feira, 16 de dezembro de 2021

Junta Comercial do Estado de Mato Grosso
_»~ Cerlifico registro sob o n® 51201925437 em 16/12/2021 da Empresa C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA, CNPJ 44615972000166 e protocoio
<" 211653560 - 16/12/2021. Autenticacao: A725F66E5C22CDB7EQ04259CCEFF46D953E225BD7. Julio Frederico Muller Neto - Secretario-Geral. Para

validar este documento, acesse http://www.jucemat.mt.gov.br/ e informe n°® do protocolo 21/165.356-0 e o codigo de seguranga 3tfg Esta copia foi
autenticada digitalmente e assinada em 01/12/2023 por Julio Fraderico Muller Neto Secretario-Geral.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO LESTE J
PREF. MUN. DE SANTO ANTONIO DO LESTE -
RUA- A N°367 - JARDIM SANTA INES

CNPJ 04217362000190

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS MUNICIPAIS

CERTIFICO, para devidos fins e para que produza efeitos legais que ©

~ontribuinte abaixo. em busca realizada ate esta data em nossos arquivos, nac foram
constatados débitos nesta coordenadoria de arrecadacaoc. cadastro tributos. Ressalvado
o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo abaixo identificado que vierem a ser apurados.

Cadastro
Contrnibuinte
Endereco
Bairro:

Cidade:

000022245 RG/lnscr Estadual

C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA CFPF/ANPd 44615972000166
Av. AVENIDA SAO PAULO, 118 Complem

JARDIM BEM VIVER CEP 78628000

SANTO ANTONIO DO LESTE-MT

ATENCAQ: Esta certidao é vélida somente com a autenticagédo mecanica ou comprovante de

oagamento_
Emissao 06/12/2023 09:27:40 Vahdace 05/01/2024 Usuano VILMAR
Namero/Controie da Certidao: B8C45ATD26BETEAS
‘a1
Vilmar y{ Souza

Coordenador A-C._a Tributes

A PRI L

L
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ESTADO DE MATO GROSSO
PROCURADORIA GERAL DO ESTADO
SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A CREDITOS TRIBUTARIOS ¥ NAO
TRIBUTARIOS ESTADUAIS GERIDOS PELA PROCURADORIA-GERAL DO ESTADO E
PELA SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA
CND N° 0046824748

Finalidade: CERTIDAO CONJUNTA DE PENDENCIAS TRIBUTARIAS E NAO TRIBUTARIAS JUNTO A
SEFAZ E A PGE DO ESTADO DE MATO GROSSO
Data da emissdo: 29/11/2023 Hora da emissio: 16:32:11

Nome/denominagdo do sujeito passivo: C DE OLIVEIRA LIMA LTDA
CNPI: 44.615.972/6001-66

CERTIFICAMOS que, até a data e hora em epigrafe, conforme pardmetros constantes no Anexo [ da Portaria

Conjunta n° 008/2018-PGE/SEFAZ, ndo consta, nas bascs informatizadas e integradas ao sistema de processamento
de dados da CND, da Secretaria de Estado de Fazenda, ¢ nas bases informatizadas e integradas ao sistema de
processamento de dados da Divida Ativa do Estado, junto a Procuradoria-Geral do Estado, pendéncia, em nome do
sujeito passivo acima indicado.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Estado de Mato Grosso exigir ¢/ou inscrever em Divida Ativa
quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas.

RO

(OBS. A presente Certiddo ndo alcanga o cumprimento de obrigagoes cujo controle ainda nde esteja informatizado ou
integrado ao sistema da CND e/ou da Divida Ativa.
A autenticidade desta Certiddo devera ser confirmada via internet nos endere¢os www.sefaz.mt.gov.br ou

wWww.pge.mt.gov.br.

Certidao vdlida até: 27/01/2024.

Fornectmento gratuito

Numero de Autenticacdo: TKLABBT2KLOMT2RB9



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

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

Nome: C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA
CNPJ: 44.615.972/0001-66

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

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

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 08:12:01 do dia 01/12/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 29/05/2024.

Cadigo de controle da certidao: 498B.8E48.31AB.F8FF

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Duavidas mais Frequentes | Inicio | V - 1
Situagdo de Regularidade do Empregador

nscrigcao (CNPJ ou CEIl): 44.615.972/0001-66

Empregador n3o cadastrado.

0 uso destas informacoes para os fins previstos em lei deve ser precedido de verificacao de
autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 44.615.972/0001-66
Ce tiddo n°: 68140645/2023
Expedicdo: 29/11/2023, as 17:46:23
“al;dade 27/05/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se que C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA (MATRIZ E FILIAIS),

inscrito(a) no CNPJ sob o n° 44.615.972/0001-66, NAO CONSTA como

inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

dao emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo

s do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.” 12.440/2011 e
/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.

dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos

Yo te be

b}

ribunais do Trabalho.
No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacéo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.
A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalhgc

i
nternet (http://www.tst.jus.br).
ertiddc emitida gratuitamente.

()

INFORMACAQ IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os 1
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridica:
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas,. a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrente

[
ol
@
r

de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliag¢do Prévia ou demais titulos que, por
disposicé&o legal, contiver forca executiva.
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istério da Saide (MS)

Dopar'atar'a de Atencglo da Salde (SAES)
mento de Regulacio Assisténcia e Controle (DRAC)
Coordenagdo-Geral de Gestdo de Sistemas de | nformagdes em Satide (CGsh

C N E S (E::ti;sn:c?::;?:ied;aﬁde

Ficha de Estabelecimento Identificacsio Data: 01/12/2023

CNES: 4202392 Nome Fantasia: CLINICA SANTA ANNA I
Nome Empresarial: C E DE OLIVEIRA LIMA LTDA
Logradouro: SAO PAULO

Bairro: JARDIM BEM VIVER

CNPJ: 44.615.972/0001-66

Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS
Cj'\plememo: -

Municlpio: 510779 - SANTO ANTONIQ DO LESTE UF:MT

CEP:78628-000 Telefone: (66) 3565-1335 Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Saude: 007

Tipo de Estabelecimento: CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE Subtipo: OUTROS

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: AFFONSO PENNA BEZERRA LIMA JUNIOR

Cadastrado em: 10/06/2023 Atualizagdo na base local: 06/06/2023

Nidmero: 118

Gestdo: MUNICIPAL

Ultima rmalizac;éo Nacional:  13/11/2023

Horério de Funcionamento:
07:00 as 17:00
SEGUNDA-FEIRA 07:00 as 17:00
TERGA-FEIRA 07:00 as 17:00
QUARTA-FEIRA 07:00 as 17:00
QUINTA-FEIRA 07:00 as 17:00
SEXTA-FEIRA 07:00 as 17:00
SABADO 07:00 as 17:00
Data desativagio: — Motivo desativaggio: —

Eméumcopiainprmadodowmmddu.Mmmm-ﬁodmmﬁhMMEsmyhusM.gwh} Pag. 1de 1




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO MATO
GROSSO

CERTIDAO

Certifico, para os devidos fins, que o Dr. AFFONSO PENNA BEZERRA LIMA
JUNIOR encontra-se inscrito no CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO
DO MATO GROSSO. sob o niimero 2382, desde 16/11/1990. estando quite com o exercicio
de 2022.

Cuiaba, 06 de dezembro de 2023

Certidao emitida no dia 06 de dezembro de 2023. Valida até o dia 30 de abril de 2023.

Esta certidao é expedida gratuitamentz. Sua autenticidade podera ser confirmada na pagina do Portal
Médico. na Internet, no endereco: http://www portalmedico.org.br, por meio do codigo RKNP34.



()
R L

AEDICINA

i e

==

co

i
1
i
i
4

1631030,
) (15/03/58

: : gerra Lima e
pe-- A ma i

2% SERVIGO HOTARJAL E REGISTRAL BE JUINA / MT %>
- MATO c 95 - GENTRIN, cz.rxan.;wrnsm:p _66) 35641486

- - OFICIA ;wmm.,bq?d&nk' CAMPOS
A
A presente fotocapia
me foi apresentads. ]
Selo Digitsl. ABY 85828
Juina, 27 ge abm ge 2012




9p o1y ;- ‘po3 ﬂtfa 33 oF
‘BPEpISABR (T ) oyunwsisa) w3 nog
: 3i0Z Bﬂf oyuni 55 72} w-eicteqe)
~ Oﬂ'ﬂmﬂd‘l" HO WO IINIWTIE IY3INGD
QWIEMINIINY

IVAONNEIX3

QWWWW SRR TR

@
o
=! sogweo
2 88 o -S5SE
-l 29 2% 38 X
w Z20 58 -8k =
Q Cra =E |a i
(&2 024 7 ~l3e -~ 3
| B¥g 215 0
= 05 s aX|E o Tia
o o° = 2rifo < -~ =
=z £<82 Lo j s
= Z2< 5 s 3 2 =2
WHE S, ia® (_‘% gg
- L e R T
55 =° 83 RSP 5°
21 o= 2 55z Ny Oa
o < 5 ggm P 2
- = @ = - o
n i S =
= Sald o0 =2
= 32 Z2Esow© 1
2588890 =
e~ “ukE S35 583 2o
Heey 558585 3
X OsmEST O

CORSELRO REGIONAL DE MEDICINA
50 £STADO DE GOIAS
¥iSTO PROVISGRIO

O oporiador destz La le! a rzgquereu VISTC

PROVISCRIO peor {4
de 2cordc com o Perigrefio 2° do Art. 18 =
da Lei n® 3.258, de 35/9/37

1 oot

VISTOS E ANOTACOES

Folha 18

e

AUTENTICAZAD
czmcw ORICINAL APRESENTADD
27 s nn}ﬁn de/‘"l’]f

)
2
"93

: (bt . 108 verdade.
B g 1D 7 5 Rs240 £od, do 810 05



OpeuspIoo /
SOPIIS _uanuﬁ_mumzuoﬁ_at;eg_ E - ;emw; i /

JJ[..-'A

=

T3

ED

| | L
—— | AP et op~,,  ‘euelon \_/ ! \\
e : DHIZNAAIA e
m m ; ‘ S .
B F.m T T Ges0/LT ¥ S6/TOST 30 DADINIL ON YIS HUNMSONDS-YHLN ap apeplenb eu
P aB - o o
i mw ‘SUMOH 0SS 30 DYOUHNG KOO YWUK 3 HMOIN3HNS IWOCEY
4 & R et S
i mw “YIITHIALIEE0 ¢ VISOT00ENID W3 YIJUMOONOS-tMLN 30 001SYE 0SNMND ON opdedpiied ens Jod
__ _m.. _Mw - L W e el
g : T T IR YWY GHE3738 UNNSd 08NOSHY (e) opuauUOD
&
ﬂ

2}

e Sl

%ga .—Nﬂiw L.....@.r.n Ly

ﬁ%w%..‘i



CL F\ CA SAN

\_/t'ug

L9

TERMO DE ACEITE DA PROPQSTA

FINANCEIRA

Ao aderir o presente credenciamento, declaramos que a empresa CE DE OLIVEIRA LIMA LTDA
( CLINICA SANTA ANNA li) neste ato representado pelo Sr Affonso Penna Bezerra Lima Jr
conhece o inteiro teor do Edital de Credenciamento n? 003/2023, bem como o valor o qual o
Municipio de Santo Antonio do Leste se propde a pagar pelos servicos prestados de acordo
com o valor médio de referéncia e comprometemo-nos a prestar atendimento aos usuarios do
Sistema Unico de Saude encaminhados pela Secretaria Municipal de Saude, de acordo com as
condigdes estabelecidas no Edital e seus anexos, na especialidade e nos valores assim

especificados:
| ITEM | COD.TCE | PROCEDIMENTO | QTIA/ANO | VALOR | VALOR
| | | | UNITARIO | TOTALANO |
|01 | 280426-3 | ULTRASSONOGRAFIA | | RS
; J | OBSTETRICA 200 RS 136,67 2733400 |
02 2804239 | ULTRASSONOGRAFIA RS |
? | _TRANSVAGINAL 200 RS 132,12 26.42400 |
03 | 280425-5 | ULTRASSONOGRAFIA RS
| | MAMAS 200 | RS 144,33 28.866,00
04 2804182 | ULTRASSONOGRAFIA : RS |
| | | ABDOME SUPERIOR 200 RS 146,67 29.334,00
05 | 280436-0 | ULTRASSONOGRAFIA | RS
L | _RINS E VIAS URINARIAS | 200 RS 119,40 | 23.880,00
06 3044882 | ULTRASSONOGRAFIA | | RS
| | PROSTATA 200 |R$177,00  |35.400,00
|07 | 304496-3 I ULTRASSONOGRAFIA RS
| DOPPLER OBSTETRICO | 200 | R$ 213,00 42.600,00
08 | 304495-5 | ULTRASSONOGRAFIA | RS
|  MORFOLOGICO 200 | RS 315,00 63.000,00 |
09  280639-8 | ULTRASSONOGRAFIA RS
| | | DE TIREOIDE 200 RS 121,67 24.33400 |
10 | 280419-0 | ULTRASSONCGRAFIA RS
L | ABDOME TG TAL 200 | RS 204,33 40.866,00 |
11 TCEMT | ULTRASSONOGRAFIA DE | ‘ | RS
0000422 | TIREOIDE =/ DOPPLER | 200 RS 214,50 | 42.900,00

Avenida S3o0 Paulo, N°118 - Jardim em Viver — Cep: 78628 — 000 — Santo Antdnio do Leste — MT

Telefone: (66) 99281-6107
CNPJ: 44.615.972/0001-66



.

Declaramos por fim estrar ciente de todas as condigdes do edital supracitado, bem como de
todas as especificagdes contidas na minuta do futuro contrato a ser assinado e que as
aceitamos de forma incondicional.

Santo Antonio do Lgste, 01 de dezembro de 2023.

Affonso Pennaéezerra Lima Jr — Resp Técnico

CN7J: 44.615.972/0001-66

Avenida S3o Paulo, N°118 — Jardim Bem Viver — Cep: 78528 — 000 - Santo Antonic do Leste — MT
Tzlefone: (66) 95281-5107
_NPJ: 44.615.972,0001-66
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DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS LEGAIS
A
Prefeitura Municipal de Santo Antonio do Leste.
Ref.: Credenciamento n2 004/2023

C E DE OLIVEIRA LIMA (CLINICA SANTA ANNA 11), CNPJ n2 44.615.972/0001-66, sediada a Av
S3o Paulo n? 118, Jardim Bem Viver, municipio de Santo Antonio do Leste, por seu
representante legal abaixo assinado, em cumprimento ao solicitado no Edital de
Credenciamento n? 004/2023 — Prefeitura de Santo Antonio do Leste/MT, DECLARA, sob as
penas da lei que:

- ndo possui em seu quadro pessoal empregado(s) com menos de 18 (dezoito) anos 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
XXX1li do art 72 da Constituicdo Federal e inciso V, art. 27, da Lei 8.666/1993, com redacao
determinada pela Lei n2 9.854/1999.

- ndo possui em seu quadro pessoal servidores publicos do Poder Executivo Municipal
exercendo fungdes técnicas, comerciais, de geréncia, administragdo ou tomada de decisao,
(inciso 11l do art. 92 da Lei 8.666/93 e inciso X do artigo 144 da Lei Complementar n® 04/90).

- ndo ser cOnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade até o
terceiro grau de servidor publico ou agente politico, inclusive da autoridade nomeante,
investido em cargo de diregdo, chefia ou assessoramento, para o exercicio de cargo em
comissdao ou de confianca, que for detentor de poder de influéncia sobre o resultado do
certame, considerado todo aquele que participa, direta ou indiretamente, das etapas do
processo de licitacdo, nos termos da Resolugdo de Consulta n2 05/2016 do TCE-MT.

Santo Amanbﬁ%l de dezembro de 2023.

Affonso Pewré Be’erra\tama Jr—Resp Tecnico

C{Fi: 44.615.972/0001-66

() Ressalva: emprega menor, a partir ce quatorze anos, na condi¢ao de aprendiz*.

Avenida Sdo Paulo, N°118 — Jara:1 Pem Viver — Cep: 78628 - 000 — Santo Antonio do Leste — MT
" =lefone: (66) 95281-Gi07
CNPI: 44.615.972/G001-66
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CLINICA SANTA ANNA |
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DECLARACAO DE SUPERVENIENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS

A empresa C E DE OLIVEIRA LIMA LTDA (CLINICA SANTA ANNA i1), CNPJ 44.615.972/0001-66,
sediada a Av S3o Paulo n2 118, jardim Bem Viver, municipio de Santo Antonio do Leste, neste
ato represwentada pelo Sr Affonso Penna Bezerra Lima Jr, portador do RG n2 3.382.832-6, SSP-
MT, e inscrito no CPF n2 307.953.629-00, no uso de suas atribui¢des legais, comprometendo-
se nos termos da legislacdo reguladora da matéria, a informar a qualquer tempo, sob pena das
penalidades cabiveis, a inexisténciz de fatos supervenientes impeditivos a habilitacdo para
este certame licitatério na Prefeitura Municipal de Santo Antonio do Leste/MT-
Credenciamento n2 004/2023, na forma determinada no § 22, do artigo 32, da lei 8.666/93 e
alteracdes, devidamente assinada pelo representante lega! da empresa participante.

Santo Antonio/dti([ést ,%ezembro de 2023.
/
el

Affonso Penna Bezerra Lima Jr — Resp Técnico

CNPJ: 44.615.972/0001-66

Avenida S30 Paulo, N°118 — Jardim Bem Viver — Cep: 78625 — 000 - Santo Antdnio do Leste — MT
elefone: (66) 99281-0107
CNPJ: 44.615.972/0001-66



DECLARACAO DE HABILITAGAO

Declaramos, para todos os efeitos legais que a empresa C E DE OLIVEIRA LIMA LTDA (CLINICA
SANTA ANNA 1), CNPJ n® 44.615.972/0001-66, retine todos os requisitos de habilitacdo
exigidos no Edital quanto as condigdes de qualificacdo juridica, fiscal, técnica e econémico-
financeira, bem como esta ciente e concorda com o disposto em Edital de Credenciamento n®
004/2023. '

Santo Antonio do Leste, 01 de embro de 2023.

Affonso Penna Bez%a 4.5 Ir — Resp Técnico

CNPJ: 44.615.972/0001-66

Avenida S3o Paulo, N°118 -- Jardini Bem Viver — Cep: 78628 — 000 — Santo Ant6nio do Leste — MT
ielefone: (66) 99281-6107
CNPJ: 44.615.972/0001-66
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ESTADO DE MATO GROSSO
PODER JUDICIARIO

CERTIDAO DE DISTRIBUICAO DE PROCESSOS DE 1° GRAU
N°: 11399833

O Tribunal de Justica do Estado de Mato Grosso, CERTIFICA que, a requerimento da parte
‘eressada, revendo os registros de processos de 1° Grau de Jurisdicdo do Estado de Mato Grosso

5 ANOS, nos processos EM ANDAMENTO E ARQUIVADOS, como AUTOR E REU, referente:
ACOES CIVEIS DE FALENCIA E CONCORDATA, RECUPERACAC JUDICIAL E RECUPERAQ,AO

~XTRAJUDICIAL E CRIMINAIS, NADA CONSTA, até a data de 30/11/2023, MOVIDAS POR ou em
DESFAVOR de:

C. E. DE OLIVEIRA LIMA LTDA
CNPJ 44.615.972/0001-66

Observagobes:

2. As informagbes do nome e CNPJ acima séo de responsabilidade do sclicitante, devendo a titularidade ser
conferida pelo interessado e destinatario e confirmada a autenticidade.

A aulenticidade da referida certiddo pode ser verificada por meio do enderego:sec.tjmi.jus.br, no campo
=rificar autenticidade de 1° grau”, informando o numero da certiddo, CNPJ e nome, em até 3(irés) meses apos
sua expedicao.

A censulta abrange todos os processos cadastrados na base de dados da primeira instancia estadual, tanto
civeis quanto criminais, distribuidos na Justiga Comum ou nos Juizados Especiais.
d. A certiddc acima foi expedida de acordo com os critérios de busca selecicnados pela parte Requerente no

istema, logo, ndo afasta a eventual existéncia de processo(s) fora dos parametros escritos no cabegalho desta
certiddo;

e. Esta certid3o tera validade de até 30 (trinta) dias. contados a partir da sua emissao

Cept

idao emitida por Salete Ineis Camilotti, lotado na Central de Distribin;ac - Comarca de Primavera do Leste - SDCR. dia 30/11/2023, as 13:44h

asletronicamente sob o nimero CADO3G71.

Documento selado

Arnmenled

smrdarid



Certidao Negativa

Certifico que nesta data (30/11/2023 as 09:17) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sanc¢ao ativa

guanto ao CNPJ n° 44.615.972/0001-66.

A condenacao por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.

Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em htip:/divulgacand-onias ise jus.by

Esta certidao é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do numerc de controle
6568.7D61.A11E.7657 no seguinte enderego: https:#www.cnj.jus brimprobidade adm/autenticar

Gadc .~\_.__=_¢=._._.{4\_\._!1‘;54;_‘ cellda

rrado em: 30/11/2023 as 09:17:37 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina /1



CERTIFICADO

Conferido (a) AFFONSO PENNA BEZERRA LIMA JUNIOR e
POF sUa participacao N Bt B — UL TRA-SONOGRAFIA EM GINECOLOGIA , ORSTETRICIA - O
ARDOME SUPERIOR E MAMA COM DURACAQ DE 3%2Q HORASR .

" o ¢ =; = 2,.* m‘ ;._E ' '-:

na gualidade de %7 RA-SONOGRAFISTA NO PERIODG DE 16/04/93 a 17/02/98. . pgj
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA

PARANA

O Reitor da Universidade Estadual de Londrina,
no uso de suas atribuigoes e tendo em vista a conclusao do curso de

GRADUAGAO EM MEDICINA,

em 29 de junho de 1985, confere o titulo de
Médico
a

Affonso Penna Bezerra Lima Junior,

brasileiro, natural do Estado de Sao Paulo, nascido a 15 de margo de 1958. RG 1.683.070-4 |PR.
e outorga-lhe o presente Diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e prerrogativas legais.

Londrina, 05 de agosto de 1985.

A

/

PROF. 'N IR ANTONIO SPERANDIO
Codrdenador de Assuntos de
Vi Enseino de Graduaciio
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ﬁ ’ e | T (66) 3478-2020 / 99957-76
(5, Clinica

9 R Trés Passos, 282, Canarana-MT
\ I 1 | iy 1 www.medicalcentercanarana.com
Medical Center ;

¢ facebook.com/medicalcentercanarana

ATESTADO DE HABILITAGAO TECNICA

Atesto, para os devidos fins que a empresa C E DE
OLIVEIRA LIMA LTDA ( CLINICA SANTA ANNA 1), inscrita
com CNPJ n° 44.615.972/0001-66, sediada a AV Séo Paulo
o~ n° 118, Jardim Bem Viver, municipio de Santo Antonio do
Leste, neste momento representada pelo seu responsavel
técnico Sr Affonso Penna Bezerra Lima Junior, CPF n
307.953.629-00 CRM-MT n° 2.382 esta apta para ©
desempenho de atividade pertinente e compativel em
caracteristicas e quanttdades com o© objeto deste

Credenciamento Publico n° 003/2023 da Prefeitura
Municipal de Santo Antonio do Leste.

Assinatura:

f 4 ;B

CLINICA MEDICAL CENTER CANARANA LTDA

CNPJ: 19.376.568/0001-30 ’-’?@
\ 66% ' \\N\" )
; ( g ‘51 \LF\'('E“
s u\"‘
%}m
\&

DATA: 01/12/2023

Diaitalizado com CamScann
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SANTO ANTONIO DO LESTE

Continuidade do progresso, de maos dadas com o povo!
Gestdo 2021/2024

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

O MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO LESTE - ESTADO DE MATO
GROSSO, pessoa juridica de direito publico, inscrito no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica -
CNPJ/MF sob n° 04.217.362/0001 — 90, com sede na Avenida Goias, 367, Jardim Santa Inés,
nesta cidade de Santo Antonio do Leste, Estado de Mato Grosso, neste ato representada pelo
Prefeito Municipal Sr. JOSE ARIMATEIA VIEIRA ALVES, brasileiro, casado, portador do
Registro Geral n.° 14428342 SSP/MT, inscrito no Cadastro de Pessoa Fisica do Ministério da
Fazenda - CPF/MF. sob N.° 867.715.741 — 72, residente e domiciliado na Rua Salgado Filho, 137,
Centro, CEP 78.628 — 000, Santo Antonio do Leste - MT, ATESTA para os devidos fins que a
empresa CLINICA MEDICA LESTE CLIN LTDA, CNPJ: 17.561.039/0001-80.

prestou os servigos abaixo especificados

Contratagdo de pessoa fisica ou juridica para servigos de médicos plantonistas para triagem e
atendimento de urgéncia e emergéncia, em regime de plant3o presencial, 12 (doze) horas por dia
para atender o PA (Pronto Atendimento Municipal).

ITEM |COD.TCE |QTDE DESCRICAO VALOR POR | VALOR TOTAL
PLANTAO ANUAL
01 00056763 600 SERVICO DE| RS1.55125 RS 930.750,00
. plantdes/ano | PROFISSIONAL

(c6d.: 2635) TEMPORARIO - DO TIPO

MEDICO CLINICO

GERAL, 12 HORAS DE

PLANTAO

Registramos que fora demonstrada capacidade técnica na execugdo do que foi proposto, e
informamos que ndo existe em nossos registros até a presente data, fatos que desabonem sua
conduta e responsabilidade com as obrigagdes assumidas.

Santo Antonio do Leste-MT, 04 de dezembro de 2023




