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sERVtÇos mÉurcos LTDA

Ao MUlvtcípro DE BALSA NovA/pR

PROCESSO ADM I N ISTRATIVO N9 I985I12O24
CHAMADa pÚBLICA N9 oo1,/2024

ENVELonE 01- HABtLrnçÃo e pRoposrA

DATA DE ABERTU RA: 22/08/ZOZ4 -09:00H
SETOR: PROTOCOLO GERAL

AV. BRASTL N" 665 - CENTRO - BALSA NOVA/PR.

lul

PROPONENTE: CAD! - SERVTCOS MEDTCOS LTDA

CN PJ : 26.406.968/0001-06

tNSCRtÇÃo ESTADUAL: ISENTA

ENDEREÇO: RUA TIBAGI,576 CONJUNTO 301 ANDAR 34, CONDoMÍITIIo WoRK
STATION, CENTRO, CURtTtBA/PR CEp: 80060-110
E-MAI L: cadastro@cadige-stao com hr
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CADI
SERVrÇOS MÉDTCOS LTDA

PROCURACÃO PARTICUIÁR COM cúUsUtA DECLARAÚR|A E coMPRoM$ÓRh
ANTICORRUPCÃO A SER INCLUTDA NOS INSTRUMET,ÍTOS PACruADOS

OUTORGANIE: CADI - SERVICOS MEDICOS LTDA., pessoa jurídica de direito privado, inscrita no

CNP.I sob o n.s 26.406,96VmL{)6, e Inscrição Estadual: lsenta, sediada Rua Tibagi,576,
conj 301, na cidade de Curitiba, estado do Paraná, neste ato representado pelo Sócio, Sr.

GIAUBER HATISTON AMUIO DE OIJVEIRA, portador da carteira de identidade ne 50022285, e

do CPF ne 709.031.409-00, brasileiro, casado, advogado, residente e domiciliado na Rua Bruno

Filgueira, Ne 263, Ap 501, bairro Agua Verde, Curitiba/PR, CEP 80.240-220, na cidade de

Curitiba, Estado do Paraná.

OUTORGADO: AMANDA MICHEII DE PAUIÁ, brasileira, solteira, advogada com inscrição na

OAB/PR sob o ne 116.971, portadora do RG sob o no 15626522-SSP-PR e CPF/MF sob o ns

042.703.562-78, residente e domiciliada na Rua Jóquei Clube, ne 437, Prado Velho, Curitiba

- Pa raná, CEP 80.275.72O.

PODERES: Ao qual confere amplos poderes para representá-lo no procedimento licitatório,
especificamente na licitação modalidade CHAMADA PúBUCA OO[|ZOZ4, da

PREFEITURA MUNICIPAL DE BATSA NOVÁ/P& no Estado do Paraná, para formular
verbalmente lances ou ofertas e lances de preços, apresentar declaração de que a proponente

cumpre os requisitos de habilitação, negociar a redução de preços, manifestar-se imediata e

motivadamente sobre a intenção de interpor ou de desistir de recursos ao final da sessão,

prestar os esclarecimentos solicitados pela pregoeira, realizar vistoria técnica, formular
ofertas e demais negociaçÕes, assinar atas e declaraçôes, visar documentos, receber
notificaÇões, manifestar-se quanto à desistência deste, participar de reunióes de decisões e
distribuição de vagas e praticar todos os demais atos inerentes ao referido certame.

DA tf IANICORRUTÃO. As partes, OUTORGANTE E OUTORGADO (A), nos termos e efeitos desta
procuração, comprometem-se a observar os preceitos legais instituídos pelo ordenamento
jurídlco brasileiro no que tange ao combab à comtpfo, em especial, a Lei ne 12.846, de 1s de

Agosto de 2013, e, no que forem aplicáveis, os seguintes tratados internacionais: ConvenÉo

sobre o Combàte da ConupÉo dê Funcbnárlos Públlcos Estnqeiros em Transa@es CoÍnerúb
lnternacloneb (Crn eíEião da trDq - promuEada pêb DecÍeto nc 3.ú8, de llode norrembrc de
2@ a con\renÉo lnteraÍneri:aÍra contÍa a ConupSo (Convenfo ft gttr! - promulgada pelo
necreto ne 431Q de 7de outubrc de 2mA e a Con\,EnÉo das ltlaçõ6 UnHas Contrâ a ComJpÉo
(Conveção das Na@es UnHas) - pmmulgada peb Decreto nc 51687, de 31 de JarrlÍo de ãD6.

CúUSUIA PRIMEIRA - A OUTORGANTE, declara, por si e por seus administradores, funcionários,
representantes, OUTORGADO (S) e outras pessoas que agem em seu nome, direta ou
indiretamente, estar ciente dos dispositivos contidos na Lei ne 72.846/2OL3; obrigando a tomar
toda dências para fazer com que seus administradores, funcionários, representantes e

DO (S) tomem ciência quanto ao teor da mencionada Lei ns 12.846/2013
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ste documento Ío

CNPJ. 26.406.968/000I-06 . Fone: 41 3073.O37t

fllêrÀffiGJrsiZ
Para veriflcar as assinaturas vá ao

f"3"""sftDJ,€a,cf"Nl"lJEB,?91"i,g)dPàt"BNTAnoN cEp: 80.06Gu.0-
sile nttps:/iwww.portal&á8§[lB{/B§RôHAr:443 e utilize o código 583F-38EE-,|708{FEg



CADI
sERVrçOS MÉDTCOS LTDA

PARÁGRAFO PRIMEIRO-O (A) OUTORGADO (A), no desempenho das atividades objeto deste

PROCURÁCÃO PARICULAR. compromete-se perante o OUTORGANTE, abster-se de praticâr

qualquer (is) ato(s) que possa(m) constituir violação à legislação aplicável ao presente

instrumento pactual, incluindo aqueles descritos na Lei ne L2.846/2013, em especial no seu artigo

PARÁGRAFO SEGUNDO - Qualquer descumprimento das regras da LEt ANTTCORRUPÇÃO e suas

regulamentações, por parte do(a) OUTORGADO (A), em qualquer um dos seus aspectos, poderá

ensejar: I - Instauracão do PÍocedlÍr€nto
nos termos do Decreto ne 8320/20Í.5 e lnstrucão Normath.a CGU nc com aolicacão das

sancões adminlstrerres oonrentura cabíveb: ll - Aiuizamento de oom vistas à
racnanehilir:ac^ ã. ud lÊ1âl n^c iêrrrr^c í^t ârtld^! í e ô 1o Lel nr 1) 9 Rl'rn12.

PARÁGRAFO IERCEIRO - A OUÍORGANTE, obriga-se a conduzir os seus negócios e práticas

comerciais de forma "ética" e "íntegra" em conformidade com os preceitos legais vigentes no
país, nos termos do 'AÍt.,|! Do Termo de lntelrüáde e a ser exigido quando da assinatu ra

dos instru mentos pactuados:

Va lidade 60 {Sessenta Dias).

Curitiba, 21 de agosto de 2024
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CNPJ. 26,40]6.968/0001-06 . Fonê: 4t 30r5.O37',1

este oocumenro roFP*IJââSb'ã7,§"tr',,"SPê8,;"c91*lUlt[o^t"Qí;,Çpêlpe\ypRKsrArloN cEP: 80.06G110-
Para veriícar as assinaturas vá;o site https://www.portatGJBlll&olHmtr$:443 e utitize o código 583F-38ÊE-1708-OFE9

"Eu, Glauber Haleston Araujo de Oliveira, portador da carteira de identidade ne 50022285, e do

CPF ne 709.031.409-00, Brasileiro, Casado, Advogado, residente e domiciliado na Rua Bruno
Filgueira, Ne 263, Ap 501, bairro Agua Verde, Curitiba/PR, CEP 80.240-220, na cidade de Curitiba,
Estado do Paraná, na cidade de Curitiba, Estado do Paraná, representante legal da empresa CADI

- SERVICOS IVIED|COS LÍDA., pessoa jurÍdica de direito privado, inscrita no CNpj sob o n.s

26.406.968/0001-06, e lnscrição Estadual: lsenta, sediada Rua Tibagi,576, conj 301 na cidade de

Curitiba, estado do Paraná, na cidadê de Curitiba, estado do Paraná, declaro, para os devidos fins,
que a empresa ora qualificada neste instrumento particular de procuração, não pratica e nem
permite que pratiquem em seu nome, sob sua esfera de atuação, atos contrários às leis, normas,
regras e regulamentos vigentes no ordenamento .iurÍdico brasileiro, que importem lesão à

Administração Pública Nacional ou Estrangeira, nos termos do art. 5e da Lei ne 12.846 de 1e de

agosto de 2013 - I..EI-ANIrcORRUPçÃO. Outrossim, declaro que a empresa envida os melhores
esforços pa ra "prevenir", "mitigaÍ" e "erradicar" cond utas inadequadas da sua atuação, pautando

suas atividades nas melhores práticas do mercado, no que se refere ao combate de desvios éticos
e de integridade. Reconheço que o que subscrevo é verdade, sob as penas da lei".
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BraBilk PROTOCOLO DE ASSTNATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma lziSign. Para veriflcar as assinaturas

clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/583F-38EE-í708-0FEg ou vá até o site

https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o código abaixo para veriÍicar se este documento é

válido.

Codigo para verificação: 583F-38EE-1 708-0FEg

ililil11ilil1ililililililillilr ililililriltililffiilrffiilflfirilil

Hash do Documento

4 1 59 1 AF77ECC376A30E7 3F 424A3E7 B,87 F2 1 09E BE F05FDB8AB6792 EAE98986349

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em21lQBl2024 é(são) :

g Glauber Haleston Araujo De Oliveira - 709.031.409-00 em

21 10812024 17 :28 UTC-03:00

Tipo: Certificado Digital
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CAT}I
sERvrços.MÉorcos uoe

A PREFEITURA MUNICIPAL DE BALSA NOVÁ/PR.

cnananon púgucA No. ooí/2024 - sus

OBJETO: Contrataçâo de emprcsa prestadora de serviços médkos Oinlo Geral em escala de plantão, Oínlco Geral na atenção primárla e especializados

nas áreas dê Pslqulatrla, Glnecologla e ObsteúÍda, Fedlatrla e Cardloloda, lmagêm (uhrassom), médlco responsát el técnko, cllnko geral, Orurgão Geral,
para atender a demanda de paclentes nos estabelecimentos de saúde do MunicÍplo de Balsa lúova.

PROPOSTA COMERCIAL

ITEM qUANT. UNID VALOR UNIT. VALORTOTAL

8200 HORAS

SERV|çOS DE PTANTÃO MEDTCO CLTNTCO GERAL: EXECUÇÃO DE SERVIçOS

PROFISSIONAIS DE ATENDIMENTO MÉDICO CLINICO GERAL JUT.ITO AO (CM8J) CENTRO

MEDICO BOM JESUS EM ESCAI.A DE PI.ANTÁO OE 12 OU 24 HORAS, DE ACORDO COM O RS

CRONOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MEDICO CLINICO GERAL: EXECUçÃO OE SERVIçOS

PROFISSIONAIS DE ATENDIMET,ITO MEDICO CLINICO GERAL NA ATENçÃO PRIMARIA EM

SAUDE,A SEREM EXECUTADAS NOS EÍABELECIMENTOS DE SAUDE oO RS

MUNrCrprqcARGA HORARTA DE 4 OU 8 HORAS DIARIAS,DE ACORDO COM O

CRONOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MÉDICO PSIQUIATRIA: PRESTAçÃO DE SERVIçOS MÉDICOS

ESPECIALIZADOS EM PSIQUIATRIA PARA ATENDIMENTO JUNTO AOS

ESTABELE0MENTos DE SAúDE Do MuNtcÍpto, CARGA HoRARIA DE 4 A 8 HoRAs RS

DIÁRNS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO DA SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAÚDE

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MEDICO ESPECIAUZADO EM DERMATOLOGIA:PREÍAçÃO

DE SERVIçOS MEDICOS ESPECIAUZADOS EM DERMATOLOGIA PARA ATENDIMENTO

JUNTO AOS EÍABELECIMENTOS DE SAUDE DO MUNICIPIo, CARGA HORARIA DE OA A 08 J5
HORAS DIARIAS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO DA SECRETARIA

MUNICIPAL OE SAUDE.

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MEDICO ESPECIAUZADO EM GINECOLOGIAy'OBSTETRICIA:

PRESTAçÃO DE SERVIçOS MEDTCOS ESPECIALIZADOS EM GINECOLOGIAy'OBSTETRICIA

PARA ATENDTMENTO JUNTO AOS EÍABELECIMENTOS DE SAUDE DO MUNICIPIO,CARGA i5
HORARIA DE 04 A 08 HORAS DIARIAS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE

ATENDIMET.ITO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUD€.

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MEDICO ESPECIAUZADO EM PEDIATRIA.PREÍAçÃO DE

SERVIçOS MEDICOS ESPECIAUZADOS EM PEDIATRIA PARA ATENDIMENTO JUNTO AOS

EÍABELECIMENTOS DE SAUDE DO MUNICIPIO,CARGA HORARIA DE,O4 A 08 HORAS RS

DIARIAS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO DA SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE

SERVIçOS DE ATENDIMENTO MEOICO ESPECIALIZAoO EM CARDIOLOGIA: PRESTAçÃO

DE SERVIçOS MEDICOS ESPECIAUZADOS EM CARDIOLOGIA PARA ATENDIMENTO JUNTO

AOS ESTABELECIMENTOS DE SAUOE DO MUNICIPIO,CARGA HORARIA DE 04 A 08 HORAS RS

DIARIAS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO DA SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE.

SERV|çOS DE ATENDTMET.ITO MEDICO CIRURGIÃO GERAL : PRESTAçÂO OE SERVIçOS

MEDICOS ESPECIAUZAOOS EM PEQUENAS CIRURGIAS PARA ATENDIMENTO.IUNTO AOS

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE DO MUNICIPIO,CARGA HORARIA DE 04 A 08 HORAS i5
DIARIAS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO OA SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE.

2 2L50 HORAS 105,30 Rs 225.395,00

4ZO HORAS

4 150 HORAS

HORAS 162,33 Rs 38.959,20

1s9,09 Rs 105.000,00

1 110,50 Rs 906.100,00

267,05 Rs 112.161,00

159,10 Rs 23.85s,0O

192,84 Rs 46.287,ffi

170 46 Rs 40.910,40

3

5 240

6 660 HORAS

240 HORAS

HORAS

7

4/

(

240 k

n.s 25.406.968/0001{6, e lnscrição Estadual: lsenta, ENDEREçO: Rua Tibagi, nc 576, Coni 301, Ander 03 - CentÍo, Curiüba/PR - Cep: 8«)5G110. BepÍesentante:

Haleston Areuio de Oliveira, inscrito no CPF sob n" 709.031.1109{0 e Registro Geral n" 50022285 SSP/PR, residente e domiciliado na Rua. Bruno Filgueira, n' 253

tTDA,NOME: CADI - SERMÇO§

verde. Na cidade de Curiüba/PR, CEP 80.2r1G.220.

E-mail: licitacao@cadigestao.com.br,

RUÀT1BAGI,

CNPJ. 26.406.968/0()0r-06 . Fone: 41 3O7S'OS71

slí:e ANDAR - coNJUNTo 3o1-- :9I? woRKsrAnoN cEP: ao'(5o-11(F

CURmBA/PARANA q

j
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HORAS

HORAS

sERVrçosMÉorcos rroa

sERvrços DE ATENDTMENTo MÉDrco EspECrAUsrA EM TMAGEr\§

rvtÉorcns(ulrnpssoM) : pREsrAÇÃo DE sERVrços rr,tÉorcos ESpEcrAUzADos EM

REAUZAR EXAMES E EMETIR LAUDOS PARA ATENDIMENTOS JUNTO AS p5
ESTABELICIMENTOS OE SAÚOC DO MUNICÍPIO, CARGA HORARIA DE 04 A 08 HORAS

DrARrAs DE AcoRDo coMo cRoNoGRAMA DA SECRETARTA MUNrcrpAL DE sAúDE

sERVrÇos DE ATENDIMENTo MÉDrco REspoNsÁvrl rÉcNrco GERAL (RT) PARA

ATENDIMENTO JUI.ITO AOS ESTABELECIMENTOS DO MUNICíPIO CARGA HORARIA DE (N

A 08 HORAS DIARIAS DE ACORDO COMO CRONOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE RS

srúor
R$ t.647.404,20

170,45 Rs 88.639,20

113,54 Rs 59.092,80

VALOR TOÍAI
VALOR X)R EXTEÍ{SO um seisentos e e sete e reais e ünte centavos

Declaramos, para todos os fins de direito, que cumprimos plenamente os requisitos de habilitaÉo e gue nossa proposta está em coníormidade com as

exigências do instrumento convocatório (edital).

DECIÂRO, sob as penas da lei, que o objeto ofertado atende a todas as especificações exigidas no Termo de ReÍerência - Anexo I do edital.

DECTARO que os preços acima indicados contemplam todos os custos diretos e indiretos incorridos na data da apresentação desta proposta incluindo, entre
\, outros: tributos, encargos sociai$ material, despesas administrativas, seguro, frete e lucro.

Vigência:06 meses.

Validade da Proposta: 90(noventa) dias.

Por ser verdade assina o presente;

Curitiba, 21 de Agosto de 2024.

Íã0.+oo.g68/000l-06l

cAol - sERvtÇOS MÉDCOS IIDA
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clrlRo c{ P &EO lto

CURIÍI8A. PR

Fogerlo Pereíra da Silva
MÉDICO

PR 25418

PEREIRA DA SITVA

CPF: 045.078.499-18
RG:7.í8.352-0

RESPOÍ{SÁVEr rÉCNiCO COM CRM/PR N' 25418

CNPJ. 26.406.968/000I-06 . Fone: 41 3O73.O37l
RUÂ TIBÀGI, 576 3e ANDAR - CONJUNTO 3O1 - COND WORKSIATION CEP: 8O.

fl,prnBA/PARANÁ
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Página 1 de 18

cADt- SERVIçOS MÉDICOS LTDA
cNPJ 26.406.968/000' {6

NIRE 41209647225

DÉCIMA ALTERAÇÃo CoNTRATUAL

ADAO DIAS DE CARVALHO FILHO, brasileiro, médico, nascido em
0710211995, solteiro, portador da CaÍeira Profissional 45795 CRM/PR, CpF
032.775.47'l-08, residente e domiciliado em Rua ltupava, n" 73, ApT 71,bauro
Alto da XV, Curitiba/PR, CEP 80.045-330;

ADÃO FERREIRA DE ALBUOUERQUE NETTO, brASiIEirO, MédiCO, NASCidO

em 09/08/1990, solteiro, portador da carteira profissional CRM 169440/Sp
inscrito no CPF 368.352.498-70, residente e domiciliado em Rua. Dr. Fortunato
Martins de Camargo, N' 1039, bairro Centro, Paranapanema/Sp CEp 1A.720-
057;

ADRIEL DE CARVALHO SILVA, brasileiro, médico, nascido em 15/1 i/1988,
solteiro, portador da Carteira Nacional de Habilitaçâo CNH 04089866446
DETRAN/PR, CPF 843.616.462-87, residente e domiciliado em Rua Guilherme
Pugsley, No 1950, Água Verde, Curitiba PR, CEP 80.620-000;

ALEXANDER GOMEZ ANTELO, boliviano, médico, nascido em 18/1 1/1991,
solteiro, portador da carteira profissional CRM 49452/PR inscrito no CpF
705.794.146-39, residente e domiciliado em Avenida Eleutério de Souza
Padilha, N" 553, casa 127 , bairo São Joâo, Contenda/PR CEP 83.730-000;

ALFREDO INACIO WEILER, brasileiro, medico, nascido em 2610211993,
solteiro, portador da Carteira Nacional de Habilitação CNH 05438912156
DETRAN/RS, CPF 080.753.í99-58, residente e domiciliado em Rua Francisco
Castilho Filho, No 75, Xaxim, Curitiba PR, CEP 81.720-470:

ANA ALICE SEBBEN, brasileira, nascida em 2311211998, solteira, Médica,
portadora do registro geral RG 12.604.048-2 SESP/PR, CPF. No 048.836.459-
08, residente e domiciliado na Avenida dos Estados, No 360, Água Verde,
Curitiba PR, CEP 80.6í0-040;

ANA ELISA PATO SALGADO, brasileira, nascida em 30/09/1982, solteira,
Médica, portadora da carteira nacional de habilitaçáo CNH 03651010827
DETRAN/MG, CPF. No 052.961.856-76, residente e domiciliado na Rua dos
Girassóis, No í07, Jardim da Saudade, Cássia/MG, CEP í3.368-504;

ANDY ROCHA QUINTANA, cubano, solteiro, médico, nascido em 30/07/1983,
portador da carteira profissional 37919 CRM/PR, inscrito no CpF. No J.

q



Página 2 de 18

cADr - SERVIÇOS rt ÉDlcOS LTDA
CNPJ 26.,[06.968/000í -06

NIRE 41209647225

708.í 19.651-98, residente e domiciliado na Rua Antônio Costa, No 252, casa
06, Vista Alegre, Curitiba/PR., CEP 80.820-020;

ANGELICA ARYANE iilE7Z.OMO, brasileira, nascida em 01/11l1988, solteira,

Médica, portadora da carteira profissional CRM 0034973 CRM/PE, CPF. No

017.672.311-05, residente e domiciliado na Rua Francisco Calixtro, No 48,

centro, Agudos do Sul/PR, CEP 83.850-000;

ANTONIO EZEQUIEL KOVALSKI, brasileiro, medico, nascido em 13/06/1961,

casado em regime parcial de comunhão de bens, portador da CNH

00400793786 DETRAN/PR, inscrito no CPF 392.345-099-00, residente e
domiciliado em Avenida Antônio Munaki, n" 2O'l, bairro Bom Jesus, Campo

Largo/PR CEP 83.601 -420;

CLEBER CHRISTOVAM BEARARE, brasileiro, médico, nascido em

'1211111974, casado sob regime de comunhâo parcial de bens, portador da
Carteira profissional n" 036414 CRM/PR, CPF 136.980.848-80, residente e
domiciliado em Rua Pasteur, No 413, Ap 102A, Batel, Curitiba PR, CEP 80.250-

080;

CRISTIANO FRANCISQUEVIS, brasileiro, solteiro, contador, nascido em

30/04/1988, portador da Carteira Nacional de Habilitação CNH no.

03894405371 - DETRAN-PR, inscrito no CPF/MF 052.798.979-73, residente e

domiciliado à Rua Professor Rodolfo Belz, n' 930, bairro Santa Cândida, na

cidade de Curitiba/PR, CEP 82.640-570;

FABIANO TAROELLI MARTINS FARIA, brasileiro, médico, nascido em

2311211983, solteiro, portadorda carteira profissional n" 180980 CRM/SP, CPF

065.680.556-03, residente e domiciliado em Rua Dr Fortunato Martins de

Camargo, No 177, Centro, Paranapanema/SP, CEP 18.720-057:

GEISEL RODRIGUES DA SILVA, brasileiro, médico, nascido em 0711111976,

casado por regime parcial de comunhão de bens, portador da carteira
profissional 206834 CRM/SP, inscrito no CPF 457.219.472-68, residente e

domiciliado em Rodovia Raposo Tavares, SN, KM 266, condomínio Terras de

Santa Cristina Xlll, bairro Santa Cristina, Paranapanema/SP CEP 18.739-500;

HEIDY LINGNER HENNING, brasileira, casada em regime de comunháo
parcial de bens, médica, nascida em 2110811952, portador da carteira

xt
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profissional 6078 CRM/PR, inscrito no CPF. No 066.292.299-91, residente e

domiciliado na Rua Napoleâo Bonaparte, No 590, Bairro Alto, Curitiba/PR., CEP

82.820-270;

IGOR SAPORITI ANSELMO, brasileiro, médico, nascido em 30/04/1996,

solteiro, portador da carteira profissional 48168 CRM/PR, inscrito no CPF

106.íí9.259-82, residente e domiciliado em Rua Salomáo Guelmann, n'201,
Ap. 01 , bairro Novo Mundo, Curitiba/PR, CEP 81.050-050;

IRINA MUCHULI TORRES, cubana, nascida em 09/1 1/1987, solteira, Médica,

portadora da carteira profissional CRM 51686 CRM/PR, CPF. No 082.987.741-

08, residente e domiciliado na Rua Ten. Antonio Cardona de Aguiar, No 48,

centro, Piraquara/PR, CEP 83.301-620;

JEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA, brasileiro, médico, nascido em

2510111989, solteiro, portador da carteira profissional 48982 CRM/PR, inscrito

no CPF 914.708.032-91 , residente e domiciliado em Rua Lothario Boutin, n'
111, bairro Pinheirinho, Curitiba/PR, CEP 81 .110-522:

JOSCELIA RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA, brasileira, médica, nascida em

01/09/1984, casada por regime de comunháo parcial de bens, portador da

carteira profissional 206836 CRM/SP, inscrito no CPF 780.323.502.68,

residente e domiciliado em Rua Raposo Tavares, SN, KM 266, condomínio

Terras de Santa Cristina Xlll, bairro Santa Cristina, Paranapanema/SP CEP

18.739-500;

JOSE ANTONY ARTEAGA CHAVEZ, boliviano, médico, nascido em

1310611992, solteiro, portador da carteira profissional n" 49752 CRM/PR, CPF

085.614.851-24, residente e domiciliado em Rua Rodolpho Senff, No 63, Jardim

das Américas, Curitiba/PR, CEP 81.530-240;

JOSE FRANCISCO PEREIRA NETO, brasileiro, médico, nascido em

2210811978, casado por regime de comunhão parcial de bens, portador da

carteira profissional 2131 "l CRM/PR, inscrito no CPF 023.505.039-33, residente

e domiciliado em Rua Pedro Viriato P. de Souza, n' 2581, bairro Mossungue,

Curitiba/PR, CEP 8í.200-1 00;

JOSE HENRIQUE FIGUEIREDO LIMA, brasileiro, médico, nascido em

10/06/1 996, solteiro, portador da carteira Nacional de Habilitação CNH n'

0
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06374463506 DETRAN/PR, CPF 037.607.951-70, residente e domiciliado em

Alameda Princesa lsabel, No 972, Ap 602, Bigorrilho, Curitiba/PR, CEP 80.730-

080;

JULIANO RABELLO, brasileiro, médico, nascido em 221O2h974, solteiro,

portador da carteira Nacional de Habilitação CNH no 02696076874

DETRAN/PR, CPF 731.857.010-20, residente e domiciliado em Rua Katsuo

Nakata, No 1475, Centro, lpora/PR, CEP 87.560-000;

LAIS ARAUJO LOCATELI, brasileira, nascida em 2711012000, solteira,

enfermeira, portadora da carteira Nacional de Habilitaçâo CNH 07447418243

DETRAN/PR, CPF. No 119.684-179-90, residente e domiciliado na Rua lrineo

Varoni, n' 14, Jardim Tremembe, São Paulo/SP, CEP 02.354-380;

LIDIA RAQUEL ESCALERA CAMACHO, boliviana, nascida em 2810211992,

solteira, médica, portadora da carteira profissional í 287 CRM/MS, CPF. No

108.858.17í-4í, residente e domiciliado na Av. Presidente Affonso Camargo,

n'633, Jardim Botânico, Curitiba/PR, CEP 80.060-090;
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LINCON BELO MALUENDA, brasileiro, médico, nascido em 30/04/1992,

solteiro, portador da carteira profissional 49658 CRM/PR, CPF 702.931 .706€1 ,

residente e domiciliado em Rua Gastão Camara, No 430, Ap 322, Bigorrilho,

Curitiba/PR, CEP 80.730-300;

MARCIO AirlORlM CHAVES, brasileiro, médico, nascido em 09/1211961,

casado por regime de comunhão parcial de bens, portador da carteira
profissional 25298-0 S CRM/MG, inscrito no CPF 029.778.918-03, residente e

domiciliado em Av. Cesar Jorge Elias, n" 347, bairro Centro, lbiraci/Mc, CEP

37.990-000;

MARIA FERNANDA QUERIDO MESSORA OZORIO, brasileira, nascida em

1110511987, solteira, medica, portadora da profissional 180784 CRM/SP, CPF.

No 347.893.988-70, residente e domiciliado na Rua Juquinha de Araújo, n' 186,

centro, Paranapanema/SP, CEP 18.720-035;

MAURICIO DA SILVA E SILVA, brasileiro, médico, nascido em 2210411991 ,

solteiro, portador da carteira nacional de habilitação CNH n" 04780402838

DETRAN/AM, CPF 013.109.732-61 , residente e domiciliado em Rua Dr

f,
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Alexandre do Nascimento, No 28, Tancredo Neves, Amazonas/AM, CEP

69.087-645;

MAXIMILIANO RICARDO KUSTER GUIMARAES, brasileiro, solteiro, médico,

nascido em 2911211972, portador da carteira profissional 17978 CRM/PR,

inscÍito no CPF. No 965.940.989-34, residente e domiciliado na Rua Joanin

Stroparo, No 270, Vila Bancária, Campo Largo/PR., CEP 83.60í-460;

NATALIA RODRIGUES MARTINEZ, brasileira, médica, nascida em

04i03/1993, solteira, portador da carteira profissional 215291 CRM/SP, inscrito

no CPF 421.590.958-93, residente e domiciliado em Rua das Araucárias, n' 66,

bairro lguaçu, Paranapanema/SP, CEP I 8.728-07 2;

PATRIGIA RIBEIRO LETRINTA, brasileira, nascida em M/10/1983, divorciada,

médica, portadora do registro geral RG 9.685.568-4 SESP/PR, CPF. No

757.073.732-68, residente e domiciliado na Rua Demerval Silva, n' í50, centro,

Douradina/PR, CEP 87.485-000;

SAR.AH CAROLINE ARRUDA DA SILVA, brasileira, nascida em 15lO7l'1992,

solteira, medica, portadora da carteira profissional 51013 CRM/PR, CPF. No

014.483.482-00, residente e domiciliado na Rua Elvira Zagonel kozlovski, 151

Residencial Park Royale - São José dos Pinhais/PR, Cep 83O2O-2?4;

THAISA PARMEZAN RODRIGUES, brasileira, médica, nascida em

'1511011997, solteira, portador da carteira profissional 49787 CRM/PR, inscrita

no CPF 090.965.299-60, residente e domiciliado em Rua Souza Naves, n"

4013, Ap. 123,batro Centro, Cascavel/PR, CEP 85.810-070;

URIEL Dl OLIVEIRA NEVES, brasileiro, médico, nascido em 15/07/í996,

solteiro, portador da carteira nacional de habilitaçáo CNH 06426528506

DETRAN/GO, CPF 037.405.581-56, residente e domiciliado em Rua Almeida

Marinho Prado, No 62, centro, Quitandinha/PR, CEP 83.840-000;

VANESSA CASTILHO, brasileira, médica, nascida em '16/06/1979, divorciada,

portador da carteira proÍissional 169834 CRM/SP, inscrita no CPF 283.677.958-

65, residente e domiciliado em Rua Maria Luiza de Campos Silva, n" 74, ba'rrc
Conjunto Habitacional Carlos Eduardo Rodrigues, Taquarituba/SP, CEP

18.743-210; x
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VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA, brasileiro, médico, nascido em

23109/1996, solteiro, portador da carteira nacional de habilitação CNH

06351092369 DETRAN/MS, CPF 078.032.669-59, residente e domiciliado em

Rua Carlos Antonio Arengi, No í49, centro, Londrina/PR, CEP 86.073-760;

Sócios componentes da sociedade empresária limitada denominada CADI -
SERVIçOS MÉDICOS LTDA, com sede e domicílio situada na Rua Tibagi, n"

576, Conj. 301 , andar 03, condomínio Work Station, baino Centro, Curitiba/PR,

CEP 80.060-1 10, inscrita no CNPJ 26.406.968/0001{6, registrada na

JUCEPAR - Junta Comercial do Estado do Paraná NIRE Sob N"

412O9U7225, e última alteraÉo arquivada em 171021204 3sob N"

20241032261 resolvem alterar seu contrato social mediante as cláusulas a

segu ir:

CLÁUSULA PRIMEIRA: OS SóC|OS ADRIEL DE CARVALHO SILVA,

ALEXANDER GOMEZ ANTELO, ALFREDO INACIO WEILER, JOSE

FRANCISCO PEREIRA NETO, JOSE HENRIQUE FIGUEIREDO LIMA, LAIS

ARAUJO LOCATELI, MARIA FERNANDA QUERIDO MESSORA OZORIO E

SARAH CAROLINE ARRUDA DA SILVA, acima já qualificados, cada um

possuidor de 1.500 (um mil e quinhentas) quotas no valor de R$ 1,00 (um real)

cada, num total de R$ 1.500,00 (um mil e quinhentos reais), retiram-se da

sociedade, vendendo e transferindo as reÍeridas quotas, com tudo que

representam, ao sócio CRISTIANO FRANCISQUEVIS, acima qualificado, nada

mais tendo a reclamar dessa sociedade.

Parágrafo primeiro: Diante alteração, o sócio CRISTIANO FRANCISQUEVIS
passa a ter 1.458.000 (um milhão, quatrocentas e cinquenta e oito mil) quotas

de R$ 1,00 (um real) cada, num total de R$ 1.458.000,00 (um milhão,

quatrocentos e cinquenta e oito mil reais)

cLÁusuLA SEGUNDA: CRISTIANO FRANCISQUEVIS, possuidor de

1.458.000 (um milhão, quatrocentas e cinquenta e oito mil) quotas de R$ 1,00

(um real) cada, num total de R$ 1.458.000,00 (um milháo, quatrocentos e
cinquenta e oito mil reais), retira-se da sociedade vendendo e transferindo,

1.458.000 (um milhão, quatrocentas e cinquenta e oito mil) quotas de R$ 1,00

(um real) cada, num total de R$ 1.458.000,00 (um milhão, quatrocentos e

n
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Parágrafo segundo: O sócio retirante, CRISTIANO FRANCISQUEVIS, dá

plena, rasa e irrevogável quitaçâo de todos seus direitos e deveres na referida

sociedade nada podendo reclamar no presente e no futuro

CLAUSULA TERCEIRA: Os sócios ADAO DIAS DE CARVALHO FILHO,

ADÃO FERREIRA DE ALBUQUERQUE NETTO, ADRIEL DE CARVALHO

SILVA, ALEXANDER GOMEZ ANTELO, ALFREDO INACIO WEILER, ANA

ALICE SEBBEN, ANA ELISA PATO SALGAOO, ANTONIO EZEQUIEL

KOVALSKI, CLEBER CHRISTOVAM BEARARE, FABIANO TARDELLI

MARTINS FARIA, GEISEL RODRIGUES DA SILVA, HEIDY LINGNER

HENNING, IRINA MUCHUL] TORRES, JEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA,

JOSCELIA RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA, JOSE ANTONY ARTEAGA

CHAVEZ, JOSE FRANCISCO PEREIRA NETO, JOSE HENRIQUE

FIGUEIREDO LIMA, JULIANO RABELLO, LAIS ARAUJO LOCATELI, LIDIA

RAQUEL ESCALERA CAMACHO, LINCON BELO MALUENDA, MARCIO

AMOR]M CHAVES, MARIA FERNANDA QUERIDO MESSORA OZORIO,

MAURICIO DA SILVA E SILVA, NATALIA RODRIGUES MARTINEZ,

PATRICIA RIBEIRO LETRINTA, SARAH CAROLINE ARRUDA OA SILVA,

THAISA PARMEZAN RODRIGUES, URIEL DI OLIVEIRA NEVES, VANESSA

CASTILHO, VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA, todos acima já qualificados,

estáo representados neste ato por seu bastante procurador CRISTIANO

FRANCISQUEVIS, brasileiro, solteiro, contador, nascido em 30/04/1988,
portador da Carteira Nacional de Habilitação CNH no. 03894405371 - DETRAN-

PR, inscrito no CPF/MF 052.798.979-73, residente e domiciliado à Rua

Professor Rodolfo Belz, n" 930, bairro Santa Cândida, na cidade de

Curitiba/PR, CEP 82.640-570, tudo consoante procurações anexas.

CLAUSULA QUARTA: Em virtude das alterações acima, fica o presente

contrato vigorando com as clausulas e condiçôes seguintes, totalmente
consolidadas neste presente instrumento de alteração contratual.

0

cinquenta e oito mil reais) para o sócio ingressante, GLAUBER HALESTON

ARAUJO DE OLIVEIRA, brasileiro, advogado, nascido em 06/02/1976, casado

sob regime de comunhão parcial de bens, portador da carteira nacional de

habilitação CNH 00514186469 DETRAN/PR, CPF 709.03í.409-00, residente e

domiciliado em Rua Bruno Filgueira, No 263, Ap 501 , bairro Agua Verde,

CuritibaiPR, CEP 80.24O-22O;
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ADAO OIAS DE CARVALHO FILHO, brasileiro, médico, nascido em

0710211995, solteiro, portador da Carteira Profissional 45795 CRM/PR, CPF

032.775.471-08, residente e domiciliado em Rua ltupava, n" 73, APT 71 , bairro

Alto da XV, Curitiba/PR, CEP 80.045-330;

ADÃO FERREIRA DE ALBUQUERQUE NETTO, bTASiIETO, MédiCO, NASC|dO

em 09/08/1990, solteiro, portador da carteira profissional CRM 169440/SP

inscrito no CPF 368.352.498-70, residente e domiciliado em Rua. Dr. Fortunato

Martins de Camargo, N" 1039, bairro Centro, Paranapanema/SP CEP 18.720-

000;

ANA ALICE SEBBEN, brasileira, nascida em 231121'1998, solteira, Médica,

portadora do registro geral RG 12.604.M8-2 SESP/PR, CPF. No 048.836.459-

08, residente e domiciliado na Avenida dos Estados, No 360, Água Verde,

Curitiba PR, CEP 80.610-O40;

ANA ELISA PATO SALGADO, brasileira, nascida em 30/09/1982, solteira,

Medica, portadora da carteira nacional de habilitação CNH 03651010827

DETRAN/MG, CPF. No 052.961.856-76, residente e domiciliado na Rua dos

Girassóis, No 't07, Jardim da Saudade, Cássia/MG, CEP 13.368-504;

ANDY ROGHA QUINTANA, cubano, solteiro, medico, nascido em 30/07/1983,
portador da carteira proÍissional 37919 CRM/PR, inscrito no CPF. No

708.1 I 9.651-98, residente e domiciliado na Rua Antônio Costa, No 252, casa

06, Vista Alegre, Curitiba/PR., CEP 80.820-020;

ANGELICA ARYANE MEZZOMO, brasileira, nascida em 01/11/1988, solteira,

Médica, portadora da carteira profissional CRM 0034973 CRM/PE, CPF. No

0'17.672.311-05, residente e domiciliado na Rua Francisco Calixtro, No 48,

centro, Agudos do Sul/PR, CEP 83.850-000;

ANTONIO EZEQUIEL KOVALSKI, brasileiro, medico, nascido em í3106/1961,

casado em regime parcial de comunháo de bens, portador da CNH

e

I

DÉCIMA ALTERAÇÃO CONTRATUAL

X
ft



cADr - SERV|ÇOS MÉD|COS LTDA
cNPJ 26.406.968/0001.06

NIRE 41209647225

00400793786 DETRAN/PR, inscrito no CPF 392.345-099-00, residente e
domiciliado em Avenida Antônio Munaki, n" 201 , bairro Bom Jesus, Campo

Largo/PR CEP 83.601-420;

CLEBER CHRTSTOVAM BEARARE, brasileiro, médico, nascido em

1211111974, casado sob regime de comunhão parcial de bens, portador da

Carteira profissional n' 036414 CRM/PR, CPF 136.980.848-80, residente e

domiciliado em Rua Pasteur, No 413, Ap 1024, Batel, Curitiba PR, CEP 80.250-

080;

FABIANO TARDELLI MARTINS FARIA, brasileiro, médico, nascido em

2311211983, solteiro, portador da carteira profissional n" 180980 CRM/SP, CPF

065.680.556-03, residente e domiciliado em Rua Dr Fortunato Martins de

Camargo, No 177, Centro, Paranapanema/SP, CEP 18.720-000;

GLAUBER HALESTON ARAUJO DE OLIVEIRA, brasileiro, advogado,

nascido em 06/0211976, casado sob regime de comunhão parcial de bens,

portador da carteira nacional de habilitaçáo CNH 00514186469 DETRAN/PR,

CPF 709.031.409-00, residente e domiciliado em Rua Bruno Filgueira, No 263,

Ap 501, bairro Agua Verde, Curitiba/PR, CEP 80.240-220:

GEISEL RODRIGUES DA SILVA, brasileiro, médico, nascido em 0711111976,

casado por regime parcial de comunhão de bens, portador da carteira

profissional 206834 CRM/SP, inscrito no CPF 457.219.472-68, residente e

domiciliado em Rodovia Raposo Tavares, SN, KM 266, condomínio Tenas de

Santa Cristina Xlll, bairro Santa Cristina, Paranapanema/SP CEP 18.720-000;

HEIDY LINGNER HENNING, brasileira, casada em regime de comunhão
parcial de bens, médica, nascida em 21108/1952, portador da carteira
profissional 6078 CRM/PR, inscrito no CPF. No 066.292.299-9í, residente e

domiciliado na Rua Napoleáo Bonaparte, No 590, Bairro Alto, Curitiba/PR., CEP

82.820-270:

IGOR SAPORITI ANSELMO, brasileiro, medico, nascido em 30/04/'1996,

solteiro, portador da carteira profissional 48"168 CRM/PR, inscrito no CPF

106.í 19.259-82, residente e domiciliado em Rua Salomão Guelmann, n' 201 ,

Ap. 01 , baino Novo Mundo, Curitiba/PR, CEP 81.050-050;
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IRINA MUCHULI TORRES, cubana, nascida em 09/Í111987, solteira, Medica,

portadora da carteira profissional CRM 51686 CRM/PR, CPF. No 082.987.741-

08, residente e domiciliado na Rua Ten. Antonio Cardona de Aguiar, No 48,

centro, Piraquara/PR, CEP 83.301-620;

JEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA, brasileiro, médico, nascido em

2510111989, solteiro, portador da carteira profissional 48982 CRM/PR, inscrito

no CPF 914.708.032-91, residente e domiciliado em Rua Lothario Boutin, n'
11'1, bairro Pinheirinho, Curitiba/PR, CEP 81.'110-522;

JOSCELIA RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA, brasileira, medica, nascida em

01/09/1984, casada por regime de comunháo parcial de bens, portador da

carteira profissional 206836 CRM/SP, inscrito no CPF 780.323.502.68,

residente e domiciliado em Rua Raposo Tavares, SN, KM 266, condomÍnio

Terras de Santa Cristina Xlll, bairro Santa Cristina, Paranapanema/SP CEP

18.720-000;

JOSE ANTONY ARTEAGA CHAVEZ, boliviano, médico, nascido em

1310611992, solteiro, portador da carteira profissional n" 49752 CRM/PR, CPF

085.614.851-24, residente e domiciliado em Rua Rodolpho Senff, No 63, Jardim

das Américas, Curitiba/PR, CEP 81.530-240;

JULIANO RABELLO, brasileiro, médico, nascido em 2210211974, solteiro,

portador da carteira Nacional de Habilitação CNH n' 02696076874

DETRAN/PR, CPF 731 .857.010-20, residente e domiciliado em Rua Katsuo

Nakata, No 1475, Centro, lpora/PR, CEP 87.560-000;

LIDIA RAQUEL ESCALERA CAMACHO, boliviana, nascida em 2810211992,

solteira, enfermeira, portadora da certeira profissional 1287 CRM/MS, CPF. No

108.858.171-41, residente e domiciliado na Av. Presidente Affonso Camargo,

n'633, Jardim Botânico, Curitiba/PR, CEP 80.060-090;

LTNCON BELO iTALUENDA, brasileiro, médico, nascido em 30/04/1992,

solteiro, portador da carteira profissional 49658 CRM/PR, CPF 702.931.706-81,

residente e domiciliado em Rua Gastão Camara, No 430, Ap 322, Bigorrilho,

Curitiba/PR, CEP 80.730-300;

MARCIO AMORIM CHAVES, brasileiro, médico, nascido em 09/12l'1961,

casado por regime de comunhâo parcial de bens, portador da cartêira
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profissional 25298-0 S CRM/MG, inscrito no CPF 029.778.918-03, residente e

domiciliado em Av. Cesar Jorge Elias, n" 347, bairro Centro, lbiraci/Mc, CEP

37.990-000;

MAURICIO DA SILVA E SILVA, brasileiro, médico, nascido em 2210411991,

solteiro, portador da carteira nacional de habilitação CNH n' 04780402838

DETRAN/AM, CPF 0í3.109.732-61, residente e domiciliado em Rua Dr

Alexandre do Nascimento, No 28, Tancredo Neves, Amazonas/AM, CEP

69.087-645;

MAXIMILIANO RICARDO KUSTER GUIMARAES, brasileiro, solteiro, médico,

nascido em 2911211972, portador da carteira profissional 17978 CRM/PR,

inscrito no CPF. No 965.940.989-34, residente e domiciliado na Rua Joanin

Stroparo, No 270, Vila Bancária, Campo Largo/PR., CEP 83.601460;

NATALIA RODRIGUES MARTINEZ, brasileira, médica, nascida em

04/03/1993, solteira, portador da carteira proÍissional 21529í CRM/SP, inscrito

no CPF 421.590.958-93, residente e domiciliado em Rua das Araucárias, n" 66,

bairro lguaçu, Paranapanema/SP, CEP 18.720-000;

PATRICIA RIBEIRO LETRINTA, brasileira, nascida em 04/10/1983, divorciada,

médica, portadora do regisko geral RG 9.685.568'4 SESP/PR, CPF. No

757.073.732-68, residente e domiciliado na Rua Demerval Silva, n' 150, centro,

Douradina/PR, CEP 87.485-000;

THAISA PARilIEZAN RODRIGUES, brasileira, médica, nascida em
'15/10/1997, solteira, portador da carteira profissional 49787 CRM/PR, inscrita

no CPF 090.965.299€0, residente e domiciliado em Rua Souza Naves, n'
4013, Ap. 123, bairro Centro, Cascavel/PR, CEP 85.810-070;

URIEL Dl OLIVEIRA NEVES, brasileiro, médico, nascido em 15/07/'1996,

solteiro, portador da carteira nacional de habilitação CNH 06426528506

DETRAN/GO, CPF 037.405.581-56, residente e domiciliado em Rua Almeida

Marinho Prado, No 62, centro, Quitandinha/PR, CEP 83.840-000;

VANESSA CASTILHO, brasileira, médica, nascida em 16/06/1979, divorciada,

portador da carteira profissional 169834 CRM/SP, inscrita no CPF 283.677.958-

65, residente e domiciliado em Rua Maria Luiza de Campos Silva, n" 74, baino

Conjunto Habitacional Bi Bii, Taquarituba/SP, CEP 18.740-000;
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VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA, brasileiro, médico, nascido em

23109/1996, solteiro, portador da carteira nacional de habilitação CNH

06351092369 DETRAN/MS, CPF 078.032.669-59, residente e domiciliado em

Rua Carlos Antonio Arengi, No 149, centro, Londrina/PR, CEP 86.073-760;

Sócios componentes da sociedade empresária limitada denominada CADI -
SERVIçOS MÉDICOS LTDA, com sede e domicílio situada na Rua Tibagi, n"

576, Conj. 301 , andar 03, condomínio Work Station, bairro Centro, Curitiba/PR,

CEP 80.060-í 10, inscrita no CNPJ 26.406.968/0001{6, registrada na

JUCEPAR - Junta Comercial do Estado do Paraná NIRE Sob N'
41209U7225, e última alteração arquivada em 1710212024 sob N'
20241032261 resolvem consolidar seu contrato social que passara a reger-se
pelo que esta contida nas clausulas a seguir:

CLÁUSULA PRIMEIRA: Denominaçáo Social: "CADI - SERVIçOS MÉDrcOS

LTDA". Sede e foro: Rua Tibagi, n" 576, Conj.301, andar 03, condomínio
Work Station, bairro Centro, Curitiba/PR, CEP 80.060-í10 e será regida por

este contrato social, pelo contido na lei n" í 0.406/2002 CC.

CLÁUSULA SEGUNDA: lnício das atividades em 19 de setembro de 2016 e
prazo de duraçáo indeterminado.

CLÁUSULA TERCEIRA: Ramo de atividade: Atividade de atendimento em
pronto socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgências e
emergências; Atividade médica ambulatorial como recursos para realização de

exames complementares; Atividade médica ambulatorial restrita a consultas;

Atividade médica ambulatorial com recursos para procedimentos cirúrgicos;

Atividade de apoio, adminiskaçáo hospitalar, assessoramento na gestáo e
gerenciamento da saúde pública e/ou privada; Gestão de rêcursos humanos na

área da saúde, tais como: médicos, cirurgiôes médicos, dentistas, cirurgiôes

dentistas, enfermeiros, fisioterapeutas, educadores fÍsicos, nutricionistas,
psicólogos, assistentes sociais, auxiliares e técnicos em enfermagem, agentes
comunitários, agentes da saúde, recepcionistas, telefonistas, vigilantes,

motoristas e serventes de limpeza em geral; atividade de atendimento

hospitalar e clínica médica; atividade odontológica; UTI móvel; Atividade de

&,
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fornecimento de infra-estrutura de apoio e assistência a paciente no domicílio;

em unidades de terapia intensiva; em maternidades; psiquiatrias; postos de

assistência médica pública e clinicas médicas públicas e particulares.

cLÁusuLA QUARTA: O Capital Social da sociedade é de R$ 1.500.000,00
(um milhão e quinhentos mil reais), divididos em 1 .500.000 (um milhâo e
quinhentas mil) quotas, no valor de R$ 1,00 (um real), cada uma, subscritas e

integralizadas, em moeda corrente do País e distribuídos entre os sócios da

seguinte maneira:

1500 0,t0%ADAO DIAS DE CARVALHO FITHO

1.500 Rs 1.s00,00 o,tooÁADÃo FERREIRA DE ALBUQUERQUE NETTO

1500 o,10%ANA ALICE SEBBEN

0,LooÁ1500 Rs 1.s00,00ANA ELISA PATO SALGADO

o,to%1500 Rs 1.s00,00ANDY ROCHA QUINTANA

Rs 1.s00,00 o,too/o1500ANGELICA ARYANE MEZZOMO

o,t00Á1.500 Rs 1.s00,00ANTONIO EZEQU IEL KOVALSKI

0,Lo%1500 Rs 1.s00,00CLEBER CHRISÍOVAM BEARARE

Rs 1.s00,00 0,Lo%FABIANO TARDELLI MARTINS FARIA

RS 1.4s8.ooo,oo 97,20%1458000GLAUBER HALESTON ARAUJO DE OLIVEIRA

Rs 1.s00,00 0,Lo%1.500GEISEL RODRIGUES DA SILVA

Rs 1.s00,00 0,!o%1500HEIDY LINGNER HENNING

Rs 1.500,00 0,Lo%1.500IGOR SAPORITI ANSELMO

0,to%1500 Rs 1.s00,00IRINA MUCHULI TORRES

1.500 Rs 1.s00,00 o,\oo/oJEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA

1.500 Rs 1.s00,00 0,1o.ÁJOSCELIA RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA

1500 R5 1.s00,00 0,70%JOSE ANTONY ARTEAGA CHAVEZ

1500 Rs 1.500,00 0,70%JULIANO RABELLO

1500 Rs 1.500,00 0,70%

1500 Rs 1.s00,00 o,10%LINCON BELO MALUENDA

1.500 o,700ÁMARCIO AMORIM CHAVES

Rs 1.s00,00 o,100Á1500MAURICIO DA SILVA E SILVA

1500 Rs 1.500,00 o,!00ÁMAXIMILIANO RICARDO KUSTER GUIMARAES

1.500 o,10%NATALIA RODRIGUES MARTINEZ

0,tooÁ1500 Rs 1.s00,00PATRICIA RIBEIRO LETRINTA

Rs 1.500,00 0,70%1.500THAISA PARMEZAN RODRIGUES

1500 Rs 1.s00,00 o,to,ÁURIEL DI OLIVEIRA NEVES

v
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sócro QUOTAS VALOR (RS)

Rs 1.500,00

Rs 1.s00,00

1500

LIDIA RAQUEL ESCALERA CAMACHO

Rs 1.s00,00

Rs 1.s00,00
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VANESSA CASTILHO 1.500 Rs 1.s00,00 o,L0%

CúUSULA QUINTA:A responsabilidade dos sócios nos termos da Lei é
limitada ao valor de suas quotas, mas todos respondem solidariamente pela

integralização do capital social

CLÁUSULA SEXTA: A sociedade será administrada pelo sócio admjnistrador
já qualificado GLAUBER HALESTON ARAUJO DE OLIVEIRA,áos quais

compete privativa e individualmente o uso da firma e a representação ativa e
passiva, em juízo, ou fora dele, estando o mesmo dispensado da prestaçáo de

caução, podendo praticar todos os atos necessários à consecução do objeto

social, sendo-lhes, no entanto, vedado o uso do nome da Sociedade, sob

qualquer pretexto ou modalidade, em operações ou negócios estranhos ao

objeto social, bem como a prestaçáo de Íiança ou aval, e o comprometimento

dos mesmos em atos de liberdade ou de favor; podendo passar poderes para

terceiros por procuraçáo, inclusive substabelecer.

Parágrafo único: O sócio que participar ativamente da adminiskaçáo da

sociedade fará jus a uma retirada mensal a título de pró-labore a ser fixada

anualmente pelo consenso unanime dos sócios, cuja importância, de acordo

com a legislação do lmposto de Renda, será contabilizada como despesa de

administraçáo da sociedade.

CLAUSULA SETIMA: DA RESPONSABILIDADE TÉCNICA: A sociedade

manterá um departamento técnico de proÍissionais habilitados, para o

desempenho das funções a que se reÍere o objeto social;

Parágrafo único: A responsabilidade técnica da sociedade perante o CRM -
Conselho Regional de Medicina será assinado por ROGERIO PEREIRA DA

SILVA, brasileiro, solteiro, médico CRM N'2il18, RG N" 7.5,48.352-0 SSP/PR,

CPF 045.078.499-18, residente e domiciliado a Rua Padre Anchieta N'2286,
Bairro Mercês, Curitiba/PR CEP 80.730-000;

(

VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA 1500 Rs 1.s00,00 0,t00Á

cNPJ 26.406.968/0001 -06
NIRE 41209647225

)
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CúUSULA OITAVA: O exercício social coincide com o ano civil, devendo em

31 de dezembro de cada ano ser procedido o Balanço Geral de Sociedade

obedecido às prescriçÕes legais e técnicas pertinentes a matéria.

CúUSULA NONA: Os resultados apurados serão divididos ou suportados
pelos sócios, podendo ser diskibuídos desproporcionalmente às suas quotas

de capital social, podendo os lucros, a critério dos mesmos, serem distribuÍdos

ou ficarem em reserva de capital na Sociedade, mediante comum acordo entre

os sócios.

CLÁUSULA DÉCIMA: A reuniáo dos sócios deve realizar-se ao menos uma

vez por ano, nos quatro meses seguintes ao término do exercício social,

dependem da deliberação dos sócios, além de outras matérias indicadas na lei

o no contrato: (i) tomar as contas dos administradores e deliberar sobre o
balanço patrimonial e do resultado econômico; (ii) designar administradores,
quando for o caso: (iii) tratar de qualquer outro assunto constante da ordem do

dia.

GLÁUSULA DÉclMA PRIMEIRA: A retirada, a exclusão ou morte de qualquer

dos sócios quotistas não dissolverá a Sociedade, que prosseguirá com os

remanescentes, a menos que estes resolvam liquidá-la.

CLÁUSULA DÉclMA SEGUNDA: os herdeiros e sucessores ficarão sub-

rogados nos direitos e obrigaçôes do de cujus perante a Sociedade, podendo,

nela fazerem-se representar, enquanto indiviso o quinhão respectivo, por um

dentre eles, devidamente credenciado pelos demais.

cLÁusuLA DÉclMA TERCETRA: os Adminishadores declaram, sob as penas

da lei, de que náo estão impedidas de exercer e administraçáo da Sociedade,

por lei especial, em virtude de condenaçâo criminal, ou por se encontrarem sob

os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o acesso a

cargos públicos; ou por crime falimentar, de prevaricação, peita ou suborno,

concussão, peculato; ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro

nacional, contra normas de defesa da concorrência, contra as relações de

consumo, a fé pública, ou a propriedade. (artigo 1 .01 1 , § 10, da Lei no10.

406t2OO2).

.-§

I



Página 16 de 18

CADI- SERVIÇOS MÉDICOS LTDA
cNPJ 26.406.968/0001 -06

NtRE 4í209647225

DÉCIMA ALTERAçÃO CONTRATUAL

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA: os sócios declaram, sob as penas da lei, que

a empresa se enquadra na condição de Empresa de Pequeno Porte - EPP nos

termos da lei complementar n" 123 de 1411012006.

CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA: OS SóC|OS ADAO DIAS DE CARVALHO
FILHO, ADÃO FERREIRA DE ALBUQUERQUE NETTO, ANA ALICE
SEBBEN, ANA ELISA PATO SALGADO, ANTONIO EZEQUIEL KOVALSKI,

CLEBER CHRISTOVAM BEARARE, FABIANO TARDELLI MARTINS FARIA,

GEISEL RODRIGUES DA SILVA, HEIDY LINGNER HENNING, IRINA

MUCHULI TORRES, JEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA, JOSCELIA

RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA, JOSE ANTONY ARTEAGA CHAVEZ,

JULIANO RABELLO, LIDIA RAQUEL ESCALERA CAMACHO, LINCON

BELO MALUENDA, MARCIO AMORIM CHAVES, MAURICIO DA SILVA E

SILVA, NATALIA RODRIGUES MARTINEZ, PATRICIA RIBEIRO LETRINTA,

THAISA PARMEZAN RODRIGUES, URIEL DI OLIVEIRA NEVES, VANESSA

CASTILHO, VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA, todos acima já qualificados,

estáo representados neste ato por seu bastante procurador CRISTIANO

FRANCISQUEVIS, brasileiro, solteiro, contador, nascido em 30/04/1988,

portador da Carteira Nacional de Habilitação CNH no. 03894405371 - DETRAN-

PR, inscrito no CPF/MF 052.798.979-73, residente e domiciliado à Rua

Professor Rodolfo Belz, n" 930, bairro Santa Cândida, na cidade de

Curitiba/PR, CEP 82.640-570, tudo consoante procuraçóes anexas.

CúUSULA DECIMA SEXTA: Fica eleito o Foro da Comarca de Curitiba - PR,

para qualquer açáo fundada neste Contrato Social, bem como também para

dirimir quaisquer dúvidas, com exclusâo expressa de qualquer outro, por mais

privilegiado que seja.

E, por estarem assim justas e contratadas, assinam as Partes o presente

instrumento em uma (01) via de igual teor e forma, obrigando-se por si, seus

herdeiros e sucessores, a cumpri-lo em todos os seus termos.

Curitiba, 30 de abril de 2024
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ADAO DIAS DE CARVALHO FILHO
ADÃO FERREIRA DE ALBUQUERQUE NETTO
ADRIEL DE CARVALHO SILVA
ALEXANDER GOMEZ ANTELO
ALFREDO INACIO WEILER
ANA ALICE SEBBEN
ANA ELISA PATO SALGADO
ANDY ROCHA QUINTANA
ANGELICA ARYANE MEZZOMO
ANTONIO EZEQUIEL KOVALSKI
CLEBER CHRISTOVAM BEARARE
CRISTIANO FRANCISQUEVIS
FABIANO TARDELLI MARTINS FARIA
GEISEL RODRIGUES DA SILVA
HEIDY LINGNER HENNING
IGOR SAPORITI ANSELMO
IRINA MUCHULITORRES
JEFERSON SIQUEIRA DE OLIVEIRA
JOSCELIA RAMOS DE OLIVEIRA DA SILVA
JOSE ANTONY ARTEAGA CHAVEZ
JOSE FRANCISCO PEREIRA NETO
JOSE HENRIQUE FIGUEIREDO LIMA
JULIANO RABELLO
LAIS ARAUJO LOCATELI
LIDIA RAQUEL ESCALERA CAMACHO
LINCON BELO MALUENDA
MARCIO AMORIM CHAVES
MARIA FERNANDA QUERIDO MESSORA OZORIO
MAURICIO DA SILVA E SILVA
MAXIMILIANO RICARDO KUSTER GUIMARAES
NATALIA RODRIGUES MARTINÉZ
PATRICIA RIBEIRO LETRINTA
SARAH CAROLINE ARRUDA DA SILVA
THAISA PARMEZAN RODRIGUES
URIEL DI OLIVEIRA NEVES
VANESSA CASTILHO
VITOR KEISI MEDEIROS KATAOKA
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Secretaria Especial de Desburocratização, Gestão e Govemo Digital
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ASSINATURA ELETRÔNICA

CertiÍicamos que o ato da empresa CADI - SERVIÇOS MÉDICOS LTDA consta assinado digitalmente por:

CPF/CNPJ Nome

05279897973 CRISTIANO FRANCISOUEVIS

GLAUBER HALESTON ARAUJO OE OLIVEIRA70903140900
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Cartsira Nacional de Habilitação (CNH) - SENATRAN QR CODE
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MINISTÉRIO DA FAZENOA
Secrêtaria da Recêita Fodêral do Brasil
Procuradoria€sral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COT EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉB|TOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À OÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nomê: CADI - SERVICOS ME9ICOS LTDA
CNPJ: 26.406.9681OOO'| Ã6 ./

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do suieito passivo acima identiÍicado que vierem a ser apuradas, é certiÍicado que:

constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 15'l da Lei no 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacionel (CTN), ou objeto de decisáo judicial que determina suâ
desconsideraÉo para fins de certificaÉo da regularidade Íiscal, ou ainda não vencidos; e

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Coniunta RFB/PGFN no '1.751, de 2l1Ol2O14
Emitida às 10:43:17 do dp 1010512024 <hora e data de BrasÍlia>.
Válida eté 06l'1112024. //
Côdigo de controle da certidão: CgCD.73C5.2E38.5DCF
Qualquer rasura ou emênda invalidará este documento.

2. não constam inscriçÕes em Dívida Aliva da Uniâo (DAU) na Procuradoria-Geral de Fazenda
Nacional (PGFN).

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

A aceitação desta certidáo está condicionada à verificaÉo de sua autenticidade na lnternet, nos
enderegos <http://rfu.gov.bÊ ou <hüp:/,vww.pgfn.gov.bÊ.

Esta certidâo é válida para o estabelecimento matriz e suas Íiliais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administraÉo direta a ele vinculados. ReÍere-se à situaÉo do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágraÍo único do art. 1í da Lei no 8.2'12, de 24 de julho de '1991.
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Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Gertidão Negativa
de Débitos Tributários e de Dívida Ativa Estadual

No 034267465-32

Certidão fomecida para o CNPJ/MF: 26.406.968/000í {6 "
NOME: CNPJ HÃO COHSM NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

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

Obs.: Esta Certidáo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprimento de obrigaçõês tributárias acessórias.

,/_- FOrnVálide eté 1011212024 ecimento Gratuito

A autenticidade desta certidão deverá ser conÍirmada via lntêrnet
www.fazenda.pr.gov. br

EfliNo ns lotoi,el P,iôlbo (12nUN21 Mi15)
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Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Gertidão Narrativa
de lnexistência de lnscrição no Cadastro de Contribuintes do ICMS

No 034267482-33

Certifico, para fins de mmprovação perante terceiros, que o GNPJ 26.406.968/000í -06, não
consta do Cadastro de Contribuintes do ICMS da Secretaria da Fazenda do Paraná, não possuindo,
portanto, número de inscrição estadual, de acordo com pesquisa realizada na base de dados do
mencionado cadastro.

Esta certidão náo isentia a empresa de inscrever-se no Cadastro de Contribuintes do ICMS do
Paraná, para os catsos previstos na legislação.

Válida até 1110512024 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada via lnternet
www.fazenda.or.gov.br

a
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUN]CIPAL DE PIáNEJAMENTO, FINANÇAS E ORçAi'ENTO

DEPARTAMENTO DE CONTROLE FINANCETRO

CERTIDÃO NEGATIVA

DE DEBITOS TRIBUTÁRIOS E D|VIDA ATIVA MUNICIPAL

CeÍtidão no

CNPJ:

Nome:

11.446. 2
26.406.968/0001-06

CADI . SERVICOS MEDICOS LTDA

Ressalvado o direito de a Fezenda Pública Municipal inscrever e cobrar débitos ainda não registrados ou que venham
a ser apurados, certiÍcamos nâo existir pendências em nome do contÍibuinte acima identiÍicado, rêlativas a créditos
tributários administrados pela Secretaria Municipal de Finanças e créditos tributáÍios e não tributários inscritos em
dívida ativa junto à ProcuÍadoria Geral do Município (PGM).

Esta certidão compreende os Tributos Mobiliádos (lmposto sobre serviço - ISS), Tribúos lmobiliários (lmposto Predial
e Teíritorial UÍbano - IPTU), lmposto sobre a Transmissão de Bens lmóveis lnlervivos- lTBl ê ContribuiÉo de
Melhoria), Taxas de Serviços e pelo Poder de Polícia ê outros débitos municipals inscritos em dívida ativa.

v A cêrtidão expedida em nome de pessoa jurídice abrange todos os estabelecimentos (mâtriz e filiais) cadastrados no
Município de Curitiba.

A autenticidade desta certidão devêrá
https://cnd-cidadao.curitiba. pr. gov.br/Certidao^/elidaÍCertidao.

ser conÍirmada no endereço

certidão emitida com base no Decrêto 619/2021 de 2410312021.
Emítida às 08:50 do dia 1710712024. ,

Código de autenticidade de certidão: 873D9EEDF2A84EE4645893847170934853
Qualquer rasura ou êmenda invalidará este documento.

,/
Válida até 1ô11012024 -Fomecimento GÍatuito

a

I

Você também pode vâlidar a autenticidade
da certidâo utilizando um leitor de QRoode. fr



15t08t2024, 1452 Consulta Dados - CIC - Extrato

PREFEITURA MUNIC]PAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANÇAS

DEPARTAMENTO DE RENDAS MOBILÉRIAS

CONSULTA DE DADOS CADASTRAIS
NOME EMPRESARIAUNOME DA PES SOA

CADI - SERVICOS MEDICOS LTDA
TNSCRTÇÃO MUNtCtPAL

04 03 756.7,t9{
CNPJ/CPF

26.406.968r000,t.06
ENDEREÇO
R. TIBAGI

NÚMERO
576

UNIDADE
301

ANDAR
03

COMPLEMENTO
COND WORK STATION ED

BAIRRO
CENTRO

CEP
80060-íí0

INICIO DAATIVIDADE
23l09r20,t6

SITUAÇÃO DO CADASTRO
ATIVA

NÚMERO DO ALVARÁ
00í.583.947

DATA EMISSÃO
29t0712021

OATA EXPIRAÇÃO

ÍIPO DE IN ORMAS OE
ESCRITóRIO ADi'INISTRÂTIVO

ATIVIDADES

ATIVIDADES DECLARADAS PELO SOUCITANTE COMO NÃO EXERCIDAS NO LOCAL
o.86.í.0-ír02.00

Q.86.3.G.5/02.00

Q.86.3.0-5/01.00

ATIVIDADES DE ATENDIUENÍO EilI PRONTO§OCORRO E UNIDÂDES HOSPITALARES PARA
ATENOI ENTOA URGÊNCNS
ATIVIDADE MÊDICAAMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZAÇAO DE EX,AMES
COMPLEMENTARES
ATIVIDAOE MÉOICAAMBULÁTORIAL COM RECURSOS PARA REALZAÇÃO OE PROCEDIMENTOS
CIRÚRGICOS
ATIVIDAOE MÉOICAAMBULATORIAL RESTRITAA CONSULTAS
ATIVTDADE ODONTOLÓGICA
ATIVIDADES DE APOIO À GESTÁO OE SAÚOE
ATIVIDADES DE ATENDIMENTO HOSPITATAR, EXCETO PRONTO-SOCORRO Ê UNIDADES PARA
ATENDIMENTO A URGÊNCIAS
ATIVIDADES DE FORNECIMENTO OE INFRA-ESTRUTURA OE APOIO E ASSISTÊNCAA PACIENTE NO
DOMtCILTO
FORNECIMENTO E GESTÃO DE RECURSOS HUMANOS PARATERCEIROS
UTI MÓVEL

o.86.3.G5/03.00
Q.86.3.G.s/04.00
o.86.6.0-7100.00
Q.86.1.0-1/0í.00

Q.87.1.2-900.00

N.78.3.0-2,00.00
Q.86.2.1-6/01.00

PREFEITURÂ MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANçAS

Emitido EletÍonicamente via lntemet
15lOü2O24 - 14:52:37

Ve6áo P4.1.0 7.0826 (2?O12O24) 2.0.1.6.0822

Í,

rt€https://dadoscádastraiscco.qIritiba.pr,gov.bÍ(S(tempshllobponasií5qoyÍogm))uíÍmExtrato.aspx?11756719 1t1
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Voltar lmprimir

GAIXA
cArxÂ ECoNôMrcA FEoERAL

CertiÍicado de Regularidade do
FGTS - CRT

Inscrição:
Razão

26.406.968/0001-06

al: CADI SERVICOS MEDICOS LTDA

R TIBAGI 576 CJ 301 ANDAR 3 / CENTRO / CURMBA / PR / 80060-110Endereço:

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado nâo servirá de prova contra cobrança de quaisquer
débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigações com o FGTS.

Validade: 1 3/08 I 2024 a LL I 09 I 2024

Certificação Número: 202408L3O7284893667006

Informação obtida em 2Ll08/2024 Ll:42:45

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

T

l\o
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fr



Página 1de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTIÇA

CERTIDÃO NEGÀTIVÀ DE DÉBITOS TRÀBÀLHISTÀS

Nome: CÀDI - SERVICOS MEDICPS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 26 .4OG .968 / OOO).-OG /
Certsidão n": 3964869 0 / 2024
Expedição: 06 / 06 /2024,/às L3 :!4 :24
Va1idade: 03/12/2024 -- 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição .

Certifica-se que cÀDr - sERvrcos tíBDrcos rrTDÀ (tíÀTRrz E FlÍ.rÀrs),
inscrito(a) no CNP,] sob o n" 26.406.965/ooo1-06, lrÃo coNsTÀ como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e gB3-A da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.o !2.440/20!l e
13.467 /201,7, e no Ato Ot/2022 da CG,IT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de re sponsabi l idade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos. agências ou fitiais.
A aceitação desta certsidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no port.al do Tribunal Superior do Trabalho na
Int.ernet (htLp: / /www. tst. jus.br) .

Certidão emitida gratuitamente.

r!ÍFoRr[ÀçÃo ItíPoRTÀrErE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurÍdicas
inadimplentes perant.e a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória t.ransit.ada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a cust.as, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrent.es
de execução de acordos firmados perante o Ministério público do
Trabalho, Comissão de Concili.ação Prévia ou demais títulos gue, por
disposição lega1 , contiver força executiva.

TRÀBAI,HO

Dúvidâs ê sugestões: cndE@tst - jus.br ?

@
(

fr



REFERENTE A TODOS OS ESTABELECTMENTOS DO EMPREGADOR AD' - SERWCOS tttEDtCOS LIÍ),. - TNSCR'çÃO 26.4O6.96E/úm1b

MIN§TÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO

SECRETARTA DE INSPEçÃO DO TRABATHO

CooRDENAçÃO-GERAT DE RECURSOS

CERTDÃO DE DÉBITOS TRABALHISTAS

NEGATIVA

EMPREGADOR: CADI- SERVICOS MEDICOS LTDA

r NscRrçÃo : 26.406.968/0001-06
DATA E HORA DA EMISSÃO: L2loSl2024, às 13:55:56, conforme horário oficial de Brasília

CERTIFICA-SE, de acordo com as informações registradas no sistema de Controle de Processos de Multas e
Recursos gue, nesta data, NÃO CONSTAM débitos decorrentes de autuações em face do empregador acima
identificado.

1. Esta certidão abrange todos os estabelecimentos do empregador.
2. A presente certidão não modifica a situação do empregador que conste do cadastro previsto na Portaria lnterministerial MTE/SDH n' 2, de 12 de maio
de 2011, que disciplina o Cadastro de Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condições análogas a de escravo.
3. C.onforme artigo 103, § 2e da Portarla MÍP n' ffi712021, a certidão ora instituída refletirá sempre a última situação ocorrlda em cadastros
administrativos pelo emitente, de modo que, havendo processos enviados à Procuradorla da Fazenda Nacional - PFN, quanto a estes, poderá ser
obtlda certldão especÍflca perante aquele órgão, visando a demonstrar a situação atualkada dos mesmos,
4. Expedida com base na Portaria MTP n" 667, de 8 de novembro de 2021. Emitida gratuitamente.

Dados para conferência da autenticidade desta certidão:

E ndereço : https://eprocesso.sit.trabalho.gov.br/Certidaoy'Validar

Código: ZRMWSUUI49

A autenticidade também pode ser verificada a partir do QR Code ao lado.

EI

a

E
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JUR|DICA

NÚMERO OE TNSCRTçÀO ,/
28,10Ê.988tú0146 /
^ÍRtz 

/
coMpRovANTE OE TNSCRTÇÃO E DE SrrUAçÃO

CADASTRAL

OATÁ OE A8ÊRTURÀ
23/09/20í6

TíTULo Do ESTASELEC IMENTo (NoME DE FANIASIÂ] PORÍE
EPP

IGO E DAATIVIOADE ECON

86.10-í.02 - Atlvldadea do atendlmento om proúNocono o unidados hoapitalaro3 p.râ âtondimonto â urgâncias

CÔOIGO Ê DESCRIÇÀO DAS AT]VIDÂoES EcoNÔMIcAS SEoUNDÁRIAS

78.30-2.,00 - Fomocimonto o gostào d9 rocurio. humanog para tgrcgirog
86,í0-l-{rl - Atlvidad6 d9 stsndlmsnto hoaplt8lar, excoto pronto{ocorÍo o unldldo. prr! ltondlmonto â urgôncils
85.2í.6.0í - UTI móYol
86.30-5.{rí - Atividlde módic! ambuhtorkl com rgcuiaos para Éallzaçáo dg pÍocodlmontoc ciíúrgicoa
85,30.5.02 - Atlvldrdo módlc€ amhrhoÍial com ÍBcuÍsos par. .galizaçào do oxames complqmgntar€8
86,30-m3 -Atlvldado módlc€ ambulâtorial rosbitâ a consuJtae
86,30.5{X - Ativid!de odontológlc€
86.60-7{0 -Atlvid8doE de apoio à goltào do 8.údo
87,í 2.3{0 - Atlvidld€o do íomociÍnento de inÍr.{3ürÍur. de .polg o .Gri.tânçla a paclgnte no domlcltlo

cóorco E DEscRrÇÁo DÁ NATUREZaJuRiorca

205-2 - Sociodado Emprosáriô Limit da

LOGRADOURO

R ÍIBAGI
NÚMERO

576
COMPLEMENTO

coitJ 30í ANDAR 03 COND WORX
STÂNO ED

80.060-tí0
BAIRRODISTRITO

CÉNTRO
MUNICiPIO

CURITIBA PR

ENDEREÇO ELETRÔN'CO

LtctTAcAo@cAorGEsrAo.coir.BR
TELEFONE

(4,t) 975í{í00

ENTE FEOERATIVO VEL(EÊR)

SIÍUAÇÀO
AÍIVA

' zsÀ.slÊ^t
DATA OA SI1UAÇÀO CÂOASTRAL

23toEt2016

MOI1VO OE CADASTFÂL

srruAçÃo ESPEcrÀL DATA DA SlrUAÇÀO ESPECIÀL

NOME EMPRESARIAL

cÂor -sERvtcos EDtcos LTDA

1210812024. 13:49 about:blank

Aprovado pela lnstruÉo RFB n'2.119, de 06 de dezembro dê 2022.

Emitido no dia 1210812024 às 13:19:í4 (data e hora de BrasÍlia).

,t,

q
aboutblank 1t1

*yÁ"^
Página:11'l
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-REPUBI,TCA
COMAREA DE CURITTBA'
IOOFICIOOISÍRIBUIDOR, PART. ÊCONTADOR JUDICIAL DO FORO
CENÍRAL DA COMARCA DA REGIÂO METROPOLTTÀIA OE CURITIBA
AV. CÂND|DO DEÂBREU, 535 1o ANDAR - FONE: (41) 3027-5253
EDIFICIO DO FORUM CIVEL . CENTRO.CIVICO
CEP: 80530-906

ww.í dEtribuidorcuritiba.com.br

PEDTDO DE CERTTDÕES 
;osÉ

EDIFICO DO FÓRUM CIVEL
AV. CÂNDIDO DE ABREU, 535 .TÉRREO-CEP80530.906

RECUPERÂCÃO JUDICIAL * FALÊNC|A -* CONCORDATA * CRIME I CIVEL
VARAS CRIMTNATS-VARAS DA FAZENDA-VARAS DA FAMILTA-PRECATORTA DA VARA DE EXECUÇOES PENATS
EXECUÇÔES FISCAIS DO ESTADO E DO MUNICIPIO . REGISTRoS PÚBLIoOS - TRIBUNÃL Do JURI

TABELIONATOS - JUIZADO ESPECIAL CIVEL E CRIMINAL

CERTIDÃO NEGATIVA
FEITOS A.'UIZADOS

CERTIFICO, a pedido de paÉe interessada, para FINS

GERAIS, que revendo os livros de registros de distribuições físicas e eletrônicas de

AçOES DE FALÊNGnS, CONCORDATAS, RECUPERAçÃO JUDIC|AL E

EXTRAJUDICIAL, existentes nêsta serventia, dos mesmos NÃO CONSTA qualquer ação

contra:

cN PJ.26.406.968/000í -06

no período de 18 de março de í963 (data da instalação deste cartório - Lei No.4.677, de

291121621 a 15107 12024 .

O REFERIDO É VERDADE E DOU FÉ.

Curitiba, 17 de julho de 2024 . -/

FERNANDA GALLASSINI

Escrevente Juramentada

Digitally signed
byJoSE BoRGES
DA CRUZ
FILHO:31628532aaÍ,

FEDEN:ETTVA

BORGES DA CRUZFILHO
TITULAR

DO BHASTL .ESTNO DO PÂRÀÀTÀ

EMPREGADOS JURAM ENTADOS

SANDRA LUCIA PELIKI
LUIZ CARLOS KOFANOVSKI

ISABEL ANGELA WYPYCH
MARIANY BEATRZ DA SILVA SCAPINELI

FERNANDA GALLASSINI
KARINA BAVARO ALVES

904
Date:
2024.07.t7
15:38:25 BRTEmitlda por: MAURI orrcroDrsrRr,Urm,

Lei no19.803 de 2ílDez/í8
Tabela XVI dos Distribuidores n" Vl letra a (R$ 42.951

* Se lmpressa, verlficar sua autenticidade no http://uryur.ldistrlbuidorcurltiba.com.br/autentlca usando o

l.(



1210812024. 14.0s Para LicitaÉes - TJPR

CERTIFICA, para fins de licitações, contratos da administração pública e outras destinações comerciais
que, no Foro Central da Comarca da Região Metropolitana de Curitiba, existem INSTALADOS três
(03) Oficios de Distribuidor com as sesuintes atribuicões: 1'Oficio - distribuicão de matéria da comoetência:
a) das Varas Criminais 11" a 14"); b)-das Varas Privativas do Tribunal do Júri (1" e 2"); c) das Varas da
Fazenda Pública, Falências e Concordatas (l'a 4'); d) das Varas de Falências e Recuperação Judicial (l' e
2'). as ouais cenkalizam. oor forca do disoosto na Resolucão 2l3l2Dl8. todas as acões falimentares e
relàtivas'à recuperação juâicial e extrajudicial do Foro Cêntral e dos Foros Regiônais de Almirante
Tamandaré, Araucária. Campina Grande do Sul, Campo Largo, Colombo, F azenda Rio Grande, Pinhais,
Piraquara e São José dos Pinhais; e) das Varas de Execuções Fiscais Municipais (l'e 2'); f) das Varas de
Execuções Fiscais Esuduais ( l' e 2'); g) das Varas de Família e Sucessões ( l"a 8'); h) das Varas de Delitos

. de Trânsito (l'e 2"): i) das Varas de Execuções Penais 11" e 2"); j) da Vara de Execução de Penas de Rés ou
- Vítimas Femininas e de Medidas de Segurança; k) dos Juizados Especiais Cíveis, Criminais e Fazenda

Pública e Varas Descentralizadas de Santà Felióidade e da Cidade Indüstriall l) da Vara de ln frações Penais
contra Crianças, Adolescentes e Idosos e InÍTincia e Juventude, e distribuição das notas que se destinem aos
Tabelionatos de Notas de 8'a 14'e do registro dos atos lavrados nos Serviços Distr'itais do Bacacheri,
Barreirinha. Boqueirão. Campo Comprido, Portão. Santa Felicidade, Santa Quitéria. Tatuquara e Uberaba;2'
Oficio - distribuiçâo de matéria da competência: a) das Varas Cíveis ( l" a 26'); b) da Vara da Auditoria da
Justiça Militar: c) da Vara de Registrós Públicod e Corregedoria do Foro Extrajudicial; d) da Vara de
Acidentes do Trabalho e Precatórias Cíveisl e distribuição das notas que se destinem aos Tabelionatos de
Notas (l'a 7", 15" e 16"); dos títulos que de destinem aos OÍicios de Resistro de Títulos e Documentos e
Civil das Pessoas Jurídicas (l'a 4o) e dd registro dos atos lawados nos Serviços Distritais do Cajuru, Mercês.
Novo Mundo, Pinheirinho, São Casemiro do Taboão e Umbará; 3' Oticio - distribuição de matéria da
competência: a) das Varas da Infância e da Juventude e Adoção ( I" e 2'); b) da Vara de Adolescentes em
Conflito com a Leii c) da l" Vara de Execução de Penas e Medidas Altemativás e da 2" Vara de Execuçâo de
Penas e Medidas Altemativas e Cartas Precatórias Criminais, e distribuição nos créditos que se destinem aos
Tabelionatos de Protesto de Títulos do l'ao 6o (aa.233 e Anexo lV do Códiso de Orsànizacão e Divisão
Judicirlrias do Estado do Paraná - Lei Estadual nh 14.277. de 30 de dezembro ãe 2003. "com süas alterações
posteriores decorrentes de normas legais e resolutivas).

Corregedoria-Geral da Justiça do Estado do Paraná
Poder Judiciário

A Diretora do Departamento da Corregedoria-Geral da Justiça, nos termos do art. lo do Decreto Judiciário n'
93012012, de 2910612012, veiculado no Diário da Justiça Eletrônico n' 899, de 05107/2012,

Curitiba, I de Agosto de 2024

Laís Lecinia Barboza
Diretora do Departamento da Corregedoria-Geral da Justiça

I
about:blank 1t1
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CADI
sERVtÇOS MÉDtCOS LTDA

À pnrreruRa uuNtcrpAL DE BALSA NovA,/pR

coMtssÃo PERMANENTE DE LtctrAçôEs

CHAMADA PúBLrcA No oov2o24 - sMs

Obieto: Contratação de empresa prestadora de serviços médicos Clinico Geral em escala de

plantão, Clínico Geral na atenção primária e especializados nas áreas de Psiquiatria, Ginecologia

e Obstetrícia, Pediatria e Cardiologia, imagem (ultrassom), médico responsável tecnico, clinico

geral, Cirurgião Geral, para atender a demanda de pacientes nos estabelecimentos de saúde do

Município de Balsa Nova.

ANEXO O1 CÁPACIDADE FINANCEIRA

CADI - SERVIÇOS MÉDICOS LTDA, pessoa jurídica de direito privado, devidamente inscrita no

CNPJ/MF sob o n' 26.406.968/0001{6, com sede na R.Tibagi,576- Conj.301, Andar03 *Centro,

Curitiba - PR,80060-110, por intermédio do seu representante legal, Sr. clauber Haleston Araujo

de Oliveira, inscrito no CPFIMF sob n.s 709.031.409-00 e Registro Geral 50022285 SSP/PR,

residentê e domiciliado na R. Bruno Filgueira, 263 - Água Verde, Curitiba - PR, 80240-220.

Declara: Que as demonstrações abaixo correspondem à real situação da proponente. Esses

índices foram obtidos no balanço do último exercício social.

Declaramos, ainda, que a qualquer tempo, desde

comprometemos a apresentar as demonstrações

demonstrações.

que solicitado pelo licitador,

financeiras que comprovarão

nos

as
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SÃO A5 DEMoNST&AçÔEs:

CNPJ. 26.406.968/000I{6 . Fon€: 41 5O73.O3I

est. oocu,,ento roll$JJâôSbiã7§"1""ttPêÂ"iiàç8P/rY,.8J.8rÉ8t-t .GBNByyr9ElÍilâIHfr 65
Para ve ficar as assinaturás vá;o site https:llvrww.portarfdJBlÍl$*H&AlS:443 e utitize o côdigo

e-mailr licitacao@cadigestao.com.llr

Po 05G110-

TIPO DE INDICE VALOR EM REAIS INDICE

Liquidez geral LG

LG = (AC +RLP) / (PC + ELP)

Rs 3.123.559,12

Rs s17.8ss,83
6,03

Liquidez corrente (LC)

Lc= (Ac / pc)
R5 3.123.559,12

Rs s17.855,83
6,03 ,/

Endividamento (E)

E=(PC+ELP)/(AC+RLP+
AP)

Rs 517.855,83

Rs 3.123.ss9,12
o,77

I



CADI
SERV|ÇOS MÉDTCOS LIDA

AC = ativo circulante

PC = passivo circulante

AP = ativo permanente

RLP= realizável a Iongo prazo

ELP= exigível a longo prazo

OBS: Os índices deverão ser apresêntados com no máximo 2 (duas ) casas decimais, desprezando-

se as demais.

Curitiba, 21 de agosto de 2024
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coto rç( strrorto
CttlRO Cl P SrO rú

CPF : 709:031-409-OO

CURIIIEA . PR J REPRESE I{TANTE I.TGAL

CRISTIANO FRANCISQUEVIS

CONTADOR

RG:96908822

CPF 052.798.979-73

CRC/PR: 064521/0-3

CNPJ. 26.406.968/000I{6 . Fone: 41 3075.O57t

Este oocumento rof#sAJJBâ8b'ã7,§"tri'$úP8r$.*Ç8Hà?,§r-8r,-á9t_aGB.ts,vl{}t§3lâTt9lX 6E
Para verificar as assinaturas vá-ao site httpsr/www.ponatfdJ&lll§Ô*HffiNA:443 e uritize o c'ódigo

e-Ína lr Icrtacdo@cadigestao.conr.br

Pó 060-110-
tà_
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4132-C438-E856-D002
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PROTOCOLO DE ASSTNATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma lziSign. Para verificar as assinaturas
clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.brA/eriÍicarl4132-C438-E856-D002 ou vá até o site
https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o código abaixo parâ verificar se este documento é

válido.

Cod igo para verifica ção: 41 32-C438-E856-D002

Hash do Documento
7 891 852867 415861 C87F51 20EFDFE6OAADAFSgD 1 FDCASBEFSgECFBOFOC6O3AES

/
g Cristiano Francisquevis (CONTADOR) -6SZ.tg8.glg-lZ em

21 10812024'1 2:04 UTC-03:00

Tipo: Certificado Digital

s Glauber Haleston Araujo De Oliveira (SOCIO ADMINISTRADOR) -

709.031.409-00 em 2110812024 11:59 UTC-03:00

Tipo: Certifi cado Digital

E E

E]

q

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 2'l10812024 é(sâo):

d

-O
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

srsTEMA PUBLTCO DE ESCRTTURAÇÃO DTGITAL - Sped Versão: 10.2.0

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL DIGITAL

TDENTTFTCAÇÃO DO TTTULAR DA ESCRTTURAÇÃO

NIRE

41600493583

euAuncAçÃoDostcNATARlo cpFrcNpJ

Procurador 05279897973

Contador 05279897973

NÚMERO DO RECIBO:

21 .D4.47 .0B.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09
. 89.DB. 1 8.4F.0A.A0.6F.D6-9

CRISTIANO
FRANàêõüÉüiõoszzs 861570431673756350

897973 I
cRtsTtANo o

FRANctsouEVls:0s279 õ61 57M31 673756350

897973 I

CNPJ

26.406.968/0001{6

|DENTTFTCAÇÃO DA ESCRTTURAÇÃO

ESTE LIVRO FOIASSINADO COM OS SEGUINTES CERTIFICADOS DIGITAIS:

NOME NO SÉR|E DO
CERTIFICADO

VALIDADE

1410612023 a
14t0612024

1410612O23 a
14t06t2024

RESPONSÁVEL
LEGAL

Sim

Náo p
Escrituração recebida via lnternet
pelo Agente Receptor SERPRO

em 2110512024 às 11:18:'t7

89.73.FC.81 .75.89.3F.7C
38. BE.07.AD .É5.F2.F2.61

Considera-se autenticado o livro contábil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenücação de que trata o art. 39 da Lei no 8.934/1994.
Este recibo crmprova a autenticação.

BASE LEGAL: Decreto no ',l.800/1996, com a alteraÉo do Decrêto no 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei no 8.934/1994. com a alteraÉo da
Lei Complementar no 124712014.

q
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fr

NOME EMPRESARIAL

cADl SERV|ÇOS MEDTCOS LTDA

FORMA DA ESCRTTURAçÃO CONTÁBIL

"ivro Diário (Completo - sem escrituração Auxiliar)
PERiODO DA ESCRTTURAT,ÃO

b't n, Dozs a 31 t 12t2023 /
NATUREZA DO LIVRO

TIVRO DIARIO fuueno 
oo LrvRo

TDENTTFTCAçÂO DO ARQUTVO (HASH)

21.O4.47 .0B.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.D8. 1 B.4F.04.40.6F.D6



BALANÇO PATRTMONTAL

Entidade: CADISERVIÇOS MEDICOS LTDA

Período da Escritura@o: 0110'112023 a31fi22023 CNPJ

Número de Ordem do Livro: I
Período Selecionado: 01 de Janeiro de 2O23 a 3'l de Dezembro de 2023

26.406.968/0001-06

Descriçáo

ATIVO

ATIVO CIRCULANTE

orsporulvet

V BANCOSCONTAMOVIMENTO

BANcos APLTCAÇôES FTNANCETRAS

VALORES A RECEBER

CLIENTES

oUTRoS cRÉDlTos A RECEBER

cRÉDITo DE TERCEIRoS

TRIBUTOS A RECUPERAR

PASSIVO

PASSIVO CIRCULANTE

oBRTGAÇôES soctAts

ORDENADOS E SAúRIOS

oBRTGAÇôES TRIBUTARTAS

oBRTGAÇÓES rnrAUrAnAS

IMPOSTOS RETIDOS A RECOLHER

PARCELAMENToS TRIBUTARIoS

\./ IMPoSToSPARCELADoS

PATRIMÔNIo LIoUIDo

CAPITAL REALIZADO

CAPITAL SOCIAL

LUcRoS/ PREJUIzoS AcUMULADoS

LUCROS/ PREJUÍzOS ACUMUIáDoS

Nota Saldo lnicial

R$ 3.193.563,97

R$ 3.193.563,97

R$ 2.391.233,34

R$ 1,00

Rs 2.391.232,34

R$ 617.839,52

R$ 617.839,52

R$ 184.491,11

RS 49.158,66

R$ 135.332,45

R$ 3.193.563,97

R$ 278.066,17

R$ 1.078,68

R$ 1.078,68

R$ 108.268,38

R$ 106.427,34

Rs 1.841,04

R$ 168.719,11

RS 168.719,11

R$ 2.915.497,80

R$ 1.500.000,00

R$ 1.500.000,00

R$ 1.415.497,80

R$ 1.415.497,80

Saldo Final

R$ 3.123.559,12

R$ 3.123.559,12

R$ 2.458.515,51

Rg 1,oo

R$ 2.458.514,51

R$ 620.Í22,79

R$ 620.122,79

R$ 44.920,82

R$ 9.765,S4

R§ 35.154,88

R$ 3.123.559,12

Rl§ 517.855,&l

R$ 1.174,80

R$ 1.174,80

R$ 78.965,64

R$ 77.382,63

R$ 1.583,01

R$ 437.715,39

R$ 437.715,39

R$ 2.605.703,29

R$ Í.500.000,00

R$ 1.500.0m,00

R$ í.105.703,29

R$ 1.105.703,29

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
21.D4.47 .08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.D8.18.4F.04.40.6F.D6-9, nos termos do Decreto no 8.683/2016.

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital - Sped

Versão 10.2.0 do Visualizador

,0,
Página I de 1
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCíCIO

Entidade: CADISERVIÇOS MEDICOS LTDA

Período da Escrituração: 0'll01l2023 a31l'1212023 CNPJ

Número de Ordem do Livro: I
Período Selecionado: 01 de Janeiro de2023 a 31 de Dezembro de2O23

26.406.968/0001-06

Descrição

RECEITA OPERACIONAL BRUTA

SERV|ÇOS PRESTADOS

G) DEDUÇÔES

(-) tss

(-) Prs

(-) coFrNs

RECEITA OPERACIONAL LIQUIDA

(-)cusTo Dos sERVrços PRESTADoS

(-) MEDTCOS PJ

LUCRO BRUTO

(-) DESPESAS COM PESSOAL

1-1enôuaone

G) rNSS

(-) DESPESAS OPERACTONATS

MATERIAL DE EXPEDIENTE

(-) coPA E COZTNHA

(-) SERVIÇOS TERCETROS - PJ

(-) SERVIÇOS TERCETROS - PF

(-) SEGUROS

(-) REEMBOLSO DE DESPESAS

(-) DESPESAS FTNANCETRAS

(-) TARTFAS BANoARTAS

(-) JUROS PAGOS

LUCRO OPERACIONAL LIQUIDO

(-) RESULTADO ANTES DO rR E CS

(.) IRPJ S/ FATURAMENTO

(-) csLL §/ FATURAMENTO

LUcRo lÍeuroo Do ExERclcro

Nota Saldo anterior

R$ 13.295.226,46

R$ 13.295.226,46

R$ (832.950,64)

R$ (347_674,86)

R$ (86.418,97)

R$ (3s8.856,81)

R$ 12.462.275,82

RS (1.161.850,59)

R$ (1.161.850,59)

R$ 11.300.425,23

R$ (17.452,80)

RS (14.544,00)

R$ (2.908,80)

R$ (46.422,e3)

R$ (4.380,00)

Rg (0,00)

R$ (41 .418,63)

RS (0,00)

R$ (5e1,30)

Rs (60,00)

RS (128.172,65)

R$ (1.934,86)

R$ (126.237,79)

R$ 11.108.376,85

R$ (385.492,97)

Rs (241.904,s3)

R$ (143.588,44)

R$ 10.722.883,88

Saldo atual

R$ 14.151.677,98

R$ 14.151.677,98

R$ (935.783,35)

R$ (419.247,0s)

R$ (91.985,e1)

R$ (424.550,35)

R$ 13.215.894,63

RS (1.781.502,21)

R$ (1.781.502,21)

R$ 11.434.392,42

R$ (19.146,60)

R$ (15.768,00)

R$ (3.378,60)

Rs (118.541,00)

R$ 0,00

R$ (756,10)

R$ (112.687,03)

R$ (1.125,00)

R$ (3.193,81)

R$ (77e,06)

R$ (98.772,05)

R$ (8.191,31)

R$ (90.580,74)

R$ 11.'t97.932,77

Rs (411.871,67)

R$ (259.033,55)

R$ (152.838,12)

R$ 10.786.06í,10

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticaçâo se comprova pelo recibo de número
21 .D4.47 .08.2C.CE.DE.3B.2E.38.68.09.89.D8.1 8.4F.0A.A0.6F.D6-9, nos termos do Decreto no 8.683/201 6.

Este relatôrio foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital- Sped

Versão 10.2.0 do Visualizador Página 1 de 1
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DEMONSTRAÇÃO DAS MUTAÇÔES DO PATRTMÔN|O LIQUTDO

Entidade: CADI SERVIçOS MEDICOS LTDA

Período da Escrituração: o1lo1l2o23 a 3111212023 CNP 26.406.968/000í -06

Período Selecionado: 0í de Janeiro de 2023 a31dê Dezembro de 2023

Número de Ordem do Livro: 8

Hislôíco
Código dê Aglulinâção dâs Conta8 d6 PsiiíÉnio LÍquido

oAPITAL socIAL (R§) LUcRos/ PREJUIZoS AcUMUtAoos (Rs)

't.500.000,00

1.500.000,00

Íolal (R$)

Sâldo lnicial om 01.0'í.2023
Dlvidêírdos

LucÍo llqúido do Peíodo
Saldo Flnal om 31.12.2023

NotâB

1.415.497.80

cx 1.095.85s,6'l

í0.786.061,10
1.105.703.29

2.915.497,80

G)1í.095.855,61
10.786.061,10

2.605.703,29

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticaÉo se comprova pelo recibo de número
21.A4.47.08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.D8.18.4F.0A.A0.6F.D6-9, nos termos do Decreto n" 8.683/2016.

Este rêlatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital - Sped Vêrsão 10.2.0 do Visualizador Página 1 de 1
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EMPRESA: CAD| SERVrçOS MÉDtCOS LTDA

CNPJ: 26.t106.968/qr01{5

Fluros de Ceixâ das Atiüdades OperedoMls
Lucro (Prejui2o) Uquldo

(Âumêntol/DlmlnulCo nas cor*âs dor grupos do íhro:
Clientes

Adiântâmento a Íercêiros
Créditos TributáÍios
Despesas Antecipadas
Aumcnto/(Dhlru$ol ns cont8 dos trurp. do p.ssh,o:
Obrigeçôe5 Sociais e Trabelhistas
Obrigaçôes Tributárias

Caixa Gerâdo pêlas Âtlvldôdes Operadonals

Câüa tíquldo P.orenlênte des AtMdadea Operâ.ioneis

Fluxos de Caila das Atlvldadês dê Finencianento
Aumento de Câpital
Dividendos e Juaos sobre o Cepitâl Próprio Pagos

Pâgamentos de Empréstjmos e Finânciamentos
Empíêsti mos e Financiamentos Obtidos

C.ixa Lhuldo Usado nas Ativldades de Flnanciamento

Aumento Líquido dê Calxa ê Equivâlênte dê Cálxe

Caixa e Equivalente de caixa no Ínicio do PeÍíodo

Caixa e Equivalênte de Caira no Fim do Período

Cristiano Francisquevis
Sócio Administrador

052.798.979-73

DEMoNSTRAçõES ms Fr-uxos oE c^xÂ
EM 31 DE DAEMSRO DC 2022 E 31 DE OEZEMBRO DE 2023

(Valores expÍessos em reaisl

Notâ

UVRO:008

2022

t0,722.AA4

2023

10.786.061

(101.072)

66.954

{2.283)
39.393

100.178

1.019
170.700

96
239.694

800.000
(10.929.386)

10360.534 11.153.138

11.163.138

(11)

(10.129386)

731.148

(11.095.8s61

(1r.0953s61

672t2

2391233
2á54J16

1.660J)86
2.391233
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As notâs explicativas da âdministração sâo parte integrente des demonstraçôes contábeis

Cristiano Francisquevis
Contâdor

co. cRCPR 064521/O-3

Estê documento é partê integÍante de escrituraçáo cuja autenticação se comprova pelo recibo de
número 2 l .D4.47.08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.D8.18.4F.0440.6F.D&9, nos têrmos do
no 8.68312016.
Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de EscrituraÉo Digital- Sped

Este docvnÊlã9fáqAigdft'lfrrrli?r&r cristiano Francisquevis.
Para vêriícar as assinatuías vá ao site https://www.portaldeassinaturas.com bf443 e utilizê o código 392D-2C6C-10F5,65AD
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EMPRESA: CADI SERVIçOS MÉDICOS LTDA
CNPJ: 26.r{15.968/0001-06

LIVRO: 008

Daror.snrçro DÀrrrr çô6 oo rÀurroílD úuDo, É

Dtl.otlsn doDirq rrDo^l[ riffrrE
6. 3r DÉ Oãâ|aio oa 1022 a rr oa o€á/& ot 2023

Ív-....8 ....8 n.El

odraa.fÀid ,anóà5
ll.rr.ntr UquLóo.sódE

d. c.dr.hAor.

udo.m tr d. ó.ênbÉ d.2022
alEbd.c.dr.r sü).od
r,!.Íouquiiror,o,.íado,10.r!615r-ro.7r5.05r
oídrú6 - (rlo9tr56) - (1ro95J561 , o1.095456) Or.095rS5)
Tr.nd.r-cdJ66ra.b.'-aratJlrl-lrog.r9rt-ltoaJtlllira!.rrtl

Cristiano Francisquevis
Sócio Administrador

o52.794.979-73

Cristiano Francisquevis
Contador

co. cRcPR 064521/O-3
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Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticaÉo se comprova pelo recibo de
númeÍo 21 .O4.47 .08.2C.CE. DE.38.2E.38.68.09.89. DB.1 8.4F.0A.A0.6F.D6-9, nos lermos do Decreto
no 8.68312016.
Este Íelatório foi geredo p€lo Sistema Público de Escrituraçào Digital- Spêd

rste aoMFt§âffá0*"G[bd\6m#íúm$f cnstiano Frâncisquevis
PaÍa verificar as assinaturas vá ao site https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e uülize o ódigo 392O-2C6C-10F5{5AO
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EMPRESA: CAD| SERVrçOS MÉD|COS LTDA

CNPJ: 26.1105.96,8/0001-O5

LIVRO: 0O8

NOTAS EXPUCATTVAS ÀS OEMONSTRAçÔES CONTÁBE|S

EM 31 DE DEZEMBRO OE 2022 E 31 DE DÊZEMBRO OE 2023
(Valores exprêssos em Reals, exceto quando especificado)

NOTA 1- CONTEXÍO OPERACIONAT
A empresa CADI SERVIçOS MÉDICOS LTDA é uma sociedade empresária limitada, com sua sede localizado a Rua

Tibagi, 576, conjunto 301, condomínio Work Sation, bairro Centro, Curitiba/PR CEP 80.060-110.
Foi constituída em 23109/2076, é tributada pelo lucro presumido com apuração tÍimestral, com ramo de
atividade:
"Atividâde de atendimento em pronto socorro e unidades hospitalâres paÍa âtendimento a urgências e
emer8ências; Atividade médica ambulatorial como recursos para realização de exames complementares;
Atividade médica ambulatorial restrita a consultas; Atividade médica ambulatorial com recursos para
procedimentos cirúrgicos; Atividade de apoio, administração hospitalar, assessoramento ne gestão e
gerenciamento da saúde pública e/ou privada; Gestão de recursos humanos na área da saúde, tais como:
médicos, cirurgiões médicos, dentistas, cirurgiôes dentistas, enfermeiros, fisioteÍapeutas, educadores físicos,
nutricionistas, psicólogos, assistentes sociais, auxiliares e técnicos em enfermagem, agentes comunitários,
agentes da saúde, recepcionistas, telefonistas, vigilantes, motoristas e serventes de limpeza em geral; atividade
de atêndimento hospitalar e clínica médica; atividade odontológica; UÍl móvel; Atividade de fornecimento de
infra-estrutura de apoio e assistência a paciente no domicílio; em unidades de terapia intensiva; em
maternidades; psiquiatrias; postos de assistência médica pública e clinicas médicas públicas e particulares"

NOTA 2. APRESENTAçÃO DAS DEMOÍ{STRAçÔES CONTÁBEIS
As demonstrações contábeis, encerradas em 31 de dezembro de 2022 e 31 de dezembro de 2023, aqui
compreendidas: Balânço Pâtrimonial (BP), Demonstração do Resultado do ExercÍcio (DRE), Demonstrações das
Mutações do Patrimônio Líquido (DMPL), Demonstração do Resultado Abrangente (DRA) e Demonstração do
Fluxo de Caixâ (DFC) foram elaboradas a partiÍ das diretrizes contábeis e dos preceitos da legislação comerciã|,
lei 10.406/2002 e demais legislaçôes e aos princípios.

A contabilidade realizada se encontra perfeitâmente atinada a legislação profissional, e estando âssim,
regulamentãda pelo Conselho Federal de Contabilidade no que tange a questão ética e profissional conforme
previsto em cláusulas contratuais, os resultados produzidos são frutos do documental remetido para
contabilização pela âdministração da empresa, respondendo estâ, pela veracidade, integridade e pÍocedência.
A responsabilidede proÍissional do contabilista que referendâ estas demonstrações contábeis esta limitada aos
fatos contábêis efetivamente notificados pela administração da empresa a este profissional.
O resultado é apurado conforme o regime de competência, que estâbelece que as Íeceitas e despesas devem
ser incluídas na apuração dos resultados dos períodos em que ocorrem, sempre quando se correlacionarem
independentemente de recebimento ou pagamento.

NOTA 3- SUMÁRIO DAS PRIÍ{CIPAIS PúTICAs CONTÁBEIS ADOTADAS <--'
Mo€da Funcional
As demonstraçôes contábeis estão epresentâdes em REAIS, que é a moeda funcional da empresa. Assim os
ativos, os passivos e os resultados apresentados nas demonstraçôes contábeis, mesmo quando contratados em
moedâ estrangeira, são ajustados de acordo com as diretrizes contábeis vigente no Brasil e convertida para
REA|5, de acordo com as taxas de câmbio da moeda local.

Atlvo Circulânte
São classificados como circulante quando: (a) espera reâlizar o ativo, ou pretende vende-lo ou consumi-lo
durânte o ciclo operacional normal da entidâde; (b) o ativo Íor mantido essencialmente com a finalidade de
negociação; (c) espera reelizar o ativo no período de até doze meses da data das demonstraçóes contábeis; ou
o ativo for caixa ou equivalente a cãixa.

Este documento é parte integrante de escíturaçáo cuja autenticação se comprova pelo recibo de
númeÍo 21 .O4.47 .08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.O8. í 8.4F.0A.40.6F.D6-9. nos termos do Decreto
no 8.683t2016.
Este relatório foi gerado pelo Sistema Público dê Escrituraçáo Digital- Sped

Este docvÍ)§â9rá qA',S6bâÚffie!fr€{Sf cristiano Francisquevrs
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EMPRESA: CAD| SERVTçOS MÉDTCOS LTDA

CN PJ: 26.t!06.968/m01-06
LIVRO:008

(i) Conversão de operações em moeda estrangeira ê moeda funcional
Os direitos e obrigações monetárias denominadas em moedas estrangeiras são convertidas às taxâs de
câmbio vigentes na data das demonstrações contábeis. A moeda funcionalda empresa é o real (R5).

(ii) Caixe e equivâlentês de calxa
Caixa e equivalentes de caixa são Íepresentados por disponibilidade em moeda nacionel ondem incluem
os saldos de caixa e depósitos bancários à vista.

(iiil Contas â rêcêber
As contas a receber de clientes correspondem ao saldo a receber de clientes pela prestação de serviços,
avaliados pelo montante original do contrato de prestação de serviços deduzidos os impostos retidos
quando aplicável.

(lv) Demals atlYos circulentes
Demais ativos são demonstrados ao valor de seu custo ou realização, incluindo, quando aplicável, os
rendimentos auferidos.

Ativo Não Circulante

(i) Realizável em lonto prazo

Os direitos realizáveis e as obrigações vencíveis após os doze meses subsequentes à data das
demonstraçôes contábeis são considerados como não circulantes.

(ii) lmobilizado
Os itens de ativo imobilizado são demonstrados ao custo de aquisição, mais todos os gastos incorridos
para colocar o bem em condições de uso. As depreciações são calculadas linearmente com base nas
mesmas taxas estabelecidas conforme legislação brasileire.

0illlntangÍvel
Os ativos intangíveis são avaliados ao custo de aquisição, deduzido da amortização acumulada. Os ativos
intangíveis são amortizados em até dez anos considerando a sua utilização efetivâ ou um método que
reflitâ dos seus benefícios econômicos.

Pãssivo CiÍculante
Os passivos são considerados como ciÍculante quando: (a) espera liquidar o passivo durante o ciclo normal da
entidade; (b) o passivo for exigível no período de até doze meses após a data das demonstrações contábeis.

Passivo Não Circulante
Os passivos considerados como não circulante são todos aqueles que não se clâssiÍicam como sendo
circulentes cuja amortização ocorreÍá após o término do exercício seguinte.

Receitas e Despesâs
A empresa tem como pratica a adoção do regime de competência para o registro das muteções patrimoniais
ocorridas no exercício, assim como o reconhecimento das Íeceitas e despesas e custos, independentemente de
seu efetivo recebimento ou pagamento.
A receita com prestação de serviços é reconhêcidâ com base no estágio de sua execução e quando poderá ser
realmente êstimada com segurança,

NOTÂ 4. CAIXA E EqUVAI,ENTES OE CAIXÂ
lnclui câixa, saldos positivos em conta movimento e aplicâçôes financeiras com liquidez imediete. As aplicações
financeiras incluídas nos equivalentes de caixa em sua maioria sâo classiÍicadas na categoria "ativos financeiros
ao valorjusto por meio do resultedo".

Este documento é parte integrante de escrituraçáo cuja autênticaÉo se comprova pelo recibo de
númerc 21 .D4.47.08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.D8.1 8.4F.04.A0.6F.D6-9, nos termos do DêcÍeto
no 8.683t2016.
Este relatório foi gerado pêlo Sistema Público de Escrituraçáo Digital - Sped

e"t" oo"VP,Elf,fiá 04ÂCpol$makeÇgf cristiano Francisquevis
Para verificar as assinaluras vá ao site httpsJ/www.portaldeassinatuÍas.com.br:443 e utilize o código 392D-2C6C-10F5-65A

,E

a

o
()

o

.9

ê

Í
É

.4§à:
'ai I

tri,õ

.aq
-6,EB()]

ãô
§o
!9
€P

õã



EMPRESA: CAD| SERVrçOS MÉDrCOs LTDA

CNPJ : 26.t105.96,8/@01-O5

LIVRO: 0O8

?tll2l2022 3tlL2l2o2t
Caixa

Bancos - Conta Corrente

Bancos - Aplicaçôes

0,00
1,00

2.39r.232,34

0,00

1,00

2.458.5r4,5r
Total 2.391.233,34 2.458.515,51

NOTA S.VAIORES A RECEBER

As contas a receber de clientes correspondem ao saldo a receber de clientes pela prestação de serviços,
avaliados pelo montânte oriSinal do contrato de prestação de serviços deduzidos os impostos retidos quando
aplicável.
PaÍa 37/f2/2023 o saldo correspondente a notas emitidas com previsão para recebimento em janeiro de 2024:

Descrição 3r/r2l2022 ,1i12l2023
Valores/Contratos a Receber

Total
6L7.439,52

6t7,429,52
620.122,79

620.122,79

NOTA 6. DEMAIS ATIVOS CIRCUI.ANTES

Representado por créditos tributários de impostos retidos â recuperar, bem como contas antecipadas
conforme abaixo:

Descrição 3!1212022 ttlL2l2023
CRÉDITOS DE TERCETROS - Plantôes â Vista
TRIBUTOS A RECUPERAR - lR Retido

TRIBUTOS A RECUPERÂR - INSS Retido

49.158,66

0,00

135.332,45

9.765,94

2.307,79

32.847,69

Total t84.4gt,tt u.920,a2

NOTA 8- OBRIGAçôES TRIBUTÁRNS
A composição de obrigações tributáriâs, em 31/1212022 é a Seguinte
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Descrição ?1,/1212022 t t2l2023
OBRIGAçÕES TRIBUTÁRN5

PIS A RECOLHER

COFINS A RECOLHER

IRP] A RECOLH ER

CSLL A RECOTHER

IMPOSTOS RETIDOS A RECOI.HER

IR S/ NFS A RECOLHER

CSRF S/ NFS A RECOLHER

lú.427,34
8.247,65

38.066,08
18.361,91

4L.757,70

1.841,04
449,03

1.392,01 1.196,9
Íotal 108.268,38 78.965,64

Este documento é parte integrante de escrituraçâo cuja autenticação se comprova pelo recibo de
númerc 21 .O4.47.08.2C.CE.DE.38.2E.38.68.09.89.O8.1 8.4F.0A.40.6F.06-9. nos termos do
no 8.6832016.
Estê relatório foi gerado pêlo Sistema Público de Escrituraçáo Digihl- Sp6d

Este docvnÉtã9Íáq4,qd9d!l6${íttf{f *f císriâno Francisquevis.
Para verificar as assinâiurâs vá ao site https://www.portaldeassinaluras.com.bí:rM3 e utilaze o ódiqo 392D2C6C-1OFsSsA

@
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Descrição

NOTA 7. FORNECEDORES

As contâs a pagar de fornecedores estão representadas ao custo histórico de valor, sem o registro de
atualizações de juros de mora. Em37/72/2023 a empresa não tem nenhum pâgamento em aberto.

77 342,6t
7.228,48

33.362,22

0,00
36.791,93

1.583,01

386,10



EMPRESA: CADI SERVIçOS MÉDICOS LTDA

CNPJ: 26.405.968/0001-{t6

Cristiano Francisquevis
Sócio Administrador

o52.798.979-73

LIVRO: 008

NOTA 9- IMPOSTO DE RENDA CONTRTBUTçÃO SOCTAL

A empresa adota o cálculo da Contribuição Sociel e do lmposto de Renda, aplicando as regras do regime de
tributação com base no Lucro presumido, com o pagamento cotas mensais. A provisão de lmposto de Renda é
constituída à alíquota de 15%, sobre o iucro tributável ajustado nos termos da legislação vigente, acrescida de
adicional de 10% sobre a parcela do lucro tributável que exceder a RS 2«).000,00. A Contribuição Social sobre o
Lucro Líquido é constituída à alíquotã de 9%, sobre o lucro tributável antes do lmposto de Renda, ejustado nos
termos da legislação vigente.

NOTA 10. PATRIMÔNIO tÍQUIDO
O Capital Social, no montante de RS 1.500.000,00 (um milhão e quinhentos mil reais) está dividido e
representado por 1.500.000 (um milhão e quinhentos mil) quotas no valor de RS 1,00 (um real) cada uma,
subscrita e integralizadas em moeda corrente do País,

NOTA 11- CONTINUIDAOE DOS NEGóCIOS
A empresã está operando em sua capacidâde plena sob o critério da continuidade des suas atividades
empresariais, não havendo qualquer previsão em conÍário nos próximos doze meses.

Curitiba,3l de dezembro de 2023.

Cristiano Francisquevis
Contador

co. cRcPR 064s21/O-3
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Este documento ê parte integrante de escrituraçâo cuja autenticâçáo se comprova pelo rêcibo de
número 21.O4.47.08.2C.CE. DE.38.2E.38.68.09. 89.DB.1 8.4F.0A.40.6F.D6-9, nos termos do Decreto
no 8.6832016.
Este rêlatório foi gerado pelo Sbteme Público de EscriluÍaçáo Digital - Sped

este ooMí\Eiá9á0*rGCpal$gmÚna*f cristiano Francisquevis.
Para verillcár as assinaturas vá ao sitê httpsJ/www portaldeassinaturas.com.br:443 e ltilizê o código 392D-2C6C-10F
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tcPBã$lh PROTOCOLO DE ASSI NATU RA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma lziSign. Para verificar as assinaturas

clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.brA/erificarl3g2D-2C6C-10F5-65AD ou vá até o site

https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o codigo abaixo para verificar se este documento é

válido.

Codigo para verificação: 392D-2C6C-1 0F5-654D
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Empresa: CADI SERVIçOS MÉD|CO5 LTDA

CNPJ : 26.406.968/0001{6

iNDrcEs DE LreurDEz - BAsE 31/1212023

1. Liquidez lmediâta.

FóÍmula: Liquidez Imediata = Disponibilidade Cálculo = Rs 2.4s8.s1s,s1 4,75

Passivo Circulante Rs s17.8s5,83

2. CorÍente.

Fórmula: Liquidez Corrente = Ativo Ciículante Cálculo = Rs 3-123.559,12 6,03

Passivo CiÍculante Rs s17.855,83

3. Secâ

Fórmula: Uquidez Seca =

Ativo Circulante -

Estoque Cálculo = Rs 3.123.ssg,12 6,03

Passivo Circulante R5 517.85s,83

4. uidez Geral

Fórmulâ: Liquidez Geral =

Ativo Circulante +

Realizávela Longo
PÍazo

Passivo Circulânte +

ExigÍvela Longo Prazo

Cálculo = Rs 3.123.559,12

Rs s17.8ss,83

6,03
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Cálculo = RS 3.123.5s9

Rs 517.8ss,83

72= 6,03Ativo TotalFórmula: SolvênciaGeral=
Passivo Circulante +

Exigível a Longo Píazo

5. Solvência Gerâl

6. Endividamento Geral

Fórmula: Êndividamento Geral =

Passivo Ciículante +
Exigívela Longo Prazo Cálculo = Rs s17.8ss,83 0,L7

Ativo Total R5 3.123.559,12

CRISTIANO FRANCISQUEVIS

C.R.CRC/PR: 064521/O-3
CONTADOR

Este documento foi assinado digitalmênte por Cristiano Francisquevis
Para verificar âs âssinaturas vá ao site https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o código 9858-7D01-58D
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PROTOCOLO DE ASSTNATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma lziSign. Para verificar as assinaturas

clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.brA/erificar/9858-7D01-58DC-84CB ou vá até o site

https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o código abaixo para verificar se estê documento é

válido.
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3lCRCPR
COn§LlO REGIOiüL D€ CO.ITAaLDAIX
Ix} PAMT{A

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO
PARANÁ certiÍicâ que o(a) proÍissional identificado(a) no presente documento
encontra-se habilitado para o exêrcício da profissão contábil.

IDENTIFICA DO REGISTRO

A falsificaÉo deste documento constitui-se em crime previsto no Código Penal
Brasileiro, sujeitando o autor à respectiva aÉo penal.

Emissão: PARANÁ, 21tOBt2O24 as 14:21 17.
Válido alé: 191 11 12024.
Código de Controle: 961693.

Para veriíicar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCPR
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NOME................. : CRISTIANO FRANCISQUEVIS
REGlSTRO.......... : PR-064521/G3
CATEGORIA........ : CONTADOR
CP .798.979-*

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARANÁ
CERTIDÃO DE HABILITAçÃO PROFISSIONAL
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BORACEIA
SECRETARIA DE SAUDE

Rua Antonio de Freitas Rrreira,300,Centro.Boracéia-SP.
c-mail:saudcr@boraccia.sp.gov.trr - CEP 17.270-000 - CNPJ I l.9l 1.887/0001'96

ATESTADO DE CAPACIDADT TÉCNICA

Atestâmos, qve a CADI Clinica Avonçodo de Oiognostico e lnogem EiÍeli ínscrita no CNPI sob o

n.o 26.406.968/0001-06, com sede no Ruo Levino Schieí 109, boirro Portão , cidode de curitibo

- P& pÍestou satisfatoriamente os Serviços Médicos, iunto 3 secÍetaria dê sâúde, conforme

descritivo abaixo:

col{rnaTo oc ucÍaçlo N' a8/2017

€sPECtÂ!toaoE euaÍtÍtoÂD€ Hoi.as MÊs

Clinrco Geral Plàntonrsta 1000

Priqui.tíà 200

PediatÍa 20

Caídiolotrsta 200

Ortopedistâ 200

Neuíopediàva 200

Nêuíologi5tâ 200

Oflillnologirt. 200

Dermatoloti5ta 200

Ga5Ío€nteÍolotisla 200

ReumatoloBrstá 200

Uíolo8is(a

Indocínologirln 200

Atestamos, que a empresa CADI CUNICA AVAÍ{çÂDA DE DIAGÍ{OSTICO E INAGEM ElREtl,

cumpriu suas obrigações, seguindo a5 exigências técnicas e executando os serviços com a

qualidade e de forma satisfatória, não havendo nada que pudesse desabonar sua conduta e

responsabilidade quanto aos compromissos contratualmente assumidos.

Por ser expÍessão fiêl da verdade, datâmos e firmamos o presente Atestado

Borâcéia, 15 de Fevereiro de 2018 (2
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REPÚBUCA FEDERÂTIVA DO ARASIL
ESTADO DA PARÂIBA

CARÍÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDAOO EÍ* í888

PRtÍrEtRO REGTSTRO CML DE NÂSC|mENTO E ÓB|TOS E PRwÂTwO DE CASA E TOS, titTERDtçÔES E TUTELAS DA CO ARCA DE JOÃO
PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, í145 BaiÍro dos Estados 5803G00, Joâo Pê$oa PB
Tel.: (83) 32,t4-54O4 / Fax: (83) 32.14-5484

http:/!rMÍ\.rr.aze\,/edobastos. not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAçÃO DE SERVIçO DE AUTENTICAçÂO DrcTAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Ofcial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, lnterdiçôê$ e Túelas
com atribuiÉo de autenlicar e reconhecerfirmas da Comarca de João Pessoa Capitaldo Eslado da Paraíba, em viÍtude de Lei, etc-..

DECLARO ainda que, para garantir tftinspaÉncia e segurança ju.ídica de todos os atos oriundos da atividade Notariale RegistÍal no Estado da Parclba, íoi
instituido pela da Lei No'10.'132, de 06 de novembro de 2013, a aplicaÉo obrigatória de um Selo Digitalde FiscalizaÉo Eíraiudicialem todos o3 atos de
notas e regisúo, composto de um ódigo único (por exemplo: Selo Digitali ABC1234SX1X2) e dessa íorma, cada autenticaÉo processada pela nossa
SeNentia pode ser verificâda e confirmada tantas vezes quanto for necêssário através do sitê do Tribunal de Justiça do Êstado da ParaÍba, endeÍeço
httpsr/conegedoÍia.tjpb.jus.br/selo{igilau.

\rúenticâção digital do documento faz prove de que. na data e hora em que ela Íoi realizada, a empresa CADI SERVIÇOS MÉOICOS LTDA tinha posse
de um doqrmênto @m as mesmas caracledslicas que foram reproduzidas na ópia autenticada, sendo da empresa CADI SERVIÇOS MÊDICOS LTDA a
responsabilidade, única e exdusiva, pela idoneidade do do@mento apresentado a este CaÍtório.

Nesse sêntido, dedaro que a CADI SERVIÇOS MÉDICOS LTOA assumiu, nos termos do aÍtigo 8', §1', do Decreto n' 10.278n020, que Íegulamentou o
artigo 3', incjso X, da Lei Federal n" 13.87412019 e o aÍtigo 2'-A da Lei Federal 12.682D012, a responsabilidade pelo pmcesso de digitâlizaçáo dos
documentos íisicos, garantindo perantê este Caítório e terceiros, a sua adoria e integídade.

De acordo com o disposlo no aÍtigo 2ô-4, §7", da Lei Federal n" 12.68212012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Códho de
AúenticaÉo Digital' ou na ÍeÍerida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio Ílsico.

Esta DECLARAÇAO foi emitida em 271071202'1 11t18t00 lhora locâl) através do sistema de aúenticaÉo digitsl do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo
com o Art. 'lo, 10'e seus §§ ío e 20 da MP 220012001, como também, o documento eleuônico autenücado contendo o Ceítificado Digitsl do tilulaÍ do
Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente I empre$ CADI SERVIÇOS MÊDICOS LTDA ou ao Cartório pelo end;reço de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para infoÍmações mais detalhadas d€ste ato, acesse o sile https:,rauldigital.azevedobastos.nol.br e iníoíme o Código de
AulenlicaÉo Digital

Ests DedaraÉo é valida por tgmpo indetgminado e está disponlvel paia consulta em nosso site.

rCódlgo do Aubntlcaçao Dlglüll: 16970Í1052111455070985-'l
'LeglrLçõo! Vigonte!: Lei Federal no 8.935/94, Lei Fedeíal n' í0.,t062002, Medida ProvMria no 22002001, Lei FedeÍal no 13.105/2015, Lêi Estadual no
8.72112008, Lei Estadual n' 10.,l32013, PÍovirnento CGJ N'003/2014 e Proümento CNJ N' 10(y2020.

O reÍerido é veÍdade, dou Íé.

CHAVE OIGITAL
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EAZÉNDA
RIO GRANDE

SECRETARIA MUNICIPAL OE
SAUDE

SECREYARIA íUNICIPAL DE
SAUDE

ATESTAOO DE CAPACIDADE TÉCNICA

o MUNIcÍPlo DE FAZENDA Rlo GR.ANDE, Estado do Paraná, pessoa jurÍdica de Direito
Público lntemo, inscÍita no CNPJ sob o no 95.422986/0001-02, com sede administrativa
estabelecida na Rua Jacarandá, no 300, bairro Naçóes na cidade de Fazenda Rio
Grande/PR atesta para os devidos fins, que a empreia CADI - SERVIçOS MÉDrcOs
LTDA, pessoa jurídica de direito privado, inscrita no CNPJ 26.406.968/0001-06, com sede
na Rua Tibagi, No 576, Conj 301 - Andar 03, Centro, na cidade de Curitiba/PR, vem
prestando serviços desde 0411112021 até o presente momento, sob o CONTRATO No

7612021 - DL 067/202í , referente à área de saúde junto a Municipalidade de Fazenda Rio
Grande/PR, conÍorme descriüvo abaixo:

Atestamos ainda que, a empresa CADI - sERvlços MÉDrcos LTDA, vem cumprindo
suas obrigações de forma satisfatória, seguindo as exigências e executando os serviços
com a qualidade exigida, não havendo nada que pudesse desabonar sua conduta e
responsabilidade quanto aos compromissos contratualmente assumidos.

Por ser expressão fiel da verda s e Íirmamos o presente Atestado.

Fazenda Rio Grande, '19 de julho de 2022.

FERNAN GNAI DE SOUZA

MEDICO CRM:23.697

DIRETOR TÉCNICO

E

*k a0

:?

UNIDADE QTDE S S

PLANTÃ
o

124
MENSAL

Contratação de profissional Mádico Obstétrico para
atendimento da populâçáo de Fazenda Rio Grande no Hospital e
Matemidade Nossa Senhora Aparecida, para plantões notumos
e diurnos, com carga hoÉria de 12 (doze) horas diárias/notumas
(das 19:00 às 07:00 ou 07:00 às 19:00).

62
MENSAL

Contratação de profissional Médlco Anêsteslsta para

atendimento da populaçáo de Fazenda Rio Grande no Hospital e
Maternidade Nossa Senhora Aparecida, para plantões noturnos
e diurnos, com carga hoÉria de 12 (doze) horas diárias/notumas
(das í9:00 às 07:00 ou 07:00 às '19:00).

PLANTÃ
o

62
MENSAL

Contratação de profissional Médico Podiatra para atendimento
da população de Fazenda Rio Grande no Hospital e Matemidade
Nossa Senhora Aparecida, para plantões noturnos e diumos,
com carga horária de l2 (doze) horas diárias/noturnas (das 19:00
às 07:00 ou 07:00 às 19:00).

EffiE ÊffiE
Autsntic!çlô Dlgltál Côdlgo: í 8970í 907zl96iail0l67$.í
D.te: í0/0712022 l5:14:10
ValoÍ Tord do Ato: Rl 1m
Sclo Obltrl Tlpo tlo.n l C: 4IG30663-65Prq ü

CaÍtórlo Azevêdo Bastos
aY. pr-rd.íl. lrlrado t .q.r{o
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REPÚBLICA FEOÊRATIVA OO BRÂSIL
ESTAOO DA PARÂÍBA

CARTóruO AZEVÊOO BASTOS
FUNDÂDO E]* í888

pRtÍ[EtRo REGTSTRO CML DE NÂ§C|HEITO E ÔB|TOS Ê PRTVATMO DE CASA ENTOS, titTEROçÔES E ÍUTELÂS DA COIARCA DE JOÂO
PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, i400 ToÍÍe 5804G000, João Pessoa PB
Tel.: (E3) 32,t4-904

httpr r rÍvr.azevedobastos.nol.br
E-mail: carlorio@azevedobastos.not.br

DECLARÂçÃO DE SERVIçO DE AUTENTICAçÃO DIGITAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficjal do PÍimeiro Registro Ciül de Nascimentos e Óbitos e Privatúo de Cassmentos, lnterdiçôes ê Túelas
com atribuição de autenticar e reconhec€rfirmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em ürtude de Lei, etc-..

DECLARO ainda que, para garantir transpaÍência e segurança juíldica de lodos os atos oriundos da aiiüdade Notarial e Registral no Estado da Paralbs. íoi
instituido pela da Lei No 10.'132, de 06 de nowmbro de 20'13, a aplicaçáo obrilatôri8 de um Selo Digitalde FiscalizaÉo Eírajudichlem lodos os atos de
nolas e registro, composlo de um código único (por exemplo: Selo D(lilal: ABCí234'XíX2) e dessa foÍma, cada auteÍticaçáo píocessada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto Íor necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endeíeço
hnpsr/coÍregedoris.tjpb jus.br/sêloiigitau.

)i{úenticaçâo digital do doqrmento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, s empresa CADI SERVIÇOS MÉDICOS LTDA tinha posse
de um documenlo com as mesmaa caracleristicâB que foram reproduzidas na côpia autenticâda, sendo da empÍ€sa CADI SERVIÇOS MEDICOS LTDA a
responsabilidade, única e êxdusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Carlório.

Nesse sentido, dedaÍo que a CADI SERVIÇOS MÉDICOS LÍDA assumiu, nos termos do artigo 8', §í", do Decreto n" 10.27a2020, que regulamentou o
arligo 3', inciso X, da Lei FedeÍal n" 13.874/2019 e o artigo 21A da Lei Federal 12.68212012, a responsabilidade pêlo processo de digitalizaçáo dos
docrrmentos flsicos, garantindo perante este Cadório e teÍceiros, a sua autoria e integridade.

Oe acordo com o disposto no aítigo f-A, §7", da Lei Federal n" 12.682012, o doormento em aneto, identificado individualmente em cada Código de
Autenticaçào Digital ou na refeÍida sequência, poderá ser rep.oduzido em papel ou em qualquer oulro meio flsico.

Esta DECLARAÇÀO foi emitida em 261071202215:38:55 (hor! locál) alravés do sistema de aúenücaçáo digital do Cartório Azevêdo Bastos. de acoÍdo
com o Aí. 1o, 10o e seus §§ 1ô e 2o da MP 22O0nOú, como lambém, o documento eletrônico autenücado contendo o Certificado Digital do lilulaÍ do
Caíóío Azevêdo Baetos, poderá ser soticitado diÍetamente a emprBa CADI SERVIÇOS MÉOICOS LTDA ou ao CaÍtório pelo endeÍeço de e{ail
autentica@azevedobsstog.not.br Para informações mais dêtalhada8 deste ato, acesse o site htlps:/,/auidigital.azevedobastos.not.br e iníoÍme o Código de
Autenticsçáo Dgital

Ests Declamção ê valida portempo indotoÍminado e está disponlvel para consulta em nosso site.

'Códlgo do Autorúlc!çào Oigltal: 169701 907229694201679-1

'Loglllaçóo3 Vlgontos: Lei Federal nô 8.935/94, Lei Federal no 10.4092002, Medida Provisória n'2200/2001, Lei Federal no'13.105/20'15, Lei Esladual nô
8.72112008, Lei Estadual n'í0.132/2013, Provimento CGJ N" 003/2014 e PÍoümento CNJ N' 100/2020.

O refeíido é verdade, dou fé

CHAVE OIGIÍAL
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Secretaria Municipal de Saúde
Agudos do Sul - Estado do Paraná

9.636

11.440

PRESTAçÂO DE SERVIçOS DE PIIÍÜT
PARÂ ATÉNDIMENTO NA UNIDADE ^o 

MÉDrco, ,

OÉ PRONTO

ATENDIMENTO (UPA), DTSPONIBTUZANOO NO

MÍNtMo o1. íuMi PRoRssloNAL PARÁ ATENoER As
uÃóÉltÉns, 'Ér.a'EncÊÍ'lCns E ÂsslsrÊNclA A

@
ATESTAOO OE CAPACIDADE TÉCI{ICA

o Í{uNrcÍPto DE aGUDos oo suL, pessoa Juririca d€ dl."ito público-i*"T3' '|ff'll:
8fu:Y"',?;*:','JT:l3gT;13'§T#;'â',,Tfi ";'3;i'",É-á,i"i.ji:,*f Í*:
llf ?li'i,'.-,'1iffi i:'9f Ê:"i*iã1l#:'dlYHü.:f,'.ffi :ã39&i'-%':T
pÍestàndo sewiços desde lo/202r até o píesêntê ÍÍroínento, sob o conmto l" :y::t:i::^:
termos aditivos lo ôo 20, oÍiundo do Pregão ElêtÍ6nico no 541io2t, referente â plantoes-meorcps
para a unidade de Pronto Atendlmento (úm1 e servços méolcos de clínicá geral ÉEra atenolmen(o

nas unidades de sôúde do município, confoíme descrito abaixo:

OI HORA

02

PACTENTES INTERNAOOS, 24 HORÂs POR DIA

MUNICIPIO.

pREsÍAÇÃo DE sERVIços l.lÉorcos or cúnrce
GEn^I, DISPONIEIUZÂNDO 05 (clraco)
PROFISSTO AÍ; PARÂ ÂTÊNDIMENTO NASI

uNtDADEs DE sAúDE oo multtcÍpto E/ou UNIDADE
môvel, cou cARGA HoúPJA oE 40 (QUARENTA)
HORÂS SEMANAIS/CADA PROFISSIONAL, SENOO,
nespoÍI|sIvels PELO ATENDIMÉI.ITO MÉDICO
coNFoRME pLANo MUNIctpAl oe saúoe oo

-.1

Atestamos atuúa, que a empíesà CADI - SÊRvIços mÉotcos LTDA, cumPÍe suas
obrig6çõês satlsfatoÍbmente, seguc as exlgênclas e as ex€cuta coín a devlda qualídad€. não
havendo nada que possa desabonar sua conduta e í€sponsabillrade quanto aos compromisso§
contràtualmentê as§umldos.

E, por ser exprêssão nd da rêftrade, datamo§ e âÍirmamog o pre§ente Atêstado.

Âgudos do sul, 16 dê Jutho de 2024.

,0lrcindin rlc Crr rrrirrx,
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SêcíeÉrÉ Munidpal de Saúde
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MUNICÍPIO DE BALSA NOVA

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA
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PREFEITURA MUNrcrpAL DE BAL5A NoVA, pessoa.lurÍdica de direito púbrico interno,
com sede na Av. BÍasil, N" 665, cêntro - Barsa Nova - Estado do paraná, inscrito no cNPJ/MF
sob o n" 75.105.527 /ooo!-42 vem através desse atestar para os devidos fins, que a empresa
cADl - sERVIços MEDlcos LTDA, pessoa jurídica de direito privado, inscrito nocNpJ sob o n"
26.406.968/0001-06, com sede na sede na Av. candido Hartmann, ne 4726, santa Felicidade,
cEP 82 015-100 - curitiba - pR, vem prestando serviços desde o3l202r eté a PRESENTE DATA
de forma satisfatória não tendo nada que desabone a empresa, sob o contrâto n" oT lzo2r
referente às áreas de saúde junto a esta Municipalidade, conformê descritivo abaixo:

,§,

Item servlços

1

PRESTAçÃO DE SERVTçOs DE pl'ANrÃO MÉD|CO CLíNICO GERAL
EXECUÇÃO DE SERVTçOS pROF|SStONAIS DE ATENDTMENTO MÉDtCO
cLÍNrco GERAL JUNÍo Ao (CMBJ) cÊNTRo MÉotco BoM JEsuS EM
ESCAI.A OE PTANTÃO OE 72 OU 24 HORAs, DE ACORDO COM O
CRONOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE, INCLUINDO
ATENOIMENTOS COVID.

4.700,00 HRS

PRESTAçÃO DE SERVIçOS DE ATENDIMENTO MÉDICO CLÍNICO GÊRAL:
EXECUçÃO DE SERVTçOS pROFtSStONAtS DE ATENDTMENTO MÉDtCO
CLÍNICo GERAL NA ATENçÃo PRIMÁRIA EM SAÚDE, A SEREM
ÊXECUTAOOS NOS ESTABEI.ECIMENTOS DE 5AÚDE DO MUNICíPIO EM
ESCALAS DE 4 OU 8 HORAS DIÁRIAs, DE SEGUNDA A SEXTA . FEIRA DE

CORDO COM O CRONOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAT DE
úoE, , rNcrutNDo AÍENDtMENTos covtD.

2.520,0O HR5

3

PRÊSTAÇÃ O DE SERVIÇOS DE ATENDIMENTO MÉDICO PSIQUIATRIA:
PRESTAçÃO DE SERVIçOS MÉDICOS ESPECIAI.IZADOS EM PSIQUIATRIA
PARA ATENOIMENTO JUNTO AOS ESTABEI.ECIMENTOS DE SAÚDE DO
MUNICÍPIO, DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE ATENDIMENTO DA

CRETARIA MUNICIPAT DE SAÚDE

336,00 HRS

4

PRESTAçÃO DE SERVIçOs OE ATENDIMENTO MÉDICO
E5PECIALIZADOS EM GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA: PRESTA$O DE
SERV|çOS MÉD|CO5 ESPEC|AL|ZADOS EM GTNECOLOGTA E OESTETRÍOA
paRA ATENDTMENTo JUNTo Âos ESTABELEctMENTos DE saúDE Do
MUNICÍPIO, DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DEATENDIMENTO DA
SECRETARIA MUNICIPAT DÉ SAÚOE.

390,00

5

PRESTAçÃO DE SERVIçOs DE ATENDIMENTO MÉDICO CIRURGIÃO
GERAL: PRESTAçÃO DE SÊRV|çOS MÉD|CO5 ESPECIAL|ZADOS EM
PEQUENAS CIRURGIAS PARA ATENDIMENTO JUNTO AOS
EsÍaBEt-EctMENTos 0É SAúDE Do MuNtcípto, CÂRGA HoúRtA DE 04
A 08 HoRAS DtÁRtAs DE AcoRDo coM o cRoNoGRÂMA DE
ATENDIMENTO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE,

80,00 HRS
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MUNICIPIO DE BALSA NOVA - PARANA
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Aut nücrÉo Dlgitll Códlgo: í697027072ítlt85/agl068-l
On': 27lOtZA21 1at§:N
Vrb. Tot'l do Ato: Rl,t,66
S.lo Dlelt l Ípo iaoírn.l C: ALV l9l73{Q52;

Cartório Azêvêdo Bastos
^v,trüld.úF+e,.ioP§.r1.§aJ.El,ÚE.h.ro,Jo.ôPrd.'â

{ül il.a4aa - {ridr.aorr.iroàÀd-t
hrE Jr!úú.tr.'r!. R_*"

Quantidade
total

Unidade
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Atestamos, ainda, que a êmpresa CÂDl - SERVIçOS MEDICOS LTDA vemcumprindo
suas obrigaçôes de forma satisfatória, seguindo as êxigências e executando os serviços coma qualidade exigida, não havendo nada que pudesse desabonar sua conduta e
responsabilidade quanto aos compromissos contratualmente assumidos.

E, por ser expressão fiel da verdade, datamos e firmamos o presente Atestado

MUNICíPIO DE BALSA NOVA

t
Balsa Nova, 09 de Julho de 2021.
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JULIAN N SILVA

SECR DE SAÚDE

§

6

DE sERvIços DE ATENDIMENÍo MÉDIco
ECTALTZADOS pEDtATRtA: PRESTAçÃO DE SERV|çOS MÉD|COS
ECIATIZADOS EM PEDIATRIA PÂRA ÂTENDIMENTO JUNÍO AOS

ESTABELECIMENTOS DE 5AÚDE DO À,1UNICÍPIO, DE ACORDO COM O
ONOGRÂMA DE ATENDIMENTO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
úDE.

PRESTAçÃo

ESP

720,OO HRS

7

DE SERV|ÇOS DE ATENOTMENTO MÉDtCO ESpECtALIZÂDO
PRESTAçãO DE SERVIçOS MÉOtCOs

ESPECIALIZADOS EM CÁRDIOTOGIA PARA AÍENDIMENTO JUNTO AOS
ESTABELEoMENToS oE SAúDE Do MuNtcÍptg CARGA HoRÁRtA DE 04

08 HORAS DIÁR|AS DE ACORDO COM O CRONOGRAMA DE

PRESTAÇÃO

TENDIMENTO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE.

EM CARDIOLOGIA

80,00 HRS

MUNICIPIO DE BALSA NOVA . PARANA
Avt.n,Li:' B,.r5rl 6Fq I C,-niro CFP ::j r;5Ll,nal :o|ê l6ifj lal li) .r
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REPÚBLICA FEDERÂTIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARÂIBA

CARTÓRIO AZEVÊI'O BASTOS
FUNDADOE í888

pRtüEtRo RÊG|STRO CML OE t{ÂSCt ENTO E ÓB|TOS E PRNATTVO DE CASA E TOS, INTERDIçÔES E TUTELAS DA CO ARCA DE JOÃO
PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 11,{5 BairÍo dos Estados 58030{0, Joâo Pessoa PB
Tel.: (83) 32ilil-í04 / Fax: (83) 3244-5464

http,íwwwazevedobastos. not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÀO DE SERVIçO DE AUTENTICAçÃO DIGITAL

O Bel. VálbeÍ Azevêdo de Miranda Cavalcanü, Oficial do Prirneiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de CasameÍÍos, lnterdiçôes e Tutelas
com atribuiçáo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Joáo Pe$oa Cspital do Estado da Paralba, em virhJde de Lei, etc...

DECLARO sinda que, para ga.antir transparência e segurançâ jurldica de todos os atos oriundos da atiüdade NolaÍial e Registral no Éstado da Parâíba, foi
instituído pela da Lei No'10.132, de 06 de no\rembro de 2013, a aplicaÉo obÍigatória de um Selo Oigitalde Fi8€alizaÉo Exúajudicialem todos os alos de
notas e registro, composlo de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC1234'X1X2) e dessa loíma, cada aulerÍicaçào pR cessada p€la nossâ
Serventia pode ser verificada e confiÍmada tanlas vezes quanto for necêssário através do site do Tribunal de Justiça do Esiado da Parôíba, enderêço
https://corÍegedoda.tjpb jus.br/selo-digitaU.

!áutenticaÉo digitaldo docdtmento Íaz prova de que, na data e hora em que ela Íoi realizada, a empresa CADI SERVIÇOS IiIÉDICOS LTDA tinha posse
de um doqJmento com as mesmas câÍaderlsticas que Íoram reproduzk as na cópia autenticada, sendo da empresa CADI SERVIÇOS MEDICOS LTDA a
responsabilidade, única e exdusiva, pela idonêidade do docümento apresentado a este Cartório.

Nesse senlido, dedaro quê a CADI SÉRV|ÇOS MÊDICOS LTDA assumiu, nos tefmos do artigo 8', §1', do Decreto n" 10.27812020, que rêgulamêntou o
aÍtigo 3', incbo X. da Lei Federal n" í3.874/2019 e o adigo 214 da Lêi Federal 12.682n012, a responsabilidade pelo processo de digitalizaçáo dos
documentos flsicos, garanündo perante esle Cartório e terceiÍos, a sua aúoria e intêgridade.

De acoÍdo com o disposto no aÍtigo f.A, §7', da Lei Federal n" 12.682nO12, o docrrmenlo em anexo, idenlificado individualmente em cada Côdigo de
Aulenticaçáo Digilal' ou na rêferira s€q(Éncia, poded se. rêproduzido em papel ou em qualquer outro meio flsico.

Esta DECLARAÇÀO foi emitida em 2710712021 15t09t55lhora locsl) alrsvés do sistema de autenlicaçâo digital do Cartódo Azevêdo Bastos, de acordo
com o Art. 10, 10o e seus §§ 1o e 20 da MP 2200n001, como também, o doormento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cadório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado direlamente a emprêsa CADI SERVIÇOS MÉDICOS LTDA ou ao Cartório pelo êndereço dê êflail
autentica@azevedobastos.not.br Para informaçõe9 mais detalhadas deste ato, acesse o site https://auldigital.azevedobastos.not.br e informe o Código de
Autenticaçào Digital

Esta Declaraçáo é valida por tsmpo indotormimdo e eslá disponlvel pa|-a consulta em nosso site.

'CódlgodoAub lcrção Olgltrl: 16970270721958549406&1 a 1697027072í9585494068-2
'LegilLçóo! Vlgonbir Lei Federalno 8.935,/94, LeiFederãl nô 10.406,/2002, Medida Provisória no 2200n001, LeiFederalno 13.10í2015, Lei Estâdual no

8.72112008, Lei Estaduslno 10.1322013, Proümento CGJ N'00 2014e Proúmento CNJ N" 100nO20.

O Íefeíido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b 1 d734íd94Í057Í2d69fe6bc05bac1 666 í 73fpbc7c6rc7ee49c35def205e8a0c70b51 4a93abe3Í4377bao4cae0d699f1 a533d7859b2d41 33e45965bdd8'1
6308509e3f57309be4d4b2da8d299e
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Secretaria Municipal de Saúde
Agudos do Sul - Estado do Paraná

o MU tclPto DG AGUDOS t}O SUL, Pessoa ,,uri',icà de dircito públlco intemo' inscÍito

no CNPJ sob o no 76.105.662qro1-lo, com sede à Av' 8râsil, 38, Agudos do sul - PR' 83850'

OOO, \rem através d€ste, at*tar pârâ 06 d€vidos fins, que a empresa CADI - SERYIçOS

l{ÉDfcos LTDA, pessoà ,urirlca dÊ dlrelto pívado, lnscíto no CNPJ sob o no 26''106'968/0001-

06, com s€de na R. Íbagl, 576 - Coni' 3ol, Andâr 03 - Centro, Curitiba - PR, 80060-ff0' prestou

servlços de 03/2021 à 09/2021, sob o coíltrâto no IOOO/2O21, oíiundo da Dispensa de LldtaÉo

no o5/2ozl, reÍeÍentê a s€íYi@s de atendlmento m&ko no konto AteÍúlmento (UPA) ê

unidâdes (h saúde do munkipb, conÍorÍÍle descÍito abôixo:
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0l HORÁ 4320

PÍ€stâcão de seÍvicos de Atendimento Má,ico no Pronto

Iterãtã"nto (upaí, dEponibilizando no mínlmo 0l (um)
proffssional em ptintão presenAat parâ atendimento de

àernandas tle Pronto AteÍúimento e âsslíênciâ a
pôcientes intemados 2'l hoías por diâ.

Prestáção de s€rvkP§ Íre 04 (quêio) M&lco6 Oínicos
para aiendimetto nas Unidades de Saride do Municíplo
e/ou unidâde Móvel com caÍ94 hoftiria de'lO (quarentâ)
horas s€mônais, s€ndo ÍÊspoílsáveis p€lo atendimênto
málico conforme Plano Municipal de Saúde do Municípb'

Atestamos ôinda, que a empneÍit CAD! - SERVIçOS MEDICOS LTDA, cumpriu suas

obrigaçõ6 satisfatoriamente, sêguindo as exigêncbs e executaÍúo aom a devidà qualidade, não

haveÍúo nAda que possa dêsaboírar suâ conduta e rêsponsabilidade quanto aos compromissos

contratualmente assumidos'

E, por s€r expr€ssão fiel da verdôde, dataÍnos e aÍirmamos o presente Atestado.

Agudos do sul, 16 de julho de 2024.

llciniia rlc Cnnraryn
Srr.{.rrr.r ,lr Srril.

Lucinéia de Camargo
Secretária Municipal de Saúde

A9ud6 do Sul - PR
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SECRETARIA MUNICIPAL OE SAÚDE

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

o MUNICIPIO DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE PARÁNAPANEMA, inscrita no CNP| sob n'.
46.634.309 /0001-34, com sede na Rua Capitão Pinto de Melo, n.e 485 - Centro, Paranapanema - SP,

78720-000, vem através deste, atestar para os devidos fins, que a empresa CADI - SERVIçOS
MÉDICOS LTDA, pessoa jurídica de direito privado, inscrito no CNPf sob o ne 26.406.968/0001-06,
com sede na R. Tibagi, 576 - Conj.301, Andar 03 - Centro, Curitiba - PR, 80060-110, vem prestando
serviços desde 05/2022 até o presente momento, sob o contrato ne 34/2022 e aditivos, nos termos
do Pregão Presencial ne 27 /2OZZ, referente a serviços módicos especializados em equipes de
estratégia de saúde, unidades de saúde para rede pública do município de Paranapanema/S P,

conforme descrito abaixo:

Atestâmos ainda, que a empresa CADI - SERVIÇOS MÉDICOS LTDA, cumpre suas obrigações de
forma satisfatória, seguindo as exigências e executando os serviços com qualidade exigida, não havendo
nada que desabone sua conduta e responsabilidade quanto aos compromissos contratualmente
assumidos.

E, por ser expressão fiel da verdade, datamos e afirmamos o presente Atestado.

PARANAPANEMA

D@ffiro .s.i^.do diait rrn6r.

a;uh ffi:i,âIffi.als*
- *,mq;; hror.//v.ri.t.Í.iú .d.ôÍ

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂilCM TURíSTICA DE

Paranapanema, 17 de iulho de 2024

Gerson Antonio da Silva
Diretor de planeiamento e gestão de saúde

Fiscal do Contrato

qRErÍu!4pE Rua. Capirào Pnto de Melo,185 | BaÍo: Cenlro I CEP 18720fm
PARAIilAPAilEl,lA pABx (r4) 371192m | $/l{ry.paÉnapaieína.sp.govbÍ

Eíail: seqsaJde@paranapaneína.sp. gov.br

q

ITEM QUANT. UNIDADE DESCRIçÂO DOS SERVIÇOS

1 960 HORAS MENSAIS
Serviços Médicos Generalistas 40 horas semanais para
atendimento da demanda em unidade de atenção básica (Em
seis Equipes de Estratégia de Saúde da Famflia)

2 160 Serviços médicos em Ginecologia

3 160 CONSULTAS MENSAIS Serviços médicos em Obstetrícia
160 CONSULTAS MENSAIS Serviços médicos em Pediatria

5 160 CONSULTAS MENSAIS Serviços médicos em Psiquiatria
6 160 ServiÇos médicos em Cardiologia
7 160 Serviços médicos em Ortopedia e Traumatologia
B 160 CONSULTAS MENSAIS Serviços médicos em Oftalmologista

9 t20 EXAMES MENSAIS Serviços médicos em Radiologista
10 160 CONSULTAS MENSAIS Serviços médicos em Cirurgia Geral

11 372 HORAS MENSAIS

Plantões Médicos em Urgência/Emergência (Plantonista)
Unidade de Pronto Atendimento de Campos de Holambra.
1 PLANTONISTA DIURNO PRONTO ATENDIMENTO CAMPOS
DE HOLAMBRA.

1.2 372 HORAS MENSAIS

Plantões Médicos em Urgência/Emergência (Plantonista)
Unidade de Pronto Atendimento de Campos de Holambra.
1 PLANTONISTA NOTURNO PRONTO ATENDIMENTO
CAMPOS DE HOLAMBRA.

CONSULTAS MENSAIS

4

CONSULTAS MENSAIS
CONSULTAS MENSAIS
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANÁ

cERTtFrcADo DE REGULARTDADE DE tNScRlçÃo oe PESsoA.tuRíolcl

lnscrito sob CRM

12970

CNPJ

26.406.968/000 t -0A l'
lnscrição

21t01t2020

Nome Fantasia

ACESSOMEO CLiNICA POPULAR

Município / UF

CURITIBA / PR

Validade

21t01t2025

CEP

80060-í í 0

Razão Social

CADI . SERVIÇOS MEDICOS LTDA

Endereço

R TIBAGI - CENTRO, 576, CJ 30í

Responsável

25418 - ROGERIO PEREIRA DA SILVA

Classificação
pRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDTCOS TERCEIRIZADOS

Este certificado atesta a REGULARIDADE da inscrição do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em cumprimento
à Lei no. 6.839, de 3O/10/1980 e às Resoluções CFM no. 997 de 2310511980 e í.980 de 1110712011. Ressalvada a ocorrência de alteração
nos dados acima, este certificado e válido até 211O112025. Este certificado deverá ser afixado em local visível ao público e acessÍvel à
fiscalização.

Chave de validaçâo no.'t0531023a3e5aa41 b4852c9d8c162de41a4ceÍ40
Emitida eletronicamente via intemet em 2410112024

â

(

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do

https ://www.crmor.org. br/Autenticacao-certidoes-'1 0-437 1 3.shtml

e
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Gertidão de lnscrição de Pessoa Jurídica

Certificamos que a empresa CADI - SERVIçOS MEDICOS LTDA, CNPJ
26.406.968/000í-06, foi inscrita em 2110112020, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o no. 12970, atendendo à solicitação de seu responsável técnico
ROGERIO PEREIRA DA SILVA, inscrito sob o no. 25418 em cumprimento à Lei no'

6.839 de 3O/10/í980 e às Resoluções CFM no.997 de 23105/1980 e 1.980 de
11 t07 t2011 .

Esta certidão NÃO VALE como prova de regularidade e somente será atestada
através do Certificado de Regularidade de lnscrição de Pessoa Jurídica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, após o devido cumprimento de todas as
exigências pertinentes.

Esta CeÉidão tem validade até o dia 1911012024.

Chavedevalidação e7c708a1e11b4b7ac0e62b5036b99e53fe7afl7c

4

Emitida eletronicamente via intemet em 1910712024.

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do CRM-PR:

https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes- í 0-437'1 3.shtml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidão Negativa de Débitos

Certificamos para os devidos Íins que a empresa CADI - SERVIçOS ÍÚEDICOS
LTDA, CNPJ 26.406.968/0001-06, inscrita neste Conselho Regional de Medicina do
Paraná sob o no. í2970, encontra-se quite com esta Tesouraria alé 3110112025.

Obs.: Esta certidão não substitui o Cêrtificado de Regularidade de lnscrição de
Pessoa Jurídica.

Esta Certidão tem validade até o dia 3110112025.

Chave de validação 5cb241b3b6043agf:1972c2ê6c5807302ê9bêec06

Emitida eletronicamente via internet em 3010112O24

@

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do CRM-PR:

httos ://www. crmor.org.br/Autenticacao-certidoes-1 0-437'1 3.shtml
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CADI
SERVIÇOS MÉDICOS LTDA

À pnerrmrm uuÍ{tctpAL DE BALsA Novly'pR

coM§Ão PERMANENTE DE LrcTÍAÇÕES

cHllúaoa púgltcÂ Ne oov2o24 - sMs

Obleto: Contratação de empresa prestadora de serviços médicos Clinico Geral em escala de

plantão, Clínico Geral na atenção primária e especializados nas áreas de Psiquiatria, Ginecologia

e Obstetrícia, Pediatria e Cardiologia, imagem (ultrassom), médico responsável técnico, clinico

geral, Cirurgião Geral, para atender a demanda de pacientes nos estabelecimentos de saúde do

[/unicípio de Balsa Nova.

DECTAflACÃO DISPENsA.DE VISTORÂTÉCNICA 8.1.1

CADI - SERVIÇOS MÉDICOS LTDA, pessoa jurídica de direito privado, devidamente inscrita no

CNPJ/MF sob o n" 26.406.968/0001-06, com sede na R. Tibagl, 576 - Conj. 301, Andar 03 - Centro,

Curitiba - PR,80060-110, por intermédio do seu representante Iegal, Sr. Glauber Haleston Araujo

de olíveira, inscrito no CPFIMF sob n.a 709.031.409-00 e Registro Geral 50022285 SSP/PR,

residente e domiciliado na R. Bruno Filgueira, 263 -Aguã Verde, Curitiba - PR,80240-220. Declara

Que se abstém da visita técnica e conhece todos os detalhes técnicos em relação aos

locais e objeto da licitação;

Ião.qoo .goe/ooo 1 -06l

cAor . sERvlÇos MÊD|COS lr0r

Curitiba,2l de agosto de 2024.
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