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Requerente:
CPF/CNPJ:

Endereço:
Gidade:
Bairro:

Fone Res.:

E-mail:
Assunto:
Subassunto:
Data de Abertura:
Previsão:

COMPROVANTE DE ABERTURA
Processo: N' 1485/2025 Cód. Verificador: KWSWGBM

5965 - D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LTDA

52.380,985/0001-21
Avenida ALEXANDRE BONETTI No 775

Nova Esperança do Sudoeste

CENTRO

Não lnformado
dgassistencia@hotmail.com

SETOR DE LTCTTAçÃO

soLtctrAçÖES DIVERSAS

021071202514:19

0110812025

CEP:85,635-000

Estado:PR

Fone Cel.: Não lnformado

Celular: 98407-5220

Quantidade de DocumentosQuantidade de Documentos 0 ues: 0

Credenciamento ao Chamamento Público no 00412025'de

D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LTDA

Requerente

Recebldo

FRANCIELI DE OLIVEIRA

Funcionário(a)

lPl\¿ Slstemas Ltda
Atende Net - WPT v:2013.0'l

ldontlflcador: WPT61'1101-122-QYYOGMPPGSWOIN-5 ' Emltido por: FRANCIELI DE OLIVEIRA 02107 12025 1 4: 1 9:27 -03:00
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MUNrcípro DE MARMELETRo
ESTADooopen¡NÁ

EDITAL DE cHAMAMENTo púnr,Ico N'oo4t20z5
pRo cEsso ADMINIsTRATTvo nr-nrnônlco N" r 3 45 12024

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS especializadas na prestação de

serviços de técnicos de enfermagem para atender às necessidades do Departamento de
Saúde

ANEXO II

MoDELo DE REeUERTMENTo rARA INscnrçÃo No cREDENcIAMENTo

O interessado abaixo qualificado requer sua inscrição no CREDENCIAMENTO DE PESSOAS
¡UnÍnfCAS especializadas na prestação de serviços de técnicos de enfermagem para atender às

necessidades do Departamento de Saúde, nos termos do Edital de Chamamento Público n'004/2025,
divulgado em (data da divulgação).

Razão Social: D&G SERVIÇO DE ENFERMAGEM LTDA
CNPJ: 52.3 80.985/000 1 -2 1

Telefone: (46) 98407 -5220

E-mail : DGASSISTENCIA@HOTMAIL.COM
Endereço: AV ALEXANDRE BONETTI No:775
Bairro: CENTRO

CEP:85.635-000 Cidade: NOVA ESPERANÇA DO SUDOESTE Estado: PR

Informar Agência e Conta para pagarnento.

Banco: Banco Do Brasil
Agência:2565-8
Gonta-Corrente : 32.227 -0

Apresentamos e submetemos a apreciação de Vossas Senhorias, a especificação dos serviços que
temos a oferecer:

1

Plantão presencial para serviço de
Técnico de Enfermagem noturno das
l7h às22h, em dias úteis.
(Segunda À Sexta-Feira)
Unidade de Pronto Atendimento

Horas 360 4.320 29,00 10.440,00 125.290,00

2

Plantão presencial para serviço de
Técnico de Enfermagem das 08h às

20h, em finais de Semana.

(Sábados)

Unidade de Pronto Atendimento

Horas 360 4.320 29,00 10.440,00 125.280,00

,-¿*-

1.993



ESTADO DO PARANÁ

A apresentação da proposta implicará na plena aceitação das condições estabelecidas neste edital e seus

anexos.

Declaro que a proponente atende aos requisitos de habilitação e o declarante atesta a veracidade das

informações prestadas (art.63,I, da Lei n' 14.13312021).

Nos preços ofertados já estão inclusos os tributos, fretes, taxas, seguros, encargos sociais, trabalhistas
e todas as demais despesas necessárias à execução do objeto.

Francisco BeltrãoÆR" 30 de junho de 2025.

MUNICíPIO DE MARMELEIRO

DEG SERVICO DE , Assrnadodeformadrgrtatpor

ENFERMAGEM DEG 5ERVICO DE ENFERMAGEM

LTDA:523809850001 21

LTDA:523809850001 óa¿o¡: :025.06.30 1 r:37:46

Z"l -03'oo'

D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA
ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF no 16.580.259-70

3

Plantão presencial para serviço de
Técnico de Enfermagem, diurno, das
08h às 20h.
(Domingos, F'eriados Nacionais e

Locais)
Unidade de Pronto Atendimento

Horas 60 720 29,00 1.740,00 20.880,00

4 Horas 360 4.320 29,00

Plantão presencial para serviço de
Técnico de Enfermagem, diumo, das
07h30 às I lh30h, e/ou das 13h às 17h,
em dias úteis.
(Segunda À Sexta-Feira)

10.440,00 125.280,00

5

Serviço de Técnico de Enfermagem,
diurno, das 07h30 às llh30h, e/ou das

l3h as l7h, em dias úteis.
(Segunda À Sexta-Feira)
Unidades Básicas De Saúde

Horas 360 4.320 29,00 10.440,00 12s.280,00

Valor Total Estimado 522.000,00

ç,
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I¡&G sERvrÇg oe EHFERTAEEH LTDA ásina 1 de 4

ll'lsTRuil EiltTO IIE cOtttSTlTUtçÃo DE SÍ'C|EI]ADE EtU F RESÅnnn U il rÍAItA
UNIFESSSÀL Fáçina I de 3

0 abaixo identificado o qualificado:

AùlA fltARlA EÌ'¡GELER VIEIRÂ, bragileira, soltelro, natural de Nova

Ëspwança do $udoeste - FR, nascido em 0,1ÿ01/Ê0CIS, empresårio, portador do

CFF/MF rf 116.580.?59-f0, e da certeira de identldade RG nq'13,395.592-,5

SESP PR, rasldente e domlclliado na Avenlda Alexandre Bonetli, no 175, Balrn¡

Centro, Nova Erpurança do Sudoeste - PR, CEP 85.63F000.

RESOLIiE, por aste lnetrurnanto partlcular de oonhatp e na malhor forma da

dlrelto, conetltulr uma $odedde fmpracårla Llmllada Unlpcrroal que se

regerå pelos artlgos 1.064 a 1,0t7 da Lei n.t 10.406, de 10 de Janefm de 2002,

pelaa demala dlepoelgöæ legals aplicávals à espÉcla a pelas cláuEulas

segulntesl

ctáuguu PR|HË|RA - NilttË Ët$tFRËsåRtAl., sËÞË Ë Dofttcftto: A eocledade

unlpeesoal glraré sob o nome nmprerarlel O&6 SERIí|çO DE EilFEFMAGEiI LTDA s

terå sede e domlcfllo na Avenlds Alexandre Bonetti, nö 775, Balrro Çentrp, Nova

Esperença do Sudoeste - PR, GEF 85.635-000.

cLÂusuLA SEGUHDA ' Fluåls E ouTRAs DEPEHDÊHÛßS: A ssoledade unipensoal

poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependåncia, no país ou no

exterlor, medlante albnEdo oontratual asslnada por todoe os gôoloa.

CTJUSUU TERCEIñA . OzuËTO $OGIAL: A Eodedede unlpeæoal trå por obJe o a

exploração do ramo de: Atlvldedes råalhadas por enfernslroa e têcnlcos da enfËnïagËm

logalmante habllltados, lnsfumantaçåo clnJrglcos, eøMçoe farmacåutlcoe e atlvldedas da

ffsioterapia,

clÁusuu QUARTA . trufcþ Dås ATTvTDADES E pn¡rt ÞË DURAçAo EA

SOCIËÞAOË UÍ{FËSSOAL: A sooledade unlpeesoal lnlclarå sues atlvldades Êm

13/09/2023 e seu praäo de dura$o å portempo lndetÉmlnado,

eúusutA oulHTA . GAPÍTAL soGlAL: O capltal soclal serå de H$ r00.000,ül (cem

mll reale), dtuldldo em 100"000 (cern mlí) quotas no valor de R$ 1,00 (urn real), cads urne,

subsorltâs e integnallzadas, em rnoeda conente naclonø|, pelo único empresårio, conforme

segue:

- R$ 29.00CI,00 (ünte e novË mil reals) a serem lntegraltrados na data de asslnaturâ do

presenb contrato de constih.riçåo.

- 2 (duas) parcelas de R$ 29.00t,00 (vlnte s nove rnll reais) ceda a serÊm integralizados

nas datas de 1111Q12023 e 11111t2O23

lp
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- I (uma) parnela de R$ f3,000,00 (kezE mil resis) a ser integralizada na data de

11t12t2423.

D0s do

tltular é llmttada ao capflal lntegrallzado da Ðrnpr€Ëa, respondendo pefa lntegrellzaçäo do

capltral, cnnforma dlaposto no art. 9Bfl da Lsl 10,¡f06/2002 aendo reglda pelo rcgirno

JurÍdlso da ernpresa l-lmltadã, conforme Lel 10.40Ë/2002 e supletlvamente pela lel da

Sodedade Anônlma,

cLÅusul¡ ghHA - cElsgÃo E TRANsFERÊNcn DE ouorns: Aa quohs eäo

lndlvlsfvEle e poderåo aer cedldaE ou tranefarldag a teçelros, aa poçlnE à venda ou

reallzeda a naaçâo døfaa* atrsvås da altaraçåo aontl,atual pertinanle"

cLÅusuhA olTAvÀ - ADtilt{lsrRAçAo DA soclEDADE uHlFErssoAL E Uso Do

NOME ËilPRESARIAL: A admlnlefeção de Êrnpr€Ba ceharå ao tltular ANA tlARlA

EHGELER VIE¡RA, laoledamanb, com os poderes e ahlhul$øe de garlr e admlnlatrar oe

negóclos da ampraeai rspresenË-la atlve e paeelvamsnte, judlclal e extra fudldalmente,

perante ôrgäss prlbllcoe, lnstitulçües fnancslrss, entldades prlvadas a terselroc em geral,

bem como pratlcar þdoE os dsmele etoe necessåfloE å coneeouçåo doe obJetlvot ou å

defegå dos lntereasÊe € dlreltos da empre*a, autorleado o uso do noma empresarlal.

ctáusulA NoHA - RETTRåDA DE PRo-LABoRE: o tltuler pode lTxar uma rstlreda

meneal, a ülqlo de -prô{aboÍ€", obs€rvsdse as dleposlçöeu reguhmenlarue pertlnantee.

cr.AusulA DÊcmA . ExERcfcþ sootAt- DEilot{sTRAçöes nrunNeElRAs E

PARTICIPAçÃO OOS UúC|OS HOS RESULTADO$: Ao término de cada exercfclo, em

31t12, o adrnlnistãdor pmstarå contae justlfioadaa de sua admlnlstreçfio, procedsndo å

elabaaçäo do lnwntårlo, do balanço palrlrnonlal e do balanço ds resultsdo econömico,

cabando ao séclo os lucroe ou perüae apuradas ne p¡oporçäo de suas quotas (se ior o

aaso),

Parágrafo únlco - A ernpraaa poderå levenler balenços ou balencetes patrimonlais em

perfodos lnferlores a ufn ano, e o luoro apurado nË$sâ$ dsmonsfações lntermedláriae,

poderá ser f€passado mensalmente a tltular, a tftulo de Anteclpa$o de Lucros.

ctÄust LA oÉcnf* FRtf{E¡nA - JULctAftËt{To ftAs ct}l{TAs: Nos quatro meses

segulntes ao térmlno do exercído, o litular ddlbera sobre as contas e deslgna

adminlstradores quando fur o caso.

\ ,, -'\,-^-

üU(}TA6 VåLORsÖcl0
T00.00 t00.000 00AHA iIARIA ET{GELER VIEIRA

TOTAL 100.00 t00.000 100.0û0,00

\\,
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tilsrRuilEr{To DE coil$TfTucro pE $0GIEDADE ËilFRESÅHn LtilfTADA-UHIPË$SOAL Fáolna 3 da 3

ût'
ct¡usuLA ÞÉctHA üËËuiluA . FALËG|HEI{TO OU li¡TEnDçÃO Oe SÓclO¡

Falacendo ou'intsrditado o titular, a emprêså Ëonthuârå zuas atlvldades com os herdsirss"

Bucôssörss ð ü incapaz. Não sendo poeefvel ou lnexistindc intemsse destÊs, o valor ds

eeue hawres sørá apurado u llquldado oom baee na situnçåo påtrimonial da empresa, å

dÊta dÊ resoluçäo, vsriftcads am balanço erpecialmenþ l€\rãntÉdü.

Parágrafo ünlco - t mesmo prucedimsnto earÉ adokdo am outfos cÉgös em gu6 a

empresa sa rêsolve em ralação Eo 6€u titular.

cLAugulå DËctu* TERcETRA - .DËcuûRåüÄo ÞE DËsrmFEDrmEHTo: o
Admlnistrador dadnra *ob aE Fonas da lel, qun nåo ectá impedldo da €xãrc6r a

adminislnaçåo da smprnsa, por lal eupecial, ou Êm virtude de condsnaçåo crimlnå|, ou por

se enconúer sob os efuitos dele, a penå quÊ vöde, alnda que tgffiporarlarnente, o affisso

I cargæ prlblicos ou pür crlma falimentar, de pnrvañcaçån, peila ou suborno, concussåo,

peculato, ou contra B sconomia popular, oontfra o ahtoma linsnosiro nacionäl, oöntrå

nÉrmås de dsfusa da conoonûnciå, contrå ac rolaçôee de cofieumon fÉ ptlblloa ou a
proprledude"

cLAusutA oËcme ouAntfr - pFcl-AÍt¡AçAo DE tütcnoËHpHËsl - tsctaru sob

as pÈnas da Lei que ä Ðmprpss se anqusdra nr mndlção do MIOROEMPRESA* no$

termoa da Lei Complamentar no. 123, de 14112/20ffJ..

cúU$UtA ÞËClilå OUlt{TA . FoRO: Flcs elsito o foro de sElto do Lontra - PR para o

exerclclo e o cumprÍrnento dos dlrultos 6 obrlgaçüse resultentsu d*nte contrelo,

renunclando-Be, a¡(prsssemente, a qualquer ouho, por mals prlvlleglado que eeJa.

Assina o preeenle inslrurnento gm via únlcå, obr{gando"se flslrnsntu por ni e por seua

herdeiroû a cumpd-lo em todos ss ssus termoe.

Nova Esperança do Sudoesb - FR, 11 de $otembro de 2023,
ËEFV|çtr
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MINISTÉRIO DA ECONOMIA

Secretaria Especialde Desburocratizagão, Gestão e Governo Digital

Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e lntegração

Página 4 de 4

TERMO DE AUTENTICIDADE

Eu, OSMAR SCOTTI, com inscrição ativa no CRC/PR, sob o n' 020255, inscrito no CPF n' 22340220963,

DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejufzo das sanções administrativas e cíveis, que este documento é

autêntico e condiz com o original.

NomeCPF N'do Registro

22340220963 020255 OSMAR SCOTTI

CERTIFICO O REOIETRO ñ' 02/L0/2O23 0g!43 gOB No 41211992961.
PROrocoIrO: 236442465 DE 25 /09 /2023.
cóDfco DE vrnrrrcaçÃo: L23r4377063, cNPiI DÀ 9EDE: 52380985000121
NIRE3 412U992961. COü EFEITOS DO REOIETRO wz Lf/09/2021.
D&O EERVIçO DE EIÍFER¡IÀOEM I,,IDÀ

*(^
JIISEEåB¡r.r¡ o.'..{r¡! r. t.r.¡¡ IJEÀNDRO !úARCOS RÀYSEL BISCÀIÀ

ggcnerÁn¡o-ogn¡r,
w, upreEaf¡cLl,pr. gov.br

À valldade desÈe dacunenÈo, Be LmpreBao, flca sujelEo à conprovação de sua auÈenÈlcldade nog re6pecÈ1vos portå16.
infomåndo seus ¡eapecllÝoe códlgoo de verl'flcaçåo.

1.998



TRIBUNAL DE JUST¡çA DO ESTADO DO PARANÁ

Secretaria do Ofício Distribuidor e Anexos de SALTO DO LONTRA

CERT|DÃO DE DTSTR|BUTçÃO - F|NS GERATS - CíVerS - FALÊNC|A - NEGATIVA

Cert¡fico que revendo os l¡vros, s¡stemas e arquivos do d¡stribuição CfVelS, especificamente: FALÊNCIA, CONCOROATA, BECUPERAçÃO
¡uotctRL, RECUPERAçÃO EXTRAJUDICIAL desta Secretaria, verifiquei NÃo CoNSTAR nenhum registro em andam€nto contra:

D&G SEBVIçO DE ENFERMAGEM LTDA

CNPJ: 52.380.985/0001 -21

Local da Sede: Nova Esperança do Sudoeste - PR

Orientações:

Esta certidão NÃO APONTA ordinariamente os processos em quê a pessoa cujo nome pesquisado figura como Auto(a).
São apontados os teitos em tramitaçåo cadaslrados no Sistema lnformatizado reterente à comarca de SALTO DO LONTRA
Não existe qualquer conexäo com qualquer outra base de dados de inst¡tuição prlblica ou com a Roce¡ta Federal que verifique a
identidade do NOMãRAZÃO SOCIAL com o CPF/CNPJ. A conferência dos dados pessoais fornecidos pelo pesquisado é de
responsabilidade exclusiva do destlnatário da certidäo.
A certidão em nome de pessoa ¡uridica considera os processos referentes à matriz e às flliais.
Considera-se NEGATIVA a certidão que aponta somenle homônimos não qualificados, nos termos do art. 8o, $29 da Resoluçáo CNJ
12112010.
A presente certidáo menciona somente o reg¡stro de disùibuição, para dados complementares do procedimenlo, deve-se dirigir até a
Secretaria para onde foi distr¡buldo ê solicitar uma CERTIDAO DE O&JETO E PE.
A Busca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL e EMPRESÁR|O INDIVIDUAL abrange também a pessoa ffsica.

SALTO DO LONTRA, 16 de abrilde 2025

SCHEILA MARIA DAL BOSCO

Distribuidor

sc H E I LA M A R I A fitili{,:df:j;::Ï:ilT",
DAL BOSCO

cn=SCHElLÁ MARIA DALEOSCQ l.SALTO
DO LONlRA, st=PR,c=BR
Dados: 2025.04.1 6 I 2i43:53 {3'00'
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t REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURíDICA

EMPRESARIAL

D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LTDA

PORTE

ME

86,10-1.01 . Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgências
86.50-0-04 - Atlvldades de flsloterapia
E6.50-0-99 - Atividades de profissionais da área de saúde não especificadas anteriormente

GOE DA NATUREZA CA

206-2 - Soc¡edade Empresária Limitada

AV EXANDRE BONETTI
NI,JMERO

775

CEP

85.635.000
BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
MUNICIPIO

NOVA ESPERANCA DO SUDOESTE

TELEFONE

1461 8407-52201 (0000) 0000-0000

ENTE FEDERATIVO

DATA DASITUAçAO ESPECIAL

DATA DE ABERTURA

02t1012023
NTJMERo DE rNScRtçÃo
52.380.98510001 -21
MATRIZ

coMpRovANTE DE INSCRIçÃO E DE SIrUAçÃO
GADASTRAL

DAG ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM E SAUDE DO TRABALHADOR
DO

E6.50-0-01 - Atividades de enfermagem

UF

PR

DGASSTSTENCIA@HOTMAIL.COM
ENOEREçO

o2tlot2023
CADASTRAL

CADASTRAL

O2lo7l2O25, OAi37 about:blank

Aprovado pela lnstrução Normativa RFB no 2.119, de 06 de dezembro de2022.

Emitido no dia O2lO7l2O25 às 08:37:00 (data e hora de Brasflia). Página: l/1

t\ K
about:blank 111

2.000



04i 10/2023, 0B:36 empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo-alvaral4tcod-alvaral24336348lco-protocolo/PR82300881048/

*
'ç4"t Frt ESTADO DO PARANA

PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA

ESPERANçA DO SUDOESTE

DEPARTAMENTO MUNICI PAL DE

TRIBUTAÇAO

ESTADO DO PARANÁ

PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA

ESPERANÇA DO SUDOESTE

DEPARTAMENTO MUNICI PAL DE

TRIBUTAÇÃO

EmpresuÞÞFdríl

EmpreraÞÞFúcíl

C

TNSCRTÇAO MUNICIPAL
Número 8750

Nome Fantasia: D&G Assistência de enfermagem e Saúde do trabalhador

Razão Social: D&G SERVIÇO DE ENFERMAGEM LTDA

CNPJ: 52.380.985/0001 -21

Porte Empresarial:

Atividade Principal: 8650-0/01 - Atividades de enfermagem

Atividade(s) Secundária(s): 8650-0/99 - Atividades de profissionais da área de saúde náo especificadas
anteriormente, 8610-1/01 -Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para

atendimento a urgências, 8650-0/04 -Atividades de fisioterapia

Município: Nova Esperança do Sudoeste Endereço: AVENIDAALEXANDRE BONETTI, 775, CENTRO

CEP: 85635000

Local e data: Nova Esperança do Sudoeste, quarta, 04 de outubro de2023

MARCELO COSTA
Departamento Municipal De Tributaçåo

Código de Autenticidade. 235FG1 AMAN

EMITIDO ELETRONICAMENTE PELO EMPRESA FÁCIL PARANÁ

Esse documento deverá permanecer exposto em local visível no estabelecimento empresarial

TNSCRTÇÃO MUNtctPAL Kñlrimarn Q7Ãfì

https://t|ww.empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvaral4lcod_alvaral24336348lcoJrotocolo/PR82300881048/ 1t2
z'

\:, ,^- ,-/K\\/
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04ljOlZO2g, OBt36 empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo-alvarcl4lcod-alvara/24336348/co3rotocolo/PR82300881048/

Nome Fantasia: D&G Assistência de enfermagem e Saúde do trabalhador

Razão Social: D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA

GNPJ: 52.380.985/0001 -21

Porte Empresarial:

Atividade Principal: 8650-0/01 -Atividades de enfermagem

Atividade(s) Secundária(s): 8650-0/99 - Atividades de profissionais da área de saúde nåo especificadas
anteriormente, 8610-1/01 -Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para
atendimento a urgências, 8650-0/04 - Atividades de fisioterapia

Município: Nova Esperança do Sudoeste Endereço: AVENIDAALEXANDRE BONETTI, 775, CENTRO

CEP: 85635000

Local e data: Nova Esperança do Sudoeste, quarta, 04 de outubro de 2023

MARCELO COSTA
Departamento Municipal De Tributaçâo

Código de Autenticidade: 23SFGiAMAN

EMITIDO ELETRONICAMENTE PELO EMPRESA FA.CIL PARANÁ.

Esse documento deverá permänecer exposto em local visfvel no estaloelecimento empresarial

g

(
https:/A/vww.empresafacil.pr.gov.br/sigfac¡l/processo/imprime-modelo/tipo_alvarcl4lcod_alvaral24336348tco_protocolo/PRB23ooBB104B/
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretarla da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFE¡TOS DE NEGATIVA DE DÉB|TOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À OÍVIOI ATIVA DA UNIÃO

Nome: D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LTDA
GNPJ : 52.380.985/0001 -21

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

constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei no 5.172, de 25 de outubro de 196ô -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscriçöes em Dfvida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional(PGFN).

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

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administraçäo direta a ele vinculados. Refere-se à situaçäo do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuiçöes sociais previstas
nas alfneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11da Lei no 8.212, de 24 dejulho de 1g91.

A aceitação desta certidäo está condicionada à verificação de sua autenticidade na lnternet, nos
endereços <http://rfb. gov. bÞ ou <http://www. pgfn. gov. br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751 , de 2|102014.
Emitida às 13:54:03 do dia 1510412025 <hora e data de Brasllia>
Válida atê 1211012025.
Código de controle da certidão: 6A2F.B802.4A9A.BOAC
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

&
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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 037129587-92

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 52.380.98510001'21

NOME: CNPJ I,¡ÃO CO¡¡STA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Pública Estadual 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 Certidão engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de

natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprimento de obrigações tributárias acessórias.

Válida alé 2411012025 . Fornecimento Gratuito

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

Páglna I de 1

Em¡tldo vla lntomet PúAba ßA/00n025 15:13:30)

)
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CERTTDÃO NEGT\TTVA DE TRIBUTOS MUNTC]PATS - CONTRIBUINTE

cÓDrco.... : 52380985000121
NOME......: D&G SERVICO DE ENFERMÄ,GEM LTDA
CNPJ/CPF. . : 52. 380 .985/0001.-21,
ENDEREÇO..: ALEXANDRE BONETTI ,
CEP.......: 85635000
MUNICIPIO.: Nova Esperança do Sudoeste UF:

775

PR

CENTRO

FTNAL]DADE: ConSulTA

Certificamos para os devidos fins que de conformj-dade com as informações prestadas pelos
órgãos competentes desta Prefeitura no cadastro de contribuinte do sujeito passlvo acima
identificado, é CERTIFICADO QUE NÃo CoNSTAM DÉBITOS PENDENTES referente a TribuLos
Municipais inscritos ou não em Divida Ativa, até a Presente data.

A Fazenda Municipal reserva-se o direito de cobrar Dívidas posteriormente
mesmo referente a períodos compreendidos nesta CERTIDÃO.

consÈatadas.

A presente certidão está condicionada à verificação de sua
no endereço <http : / /www.novaesperancadosudoeste.pr. gov.br>
dados abaixo.

autenticidade na Internet,
ou através do CR Code com os

Emitida em: 02 de Jul-ho de
VáIida até: 31/08/2025.
Ano da Certidão
Número da certidão........

2025.

Código de autenticidade da certidão

2025
663
983691bq¡Ss¡Ogr

pç¡;lidão emitida no Portal do Cidadão, com lcase na Lei Municipal

Nova Esperança do Sudoeste, 02 de Julho de 2025

ATENçÃO: QUALQUER RASURA OU EMENDA TNVALIDAR.A ESTE DOCUMENTO.

cl'Þ.¡ 915t 589"38Ðf9Oqf €t

.K, ,l
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261O612O25, 15:15

Voltar

Consulta Regularidade do Empregador

lrnprÍmir

GilTffi
cå,n(A eco,HôMlce FEtsERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão

ial:
Endereço:

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

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, ceftifica que, nesta data, a

empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

52.380.985/000 1-2 1

D G ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM LTDA

AV ALEXANDRE BONETTI 775 / CENTRO / NOVA ESPERANCA DO

SUDoESTE / PR / 8563s-000

em
da

Validade: 2t/ 06 / 2025 a 2O / 07 / 2O25

Certificação N úmero: 20 2 506 2L0227 61359882 1 9

Informação obtida em 26/06/2025 t5:t5:22

A utilização deste Certificado para os fins previstos
condicionada a verificação de autenticidade no site
www.ca¡xa.gov.br

Lei esta
Caixa:

\
https://consulta-crf.caixa.gov. br/consultacrf/pa ges/consultaEm pregador.jsf

s,
,r/( '''
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Página 1 de 1

PODER JUDICÏARTO
JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBTTOS TRABALHISTAS

NOME: D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJz 52.380. 985/0001-2L
Certidão ne¡ 2L2L3502/2025
Expedição: L5/04/2025, às 14:0L229
Validade¿ L2/L0/2025 180 (cento e oitenta) días, contados da data
de sua expedição.

Certifica-se que D&G SERVICO DE ENFERMAGEM LÎDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrÍto(a) no CNPJ sob o ne 52.380.985/0OOL-zL, NÃo coNsTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
das Leis do Traba1ho, acrescentados pelas Leis ns.o L2.440/20LL e
L3.467/20L7, e no Ato 0L/2022 da CGJT, de 2L de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilÍdade dos
Tríbunais do Traba1ho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticídade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet ( ht.tp z / /www. tst. jus.br ) .
Certidão emitida gratuitamente.

INFOR¡,IAçAO IMPORIANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadÍmplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusj-ve no concernente aos
recolhimentos previdenciáríos, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais t,ítulos guê, por
disposição legaI, contiver força executiva.

g-

-r(
Drivi,das e sugestöes: cndtrJi:st-. jrrs.trr:
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2210412025,09:38 empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_alvaral24336347lco_protocolo/PR82300881048/

l-;
ESTADO DO PARANA

PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA

ESPERANçA DO SUDOESTE
DEPARTAMENTO M U N I C]PAL DE

TRIBUTAÇÃO

EmpresaÞÞtócil

ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO
Número 11812023

Nome Fantasia: D&G Assistência de enfermagem e Saúde do trabalhador

Razão Social: D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA

GNPJ: 52.380.985/0001 -21

lnscrição Municipal: 8750

Atividade Principal: 8650-0/01 - Atividades de enfermagem (Não exerce no endereço)

Atividade(s) Secundária(s): 8650-0/04 -Atividades de fisioterapia (Não exerce no endereço), 8650-0i99 -
Atividades de profissionais da área de saúde não especificadas anteriormente (Não exerce no endereço),
8610-1/01 -Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgências (Não exerce no endereço)

Município: Nova Esperança do Sudoeste Endereço: AVENIDAALEXANDRE BONETT|,775, CENTRO

CEP:85635000

Locaf e data: Nova Esperança do Sudoeste, quarta, 04 de outubrode2023

Vencimento:

MARCELO COSTA
Departamento Municipal De Tributação

Observação

Código de Autenticidade: 23NKGDTGLH

.EMITIDO PELO FUNCIONÁRIO MARCELO COSTA''

Esse documento deverá permanecer exposto em local visível no estabelecimento empresarial

htþs://www.empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvaralllcod_alvaral24336347lco_protocolo/PR82300881048/ 1t1

fl,
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Coren@
Corrsclho flecJion¿l <le Ërrferrl.rgenr do Parané

crnnoÃo DE REGrsrRo DE EMPRESA
COREN PR 0718

CERTIFICAMOS, para os devidos fins, que a empresa D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA, com Sede,

Avenida Alexandre Bonetti, 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste, PR encontra-se registrada neste órgão
sob. COREN PR 0718 estando em conformidade com a Resolução Cofen72U2O23.

Deferi mento do Registro: 03 / 02/ 2025
Validade do Registro: O3lO2/2028

Enfermeiro Responsável: DENISE BETANIA ENGELER VIEIRA - COREN-PR N' 50484l-ENF

Curitiba, 04 de fevereiro de 2025.

[ ìl ,, iiil
ETHELLY FEITOSA RODRIGUES SANTOS

Coren-PR 104.753
Presidente

N" Certidão: O4O22.O2508. 18481.9628 1. L5

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pelo QRCODE ou no link
https://sigl.corenpr.gov.br/pgsprocesso/ExibirGertidao.aspx?pNumeroCertidao=04022.02508.18/81.96281.15

Data da Emissäo: 0410212025 08:18:48

ß,
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Coren@
Conselho Regional de Enfermagem do paraná

c¡RnoÃo DE REspoNsABtLtDtoe rÉcucl

Responsável Técnico

DENISE BETANIA ENGELER VIEIRA

nruornçÃo
202500025s

Administrador(a)

lnstituição:

Unidade:

Gestão:

Endereço:

Cidade:

Validade:

Situação:

07:30 ÀS 1t:30

D&G SERVTçO DE ENFERMAGEM rTD4

D&G AsstsrÊrucn DE ENFERMAGEM E seúo¡ Do TRABALHADoR

e ¡srÃo rÉcru¡cR

Avenida Alexandre Bonetti, 275 - Centro

Nova Esperança do Sudoeste

tslotl2026

Ativa/Aprovada

Data de Expedição

". t5lou2o25 '

COREN-PR N"

504841

Turno

Curitiba, 15 de janeiro de 2025.

Þ .it,, tir,l'{,:{,;,¡,-,f,i,,

Ethelly Feitosa Rodrigues Santos
Conselho Regional de Enfermagem do paraná

Presidente

Certidão N': 15012.025O9.L62OL86218.00
Confirme a autenticidade através do eRCode ou link abaixo.

https://slgT.corenpngoubr/pgsptocesso/Exlblrcerttdøo.aspx?pNumerocerttdao=L5072,025og,76207.86278,(n

Este documento deverá ser afixado em local vislvel ao público,

Rua Prof João Argemiro Loyola, 74, Seminário, Curitiba/pR _ CEp: g0240_530
Administrativo: (41)3301-8400 | Atendimento: (41)3301-8500 | corenpr.gov.br

ý-
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Coren@
Conselho lleclÍon.rl rJr' Ënfcrnìùctern clo Püran¿

ceRr¡oÃo NEGAT¡vA DE oÉelros

De ordem da Presidência, ressalvado o direito do Conselho Regionalde Enfermagem do
Paraná de inscrever e cobrar quaisquer dívidas de responsabilidade do (a):

Nome:
Categoria - Tipo
lnscrição no:

Situação:

DENISE BETANIA ENGELER VIEIRA
Enfermeiro - truscnlçÃo DEFINITIVA PRINGIPAL /

504841
Ativo/

Que vierem a ser apuradas ou ainda não registradas, certificamos para os devidos fins,
que não constam, até a presente data, quaisquer pendências em seu nome, relativas a

débitos.

Curitiba, 22 de abril de 2025

N' Certidäo : 22042.02505.06501 . I 6507.52

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pelo QRCODE ou no link
https://sig1 .corenpr.gov.br/pgsprocesso/ExibirCertidao.aspx?pNumeroCertidao=22042.02505.06501.16507.52

Data da Emissão: 2210412025 1 7:06:50
Data de validade da certidão: 2210512025

ý-t
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; ç ^#".nçn@
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO PARANÁ

CERilDÃO DE REGULARIDADE CADASTRAL

lmpresso emAU07/2025 às 08:46:19

A Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Paraná, Coren-PR" no uso de suas atribuições e

atendendo ao que foi requerido por DENISE BETANIA ENGELER VlElRA, inscrito(a) no CPF sob no

025.840.929-05, CERTIFICA que o profissionalé ENFERMEIRO, registrado sob o no 504841, cuja situação

da inscrição é Ativo, estando apto(a) ao exercício da profissão, nos termos do art. 20 da Lei no 7.498 de 25

de Junho de 1986;

CERTIFICA que NÃO CONSTA, até a presente data, condenação transitada em julgado decorrente de
processo ético.

O referido é verdade e dou fé.

üdlutLi¡$qn*-'nf^.

Ethelly Feitosa Rodrigues Santos

Presidente Coren/PR

Válida por 30 dias após a emissão.

Curitiba/PR,02 de julho de 2025

No da Certidão 0207202508461 948936465
A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada no link abaixo com o número da certidão descrito

actma,
https://certidao.coren pr.g ov. brlcertidao/consulta/

X)
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MUNICí PIO DE MARMELEIRO
ESTADO DOPARAN,Á,

EDITALDE CHAMAMENTO PÚBLICO N" OO4/2025

PROCESSO ADMINISTRATIVO ELETRÔNICO N" 1345/2024

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURÍDICAS especializadas na prestação de

serviços de técnicos de enfermagem para atender às necessidades do Departamento de

Saúde

A¡IEXO rV

DECLARAçÃO DE RESPONSABILIDADE TECNICA

Conforme o disposto no Edital em epígrafe e de acordo com a legislação vigente, declaramos que

o(s) responsável(is) técnico(s) pela execução dos serviços, é (são):

Declaramos, outrossim, que o(s) profissional(is) acima relacionado(s) pertence(m)'ao nosso quadro

técnico de profissionais, com relacionamento junto à empres4 dentro das Leis Trabalhistas vigentes.

Francisco Beltrão/PR, 30 de junho de 2025

DEG SERVICO DE l' Asslnado de forma dlsltal por
i DEG SERVICO DE

ENFERMAGEM ,irÈñrenrancem

LTDA:S 2 3 80e8s 000 
åTáDÆ1å1?'.ô€6:33',i1;,*"121 -03'oo'

D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA
ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF no 16.580.259-70

)01.954.128 ù410812023 âø/z S)tr a?tl¿,-:anBruna da Silva Ma¡iano Tecnica em Enfermagem

)00.678.800 18106t2020
^y'""/"/.1- Dhý)zlzabel de Oliveira Tecnica em Enfermagem

t0/t0/2024 l -,u---, s^,,--,). ,/,)---Lauana Souza de Lima Tecnica em Enfermagem )01.386.685

{-
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GoNTRATO DE PRESTAçAO DE SERVIçOS

Pelo presente instrumento particular de CONTRATO DE PRESTAçÃO DE
SERVIÇOS, eelebrado de um lado pela empresa D&G SERVIçOS DE
ENFERMAGEM LTDA, inscrito no CNPJ no 52.380.985/0001-21, com sede à Avenida
Alexandre Bonetti, N" 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste - PR, CEP: 85.635-
000, neste ato representada pela Sócia Administradora, Ana Maria Engeler Vieira,
Brasileira, portadora do CPF: 116.580.259-70, domiciliado na Avenida Alexandre
Bonetti, N' 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste- PR, CEP: 85.635-000,
doravante denominado CONTRATANTE e, de outro lado o Sr (a) BRUNA DA SILVA
MARIANO, brasileira, técnica de enfermagem, portadora do CPF no O29.224.270-05 e
do RG no 8.11373068-6, inscrito no COREN/PR sob no 001 .954.128, Residente e
domiciliada em Rua Palmas, N" 1517, Centro, Francisco Beltrão - PR, doravante
denominado CONTRATADO, estabelecem as partes, de comum acordo, as seguintes
disposições:

CLÁUSULA PRIMEIRA

O objeto do presente Contrato é a prestaçäo de serviços do CONTRATADO à
CONTRATANTE, visando prestar assessoramento dentro da sua área de atuaçäo
profissional, na qualidade de Técnica de enfermagem.

CLÁUSULA SEGUNDA

O presente Gontrato vigorará por período determinado, iniciando em 01/06/2025 e
termino 0110612026

CLÁUSULA TERCEIRA

Fica estipulado o valor de R$ 500,00 (quinhentos reais), mensal à CONTRATADO,
devendo esta ser pago pela CONTRATANTE até o 50 dia do mês seguinte ao da
prestação do serviço por RPA, sendo assim já está incluso 40o/o de insalubridade, férias
e decimo terceiro salário.

CLÁUSULA QUARTA

O período de trabalho da CONTRATADO é por plantão conforme a escala do Hospital.
Tendo total liberdade na execução de suas tarefas, respeitando o horário de
funcionamento da CONTRATANTE.

CLAUSULA QUINTA

O CONTRATANTE propiciará todas as condições para o bom desempenho da
CONTRATADO.

CLAUSULA SEXTA

O presente Contrato poderá ser rescindido por qualquer das partes, desde que haja a
comunicação formal no prazo mínimo de 30 (trinta) dias, anteriores ao distrato.

st
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CLÁUSULA SÉflMA

Gaso sobrevenham pendências a título de honorários devidos ao CONTRATANTE por

ocasiäo do vencimento do contrato, estipulam as partes de comum acordo que o

CONTRATADO terá direito a uma multa equivalente a 1To do valor do contrato

CLÁUSULA OITAVA

O presente contrato não gera vínculo empregatício, de qualquer natureza, entre a

CONTATADO e a CONTRATANTE, pois tem caráter de serviço autônomo prestado por

tempo/prazo e condições determinadas.

CLÁUSULA NONA

As partes elegem o Foro da Comarca de Francisco Beltrão - PR para dirimir eventuais

litígios acerca do contrato.

E por estarem justos e contratados, subscrevem o presente em 02 (duas) vias de igual

teor e forma.

CLÁUSULA DECIMA

O contratante não terá direito a décimo terceiro e nem férias, já estando incluso no RPA.

Francisco Beltrão - PR, 15 de junho de2025

DEG SERVICO DE, Asslado d: forma dlertal

ENFERMAGEM L¡¡renm¡cerur

LrD A: 5 2 3 80e8s 0 
;:?ä:iå8ros'.08;::o 

1 "
00121 r5:s2:31 -03'oo'

D&G SERVIçOS DE ENFERMAGEM ITDA
ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF ne 044.868.169-70

F^zrø- /a. S/ra,74art;2"*
BRUNA DA SILVA MARIANO

TÉCNICA DE ENFERMAGEM

CPt:029.224.270-Os

ç \,l-
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República Federativa do Brasil
Estado do Rio Grande do Sul

Secretaria de Estado da Educação

Estabelecimento: Gentro de Educação Profissional - CEP - UNIVATES
Rua: Avelino Tallini, 171 - Universitario - Lajeado - RS

Parecer de Autorização de Funcionamento: CEE/RS no 78711990

DTPLOMADO(A)

UNIVATES
3" Coordenadoria Regional de Educação: Estrela/RS

Mantenedora: Fundação Vale do Taquari de Educação e Desenvolvimento Social - Fundação Univates
Resolução de alteração de designação e denominação: 05-01/CA/FUVATES, de 11 de dezembro de 2001

Nos termos da Lei Federal no 9394/96, de 20 de dezembro de 1996, regulamentações do Conselho Nacional de Educação e do

Conselho Estadualde Educação do RS e em conformidade com o disposto no Plano do Curso e no Regimento Escolar, é conferido a

BRUNA DA SILVA MARIANO,

nacionalidade BRASILEIRA, portador(a) da cédula de identidade no 8113730686/RS,

nascido(a) em 18 de junho de 1993, no Estado do(a) SÃO PAULO, o Título de

TÉCNICA EM ENFERMAGEM

Curso autorizado pelo Parecer CEED no 22812002, readequado pela Deliberação CEED no 688/2017, e concluído no ano de 2023

O presente DIPLOMA outorga os direitos e as prerogativas estabelecidos na legislação vigente.

Lajeado, RS, 19 de julho de 2023.

Carla Rafaela Griebeler
Secretária

Portaria 084/REITORIA/U N IVATES

0410112021

Edí Fassini

Diretora

Portaria 1 1 S/REITORIA/UN IVATES

0410112021

\I
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Nme do Estabelecimento: Cenko de Edu€ção Profi$ional - CEP - UNIVATES

Municip¡o: Lajeado

Nme do aluno: BRUNA DA SILvA MARIANO

CUTso: TÉCNICO EM ENFERMAGEM - EIXO TECNOLOGICO: AMBIENTE E SAÚDE

ao SISTEC - Sistema Nac¡onal

do D¡plma

de lnfomação da Edu€ção
Profiss¡onal e Tecnológ¡€

258,111006562 17CM

63

Ssetária

Do livro T4
Lajeado, RS, 1947-2023.

Manter ambjenle de ùabalho em ænfomidade æm normas de segurançå, para prcleção da saúde do paciente e dG prcf¡ssionais;

Cmhær as dænças psiqu¡átriæs: conæitos e gene€l¡zações das neuroses, psiæses, alæolismo e outEs drogas;

Prsstrarass¡stência de enfemagem nas principa¡s afecçõ€s clíniæs que amelm a saúde do idoso, ænheændo a teEpêut¡æ

Ræl¡ar ações de assistênc¡a e cu¡dados de enfemagem em s¡ùJaçoes de urgênc¡a e emergênc¡a, reænheændo sina¡s de gravidade e

ldent¡fi€r fontes de infecção e transm¡são de dænças no amb¡ente privado e @letivo:

Reat¡ær cálculos no preparo de soluçG e d¡lu¡çöes de mediæmentos. gaEnl¡ndo a s€gurança da dosagem:

ColaboEr no plano de prmoção, prevenFo e rrupeEção da súde do ¡nd¡vÍduo em s¡tJaçoes qil¡€s, babalhando em equ¡pe;

Eslabeleær æmuniÉção efic¡ente @m os fam¡l¡arË/paciente @m vistas à efetvidade das a@s real¡ædas;

Conhær a famaælog¡a bási€: ænæitos de med¡æmento, fómula famacêuti@, fmas famacêut¡€s, efeitG ælateEis e/ou adveßos:

Cshe6 a organ¡æçäo, estrutuE e o funcionamento de uma un¡dade c¡fn¡€;

Orientar o paciente aæË de rotinas e tém¡æs que prcmovem o autæu¡dado;

Conhær a aval¡ação primáría (ABCDE, CAB) e secundária no atendimento prêh6pitalaI

Exæutar témiæs adequadas ao manejo de pacientes gEves e util¡zr æm precisåo equ¡pamentG especifiæs de teEp¡as ¡nltrs¡vas:

Cmprffider aspectos ps¡ælogi@s prænles no æntato æm o ærpo do paciente;

Conhær as soluçõ6 quimiæs utiliædas na des@ntam¡na(ho, l¡mpeza, ant¡sepsia, d6¡nfecçâo e esteril¡zação de materia¡s:

ldentifi@r as dænças lransm¡ssiveis em nível primário, sedndário e terc¡ário;

Conhær, apl¡ær e reg¡strar vac¡nas, e remhær seus efeitc adveßos;

Ræl¡är cuEtivo e manuæar drenos, ætéter6 € sondas;

Apli€r as nomas témi€s de desænlaminação, limpeä, pr€paro, dæinlecçao. esteriliação, manuæ¡o e esto€gem de materiais;

Estabeleær relações Ðtre tém¡æs manuais e temologia æm vistrs à agil¡dade. efc¡êrcb e æmpetênc¡a exigidas pelo merædo

Executar ações de promoçao e prevençao em saúde mentaf:

Atuar, no âmbito da enfemagem, nas situações de emergências ps¡qu¡átJiæs;

Ctrhær a organiação, estrutuE e o funcionamento de um Cslro de Material;

R€lizar pæd¡mentos de enfemagem em æntro cirúrg¡@. posicionando e trânsportando adequadamente o paciente no pré e

Avaliar o n¡vel de ænsc¡ência e s¡na¡s v¡ta¡s do pac¡ente no per¡odo de EUpeEçao póHnestés¡æ, real¡ændo os reg¡stros;

Rffinhær e dffiæver sina¡s € sinlmas, ¡dentifi€ndo sequ€las dmrentæ das pñnc¡pais dænças din¡æs e lsoes e sequelas

Ræl¡ær prædimentos e ø¡dados de enfemgem de aærdo æm a presqição mult¡d¡sc¡plinar: æEt¡vos, adm¡nistrar med¡æmentos:

Cohær os lim¡tes da atuação da enfemagem no atend¡menùc a pac¡entG em estado gEve;

Ræ[är o d¡dado nas UTls e un¡dades espec¡al¡adas @reideEndo os princlp¡G de æmplexidade progresiva, as medidas de

¡nfecção hospitalar e as estratég¡as de human¡æÉo da ass¡stência ao pæienle sít¡æ nas divees fases do ciclo v¡lal:

CÃac(eiEil a aøo, aüvidads e os efe¡tæ ælateEis dG difeHt6 fámaG nc s¡stemas neryoso, c¡rculatório, urinário, endôcrino,

Cmpresder as fasæ que æmpõem o prGso de enfemagem ærc femmenta bás¡€ paE qualifi€ção da assistência de

Cqhær polít¡es e programas de súde oferæ¡dc pela rede públiæ;

RÐnheærfisiopatolog¡as, tra¡amento, e¡dado nulric¡onal e reabil¡tação das afec@s díniæs mais æmuns nG adultos, como afæções

sistemæ: Þspiratório, c¡r@latório, d¡gestivo, nflæo, tegumentar e endócrino:

à v¡da:

e manusear materiais e ¡nstrumentos utilizados am ænlfoequ¡pamontos

de præ$os patológ¡@s, úatâmentc e prædimfftc real¡zdos:

resp¡Etório;

e unidade de

DISCIPLINÂS

PORTUGUÉS

EXERCICIO PROFISSIONAL

ENFERMAGEM EM SAÚDE COLETIVA

ANATOMIA E FISIOLOGIA I

ANATOMIA E FISIOLOGIA II

SAÚDE DO IDOSO

BIOSSEGURANçA

MATEMÁTICA INSTRUMENTAL

MICROBIOLOGIA E PARASITOLOGIA

NUTRIçÃO E DIETÉTICA

FARMACOLOGIA

PRÁTICA DE ENFERMAGEM I

ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM MÉDICA

ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM CIRÚRGICA

ESTÁGIO CURRICULAR I

INFORMATICA BASICA

PRÄTICA DE ENFERMAGEM II

SAÚDE MENTAL

MATERNO INFANÎL
URGÊNCIA E EMERGÊNCIA

ESTÁGIO CURRICULAR II

40
80

80

80

80

40
40

40
40
40

80

80

80
40

r50
40

80

40
80

80

250

40HUMANAS

lnício do cuËo: 28-{¡6-2021

Tém¡no do cuEo: '1947-2023

HoSPITAL ESTRELA E UNIDADE BÁSICA DE sAÚoE - ESTREWRS - UNIDADE DE PRONTO ATENOIMENTO - LAJEADO/RS . 19/01/2023 A 06/0312023

HoSPITAL BRUNo BoRN, UNIDADE BÁsIcA DE SAÚDE E UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO - LAJEADO/RS - 03/05/2023 A18IO7I2O23

htrária: 250 hoEs

hqária: 150 hoEs
CURRICULAR f

RSUnidade da

de @ndusão; 2020

OUTROS

IPOS - INSTITUTO PROGRESSO SUPLET¡VO

Dis¡taily sisned by EDt FASS|N|:47603844053 D¡g¡tally^signed_by.ç^BLâBåFAELA GRIEBELER:02521403032
oí¡e:íozí.ol.lsí17:34:47 43:oo Date:2023.o7.19 17:34:49{3:00
Ãutentìæaói http:/Àmmv.univatei.br/sistemas/ass Cod: MDAINTAwlvlTMl MjMy Ãutenticação: http:/ 

^,ww.un¡vates.br/sislemas/ass 
cod: MDAI NTAWMTMI MjMy

Localização : BÉ Localização : BR
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CERÏDÃO NEGATIVA DE DÉB|TOS

De ordem da presidência, ressalvado o direito do Conselho Regionalde Enfermagem do
paraná de inscrever e cobrar quaisquer dfvidas de responsabilidade do (a):

Nome:
Categoria - Tipo:
(Transferênc¡a) /
lnscrição no:

Situação:

BRUNA DA SI
Técnico de

19s4128
Ativo/

çÃo DEFINIflVA PRINCIPAL

Que vierem a ser apuradas para os devidos fins,

que não constam, até a em seu nome, relativas a

N' Gertidão: 23062.02503.57591.56680.78

A autenticidade desta certidão poderá ser conlirmada pelo QRCODE ou no link

https://sigl.corenpr.gov.br/pgsprocesso/ExibirCertidao.aspx?pNumeroCertidao=23062.02503.57591.56680.78

Data da Emissão: 2310612025 15:57:59
Data de Validade da Certidäo: 2310712025

tt,r'-,-/r
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coNsELHo REGIoNAL DE ENFERMAGEM oo pnnnruÁ

ceRnoÃo DE REGULARIDADE cADASTRAL

lmpresso em 24/0612025 às 16:06:15

A Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Paraná, Coren-PR, no uso de suas atribuições e

atendendo ao que foi requerido por BRUNA DA SIIVA MARIANO, inscrito(a) no CPF sob no 029.224-270'

0S, CERTIFICA que o profissional é fÉCru¡CO DE ENFERMAGEM, registrado sob o no 1954128, cuja

situação da inscrição é Ativo, estando apto(a) ao exercício da profissão, nos termos do art. 20 da Lei no

7.498 de 25 de Junho de 1986;

CERTIFICA que NÃO CONSTA, até a presente data, condenação transitada em julgado decorrente de
processo ético.

O referido é verdade e dou fé.

Ýdr-lJ-d.

Ethelly Feitosa Rodrigues Santos

Presidente Coren/PR

Válida por 30 dias após a emissão.

Curitiba/PR,24 de junho de2025

No da Certidão 240620250406151 5717124
A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada no link abaixo com o número da certidão descrito

acrma,
https://certidao.co ren pr. g ov. b r/certidao/consulta/

K,
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PROTOCOLO

ft nrd h* rsgiolu I d¡ €nfçrma gËfi ¡doFrr¡nt

Atençäo, este protocolo não habilita o exercíGio profissional.

o, requerente

($ rÊf1@

Nome: BRUNA DA SIwA MARIANO

Sexo: Feminino Natural de: Guaruiá Estado Civil: Solteiro(al

CPF: O29.224,27O-OS RG: 8113?30686 E-Mail Particular: brunamarianobel@gmail'com
DADOS

Rua Beltrão -277 - - Marrecas - Francisco Beltrão / PR

Tel. Residencial: Celular: (51) 99655-7973ENDEREçO
RESIDENCIAL

Observação: O deferimento da solicitação fica condicionado ao retorno do inscrito com as

devldas taxas qultadas.

Data:1710612025
Interessado: BRLINA DA SILVA MARIANO
Assunto: Entrega de l)ocumentos
Tipo de Pedido: Técnico em Enfermagem - Transferência de

Inscrição P/ PR
TÉCNICO DE ENFERMAGEM

Protocolo No/Ano:
5585065/2025

Curitiba, 2410612025

Destaque a via do abaixo

Data: 17/0612025
Interessado: BRLJNA DA SILVA MARIANO
Assunto: Entrega de l)ocumentos
Tipo de Pedido: Técnico em Enfermagem - Transferência de

Inscrição P/ PR
CategoTia: TÉCNICO DE ENF.ERMAGEM

Protocolo No/Ano:
ss85065/2025

w
,a(
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Nome civil

BRUNA DA SILVA MARIANO
CPF Sexo

029.224.270-05 Feminino
Nome da mäe

EDILEUZA MARIA DA SILVA

Dados Pessoais

18/06/1993 Brasileira
Data de nascimento Nacionalidade

Contratos de trabalho
24 I 0312025 - 07 lc,sl 2025

Empregador

SOCIEDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE LAJEADO
CNPJ RAIZ:91.162.511

Estabelecimento

SOC¡EDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE LAJEADO
GNPJ: 91.1 62.51 1/0001 -65
AVENIDA BENJAMIN CONSTANT 881 959OOO1O CENTRO LAJEADO RS

Cargo

TECNICO DE ENFERMAGEM
CBO Cargo

Tipo de contrato
Prazo determinado, definido em dias
Data prevista para término em 2210412025

Salário contratual
R$ 2.519,41 por mês

Relação de trabalho
Empregado

Tipo de admissão

Admissão

Fonte da informação

ESOCIAL

ANOTAçÕES

0710512025 - Rescisäo Contratual

2410312025 - Salário definido para R$ 2.519,41Por mês

2410312025 - Tipo de contrato definido paraPrazo determinado, definido em dias

Documenlo asslnado dlgltalmente pela Dataprev em 2210512025.

Este documonto somente ó válldo acompanhado de um documento de id€ntlf¡cação of¡clal.

Prlrri:r.l i .^
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ANOTAçÕES

2410312025 - Estabelecimento definido para SOCIEDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE

LAJEADO

2410312025 a (atual) - Cargo exercido de TECNICO DE ENFERMAGEM

2410312025 - Relação de trabalho definidapa:.a Empregado

2410312025 aOTl05l2o25 - CBO Cargo exercido 3222-05

2410312025 - Admissão

a2101 12024 - 07 10312025

Empregador

FUNDACAO VALE DO TAQUAR¡ DE EDUCACAO E DESENVOLVIMENTO SOCIAL . FUVATES
CNPJ RAIZ:04.008.342

Estabelecimento

FUNDACAO VALE DO TAQUARI DE EDUCACAO E DESENVOLVIMENTO SOCIAL . FUVATES
GNPJ: 04.008.342/,0004-51
AVENIDA ALBERTO MULLER IOOO 95913528 CARNEIROS LAJEADO RS

Cargo

TEC.ENFERMAGEM (APS)

Tipo de contrato

Prazo indeterminado

Salário contratual

R$ 2.316,63 por mês

Relação de trabalho

Empregado

Tipo de admissão

Admissão

Fonte da informação

ESOCIAL

ANOTAçÕES

0710312025 - Rescisão Contratual

02101t2025 - Férias 0210112025 a 1110112025 Período aquisitivo: 0210112024 a

01t0112025

0110712024 - Salário definido para R$ 2,316,63 Por mês

01lO7l2O24 - Relação de trabalho definidapara Empregado

Documento asslnado dlgltalmento pola Dataprev em 2210512025'

Este documento somonte ó válldo acompanhado de um documento de ldentlflcação oflclal,

'\-/---

CBO Cargo

3222-05

ìl
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Garteira de Trabalho Digital
Data de emissão: 2710412021-,-tìi

l.

nruornçöes
0210112024 - Salário definído para R$ 2.222,67 Por mês

0210112024 - Tipo de contrato definido paraPrazo indeterminado

0210112024 - Estabelecimento definido para FUNDACAO VALE DO TAQUARI DE EDUGACAO

E DESENVOLVIMENTO SOCIAL - FUVATES

0214112024 a (atual) - Cargo exercido de TEC.ENFERMAGEM (APS)

0210112024 a 0710312025 - CBO Cargo exercido 3222-05

0210112024 - Admissão

1611012023 - Aberto

Empregador

SOCIEDADE SULINA DIVINA PROVIDENCIA
CNPJ RAIZ: 87.317.764

Estabelecimento

SOCIEDADE SULINA DIV¡NA PROVIDENCIA
CNPJ: 87 .317 .764/001 I -65
RUA GERALDO PEREIRA 405 9588OOOO CENTRO ESTRELA RS

Cargo

TEC. ENFERMAGEM

Tipo de contrato
Prazo indeterminado

Salário contratual
R$ 2.409,88 por mês

Relação de trabalho

Empregado

Tipo de admissäo
Admissão

Fonte da informaçäo

ESOC¡AL

ANOTAçÕES

0110312025 - Salário definido para R$ 2.409,88 Por mês

0110312025 - Relação de trabalho definida parc Empregado

0210112025 - Férias 0210112025 a 1610112025

0110612024 - Salário definido para R$ 2.351,10 Por mês

Documonto asslnedo dlgltalmonts pele Dataprev em 22lOSl2O25.
Este documento somente ó vál¡do acompanhado de um documento do identif¡cação of¡cial.

CBO Ôargo

3222-05

,¡i1l:irir Sdl

2.025



a t-
È

ANOTAçÕES

0110412024 - Salário definido para R$ 2.305,90 Por mês

1310112024 - Tipo de contrato definido paraPrazo indeterminado

1611012023 - Salário definido para R$ 2.260,69 Por mês

1611012023 - Tipo de contrato definido paraPrazo determinado, definido em dias

1611012023 - Estabelecimento definido para SOCIEDADE SUL¡NA DIVINA PROVIDENCIA

1611012023 a (atual)- Cargo exercido de TEC. ENFERMAGEM

16fi02023 a (atual) - CBO Cargo exercido 3222-05

1611012023 - Admissão

061 1 0 12021 - 281 1212023

Data da projeção do aviso prévio indenizado

2811212023

Empregador

SOCIEDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE LAJEADO
CNPJ RAIZ:91.162.511

Estabelecimento

SOCIEDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE LAJEADO
CNPJ: 91.1 62.51 1/0001 -65
AVENIDA BENJAMIN CONSTANT 881 959OOOIO CENTRO LAJEADO RS

Cargo

TECNICO DE ENFERMAGEM

Tipo de contrato

Prazo indeterminado

Salário contratual

R$ 2.362,52 por mês

Relaçäo de trabalho

Empregado

Tipo de admissão

Admissão

Fonte da informação
ESOCIAL

ANOrAçÖES

2811212023 - Rescisão Contratual

Documsnto asslnado dlgltalmonts pela Dataprov øm 2U0512025'

Este documento somente ó válldo acompanhado de um documento de ldentlflcação oflclal.

CBO Cargo

3222-05

t:)..:i,^,1i::
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Garteira de Trabalho Digital
Data de emissão: 2710412021

m.¡ornçÕrs
0411212023 - Férias 0411212023 a 1811212023

0110912023 - Salário definido para R$ 2.362,52 Por mês

0110912023 - Relação de trabalho definida para Empregado

0110812023 - Salário definido para R$ 2.327 ,60 Por mês

0110812023 a (atual) - Cargo exercido de TECNICO DE ENFERMAGEM

0110812023 a2811212023 - CBO Cargo exercido 3222-05

20107 12023 - Férias 20 107 12023 a 031 0812023

0110712023 - Salário definido para R$ 1.626,32 Por mês

0310412023 - Férias 0310412023 a 1710412023

0110312023 - Salário definido para R$ 1.602,29 Por mês

0111112022 - Salário definido para R$ 1.555,62 Por mês

0111112022 a 3110712023 - Cargo exercido de AUXILIAR DE LAVANDERIA

0111112022 a 3110712023 - CBO Cargo exercido 5163-05

0110812022 - Salário definido para R$ 1.506,80 Por mês

0110312022 - Salário definido para R$ 1.459,51 Por mês

0410112022 - Tipo de contrato definido paraPrazo indeterminado

0611012021 - Salário definido para R$ 1.399,07 Por mês

0611012021 - Tipo de contrato definido paraPrazo determinado, definido em dias

0611012021 - Estabelecimento definido para SOCIEDADE BENEFICENCIA E CARIDADE DE

LAJEADO

0611012021 a31l1Ol2O22- Cargo exercido de ATENDENTE DE NUTRIçÃO

0611012A21 a3111012022 - CBO Cargo exercido 5134-25

0611012021- Admissão

Documento asslnado dlgltalmente pela Dataprov am 2210512025.
Est€ documento soment€ é válldo acompanhado do um documonto de ldontlflcação oflclal.

tl4¡í,r.r i L
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a4ß512021 - 2110912021

Empregador

COMERCIO DE MEDICAMENTOS GRUTZMANN LTDA
CNPJ RAIZ: 17.976.024

Estabelecimento

COMERCIO DE MEDICAMENTOS GRUTZMANN LTDA
GNPJ : 17 .97 6.02410001 -83
RUA CHRISTIANO SCHNEIDER 30 SALA IOl 95910272 OLARIAS LAJEADO RS

Cargo

ATENDENTE FARMACIA-BALCON ISTA
CBO Cargo

5211-30

Tipo de contrato

Prazo determinado, definido em d¡as
Data prevista para término em 01/,0U2021

Salário contratual

R$ f .500,00 por mês

Relação de trabalho

Empregado

Tipo de admissão

Admissão

Fonte da informaçäo

ESOCIAL

ANOTAçÕES

2110912021 - Rescisäo Contratual

01t0812O21- Salário definido para R$ 1.500,00 Por mês

01lO8l2O21a (atual) - Cargo exercido de ATENDENTE FARMACIA-BALCONISTA

0110812021- Relação de trabalho definida para Empregado

0410512021 - Salário definido para R$ 1.354,00 Por mês

04105t2021- Tipo de contrato definido paraPrazo determinado, definido em dias

O4lO5l2O21- Estabelecimento definido para COMERCIO DE MEDICAMENTOS GRUTZMANN

LTDA

O4t0512021 a3110712021 - Cargo exercido de ATENDENTE FARMACIABALCONISTA

0410512021 a2110912021 - CBO Cargo exercido 5211-30

0410512021 - Admissão

Documento asslnado dlgltalmonte pela Dataprev em 2210512025'

\ Este documonto somonts ó válldo acompanhado ds um documonto de ldentlflcação oflclal'

\r\\ H \.',----
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GONTRATO DE PRESTAçAO DE SERVIçOS

Pelo presente instrumento particular de CONTRATO DE PRESTAÇAO DE
SERVIçOS, celebrado de um lado pela empresa D&G SERVIçOS DE
ENFERMAGEM LTDA, inscrito no CNPJ no 52.380.985/0001-21, com sede à Avenida
Alexandre Bonetti, N' 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste - PR, CEP: 85.635-
000, neste ato representada pela Sócia Administradora, Ana Maria Engeler Vieira,
Brasileira, portadora do CPF: 116.580.259-70, domiciliado na Avenida Alexandre
Bonetti, N' 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste- PR, CEP: 85.635-000,
doravante denominado CONTRATANTE e, de outro lado o Sr (a) IZABEL DE
OLIVEIRA, brasileira, técnica de enfermagem, portadora do CPF no 044.868.169-27 e
do RG no 8.402.851-7, inscrita no COREN/PR sob no 000.678.800, Residente e
domiciliada em Francisco Beltrão - PR, doravante denominado CONTRATADO,
estabelecem as partes, de comum acordo, as seguintes disposições:

CLÁUSULA PRIME¡RA

O objeto do presente Contrato é a prestação de serviços do GONTRATADO à
CONTRATANTE, visando prestar assessoramento dentro da sua área de atuação
profissional, na qualidade de Técnica de enfermagem.

CLÁUSULA SEGUNDA

O presente Contrato vigorará por período determinado, iniciando em 0l/06/2025 e
termino 0110612026

CLÁUSULA TERCEIRA

Fica estipulado o valor de R$ 500,00 (quinhentos reais), mensal à CONTRATADO,
devendo esta ser pago pela CONTRATANTE até o 50 dia do mês seguinte ao da
prestação do serviço por RPA, sendo assim já está incluso 40% de insalubridade, férias
e decimo terceiro salário.

CLÁUSULA QUARTA

O período de trabalho da CONTRATADO é por plantão conforme a escala do Hospital.
Tendo total liberdade na execução de suas tarefas, respeitando o horário de
funcionamento da CONTRATANTE.

CLÁUSULA QUINTA

O CONTRATANTE propiciará todas as condições para o bom desempenho da
CONTRATADO.

CLÁUSULA SEXTA

O presente Contrato poderá ser rescindido por qualquer das partes, desde que haja a
comunicação formal no prazo mínimo de 30 (trinta) dias, anteriores ao distrato.

.ß_,
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GLÁUSULA SÉÏMA

Caso sobrevenham pendências a título de honorários devidos ao GONTRATANTE por

ocasião do vencimento do contrato, estipulam as partes de comum acordo que o

CONTRATADO terá direito a uma multa equivalente a 1o/o do valor do contrato

CLÁUSULA OITAVA

O presente contrato não gera vínculo empregatício, de qualquer natureza, entre a

CONTATADO e a CONTRATANTE, pois tem caráter de serviço autônomo prestado por

tempo/prazo e condições determinadas.

CLÁUSULA NONA

As partes elegem o Foro da Comarca de Francisco Beltrão - PR para dirimir eventuais

litígios acerca do contrato.

E por estarem justos e contratados, subscrevem o presente em 02 (duas) vias de igual

teor e forma.

CLÁUSULA DECIMA

O contratante não terá direito a décimo terceiro e nem férias, já estando incluso no RPA.

Francisco Beltrão - PR, 24 dejunho de 2025'

DEG SERVICO DE Assrnado de foma die¡tal

ENFERMAGEM Ln¡eRmncrvr

Lr D A: 5 2 3 80e 8 s 0 tJDd*:11ï'.oi::o 1'? 1

001 21 r s:4e:r s -03'oo'

mffiFæG

IZABEL DE ffig;*.
oLlVElRA,0ffi[*r*
4486816927Håi:;i#r*
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D&G SERVIçOS DE ENFERMAGEM LTDA

ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF ns 116.580.259-70

IZABEL DE OTIVEIRA

TÉCNICA DE ENFERMAGEM

CPF: 044.868.169-27
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SECRETARIA DE ESTADO DA EDUCAçÃO

Centro de Educação Profisslonal do SENAC, em Francisco Beltrão
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Av. Júlio Assls Cavalheiro, 12ã0 - Francisco Belträo - PR

Endðrgço Cornplsto

Serviço Nacional de Aprerdizagem Comercial- SENAC
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉB|TOS

De ordem da Presidência, ressalvado o direito do Conselho Regional de Enfermagem do

Paraná de inscrever e cobrar quaisquer dfvidas de responsabilidade do (a):

Nome:
Categoria - Tipo:
lnscrição no:

Situação:

IZABEL DE O
Técnico de çÄo DEFINITIVA PRINCIPAL /
678800
Ativo/

Que vierem a ser apuradas s para os devidos fins,
que não constam, até a p em seu nome, relativas a

No Certldäo : 24062.025'10.06491.56683.07

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pelo QRCODE ou no link
https://sigl.corenpr.gov.brlpgsprocesso/ExibirCertidao.aspx?pNumeroCertidao=24062.02510.06491.56683.07

Data da Emissão: 2410612025 1 0:06:50
Data de Validade da Certidão: 2410712025

Y-
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GERÏDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS

De ordem da Presidência, ressalvado o direito do Conselho Regional de Enfermagem do
Paraná de inscrever e cobrar quaisquer dfvidas de responsabilidade do (a):

Nome:
Categoria - Tipo:
lnscriçäo no:

Situação:

IZABEL DE
Enfermei

9s0689
Ativo/

TIVA PRINCIPAL /

Que vierem a ser apuradas camos para os devidos fins,
que não constam, até a p em seu nome, relativas a

N' Gertidão 
= 

24062.02510. 0800 1. I 6683.08

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pelo QRCODE ou no link
https://sigl.corenpr.gov.brlpgsprocesso/ExibirCertidao.aspx?pNumeroOertidao=24062.02510.08001.16683.08

Data da Emissão: 2410612025 1 0:08:00
Data de Validade da Certidão: 2410712025

ý_,
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UÇsrç:n'
coNsELHo REGIoNAL DE ENFERMAGEM oo pnnnruÁ

cEnr¡ oÃo DE REGULARIDADE cADASTRAL

lmpresso em17/06/2025 às 10:36:02

A Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Paraná, Coren-PR, no uso de suas atribuições e

atendendo ao que foi requerido por IZABEL DE OLIVEIRA, inscrito(a) no CPF sob no 044.868.169-27,
CERTIFICA que o profissional ¿ fÉCn¡lCO DE ENFERMAGEM, registrado sob o no 678800, cuja situação da

inscrição é Ativo, estando apto(a) ao exercício da profissão, nos termos do art. 2o da Lei no 7.498 de 25 de

Junho de 1986;

CERTIFICA que NÃO CONSTA, até a presente data, condenação transítada em julgado decorrente de

processo ético.

O referido é verdade e dou fé.

þ,1*uç..k*¡¡'.mo
i,

Ethelly Feitosa Rodrigues Santos

Presidente Coren/PR

Válida por 30 dias após a emissão.

Curitiba/PR, 17 de junho de 2025

No da Certidão 17 06202510360282534779
A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada no link abaixo com o número da certidão descrito

acrma,
https://certidao.coren pr. g ov. b r/certidao/consu lta/

ý-
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MUNICÍPIO DE MARMELEIRO
TiS'T'ADO DO PARANA

Certidão de Tempo de Serviço

certitìcamos, pâra os devidos fins, que a sra. IZABEL DE OLMIRA,

portadora da cédula de identiclade RG no 8.402.851-7, expedida pela SESPIPR, e inscrita

no CPF/MF sob o no 044.868.169-27, prestou serviços ao Município cle MarmeleirolPR,

inscrito no CNPJ/MF sob o n" 76.205.665/001'01.

A ref'erida profissional exerceu a frurção de Auxiliar de Enfermagem - Extinção'

concursada, cumprindo uma aarga horária semanal de 40 (quarenüa) horaso durante o

período rle 09102120t0 
^ 

1210112024.

Esta certidão é emitida para comprovação de tempo de serviço, atendendo à

solicitação pela parte interessada, e possui validade para os fins que se ftzerem

necessários.

MarmeleirolPR,z4 de abril de2025

Deysiane Paiva da Silva Santos
Chefb da Divisão de Recursos Humanos

Portaria f 7.390DA24

l-î6.zas.tio5/noo 1-o H
PREFEITURA MUNICIPAL

ÞE Mf\RMËI-ËIRO

Av. Macall¡ 255'Centro

ú:EP 
s¡6i5-000 - Marmetelro - Pl1

1
ý-
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GoNTRATO DE PRESTAçAO DE SERVIçOS

Pelo presente instrumento particular de CONTRATO DE PRESTAçAO DE
SERVIÇOS, celebrado de um lado pela empresa D&G SERVIçOS DE
ENFERMAGEM LTDA, inscrito no CNPJ no 52.380.985/0001-21, com sede à Avenida
Alexandre Bonetti, N" 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste - PR, CEP: 85.635-
000, neste ato representada pela Sócia Administradora, Ana Maria Engeler Vieira,
Brasileira, portadora do CPF: 116.580.259-70, domiciliado na Avenida Alexandre
Bonetti, N' 775, Centro, Nova Esperança do Sudoeste- PR, GEP: 85.635-000,
doravante denominado CONTRATANTE e, de outro lado o Sr (a) LAUANA SOUZA
DE LIMA, brasileira, técnica de enfermagem, portadora do CPF no 116.989.289-20 e
do RG no 13.869.356-2, inscrita no COREN/PR sob no 001.386.685 Residente e
domiciliada em Francisco Beltrão - PR, doravante denominado CONTRATADO,
estabelecem as partes, de comum acordo, as seguintes disposições:

CLÁUSULA PRIMEIRA

O objeto do presente Gontrato é a prestação de serviços do CONTRATADO à
CONTRATANTE, visando prestar assessoramento dentro da sua área de atuação
profissional, na qualidade de Técnica de enfermagem.

CLÁUSULA SEGUNDA

O presente Contrato vigorará por período determinado, iniciando em 0l/06/2025 e
termino 0110612026

CLÁUSULA TERCEIRA

Fica estipulado o valor de R$ 500,00 (quinhentos reais), mensal à CONTRATADO,
devendo esta ser pago pela CONTRATANTE até o 50 dia do mês seguinte ao da
prestação do serviço por RPA, sendo assim já está incluso 4Ùo/o de insalubridade, férias
e decimo terceiro salário.

CLÁUSULA QUARTA

O período de trabalho da GONTRATADO é por plantão conforme a escala do Hospital.
Tendo total liberdade na execução de suas tarefas, respeitando o horário de
funcionamento da CONTRATANTE.

CLÁUSULA QUINTA

O CONTRATANTE propiciará todas as condições para o bom desempenho da
CONTRATADO.

CLÁUSULA SEXTA

O presente Contrato poderá ser rescindido por qualquer das partes, desde que haja a
comunicação formal no prazo mínimo de 30 (trinta) dias, anteriores ao distrato.

y,
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CLÁUSULA SÉflMA

Caso sobrevenham pendências a título de honorários devidos ao GONTRATANTE por

ocasião do vencimento do contrato, estipulam as partes de comum acordo que o

CONTRATADO terá direito a uma multa equivalente a 1o/o do valor do contrato

CLÁUSULA OITAVA

O presente contrato não gera vínculo empregatício, de qualquer natureza, entre a

COruflfeDO e a CONTRATANTE, pois tem caráter de serviço autônomo prestado por

tempo/prazo e condições determinadas.

CLÁUSULA NONA

As partes elegem o Foro da Comarca de Francisco Beltrão - PR para dirimir eventuais

litígios acerca do contrato.

E por estarem justos e contratados, subscrevem o presente em 02 (duas) vias de igual

teor e forma.

CLÁUSULA DECIMA

O contratante não terá direito a décimo terceiro e nem férias, já estando incluso no RPA.

Francisco Beltrão - PR, 24 dejunho de2025

DEG sERVrco DE åilåîiil3liiË*u,.o
ENFERMAGEM oÉrruËen¡¡nceN
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D&G SERVIçOS DE ENFERMAGEM LTDA

ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF ne 116.580.259-70

TAUANASOUZA DE LIMA

TÉCNICA DE ENFERMAGEM

CPF: 116.989.289-20
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CERÏDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS

De ordem da Presidência, ressalvado o direito do Conselho Regional de Enfermagem do
Paraná de inscrever e cobrar quaisquer dívidas de responsabilidade do (a):

Nome:
Categoria - Tipo
lnscrição no:

Situação:

LAUANA
Técnico de
1386685
Ativo/

DEFINITIVA PRINCIPAL /

Que vierem a ser apuradas mos para os devidos fins,
que não constam, até a cias em seu nome, relativas a

N" Certid ão 
= 

24062.02510. 02571. 56683.03

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pelo QRCODE ou no link
https://sigl.corenpr.gov.br/pgsprocesso/ExibirCertidao.aspx?pNumeroCertidao=24062.02510.02571.56683.03

Data da Emissão: 2410612025 1O:02:57
Data de Validade da Certidão: 2410712025

rtu
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;f;p"re;:"P
coNsELHo REGIoNAL DE ENFERMAGEM oo pnnRruÁ

cennoÃo DE REGULARIDADE cADASTRAL

lmpresso em17/06/2025 às 10:34:09

A Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Paraná, Coren-PR" no uso de suas atribuições e

atendendo ao que foi requerido por LAUANA SOUZA DE LIMA, inscrito(a) no CPF sob no 116.989.289-

20, CERT|F|CA que o profissional é fÉCrulCO DE ENFERMAGEM, registrado sob o no 1386685, cuja

situação da inscrição é Ativo, estando apto(a) ao exercício da profissão, nos termos do art. 20 da Lei n"
7.498 de 25 de Junho de 1986;

CERTIFICA que NÃO CONSTA, até a presente data, condenação transitada em julgado decorrente de
processo ético.

O referido é verdade e dou fé.

Wiry$4*rffi^
Ethelly Feitosa Rodrigues Santos

Presidente Coren/PR

Válida por 30 dias após a emissão.

Curitiba/P& 17 de junho de2O25

No da Certidão 1706202510340931 105338
A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada no link abaixo com o número da certidão descrito

acrma.
https://certidao.co ren pr. g ov. brlcertidao/con su lta/

*t
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Nome civil

LAUANA SOUZA DE LIMA
CPF Sexo

116.989.289-20 Feminino
Nome da mãe

Dados Pessoais

CLEUSA HEINDRICKSON DE LIMA

Nacionalidade

Brasileira
Data de nascimento

01t1211998

Contratos de trabalho
17106/2019 - Aberto

Empregador

ASSOCIACAO BENEFICENTE DEUS MENINO
CNPJ RAIZ:06.011.405

Estabelecimento

ASSOCIACAO BENEFICENTE DEUS MENINO
CNPJ: 06.01 1.405/0001 -01
RUA ALAGOAS 360 85601080 ALVORADA FRANCISCO BELTRAO PR

Cargo

TECNICO ENFERMAGEM

Tipo de contrato

Prazo indeterminado

Salário contratual

R$ 1.749,25 por mês

Relação de trabalho

Empregado

Tipo de admissão

Transferência de empresa do mesmo grupo econômico

Fonte da informação

ESOCIAL

ANOTAçÕES

0110412A25 - Férias iniciadas em 01

16106t2024

Documento aaslnado dlgltalmonto pela Dataprev øm 2410112025.

Estg documonto somente é válldo acompanhado de um documento de ldentlflcação oflclal.

CBO Cargo

3222-05

Piigila I

: 1710612023 a

t^---_ -(g,,
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ANOTAçOES

0110512024 - Salário definido para R$ 1.749',2ç
"¡1

01lO5l2O24 - Relação de trabalho definida par'ä

!."
-. 

t4'
\6( 'ii

'.¡ '..

0411212023 - Férias 0411212023 a 021O112024 Pe¡iodo aquisitivo: 1710612022 a

16t0612023

01l}gl2)23 - Salário definido para R$ 1.690,10'Pq¡ mêQ:, , 
^

01t}gl2}23 - Estabelecimento definido para ASSOCiACAO BENEFICENTE DEUS MENINO

O1lOSl2O23 - Salário definido para R$ 1.683,00 Por mês , com efeito a partir de

0110512023

29 I 06 I 2022 - Fé rias 29 I 06 I 2022 a 28 I 07 I 2022 P eriodo aq u i siti v o: 17 I 06 I 2021 a

1610612022

0110612022 - Salário definido para R$ 1.617,32 Por mês , com efeito a partir de

0110512022

0111212021 - Férias 0111212021 a3011212021 período aquisitivo não disponível em

razäoda versão do eSocial utilizada I

01tO7l2O21 - Salário definido para R$ 1.438,00 Por mês , corn efeito a partir de

01lo5l2o21

31t0312021- Férias 3110312021 a2910412021 período aquisitivo näo disponível em

razáo da versão do eSocial utilizada

O1lOgl2O20 - Salário definido para R$ 1.336,00 Pof mê9 , Qom efeito a partir de

01to9l2o2o

0111112019 - Salário definido para R$ 1.290,00 Por mês , com efeito a partir de

0111112019

0'111112019 - Tipo de contrato definido purà:'Prt oindeterminado

1710612019 - Salário definido para R$ 1'203,00 Por mês

1T10612019 - Tipo de contrato definido paraPrazo determinado, definido em dias

1T10612019 - Estabelecimento definido para CENTRO DE ONCOLOGIA CASCAVEL LIMITADA

1710612019 a (atual) - cargo exercido de TECNICO ENFERMAGEM

1710612019 a (atual) - CBO Cargo exercido 3222-05

1710612019 - Transferência de empresa do mesmo grupo econômico

Documento ass¡nado dlgltalmonte pela Dataprev em 2410412025.

\ ç)"cumen'io

ó válldo acompanhado de um documento de ¡dentlf¡cação oÍlc¡el'
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MUNICIPIO DE MARMELEIRO
ESTADO DO PARAN.Á

EDITÄL DE CHAMAMENTO PÚBLICO N" OO4/2025

PROCESSO ADMINISTRATIVO ELETRÔNICO N" 1345 /2024

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JIIRÍDICAS especializadas na prestação de

serviços de técnicos de enfermagem para atender às necessidades do Departamento de

Saúde

ANEXO Itr

DECLARAçÃO UNITICADA

À Comissão de Contratação

Pelo presente instrumento, a proponente ADS SERVIçOS HOSPITALARES LTDA, CNPJ no

60.211.50410001-82, com sede naRuaAntoninhodeZazi,N" lTQAguaBrancqFranciscoBeltão- PRatravés

de seu representante legal infra-assinado, DECLARA que:

1) Para cumprimento do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n.' 14.133121, não emprega menores de l8
(dezoito) anos em trabalho notumo, perigoso ou insalubre e não emprega menores de 16 (dezesseis) anos.

Ressalva ainda, que, caso empregue menores na condição de aprendiz (a partir de 14 anos, deverá informar
tal situação no mesmo documento).
2) Não foi declarada inidônea por nenhum órgão público de qualquer esfera de governo, estando apfaa
contratar com o poder público.
3) Cumpre plenamente os requisitos de habilitação relativo ao Edital de Chamamento Público 00412025.

4) Até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitação no presente processo ciente da
obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.
5) Não mantém vínculo de natureza técnica, comercial, econômica, financeira, trabalhista ou civil com
dirigente do órgão ou entidade contratante ou com agente público que desempenhe função no Chamamento
Público ou atue nafiscalização ou na gestão do contrato, ou que deles seja cônjuge, companheiro ou parente
em linha ret4 colateral ou por afinidade, até o terceiro grau.
6) Cumprimos com as exigências de reserva de cargos para pessoa com deficiência e para reabilitado da
Previdência Social, previstas em lei e em outras nonnas específicas.
7) As propostas econômicas compreendem a integralidade dos custos para atendimento dos direitos
trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, n¿ß norrnas infralegais, nas

convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das
propostas.
8) Aceita os valores dos serviços constantes do presente Edital de Chamamento Público n" 00412025.
9) Em caso de qualquer comunicação futura referente e este Chamamento Público, bem como em caso de
eventual contratação, concordo que o Contrato seja encaminhado para o seguinte endereço:

E-mail: dgassistencia@hotmail.com
Telefone: (4 6 ) 98ß7 -5220

10) Caso altere o citado e-mail ou telefone comprometo-me em protocolizar pedido de alteração junto ao
Sistema de Protocolo deste Município, sob pena de ser considerado como intimado nos dados anteriormente
fomecidos.

Francisco Beltrão/PR" 30 de junho de2025.

DEG SERVICO DE Asslnadodeforma

EN FERMAGEM ' B'åL'i,',H,"I'OX'"''U''O

LTDA:523809850 LTDA:s2380e8s0001 2r
Dadds: 2025.06.30

00121 ' 11,rs.?s-n?'no'

D&G SERVIçO DE ENFERMAGEM LTDA
ANA MARIA ENGELER VIEIRA

Sócia Administradora
CPF no 16.580.259-70
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