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Grupe

VIVE

REQUERIMENTO PARA INSCRICAO NO
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA

Prefeitura Municipal de Marmeleiro
Setor de Licitagdes e Contratos
Marmeleiro - PR

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricio no CREDENCIAMENTO DE
PESSOAS JURIDICAS para prestagdo de servigos médicos (Clinico Geral), com carga
horaria de 40 (quarenta) horas semanais, para atendimento junto a Equipe da Estratégia
da Saude da Familia, nos termos do Edital de Chamamento Pablico n° 009/2022,
divulgado em (data da divulgac&o).

RAZAO SOCIAL: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 33.458.003/0001- 22

E-MAIL: ficitacoes@avive srv.br ©

REPRESENTANTE: THIAGO DE CASTRO | CARGO: SOCIO
SILVEIRA ADMINISTRADOR

E-MAIL: thinco silveira@avive arv br 1

RG: 5.921.030-0 CPF: 022.279.289-21
ENDERECO: SANTOS DUMONT N°620 SALA 73 | TELEFONE: 43 3337-0426 A
ROLANDIA/PR
Banco: n° Banco do Brasil Agéncia: n° 2755-3

CIC: n°: 38964-1

Apresentamos e submetemos a apreciagéo de Vossas Senhorias, a especificago dos
servicos que temos a oferecer:

ITENS | ESPECIFICACAO Do ssnwco uNp | ar. VA'-%? MES v,‘A;LqR::TdTALRss[

Servigos de Médlco Generahsta
para atendimento nas Unidades
Bdsicas de Saide (UBS), junto a
Estratégia da Saude da Familia,
com carga horaria de 40 horas

semanais.
TOTAL: ' R$ 232.855,20 '

MESES| 12 R$ 19.404,60 R$ 232.855,20

7 Contatos rmE

Q) wwwavivesrver i@w&) 1337.0426 | (D contatopavivesrv.b
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Grupo

Vive

VALOR GLOBAL: R$ 232.855.20 (duzentos e trinta e dois mil e
oitocentos e cinquenta e cinco reais e vinte centavos.

Rolandia, 16 de novembro de 2022.

THIAGO DE CASTRQ Assinado de forma digital por

THIAGO DE CASTRO
SILVEIRA:02227928 SILVEIRA:02227928921

Dados: 2022.11.16 08:05:21
921 ‘03v00|

Nome: Thiago de Castro Silveira
CPF: 022279289-21
Sécio Administrador

4400001

—
£8.9




+ 170,

RELATORIO 1 - Aprovado, em conformidade com
MP 2.200-2/2001

Verséo do software
Nome

Arquivo Fonte P REQUERIMENTO PARA INCRICAOD paf
Resumo SHA256 do arquivo : c%e
Tipo do arquivo S PDE

Quantidade de assinaturas - ¢
Data de verificagéo
Fonte da data

o
0
]




ASSINATURAS

Assinante
Assinante

Tipo de assinatura

Status da assinatura

Caminho de certificacgo

Estrutura

BEON -4 T
Yaia

3

¢

VO

CA
P

Cifra assimétrica

Resumo criptogréafico

Atributos obrigat6rios

Informagdes do assinante

CPF

Certificados utilizados

ificado

Cert

Buscado

©
A
3
=
©
£
73
1]
<

idade

Ent

1oy

PR

Crens

o
WIS

e

Emissor

597

1A D
D

[l

A

4
i

issdo

Data de em

Aprovado até

Certificado

Buscado

Assinatura
Entidade

Emissor

issdo

Data de em

Aprovado até




LCR
Emissor

Buscado
Assinatura

Data de publicacéo
Proxima atualizacdo

Certificado

Buscado S Offline
Assinatura

Entidade 2 O "“*‘:
Emissor

instifuto

T I A
ASH, W

Data de emissao
Aprovado até

LCR
Emissor

Buscado
Assinatura

Data de publicaggo 16:18:01 BRT
Préxima atualizagéo C2VEE022 161801 BRT

Certificado

Buscado
Assinatura
Entidade

Emissor

2 Halr Brasileirg
acnologia da Informacao - 1T1

Data de emisso
Aprovado até

Atributos Obrigatérios

Nome do atributo
Corretude




Nome do atributo
Corretude

Atributos Opcionais

Nome do atributo
Resultado da verificagdo

173y

Y




9

H
i
ig -y

174 .
= PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma IziSign. Para verificar as assinaturas
clique no link: https:I/www.portaldeassinaturas.com.brNeriﬁcar/FEE8-944D-DDC1-5289 ou va até o site

https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o cddigo abaixo para verificar se este documento &
valido.

Codigo para verificagio: FEE8-944D-DDC1-5289

LT

Hash do Documento
6CCO7E96D9D16CEBDAC954F432EED3D791 C4F6D3E71DFFADC7060AECFF3D8EG2

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 16/11/2022 é(séo) :

¥ Thiago De Castro Silveira - 022.279.289-21 em 16/11/2022 10:38
UTC-03:00
Tipo: Certificado Digital
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

THIAGO DE CASTRO SILVEIRA, brasileiro, empresario, casado sob regime de
comunhao parcial de bens, natural de Bandeirante/Pr., nascido em 10/07/1977, inscrito
no CPF/MF sob o n. © 022.279.289-21, RG sob n. ° 5.921.030-0 SESP/PR, portador da
CNH de n° 01478425950 DETRAN-PR, residente e domiciliado & Rua Eurico Humming,
n° 840, Gleba Fazenda Palhano, CEP 86050-464, na cidade de Londrina;

IASMINE SALLE SILVEIRA, brasileira, Investigadora, casada sob regime de
comunhéo parcial de bens, nascida no municipio de Londrina, Estado do Parana, em
25/04/1981, inscrita no CPF/MF sob o n. °© 034.333.009-17, portadora do RG sob n. °
7.712.355-5, residente e domiciliada a Eurico Humming, n® 840, Gleba Fazenda Palhano,
CEP 86050-464, na cidade de Londrina:

MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES, brasileira, casada sob o regime de
comunhao parcial de bens, médica, devidamente inscrito no CRM/PR n° 45.039, nascido
em 24/02/1995 no municipio de S. Gongalo do Sapucai/MG, portador do RG n°
40.180.740-X e inscrito no CPF n° 440.300.068-17, residente e domiciliado na Rua
Gomes Carneiro n® 75, apto 703, Bairro Boa Vista, CEP 86015-240, na cidade de
Londrina -PR.

Unicos sécios da sociedade empresaria limitada AVIVE GESTAO DE SERVICOS
MEDICOS LTDA, com sede a Rua Santos Dumont, n° 620, Sala 73, Centro; CEP 86.600-
109, na cidade de Rolandia, Estado do Parana, devidamente inscrita no CNPJ sob n°
33.458.003/0001-22, com registro na Junta Comercial do Parana sob NIRE
41209161683, por este instrumento decidiram por unanimidade e na melhor forma de
direito, alterar seu contrato social, mediante as clausulas e condicbes a seguir
articuladas:

Clausula Primeira: DA ABERTURA DE NOVA FILIAL: A sociedade resolve abrir
uma filial na cidade de Itajai, estado de Santa Catarina, sito a Rua Samuel Heusi, n® 463,
sala 402, box 139, Centro, CEP: 88301-320, possuindo mesmo capital social da matriz,
exercendo as seguintes atividades:
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

» Atividade Principal:

8630/5-99 - Atividades de atencdo ambulatorial nio especificadas
anteriormente;

» Atividade Secundaria:
8610/1-02 — Atividades e atendimento em pronto-socorro e unidades
hospitalares para atendimento a urgéncias;

Clausula Segunda: DAS DISPOSIGOES FINAIS: Ficam inalteradas as demais
clausulas do Instrumento Constitutivo que nio colidem com as disposigées do presente
dispositivo.

Clausula Terceira: DA CONSOLIDAGAO DO INSTRUMENTO: Em
consequéncia das alteracdes, resolve o titular consolidar o ato constitutivo o qual, ja

refletindo as alteragées acima, passa a ter a seguinte redagao:

CONSOLIDAGAO DO CONTRATO SOCIAL
AVIVE GESTAO DE SERVIGOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3

THIAGO DE CASTRO SILVEIRA, brasileiro, empresario, casado sob regime de
comunhé&o parcial de bens, natural de Bandeirante/Pr., nascido em 10/07/1 977, inscrito
no CPF/MF sob o n. © 022.279.289-21, RG sob n. ° 5.921.030-0 SESP/PR, portador da
CNH de n°® 01478425950 DETRAN-PR, residente e domiciliado a Rua Eurico Humming,
n°® 840, Gleba Fazenda Palhano, CEP 86050-464, na cidade de Londrina;

IASMINE SALLE SILVEIRA, brasileira, Investigadora, casada sob regime de
comunhao parcial de bens, nascida no municipio de Londrina, Estado do Parana, em
25/04/1981, inscrita no CPF/MF sob o n. ° 034.333.009-17, portadora do RG sob n. °
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

7.712.355-5, residente e domiciliada & Eurico Humming, n® 840, Gleba Fazenda Palhano,
CEP 86050-464, na cidade de Londrina;

MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES, brasileira, casada sob o regime de
comunhao parcial de bens, médica, devidamente inscrito no CRM/PR n® 45.039, nascido
em 24/02/1995 no municipio de S. Gongalo do Sapucai/MG, portador do RG n°
40.180.740-X e inscrito no CPF n° 440.300.068-17, residente e domiciliado na Rua
Gomes Carneiro n° 75, apto 703, Bairro Boa Vista, CEP 86015-240, na cidade de
Londrina -PR.

Unicos sécios da sociedade empresaria limitada AVIVE GESTAO DE SERVICOS
MEDICOS LTDA, com sede a Rua Santos Dumont, n° 620, Sala 73, Centro: CEP 86.600-
109, na cidade de Rolandia, Estado do Parana, devidamente inscrita no CNPJ sob n°
33.458.003/0001-22, com registro na Junta Comercial do Parana sob NIRE
41209161683, por este instrumento decidiram por unanimidade e na methor forma de
direito, consolidar seu contrato social, mediante as clausulas e condi¢cbes a seguir
articuladas:

Clausula Primeira: A sociedade empresaria limitada girara sob o nome
empresarial de AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA sera regida por este
contrato social, pelo contido Lei n® 10.406/2002 CC.

Clausula Segunda: A sociedade tera a sua sede, a Rua Santos Dumont, n° 620,
Sala 73, Centro; CEP 86.600-109, na cidade de Rolandia, Estado do Parana, resolvem,
que é seu domicilio, podendo, a qualquer tempo, a critério de seus socios, abrir ou fechar
filiais em qualquer parte do territrio Nacional.

Paragrafo Primeiro: A sociedade possui a seguinte filial:

» No municipio de Itajai, estado de Santa Catarina, sito a Rua Samuel Heusi,
n°® 463, sala 402, box 139, Centro, CEP: 88301-320, possuindo mesmo
capital social da matriz, exercendo as seguintes atividades:

> Atividade Principal:

oy
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22

NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

8630/5-99 — Atividades de atengdo ambulatorial nio especificadas

anteriormente;

> Atividade Secundaria:
8610/1-02 — Atividades e atendimento em pronto-socorro e unidades
hospitalares para atendimento a urgéncias;

Clausula Terceira: O objeto da sociedade sera atividades de médicos auténomos
em unidades hospitalares e consultérios de terceiros, prestagédo de servico médico e
atendimento em pronto socorro, unidades hospitalares, hospitais, clinicas e postos de
satide. Atividades de enfermeiros auténomos, fisioterapeutas, fonoaudiélogos,
nutricionistas legalmente habilitados exercidas de forma independente, atividades de
psicologos e de psicanalistas, prestadas a pacientes em clinicas e consultérios e
hospitais e fornecimento de méo-de-obra temporaria a empresas.

Paragrafo Unico: O CNAE da Sociedade sera:

Atividade Principal: 8630-5/99 - Atividades de atencdo ambulatorial nao
especificadas anteriormente;

Atividades Secundarias:

7820-5/00 - Locagéo de mao-de-obra temporaria;

8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares
para atendimento a urgéncias;

8650-0/01 - Atividades de enfermagem;

8650-0/02 - Atividades de profissionais da nutrigao;

8650-0/03 - Atividades de psicologia e psicanalise;

8650-0/04 - Atividades de fisioterapia;

8650-0/06 - Atividades de fonoaudiologia.

Clausula Quarta: O prazo de duracédo da sociedade é de tempo indeterminado e
o inicio das operagdes sociais, para todos os efeitos, é a data do registro do instrumento
constitutivo. E garantida a continuidade da pessoa juridica diante do impedimento por
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

forca maior ou impedimento temporario ou permanente do titular, podendo a empresa

ser alterada para atender uma nova situacio.

Clausula Quinta: DO CAPITAL SOCIAL: O Capital social da sociedade,
inteiramente subscrito na forma prevista neste ato na importancia de 850.000 (oitocentos
e cinquenta mil) quotas, ao valor de R$1,00 (um real) cada quota, perfazendo o total de
R$850.000,00 (oitocentos e cinquenta mil reais), totalmente integralizados, em moeda
corrente nacional e distribuidos entre os sécios da seguinte forma:

socio QUOTAS CAPITAL %
THIAGO DE CASTRO SILVEIRA 425.000 | R$ 425.000,00 | 50%
IASMINE SALLE SILVEIRA 416.500 | R$ 416.500,00 | 49%
MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES | 8.500 | R$ 8.500,00| 1%
TOTAL 850.000 | R$ 850.000,00 | 100%

Clausula Sexta: As quotas sociais sdo indivisiveis em relacdo a sdciedade, enao
poderao ser cedidas ou transferidas sem o consentimento dos demais sécios, a quem
fica assegurado, em igualdade de condicdes e preco, direito de preferéncia para a sua
aquisicdo se postas & venda, formalizando, se realizada a cessao delas, a alteragéo
contratual pertinente, de acordo como que estipulam os Artigos 1.056 e 1.057 de
10/10/2002 - CC.

Paragrafo Unico: Na falta do sécio THIAGO DE CASTRO SILVEIRA suas quotas
serao transferidas para a sécia IASMINE SALLE SILVEIRA, na falta da sécia IASMINE
SALLE SILVEIRA suas quotas serdo transferidas para o sécio THIAGO DE CASTRO
SILVEIRA, na falta dos dois concomitantemente seguira a linha sucessoéria legal.

Clausula Sétima: A empresa podera, a qualquer tempo, a critério de seu titular,
abrir ou fechar filiais em qualquer parte do territorio Nacional, mediante alteracdo deste
ato constitutivo.
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

Clausula Oitava: A responsabilidade dos sécios é restrita ao valor de suas quotas
sociais, mas todos respondem solidariamente pela integralizacéo do capital social, nos
termos do art. 1.052 da Lei n® 10.406/2002 CC.

Clausula Nona: O sdcio que deseja transferir suas quotas devera notificar por
escrito a sociedade, discriminando-lhe o preco, forma e prazo de pagamento, para que
através dos demais, caso o quadro social esteja composto por mais de dois sécios,
exerga ou renuncie ao direito de preferéncia, o que devera fazer dentro de sessenta (60)
dias, contados do recebimento da notificacio, ou em maior prazo a critério do sécio
alienante. Decorrido sem que seja exercido o direito de preferéncia, as quotas poderio
ser liviemente ofertadas a terceiros, estranhos a sociedade, como se sociedade de
capital pura fosse.

Clausula Décima: A sociedade sera administrada pelo socio administrador ja
qualificados THIAGO DE CASTRO SILVEIRA ao gual compete privativa e
individualmente uso da firma e a representagéo ativa e passiva, em juizo, ou fora dele,
estando os mesmos dispensados da prestacéo de caucgao, podendo praticar todos os
atos necessarios a consecugéo do objeto social, sendo-lhes, no entanto, vedado o uso
do nome da Sociedade, sob qualquer pretexto ou modalidade, em operacdes ou
negocios estranhos ao objeto social, bem como a prestacdo de fianca ou aval, e o
comprometimento dos mesmo em atos de liberalidade ou de favor, podendo passar
poderes para terceiros por procuragao.

Paragrafo Unico: O sécio que participar ativamente na administracdo da
sociedade fara jus a uma retirada mensal a titulo de pro-labore a ser fixada anualmente
pelo consenso unanime dos sécios, cuja importancia, de acordo com a legislacdo do
Imposto de Renda, sera contabilizada como despesa de administracdo da sociedade.

Clausula Décima Primeira: O exercicio sacial coincide com o ano civil, devendo
em 31 de dezembro de cada ano ser procedido o Balanco Geral de Sociedade obedecido
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

as prescrigdes legais e técnicas pertinentes a matéria. Os resultados serdo atribuidos
aos socios proporcionalmente as suas quotas de capital podendo os lucros a critérios
dos socios, serem distribuidos ou ficarem em reserva na Sociedade, conforme determina
0 Artigo 1065 da Lei 10.406 de 10/01/2003 — Cédigo Civil.

Clausula Décima Segunda: A reunido dos sécios deve realizar-se ao menos uma
Vez por ano, nos quatro meses seguintes ao término do exercicio social, dependem da
deliberag&@o dos socios, além de outras matérias indicadas na lei ou no contrato: M -
tomar as contas dos administradores e deliberar sobre o balango patrimonial e o de
resultado econdmico; (ll) — designar administradores, quando for o caso; (lll) — tratar de

qualquer outro assunto constante da ordem do dia.

Clausula Décima Terceira: Na eventual necessidade de qualquer categoria de
sdcios retirar-se da sociedade, por motivo de falecimento, faléncia, impedimento ou de
livre e espontanea vontade, a sociedade ndo acarretara a dissolugéo, a qual continuara
sua atividade normal com o sdécio remanescente e sucesso, mediante alteragdo do
contrato social, indicando o evento e registrado na Junta Comercial, em 30 (trinta) dias
da data da alteragéo.

Paragrafo primeiro: Para qualquer motivo que seja para a saida de socio da
sociedade, seja ele fundador, sucessor efou herdeiro, seus haveres sociais serido
apurados em balango geral especial com demonstragdo de resultado, a ser levantado
em 30 (trinta) dias da data da comunicacio, e se for do interesse da sociedade ou dos
sOcios remanescentes.

Paragrafo segundo: A retirada, exclusdo ou morte do sécio nio o exime, ou a
seu sucessor, da responsabilidade pelas obrigagées sociais anteriores, até dois anos
apoés averbada a resolucdo da sociedade: nem nos dois primeiros casos, pelas
posteriores e em igual prazo, enquanto nao se requerer a averbacgéao.
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AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 33.458.003/0001-22
NIRE 41.2.0916168-3
OITAVA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL

Clausula Décima Quarta: Os administrador declara, sob as penas da lei, que nao
esta impedido de exercer a administragao da sociedade, por lei especial, ou em virtude
de condenagéo criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda
que temporariamente, o acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de
prevaricagéo, peita ou suborno, concusséo, peculato, ou contra a economia popular,
contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra

as relacGes de consumo, fé publica, ou a propriedade.

Clausula Décima Quinta: Declaram os sécios, sob as penas da lei, que o porte
da sociedade se enquadra na condi¢go de “DEMAIS”.

Clausula Décima Sexta: Os sécios elegem o Foro da Comarca de Rolandia,
Estado do Parana, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para
o exercicio e 0 cumprimento dos direitos e obrigagdes resultantes deste contrato.

E por estarem assim justos e contratados, lavram, datam e assinam o presente
instrumento, elaborado em via Unica, para que valha na melhor forma do direito, sendo
esta via destinada ao registro e arquivamento na Junta Comercial do Estado do Parana,

obrigando-se fielmente pér si e seus herdeiros.

Roléndia/PR, 25 de julho de 2022.

THIAGO DE CASTRO SILVEIRA

IASMINE SALLE SILVEIRA

MARIA PAULA RAMOS MENEZES
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Secretaria Especial de Desburocratizagéo, Gestio e Governo Digital
Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA. consta assinado
digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/CNPJ Nome
02227928921 THIAGO DE CASTRO SILVEIRA
03433300917 IASMINE SALLE SILVEIRA
44030006817 MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES

CERTIFICO O REGISTRO EM 27/07/2022 14:56 SOB N° 20224787250.
PARANA%? PROTOCOLO: 224787250 DE 26/07/2022.

CODIGO DE VERIFICAGAO: 12209761675. CNPJ DA SEDE: 33458003000122.
NIRE: 41209161683. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 25/07/2022.
AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA. S\ (J
JUNTA COMERCIAL ‘
DO PARANA LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCATIA

SECRETARIO~GERAL ﬁ

www . ampresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagdo de sua autenticidade nos respectivos portais, ’ P
informando seus respectivos cédigos de verificacéo. 4/
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131072022 17:24 about:blank -
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
N3 155 003/0001 29 COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO/| o7t o AerTURA
,458. - 25/04/2019

:ﬂ:i\ 1’2 Zgosloom 22 CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA.

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE

R DEMAIS

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONGMICA PRINCIPAL
86.30-5-99 - Atividades de atengéo ambulatorial nio especificadas anteriormente

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

78.20-5-00 - Locagdo de méo-de-obra temporaria

86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.50-0-01 - Atividades de enfermagem -

86.50-0-02 - Atividades de profissionais da nutricio

86.50-0-03 - Atividades de psicologia e psicanélise

86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia

86.50-0-06 - Atividades de fonoaudiologia

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R SANTOS DUMONT 620 SALA 73

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
86.600-109 CENTRO ROLANDIA PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

CONTABILIDADE@AVIVE.SRV.BR (43) 3337-0426

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

ik

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 25/04/2019

MOTIVO DE SITUACAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Rd a2l st AkhRkkh

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

Emitido no dia 13/10/2022 as 17:25:35 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

about:blank



' PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ROLANDIA

AY. PRESIDENTE BERNARDES, 809
C.N.P.J. (M.F.) 76.288.760/0001-08

SECRETARIA DE FAZENDA
DEPARTAMEMTO DE TRIBUTACE\O E CADASTRO

Certiddo Negativa n° 19291/2022

Nome / Razdo....:AVIVE GESTAO DE SERVIGOS MEDICOS LTDA.
Enderego........ :RUA SANTOS DUMONT 620
Bairro..........:CENTRO
CNPJ/CPF........:33.458.003/0001-22
Requerente......:Prefeitura de Marmeleiro
Finalidade......:Licitacgdo

) CERTIFICO contribuinte com as caracteristicas acima citadas NAO
£ DEVEDOR a Fazenda Municipal, nesta data.

A presente certiddo ndo exclui o direito de a fazenda municipal
de exigir a qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados.

Apresentamos abaixo os débitos A VENCER com as caracteristicas
acima citadas: Existem débitos a vencer de R$ 2214,47

A aceitacgdo desta certiddo estéd condicionada & verificagdo de sua

autenticidade na Internet, no endereco <http://www.rolandia.pr.gov.br/>.

Certiddo emitida com base na Lei Municipal.

Emitida em 16 de Novembro de 2022.

Valida até 30 dias apds a data de emissdo desta.
Cédigo de autenticidade da certid&o: 10624693010624

Certiddo emitida gratuitamente.

ATENCAO: QUALQUER RASURA OU EMENDA INVALIDARA ESTE DOCUMENTO.



Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certiddao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 028290830-64

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 33.458.003/0001-22
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

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

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

Valida até 25/02/2023 - Fornecimento Gratuito

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

&
Pégina 1 de 1 \%
Emitido via Infernet Puablica (28/10/2022 16:21:37) «
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Estado do Parana ‘

Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certidao Narrativa

de Inexisténcia de Inscrigdo no Cadastro de Contribuintes do ICMS
N° 028158578-90

Certifico, para fins de comprovacéo perante terceiros, que o CNPJ 33.458.003/0001-22, n3o
consta do Cadastro de Contribuintes do ICMS da Secretaria da Fazenda do Parana, nao possuindo,

portanto, niimero de inscricdo estadual, de acordo com pesquisa realizada na base de dados do
mencionado cadastro.

Esta certiddo néo isenta a empresa de inscrever-se no Cadastro de Contribuintes do ICMS do
Parana, para os casos previstos na legislaggo.

Valida até 16/11/2022 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via internet
www fazenda. pr.gov.br

\ /,J
Pégina 1 de 1 B&

Emitido via Internet Publica (17/10/2022 22:00:22)
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA.
CNPJ: 33.458.003/0001-22

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

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

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:13:35 do dia 19/09/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 18/03/2023.

Cadigo de controle da certiddo: 1946.5E8A.FBF1.3621

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



14/11/2022 10:54

Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  33.458.003/0001-22
Razdo Social:AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

Endereco: R JOAO WYCLIF 111 SALA 1110 / GLEBA PALHANO / LONDRINA / PR /
86050-450

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

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

Validade:31/10/2022 a 29/11/2022

Certificacdo Nimero: 2022103104223816847800
Informacao obtida em 14/11/2022 10:42:17

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

https://consulta»crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

183y



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA. (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 33.458.003/0001-22

Certiddo n®: 21012738/2022

Expedicdo: 04/07/2022, as 22:35:08

Validade: 31/12/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicido.

Certifica-se que AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA. (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 33.458.003/0001-22, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidio sio de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certidio emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessérios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos gue, por
disposig¢do legal, contiver forgca executiva.
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PODER JUDICIARIO

CARTORIO DO DISTRIBUIDOR E ANEXOS
COMARCA DE ROLANDIA, ESTADO DO PARANA..

Av. Presidente Bernardes, n® 723 — Centro, CEP 86.600-117, Telefone: (43) 3256-6190.

CERTIDAO

CERTIFICO, conforme protocolo N° 2.539/2022 de pessoa

interessada, para fins exclusivamente GERAIS (conforme Artigo 97 do Cédigo de Normas da
Corregedoria-Geral da Justica do Tribunal de Justica do Estado do Parand, Foro Judicial
Provimento N° 294, de 21 de outubro de 2020), que revendo em cartério a meu cargo, os livros de
REGISTROS ¢ DISTRIBUIGOES, dos mesmos verifiquei NADA_HAVER DISTRIBUIDO,
desde a instalagdio da Comarca (01 de dezembro de 1949, Lei n° 93/1948) até a presente data,
ACOES de FALENCIA ou CONCORDATA, RECUPERACAO JUDICIAL e EXTRAJUDICIAL, em

que figure como Requerida a Empresa:

<+ AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ. sob o N°
33.458.003/0001-22, estabelecida & Rua Santos Dumont, n® 620, Sala 73 - Centro,
nesta cidade.

NADA MAIS. Era o que tinha a certificar com relagfio ao pedido
a mim feito, ao qual me reporto ¢ dou fé. Dado e passado nesta Cidade e Comarca de Rolandia,
Estado do Parand, aos vinte de outubro de dois mil e vinte e dois. Eu,............... (Evandro Norio

Aoki), Escrevente, que o digitei e subscrevi.

..............................................

Evandro Norio Aoki

“Escrevente Juramentado

EVANDRQ Assinado de forma /

digital por
NORIO EVANDRO NORIO /

AOKI:03075 ACKL:03075901946 /

Dados: 2022.10.20 \ K

901946 14:21:46 -03'00"

CUSTAS: R$ 38,16 (155,12 VRC)
Site verificador da conformidade do Padrio de Assinatura Digital pelo ITI: https://verificador.iti.gov.br
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19/05/2022 09:47 hitps://www.empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modeloftipo_alvara/1/cod_alvara/19112421/co_protocolo/PRP2...

ESTADO DO PARANA Fm presa
PREFEITURA MUNICIPAL DE ’

ROLANDIA
SECRETARIA MUNICIPAL DA

FAZENDA

»Facil

ALVARA DE LOCALIZACAO E
FUNCIONAMENTO

Numero 702866

Nome Fantasia: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS
Razdo Social: AVIVE GESTAQ DE SERVICOS MEDICOS LTDA.
CNPJ: 33.458.003/0001-22

Inscrigao Municipal: 543345

Atividade Principal (CNAE) 8630-5/99 - Atividades de ateng¢io ambulatorial ndo especificadas
anteriormente (Nao exerce no enderego)

Atividade(s) Secundaria(s) (CNAE):8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socotro e unidades
hospitalares para atendimento a urgéncias (Ndo exerce no enderego), 8650-0/02 - Atividades de
profissionais da nutricdo (Ndo exerce no enderego), 8650-0/01 - Atividades de enfermagem (N&o exerce no
enderego), 7820-5/00 -~ Locagdo de mao-de-obra temporaria (N3o exerce no endereco), 8650-0/06 -
Atividades de fonoaudiologia (Nao exerce no enderego), 8650-0/03 - Atividades de psicologia e psicanalise
(Né&o exerce no endereco), 8650-0/04 - Atividades de fisioterapia (Ndo exerce no enderego)

Municipio: Rolandia Enderego: RUA SANTOS DUMONT, 620, SALA 73, CENTRO
CEP: 86600109
Local e data: Rolandia, quarta, 18 de maio de 2022

Validade:

**+ ESTE DOCUMENTO E VALIDO ENQUANTO A EMPRESA PERMANECER NO MESMO
LOCAL E SEM QUALQUER TIPO DE ALTERAGAO EM SUAS ATIVIDADES ***

EDER JUNIOR EVANGELISTA

Secretaria Municipal da Fazenda

Observagao(oes)
Cadigo de Autenticidade: 22QSU2A7VK

"EMITIDO PELO FUNCIONARIO MARIANNE CRISTINA BAUDRAZ" ,ﬁ) i
pe

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial /

https:/Awww.empresafacil.pr.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_aivara/19112421/co _protocolo/PRP2264223667/ W(ﬁ:
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Governo do Estado do Parand . gy
Secretaria da Micro e Pequena Empresa Q%BWA;QMA@@
Junta Comercial do Estado do Parana fovEmmo me EETAOD
JUCEPAR
Sistema Nacional de Begistro de Empresas Mercantis - SINREM
Certificamos que as informagbes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e sdo vigentes na data da sua expediggo.
Nome Empresarial: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA, Protocoio: PRC2213410394
Natureza Juridica: Sociedade Empreséria Limitada
NIRE (Sede) CNPJ Data de Ato Constitutivo Inicio de Atividade
41209161683 33.458.003/0001-22 25/04/2019 25/04/2019
Endereco Completo

Rua SANTOS DUMONT, N 620, SALA 73, CENTRO - Rolandia/PR - CEP 86600-109

Objeto Social

ATIVIDADES DE MEDICOS AUTONOMOS EM UNIDADES HOSPITALARES E CONSULTORIOS DE TERCEIROS, PRESTACAQ DE SERVICO
MEDICO E ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO, UNIDADES HOSPITALARES, HOSPITAIS, CLINICAS E POSTOS DE SAUDE. ATIVIDADES
DE ENFERMEIROS AUTONOMOS, FISIOTERAPEUTAS, FONOAUDIOLOGOS, NUTRICIONISTAS LEGALMENTE HABILITADOS EXERCIDAS DE
FORMA INDEPENDENTE, ATIVIDADES DE PSICOLOGOS E DE PSICANALISTAS, PRESTADAS A PACIENTES EM CLINICAS E CONSULTORIOS

E HOSPITAIS E FORNECIMENTO DE MAO-DE-OBRA TEMPORARIA A EMPRESAS.

Capital Social

R$ 850.000,00 (oitocentos e cinquenta mil reais)

Capital Integralizado

R$ 850.000,00 (oitocentos e cinquenta mil reais)

Porte
Demais

Prazo de Duragdo
Indeterminado

Dados do Sécio
Nome CPF/CNPJ Participagao no capital Espécie de s6cio  Administrador Término do mandato
THIAGO DE CASTRO 022.279.289-21 R$ 425.000,00 Sécio S Indeterminado
SILVEIRA
Nome CPF/CNPJ Participagéio no capital Espécie de sécio Administrador Término do mandato
IASMINE SALLE SILVEIRA  034.333.009-17 R$ 416.500,00 Sécio N Indeterminado
Nome CPF/CNPJ Participagéo no capital Espécie de sécio  Administrador Término do mandato
MARIA PAULA RAMOS DE  440.300.068-17 R$ 8.500,00 Sécio N Indeterminado
MENEZES
Dados do Administrador
Nome CPF Término do mandato
THIAGO DE CASTRO SILVEIRA 022.279.289-21 Indeterminado
Uitimo Arquivamento Situagio
Data Numero Ato/eventos ATIVA
27/07/2022 20224787250 002 /026 - ABERTURA DE FILIAL EM QUTRA Status

UF SEM STATUS

Filial(ais) nesta Unidade da Federagdo ou fora dela

1 - NIRE: 42902093589
Endereg¢o Completo

CNPJ: 33.458.003/0003-94

RUA SAMUEL HEUSI, N 463, SALA 402 BOX 139 , CENTRO, ltajai, SC, CEP: 88301320

Esta certidéo foi emitida automaticamente em 20/10/2022, as 14:15:15 (hor4rio de Brasilia).

Se impressa, verificar sua autenticidade no https:/www.empresafacil.pr.gov.br, com o cédigo OBEMJSAN.,

L

L

i
Eu
i
i

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA

Secretério Geral
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Grupo

VIVE

DECLARACAO DE
RESPONSABILIDADE TECNICA

CHAMAMENTO PUBLICO N° 009/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 183/2022-LIC

A
Prefeitura Municipal de Marmeleiro

RAZAO SOCIAL: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 33.458.003/0001- 22

E-MAIL: licitacoes@avive.srv.br
REPRESENTANTE: THIAGO DE CASTRO | CARGO: SOCIO
SILVEIRA ADMINISTRADOR

E-MAIL: thisgo silvelra@avive.siv.br

RG: 5.921.030-0 CPF: 022.279.289-21
ENDEREQO: SANTOS DUMONT N°620 SALA 73 | TELEFONE: 43 3337-0426
ROLANDIA/PR
Nome Especialidade CRM Data do
; registro
Maria Paula Ramos de Clinico Geral 45039 09/09/2022
Menezes

Declaramos, outrossim, que o(s) profissional(ais) acima relacionado(s) pertence(m) ao
nosso quadro técnico de profissionais, com relacionamento junto & empresa, dentro das
Leis Trabalhistas vigentes.

Rolandia, 16 de novembro de 2022.

Assinado de forma digital por

THIAGO DE CASTRO  1h1aGO DE CASTRO

. SILVEIRA:02227928921
SILVEIRA:02227928921 Dados: 2022.11.16 08:45:34 -03'00'

Nome: Thiago de Castro Silveira
CPF: 022279289-21
Sécio Administrador

| Gontates

www.avivesrvbr |
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RELATORIO 1 - Aprovado, em conformidade com
MP 2.200-2/2001

Verséo do software 210
Nome

Arquivo Fonte

Resumo SHA256 do arquivo :
Tipo do arquivo

Quantidade de assinaturas -

Data de verificagéo CHB/112022 08:46:26 BRT
Fonte da data i




ASSINATURAS

Assinante
Assinante

Tipo de assinatura
Status da assinatura
Caminho de certificacdo
Estrutura

Cifra assimétrica
Resumo criptografico
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Nome do atributo
Corretude

Atributos Opcionais

Nome do atributo
Resultado da verificacdo
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PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma 1ziSign. Para verificar as assinaturas
clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/D7F9-8BC5-BBE7-6C3F ou va até o site
https.//www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o cédigo abaixo para verificar se este documento é
valido.

Cdédigo para verificagdo: D7F9-8BC5-BBE7-6C3F

AN ERANA

Hash do Documento
FEA38635D2D76154B5F24548093C431682B6F2689DD9230334F1B2A2D72E1360

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 16/11/2022 é(sao) :

« Thiago De Castro Silveira - 022.279.289-21 em 16/11/2022 10:40
UTC-03:00
Tipo: Certificado Digital
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CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS

CONTRATANTE: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA, pessoa
juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°. 33.458.003/0001-22, Rua
Jodo Wyclif, n° 111 -Sala 1110/11° andar, Gleba Palhano, Londrina/PR — CEP;
86050-450, neste ato representada por seu sécio administrador THIAGO DE
CASTRO SILVEIRA, brasileiro, casado, empresario, portador da Carteira de
Identidade (RG) 5.921.030-0 SESO/PR e CPF/MF 022.279.289-21, doravante
denominada CONTRATANTE.

CONTRATADA: MARIA PAULA RAMOS MENEZES DORETTO, brasileira,
médica, portadora da cédula de identidade Ci RG 40180740-X SSP/SP, emitida
em 15.07.2014, inscrita no CPF 440.300.068-17 e no CRM/PR 45.039, residente
e domiciliada & Rua Gomes Carneiro, 75, apartamento 703, Bairro Boa Vista, na
cidade de Londrina/PR, doravante denominada simplesmente CONTRATADA

As partes liviemente e de comum acordo firmam o presente contrato de

prestacéo de servicos médicos que reger-se-a pelas seguintes clausulas e condicdes,

atend

endo ao que dispde as Leis 9.656/98 e 13.003/14, bem como a Resolugdo C.F.

M. 1.931/09 (Cédigo de Etica Médica).

CLAUSULA PRIMEIRA - Do objeto:

Constitui objeto do presente contrato a atuacdo da CONTRATADA como

Diretora Técnica da Contratada, com ingresso no quadro societario da
CONTRATANTE, nos seguintes termos:

a)

b)

<)

d)

A CONTRATADA assumird a diregdo clinica da CONTRATANTE, assumindo
como responsavel técnica, assinando os documentos necessarios perante
todos os 6rgdos e para todas as atividades que se mostrem necessarias.

Na qualidade de diretora clinica, a CONTRATADA assume a responsabilidade
de acompanhamento do desempenho dos demais médicos que prestam
servicos para ou através da CONTRATANTE, em todos os segmentos,
inclusive perante 6rgdos e secretarias de salde, bem como em qualquer
empresa puablica ou privada onde a CONTRATANTE seja prestadora de
Servigos;

Na gualidade de diretora clinica, a CONTRATADA deverd participar de
reunifes de cunho técnico sempre que solicitado pelos 6rgdos, empresas
puablicas ou privadas para as quais a CONTRATANTE preste servi¢os;

A CONTRATADA deverd realizar a cobertura emergencial de plantdes, quando
se mostre necessario, limitando esta atividade a 4 (quatro) coberturas por
semana, sendo que essas coberturas nunca ultrapassardo a distancia de 100
km de Londrina.

A CONTRATADA passard a integrar o quadro societario da empresa
CONTRATANTE, com participacdo de 0,1%, devendo para tanto assinar todos
0s documentos necessarios para o ingresso na sociedade e para a realiza¢@o
das atividades necessarias durante o periodo que perdurar a contratacao.




Paragrafo Primeiro: A CONTRATADA ndo exerceri atos de gestdo societaria da
CONTRATANTE bem como néo sera por eles responsavel.

Paragrafo Segundo: As partes poderéo solicitar a alteragdo do contrato social, com a
retirada da CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, através de
comunicado formal.

CLAUSULA SEGUNDA - Prazo De Validade
O presente contrato é celebrado pelo prazo de 12 (doze) meses a contar da data da
assinatura, renovavel por igual periodo mediante concordancia das partes.

CLAUSULA TERCEIRA - Jornada

Na qualidade de diretora clinica, a CONTRATADA néo sofrera qualquer controle de
jornada posto que exerce fungéo de confianca. Com relacéo aos plantdes realizados,
estes deverdo ser registrados para fins de calculo dos valores remuneratérios
carrespondentes.

CLAUSULA QUARTA - Da auséncia de vinculo:

A CONTRATADO ndo mantera qualquer tipo de vinculo hierarquico ou empregaticio
com o CONTRATANTE e tampouco com seus representantes legais, haja visto a
participacao societaria e a auséncia dos elementos que compdem a relagdo de
emprego.

As partes declaram ndo haver entre si vinculo empregaticio, tendo o (a)
CONTRATADO (A) plena autonomia na prestacéo dos servigos, desde que prestados
conforme as condigbes ora pactuadas e demais exigéncias legais do Conseiho
Regional de Medicina quanto & responsabilidade técnica. O (a) CONTRATADO (A)
responde exclusivamente por eventual imprudéncia, negligéncia, impericia ou dolo na
execucdo de servicos que venham a causar qualquer dano & CONTRATANTE ou a
terceiros, devendo responder regressivamente caso a CONTRATANTE seja
responsabilizada judicialmente por tais fatos, desde que haja a denunciagio da lide,
salvo no caso de conduta da propria CONTRATANTE contraria a orientagdo dada pelo
(a) CONTRATADO (A).

Tendo em vista a importdncia da responsabilidade técnica assumida, o (a)
CONTRATADO (A) devera fazer por escrito suas orientagbes a CONTRATANTE e
aos seus prepostos, mediante protocolo de recebimento ou ciéncia.

Paragrafo primeiro: Caso a CONTRATADA, para eficaz cumprimento de suas
fungBes venha a se utilizar de médo de obra de terceiros, fica estabelecido que é de
exclusiva responsabilidade da CONTRATADA quaisquer relacdes legais, possuindo
este contrato um cunho independente e devendo a CONTRATADA manter em ordem
as obrigagOes previdenciarias decorrentes da vinculagdo, assumindo responsabilidade
integral e exclusiva quanto aos salérios e demais encargos previdenciarios de seus
contratados.

Paragrafo segundo: Com exclusividade a CONTRATADA respondera por eventuais
custos e despesas decorrentes de eventuais agdes ou exigéncias, inclusive custas
processuais e honorarios advocaticios, que recaiam sobre a CONTRATANTE em
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razdo de sua inclusdo no polo passivo de demanda relativa a fatos ou atos praticados
pela CONTRATADA ou por seus prepostos, cbrigando-se a promover a imediata
exclusao da CONTRATANTE do polo passivo de agdes e a manter livres e indenes
seus bens e direitos, assim como a substitui-los no menor prazo possivel em caso de
sua constricio, penhora ou oneragao judicial, obrigando-se, para tal fim, a intervir ou a
aceitar pedido de que intervenha em tal(is) demanda(s), por meio de quaisquer das
modalidades de intervencéo de terceiros admitidas em lei.

CLAUSULA QUINTA - Auséncia de exclusividade:
O presente contrato nao € gravado com clausula de exclusividade ficando livie a
CONTRATADA para atender em seu domicilio profissional, pacientes particulares,
bem como beneficidrios de operadoras de planos de saide e outros convénios
publicos ou privados, na forma que melhor the convier;

CLAUSULA SEXTA - Da remuneragio:

O CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o valor mensal de R$ 3.000,00 (trés
mil reais) a titulo de remuneragdo pelo desempenho da fungédo de diretora clinica e
participagdo societaria. No caso de realizagcdo de cobertura emergenciais e
plantdes, a CONTRATADA pagara a contratante o valor de R$ 33,33 (trinte a trés

reais e trinta e trés centavos) por hora, nos termos da legislacéo vigente.

Paragrafo Unico. Os pagamentos serdo realizados mediante emissdo de notas de
servicos medicos. Os pagamentos se efetivardo no dia 27 do més, a excecéo dos
valores relativos aos plantdes, que serdo adimplidos em até 5 (cinco) dias posteriores
a data na qual forem recebidos os pagamentos oriundos dos respectivos servigos de
saude onde os plantdes foram realizados.

CLAUSULA SETIMA - Rescisédo Imotivada

O presente contrato podera ser rescindido por qualquer das partes, a qualquer tempo,
mediante comunicagéo por escrito, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias,
sem qualquer Onus, assegurando-se a parte CONTRATADA o recebimento dos
valores devidos até a data ajustada para que se efetive a rescisio.

CLAUSULA OITAVA - Da Rescisdo Motivada
Sem prejuizo das penalidades previstas em lei, constituem justos motivos para a
rescisdo contratual:
a) O ndo cumprimento das clausulas contratuais;
b) O cumprimento irregular das clausulas contratuais;
C) Atraso contumaz no pagamento das faturas pela CONTRATANTE, aqui
entendido atraso continuado de pelo menos 03 (irés) faturas;
d) Infracé@o &s normas sanitarias em vigor;
e) Alteragdo dos atos constitutivos do CONTRATADO que prejudique a
execucéo do objeto contratual;
f) Concordata ou decretagéo da faléncia do CONTRATADO;
g) Fraude ou dolo praticado e devidamente comprovado;
h) Impedimento, obstru¢do ou embarago para fins de realizagdo de qualquer
exame ou diligéncia necessaria ao resguardo dos direitos das partes;
i) A paralisagdo temporéaria dos servicos sem prévia comunicacdo de 60
(sessenta) dias;
j) O né@o cumprimento, por qualquer das partes, de clausula ou condicéo
estabelecida no presente contrato, inclusive o ndo pagamento dos
impostos devidos por parte do CONTRATADO;
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k) A transferéncia total ou parcial deste instrumento, a subcontratagio do
objeto contratual, a associagdo com outrem, a cisdo, fusdo ou
incorporagdo que afete a boa execucdo deste contrato, sem prévia
anuéncia da CONTRATANTE; e

[) O cometimento reiterado de faltas na execucéo deste contrato.

Paragrafo unico: Em qualquer das hipbteses, a CONTRATADA fard jus ao
recebimento de valores de servicos ja prestados e ainda ndo pagos pela
CONTRATANTE;

CLAUSULA NONA - Da Responsabilidade Técnica e Civil

A CONTRATADA se compromete a prestar os servicos com diligéncia, prudéncia e
respeito aos beneficiarios da CONTRATANTE assumindo toda responsabilidade
técnica e civil pela execugédo deles. Se compromete ainda, no exercicio da fungdo de
direto clinica representar a CONTRATANTE de forma adequada ao cargo, zelando
pela imagem e bom nome da CONTRATANTE, respondendo civiimente caso atue
com negligéncia, impericia ou imprudéncia.

Paragrafo Unico: As partes se obrigam a respeitar e cumprir o Cédigo de Etica
Médica e as Resolugbes emanadas dos Conselhos Federal e Regionais de Medicina,
amparados em lei.

CLAUSULA DECIMA - Do(S) Prejuizo(S)

A CONTRATADA respondera por gualquer prejuizo gue direta ou indiretamente cause
ao CONTRATANTE, seja por acdo ou omissao, sua ou de Seus prepostos.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Da Cooperagio Entre As Partes

As partes desde logo se obrigam a firmar, ratificar ou retificar todos os instrumentos
pablicos ou particulares, termos, contratos ou requerimentos que se fagam
necessarios, bem como a cumprir quaisquer outras formalidades com os objetivos de
garantir a plena eficacia do presente contrato, e de cumprir as obrigacdes nele
estabelecidas.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - Do Foro
As partes elegem o Foro da Comarca de Londrina para dirimir qualquer divida ou
demanda judicial a respeito do presente contrato.

Assim acordados, assinam o presente Contrato em 02 (duas) vias de igual teor e
forma, na presenca de duas testemunhas, para que surtam seus efeitos legais, sendo
que o presente documento, altera e substitui todo e qualquer contrato, termo ou
assemelhado que tenha sido formalizado anteriormente pelas partes.
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Londrina, 10 de setembro de 2020.

AVIVE GESTAO DE SERVIGOS MEDICOS LTDA
CONTRATANTE

MARIA PAULA RAMOS MENEZES DORETTO
CONTRATADA

Testemunhas:

Nome:
CPF:

Nome:
CPF:
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Thiago Silveira MARIA DORETTO
Avive Gestao de Servigos Médicos LTDA 440.300.068-17
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Consetho Regionsl de Medicim do Parang

CARTEIRA PROFISSIONAL DE MEDICO

Inscrigo: (HM5039° em 0909/2020

Nome:
MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES

Filiagao:
ROBERTO GALDING DE MENEZES & ANA PAULA
BICUDO RAMDS DE MENEZES

Naclonalidade: Nascimento:
BRASH ZAIENEDS
Naturalidade:

Sa0 Gongaks o Sapucai- MG

Diplomado pela: Formado em:

PONTIFICIA UNVERSIDADE CATOLICA  B2R092020
GO PARANA - GAMPUS LONDRINA

4
3
£

Identidade: Orgio Expedidor:
AB1B07A0 Sxp 5P
CPF:

446 300 08817

Autenticagdio Digital Codigo: 127831211204226936920-1
Data: 12/11/2020 11:30:15 i
Valor Total do Ato: R$ 4,56 4
Selo Digital Tipo Normal C: AKR28008-Z2DQ5; "

CNJ: 06.878-0
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Cartorio Azevédo Bastos
Av. Prasidente Epiticlo Pessoa « 1145
Balrro dos Estado, Jofo Passoa - PB
{83) 3244-5404 - cartorio@azevedobastos.not.br
hitps:/fazevedobastos.notbr

Bel. Valber Azav
Tl

randa Cavalcanti

Documento Autenticado Digitaimento de acordo com os artiges 1°, 3° € 7°inc. V 8°, 41 e 52 da Lel Federal 8.935/1984 e Art. 6 Inc. Xil da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presente imagem digitalizada, reprodug&o fiel do documento apresentado e conferido neste ato.

) referido é verdade. Dou fé, Wrsrewtssssmsinix Gonfira os dados do ato em: hitps://selodigital.tipb.jus.br ou Consulte o Documento em: hitps://azevedobastos.not.br/documento/12783121 1204226936820
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888 .
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

Av. Epitécio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 |/ Fax: (83) 3244-5484
http:/Amwww.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Véiber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdicbes e Tutelas
com atribuigdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jo&o Pessoa Capital do Estado da Paralba, em virtude de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individuaimente em cada Cédigo de Autenticagdo Digital' ou na referida
sequéncia, foi autenticado de acordo com as Legislagbes e normas vigentes®,

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagio obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagso Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um cédigo dnico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagéio processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
hitps://corregedoria.tipb.jus.br/selo-digital/ )

A autenticagao digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa Avive Gesto de Servicos Médicos LTDA tinha
posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cépia autenticada, sendo da empresa Avive Gestdo de Servigos
Médicos LTDA a responsabilidade, unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Esta DECLARACAO foi emitida em 17/11/2020 08:24:48 (hora local) através do sistema de autenticagsio digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1%, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrbnico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartério Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa Avive Gestiio de Servigos Médicos LTDA ou ao Cartério pelo enderego de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br

Para informagtes mais detathadas deste ato, acesse o site hitps:#/autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticagéo Digital..

Esta Declaracéo ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

*Cadigo de Autenticagdo Digital: 127831211204226936920-1

*Legislacdes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisoria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f05712d69fe6bc05b29b 148336288c298fbec2d 1fle6a0d9887acd0b22a1fichiBi62481a484d0d5b20c5b 98167657 162b257cfelce54667854d
49ba2f35¢970603fbe7b703649

Presidéncla da Repiiblica
Casa Civit
Medida Provisdrig N° 2.200-2,
de 24 de agosto de 2001.




208y

Rvive

CARTA DE NOMEAGAO DE RESPONSAVEL LEGAL

A signataria, AVIVE GESTAO DE SERVIGOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ n°
33.458.003/0001-22 e CRM sob n°® 12011, localizada na Rua Joao Wyclif, 111 - Sala 1110-
11° andar - Centro Empresarial Jardim Sul — Gleba Palhano, Londrina - PR, Cep: 86050-
450. Fone: (43) 333704 26 / (43) 98804-71 07 / (43) 98804-2103, e-mail:
avive serv.med@gmail.com, através de seu responsavel legal Sr. THIAGO DE CASTRO
SILVEIRA, RG n° 5.921.030-0 e CPF n° 022.279.289-21, declara que, A Dra. MARIA
PAULA RAMOS DE MENEZES, inscrito no CRM sob n° 45.039, é o profissional de nossa
empresa, vinculado ao Conselho Regional de Medicina/CRM que atuara como responsavel

técnico pela execucdo dos servigos licitados.

Eu, MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES, inscrito no CRM sob n° 45.039, declaro
que, aceito a incumbéncia de Responsabilidade Técnica pelo objeto licitado e atuarei como

responsavel técnico pela execugéo dos servigos licitados.

Por ser verdade, firmo o presente.

Londrina, 10 de setembro de 2020.

Avive Gestdo de Servigos Médicos Eireli.

Rua Jodo Wyclif, 111 - Sala 1110- 11° andar - Centro Empresarial Jardim Sul - Gleba Palhano, Londrina - PR, 86050-450
Fone: 043 3337.0426, e-mail: avive.serv.med@gmail.com

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento

Hash SHA256 do PDF original #649bb1851d9c0a868b9512909cc5e75d7ec 2afeal690386a6616chf7da52f4f
https://painel.autentique.com.br/documentos/87e¢0d05db92f32f9da97f839b9db03072e411dd14e541315b
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Autenticacao eletronica 2/2
. Data e hordrios em GMT -03:00 Brasilia
Ultima atualizagdo em 13 Nov 2020 as 15:46:16
identificaggo: #87e0d05db92f32f9da97{839b9db03072e411dd14e541315b
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MARIA DORETTO Thiago Silveira
440.300.068-17 Avive Gestao de Servigos Médicos LTDA
Signatério Signatario
HISTORICO
13 Nov 2020 Thiago de Castro Silveira criou este documento. (Empresa: Avive Gestao de Servigos Médicos LTDA,
15:43:53 E-mail: thiago.silveira@avive.srv.br, CPF: 022.279.289-21)
13 Nov 2020 MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES DORETTO (E-mail: maria.menezes2021@gmail.com, CPE:
15:46:16 440.300.068-17) visualizou este documento por meio do IP 2804:18:105f:41b2:1:2:364f:1806 localizado em
S&o Paulo - Sao Paulo - Brazil.
13 Nov 2020 MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES DORETTO (E-mail: maria.menezes2021@gmail.com, CPF:
15:46:16 440.300.068-17) assinou este documento por meio do IP 2804:18:105F:41b2:1:2:364f:1806 localizado em
Sé&o Paulo - Sao Paulo - Brazil.
13 Nov 2020 Thiago de Castro Silveira (Empresa: Avive Gestdo de Servicos Médicos LTDA, E-mail:
15:43:57 thiago.silveira@avive.srv.br, CPF: 022.279.289-21) visualizou este documento por meio do IP
191.179.160.238 localizado em Londrina - Parana - Brazil.
13 Nov 2020 Thiago de Castro Silveira (Empresa: Avive Gestdo de Servicos Médicos LTDA, E-mail:
15:44:17 thiago.silveira@avive.srv.br, CPF: 022.279.289-21) assinou este documento por meio do IP 191.179.160.238

localizado em Londrina - Parana - Brazil.

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original #649bb1851d9c0a868h9512909cc5e75d7ect 2afeal690386a661 6chf7dab2f4f
https://painel.autentique.com.br/documentos/87e0d05db92f32f9da97f839h9db03072e41 1dd14e541315b
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O Reitor da Pontificia Universidade Catdlica do Parand, no uso de suas atribuicoes e

tendo em vista a conclusdo do Curso de MEDICINA -~ Campus Londrina, em 03 de
setembro de 2020, confere o titulo de MEDICA a
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Bairre dos Estado, Jodo Passoa - PB
3) 3244-5404 - cartorio@azevedobastos.nothr
hitps:/lazevedobastos.notbr
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de nacionalidade brasileira, natural do Estado de Minas Gerais, nascida em 24 de
fevereiro de 1995, portadora da Carteira de Identidade n.° 40.180.740-X, expedida
pelo Instituto de ldentificagdo Ricardo Gumbleton Daunt de Sao Paulo, outorgando-
Ihe o presente diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e
prerrogativas legais.

Curitiba, 03 de setembro de 2020.

Autenticagio Digital Cédigo: 127831211200126038615-1
Ll

Data: 12/11/2020 11:30:14
Selo g{'gital Tipo Normal C;: AKR28006-0F89;
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Valor Total do Ato: R$ 4,56
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PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DO PARANA
ASSOCIACAQ PARANAENSE DE CULTURA
CNPJ: 76.659.820/0001-51

Credenciamento: Decreto n.® 48.232, de 17/05/1960, publicado
no D.0.U. de 14/06/1980.

Recredenciamento: Portaria Ministerial n.* 1.413, de 07/10/2011,
publicado no D.O.U. de 10/10/2011, Secao 1, pag. 8.

SECRETARIA GERAL
Setor de Registro de Diplomas - SRD

Curso de Medicina, bacharelado.
Reconhecido pela Portaria Ministerial n.® 188, publicada no
D.0.U. de 22/03/2018, Secao 1, pag. 25.

Reitor em Exercicio: Vidal Martins

Diploma registrado sob o n.° 78779, Livro 202, Folha 02, nos
termos do disposto no pardgrafo 1° do artigo 48 da Lei n.° 8.394,
de 20 de dezembro de 19986.

Curitiba, 03 de zetembro de 2020.

Leticia Casagrande
Secretéria Geral

APOSTILA

Em virtude do disposto na Medida Proviséria n.® 934 de 1° de
abril de 2020, e na Portaria MEC n. © 383 de 09 de abril de 2020,
o(a) formandofa) colou grau tendo cumprido o percentual
minimo de 75% da carga hordria prevista para o periodo de
internato médico.

Curitiba, 03 de setembro de 2020.

Cartério Azevédo Bastos
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888 . .
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL. DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO

PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jo&%o Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
hitp:/immww.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Vélber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, interdigdes e Tutelas
com atribuigéo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jo&o Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, efc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individuaimente em cada Cédigo de Autenticag8o Digital® ou na referida
sequéncia, foi autenticado de acordo com as Legislagdes e normas vigentes®.

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicag8o obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagio Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um coédigo tnico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagéo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necesséario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paralba, enderego
https://corregedoria.tipb.jus.br/selo-digital/

A autenticagéo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa Avive Gestéo de Servigos Médicos LTDA tinha
posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa Avive Gestio de Servigos
Meédicos LTDA a responsabilidade, unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 12/11/2020 11:45:57 (hora local) através do sistema de autenticacdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do ftitular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser soiicitado diretamente a empresa Avive Gestio de Servigos Médicos LTDA ou ao Cartério pelo enderego de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br

Para informagbes mais detalhadas deste ato, acesse o site ntlps:/autdigital.azevedobastos.nat.br e informe o Cédigo de Autenticagdo Digital..

Esta Declarag&o ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagdo Digital: 127831211200126038615-1 a 127831211200126038615-2

’Legislagdes Vigentes: Lei Federal n°® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provis6ria n® 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/201 5, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido & verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd941057f2d60fe6bc05b2623c43bb 1bf2d460d8d6beb5c48226d18f7ddf726752d38b239614b51ebb79c7b1ba39ac3afeal14232db7 7efd3e21d37
854d49ba2f35¢970603fbe7b70364f9

OEAIC
.J

Presidéncia da Republica -
Casa Civil §§

Medida Provistria N+ 2.200-2,
de 24 de agosto 6e 2001. :ifm ‘_; }
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO DE SAC PAULO 8840-1
GURANGA PUBLICA
WO RICARDO GUMBLETON DAUNT

0113418 ¥Y91I0d

¥YOIAILISYId OQIEIONd

ASSINATURA DO TITULA] .
1596

CARTEIRA DE IDENTIDADE JB

VALIDA EM TODO O TERRITORIO NACIONAL
40.180.740~x DLe15/JUL/2014
MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES

suacio ROBERTO GALDINQO DE MENEZES

E ANA PAULA BICUDO RAMOS DE
MENEZES

MATURALIDADE DATA DE NASGIMENTO

S.GONCALO DO SAPUCAI - 24/FEV/1995
MG

vocomcen S .GONCALO DO SAPUCAI-MG
S. GONCALO DO SAPUCAI
CN:LV.A60 /FLS.157 /N. 007184
CPE440300068/17,
i 215 Delegade Divisiondrio
KPR DO Ea IIRGD.S5PSP

Rober]

Documento Autenticado Digitalmento de acordo com os artigos 1°, 3° e 7° inc. V 8°, 41 e 52 da Lei Federal 8.935/1984 e Art. 6 inc. XHl da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presente imagem digitallzada, reprodugo fiel do documento apresentado e conferido neste ato.

O referido & verdade. Dau fé. *r+er+essssmismisnnin Confira os dados do ato em: hitps://selodigital.tipb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/decumento/127830510205745381611

k)
Digitalizado com CamScanner }“ %/

g Autenticagéo Digital Cédigo: 127830510205745381611-1 Cartério Azevédo Bastos @
© Data: 05/10/2020 11:55:48 Av. Prosidente Epiticlo Possoa - 1145 a8
I Valor Total do Ato: R$ 4,56 S Baliro dos Estado, Jodio Pessoa - PB 2
& selo Digital Tipo Normal C: AKN42616-QL9Q; e o azevadobaston notbr Bel. Vaber Azové83/&Niranda Covalcant
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
hitp://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVICO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdicies e Tutelas com
atribuigdio de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direitc que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Cédigo de Autenticagdo Digital' ou na referida
sequéncia, foi autenticado de acordo com as LegislagBes e normas vigentes®.

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Parafba, foi
institufdo pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagio obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagéo Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de umn cédigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa Serventia pode ser
verificada e confimada tantas vezes quanto for necessaric através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
hitps://corregedoria.tjipb.jus.br/selo-digital/

A autenticagio digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa Avive Gestéo de Servigos Médicos LTDA tinha posse de
um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa Avive Gestdo de Servicos Médicos LTDA a
responsabilidade, Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 05/10/2020 11:58:10 (hora local) através do sistema de autenticagao digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o Art.
1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartério Azevédo Bastos,
podera ser solicitado diretamente a empresa Avive Gestdo de Servigos Médicos LTDA ou ao Cartério pelo enderego de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site hitps:/autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticagdo Digital..

Esta Declaragéo € valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagdo Digital: 127830510205745381611-1

‘Legislagbes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisoria n°® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

Q referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d7341d94f057f2d69feBbc05b3842daedfdIbd8211cal40eat0dd9013b7ca807e69f78e1 c64ch7ed50abbhbafa74faB4ff7d609a2bed 727511dfa2347854d49ba2
f35¢970603fbe7b703649

Prosidéncia da Repubhca N
Casa Civit %@@@@g%

Medida Proviséria Ne 2.200-2,
de 24 de agosto de 2081,

Qe



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscricao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) MARIA PAULA RAMOS
DE MENEZES, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina
do Parana, sob o n°. 45039 desde 09/09/2020, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 17/11/2022.

Chave de validagdo bbf6Sbbbc03ee22ce8243772ae0911aade5b7d86

Emitida eletronicamente via internet em 17/08/2022.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:  www crmpr org br
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddo de Inscricao de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA,
CNPJ 33.458.003/0001-22, foi inscrita em 06/05/2019, neste Conselho, na
modalidade de Registro, sob o n°. 12011, atendendo a solicitagdo de seu responsavel
técnico MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES, inscrito sob o n°. 45039 em
cumprimento a Lei n°. 6.839 de 30/10/1980 e as Resolugées CFM n°. 997 de
23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de regularidade e somente sera atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscrigdo de Pessoa Juridica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, apds o devido cumprimento de todas as
exigéncias pertinentes.

Esta Certiddo tem validade até o dia 17/01/2023.

Chave de validacao c8af 7e2ccab0f5e169509f7¢3f167173

Emitida eletronicamente via internet em 17/10/2022.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: www crmpr.org.br

%/



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

CERTIFICADO DE REGULARIDADE DE INSCRIGAO DE PESSOA JURIDICA

Inscrito sob CRM CNPJ Inscrigao Validade

12011 33.458.003/0001-22 06/05/2019 06/05/2023

Razdo Social Nome Fantasia

AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA
Enderecgo Municipio / UF CEP

R SANTOS DUMONT - CENTRO, 620, SL 73 ROLANDIA / PR 86600-109
Responsavel Classificagao

45039 - MARIA PAULA RAMOS DE MENEZES PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS TERCEIRIZADOS

Este certificado atesta a REGULARIDADE da inscrigdo do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em cumprimento
a Lei n®. 6.839, de 30/10/1980 e as Resolugées CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011. Ressalvada a ocorréncia de alteracéo
nos dados acima, este certificado é valido até 06/05/2023. Este certificado devera ser afixado em local visivel ao publico e acessivel a

fiscalizacéo.

Chave de validagdo n°. 8ad11f57dea7603291e603817679e54bf8e2131c
Emitida eletronicamente via internet em 18/05/2022
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do WWW.crmpr.org br
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Grupo

VIiVE

DECLARAGAO UNIFICADA

CHAMAMENTO PUBLICO N° 009/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 183/2022-LIC

A Comissédo Permanente de Licitagio

RAZAO SOCIAL: AVIVE GESTAO DE SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 33.458.003/0001- 22

E-MAIL: licitacoes@avive.srv.br

REPRESENTANTE: THIAGO DE CASTRO | CARGO: SOCIO
SILVEIRA ADMINISTRADOR
E-MAIL: oo siveira@avive srv br

RG: 5.921.030-0 CPF: 022.279.289-21

ENDERECO: SANTOS DUMONT N°620 SALA 73 | TELEFONE: 43 3337-0426
ROLANDIA/PR

1) DECLARAMOS, para os fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei n.° 8.666/93, acrescido
pela Lei n.° 9.854/99, que ndo empregamos menores de 18 (dezoito) anos em trabatho noturno,
perigoso ou insalubre e ndo empregamos menores de 16 (dezesseis) anos. Ressalva ainda, que, 2
caso empregue menores na condi¢cdo de aprendiz (a partir de 14 anos, devera informar tal
situag&o no mesmo documento).

2) DECLARAMOS, sob as penas da lei, que a empresa nao foi declarada inidénea para licitar
ou contratar com a Administracdo Publica.

3) DECLARAMOS para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente dos
procedimentos licitatérios, instaurados por este Municipio, que o(a) responsavel legal da
empresa é o(a) Sr.(a) THIAGO DE CASTRO SILVEIRA, Portador(a) do RG sob n°
5.921.030-0, e CPF°® 022.279.289-21, cuja fungdo/cargo é SOCIO ADMINISTRADOR,
responsavel pela assinatura do Contrato.

4) DECLARAMOS para os devidos fins que NENHUM sdcio desta empresa exerce cargo ou
fungéo publica impeditiva de relacionamento comercial com a Administragéo Publica.

5) DECLARAMOS de que a empresa nao contratara empregados com incompatibilidade com as
autoridades contratantes ou ocupantes de cargos de diregéo ou de assessoramento até o terceiro
grau, na forma da Simula Vinculante n® 013 do STF (Supremo Tribunal Federal).




Grupo

VIVE

6) DECLARAMOS para os devidos fins que em caso de qualquer comunicagao futura referente
e este processo licitatorio, bem como em caso de eventual contratacdo, concordo que o
Contrato seja encaminhado para o seguinte endereco:

E-mail: licitacoes@avive.srv.br
Telefone: (43) 3337-0426

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

8) Nomeamos e constituimos o senhor(a) THIAGO DE CASTRO SILVEIRA, portador(a) do

CPF/MF sob n.° 022.279.289-21, para ser o(a) responsavel para acompanhar a execucédo do
Contrato, referente ao Chamamento Publico n.® 009/2022 e todos os atos necesséarios ao
cumprimento das obrigagdes contidas no instrumento convocatério, seus Anexos e no Contrato.

Rolandia, 16 de novembro de 2022.

Assinado de forma digital por

THIAGO DE CASTRO TG0 bt CASTRO
SILVEIRA:02227928921 SILVERA02227526921

Dados: 2022.11.16 08:15:08 -03'00"

Nome: Thiago de Castro Silveira
CPF: 022279289-21
Sécio Administrador

213;



RELATORIO 1 - Aprovado, em conformidade com
MP 2.200-2/2001

Versdo do software
Nome
Arquivo Fonte :

Resumo SHA256 do arquivo : ¢

Tipo do arquivo
Quantidade de assinaturas
Data de verificagao

Fonte da data

D ARACAO UNIFICADA pdi
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Nome do atributo
Corretude

Atributos Opcionais

Nome do atributo - RevocationinfoArchival
Resultado da verificagdo







