PROTOCOLO GERAL INEXIGIBILIDADE
NUP N° 64583.011276/2023-97 N° -HMAR
FAEIRCITO BRASILEIRO APENSO 83
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817) T C 83 /2 0 2 5

SECAO DE CREDENCIAMENTO E CONTRATOS FUSEX

OBJETO: Credenciamento de OCS/PSA para prestagiio de servicos de saude.
INTERESSADO: HMAR + OCS
ANEXOS: Documentos diversos.
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817)

TERMO DE ABERTURA DE APENSO

Aos 20 dias do més de novembro de dois mil e vinte e cinco, na cidade de Recife, no

estado de Pernambuco, procedemos a abertura deste apenso n° 83 do processo n’
64583.011276/2023-97, contendo folhas, que se inicia com a folha n° 01 para constar, eu 1°
Ten (1dt 070798797-0 MD/EB) ISADORA QUEIROZ ALVES DA COSTA, Adjunto SCCFUSEX

subscrevo € assino.
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE

(Hospital Militar de Pernambuco/1817)

TERMO DE AUTUACAO

Aos vinte dias do més de novembro de dois mil e vinte ¢ quatro, na cidade de Recife, no
estado de Pernambuco, procedemos a autuagfio do processo sob NUP: 64583.011276/2023-97, que
trata da Inexigibilidade de Licitagdo para Credenciamento de Organizagdes Civis de Satude (OCS)
de baixa ¢ média complexidade e Profissionais de Saude Auténomos (PSA) para a prestagéo de
servicos de saude, visando atender de forma suplementar, complementar e continua naquilo que néo
for possivel realizar nas instalagdes do H Mil A Recife, constituido inicialmente com ()

folhas, devidamente numeradas e rubricadas:

1) Termo de Abertura de Apenso: f1 (0 X )
2) Termo de Autuagdo: fl (3™ a )
3) Check List: fl (54 @ ) ‘
4) Requerimento para o credenciamento: f1 (¢% )
5) Ficha Cadastro: fl (0 _a )
6) Proposta de servigos: 1 (0% )
7) Relagdo do corpo clinico: f1 (36 a )
8) Declaraciio de fatos impeditivos: f1 ({g )
9) Declaragéio do trabalho de menor: fl (:H)
11) Cédula de identidade do (s) representante (s) legal (is): 1 (jf")_____)
12) JUCEPE: 1(1Y_ a2 29 )
13) Cadastro Nacional da Pessoa Juridica: {1 (Do)

14) SICAF: (371 )

15) Prova de regularidade conjunta com a fazenda federal ¢ divida

ativa da unido: f1 (%14 )



16) Prova de regularidade com fundo de garantia por tempo de servigo (FGTS): f1

17) Prova de regularidade com a justiga do trabalho: f1 (3] )

18) CEIS - Cadastro nacional de empresas inidoneas e suspensas: {1 (2. )
19) CNJ — Improbidade administrativa e inelegibilidade: (34 )

20) Alvara de vigilancia sanitdria: {1 (_;59;#_)

21) Alvara de localizagdo: f1 (XX )

22) Responsabilidade téenica: f] (ﬁ”\j‘,@_ )

23) Avaliaciio de instalagoes: {1 (_ﬂ}_waﬂﬁfﬁ_)

ISADORA QUEIROZ ALVES DA COSTA - 1° Ten
Adjunto SCCIFUSEX



CHECK LIST - Credenciamento de Pessoa Juridica (OCS)

NOME DA OCS:_ /44070

Para o credenciamento de Organizagdo Civil de Saude (OCS) - Pessoa Juridica, ¢ necessiria a
apresentagio dos documentos abaixo relacionados em copias reprograficas devidamente
autenticadas ou originais:

N ITENS PARA CONFERENCIA SIM |[NAO | OBSERVACAO
01 | Requerimento para o credenciamento (ANEXO) L~
02 | Ficha Cadastro (ANEXO). 194

Proposta de Servigos para o credenciamento, datada e L

03 assinada pelo representante legal (ANEXO).

Rela¢io de membros do corpo clinico datada e
assinada pelo responsdvel técnico contendo os seguintes | , yd
dados:

04 | Nome completo;
Especialidade clinica;

Numero no registro de classe.

04 | Declaragdo de Fatos Impeditivos (ANEXO). (=

05 | Declaragdo do Trabalho de Menor (ANEXO). -

06 Declaragdo de Auséncia de Servidor no Quadro [
Funcional (ANEXO).

07 | Cédula de identidade do (s) representante (s) legal (is).

Ato constitutivo, estatuto ou Contrato Social em
09 | vigor, com a ultima alteragdo, devidamente registrado L~
em JUNTA COMERCIAL.

Comprovante de Inscri¢do e de Situagdo Cadastral de
Pessoa Juridica (CNPJ).

N

12

13 | Comprovante de cadastramento no SICAF.

X

Prova de Regularidade conjunta com a Fazenda

14 Federal e Divida Ativa da Unido. X

Prova de Regularidade com Fundo de Garantia por

18 Tempo de Servigo (FGTS).

19 | Prova de Regularidade com a Justi¢a do Trabalho.

CEIS - Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e

21 Suspensas.

NANAYAN

22 | CNJ de Improbidade Administrativa e Inelegibilidade.




)5 Alvari da Vigilancia Sanitaria emitido pela Secretaria |
de Saude.

Alvaria de Localizacdo expedido pela Prefeitura no|

26 o .
municipio sede do interessado.

Prova de registro ou inscri¢do no Conselho de Classe
respectivo.

Documentagdo do responsavel técnico da OCS: \/
27 | RG e CPF;
Certificado de especialidade;

Registro no Conselho de Classe.

Recife - PE, 77 de /it 400 de 2024

A L 2y IR o
/%/é; Y 2 /)// /J s - LA
(Nome Completo/Membro CEC - Posto/Graduagdo)

(Nome Completo Presidente CEC - Posto/Graduagao)




ANEXO IX

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO
Ao Sr(a). Diretor do Hospital Militar de Area de Recife

A Empresa, Laboratorio De Patologia Clinica Nabuco Lopes Ltda, estabelecida
a Rua Dom Jose Pereira Alves, N°32 ,APTO 0001, Cordeiro, CEP: 50.721-020, na Cidade
de Recife-PE, (81) 4000-2121, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 41.184.961/0025-58, na
condigdo de Organizagdo Civil de Saude (OCS) inscrita no Conselho Regional de
Biomedicina sob o n® 6638, vem requerer seu credenciamento para prestar servigos de
saude aos beneficiarios do SAMMED, FUSEx, SAME-Cmb e¢ PASS, nas especialidades
de analises clinicas , patologia e genética.

Disponibilizamos os scguintes meios para prestar quaisquer esclarecimentos

relativos a esta proposta, bem como para agendamento da vistoria técnica: telefone (81)
8793-3990 Gleisson Santos,Supervisor de Faturamento.

Para efeito deste requerimento, seguem anexos os documentos especificados
no Edital o credenciamento de Organizagdes Civis de Saude (OCS) de Alta Complexidade
do HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE, com o qual esta empresa (ou
Associagdo, Instituicdo, etc.) declara estar de pleno acordo em todas as suas clausulas e
condigdes.

Designado para representar legalmente e a intervir pelo(a) Laboratorio De
Patologia Clinica Nabuco Lopes Ltda, o Sr(a) Moacyr Rocha Cavalcanti Acioli,
2001001060516 SSP/AL, constando também em anexo a credencial que o autoriza a

participar deste procedimento administrativo.

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024.

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital por
MOACYR ROCHA CAVALCANTI

CAVALCANTI ACIOLL06701406432

ACIOLI:06701406432 Dados: 2024.09.25 08:05:18 -03'00'

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI

2001001060516
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ANEXO X

FICHA CADASTRO DE PESSOA JURIDICA

Laboratorio De Patologia Clinica Nabuco Lopes Ltda

Laboratorio Nabuco

41.184.961/0025-58

Analises Clinicas,Patologia ¢ Genética

Moacyr Rocha Cavalcanti Acioli

Rua Dom Jose Pereira Alves n°32, Complemento APTO ()OO”I“ ;CEP
50721-020 cidade Recife-PE.

(81) 4000-2121

(81) 4000-2121

faturamentope@nabucolopes.com.br

Agéncia: 1233-5
Conta Corrente: 74931-1

Moacyr (81) 4000~ |(_ )
Rocha 2121

faturamentope@nabucolopes.com.br

Rogeria (81)4000- () -
Samico 2121

comercial@nabucolopes.com.br

Gleisson (81)4000- ((_ ) __ -
Santos 2121

faturamentope(@nabucolopes.com.br

Gleisson (81)4000- |(_ ) -
Santos 2121

faturamentope@nabucolopes.com.br
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1) Servicos de analises
clinicas

3)exames de genética

¢ Atendimento

Rua Dom Jose Pereira Alves, n°32, Complemento32
2) Servigos de| Apto 0001, CEP:50.721-020, Cordeiro, cidade Recife-
patologia clinica | PE.

Seg A Sex: 06:00 as 16:00/
Sab:06:00 as 11:00

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024.

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital por

MOACYR ROCHA CAVALCANT]

CAVALCANT! ACIOLL:06701406432
Dados: .09.25 08:07:00
ACIOLI:06701406432 qagp. 0022 00

Representante Legal
Moacyr Rocha Cavalcanti Acioli

RG: 2001001060516 SSP/AL
CPF: 067.014.064-32
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4.03.00.00-5

A) SERVICOS
Disponibilizamos os seguintes servi¢os aos beneficiarios do SAMMED, FuSEx, SAME-Cmb ¢ PAS_§_

ELISA

ANEXO XI

4.06.00.00-9

IMUNOFLUORESCENCIA

4.03.01.00-1

BIOQUIMICA

2.01.00.00-0

i PATOLOGIA

4.03.06.00-3

-IMUNOLOGIA

4.03.10.00-0

MICROBIOLOGIA

4.03.14.00-6

BIOLOGIA MOLECULAR

4.05.00.00-4

NEONATAL

4.03.04.00-0

sHEMATOLOGIA

4.03.13.00-0

TOXICOLOGIA

4.04.99.00-6

TECNICAS MANUAIS

4.03.00.00-3

- ALERGENOS

4.05.01.00-0

CITOGENETICA

4.06.00.00-9

'CITOMETRIA DE FLUXO

4.14.00.00-3

CONFIRMACAO DE LAUDO

4.03.00.00-5

HOMONIOS

4.03.03.00-4

PARASITOLOGIA

4.04.99.00-6

' TECNICAS ESPECIAIS

4.03.11.00-7

URINALISE







B) CORPO CLINICO
Informamos os profissionais que compdem o corpo clinico desta OCS, que atuam na realizagdo dos

Servigos propostos:

Maria Sofia Rocha Cavalcanti CRM 2120 Médica Patologista
Acioli

Daniel Soares Acioli CRM 1199 Médico Clinico
Anne Karine Ferreira Da Silva CRBM 5154 Biomédica
Linhares

Emmyle Thais Correia Do CRBM 14791 Biomédica
Livramento

Andressa Dos Santos CRBM 11641 Biomédico

Amalia Vanessa Leite Gongalves |CRBM 1294 Biomédico
Marllayza Tatiane De MeloGomes | CRBM 8848 Biomédico

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024,

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital por
CAVALCANTI  MGicic ahen

ACIOL|O670‘I 406432 Dados: 2024.09.25 08:08:03 -03'00'

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
2001001060516
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ANEXO XII
DECLARACAO DE FATOS IMPEDITIVOS

Laboratorio De Patologia Clinica Nabuco Lopes Ltda , inscrita no CNPJ sob o
n° 41.184.961/0025-58, sediada na Rua Dom Jose Pereira Alves, N°32 ,APTO 0001,
Cordeiro, CEP: 50.721-020, na Cidade de Recife-PE declara, sob as penas da Lei, que até
a presente data inexistem fatos impeditivos para a sua habilitagdo no presente processo

de credenciamento, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024.

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital por

MOACYR ROCHA CAVALCANTI

CAVALCANTI ACIOLI:06701406432
ACIOLEO6701406432 Dados: 2024.09.25 08:07:31 03'00°

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI

2001001060516







ANEXO XIII

DECLARACAO DO TRABALHO DO MENOR

LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA ),
inscrita no CNPJ sob 0 n°41.184.961/0025-58, sediada na Rua Dom Jose Pereira Alves,
N°32 ,APTO 0001, Cordeiro, CEP: 50.721-020, na Cidade de Recife-PE ), declara, sob
as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso XXXIII, do Artigo 7° da Constituigdo
Federal, consoante o que se estabeleceu no Artigo 1°, da Lei n® 9.854, de 27 de outubro
de 1999, que ndo tem em seu quadro de empregados, menores de 18 anos em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre, bem como em qualquer trabalho, menores de 16 anos,

salvo na condi¢do de aprendiz, a partir de 14 anos.

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024.

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital por

MOACYR ROCHA CAVALCANTI

CAVALCANTI ACIOLE06701406432
Dados: 2024.09.25 08:08:30

ACIOLI:06701406432 300

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI

2001001060516







ANEXO X1V

DECLARACAO DE AUSENCIA DE SERVIDOR NO QUADRO FUNCIONAL

Laboratorio De Patologia Clinica Nabuco Lopes Ltda , inscrita no CNPJ sob
o n° 41.184.961/0025-58, sediada na Rua Dom Jose Pereira Alves, N°32 ,APTO 0001,
Cordeiro, CEP: 50.721-020, na Cidade de Recife-PE, declara, sob as penas da Lei, de que
ndo ha em seu quadro funcional (como funcionérios, proprietarios ou diretores), qualquer
servidor, civil ou militar (da ativa, reconvocados ou prestadores de tarefa por tempo

certo), conforme art. 14, IV da Lei n° 14.133/21.

Recife - PE, 24 de Setembro de 2024

Assinado de forma digitat
MOACYRROCHA e e e AvALCANTI
CAVALCANTI ACIOLI:06701406432
. Dados: 2024.09.25 08:08:55
ACIOLI:06701406432 ...

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI

2001001060516
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27 ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

27* ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA
LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA.
C.N.P.J.: 41.184.961/0001-80
NIRE: 272.0048177-3

AS ABAIXO ASSINADAS:

» GUADALUPANA ADMINISTRADORA DE BENS E DIREITOS LTDA., PESSOA
JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
SOB O N° 38.177.477/0001-10, NIRE 272.0124027-3, COM SEDE NA RUA EPAMINONDAS
GRACINDO, N° 62 - SALA 01 — PAJUCARA -MACEIO/AL - C.E.P.: 57.030-101, NESTE ATO
REPRESENTADO POR SEUS ADMINISTRADORES O SR. MOACYR ROCHA CAVALCANTI
ACIOLI, BRASILEIRO, CASADO SOB O REGIME DE COMUNHAO PARCIAL DE BENS,
ADMINISTRADOR, PORTADOR DA CEDULA DE IDENTIDADE N° 2001001060516 SSP/AL,
INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FiSICAS SOB O N° 067.014.064-32, RESIDENTE E
DOMICILIADO NA RUA EPAMINONDAS GRANCINDO, N° 62 — SALA 01 — PAJUCARA -MACEIO/AL
- C.E.P.: 57.030-101 E 0 SR. DAVI ROCHA CAVALCANTI ACIOLI, BRASILEIRO, CASADO
SOB O REGIME DA COMUNHAO PARCIAL DE BENS, ADMINISTRADOR, PORTADOR DA CEDULA
DE IDENTIDADE N° 574082104 SSP/AL, INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FISICAS SOB
O N° 038.753.444-05, RESIDENTE E DOMICILIADO NA AVENIDA DUQUESA DE GOIAS, N° 825 —
APTO. 318 — REAL PARQUE - SAO PAULO/SP — C.E.P.: 05.686-002. E

» MARIA SOFIA ROCHA CAVALCANTI ACIOLI, BRASILEIRA, CASADA SOB O REGIME DE
COMUNHAO UNIVERSAL DE BENS, MEDICA, PORTADORA DA CARTEIRA NACIONAL DE
HABILITACAO (CNH) N° 168251 DNIT/AL, INSCRITA NO CADASTRO DE PESSOA FisiCaA SOB
O N° 228.236.974-20, RESIDENTE E DOMICILIADA NA AVENIDA DR. ANTONIO GOMES DE

BARROS, 35 — APT. 102 — BAIRRO: JATIUCA — MACEIO/ALAGOAS — C.E.P.: 57.036-000.

SOCIOS DA SOCIEDADE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA.,
COM SEDE NA RUA EPAMINONDAS GRACINDO, N° 62 —~ BAIRRO: PAJUCARA —MACEIO/AL - C.E.P.: 57.030—
101, REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB NIRE 272.0048177-3, E INSCRITA
NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0001-80, RESOLVE, DE COMUM
ACORDO, ALTERAR CLAUSULAS DO SEU CONTRATO SOCIAL, MEDIANTE AS SEGUINTE MODIFICACAO:
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27° ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

CLAUSULA PRIMEIRA: ABERTURA DAS FILIAIS ABAIXO CITADAS:

FILIAL, SEDIADA, NA AVENIDA ANTONIO LIRA, N°¢ 300, 5° ANDAR, SALA 00516 —
BAIRRO TAMBAU —JOAO PESSOA/PB —C.E.P.: 58.039-050, COM PRAZO DE DURACAO

INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIALDE R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS)

TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA
PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

FILIAL , SEDIADA, AVENIDA CONSELHEIRO AGUIAR, N° 160, SALA 01 TERREO -
BAIRRO: PINA — RECIFE/PE — C.E.P.: 51.011-030, COM PRAZO DE DURACAO

INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZMIL REAIS)

TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTQO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA
PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

CLAUSULA SEGUNDA: ALTERARO ENDERECO E A ATIVIDADE DA FILIAL ABAIXO

CITADA:

FILIAL V, SEDIADA NA RUA FERNANDES LIMA, N° 531 — BAIRRO: CENTRO —
ARAPIRACA/AL — C.E.P.: 57.300-070, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA
PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0008-57, REGISTRADA NA JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DE N° 279.0036903-8, PARA:
RUA SAO FRANCISCO, N° 543, COMPLEMENTO: LOJA A -N 360 — BAIRRO: CENTRO--
ARAPIRACA/AL - C.E.P.: 57.300-080 E SEU OBJETO SOCIAL PARA:

POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM
GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

EM DECORRENCIA DESTA ALTERACAO, OS SOCIOS RESOLVEM CONSOLIDAR O CONTRATO
SOCIAL DA EMPRESA LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA .,

QUE PASSARA A VIGER COM A SEGUINTE REDACAO:
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27*ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

PELO PRESENTE INSTRUMENTO PARTICULAR DE CONSOL]DACAO DO CONTRATO SOCIAL,

A ABAIXO ASSINADA:

> GUADALUPANA ADMINISTRADORA DE BENS E DIREITOS LTDA., PESSOA
JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
SOB O N° 38.177.477/0001-10, NIRE 272.0124027-3, COM SEDE NA RUA EPAMINONDAS
GRACINDO, N° 62 - SALA 01 — PAJUCARA -MACEIO/AL - C.E.P.: 57.030-101, NESTE ATO
REPRESENTADO POR SEUS ADMINISTRADORES O SR. MOACYR ROCHA CAVALCANTI
ACIOLI, BRASILEIRO, CASADO SOB O REGIME DE COMUNHAO PARCIAL DE BENS,
ADMINISTRADOR, PORTADOR DA CEDULA DE IDENTIDADE N° 2001001060516 SSP/AL,
INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FiSICAS SOB O N° 067.014.064-32, RESIDENTEE
DOMICILIADO NA RUA EPAMINONDAS GRANCINDO, N° 62 - SALA 01 —~ PAJUCARA - MACEIO/AL
- C.E.P.: 57.030-101 E O SR. DAVI ROCHA CAVALCANTI ACIOLI, BRASILEIRO, CASADO
SOB O REGIME DA COMUNHAO PARCIAL DE BENS, ADMINISTRADOR , PORTADOR DA CEDULA
DE IDENTIDADE N° 574082104 SSP/AL, INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FISICAS SOB
ON°038.753.444-05, RESIDENTE E DOMICILIADO NA AVENIDA DUQUESA DE GOIAS, N° 825 —
APTO. 318 — REAL PARQUE - SA0 PAULO/SP —C.E.P.: 05.686-002.

» MARIA SOFIA ROCHA CAVALANTI ACIOLI, BRASILEIRA, CASADA SOB O REGIME
DE COMUNHAO UNIVERSAL DE BENS, MEDICA, PORTADORA DA CARTEIRA NACIONAL DE
HABILITAGAO (CNH) N° 168251 DNIT/AL, INSCRITA NO CADASTRO DE PESSOA FiSICA SOB
O N° 228.236.974-20, RESIDENTE E DOMICILIADA NA AVENIDA DR. ANTONIO GOMES DE
BARROS, 35 — APT. 102 — BAIRRO: JATIUCA — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.036-000.

SOCIOS DA SOCIEDADE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA., COMSEDE
NA RUA EPAMINONDAS GRACINDO, N° 62 — BAIRRO: PAJUCARA — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.030-101,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE 272.0048177-3, E INSCRITA NO
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0001-80, RESOLVE, DE COMUM ACORDO,

CONSOLIDAR AS CLAUSULAS DO SEU CONTRATO SOCIAL, MEDIANTE AS SEGUINTES CLAUSULAS:

CLAUSULA PRIMEIRA
A FIRMA GIRA SOB O NOME EMPRESARIAL LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA

NABUCOLOPESLTDA., cCOM SEDENA RUA EPAMINONDAS GRACINDO, N° 62— BAIRRO: PAJUCARA



o



27 ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

— MACEIO/AL C.E.P.: 57.030-101, E USA A EXPRESSAO “LABORATORIO NABUCO LOPES”

COMO NOME DE FANTASIA.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A SOCIEDADE POSSUI AS SEGUINTES FILIAIS:

a)

b)

FILIAL I, COM SEDE NA RUA JOSE VIEIRA DE ANDRADE, N° 286 A — LOTEAMENTO 1

— BAIRRO: CENTRO — BARRA DE SAO MIGUEL/AL — C.E.P.: 57.180-000, INSCRITA
NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0004-23,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DEN°
279.0034828-6, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL

REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE

ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL
RESTRITA A CONSULTAS.

FiLlAL II, COM SEDE NA AVENIDA ANTONIO LISBOA DE AMORIM, N° 220 —
LOTEAMENTO ALVORADA — EDIFICIO CENTRO COMERCIAL PATIO — L0oJA 005 —
BAIRRO: ANTARES — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.083-048, INSCRITA NO CADASTRO
NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0005-04, REGISTRADA NA
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB 0 NIRE DE N° 279.0034830-8,
COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEzZ MIL REAIS), TENDO
COMO OBIJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, LABoORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA

A CONSULTAS.

FiLIAL III, COM SEDE NA AVENIDA DR. ANTONIO GOMES DE BARROS, N° 625 —
LOTEAMENTO PRATAGY JARDIM RESIDENCIAL — QUADRA 026 — LOTE 334 — LoJA
03 — BAIRRO: JATIUCA — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.036--000, INSCRITA NO
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0006-95,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DEN°
279.0034831-6, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL

REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE
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ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL

RESTRITA A CONSULTAS.

d) FILIAL IV, cOM SEDE NA RUA EUCLIDES AFONSO DE MELO, S/N — ANEXO A
CAMARA MUNICIPAL — BAIRRO: CENTRO — R10 LARGO/AL — C.E.P.: 57.100-000,
INSCRITA' NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOA  JURIDICA SOB O
N° 41.184.961/0007-76, REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE
ALAGOAS SOB O NIRE DE N° 279.0034966-5, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL
DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE
DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.

FILIAL V, COM SEDE RUA SAO FRANCISCO, N° 543, COMPLEMENTO: LOJA A - N 360
— BAIRRO: CENTRO- ARAPIRACA/AL — C.E.P.: 57.300-080, INSCRITA NO
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0008-57,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DE N°
279.0036903-8, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEz MIL
REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE

ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE
ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

e) FILIAL VI, COM SEDE NA RUA DEPUTADO JOSE LAGES, N° 431, LOJAS 002 E 003, -
BAIRRO: PONTA VERDE — MACEIO/ALAGOAS — C.E.P.: 57.035-330., INSCRITA NO
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0011-52,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS $SOB O NIRE DEN®
279.0037811-8, cOM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL
REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE
ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL

RESTRITA A CONSULTAS.

f) FILIAL VII, cCOM SEDE AVENIDA COMENDADOR GUSTAVO PAIVA, N° 5.945 —LoJa
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g)

h)

1.001 — BAIRRO: CRUZ DAS ALMAS — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.038-000, INSCRITA
NO  CADASTRO NACIONAL DA  PESSOAL  JURIDICA  SOB O N°
41.184.961/0020-43 REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS
SOB O NIRE DE N° 279.0038699-4, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$
10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE
COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE

MEDICA AMBULATORJIAL RESTRITA A CONSULTAS.

FILIAL VIII, coM SEDE NA RUA CINCINATO PINTO, N° 183, LOJA B, BAIRRO:
CENTRO — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.020-050, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL
DA PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0017-48 REGISTRADA NA JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DE N° 279.0038696-0, cOM
DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO COMO

OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS,
LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A
CONSULTAS.

FILIAL IX, SEDIADA NA AVENIDA PRESIDENTE GETULIO VARGAS, N° 546 — BAIRRO:
SANTA CRUZ — CARPINA/PE — C.E.P.: 55.811-020, INSCRITA NO CADASTRO
NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0022-05, REGISTRADA NA
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DEN°
269.0078901-0, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL
REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE
ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL

RESTRITA A CONSULTAS.

FILIAL X, SEDIADA NA RUA DOM JOSE PEREIRA ALVES, N° 32 — APTO 0001 —
BAIRRO: CORDEIRO — RECIFE/PE — C.E.P.: 50.721-020, INSCRITA NO CADASTRO
NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0025-58, REGISTRADA NA
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DEN°

2690079017-4, COM PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO, COM DESTAQUE NO
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CAPITAL SOCIAL DE R$10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL
POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM

GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.

i) FILIAL XI, SEDIADA NA RUA MELO VERCOSA, Ne 350 —LOJA 04 — TERREO - BAIRRO:
MATRIZ — VITORIA DE SANTO ANTAO/PE — C.E.P.: 55.602-020, INSCRITA NO
CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N°¢ 41.184.961/0024-77,
REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE
N° 269.0079016-6, COM PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO, COM DESTAQUE NO
CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL
POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM

GERAL E ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.

k) FILIAL XII, SEDIADA NA PRACA PAPA JOAO XXIII, N° 628 — BAIRRO: CENTRO —
PAULISTA/PE — C.E.P.: 53.401-370, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA
PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0026-39, REGISTRADA NA JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.0200397-8, cOM
PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DERS$
10.000,00 (DEz MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE
COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE

MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.

) FiuAL XIII, SEDIADA NA PRACA DUQUE DE CAXIAS, N° 684 — BAIRRO: CENTRO —
GOIANA/PE — C.E.P.: 55.900-000, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL
JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0027-10, REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.0201438-4, COM PRAZO DE
DURACAO INDETERMINADO, COM DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$: 10.000,00
(DEZ MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE
EXAMES DE ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E ATIVIDADE MEDICA

AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.



{E’EM %é‘?ANCQ}



Pagina 8 de 16

27*ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

m) FILIAL XIV, SEDIADA NA RUA DONA BENVINDA DE FARIAS, N° 175~ BAIRRO: BoA

VIAGEM — RECIFE/PE — C.E.P.: 51.020-140, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA
PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0030-15 REGISTRADA NA JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.0202394-4 coM
PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE

R$10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO OBJETO SOCIAL IDENTICO AO DA MATRIZ.

n) FILIAL XV, SEDIADA NA AVENIDA JOAO DAVINO, N° 698 — BAIRRO: JATIUCA —
MACEIO/AL ~C.E.P.: 57.035-554, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL
JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0031-04 REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DE ALAGOAS SOB 0 NIRE DE N° 27904818562 COM PRAZO DE DURACAO
INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SoCIAL DE R$ 10.000,00 (DEz MIL

REAIS) TENDO OBJETO SOCIAL IDENTICO AO DA MATRIZ.

0) FILIAL XVI, SEDIADA NA AVENIDA JOAO DE BARROS, N° 50 - BAIRRO: SANTO AMARO

~ RECIFE/PE ~ C.E.P.: 50.100-015, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL
JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0032-87 REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO
DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.0202500-9 COM PRAZO DE DURACAO
INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$10.000,00 (DEZ MIL REAIS)
TENDO OBJETO SOCIAL POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E SERVICOS DE VACINACAO E IMUNIZACAO
HUMANA.

p) FILIAL XVII, SEDIADA NA RUA HUGO CORREA PAES, N° 384 — BAIRRO: GRUTA DE
LOURDES — MACEIO/AL — C.E.P.: 57.052-827, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL
DA PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0033-68 REGISTRADA NA JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DE N° 279.0482043-5 com
PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$
10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO OBJETO SOCIAL IDENTICO AO DA MATRIZ.

q) FiLiAL XXIII, SEDIADA NA RUA E, n° 135 — CONJUNTO RUBEM WANDERLEY -
BAIRRO:COM TERCIO WANDERLEY — CORURIPE/AL — C.E.P.: 57.230-000, INSCRITA
NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0034-49
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REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS SOB O NIRE DE N°
279.0482044-3 COM PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUENO CAPITAL
SocIAL DE R$ 10.000,00 (DEZMIL REAIS) TENDO OBJETO SOCIAL IDENTICO AO DA
MATRIZ.

r) FILIAL XXIV, SEDIADA NA AVENIDA PRESIDENTE GETULIO VARGAS, N° 974 —
BAIRRO: CENTRO — CABO DE SANTO AGOSTINHO/PE — C.E.P.: 54.505-560,
INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N°
41.184.961/0037-91 REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE
PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.02042426-6, COM PRAZO DE DURACAO
INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEzZ MIL
REAIS) TENDO COMO OBIJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES
DE ANALISES CLINICAS E LABORATORIO EM GERAL; PRESTACAQ DE SERVICOS DE
ANALISES CLINICAS E LABORATORIOS EM GERAL; PRESTACAO DE SERVICOS DE
PATOLOGIA CLINICA; PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E

CITOPATOLOGIA;

s) FILiAL XX, SEDIADA NA AVENIDA BERNARDO VIEIRA DE MELO, N° 209, LJ 204,
BAIRRO: PIEDADE — JABOATAO DOS GUARARAES/PE - C.E.P.: 54.400-000,
INSCRITA. NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N
41.184.961/0039-53 E REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE
PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N°¢ 269.0205308-8, cOM PRAZO DE DURACAO
INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEzZ MIL
REAIS), TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES
DE ANALISES CLINICAS E LABORATORIO EM GERAL; PRESTACAO DE SERVICOS DE
ANALISES CLINICAS E LABORATORIOS EM GERAL; PRESTACAO DE SERVICOS DE
PATOLOGIA CLINICA; PRESTACAQ DE SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E
CITOPATOLOGIA;

t) FILIAL XXI, SEDIADA NA RUA DA PRAIA, N° 5A, BAIRRO: BARRO VERMELHO,
C.E.P.: 55.900-000, GOIANA/PE, InscriTA NO CADASTRO NACIONAL DA
PESSOAL JURIDICA SOB O N° 41.184.961/0038-72 E REGISTRADA NA JUNTA
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COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 2690205307-0
,COM PRAZO DE DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE
R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE
DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS B LABORATORIO EM GERAL;
PRESTACAO DE SERVICOS DE ANALISES CLINICAS E LABORATORIOS EM GERAL;
PRESTACAO DE SERVICOS DE PATOLOGIA CLINICA; PRESTACAO DE SERVICOS DE

ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

u) FILIAL XXII, SEDIADA NA RODOVIA PE 15, N°242, KM 16, ANCORAS A E ANCORA 9, P1SO
L3, LOCALIZADA NO SHOOPING PAULISTA NORTH WAY, BAIRRO: CENTRO, C.E.P:
53.401-445, PAULISTA/PE, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL
JURIDICA SOB O N¢ 41.184.961/0040-97 E REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL
DO ESTADO DE PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N 269.0205309-6, COM PRAZO DE
DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL
REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL: PRESTACAO DE SERVICOS DE ANALISES CLINICAS
E LABORATORIO EM GERAL; POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, PRESTACAO DE SERVICOS DE PATOLOGIAS CLINICAS E PRESTACAO DE

SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

v) FILIAL XXIII, SEDIADA NA AVENIDA GOVERNADOR AGAMENON MAGALHAES, N° 4575,
NO EDIFICIAL EMPRESARIAL NASSAU, BAIRRO: PAISSANDU, C.E.P: 50.07.0-255,
RECIFE/PE, INSCRITA NO CADASTRO NACIONAL DA PESSOAL JURIDICA SOB O N¢
41.184.961/0041-78 E REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE
PERNAMBUCO SOB O NIRE DE N° 269.0205310-0,COM PRAZO DE DURAGAO
INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ MIL REAIS)
TENDO COMO OBIETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS E LABORATORIO EM GERAL; PRESTACAO DE SERVICOS DE ANALISES CLINICAS
E LABORATORIOS EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E
CITOPATOLOGIA.

w) FILIAL XXIV, SEDIADA NA AVENIDA ANTONIO LIRA, N° 300, 5° ANDAR, SALA 00516
— BAIRRO: TAMBAU - JOAO PESSOA/PB — C.E.P.: 58.039-050, COM PRAZO DE
DURACAO INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZ

MIL REAIS) TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE
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ANALISES CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE
ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

x) FILIAL XXV, SEDIADA NA AVENIDA CONSELHEIRO AGUIAR, N° 160, SALA 01 TERREQO
— BAIRRO: PINA — RECIFE/PE — C.E.P.: 51.011-030, COM PRAZO DE DURACAOQO

INDETERMINADO E DESTAQUE NO CAPITAL SOCIAL DE R$ 10.000,00 (DEZMIL REAIS)

TENDO COMO OBJETO SOCIAL: POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES
CLINICAS, LABORATORIO EM GERAL E PRESTACAO DE SERVICOS DE ANATOMIA
PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA.

PARAGRAFO SEGUNDO: A SOCIEDADE PODERA ABRIR FILIAIS, SUCURSAIS, AGENCIAS,

DEPOSITOS E ESCRITORIOS EM QUALQUER PARTE DO TERRITORIO NACIONAL OU FORA DELE, A CRITERIO

- DOS SOCIOS, MEDIANTE ALTERAGCAO CONTRATUAL ASSINADA POR TODOS OS SOCIOS.

CLAUSULA SEGUNDA

OS OBIJETOS DA SOCIEDADE SAO:

a)
b)
c)
d)
¢)
f)
g)

PRESTAGAO DE SERVICOS DE ANALISES CLINICAS E LABORATORIOS EM GERAL;
POSTO/UNIDADE DE COLETA DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS E LABORATORIO EM GERAL;
PRESTAGAO DE SERVICOS DE PATOLOGIA CLINICA;

PRESTAGAO DE SERVICOS DE ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA;

PRESTACAO DE SERVICOS DE ANALISES E PATOLOGIAS CLINICAS;

SERVICOS DE VACINACAO E IMUNIZACAO HUMANA;

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS.

Py PARAGRAFO UNICO: A SOCIEDADE PODERA SE AFILIAR OU ASSOCIAR A TERCEIROS, PESSOAS

FISICAS OU JURIDICAS, PARA A CONSECUCAO DE QUAISQUER DAS ATIVIDADES CONSTANTES DO SEU

OBJETO SOCIAL.

CLAUSULA TERCEIRA

O CAPITAL SOCIAL E DE R$ 1.000.000,00 (UM MILHAO DE REAIS) DIVIDIDOS EM

1.000.000 (UM MILHAO) DE QUOTAS NO VALOR DE R$ 1,00 (UM REAL) CADA UMA, JA REALIZADO

EM MOEDA CORRENTE DO PAIS, ASSIM SUBSCRITAS E TOTALMENTE INTEGRALIZADAS:
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GUADALUPANA ADMINISTRADORA DE BENS E DIREITOS LTDA.: RS 990.000,00
Com 990.000 cotas, o equivalente 99,00 % do Capital Social.

MARIA SOFIA ROCHA CAVALCANTI ACIOLI R$ 10.000,00
Com 10.000 cotas, o equivalente 1% do Capital Social.
TOTAL DO CAPITAL SOCIAL ... . R$ 1.000.000,00

PARAGRAFO UNICO: O CAPITAL SOCIAL, POR DELIBERACAO MAJORITARIA DOS SOCIOS, PODERA SER
AUMENTADO EM DINHEIRO, MOEDA LEGAL E CORRENTE DO PAIS, EM BENS OU IMOVEIS, CREDITOS OU POR
INCORPORACAO DE LUCROS OU RESERVAS CONSTANTES DO PATRIMONIO LIQUIDO DA SOCIEDADE, MEDIANTE

CONVERSAO DESSES VALORES EM QUOTAS BONIFICADAS E DISTRIBUIDAS A SOCIA.

CLAUSULA QUARTA

AS QUOTAS DA SOCIEDADE SAO INDIVISIVEIS E NAO PODERAO SER CEDIDAS OU TRANSFERIDAS SEM O
EXPRESSO CONSENTIMENTO DOS SOCIOS, CABENDO, EM IGUALDADE DE CONDICOES, O DIREITO DE
PREFERENCIA AO SOCIO QUE QUEIRA ADQUIRI-LAS, SE POSTAS A VENDA, FORMALIZANDO, SE REALIZADA A

CESSAO DELAS, A ALTERACAO CONTRATUAL PERTINENTE.

CLAUSULA QUINTA

A RESPONSABILIDADE DA SOCIA E RESTRITA AO VALOR DE SUAS QUOTAS, MAS TODOS RESPONDEM
SOLIDARIAMENTE PELA INTEGRALIZACAO DO CAPITAL SOCIAL (ART. 1.052 CC).

CLAUSULA SEXTA

A ADMINISTRACAO DA EMPRESA INDIVIDUAL SERA EXERCIDA, CONJUNTAMENTE OU
SEPARADAMENTE, PELOS SOCIOS DA TITULAR, SR. MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLL,
BRASILEIRO, CASADO SOB O REGIME DE COMUNHAQ PARCIAL DE BENS, ADMINISTRADOR, PORTADOR DA
CEDULA DE IDENTIDADE N° 2001001060516 SSP/AL, INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FISICAS SOB O
N° 067.014.064-32, RESIDENTE E DOMICILIADO NA RUA EPAMINONDAS GRACINDO, N° 62 — SALA 0l —
PAJUCARA - MACEIO/AL - C.E.P.: 57.036-000, E, O SR. DAVI ROCHA CAVALCANTI ACIOLI,
BRASILEIRO, CASADO SOB O REGIME DA COMUNHAO PARCIAL DE BENS, ADMINISTRADOR, PORTADOR DA
CEDULA DE IDENTIDADE N° 574082104 SSP/AL, INSCRITO NO CADASTRO DAS PESSOAS FISICAS SOB O N°
038.753.444-05, RESIDENTE E DOMICILIADO NA AVENIDA DUQUESA DE GOIAS, N° 825 — APTO. 318 — REAL
PARQUE — SAO PAULO/SP — C.E.P.: 05.686-002, QUE EMPOSSADOS DE TODOS OS DIREITOS
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DE GERIR A SOCIEDADE E DISPENSADOS DE PRESTAREM CAUCAO PODERAO PRATICAR TODOS E QUALQUER
ATOS DE GESTAO, INCLUSIVE OS DE ABERTURA E MOVIMENTACAO DE CONTAS CORRENTES BANCARIAS,
PODENDO PARA TANTO ASSINAR CHEQUES, FIRMAR ENDOSSOS E PRATICAR OUTROS ATOS NECESSARIOS A

MOVIMENTACAO FINANCEIRA DA SOCIEDADE.
PARAGRAFO PRIMEIRO: A SOCIEDADE PODERA CONSTITUIR PROCURADORES DETERMINANDO

NECESSARIAMENTE O LIMITE DE PODERES DO OUTORGADO E O PRAZO, SALVO NOS CASOS DE PODERES PARA
ATUAGAO 4D JUDICIA OU PARA TERMO DE DEMANDA.

PARAGRAFO SEGUNDO: E DEFESO A TITULAR O USO DA DENOMINACAQ SOCIAL EM NEGOCIOS
ESTRANHOS OU ALHEIOS AOS INTERESSES DA SOCIEDADE COMO AVAIS, FIANCA, ENDOSSOS OU OUTROS ATOS
SEMELHANTES OU AINDA O OFERECIMENTO DE BENS DA SOCIEDADE EM GARANTIA DE NEGOCIOS DE

QUALQUER NATUREZA.

CLAUSULA SETIMA

OS ADMINISTRADORES NO EXERCICIO PODERAO DE COMUM ACORDO, FIXAR UMA RETIRADA MENSAL

A TITULO DE PRO-LABORE.
PARAGRAFO UNICO: O VALOR DA REMUNERACAO SERA FIXADO ANUALMENTE.

CLAUSULA OITAVA

O sOCIO QUE DESEJAR SE RETIRAR DA SOCIEDADE DEVERA COMUNICAR A SUA INTENCAO, POR
ESCRITO, COM ANTECEDENCIA DE 30 (TRINTA) DIAS E SEUS HAVERES LHES SERAO PAGOS NA FORMA
ESTABELECIDA NO ITEM SEGUINTE. A DESISTENCIA, FALENCIA, INCAPACIDADE OU FALECIMENTO DOS SOCIOS,
NAO IMPLICARA NECESSARIAMENTE NA DISSOLUCAO DA SOCIEDADE. NA OCASIAQO LEVANTAR-SE-AQ AS
DEMONSTRAGOES CONTABEIS DE ACORDO COM AS NORMAS BRASILEIRAS DE CONTABILIDADE E DOUTRINA
EM CASOS OMISSOS, UTILIZANDO-SE TAIS DEMONSTRACOES CONTABEIS PARA A PARTILHA DO PATRIMONIO
LiQUIDO, QUE SERA PAGA A0S SOCIOS OU HERDEIROS, DE ACORDO COM O FLUXO DE CAIXA DA EMPRESA, NAO
PODENDO ESTE PRAZO SER SUPERIOR A 12 (DOZE) MESES. OS HERDEIROS PODERAO FAZER PARTE DA

SOCIEDADE, SE ASSIM LHES CONVIER, DESDE QUE SEJAM ACEITOS PELO SOCIO REMANESCENTE.

CLAUSULA NONA

A SOCIEDADE TEVE INICIO EM 12/04/1993 E SEU PRAZO DURAGAO E POR TEMPO
INDETERMINADO.
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CLAUSULA DECIMA

OS ADMINISTRADORES DECLARAM, SOB AS PENAS DA LEI DE QUE NAO ESTAO IMPEDIDOS DE
EXERCEREM A ADMINISTRACAO DA SOCIEDADE, POR LEI ESPECIAL, OU EM VIRTUDE DE CONDENACAO
CRIMINAL, OU POR SE ENCONTRAREM SOB OS EFEITOS DELA, A PENA QUE VEDE, AINDA QUE
TEMPORARIAMENTE O ACESSO A CARGOS PUBLICOS, OU POR CRIME FALIMENTAR, DE PREVARICACAO, PEITA
OU SUBORNOQ, CONCUSSAO, PECULATO OU CONTRA A ECONOMIA POPULAR, CONTRA O SISTEMA FINANCEIRO
NACIONAL, CONTRA NORMAS DE DEFESA DA CONCORRENCIA, CONTRA AS RELACOES DE CONSUMO, FE
PUBLICA OU A PROPRIEDADE.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

EXTINTOS OS MEIOS SUASORIOS, O FORO COMPETENTE PARA DIRIMIR OS LITIGIOS E DUVIDAS
ORIUNDAS DO PRESENTE, E O DA COMARCA DE MACEIO, ESTADO DE ALAGOAS. PREVALECERA SEMPRE
ESTE FORO, COM RENUNCIA A QUALQUER OUTRO, POR MAIS ESPECIAL E PRIVILEGIADO QUE SEJA E

INDEPENDENTEMENTE DO DOMICILIO ATUAL OU FUTURO DAS PARTES CONTRATANTES.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA

O EXERCICIO SOCIAL COINCIDIRA COM O ANO CIVIL. AS DEMONSTRACOES CONTABEIS DA
SOCIEDADE SERAO LEVANTADAS ANUALMENTE, COM BASE NO DIA 31 DE DEZEMBRO DE CADA ANO,
DEVENDO 0S8 SOCIOS DELIBERAREM SOBRE ESSAS DEMONSTRACOES ATE 30 DE ABRIL DO ANO SEGUINTE.
DO LUCRO LIQUIDO DO EXERCICIO SERAO DEDUZIDAS AS RESERVAS EXIGIDAS POR LEI E OUTRAS QUE
SEJAM DETERMINADAS PELA SOCIA. O SALDO REMANESCENTE TERA O DESTINO QUE A SOCIA
DELIBERAR, QUER ORDENANDO A SUA DISTRIBUICAO TOTAL OU PARCIAL, QUER CONSERVANDO-O EM
CONTA DE LUCROS ACUMULADOS, A DISPOSICAO DE FUTURAS DELIBERACOES, ENTENDENDO-SE QUE
TAIS LUCROS SERAO DISTRIBUIDOS ENTRE 0OS SOCIOS NA PROPORCAO DO NUMERO DE QUOTAS
INTEGRALIZADAS QUE CADA UM DELES POSSUIR EM RELACAO AO CAPITAL SOCIAL, CASO VENHAM SER
DISTRIBUIDOS. NA OCORRENCIA DE PREJUIZOS, ESTES SERAO APROPRIADOS EM CONTA TRANSITORIA

PARA AMORTIZACAO COM RESULTADOS POSITIVOS DE EXERCICIOS SUBSEQUENTES.
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27“ ALTERACAO E CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA

A SOCIEDADE, NAS OMISSOES DESTE INSTRUMENTO PARTICULAR, SERA REGIDA
SUPLETIVAMENTE PELAS NORMAS DAS SOCIEDADES POR ACOES, DE ACORDO COM O PREVISTO NO

PARAGRAFO UNICO DO ARTIGO 1.053 DO CODIGO CIVIL.

E, POR SE ACHAREM EM PERFEITO ACORDO EM TUDO QUE NESTE INSTRUMENTO PARTICULAR FOI
LAVRADO, OBRIGAM-SE A CUMPRIR A PRESENTE ALTERACAO E CONSOLIDACAQO, ASSINANDO-O EM VIA
UNICA, DESTINADA AO REGISTRO E ARQUIVAMENTO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE ALAGOAS,

PARA QUE SE PRODUZAM OS EFEITOS LEGAIS.

MACEIO/AL, 15 DE AGOSTO DE 2024

GUADALUPANA ADMINISTRADORA DE BENS E DIREITOS LTDA.
Sécia
MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
REPRESENTANTE LEGAL

GUADALUPANA ADMINISTRADORA DE BENS E DIREITOS LTDA.
Socia
DAVI ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
REPRESENTANTE LEGAL

MARIA SOFIA ROCHA CAVALCANTI ACIOL!
Socia

Pagina 15 de 16






. § fmha@@}_ ?“

; o ,
MINISTERIO DA ECONOMIA <3\ el S Pagina 16 de 16
Secretaria Especial de Desburocratizacdo, Gestéo e Governo Digital N\ \‘ ) é@
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Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracdo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA consta
assinado digitalmente por:

e  IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/CNPJ Nome
03875344405 DAV ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
' 06701406432 MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
22823697420 MARIA SOFIA ROCHA CAVALCANTI ACIOLI

CERTIFICO O REGISTRO EM 30/08/2024 08:56 SOB N° 20240522370.
PROTOCOLO: 240522370 DE 22/08/2024.

CODIGO DE VERIFICAGAO: 12412443972. CMPJ DA SEDE: 41184961000180.
NIRE: 27200481773. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 15/08/2024.
LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA

SIS ot b £ b EDVALDO MATIORANO DE LIMA
Tesmon: SECRETARIO-GERAL
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06/04/2024, 07:17

about:blank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO
41.184.961/0025-58
FILIAL

CADASTRAL

COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ | 272 D" ASERTURA

11/10/2019

NOME EMPRESARIAL

LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
etk ok EPP
CODIGO E DESCRIGAO DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL

86.40-2-02 - Laboratérios clinicos

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

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

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA

206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R DOM JOSE PEREIRA ALVES 32 APTO 0001

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
50.721-020 CORDEIRO RECIFE PE
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
CONTABILIDADE@NABUCOLOPES.COM.BR (82) 4000-1979

Fokkkek

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA

11/10/2019

DATA DA SITUAGAD CADASTRAL

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUACAO ESPECIAL

Fkedded ke

dhdhdkk

DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

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

Emitido no dia 06/04/2024 as 07:17:30 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 111
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracgio

Declaramos para os fins exigidos na legislagdo, conforme documentagio registrada no SICAF, que a situagio do
fornecedor no momento & a seguinte:

Dados do Fornecedor

Razio Social: LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA
Nome Fantasia:

Situacio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 07/02/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

METI: Nio

Po.~a Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias ¢ Impedimentos -
Ocarrincia: Nada Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servigo Pablico™ Nada Consta

Niveis cadastrados: B
Automatica: a certidio foi obtida através de mtegraqao ‘direta com o sistema emissor. Manual: a ‘certidio foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilitacio Juridica
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

.~ Receita Federal e PGFN Validade: 30/04/2025 Automatica
FGTS Validade: 21/12/2024 Automatica
Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 26/01/2025 Automatica

V - Qualifica¢do Técnica
VI - Qualificagio Econdmico-Financeira
Validade: 30/06/2025

EInltldO em: 16/12/2024 09:52 1 de 1
PN t et et tatatas P ANT . . ICATID A MITITIROYZ ATVES DYA COSTA
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CONTROLADORIA-GERAL DA UNIAO

Certidao negativa correcional (ePAD, CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM)

Consultado: LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA

CPF/CNPJ: 41.184.961/0025-58

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PJ e aos cadastros CEIS, CNEP e CEPIM
mantidos pela Corregedoria-Geral da Unido, NAO CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislacdo vigente, os referidos cadastros consolidam informacées prestadas pelos entes
piiblicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

Os Sistemas ePAD e CGU-PJ consolidam os dados sobre o andamento dos processos administrativos de responsabilizacdo
de entes privados no Poder Executivo Federal.

O Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (C,

ELS) apresenta a velacdo de empresas e pessoas fisicas que
sofreram sangies que implicaram a restri¢ao de participar de licitacées ou de celebrar contratos com a Administragao
Puablica.

O Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP) apresenta a relagiio de empresas que sofreram qualquer das punicées
previstas na Lei n” 12.846/2013 (Lei Anticorrupcio).

"™ Cadastro de Entidades Privadas sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM) apresenta a relagiio de entidades privadas sem
Jins lucrativos que estiio impedidas de celebrar novos convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com a
Administragio Publica Federal, em fun¢io de ivregularidades nio resolvidas em convénios, contratos de repasse ou termos
de parceria firmados anteriormente.

Certiddo emitida as 09:37:59 do dia 11/12/2024 , com validade até o dia 10/01/2025.

Link para consulta da verificacdo da certiddo https:/certidoes.ceu.gov.br/

Codigo de controle da certiddo: DTXgXpxOSAbnmZVIDk29

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.






Certidao Negativa

Certifico que nesta data (11/12/2024 as 09:37) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sancéo ativa

quanto ao CNPJ n° 41.184.961/0025-58.

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

Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em htip://divulgacandcontas.ise.ius.br/

Esta certid@o € expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do nimero de controle
6759.8789.4D96.D649 no seguinte enderego: hitps://www.cni.jus.br/improbidade adm/autenticar certidao.php
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Improbidade Administrativa e Inelegibilidade
Certidao Negativa

Certifico que nesta data (11/11/2024 as 12:24) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagées Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sancgao ativa

guanto ao CPF n° 067.014.064-32.

A condenacéo por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em hiip://divulgacandcontas.ise. jus.br/

Esta certiddo € expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do niimero de controle
6732.2192.54A1.F642 no seguinte endereco: hitps://www.cni.jus brfimprobidade adm/autenticar_certidas.php
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Improbidade Administrativa e Inelegi

Certidao Negativa

Certifico que nesta data (11/11/2024 as 12:24) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagbes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sangéo ativa

quanto ao CPF n° 067.014.064-32.

A condenagdo por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em hitp://divulgacandcontas. tse.jus.br/

Esta certidao é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do numero de controle
6732.2192.54A1.F642 no seguinte endereco: https://www.cni.jus.br/improbidade adm/autenticar_certidao.php
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Tipo de Alvark: DEFINITIVG

1. Dados ds Engpross
Raziio Sociksl: LABORATORIO DE PATOLOGIA CLIGICA RABUCO LOPES LTDA
CHP.L 41,184 961007558 Inscrichio Mercantit: 658.532.6

1620097, LE1 1624396, DECRETO 2200449 € Do) worma o o

4. Alividade Inciemoda no local
Nao

5. Kivel de scomodidade
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Prefeitura do Recife

Secretaria de Satde
Secretaria Executiva de Vigilancia em Saude
Geréncia de Vigilancia Sanitaria

DECLARAGAO

Processo n°: 8055880524

A Geréncia de Vigilancia Sanitaria, CONCEDE a presente DECLARACAO DE TRAMITAGAO, processo n°
8055880524, conforme dados abaixo:

1. Dados do Empreendimento

Nome/Razéo Social: LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA
CPF/CNPJ: 41.184.961/0030-15
Endereco: RUA Dona Benvinda de Farias, 175

Boa Viagem - RECIFE/PE

Sequencial do Imovel: 615597.9 Inscricdo Mercantil: 729.839-0

Saliente-se que esta declaragdo deve ser autenticada/validada através do selo ou link descrito abaixo, ficando a
declarada obrigada a acompanhar o tramite do supra referido processo de obtencao de sua Licenca
Sanitaria(INICIAL), velando pelo cumprimento das exigéncias que surjam para a consecucao de tal fim, sob
pena de incorrer em infragdo sanitédria nos termos de legislacéo pertinente.

Data de solicitagdo: 15/10/2024

Data da emisséo: 15/10/2024

259 rjsvivm2akssaabpi.

Para verificar a autenticidade/validade deste documento, acesse o link https:/Iprocessos.recife.pe.gov.br/per-
urbanistico/externo/exibircertificado/exibir-certificado.action e digite o codigo existente no rodapé do selo
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Secretaria de Satde A *ui A2
Diretoria Executiva de Vigitdncia & Satde U

Geyéncia de Vigithneia Saniléria

LICENGCA SANITARIA

Processo n®: 8095494421 Data Validade: 02/09/2023

A Diretoria Executiva de Vigilancia 3 Satde, CONCEDE a presente LICENGA SANITARIA, processo n®
8095494421, conforme dados abaixo;

1. Dados do Emprecndedor
Nome/Razio LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA
CPFICNPJ: 41.184.961/0025-58
Enderego:  RUA DOM JOSE PEREIRA ALVES, 32

APTO 0001

CORDEIRO - RECIFE/IPE
Sequencial do Imbvel: 408249.4 Inscrigio Mercantil; 658.532-9
Responsavel Técnico: Carla Adrija Costa Lima, CPF - 037.434.175-37, Orgéo - CRBM, Registro profissional -

6638
2. Atividade(s):
Cédige Descrigio
8640202 LABORATORIOS CLINICOS

3. Condicionante(s) Geral(is)

4. Condicionante(s) Especifica(s)

5. Informagéio{8es) Complementar{es)

Para verificar a autenticidade deste documento, acesse o link htips:fiprocessos.recife.pe.gov.br/per-
urbanistico/externo/exibircertificado/exibir-cerificado.action e digite o cddigo existente no rodapé do selo
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SERVIGO PUBLICO FEDERAL B
CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA - 22 REGIAO

Autarquia Federal: Lei 6.684, de 03 de setembro de 1979 - Decreto n2 88.439, de 28 de junho de 1983
Jurisdigdo Resolugdo do CFBM n2 238, de 11 de abril de 2014 - PE, BA, AL, SE, RN, CE, PI, MA e PB

Ne CRT/3116/2024

CERTIFICADO DE RESPONSABILIDADE TECNICA

N2 de Inscri¢do da Empresa no CRBM-2: Validade:

2019/1875-)
Razdo Social:

31/03/2025

LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA

Nome Fantasia:
s ok ek ok Rk ok sk ok K

Tipo de Estabelecimento:
EMPRESA
Endereco Completo:

Natureza de Atividade:
Laboratarios Clinicos

R D JOSE P ALVES, N2 32 - CORDEIRO - RECIFE - PE - CEP: 50721020

CNPJ:
41.184.961/0025-58

Dados do(a) Responsavel Técnico(a) Biomédico(a):
Dr.(a) CARLA ADRIJA COSTA LIMA
Ne de Inscrigdo do{a) Biomédico(a) no CRBM-2:

06638
Tipo de Responsabilidade:

RESPONSAVEL TECNICO(A) TITULAR

Dia(s) da Semana: Horario Inicio: Horario Fim:
Segunda-feira 06:00 10:00
Terga-feira 06:00 10:00
Quarta-feira 06:00 10:00
Quinta-feira 06:00 10:00
Sexta-feira 06:00 10:00

* Este Certificado s6 tera validade com a descrigdo do(s) dia(s) e hordrio(s) de expediente do(s) Responsavel(is) Técnico(s).

Recife, 24 de julho de 2024.

snior
Praesidente do CRBM 22 Regifio

A autoria, a autenticidade e a integridade dos documentos e da assinatura foram obtidas por meio de
assinatura eletrénica avangada, admitida pela Lei n.2 14.063/2020 e regulamentada pelo Decreto n.2
10.543/2020. A autenticidade deste pode ser conferida no QRCODE ac lado ou link abaixo. Em caso de
duvida acesse nossos canais de atendimento.
hitps://crbm-02.implanta.net.br/servicosOnline/Publico/ValidarDocumentos/

Chave de autenticidade: 0a80a060-4293-453a-a0dd-7e104f89f67b
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DECLARACAO DO QUANTITATIVO DE RECURSOS HUMANOS

Declaro, para os devidos fins de prova junto aos 6rgdos federais, estaduais,
municipais ou a quem interessar e sob as penas Do Art. 299, Do Decreto-Lei No

2.848/1940 (Cédigo Penal Brasileiro), Que A Entidade Centro Laboratorial De
Diagnosticos E Imagem Prever Ltda. Inscrita no cnpj sob o n°® 31.600.248/0002-06 possui

em seu quadro de recursos humanos o seguinte profissional.

Nome Do Profissional Categoria Escolaridade
Profisional
ALINY SUELEN ANDRADE TECNICO EM TECNICO
o SILVA TRINDADE PATOLOGIA
CLiNICA
MIRLEYDE GERVASIO TECNICO EM TECNICO
PEREIRA PATOLOGIA
CLiNICA
ILKA RAFAELA AUXILIAR EM TECNICO
FAGUNDES DA SILVA PATOLOGIA
MAGALHAES BARROS CLINICA
JOARA LIMA DA SILVA TECNICA DE TECNICO
ANALISES CLINICAS
AMANDA ASSUNCAO ESTAGIARIA ESTAGIARIO
CORREIA ADMINSTRATIVA
JULIO FERREIRA DOS TRABALHADOR DE MEDIO
SANTOS MANUTENCAO DE
EDIFICACOES

RECIFE, 17 de JULHO De 2024.

MOACYR ROCHA Assinado de forma digital
por MOACYR RGCHA

CAVALCANTI CAVALCANTI

) ACIOLIN67
ACIOLL06701406 Di;‘ii’g&i”gﬁj”
432 14:23:43 -03°00°

MOACYR ROCHA CAVALCANTI ACIOLI
LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817)

AVALIACAO DE INSTALACOES E SERVICOS DE SAUDE

LABORATORIOS

1. IDENTIFICACAO DA UNIDADE

RAZAO SOCIAL :s.ssro Lonies A\u“(;\‘l;&ﬁy% O e Mol e WA Ao
NOME DE FANTASIA (s¢ for 0 cas0): | p\o s Con o Nw\w .

CNPI: Aih 4%k 901 10025 -58

‘Qwov &, I%U\u,\,o C\)\NUA ~N 3 C/(tyw —to 32 0y t\; OOO)
Let 5o, aadtodo, M M r

Fone: (qM) 1000 - 2421 . . . . )

S e mhs s 00700 &5 4500 hever
T t |
urno de Atendimento: ém}{j @maﬂ AQ- Qoﬁm&/)

2. PROCEDIMENTOS QUE REALIZA

Leonass Xﬂ\ Lmjt;mm

Endereco:
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RO Pagina 2
3. AVALIACAO
INSTALACOES SIM | NAO NA
Ha alvara de funcionamento expedido por autoridade sanitaria? 1%
As condigdes fisicas sdo adequadas? X
Tem sistema de climatizagdo? )(
A sala de espera possui itens como: TV, Wi-Fi, café/cha/biscoito, ,
bebedouro? X
Existem sanitirios para os usudrios? X
Existem sanitarios acessiveis? ¥
Existe trocador/fraldario? X
As condi¢es de higiene e conforto dos sanitarios sdo satisfatorias? X
O tipo de atendimento ¢ por agendamento? X
O tipo de atendimento & por ordem de chegada? X
O tempo maximo de agendamento ¢é inferior a 10 (dez) dias
O agendamento é realizado por telefone ¢/ou WhatsApp? X
Foi detectado algum grau de insatisfagéo por parte dos usuarios X
presentes?
O local ¢ de facil acesso? X
Ha acessibilidade para atendimento de paciente em Cadeira de Rodas? X
Hé acessibilidade para atendimento de paciente em Maca? X
A localizagio do prédio inspira sensagdo de seguranga? X
Existe estacionamento? X
O estacionamento ¢ pago? X
RECEPCAO E DISTRIBUICAO INTERNA DAS AMOSTRAS A SIM NAO NA

SEREM PROCESSADAS

S3o0 corretamente identificadas?

Ficam devidamente armazenadas até o processamento?

Seguem rotinas preestabelecidas?

Os reagentes sdo armazenados conforme especificagdes dos fabricantes?

Sio observados os prazos de validade dos reagentes utilizados?

Ha controle interno de qualidade?

Ha controle externo de qualidade
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LIMPEZA

NA

O servico de limpeza ¢ proprio?

O servico de limpeza ¢ terceirizado?

Os funciondrios sio treinados quanto a higiene hospitalar, técnica de
varrer, desinfecgdo de superficies, manuseio do lixo hospitalar?

Os funcionarios sdo uniformizados?

A frequéncia da limpeza ¢ diaria em todos os setores?

Os insumos de limpeza sdo padronizados e/ou checados?

As dependéncias do hospital/clinica estdo limpas?

Ha coleta seletiva do lixo hospitalar

Os residuos hospitalares séo recolhidos por empresa especializada?







MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817)

RELATORIO DE AVALIACAO TECNICA DE OCS
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pacientes.

Diante do exposto sou do parecer que este servigo retine todas as condigdes técnicas para
prestacdo de apoio aos usudrios do sistema SAMMED/ FUSEX/ SAMEx-Cmb e PASS, podendo,

portanto, ser firmado o Termo de Credenciamento com a referida Organizagédo Civil de Satde.
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE

{Hospitai Militar de Pernambuco/1817)

CREDENCIANTE: UNIAO FEDERAL / EXERCITO BRASILEIRO

CREDENCIADO: LABORATORIQ DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA
OBJETO: Prestacio em EXAMES LABORATORIAIS

NATUREZA: Ostensivo

VIGENCIA: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025.

TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 83/2025 - OCS

A UNIAO FEDERAL, entidade de direito publico interno, por intermédio do Hospital
Militar de Area de Recife (H Mil A Recife), 6rgdo do Exército Brasileiro, com sede na cidade
de Recife-PE, 4 Rua do Hospicio, 563 - Boa Vista, CEP 50.050-050, inscrito no CNPJ sob o
N* 09.577.422/0001-07 (Principal) ¢ 09.577.422/0002-80 (Secundério), neste ato representa-
do por seu Ordenador de Despesas, Cel Med QEMA ANDREA GUIMARAES GURGEL,
portadora da cédula de identidade Nr 011476304-8 EB/MD, CPF Nr 013.441.547-78,, dora-
vante denominado Credenciante, ¢ a Organizagao Civil de Saade (OCS) LABORATORIO
DE PATOLOGIA CLINICA NABUCO LOPES LTDA, com sede situada 2 R Dom José Pe-
reira Alves, n® 32 — Cordeiro - Recife-PE - CEP: 50.721.020, inscrito no CNPJ sob o Nr
41.184.961/0025-58, neste ato representado pelo St MOACYR ROCHA CAVALCANTI
ACIOLI, portador da cédula de identidade Nr 2001001060516 SSP/AL, CPF Nr 067.014.064-
32.. daqui por diante denominado Credenciado, tém entre si justo e contratado, nos termos da
iegislagdo infraconstitucional constante do Edital de Credenciamento, que integram o presente
Termo de Contrato, que sera regido pelas seguintes clausulas e condigdes estipuladas:

CLAUSULA PRIMEIRA - Do objeto

1.t O objeto deste credenciamento é regular a prestagdo de servigcos de
diagnosticos laboratoriais pelo Credenciade aos beneficidrios do SAMMED, FuSEx,
SAMEx-Cmb, PASS e eventualmente, de militares das Nagdes Amigas do Brasil (Adidos
Militares, Adjuntos e Auxiliares estrangeiros acreditados no Brasil e respectivos dependentes
legais) aqui denominados simplesmente beneficiarios, na qual esifio incluidas a assisténcia
por profissionais de satide e todos os recursos necessarios ao atendimento em regime de
interna¢do hospitalar para tratamento clinico ou cirargico, ambulatorial, ¢ em Unidade de
Tratamento de Intensivo ¢ inclusos os servigos auxiliares de diagnosticos e tratamento.

1.2 Aplicam-se as regras destc Termo de Credenciamento aos procedimentos
realizados a nivel ambulatorial e hospitalar pelo Credenciado.

CLAUSULA SEGUNDA - Da vinculacio ao edital.

Este instrumento estd vinculado ao Edital de Credenciamento do Comando da
, de de de 20__, do qual é parte integrante, bem como seus

4

AncxXos.

CLAUSULA TERCEIRA — Do fundamento legal.




e s e — SR,

EM BRANCO|



{Continuagdo do Termo de Credenciamenio Nr §3/2025- OCS - fl. n° 2)

A presente contratagdc fundamenta-se nos artigos 74, caput € 79 da Lei n°
14.133, de 1° de abril de 2021.

CLAUSULA QUARTA - Da dotac¢io orcamentiria

4.1 Os recursos financeiros para pagamento dos servicos realizados com base
neste Termo de Credenciamento sdo provenientes da Gestdo 00001-Orgamento Geral da
Unido, relacionados aos programas de Trabalho para os beneficidrios do
SAMMED/FuSExX/SAMEx-Cmb/PASS.

4.2 As faturas serdo empenhadas na Natureza de Despesa 339039 e 339036 para
qualquer dos Programas de Trabalho citados no item 3.1.

4.3 Visando cumprir o Artigo 72, IV da Lei 14.133, de 01 de abril de 2021, deve-
rao ser empregados os recursos nas seguintes condicoes:

Pl ND! Fonte - PTRES?

FUSEX 339039-0CS 0170270013 171500
FUSEX 339036-PSA | 0170270013 175000
FUSEX 339047-IMPOSTO | 0170270013 175000
FATOR
CUSTO 339036-PSA ,,(_)1 50270001 171497
Z‘g?g | 339047-IMPOSTO| 0150270001 | 171497
FATOR ‘
CUSTO 3%?039—0(,8 0150270001 171497
SERV. CIVIL|  339036-PSA 0170270037 171499
SERV. CIVIL|339047-IMPOSTO | 0170270037 | 171499
iSERY:,,CIVlL - 339039-0CS 0170270037 171499
JFX CBO 339036-PSA 0151000000 171498
EEX CBO 339047-IMPOSTO | 0151000000 171498
iEX CBO 339039-0OCS 0151000000 171498
yéff’rodcré ser usada outra classificagdo orcamentaria que substitua a
{c]cncada no quadro acima.

CLAUSULA QUINTA - Da identificaciio dos beneficiarios.

5.1 S&o considerados beneficiarios, para fins deste credenciamento, as pessoas
portadoras de documento de identificagio que lhe ateste tal condigdo, conforme abaixo.
Ressaltando-se que a aceitacdo do beneficiario dependera sempre de autoriza¢io prévia, que
sera expressa por meio de Guia de Encaminhamento (GE), emitida pelo Credenciante.

a) Beneficiarios do SAMMED: Militares da ativa e na inatividade, seus
dependentes definidos no Estatuto dos Militares, bem como os pensionistas dos militares (nfo
contribuintes do FuSEx) ¢ scus dependentes que foram instituidos, em vida pelo militar
gerador do diretto, identificados pela cédula de identidade;

b) Beneficidrios do FuSEx: Militares do Exército da ativa, da reserva ou
reformado ¢ pensionistas, todos contribuintes do FuSEx, bem como seus dependentes,

A S







(Continuagdo do Termo de Credenciamento Nr §3/2025- OCS - fl.n® 3)

identificados pela cédula de identidade ¢ o Curtdo de Beneficiario do FuSEx, ou na falta deste,
por Declaragio Proviséria de Bencficiario, emitida pela Organizagfo Militar a qual estd
vinculado o militar titular;

c) Beneficidrios do SAMEx-Cmb: ¢ aquele que tenha efetivamente
participado de operagdes bélicas durante a Segunda Guerra Mundial, como integrante da
Forga do Exército ¢ da Forga Expedicionaria Brasileira, juntamente com pensionistas e
dependentes definidos pelo Art. 5° da Lei N*® 8.059, de 4 de julho de 1990, identificados pelo
Cartdo do Beneficiario do SAMEx-Cmb ou declaragdo provisoria; e

d) Beneficiarios da PASS: Scrvidores civis do Exército Brasileiro, ativos ¢
inativos, seus dependentes ¢ pensionistas, optantes pela PASS, identificados pelo Cartdo de
beneficiario da PASS ou Declaragdo Provisoria emitida pela Organizagdo Militar a qual estd
vinculado o Servidor Civil ¢ cédula de identidade.

¢) Militares das Nagdes Amigas do Brasil (Adidos Militares, Adjuntos e
Auxiliares estrangeiros acreditados no Brasil e respectivos dependentes legais).

CLAUSULA SEXTA - Do regime de execucio e responsabilidade das partes

6.1 Indicagdo para o atendimento em Organizacio Civil de Saude
credenciada:
6.1.1 O encaminhamenic de beneficiarios para atendimento laboratorial serd
realizado em complemento aos prestados nas instalagdes do Credenciante.

6.1.2 A requisi¢do da prestagdo de servi¢o ocorrera por meio da solicitagdo de
médico militar ou civil. Essa solicitagio sempre serd submetida a analise de médico militar,
designado para realizar a triagem, que aprovard em formuldrio proprio o encaminhamento
para o Credenciado.

6.1.3 A escolha do prestador do servigo laboratorial em ANALISES
CLINICAS E_ANATOMIA PATOLOGICA, dente os disponiveis na rede de
credenciado/conveniado do Credenciante, sempre serda um direito do paciente, familiar ou
responsavel, ndo havendo por partc do Credenciante obrigacio de promover demanda
minima de encaminhamento ao Credenciado.

6.1.4 Os encaminhamentos poderdo ser suspensos caso haja uma das
irregularidades constantes do subitem 11.4.7, da Clausula Décima Primeira, até a
regularizacio da situagio em pauta.

6.2 Da autorizagio do encaminhamento

6.2.1 O encaminhamento para o Credenciado, sera previamente autorizado
pelo Credenciante.

0.2.2 A autorizag¢do serd expressa por meio de Guia de Encaminhamento,
cmitida pelo Credenciante, podendo ser apresentada na forma provisoéria, ou seja, preenchida
manuaimente, por motivo de indisponibilidade dos sistemas de informacio do
CREDENCIANTE.

0.2.3 O prazo de prescri¢io da Guia de Encaminhamento é de 30 (trinta) dias,
contados a partir da data de expedigdo.

6.3 Providéncias do Credenciade quanto ao atendimento

6.3.1 O atendimento acontece com o ato de acolhimento do beneficiario,
seguido, obrigatoriamente, de identifica¢do e do recebimento da Guia de Encaminhamento
para que seja realizada a prestagio de servigos contratados.

6.3.2 O Credenciado, nao podera realizar cobrancas relativas ao tratamento
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(Continuagdo do Termo de Credenciamento Nr 83/2025- OCS - {l. n° 4)

autorizado, diretamente ao beneficiario, familiar ou seu respounsavel, por servigos cobertos
por este credenciamento, salvo medianie apresentagio do ANEXO X1V, nem orientar o
beneficidrio a pleitear o reembolso posterior junto ao Credenciante. Os procedimentos nio
cobertos devem ser analisados pelo Credenciante antes de processados, pois para fins de
ressarcimento necessitam de autorizagdo prévia, salvo casos de urgéncia ou emergéneia
comprovada por médico auditor.

6.3.3 Os beneficiarios se submeterdo ao prévio agendamento dos exames e
procedimentos ambulatoriais, salvos os casos de urgéncia e emergéncia.

6.3.4 Caso haja solicitacdo por parte do beneficidrios pela prestacio de
servico nio coberto ou autorizado pelo Credenciante, com a anuéncia deste, o
Credenciado podera disponibilizar o servi¢o pretendido, a seu critério, realizando a cobranga
diretamente ao beneficidrio, havendo ainda a necessidade de apresentar ANEXO XIV.

6.3.5 Os atendimentos serdo feitos de acordo com a disponibilidade de vagas,
nao se responsabilizando o Credenciado quando sua capacidade de atendimento estiver
saturada.

0.3.6 Fica expressamente proibido ao Credenciado, realizagio do
atendimento sem a Guia de Encaminhamento, mesmo sob promessa de apresentagdo futura da
mesma, salvo para os casos de urgéncia ou emergéncia, devidamente justificados e sujeitos a
comprovacdo pelo Médico Auditor.

6.4 Orcamentos

6.4.1 Quando houver necessidade o Credenciante podera solicitar orgamento
de servigo previsto em contrato ou ndo. O Credenciade deverd apresentar orgamento
discriminado do servigo, contendo nome do servigo a ser realizado, seu valor, nome do
paciente e prazo de vigéncia,

CLAUSULA SETIMA - Dos servicos prestados e respectivos valores

7.1 O valor ¢ estimado deste Termo de Credenciamento, para fazer face as
despesas relativas ao seu objeto, devendo ser tratado apenas como dado estatistico, visando
determinar a base de calculo para aplica¢do de penalidades previstas neste instrumento. Nio
pode, portanto, servir de base rigida para apresentacdo de Nota Fiscal/Fatura Mensal, ja que o
total de gastos do més dependera dos atendimentos ¢ servigos prestados no respectivo
periodo.

7.2 Estima-se o valor de R$ 244.943,82 (duzentos e quarenta e quatro mil e
novecentos ¢ quarenta ¢ trés reais e oitenta ¢ dois centavos), para o primeiro ano de vigéncia
deste Termo de Credenciamento.

7.3 Os atendimentos que poderdo ser realizados por meio deste credenciamento
ou. eventualmente, inclusos por termo aditivo, restringem-se aos servigos de satide cobertos
pelos sistemas SAMMED, FuSEx, SAMEx-Cmb e PASS aos seus beneficiarios, em
conformidade com as respectivas normas reguladoras em vigéncia no momento do
atendimento. Esses serviges comprecndem, sucintamente, os atendimentos nas diferentes
areas de diagnésticos laboratoriais.

7.4 Somam-se aos servigos supracilados, os descritos pelo Credenciado, por
meio do Anexo X1 do Edital de Credenciamento N° 01/2024 de Organizacio Civil de Satde
(OCS) ¢ Profissional de Satde Autdnomo (PSA), do Hospital Militar de Area de Recife.

CLAUSULA OITAVA - Tios servicos nio atendidos pelo credenciamento
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Nao devem ser prestados por este instrumento os servigos nio cobertos pelo
SAMMED, FuSEx, SAMEx-Cmb e PASS conforme o Referencial de Precos dos Servigos
de Saude de OCS e PSA do H Mil A Recife (ANEXO 11), informados pelo Credenciante. £
expressamente proibida a subcontratagdo dos servicos relacionados neste Termo de
Credenciamento; ¢

o
rf\

CLAUSULA NONA - Dos precos dos servigos

9.1 O Credenciante se compromete a pagar os servigos prestados na forma deste
Termo de Credenciamento, observados as dotagdes dispostas no Referencial de Pregos dos
Servigos de Satde de OCS ¢ PSA do IT Mil A Recife (ANEXO II), apresentado no Edital de
Credenciamento N° 01/2024 de Organizagdes Civis de Satde ¢ Profissionais de Saude
Autdénomos, do Hospital Militar de Area de Recife, cujos valores foram autorizados pela

Diretoria de Saude, conforme Parecer Técnico n°  DSaw/SRAM, de de
de
o~ 9.2 Os servigos de satde que ndo constem no Referencial de Pregos dos Servigos

de Saude de OCS ¢ PSA do H Mil A Recife poderdo ser realizados excepcionalmente,
seguindo o previsto na legislagdo que regula o atendimento aos beneficidrios do
SAMMED/FuSEX/SAMEx-Cmb/PASS, apos prévia autorizagdo do Comando da 7* Regido
Militar (Cmdo 7* RM). A autorizagio para realizacdo de servigos nfio previstos neste
instrumento, conforme disposto acima, dependera do fornecimento, pelo prestador de servigo,
de or¢amento discriminado e de declaragdo manifestando aceitagio em receber o pagamento
pelos servigos prestados do Hospital Militar de Area de Recife, seguindo a mesma sistematica
de pagamento adotada para os servigos credenciados.

9.3 A qualquer momento, desde que acordado pelas partes, poderio ser
estabelecidos novos pacotes de prestagio de servicos, bem como inclusio e exclusiio de
servigos, conquanto os valores individuais dos itens inclusos em cada pacote correspondam
" aos valores estabelecidos nas tabelas, indices e valores constantes no Referencial de Precos

dos Servigos de Saide de OCS e PSA do H Mil A Recife.

CLAUSULA DECIMA - Do reajustamento de precos e atualizacido
o, monetaria

10.1 O reajustamento de pregos e a atualizagdo monetaria ocorrerdo com intervalo
minimo de um ano, previsto na Lei N° 14.133/21, sempre vinculados ao Referencial de Precos
dos Servicos de Satde de OCS e PSA do H Mll A Recife (ANEXO 1), apresentado neste
Edital do Hospital Militar de Area de Recife, ap6s homologagdo do Escaldo Superior, passan-
do a vigorar a contar da data de sua publicagdo para todo(s) Termo(s) de Credenciamento vi-
gente(s), independente da(s) data(s) de suas assinaturas, ¢ dentro do que possibilita o Decreto
N® 1.054/94 e alterado pelo Decreto N° 1.110/94, Leis N° 8.800/94 ¢ N° 192/01.

10.2 Quaisquer reajuste de prego s terd validade em fungdo de reajuste nas
tabelas mencionadas no Referencial de Pregos dos Servigos de Satude de OCS e PSA do H Mil
A Recife (ANEXO II), apresentado no [Edital de Credenciamento N° 01/2024 de
OrganizacGes Civis de Saude e Profissionais de Satde Autdonomos, do Hospital Militar de
Arca de Recife, desde que em comum acordo entre as partes, formalizado em Termo Aditivo
(mediante parecer juridico e aprovagdo pelo Escaldo Superior).

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Das condigdes de pagamento
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{Continuagdo do Termo de Credenciamentu Nr §3/2025- OCS - fl. n° 6)

11.1 Da apresentagio das faturas

11.1.1 As faturas concernentes aos servigos prestados serdo apresentadas pelo
Credenciado em | (uma) via, em nome do Hospital Militar de Area de Recife, com maior
brevidade possivel.

11.1.2 As faturas deverdo relacionar os beneficiarios atendidos no periodo € os
respectivos servigos efetuados, bem como apresentar em anexo as Guias de Encaminhamento
(GE) na ordem de apresentagdo dos nomes dos pacientes, acompanhadas da solicitagdo
: meédica, laudo e documento que comprove a realizagido do servigo.

: 11.1.3 A fatura deve discriminar dados da Guia de Encaminhamento (namero
da GE, exceto para Guia Proviséria), dados do usudrio atendido (nome; N° do codigo de
beneficidrio; N® do Prec-CP; n® da PASS), dados dos atendimentos (data; cédigo ¢ nome do
servigo, materiais; medicamentos e respectivos fabricantes; valor em Reais por item
discriminado) e valor total da fatura.

11.1.4 Sera obrigatdria a apresentacdo de uma Guia de Encaminhamento para
cada atendimento relacionado na fatura. Nio serd permitido referenciar uma Guia de
Encaminhamento que tenha sido ancxada ¢m outra fatura ou que sera incluida em fatura no

o~ futuro.

11.1.5 Os atendimentos devemn ser agrupados em faturas distintas para cada
grupo de beneficiarios (SAMMED FuSEx, SAMEX-Cmb e PASS) e outros conforme
orientado pelo Credenciante.

11.1.6 A entrega das faturas ao Credenciante deverd ocorrer em horarios
regulados pela administragio, na Se¢do de Contas Médicas Externas do H Mil A Recife.

11.1.7 A fatura devera ser entregue ao Credenciante em até 90 (noventa) dias
ininterruptos a contar da data de emissdo da Guia de Encaminhamento — GE. Caso o
paciente apresente a guia ao Credenciado apés decorrido o prazo de 30 (trinta) dias da
sua emissao, esse devera providenciar a revalidagfio da mesma junto ao FuSEx.

11.2 Da lisura e glosas

L2.1 As faturas apresentadas pelo Credenciade referente aos servicos
prestados aos beneficidrios do Credenciante serfo submetidas 4 lisura pré-pagamento.

11.2.2 E reservado ao Credenciante, mediante analise técnica e administrativa,
o direito de glosa total ou parcial nos procedimentos apresentados em desacordo com as
disposicdes contidas neste Termno de Credenciamento, de acordo com a legislagdo aplicavel e
alos normativos pertinentes.

11.2.3 O Credenciante tera prazo de 30 (trinta) dias corridos para realizar a
auditoria das contas, contados a partir da data de entrega da fatura, emitindo um relatorio de
lisura/glosa.

11.2.4 O Credenciado scra notificado por meio de contato telefonico, correio
cletronico ou outros meios disponiveis, da existéncia do Processo de Glosa, uma vez
notificado da glosa ¢ nfo concordando com a mesma, o Credenciado tera o méaximo de 10
: (dez) dias corrides, a partir de sua notificag@o, para impetrar o recurso no qual devers
W fundamentar o motivo pelo qual ndo aceita a glosa.

11.2.5 O Credenciado, ecm caso de concorddncia com os valores glosados,
deverd registrar por escrito o seu accite junto ao Credenciante.

11.2.6 No caso do Credenciado, nio apresentar o recurso de glosa no prazo
cstipulado acima, serfio pagos os valores corrigidos pelo Credenciante, ndo cabendo ao
Credenciado recurso posterior.
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(Continuagdo do Termo de Credenciamenio Nr 83/2025- OC5 - fl. n® 7)

partes.

11.2.8 Fica expressamente proibide ao Credenciado a cobranga dos valores
glosados diretamente do beneficiario.

11.2.9 Para efeito deste credenciamento, os prazos iniciam no préximo dia
atil subsequente da abertura do prazo ¢ terminam no dltimo dia atil dentro do prazo.

11.3 Dos metivos de glosa

11.3.1 Serdo motivos de glosa por parte do Credenciante:

a) Apresentacdo da fatura junto de cOpia da Guia de Encaminhamento ou
Copia de Guia Proviséria; Salvo guia remetida com assinatura digital;

b) Guia de Encaminhamento em nome de outro prestador de servigos;

¢) Valores em discordancia aos pactuados neste credenciamento;

d) Realizagdo de servigos ndo cobertos por este credenciamento;

) A falta de data de atendimento na fatura;

f) A falta de data ou assinatura do beneficiario no verso da Guia de
Encaminhamento serd motivo para glosa do valor da sessio em falta (nos casos de
reabilitacio em regime ambulaterial),

g) Falta de documento de autorizagdo do uso de medicamento de custo
elevado, orteses, proteses, e materiais de alto custo (salvo os casos de urgéncia/emergéncia);

h) Falta do relatorio médico justificando a urgéncia/emergéneia para
procedimentos ndo constantes da Guia de Encaminhamento;

i) Falta do horério de atendimento .quando for realizado em carater de
urgéncia ou emergeéncia; .

J) Realizagdo de procedimento em data superior a 30 (trinta) dias de emissdo
da Guia de Encaminhamento; _

k) Atendimento eletivo sem a respectiva Guia de Encaminhamento;

1) A falta de especificagdo na faiura apresentada, dos nomes dos fabricantes
dos materiais ¢ medicamentos, implicardo no pagamento do valor correspondente ao
fabricante com menor valor;

m) Os motivos d¢ glosas apresentados sdo meramente exemplificativos,
podendo existir outros ndo relacionados; ¢

n) Qualquer outro descumprimento de cldusula deste credenciamento.

11.3.2 O Credencianie niio reconhecerd as despesas referentes as Guias de
Encaminhamento anexadas as faturas com data de encaminhamento superior a 90 (noventa)
dias de sua emissio ou de 60 (sessenta) dias apés a execugiio dos servigos.

11.4 Do pagamento

11.4.1 O Credenciante se compromete a pagar as faturas apresentadas nas
condigdcs prescritas, se julgadas regulares e apds a lisura, dentro de um prazo maximo de 30
{trinta) dias, contades da data de liquidacio da Nota Fiscal de Servi¢o, excetuando-se 0s
alongamentos de atrasos relativos a liberagio de recursos pelo Escaldo Superior.

11.4.2 A atualizag@o monctaria quando da ocorréncia de eventuais atrasos de
pagamento por culpa exclusiva do Credenciante, iniciard a partir do trigésimo primeiro dia
da data de liquidagdo da Nota Fiscal de Servigo prestado e se dara conforme disposto no Art
30 § 4° da Instrugdo Normativa N° 03 de 15 de outubro de 2009, do Secretario de Logistica e
Tecnologia da Informagdo do Ministério do Plancjamento, Or¢camento e Gestdo, onde os juros
de mora serdo calculados a taxa de 6% (seis por cento) ao ano, mediante aplica¢io das
seguintes formulas:

EM =1x N x VP, onde: A _7/
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365
I = Indice de atualizagfo financeira
TX = Percentual da taxa de juros de mora anual
EM = Encargos moratorios
N = Numero de dias cnire a data prevista para o pagamento ¢ a do efetivo
pagamento
VP = Valor da parcela em atraso

11.4.3 Sobre o valor devido ao Contratado, a Administragio reterd o Imposto
sobre a Renda da Pessoa Juridica (IRP)), a Countribuicio Social sobre o Lucro Liquido
(CSLL), a Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social (COFINS) ¢ a
Contribui¢ido para o PIS/PASEP, conforme disposto na Instrugdo Normativa da Secretaria
da Receita Federal n® 480, de 15 de dezembro de 2004, além do valor correspondente ao
Imposto Sobre Servigos (ISS).

11.4.4 O Credenciade apresentard Nota Fiscal, em até 5 (cinco) dias uteis
apos solicitagio do Credenciante, para permitir a continuidade do processo de pagamento
(liquidagdo ¢ pagamento).

11.4.5 O pagamento da despesa pelo agente recebedor se dara através de crédi-
to bancario na conia da emprese, desde que haja disponibilidade de recursos financeiros re-
passados pelo Tesouro Nacional ou pelo Fundo do Exército, para atender o cronograma de de-
sembolso, conforme o prescrito no Paragrafo Unico, do Art. 9°, combinado com o Art. 12, do
Decreto N° 1.054/94.

11.4.6 Em todas as fases do processo de pagamento sera verificada a
regularidade tiscal e trabalhista do Credenciade, por meio de consulta ao SICAF.

11.4.7 No caso do Credenciado se cncontrar em uma situagdo fiscal ou
trabalhista irregular no momento do pagamento devido 4 falta de atualizagdo de uma das
certiddes obrigatdrias (Certidie Conjuunta da Receita Federal ¢ da Divida Ativa da Unido,
Certidao Negativa de Débitos de Tributos e Contribui¢des Federais - Certidao do INSS,
Certificado de Regularidade do FGTS, Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas ¢
Certidao de Regularidade Fiscal do Governo Estadual), CADIN (Cadastro Informativo de
créditos ndo quitados do setor publico federal), CEXS (Cadastro Nacional de Empresas
Inidéneas ¢ Suspensas), CNJ de Improbidade Administrativa ¢ Inelegibilidade, Certiddo
Negativa de Licitantes Inidéneos do Tribunal de Contas da Unido, ou falta de atualizacdo
do cadastro do Credenciado no SICAF serd realizado os seguintes procedimentos, conforme
orientacio do Escaldo Superior: o

) O Credenciade, apos notificagfo, terd um prazo de 15 (quinze) dias para
a regularizaciio da pendéncia, sendo gue apds este prazo havera o pagamento das despesas
efetuadas independentemente se foi ou néo sanada a irregularidade; e

b) No caso do Credenciade permanecer com a situagdo irregular, apds o
prazo de notificagdo, o mesmo serd novamente notificado para que em um prazo de 30
(trinta) dias, podendo ser proirogavel até atingir o limite de 60 (sessenta) dias, regularize a
situagdo, sob pena de rescisdo de contrato e sangdes, conforme a clausula décima quinta
deste instrumento contratual, sendo garantide o contraditério e a ampla defesa.

11.4.8 Nao serdo efetuados pagamentos ao Credenciado, sem que isso gere
direito a reajustamento de pregos, atualizagdo monetaria ou aplicagdo de penalidade ao
Credenciante, quando ocorrerem as seguinies situagdes:

a) Enquanto perdurar pendéncias de liquidagdo de obrigagdes em virtude de
penalidade ou inadimpléncia contratual por parte do Credenciado; e

b) Nido apresentagdo dos demonstrativos dos servigos prestados, nas
condigdes prescritas pelo Credenciante. _

11.4.9 As partes concordam que, na hipotese de o HMAR efetuar o pagamento
de fatura em valor diferente daquele cobrado efetivanente pelos servigos prestados, motivada
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PAS
N

por erro proprio ou da Contratada, serd efetuada a devida compensagdo financeira na fat&i‘a‘“
scguinte a da comprovagdo do ocorrido.

11.4.10 Em hipétese alguma o Credenciado podera submeter o paciente que a
qualquer assunto referente a pagamento de servigos prestados que estejam sendo objeto de
discussio entre as partes, com a finalidade de preservar o paciente de questdes administrativas
que possam causar transtornos ao pacientC. A nao observancia podera resultar na aplicagio
das sangdes previstas neste credenciamento garantidos o contraditério ¢ a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - Da vigéncia

O prazo de vigénceia da contratagio ¢ de 10 {(dez) anos contados de sua assinatura,
na forma do artigo 107 da Lei n® 14.133, de 2021.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — Dos acréscimos e supressdes

13.1 O presente Termo de Credenciamento podera receber termos aditivos e

- apostilamentos que ajustem acréscimos cu retiradas de servigos existentes, por ocasido de
§ sua assinatura, com os competenies 1eajustes ou ndo de pregos, respectivamente, se

formulados durante a sua vigéncia.

13.2 O presente Termo de Credenciamento poderd ser alterado unilateralmente pe-
lo Credenciante, quando hotver modificagdo das-especializagdes dos servigos, visando a me-
lhor adequagdo técrniica aos seus objetivos, quando for necessario modificar o valor contratual,
em decorréneia de acréscino ou diminui¢do quarntitativa de seu objeto, nos limites, ou medi-
ante acordo entre as partes, nas hipoteses previstas no Art. 124 na Lei N° 14.133/21.

! CLAUSULA DECIMA (GUARTA - Do acompanhamento do desempenho e
da fiscalizacao

14.1 A execugdo ¢ o controle do presente instrumento serdo avaliados pelo Cre-
denciante, mediante supervisdo direta ou indireta dos procedimentos realizados pelo Creden-
ciado, através do fiscal de contrato, com o auxilio dos componentes do Credenciante, que
realizam a auditoria concorrente (Art. 117 da Lei N° 14.133/21), reservando-se o direito de re-

e cusar ou sustar a prestagdo dos servigos que ndo sejam executados dentro das condigdes esti-
puladas neste instrumento contratual.

142 O Credenciante realizara o acompanhamento de desempenho do
Credenciado, por intermédio das mformagdes das auditorias realizadas e registradas nos
processos de pagamento, assim como das irregularidades elencadas nos itens supracitados
desta clausula, anexando ao processo, as respectivas informagdes.

143 O Credenciade garantird acesso as suas instalagGes aos auditores do
CREDENCIANTE, para fins de averigua¢do ou de verificagdo da qualidade das instalagdes ¢
dos servigos credenciados, disponibilizando-lhes todas as informacgdes e documentos
requeridos. _ _ ‘

14.4 Quando forem dctectadas irregularidades, o Credenciante solicitara ao
Credenciado que envie suas justificativas, por escrito ¢ no prazo de 05 (cinco) dias tteis, a
contar do recebimento da solicitagéo.

14.5 Qualquer alteracio ou modilicagio que importe em diminuigdo da
capacidade operativa do Credenciado podera ensejar a revisdo das condigdes ora estipuladas,
ou a rescisdo do credenciamento. )

14.6 Cabera ao Credenciade obediéncia as normas de qualidade de atendimento
impostas pelo Ministério da Saude ¢ Vigilancia Sanitaria, reservando-se o Credenciante o

~

direito de recusar ou sustar a prestacido de servigos ndo previstos nas normas estabelecidas.

N
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contratual por auditores do Credenciante nio exclui nem reduz a responsabilidade do
Credenciado. A responsabilidade a que se refere a presente cldusula estende-se a reparagio
de dano por falta eventual de instalagdus, cquipamentos e/ou aparelhagem.

14.8 O Credenciado & responsavel pelos danos causados diretamente a
Administragdo ou a terceiros decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo do
credenciamento, ndo excluindo ou reduzido essa responsabilidade a fiscalizacdo ou
acompanhamento pelo 0rgéo interessado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - Das safi¢des

As sang¢des aplicaveis restam previstas na Se¢do 12 — “DAS SANCOES” - do
edital de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - Du rescisio

— O presente contrato podera ser rescindido nas hipoteses da Se¢do 13 — “DA
RESCISAQO” - do edital de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - Dos direitos das partes

17.1 Constitui direito legal do Credenciante ter o servigo prestado, objeto deste
termo de credenciamento, dentro dos prazos ¢ nas demais condiges estabelecidas neste
credenciamento € ein seus anexcs.

17.2 Sio direilos legais de Credenciado:

a) Receber do Credenciante o pagamento pela prestagdo dos servigos, objeto
deste Termo de Credenciamento, nos prazos ¢ condigdes estabetecidas no mesmo; e
b} Requerer ao Credenciante a rescisiio deste Termo de Credenciamento, ca-
50 esta descumpra qualquer uma das cliusulas estabelecidas no mesmo ou venha a ocorrer
quaisquer das previstas nos incisos § 2°, 1V do Ari. 137 da Lei N° 14.133/21.
17.3 O Credenciado reconhece os diretos da Administragio, em caso de rescisdo
o, contratual, previstos na Lei N° 14.133/2021.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - Das obrigacdes e responsabilidades do
CREDENCIADO

As cbrigagdes constar do \E’wo 1l ~ “OBRIGACOES DOS CREDENCIA-
DOS” — do edital de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA NONA - Das obrigagoes do CREDENCIANTE

b As obrigacdes constam da Seg‘.ﬁo 10 — “OBRIGACOES DO CREDENCIAN-
TE” — do edital de credencizamento.

CLAUSULA VIGESIMA - Da negagie de remuneracio a Militares e servi-
dores '

AN
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O militar, estando na ativa, ndc poderd receber remuneragdo, honorarios,
complementagdo destes ou pagamenio per servigos profissionais prestados ao beneficidrio
atendido sob a regéncia do presente Termo de Contrato.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - Da subcontratagio

E vedado &8 CONTRATADA delegar ou transferir a terceiros, no todo ou em par-
le, 0s servigos objeto deste Termo de Contrato.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — Das isenc¢des tributarias

22.1 Cabera ao Credenciade o recolhimento dos tributos e taxas federais,
municipais, decorrentes das faturas apresentadas.

22.2 O Exército Brasileiro, representado neste instrumento, nio poderd ser
alegado, ou servir como amparo a pretendidas isencdes tributdrias, ou motivo a favores
fiscais, que incidam ou venham a incidir sobre os atos ou questdes que caibam ao
Credenciado ou a0 usuario.

CLAUSULA VIG’ES]MA TERCEIRA - Domicilie Foro

23.1 O foro para dirimir questdes relativas ao presente Contrato serd o de
Recife/PE, com exclusio de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
23.2 E, por estarem justos ¢ contratados, preparam o presente Termo de Con-

frato, em 4 (quatro) vias de igual teor, para um s6 efeito, o qual, depois de lido e achado con-
forme, vai assinado pelas partes signatirias.contratantes e por duas testemunhas, para que pro-
duza seus efeitos legais, comprometendo-se as partes, a cumprir e fazer cumprir o que ora ¢
pactuado, em todas suas cldusulas ¢ condicoes.

Recife-PE, 01 de janeiro de 2025.

Assinado de forma digital por

MOACYRROCHA e oA cAVAL - AT
CAVALCANTI ACIOLLD6701406432

ACIOLI06701406432 Ginos 20211230 11513

RS,

MOACYR ROCHA CAVALCANTLACIOLI GUIMARAES G@@N%@A\
LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA .~ /Ordenadora de Despesas do HMAR > ™~
NABUCO LOPES LTDA 1dt Nr 011476304-8 EB/MD

Idt Nr 2001001060516 SSP/AL

WY | R MV

- p - A 7 _ 10
ISADORA\QUEIROZ ALVES DA COSTA — RENATA LIRA PEREZ - 1° Ten
1° Ten Testemunha
Testemunha o ' Idt Nr 070964967-7 EB/MD

1dt Nr 070798797-0 EB/MD
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42 COMPANHIA DE COMUNICACOES
EXTRATO DE RESCISAO DO CONTRATO Ne 2/2024 - UASG 160109

i() - Se¢do 3

N Processor £4316.114914/2023-8L. Contratante: 42 COMPANHIA DE COMUNICACOES
LEVE-MONTANHA.  Contratado:  39.544,514/0001-15 MULTL PRIME  MUDANCAS £
TR/\NSI’()H! S ESPECIALG llr)I\ (7h;o(o A pww e A por motivo da

ne 54 316. 11’1‘314/}(!)5 81, pars a UG Jcoua (.M()U da 4% Regido Militar.. Fundamenteo

S LB 14 13372021 - Artigor 28 - Ing i, Data de Rescisdo: 07/04/20

{[COMPRASNEY 4.0 - 07/04/2025).
COMANDO MILITAR DO NORDESTE
12 GRUPAMENTO DE ENGENHARIA
BASE ADMINISTRATIVA DA GUARNICAQ DE JOAD PESSOA
EXTRATO DE CONTRATO N2 14/2025 - UASG 160175

N¢ Processo: 64240.001382/2025-13.

lnexigibdidade N 68/2 Contratanle: BASE ADMINISTRATIVA DA GUARNICAGQ DE 1P,
Contratado: 34.028.316/0019-32 -~ EMPRESA BRASILEIRA DE CORREIOS E TELEGRAFQS
Objeto: Contratagdo de produtos e servigos por meio de pacote de servigos dos correios
wara o b adm gu jp.

fundamoento Leg :
25/03/2030. Valor Total: RS <8 h

023 - Artigor P4 - indsor | Viglnooa: 25/03/2025 o

92, Data de Assinatura: 25/03/2025.

[COMPRASNEY 4.0 - G8/04/2025)
2¢ BATALHAQ DE ENGENHARIA DE CONSTRU

AVISQ DE UCITAGAO
PREGAO ELETRONICO N% 80036/2024 - UASG 160203

N? Processor 64040013103202497. Objelo: Servigos de comunicacio de dados
para prover link nio dedicado de acesso & internet via fibra otics com velocidade de S00
Mbps.. Total de ltens Licitados: 5. Edital: 09/04/2025 das Q8hOC s 12100 e das 14h00 &5
17000, Enderego:  Avenida  Frei  Serafim, N® 2833, Centro Teresina/Pl ou
https://www.gov.br/compras/cdital/166203-5-90036-2024. Entrega das Propostas: a partic
de 09/04/202%5 45 DShOO no site wwnw. gov.br/compras. Abartura das Propostas: 28/04/2025
as 09h30 no site www.gov.br/compras. Informages Gerais: .

CARLOS ALBERTO GAWVAD MAGALFIAES
Ordenador de Despesas

(SIASGnet - D8/04/2025) 160203-00001-2025NEOCO00L

49 BATALHAO DE ENGENHARIA DE CONSTRUCAO

AVISO DE SUSPENSAO
PREGAO N2 90028/2024

Comunicamos a suspensio da ficitagio supracitada, publicada no D.OU em
G7/04/2025 . Ohjeto: Pregdo fletronico - Aquisigdo de materist de consumo de uso madico,
odontoldgico & Farmacologico, visando atender as necessidades do 40 batathdo de

Engenitaris de Construgdo e a 1a Cia E Cnst/49BEC.

WARLEY LUHZ DA SILVA
Ordenader de Daspesas
(SIDEC - 68/04/2025] 160027-00001-2025NEGGRO0T
62 RthZ\o MILITAR

AVISO DE LICITAGAO
PREGAO ELETRONICO N& 50012/2024 - UASG 160038

Ne Processo: 64299023875202440. Oujeto: Registro de prego para contratagio
eventual ¢ futura de empresa especializads para prestagdo de servigos comuns de
manutencdo pradial (corretiva e preventiva), demandados ao longo do ano visando a
conservacio ¢ reparacdo das instalagdes ds condicdes originais, mantendo-os em condigho
de atender adequadamente as demandas que sdo permanentes e frequentes nas
edificagdes do 82 Regifio Militar.. Total de Itens Licitados: 10, Edital: 09/04/2025 das 03h00
&5 12000 ¢ dos 13h00 &s 16h00. Enderego: Praca Dugue de Caxias S/n Mouraria, Mouraria
- Salvadar/BA ou https:/fwwaw.gov.br/compras/edital/160036-5-90012-2024. £ntrega das
Progostas: a partir de 03/04/2025 35 0SK(0 no site www.gov.br/compras, Abertura das
Propostas: 30/04/2025 &4 10hG0 no site www.gov.br/compras. Informagdes Gerais: .

JULIO RENO DE SOUSA
Ordensdor de Bespoesas

(SIASGRet - (7/04/2025) 160073-00001-2024NE 132024
HOSPITAL GERAL DE SALVADOR

EXTRATO DE CONTRATO N¢ 7/2025 - UASG 160039

N Precesso: 64299.006637/2024-70.

Pregido  NY  90008/2024. Contratante;  HOSPITAL GERAL DE  SALVADOR
7.543/0074-12 - COPA ENERGIA DISTRIBUIDORA DE GAS S A, Objeto:
gos de formetimento de gas refino de petroleo tipo:gas Haueteito glp, por dems
digdes estabelecidas no termo de referéncia. Fundamento Legal: Lei 14.133/2021. Vigéncia:
472025 & 03/09/2025. Valor Total: RS 110.670,00. Data de Assinatura: 07/0472025.

. Contratado:

WRAMGET 4.0 - (7/04/2

EXTRATO DE TERMO ADITIVO N2 3/2025 - UASG 160033

r\nmmlu do (onum\ 10772002,

Pregio N X
TRRR SANEAMENTO £ G

tratamento e destinacko fi
a 31/05/2025. Valor Total /\(ualizad:

{COMPRASNET 4.0 - 01/04/2025).

Ne 88, Qlelld feira, 9 de abril de 2025

ISSN 1677-7069

72 REGIAO MILITAR
EXTRATO DE CONTRATG N 12/2025 - UASG 160194

N# Processo: 4318.033836/2024-85,
Pregio N2 90022/2024. Contratante: COMANDO 7 REGIAQ MHITAR/7 DIV DE EXERCITO.

Conlratado: 03.849.500/0001-90 - A. CENTRAL TRANSPORTES ITDA. Objeto: S rigo de
transporte da bagagem nacion.
tundamento L ' 14.133/2021. Vigénci
5.000,00. Dats de Assinatura: )1/0%/)07‘

24/03/2025 a 24/03/2025. Valor Total: RS

(COMPRASNET 4.0 ~ 07/0472025).
EXTRATO DE CONTRATO N¢ 12/2025 - UASG 160194
336/2024-35.

122/2074, Contratante: COMANDO 7 REGIAQ MILITAR/7 DIV DE
-60 - A, CENTRAL TRANSPORTES LTDA. Objeto

N2 Proce:
Pregdo N?
Contratado: 03.84%.500/00C
transporte de bagagem nad
Fundamanto L s LEL 14
2.035.000,00. Dsta de

RERCITO.
Servico de

2021, Vigénaa: 24/03/2025 a 24/03/2025, Valor Total: RS
sinatura: 24/03/2025.

{COMPRASNET 4.0 - 07/04/2025).
HOSPITAL DE GUARNICAO DE JOAQ PESSOA

AVISO DE LICITAGAO
PREGAO ELETRONICO N2 80008/2025 - UASG 160133

N? Pro (0.000774/ 2 jelo: Aquisicio de insumas odontologic
Total de ltens Lic Cdital: 09/04/2025 das 08800 as 15000, Endereco:
Epitacio  Pess . airro Dos Estados Joao Pessoa, - Jodo Passoa/PB ou
https://www.gov. edital/ 16013 ntregs das Propostas: 4 ba
de 0970472025 as 08h00 © www.gov.br/compras, Abartura das Propostas: 23/04/2025
as QaIGO « e www.gov.or/compras,

PHICHE
Or

E DE OLIVEIRA FRAGA
snadora de Despesas

(SiASGnel

- 08/04/2025) 160138-00001-2026NE 111111
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N¥ 11/2024 - UASG 160199

276/2013:97.
Contratante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DF RECIFE.
HEFR 1‘34 QGI/O\)Z’S 58 - LABORATORIO [J{ PATGLOGHA (L
Credenciamento de organiz ( d
complexidade & profissionsis de saude autonemos {psa pd.d prestag; ervigos de
saude.

fundamento Legal: LBl 14.133/2021 - Artigo: 74 - Inci
3171272025, valor Total RS 244.943,82. Dat

. Vigénaa: 010172025 a
03/01/2025.

ata de Assinatura

{COMPRASNET 4.0 - 03/04/2025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N2 11/2024 - UASG 160199

$500 BA5R3.011276/2023-97.
bilidade N® 74/2025. Cnntra!un\ OSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE.

NI'R‘O DE PSICOLOGIA EQUILIBRIO LTDA. _()h;cl‘o:

.,luliru
01/01/2025 &

stagdo de servigos de s
74 - Inciso: . Vigéncia:

profiss
.|ndamento lrﬁal L 11
"i]/l}/)L 25, Valor Total: RS

(COMPRASNET 4.0 - 09/0472025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N® 11/2024 - UASG 160199

N7 Processa; 645
inexigibilid

MILTAR DE AREA DE RECIFE.
Contratade 5 - [)/\VKT/\ 5 S DE MEFROLOGIA MADALENA LTDA,
Objeto: C organizagdes civis de saude (ocs) de baika ¢ roedia
complevidade o pruinslonms de saude autoncmos (psa) para prestagdo de servigos de
saude.

)undamvmu Legal: LEI 141
31/12/2 Valor Total: RS !

3/2021 - Artigo: 74 - Incisor L

¢ 01/01/202% a
83, Data de Assinatura: 0’/01/’

{COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N¢ 11/2024 - UASG 160199

N Processo: 64
Inexigibilidade N¢ OSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE

Contratado: 08.084.394/0001 LA LTDA, 1‘nrmrru o de
organizag civis da s { G rofissionais de saude
alonomos (p‘rl | par
Fundamen
3171272025, \’ulur fu!dl RS

11276/2023-97.

n\r‘/uo‘w dv 8 @.
Artigo: 74 Incisor I Vigencia
3. Dala de Assinatura: 01/01/2025

D1/01/2025 a

{COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N2 11/2024 - UASG 160198

N? Processo: 64 .
nexigibitidade N . atante: HOSPITAL MILTAR DE AREA DE RECIF
Contratado 54! (, ESTE - ESPACO TERAPIA LTDA -, Objeto: C
de organiza civis de mude {ocs) de baixa e mechs culnplmldadv e pro}
saude autonemos (psa} para prestacdo de servigos di saud
fundaments tegai: LEI 14.133/2021 - Artigo: 74 - Ine 1. Vigéncia: 01/01/2025 a
3171272025, Valor Total: RS 306.130,70. Data de Assinatura: 01/01/2025.

amento
wnals de

(COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N® 11/2024 - UASG 160199

) atante: HOSPITAL MIUTAR DE AREA DE RECIFE

61.050.827/6001-72 - GASTRO.PE ENDOSCOPIA E COLONOSCOPIA
denciamento  de organizacbes ¢l e uge (ocs) de baixa e
ade ¢ profissionais de saude autencmos {psad para prestagio de servicos du

nlml.,J
Objeto:

i 01/01/202% a
dl/f‘l/.ﬂ .

Fundamaento Legal LEL 14.133/2021 - Anvige:r 74 - In
31/12/2025. Valor Totah RS 19.211,82. Data de Asainatura:

(COMDPRASNET 4.0 - 09/04/2025).
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