MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R 1 de linha do MA e SC/1772)
«BATALHAO PERIBEBUI”

TERMO DE ABERTURA

Processo n° 6409'?.006465!2024-19 _ 31° Batalhdio de Infantaria Motorizado (UG
160173)

Aos 24 dias do més de dezembro de 2024, no &mbito do 31° Batalhdo de Infantaria
Motorizado, ~declaro aberto © presente processo administrativo destinado 20
credenciamento do(a) MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO, inscrito(a) no
CNPJ n° 21.816.556/0001-20, para prestagio de servigos de saude ao0s beneficiarios do
FUSEx, conforme Edital n° 01/2024- -

O presente termo destina-se ao registro de todos os atos relativos ao credenciamento da
-nteressada, em atendimento 20 disposto na Lei n° 14.133/2021 e no Decreto n°

11.878/2024.

Campina Grande — PB, 24 de dezembro de 2024.
N

jdsinaldo Idelfonso P eira - S Ten
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Declaracgio
Declaramos para os fins exigidos na legislacio, conforme documentagio registrada no SICAF, que a situacio do
fornecedor no momento é a seguinte:

CNPJ: 21.816.556/0001-20  DUNS®: 943689020

Razio Social: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO

Nome Fantasia: ESPACO REVITALY

Situagdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 29/12/2025
Natureza Juridica: EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

MEI: Niao

Porte da Empresa: Micro Empresa

- Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servico Publico™ Nada Consta

nas funcionalidades de consulta.

Automitica: a certiddo foi obtida através de integracio direta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilita¢do Juridica (Possui Pendéncia)
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 21/06/2025 Automitica
EGTS Validade: 14/02/2025 Automaitica
Trabalhista  (httpy//www.tst.jus.br/certidao) Validade: 14/06/2025 Automatica
V1 - Qualificagio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)
Sem Informacio
Emitido em: 29/01/2025 09:33 1 de 1

CPF: 058 XXX XXX-83 Nome: KAIO MAGNO CORREA MENEZES
Ass: -
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracio
Declaramos para os fins exigidos na legislacdo, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situacio do
fornecedor no momento é a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 21.816.556/0001-Z0 DUNS®: 94%%%%%2()

Razio Social: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO

Nome Fantasia: ESPACO REVITALY

Situagao do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 27/12/2024
Natureza Juridica: EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

MEL Nio

Porte da Empresa: Micro Empresa

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta

Niveis cadastrados:
Fornecedor possui alguma pendéncia no Nivel de Cadastramento indicado. Verifigue mais informacdes sobre pendéncias
nas funcionalidades de consulta.

Automitica: a certidio foi obtida através de integracio direta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilitacdo Juridica (Possui Pendéncia)
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Sem Informacio
FGTS Validade: 07/01/2025 Automatica
Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidac) Validade: 14/06/2025 Automatica

VI - Qualificacio Econdmico-Financeira (Possui Pendéncia)

Sem Informacio

Esta declaracio ¢ uma simples consulta e nio tem efeito legal

Emitido em: 21/12/2024 17:49 1 de 1
CPF: 082.XXXXXX-23  Nome: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
Ass:




MINISTERIO DA DEFESA 110 Ryprica
EXERCITO BRASILEIRO A1 RO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R I delinha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”
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DOCUMENTACAO OBRIGATORIA PARA CREDENCIAMENTO DE OCS

OCS: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
CNPJ: 21.816.556/0001-20

‘ DOCUMENTOS NECESSARIOS
A. Carta-Proposta atendendo as seguintes exigéncias: (conforme modelo do Anexo K)

1) Ser datilografada ou impressa, em papel timbrado da pessoa juridica ou que a identifiquem, sem \/
emendas e sem rasuras, de maneira completa, expressa ¢ inteligivel;

1.1) Declarar concordéncia com as condi¢des estabelecidas neste Edital € nos seus Anexos; \ A

1.2) Constar dias e horarios de atendimento; \/

1.3) Conter a relacd@o de servigos de impressa;

1.4)Conter a relagéio de equipamentos técnicos impressa;
1.4.1) —No caso especifico do atendimento pré-hospitalar e inter-hospitalar mével, apresentar a relacdo

de ambuléncias correspondentes aos tipos credenciados — impresso; V,
1/f‘

1.5) Indicar o nome do Banco, o niimero da Agéncia e da Conta Corrente para creditar os pagamentos; ¢

1.6) Ser datada e assinada pelo representante legal.

1.7) Cédula de identidade ou outro documento equivalente do representante legal (c6pia autenticada);
2) Comprovante bancario ou similar (Extrato Bancdrio)
_ B. Habilitacio juridica, comprovada mediante a apresentacdo da seguinte documentagio: <. ;
1} Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, com sua Gltima alterago, devidamente reglstrado ,

€, no caso de sociedades empresarias, acompanhado de documento de elei¢do de seus administradores |
ou, se for o caso, procuragdes que outorguem poderes para terceiros;
2) Cédula de identidade ou outro documento equivalente do(s) representante(s) legal(is) dos sécios (cépia

autenticada); _

3) Registro Pablico de Empresas Mercantis, no caso de empresario individual;

4) Inscri¢do no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no Registro onde tem
sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou agéncia;

5) Inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas Juridicas, no caso de sociedades simples,
acompanhada de prova de diretoria em exercicio;

6) Decreto de autorizagdo, no caso de sociedade estrangeira em funcionamentoc no pais, e ato de
registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo érgdo competente, quando a atividade assim

0 exigir; N
7) Em caso de cooperativas, conforme o item 10.5, letra °g’, do Anexo VII-A, da IN SLTI/MPOG n°

05/2017:

a) Ata de Fundacio; 1

b) Estatuto Social com a Ata da Assembleia que o aprovou;

c) Regimento dos fundos instituidos pelos cooperados, com a Ata da Assembleia que os aprovou;

d) Editais de convocagéo das trés ultimas Assembleias Gerais extraordindrias;

e) Trés registros de presenca dos cooperados que executarfo do Contrato em assembleias gerais ou
nas reunides seccionais; e

f) Ata de sessdo que os cooperadores autorizaram a cooperativa a contratar o objeto da licitagdo; e |

g) O registro na Organizagdo das cooperativas Brasileiras ou na entidade estadual, se houver, '
mediante apresentagfo dos estatutos sociais e suas alteragdes posteriores, nos termos do art. 107 da

Lei n° 5.764, de 1971. |
Legenda:
Documentagéo sem alteragdo — OK
Falta documentacédo - F
Documenta¢do ndo necessaria — N
Documentagéo entregue, mas precisa retificar - R




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R I de linha do MA e SC/1772)

“BATALHAO PERIBEBUI”

OCS: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
CNPJ: 21.816.556/0001-20

Regularidade Fiscal e Trabalhista: :
Declaracdo da empresa de que n3o possui em seu quadro funcional, qualquer servidor, civil ou militar —
“Conforme modelo do Anexo R” (em papel timbrado da pessoa juridica ou que a identifiquem);

Declaragio do trabalho do menor — “Conforme modelo do Anexo M”; (em papel timbrado da pessoa
juridica ou que a identifiquem);

3)

Declaragdo relativa a Lei n° 13.874 de 20 de setembro de 2019 “Conforme modelo do Anexo Q” (em
papel timbrado da pessoa juridica ou que a identifiquem);

4)

Certificado de Registro Cadastral do Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores (SICAF)
Inscricdo/Atualizagio;

B)

Balanco Patrimonial e demonstrac@o do resultado do exercicio do ano anterior ao credenciamento. *

6)

Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ)

Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional efetuada mediante apresentacdo de certiddo
expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral
da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributdrios federais e a Divida Ativa da
Unido (DAU) por elas administrados (Portaria Conjunta PGFN/RFB n° 1.751, de 02 de outubro de
2014 e alteragdo);*

8)

Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS), por meio de
apresentagdo do Certificado de Regularidade do FGTS — CRF, emitido pela Caixa Econdmica Federal;*

9)

Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho (CNDT), mediante a
apresentagdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos da Lei Federal n°

12.440/2011;*

10) Quando o contrato for executado por filial da empresa, o licitante devera comprovar a

regularidade fiscal da matriz e da filial;

10) Comprovante de Regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do licitante;*

11) Comprovante de Regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede do licitante;*

12) Comprovante de Certidio Estadual de Faléncia e/ou Recuperacio Judicial;

13) Em caso de cooperativas, conforme o item10.5, letra ‘b’, do Anexo VII — A, da IN SLTI/MPOG N°

05/2017:
OBS: A declaragdo de regularidade de situag@o do contribuinte individual (DRSCI) de cada um dos

cooperados relacionados.

Legenda:

Documentac¢éo sem alteracio — OK

Falta documentagdo - F

Documentago ndo necessaria — N
Documentag¢3o entregue, mas precisa retificar - R




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R I de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

ANEXO AO PROCESSO
ADMINISTRATIVO (NUP)
N2 0080622.00003405/2019-57

N2 — MARIA CATARINE DE SOUZA
NASCIMENTO

CNPJ: 21.816.556/0001-20



MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R I de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

CARTA PROPOSTA
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MODELQ DE CARTA-PROPOSTA PARA ADITIVACAO DE CONTRATOQ
REFERENTE AO ANO BASE DE 2024
=== o AV ANU BASE DE 2024

| Razio Social: Maria Catarine de Souza Nascimento - ME CNPJ: 21.816.556.0001/20 ]
| Endereco: Rua Manoel Lecnarde Gomes, 636 Jardim Paulistanc | Telefone/fax: (83)98855-5231
| Area de Atuacdo:Fisioterapia | Especialidade:F isioterapia, Pilates ¢ RPG 1
| Representante Legal: Maria Catarine de Souza Nascimento | CPF:082.933.734-23 f

1. O interessado acima identificado vem requerer 2 Comiss3o Especial de Licitagéo do 31° Batalhsio

de Infantaria Motorizado a respectiva habilitagéo para contratacdo, declarando total concordéncia com as

condi¢des estabelecidas no Edital de Credenciamento n° 01/2024 (R1) e suas retificacdes, e em seus

anexos, inclusive com os valores e instrugdes constantes Lista Referencial de Procedimentos Médico-

hospitalares e Ambulatoriais do SAMMED/FuSExda Guarnic#o de Campina Grande/PR para aditiva
confrato. Para tanto, foram devidamente anexadas as documentacdes exigidas, bem como passamés a prestar
as informacdes a seguir:

2. Informo que (nome da empresa) ndo realizamos alteracdes nas devidas documentacdes:

2.1 Ato constitutivo, estatuto Ou contrato social em vigor, com sua tiltima alteragio, devidamente registrado e,

no caso de sociedades empresarias, acompanhado de documento de eleico de seus administradores ou, se for o caso,

procuragdes que outorguem poderes para terceiros;

2.2 Inscrig@o no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);
2.3 Responsavel técnico da OCs;
2.4 Corpo clinico;

2.5 Declaracio da empresa de que no possui em seu

quadro funcional, qualquer servidor, civil ou militar —
“Conforme modelo do Anexo R”;

2.6 Declaragdo do trabalho do menor — “Conforme modelo do Anexo M”; e




| 1) Relagdo do Corpo Clinico

_

J Nome ’ Registro Conselho
]Maria Catarine de Souza Nascimento irgreﬁtoz 197565-F
 Isabella Palmeira Ramalho

‘ refito: 234091-F

2) Relagdo de Servigos:
Fisioterapia Motora, Pilates, RPG e Acupuntura.

3) Relaggo de Equipamentos Técnicos:

TT

Neurodins multicorrentes, manta térmica, ventosas.

Estidio de Pilates completo com equipamentos ¢ acessorios, Macas de atendimento, Ultrassom ter

p

&

>
1

+
L.

:

]

r 4) Dados Bancérios: ]
{ Banco: Santander | Agéncia: 4182 | Conta Corrente: 130030802

5) Dias e Horérios de Atendimento:
Atendimentos de segunda a sexta, das 7:00 &s 12:00 e das 14:00 as 20:00.

I

6) Enderego eletrdnico para recebimento de informacges (E-mail):
catarine_souzal6@hotmail.com.

As documentacdes inerentes 3 habilitacdo encontram-se anexadas rigorosamente na seguinte ordem:

I 1. HABILITACAOQO JURIDICA

1) Ato constitutivo, estatute ou contrato social em viger, com sua Glima alterac3o, devidamente

'

J registrado e, no caso de sociedades empresarias, acompanhado de documento de eleicdo de seus
|

|

administradores ou, se for o caso, procuragdes que outorguem poderes para terceiros;

{cépia autenticada);

2) Cédula de identidade ou outro documento equivalente do(s) representante(s) legal(is) dos sécios

3) Registro Publico de Empresas Mercantis, no caso de empresario individual;

onde tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou agéncia;

‘ 4) Inscrigdo no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbacdo no Registro

simples, acompanhada de prova de diretoria em exercicio;

5) Inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas J uridicas, no caso de sociedades

‘ 6) Decreto de autorizagdo, no caso de sociedade estrangeira em funcionamento no pais, e ato de ‘!

! registro oy

exigir;

autorizacgo para funcionamento expedido pelo 6rgéo competente, quando a atividade assim o

n® 05/2017:
a) Ata de Fundacio;

7) Em caso de cooperativas, conforme o item 10.5, letra ‘g’, do Anexo VII-A, da IN SLTI/MPOG

b) Estatuto Social coma Ata da Assembleia que o aprovou;

aprovou;

¢) Regimento dos fundos instituidos pelos cooperados, com a Ata da Assembleia gue os

d) Editais de convocagiio das trés tltimas Assembleias Gerais extraordinérias;

T

-




e) Trés registros de presenga dos cooperados que executardo do Contrato em assembleias
gerais ou nas reunides seccionais;

f) Ata desessdo que os cooperadores autorizaram a cooperativa a contratar o objeto da
licitagdo; e

g) O registro na Organizacdo das cooperativas Brasileiras ou na entidade estadual, se houver,
mediante apresentacdio dos estatutos sociais e suas alteragGes posteriores, nos termos do art.
107 da Lei n° 5.764, de 1971.

2. REGULARIDADE FISCAL J

__l) Decla;;agéc; da empresa de que ndo possui em seu quadro funcional, qualquer servidor, civil ou /

militar — “Conforme modelo do Anexo R” (em papel timbrado da pessoa juridica ou que a
identifique m); [l

2) Declaragéo do trabalho do menor — “Conforme modelo do Anexo M”; (em papel timbrado da

pessea juridicacuque a identifiguem);

3) Certificado de Registro Cadastral do Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores

(SICAF) Inscrigio/Atualizagio;

4) Balango Patrimonial e demonstrac3o do resultado do exercicio do ano anterior ao

credenciamento.*

5) Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ)
6) Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional efetuada mediante apresentacdo de

certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributirios
federais e 3 Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados (Portaria Conjunta
PGFN/RFB n° 1.751, de 02 de outubro de 2014 ¢ alteracdo);*

7) Prova de regularidade relativa 2o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo {(FGTS), por meiode

apresentagdo do Certificado de Regularidade do FGTS — CRF, emitido pela Caixa
Lcondmica Federal;*

8) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a J usti¢a do Trabalho (CNDT), mediante

a apresentagdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos da Lei
Federal n° 12.440/201 1%

10) Comprovante de Regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do licitante;*

9) Quando o contrato for executado por filial da empresa, o licitante devera comprovar a

regularidade fiscal da matrize da filial;

11) Comprovante de Regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede do licitante; *

12) Comprovante de Certid4o Estadual de F. aléncia e/ou Recuperaggo J udicial;

13} Em caso de cooperativas, conforme o item10.5, letra ‘b »do Anexo VII— A, da IN

SLTI/MPOG N° 05/2017:
OBS: A declaracio de regularidade de situacéo do contribuinte individual (DRSCI) de cada umdos
cooperados relacionados.

___J._L _L"_L




4. QUALIFICACAO TECNICA

1) Regularidade de Inscricio de Pessoa Juridica no Conselho de Classe respectivo:

2) Documentacdo do responsével técnico da OCS:

a)} RG e CPF; {cépia autenticada)

b) Certificado de especialidade; (cépia autenticada)

¢) Registro no Consclhio de Classe. {¢épia autenticada)
J gl

3) Relac@o de membros do corpo clinico datada e assinada pelo responsével técnico contendo os
seguintes dados: (em papel timbrado da pessoa juridica ou que a identifiquem);

a) Nome completo;

b) Especialidade clinica;

c) Numero do registro de classe.

4) Alvaré de localizac#o ¢ funcionamento vélido; (cdpia autenticada)

5) Alvaré de autorizacfo sanitdria vélido: (cépia autenticada)

6) O credenciamento da OCS poder4 observar as seguintes situacdes quanto ao alvari de

autorizaciio sanitdria:

a) Situagfo: Alvara de autorizagdo sanitaria vencido;
- Documento 2 ser apresentado: alvard vencido, acompanhade de requerimento em tempo hébil
(prazo estabelecido na legislagio municipal especifica, ou, em caso de omiss&o na legislacdo do
municipio, 120 dias antes do término de sua vigéncia) e comprovanie de omissio por parte
da autoridade de vigilancia sanitéria.

b) Situagdo: requerimento de renovacfio a destempo (para além dos 120 dias);

- Documento a ser apresentado: alvara de autorizacéo sanitéria valido ou requerimento a
destempo, acompanhado de comprovante da omiss&o por parte da autoridade de vigildncia
sanitaria.

c) Situacdo: requerimento superveniente a instituicio da empresa;
- Documento a ser apresentado: alvara valido ou requerimento inicial, acompanhado de
comprovante da omissdo
por parte de autoridade de vigilancia sanitaria.

d) Situacdo: funcionamento decorrente de decreto judicial;
- Documento a ser apresentado: decreto judicial valido.

g

8) Em caso de cegperativas, conforme o item 10.5, letras ‘a’ a ‘©, do Anexoc VII - A,
J

da IN SLTI/MPOG n° 05/2017:

a) A relagdo dos cooperadores que atendem aos requisitos técnicos exigidos para a
contratacdo e que executardo o contrato, com as respectivas atas de inscri¢do e a
comprovagdo de que estdo domiciliados na localidade da sede da cooperativa,
respeitado ao disposto no inciso X1, do art. 4°, inciso I, do art.21 e §§ 2°a 6° do art. 42
da Lein®5.764/1971;

11068 L
aria Catarine de

X
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QUALIFICACAO
TECNICA
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RELACAO DE MEMBROS DO CORPO CLINICO

CORPO CLINICO

PROFISSIONAIS | ESPECIALIDADES | N° DO CONSELHO
Fisioterapia, Crefito: 197565-F

Maria Catarine de Acupuntura

Souza Nascimento Pilates e RPG.

Isabella Palmeira Fisioterapia e Pilates. Crefito: 234091-F

Ramalho




®
*

.+ ESTADO DA PARAIBA
81 PREFEITURADE CAMPINA GRANDE

P. E SECRETARIA DE FINANCAS
‘QJ DIRETORIA DE ARRECADACAO TRIBUTARIA

I oY

ALVARA

LICENCA PARA LOCALIZA@&O E FUNCICNAMENTO
ENQUANTO ATENDER AS EXIGENCIAS LEGAIS

CONCEDIDC AQ CONTRIBUINTE:

inserigso: 11725202 / CMC: 576820 Mdocem: 2570558 EeR e
Nome Completo:  MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO gty 2
Nome Fantasia: CSPAST REVITALY

CNPJ/CPF: 21.816.556/0001-20 Grupo: 3

- ENDERECO DO ESTABELECIMENTO:

Enderego: RUA MANOEL LEONARDO GOMES Numero: 636
Coimiplemanio: Bairre: JARDIM PAULISTANO
Data de Abertura: 25/02/2045 Data de Validade: 10/09/2025

CODIGO ATIVIDADE / ATIVIDADE PRINCIPAL
722280 Atividades de fisioterapia

CODIGO ATIVIDADE / ATIVIDADE SECUNDARIAS
722019 Atividades de condicionamento fisico
722050 Atividades de estética e outros servigos de cuidades com 2 beleza

Campina Grande, 10 de Setembro de 2024.
— Ubservacoes:

- i, S
= AlteragBsodo a

nderegs, atividade, razd0 ou denominagio social comunicar & Secretaria no prazo ge 30 dias;
*  Verifigue a autenticidade dos dados do alvars fazendo a lejtura do QR-Code, exibido na parie superior deste, em um aplicativo
leiter via celular:

*  Manter em local visfval;

Assinado por 1 pessos.:

!

o



~ PREFEITURA MUNICIPAL DECA MPINA GRANDE

gfﬁ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE p,.@
5 DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE ceviea
> GERENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA L A

REQUERIMENTO DE CADASTRO
TAE ] DOZA U ENTO-N
MARIA CATARI\E DE_SOUZA | ASCIMENTO-NE
BENG 1O | ESPACY REUTTAL y
ATTULDAYE S De ErsTOTEDA DTA

ATIVIDADE {S) SECUNDARIA (S):
PIiaTes

b oo i

RPE

UA MAROEL | =0 aD T OolUTc, A R
SR n W EOMNAR D Sourg 2

. i i R INTATO (S

ARDTN PRUL TS TALD AL 15 - 330 12393R57 503
PONTO DE REFERENGIA; _ {HORARIO DE FUNCIO o

i i = . . ~ - . 3 : '- \ - \ ’N‘:
INOME DO RESPONSAVEL TEGAL: — TARNT %,5 DEG- (U CE’F:C:; =

MARIA CATARINE e SAIZA | ASCTIEIRD ]
Venho requerer a Vossa Senheria, conforme determina a Lei Municipal N°
01. Licenciamento Inicial do Alvara de Saride Ptblica;

51/2010 que se digne realizar o servico de:

X_{02. Renovagdo do Alvara de Saiide Publica; ' GEVISA-PNMCG
| 03. 22 via do Alvars de Satide Plblica; " NUMERO DO D PROTOCOLO |
04. Baixa dc Alvars de Satide Pgblica: iD0C:
05. Alteragdo de Dados Cadastrais, Nomse, Enderaco;

08. Alterac3o de Resnonesvel Técenico;
{07. Acréscimo de atividades econdmicas;
08. Visita Técnica para Certificagdo de Boas Praticas;

Nestes termos, pede deferimento.

Assinatura do Responsavel Legal: _Jﬁ*ﬁ‘aiiﬁ 'hz‘(_‘( _\-(":"'!TQ (h 3)@\\)"%0, kb?éﬁ anﬂ(@
Campina Grande. PB _1.) , de Nevserm 523“?9 de o) O] . A

.cumentos para anexar:

<

1. REQUERIMENTO DEVIDAMENTE FREENCHIDO E ASSINADG;
2. COPIADO BOLETO E COMPROVANTE DE PAGAMENTO DA TAXA DE VIGILANCIA SANITARIA;
2. COPIA DO OMB-

4. COPIA CONTRATO SOCIAL, ESTATUTO, DECLARACAO DE FIRMA MERCANTIL INDIVIDUAL E ALTERAGOES QUANDO HOUVER;
S. TERMO DE RESPONSABILIDADE LEGAL (sécio ADMINISTRADOR);

6. COPIA DO CPF ERG DO RESPONSAVEL LEGAL:

7. TERMO DE RESPONSABILIDADE PROFISSIONAL TECNICA;

{8. COPIADORG, CPFE DA CARTEIRA DO CONSELHO DO RESPONSAVEL TECNICO;

8. COPIA DA CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL EMITIDA PELO CONSELHO DE CLASSE DO RESPONSAVEL TECNICO;
10. COPIA DO CERTIFICADO DE APROVACAO EXPEDIDO PELO CORPO DE BOMBEIROS (Atualizado);

Jx,'x XX

T

OB8: C ALVARA DE SAUDE PUIS: ICA SERA SNTREGUE APSS APRESENTAGAD DE TCDOS 05 SCCUMENTOS SCLICITADOS SZJA NG ATO
DO REQUERIMENTO DO MESMO E/OU QUANDO IDENTIFICADA PENDENCIA APGS O CADASTRO E/OU APGS INSPECAO, BEM COMO DO
RELATORIO TECNICO DE INSPECAO EMITIDO POR EQUIPE TECNICA APOS INSPECAO SANITARIA AS INFORMACOES OMITIDAS oU
INVERIDICAS PODERAG ACARKE TAR EW INDEFERIMENTO DO PROCESSE.

]
i

. A=2 CamScanner



ALVARA DE SAUDE PUBLICA

A SECRETARIA DE SAUDE ATRAVES DA GERENCIA DE VIGILANCIA
SANITARIA CONCEDE O ALVARA DE SAUDE PUBLICA AD

NOME / RAZAO SOCIAL:
MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO

CPF /CNPJ:

21.816.556/0001-20

NOME FANTASIA:

ESPAGO REVITAL

ATIVIDADE (S):
86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia.

0/CA25-1F2D-9548-CE64 informe o codigo CA25-1F 2D-9548-0E64

OBSERVACOES: : o
[

ENDERECO: ' : "NUMERO:

RUA MANOEL LEONARDO GOMES 636

BAIRRO: DO MUNICIPIO:

JARDIM PAULISTANO CAMPINA GRANDE

SOB RESPONSABILIDADE TECNICA:
: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO CREFITO/PB 197565 - F
I _ X'x‘x__'X'x.'K'_x:)_(:x.'_’_('x‘x'x_'x."_(.*x.'x ]

'DE ACORDO COM AS DISPOSICOES DA LEI COMPLEMENTAR 51, DE 09711/ 2010, ART, 115, E
DEMAIS NORMAS APLICAVEIS.

S NEGREIROS e BETANIA LIGIA DE ARAUJ

as, acesse htips:i‘campinagrande.1doc .com.briverificaca

LIBERADO EM: VENCIMENTO: s
NN IO IAAAA oV aVYe W7 ~ 4 5
UY/08/2023 09/08/2024

EXERCICIO: PROTOCOLO: 3£

wvow

NN ANNAN2409n7/IANnANA 4 2
2023 1D0C31267/2023 ‘g

f =1

Z S

Andrezza de Scusa Pedrosa Beténia Ligia Aratjo g
Matricula 13057 Matricula 20804 %
INSPETOR SANITARIC GERENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA gz

Este Alvara deve ser exposto em lugar visivel ao pdblico S <&



VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificacdo: CA25-1F2D-9548-0E64

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

¥ 4 JESSICA LARA RAMOS NEGREIROS (CPF 700.XXX.XXX-20) em 22/08/2023 15:16:21 (GMT-03:00)
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

&’  BETANIA LIGIA DE ARAUJO (CPF 022.XXX.XXX-69) em 22/08/2023 15:24:44 (GMT-03:00)
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificacao por meio do link:

https://campinagrande.1doc.com.br/verificacao/CA25-1F 2D-9548-0E64

. Scanned with :



MINISTERIO DA DEFESA z X8 T
EXERCITO BRASILEIRO B S
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO - o
(R1 de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

REGULARIDADE
FISCALE
TRABALHISTA
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CONSTLHD BEGONLL DS FISIOTERADIAE

TERAPIA DCUPACIONAL

INSCRICAO N° 197565-F
O CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA
E TERAPIA OCUPACIONAL DA 1°® REGIAO
exzeCe estz CARTEIRA DE IDENTIDADE
FROFISSIONAL de FISIOTERAPEUTA

2 MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO

Fiag3s NICOLAU AUGUSTO DE SOUZA
RITA ERASMO DE SOUZA

Hzzicnalczce Brasileiro (a)
Nzlurzidade CAMPINA GRANDE/PB
D=tz co Nascmento  22/1/1990

Dz!z d3 emss3o 6/10/2014
E2 Dorogrry

TRRAE RIS SIVHIMIOEIT s urniiessersiiiinnsanincessnsasnesnn
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CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIAE
TERAPIA OCUPACIONAL

QUALIFICACAO DO TiTULO

Diploma de Fisioterapia conferido pela
.~ 'FACULDADE MAURICIO DE NASSAU

em 25/6/2014

x .'Scanned with
Sl _ : . &8 CamScanner
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IV ARIA CATARINE DE $OUZA NASCIMENTO
CNPJ: 21.316.556/0001-20
INSCRICAO ESTADUAL: ISENTO
RUA: MIANOEL .LEONARDO GOWVES, 536 - JARDINI PAULISTANO
CEP: 58415-320 CAMPINA GRANDE - PB

BALANCD PATRINIONIAL
Encerrado em 31/1.2/2024

1. ATIVO 2. PASSIVO

1.1 CIRCULANTE RS 8.550,00 2.1 CIRCULANTE $ 1.90C,00
1.1.1 DISPONIVEL RS 8.550,00 2.1.2 IMPOSTOS £ PAGAR RS 1.90C,00
1.1.1.1 CAIXA RS 8.550,00

1.1.2 CLIENTES RS 4.500,0)

1.1.2.1 VALORES A RECEBER RS 4.500,0)

1.2 ATIVO NAO CIRCULANTE R& 50.550,00 3.PATRIMONIO LiQuico RS 61.70C,00
1.2.1 IMOBILIZADO RS 61.550,09 3.1 CAPITAL SOCIAL RS 30.00C,00
1.2.1.2 MOVEIS E UTENSILIOS RS 61.550,0) 3.1.1 CAPITAL SOCIAL INTEGRALIZADO 1S 30.00c,00
(-) Umvxmn_b@mo RS 11.000,0) 3.1.2 LUCRO DO EXERCICIO RS 31.70¢,00
TOTAL DO ATIVO RS 63.6:00,0) TOTAL DO PASSIVO RS 63.60C,00
MARIA CATARINE DE SOQUZA #ssinado de forma digital jxor ARETUZA DE OLIVEIRA Aisinado de forma digital por ARI:TUZA
NASCIMENTO:21B16556000 /00 HTAINE DESOUZA AGUIAR AR SOS fns
120 Dados: 2024.12.27 14:59:4° -03'00" b@ {UDA:0508% 666496 Dados: 2024.12.2:1 15:00:02 -03'0¢*
MARIA CATARINE DF SOUZA NASCIMENT®D ARETUA DE OLIVEIRA AGUIAR AFRUDA
ADMINISTRADORA CONTADORA

CPF: 082.933.734-23 CRCPB - 010337/0-6




MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
CNPi: 21.816.556/0001-20
INSCRICAQ ESTADLIAL: ISENTO
RUA: MANOEL LEONARDO GOMES, 636 - JARDIM PAULISTANO
CEP: 58415-320 CAMPINA GRANDE - PB

DEMONSTRAGAO DO RESULTADO DO EXERCICIO

Encerrado 21/12/2024

1. RECEITA DE VENDAS RS 145.500,00

1.1 RECEITA OPERACIONAL RS 145.500,00

1.1.1 RECEITA OPERACIONAL BRUTA RS 145.500,00

1111 nnr:c‘rnr-?\'n ™ CCDAArMC D& 1AC CNMN NN

Asdsdsd § Pt A\,r\v e SV Y I?U-J gt J.'YJ-—IUU,UU

2. DEDUCOES RS 8.640,00

2.1 DEDUCOES DA RECEITA BRUTA RS 8.640,00

2.1.1 IMPOSTOS SOBRE AS VENDAS RS 8.640,00

(=) RECEITA OPERACIONAL LiQUIDA RS 136.860,00

3. CUSTOS R_S 21.200.00

3.1 CUSTOS DOS SERVICOS PRESTADOS RS 21.200,00

(=) RESULTADO OPERACIONAL BRUTO RS 115.660,00

4_ DFSPFSAS

4.1 DESPESAS OPERACIONAIS RS 83.960,00

4.2.1 DESPESAS ADMINISTRATIVAS RS ©7.835,00

4.2.2 DESPESAS COM PESSOAL RS 16.125,00

{=) RESLILTADO LINLIDO DO EXERCICIO RS 21,700,00

Besinade de farma digitsl por MaRIA Assitiadu de futia digilel pur ARETUZA

MARIA CATARINE DE SOUZA CATARINE DE SOUZA ARETUZA DE OLIVEIRA AGUIAR peoLivera AGUIARg ’
L~ ~— P ARRUDAOSOBSGSG496  MDismmsenss

MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO ARETUZA DE OLIVEIRA AGUIAR ARRUDA

ADMINISTRADORA CONTADORA

CPF: 082.933.734-23 CRCPB - 010837/0-6

. Scanned with
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DECLARACAO DE AUSENCIA DE SERVIDOR NO QUADRO FUNCIONAL

ria Catari So i inscrita no CNPJ sob o n® 21.816.556.0001/20
sediada na rua Manoel Leonardo Gomes, 636 — Jardim Paulistano Campina Grande - PB declara,
sob as penas da Lei, de quc n&o hé em seu quadro funcional (como funcionérios, proprietérios ou
diretores), qualquer servidor, civil ou militar (da ativa, reconvocados ou prestadores de tarefa por

tempo certo), conforme art. 9°, 11l da Lei no 8666/93.

L@ ; : s
rine de Souza Nascimento — RG52¥
CPF: 082.933.734-23)

83 3088-1065

Catarine Souza 83 98856-5231 Espaco Revitaly

Fisioterapeuta - CREFITO 197565-F 83 99689-2041




MU,

» DECLARACAO

O interessado abaixo identificado DECLARA, para fins do disposto no Inciso V do Art. 27 da
Lei Nr 8.666, de 21 de junho de 1983, acrescido pela Lei Nr 9.854, de 27 de outubro de 1999, que ndo
possui em seu quadro de pessoal empregado (s) com menos de 18 (dezoito) anos de idade em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre, € em qualquer trabalho menores de 16 (dezesseis) anos de idade, salvo na

condigd@o de aprendiz a partir de 14 (quatorze) anos de idade.

IDENTIFICACAQ

Empresa: ESPACO REVITALY CNPJ: 21.816.556.0001/20

B Signatério (s): MARIA CATARINE DE S,
SOUZA NASCIMENTO : |

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos de idade, na condi¢go de aprendiz?

SIM | NAO

X

Cata ri ne SO UZa gg 32222_2331 Espaco Revitaly

Fisioterapeuta - CREFITO 197565-F 83 99689-2041
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COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO CADASTRAL

MINIS 5

Confira os dados de Identificacdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto & RFB a sua atualizacdo
cadasirai.

A informacéo sobre o porte gue consta neste comprovante é a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

INSCRICAD R A DATA DE Al
! g COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAQ A I
21.816.556/0001-20 04102/2015
| MATRIZ CADASTRAL

MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO

JLO DO ESTASELECIM [NOME DE FANTASIA] PORTE
ESPACO REVITALY ME
CODIGO E DESCR DA ATIVIDADE ECONCMICA PRINCIPAL
86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia
CODIGD E DESCRICAD CONUMICAS SECUNDARIAS

93.13-1-00 - Atividades de dici fisico
96.02-5-02 - Atividades de estética e outros servigos de cuidados com a beleza

IDHGO E DESCRI DA NATUREZA JURIDICA
213-5 - Empresaric (Individual)
LOGRADOURD T ) NOWERO COMPLEMENTO
R MANOEL LEONARDO GOMES 636 e

NOWEE 1AL !

el L] ] il

CEP BAIRROIDISTRITO MUNICIFIO UF
58.415-320 | JARDIM PAULISTANO | | CAMPINA GRANDE | PB
ENDERECO ELETR CO 1 FTElEroNE
| CATARINE_SOUZA16@HOTMAIL.COM | | (e3) s8s6-5231
[ERTE FEOERATIVG RE BPORSAVEL [EFF) ]
|
l STUAGAD CADASTRA. I F TATA DA SITUAGAD CADASTRAL I
ATIVA 041022015
Mo [ |
WWW
L
E ESPECIAL ] DATA DA SITLL O ESl ]
R — ]
Aprovado peia insirugdo Normativa RFB n® 2,119, de 05 de dezembro de 2022,
Emitido no dia 21/12/2024 as 17:51:21 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

iZ:CONSUTARGSA | DVOLTAR | B IMPRIMIR |

A RFB agradece a sua visita. Para informagGes sobre politica de privacidade e uso, clique aqui.

Passo a passo para @ CNPJ Consultas CNPJ Estatisticas Parceiros Servicos CNPJ



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Gerai da Fazenda Nacionai

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S TRIRUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
CNPJ: 21.816.556/0001-20

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de deciszo judicial que determina sua
desconsideracio para fins de certificacdo da reqularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos: e

2. n8c constam inscrigdes em Divida Ativa da Uni&o (DAU) na Procuradoria-Gera! da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 208 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao

-
negativa,

Esta cerliddo ¢ véiida para o estabelecimenio mairiz e suas fiiiais e, no caso de ente tederativo, para
todos os drgdos e fundos publicos da administragso direta a ele vinculados. Refere-se & situagéio do
sujeito passivo no &mbito da RFB e da PG FN e abrange inciusive as coniribuigdes sociais previsias
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lein® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagéo desta certiddo esta condicionada 2 verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <hiip://rib.gov.br> ou <http:/iwww.pgfn.gov.br>.

Cerlidéo emitida gratuitamenie com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 19:34:09 do dia 21/12/2024 <hora e data de Brasilia>.

Vaiida até 19/06/2025.

Cddigo de controle da certidio: A2A5.88F4.C81 0.4106

Quaiquer rasura ou emenda invaiidara este documenio.



21/12/2024, 19:32 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 21.816.556/0001-20
Razdo MARIA CATARINE DE SQUZA
Social:

Enderego; AVIORNALISTA ASSIS CHATEAUBRIAND 570 / TAMBOR / CAMPINA
GRANDE / PB / 58414-500

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

O presente Certificado n3o servira de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou €ncargos devidos,
decorrentes das obrigagSes com o FGTS.

Validade:09/12/2024 a 07/01/2025

Certificacdo NGmero: 2024120902432286065975
Informacdo obtida em 21/12/2024 19:32:17

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

https:ﬂconsuﬂa-crf.caixa.gov.br!consultacrflpagesfconsuftaEmpregador_jsf M



CERTIDAO NEGATIVA DE DERITOS TRABATHISTAS

Nome: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 21.816.556/0001-20

Certid&o n°: 87838994/2024

ExXpedicdo: 21/12/2024, as ¥9:37:55

Validade: 19/06/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se que MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO (MATRIZ E FILIATIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 21.816.556/0001-20, NAO CONSTZ como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-2 da Consolidacéio
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certid&o sido de responsabilidade dos
Tribunais de Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFCRMACAC IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessirios a identificacdo das Pe€ssoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissio de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forgca executiva.



~ = I A A
|\ E n T 1 U AV
CODICO: A4D5.9860.F512.4D8A Emitida no dia 23/12/2024 3s 18:50:38

Identificac@o do requerente:

A A gl a X ¥ .

CNPJ/CPF: 21.810.556/00G1-2G
R.G.

Certifico, observadas as disposicbes da legislacdo vigente e de acordo com os
assentamentos existentes neste 6rgdo, que o requerente supra identificado estd em situagéo
RECULAR perante a Fazenda Puiblica Estadua!, com relagdc a débitos fiscais
administrativos e inscritos em Divida Ativa.A referida identificagdo n3o pertence a
contribuinie com inscrigéo ativa no Cadasiro de Contribuintes do Estado da Paraiba.

A presente Certiddo ndo compreende débitos cuja exigibilidade esteja suspensa, nem
exciui o direito de a Fazenda Pibiica Estadual, a qualquer tempo, cobrar vaiores a eia
porventura devidos pelo referido requerente.

Esta certiddo & véiida por 60 (sessenta) dias a partir da data de sua emissao,
devendo ser confirmada a sua autenticidade através do servigo Validar Certiddo de Débito na
pagina www.sefaz.pb.gov.br.

OBS: Invélida para licitacdo no que se refere ao fornecimento de mercadorias ou
prestacao de servigos de transporte interestaduai e intermunicipai ou comunicagio nio
compreendidos na competéncia tributaria dos municipios se o requerente supracitado
estiver localizado no estado da Paraiba, ressalvada quando a licitag3o se referir a
prestacao de servico de transporte entre municipios com caracteristicas urbanas no
ambito das regies metropolitanas no estado da Paraiba, reconhecida por Lei especifica.

Valida com a apresentacgdo conjunta do cartdo de inscrigio no CPF ou no CNPJ da
Secoretaria da Receita Federal do Ministéric da Fazenda.
Certiddo de Débito emitida via ‘Internet’.



PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTICA DA PARAIBA
TELEJUDICIARIO - CENTRAL DE CERTIDOES
Praca Jodo Pessoa, s/n - CEP 58013-902 - Jodo Pessoa (PB)
Telefone: (83) 3216-1440

CERTIDAO NEGATIVA

FALENCIA / RECUPERAGAC JUDICIAL E EXTRAJUDICIAL

Certificamos que, em pesquisa realizada nos registros de distribuicéo de feitos de faiéncia e recuperagéo
ativos nos cartdrios comuns efou especializados, em todas as comarcas do Estado da Paraiba, nada consta
conira:
CNPJ: 21.816.556/0001-20

Raz&o Social: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO
Nome Fantasia: ESPACO REVITALY

Certiddo emitida as 19:43 de 21/12/2024.

Validade 30 dias

1. Esta certiddo foi expedida gratuitamente, através da internet, com base na Resolugdo n° 17/2010, da

Presidéncia do TJPB e na Resolugéio n° 121/2010 do CNJ.

2. O nimero do documento constante nesta certidao foi informado pelo préprio solicitante. Sua autenticidade
devera ser conferida pelo interessado confrontando com o documento original (ex: CPF e RG).

3. Esta certiddo ndo tera validade para fins de instrugdo de processos judiciais, exceto ANTECEDENTES

CRIMINAIS.

4. A pesquisa é restrita aos dados fornecidos pelo solicitante, ficando ressalvados os registros cadastrados
de forma diversa.
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Servico Piblico Federal
Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 1° Regido
CREFITO-1

CERTIDAO DE QUITACAO

De ordem do Senhor Presidente do Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional da 12 Regido-CREFITO-1; CNPJ ne 11.425.519/0001-38; atendendo ao pedido do(a)
interessado(a), e nos termos da Lei 6.316/75 (§ unico do Artigo 12) e da Resolucdo COFFITO ne
37/1984 (Capitulo | - Artigo 12), certificamos para os devidos fins que a empresa ESPACO REVITALY,

inscrita no CNPJ ne 21.816.556/0001-20, é registrada neste Conselho Regional sob o nimero RE-324-
PB

Certificamos ainda que a empresa acima mencionada estd quite com as obrigac¢des
Pecunidrias perante este Regional, até o exercicio de 2024, n3o existindo processo de parcelamento
em curso.

A presente declarag3o tem prazo de validade até 30 de Abril de 2025
Certiddo emitida em 23 de dezembro de 2024, 4s 16:57 horas

LEI FEDERAL N2 6.316/75
Art. 15. O pagamento da anuidade ao Conselho Regional da respectiva jurisdic3o constitui condicso de legitimidade do exercicio da

profissio,
Art. 16. Constitui infragdo disciplinar:
(...)

VI-deixarde pagar, pontualmente, ao Conselho Regional de Fisioterapia e Tera pia Ocupacional, as contribuicdes a que esta obrigado;

A autenticidade desta declaracio poderi ser confirmada no endereco www.crefitol.ore.br. no link CREFITO 24 HORAS,
digitando do cédigo abaixo, em seguida o nimero de registro da empresa:

900048948/NET

SEDE: Rua Henrique Dias, 303 - Boa Vista Recife/PE - CEP. 50.070-140
Telefone: {81) 3081-5000 - Fax: (81) 3081-8030 - site: ww w .orafito? org.br, e-mall: crefitol @crefitot org.br



Cepartamenio Nacional de Regisiro do Comérgio
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- Junta Comercial do Estado da Parafba - JUCEP o e
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DECLARACAO DE ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA

limo. Sr. Presidente da Junta Comercizl do Estado da Paraiba - JUCEP

C Empresério MARIA CATARINE DE SOCUZA NASCIMENTO, estabelecido(a) nza AVEMIDA
JORNALISTA ASSIS CHATEAUBRIAND, 570

. Tembor, Campina Grande - Paraiba, CEP;
58414-500, requer a Vossa Senhoria o arquivamento do presente instrumento e declara, sob as

penas da Lei, que se enquadra na condigio de MICROEMPRESA, nos termos da Lei
Complementar n® 123, de 14/12/2006.

Cédigo do ato: 315
Descrigéo do Ato: ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA

Campina Grande - PB, 27/01/2015

RECONHEGO
\ A FIRMA

. A MARIA CATARINE DE SOUZA NASTIMENTO e
“ho Josb da M3a”

Empresano
Para uso exclusivo da Junta Comercial:

DEFERIDO EM / /

Eliqueta de registro

e

ire Losu

* Este documenty & geraxo fo portst Rodesim P8

dodnge b

JUKTA COMERECTIAL IC ZSTADO DA PARASIA . S5EDE

CERTIPICO O RECISTRO EM 04/02/2015 17:00 SOB W' Z015704333€.
\—/ PHOTOCOLD: 2150043956 DE 04/03/3201%. HIRE. SEIU1L55741.

MARIA CATARINE DE SOUZA HLiSCIMENTO

Hariaz de Fétiza Ventura YVenizncic
SJUCEPR SECAITARIA GERAL
R JeRo PESSOA, 0476373018
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JUNTA COMWERCIAL 20 RSTADC DA Pasaina - cZoE
CERTIFICO O BREGIITRO IEH
SU15004333€.

PEDTCCOLO. 1500429S5 U 04/03/3015. HIRE: 25101339874L.
MARIA CATAEINE DE SOULA NASCIMENTO

p&/02/30L5 17:00 S0B N°
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(RIdelinha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

HABILITACAO
JURIDICA
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAQ DE INFANTARIA MOTORIZADO
(RIdelinha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

DESPACHO - ENCAMINHAMENTO A COMISSAO

Processo n° 64097.006465/2024-19 — 31° Batalhdio de Infantaria Motorizado (UG
160173)

Determino 4 Comissfio de Credenciamento a anslise da documentagio apresentada por
MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO, com a emissio de relatorio

conclusivo quanto & habilitacio ou ndo da interessada.
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(RIdelinha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

RELATORIO DA COMISSAO DE CREDENCIAMENTO

Processo n° 64097.006465/2024-19 — 31° Batalhdo de Infantaria Motorizado UG
160173)

A Comissdo de Credenciamento analisou a documentagdio apresentada por MARIA
CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO, inscrito(a) no CNPJ n°® 21.816.556/0001-20.

Apds exame, conclui-se:

- Documentagdo juridica e fiscal: ( X ) Regular ( ) Irregular
- Certiddes trabalhistas: ( X ) Regular ( ) Irregular
- Qualificagdo técnica: ( x ) Atende ( ) Nizo atende

- Demais exigéncias editalicias: (x) Atende ( ) Néo atende

Conclusgo:

(X) Habilitada para o credenciamento

( ) Inabilitada, em razdo de

Campina Grande — PB, 27 de dezembro de 2024.

2LF

Presidente da Comissio




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R I de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

DESPACHO - HOMOLOGACAO DO CREDENCIAMENTO
Processo n° 64097.006465/2024-19 — 31° Batalhdio de Infantaria Motorizado UG
160173)

Homologo o credenciamento de MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO,
inscrito(a) no CNPJ n° 21.816.556/0001-20, para prestacdo de servicos de satde aos
beneficiarios do FUSEx, com fundamento no art. 74,1V, da Lei n® 14.133/2021.

Proceda-se a formalizag&o contratual e aos registros cabiveis.

Campina Grande —/Pﬁ; ;?y/de 2024.

J i /-L_ /
7 “; //
Vicente de Pa%(; Camp or - Ten Cel
Ordenador Dﬁ esas




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R1de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA — DFD (FUSEX)

Processo n° 64097.006465/2024-19 — 31° Batalhfio de Infantaria Motorizado (UG
160173)

Interessado: MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO - CNPJ n°
21.816.556/0001-20

Objeto: Credenciamento para prestagio de servigos de satide aos beneficiarios do FUSEx,
especialidade(s): Prestagdo de servigos na 4rea de Fisioterapia, devidamente reconhecidas

pelos respectivo 6rgéo federal da profissdo e regulamentada por lei.

Justificativa: Complementagfo da rede assistencial da guarnicio diante de insuficiéncia

da capacidade orgéanica.

Valores de referéncia (Tabela FUSEX)
Valor global estimado anual: R$ 100.000,00

atbro de 2024.

7 w

Amarildo d is Arrugé Junior — Cap — Coordenador FUSEx Local



MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(RIdelinha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

TERMO DE INEXIGIBILIDADE

Processo n° 64097.006465/2024-19 — 3]° Batalhdo de Infantaria Motorizado (UG
160173)

Reconhego a inexigibilidade de licitagdo, nos termos do art. 74, 1V, da Lei n°
14.133/2021, para contratacdo de MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO,
inscrito(a) no CNPJ p° 21.816.556/0001-20, credenciado(a) por este Batalhdo para

prestacdo de servicos de satide aos beneficiarios do FUSEx.

O presente credenciamento decorre de chamamento publico realizado via Edital n°

01/2024, sem exclusividade, permitindo ades3o de todos os interessados aptos.

Campina Grande — PB, 29 de dezembro de 2024.

VAcente depos Janior - Ten Cel

Ordenador de Despesas
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TERMO DE CONTRATO DE CLINICAS MEDICAS ESPECIALIZADAS

MINISTERIO DA DEFESA
" EXERCITO BRASILEIRO
31° BATALHAO DE INFANTARIA MOTORIZADO
(R 1 de linha do MA e SC/1772)
“BATALHAO PERIBEBUI”

CONTRATANTE: UNIAQ/ MINISTERIO DA
DEFESA/EXERCITO BRASILEIRO/ 31° BATALHAO

DE INFANTARIA MOTORIZADO
CONTRATADO: MARIA CATARINE DE SOUZA
NASCIMENTO

OBJETO: Fisioterapia
NATUREZA: Ostensiva.

VIGENCIA: 6 de Janeiro a 31 de dezembro de 2025
VALOR ESTIMADO: R$ 100.000,00

REGIME DE EXECUCAO: indireta, empreitada por prego
unitario.

PROCESSO N°: : 64097.006465/2024-19
CONTRATO Nr: 021/25

A Unido, entidade de direito piblico interno, por intermédio do 31° BATALHAO DE INFANTARIA
MOTORIZADO, érgéo do Ministério da Defesa - Exército Brasileiro, com sede na Av. XV de Novembro,
CEP 58102-300, inscrita no CNPJ sob o n® 09649390000108, representada neste ato pelo seu Ordenador
de Despesas, VICENTE DE PAULO CAMPOS JUNIOR - Ten Cel, portador da cédula de identidade n®
I -:pcdida pelo Ministério da Defesa/Exército Brasileiro, inscrito no CPF sob o n°
IR rcsidente ¢ domiciliado nesta cidade, doravante denominado CONTRATANTE, e de
outro lado a Organizagdo Civil de Satde MARIA CATARINE DE SOUZA NASCIMENTO, inscrita no
CNPJ sob o n® 21.816.556/0001-20, estabelecida & Rua Manoel Leonardo Gomes, 636 , Jardim
Paulistano, neste ato representada pelo Sr. Maria Catarine de Souza Nascimento, portador da cédula de
identidade n° MMM cxpedida pela Secretaria de Seguranca Piblica do Estado da Paraiba, inscrito no
CPF sob o n° MM residente ¢ domiciliado nesta cidade, doravante denominado
CONTRATADO, tém entre si justo e contratado, nos termos da legislagio infraconstitucional constante
do Edital de Credenciamento, que integram o presente Termo de Contrato, que ser4 regido pelas seguintes

clausulas e condi¢Ges estipuladas:




1. CLAUSULA PRIMEIRA - Do objeto. o iy
1.1

2/18.

A finalidade deste Contrato & garantir aos militares da ativa, da reserva ou reformzi‘cigs,_‘""

pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exército Brasileiro (ativos e 5
inativos) e dependentes, nas condigdes especificadas neste instrumento e no edital, por
intermédio de Clinicas Médicas Especializadas, assisténcia médico-hospitalar,
ambulatorial, atendimento de emergéncia/urgéncia em regime de 24 horas diérias:

1.1.1. O objeto contratual abrange as seguintes especialidades:

1.1.1.1. Prestacio de servigos na é4rea de Fisioterapia, devidamente
reconhecidas pelos respectivo orgdo federal da profissio e
regulamentada por lei.

2. CLAUSULA SEGUNDA - Da vinculacio 20 edital.

2.1.

Este instrumento estd vinculado ao Edital de Credenciamento de n°® 01/2024 do 31°
Batalhio de Infantaria Motorizado, do qual é parte integrante, bem como seus anexos.

3. CLAUSULA TERCEIRA - Do fundamento legal.

3.1.

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

4. CLAUSULA QUARTA - Do regime de execucio.

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

As condigbes gerais de execuco dos servicos constam do edital de credenciamento,
observadas as regras especiais abaixo registradas.

Para atendimentos ambulatoriais e/ou procedimentos eletivos, a apresentagio do
paciente nas instalacbes do CONTRATADO correra por conta do beneficiario.

A remoc¢do do paciente serd de responsabilidade do CONTRATANTE, com utilizacfo
do servigo de atendimento pré-hospitalar e inter-hospitalar mével, contratados por meio
de credenciamento.

Nos casos de atendimento nas areas de fonoaudiologia, fisioterapia, terapia ocupacional
e psicologia, o encaminhamento devera ser efetuado, prioritariamente, por médico
militar, depois de verificado o parecer do médico especialista e quando esgotados todos
0s recursos existentes nas OMS,

O CONTRATADO se obriga a apresentar a0 CONTRATANTE a relagio dos
profissionais que integram seu corpo clinico, com seus respectivos registros nos
conselhos de classe, cadastrados e autorizados por parte do CONTRATADO para
atender aos beneficidrios deste contrato nas respectivas profissdes e especialidades.

45.1. O CONTRATADO obriga-se a manter junto a0 CONTRATANTE uma relagio
atualizada dos profissionais que integram seu corpo clinico, com seus
respectivos registros nos conselhos de classe;

45.2.  Quando o corpo clinico do CONTRATADO for constituido, em parte ou no
seu todo, por meio de cooperativa vinculada, esta devera apresentar a relago
acima descrita, cumpridas as formalidades postas, diretamente para o
CONTRATANTE, nos termos do Anexo J deste Edital.

O CONTRATADO, representado no seu Corpo Clinico, prestard assisténcia

/w
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318,

médico-hospitalar conforme a seguinte  discriminag3o: cuidados rotineiros de
enfermagem, material a ser consumido em servigos cirlirgicos e em curativos, recursos Frc
complementares de diagnéstico e terapia, salas de cirurgia e instalagGes equipadas com
material e instrumental necessérios 3 execugdo de atos médicos, medicacdo, alojamento,
servico de lavanderia, demais serventias e alimentagfio, inclusive dietas especiais e
outros produtos nutricionais quando prescritos por parte do médico assistente.

4.7.  Os servicos contratados serio prestados diretamente por profissional da prépria
Organizagdo Civil de Saride, entendendo-se como:

4.7.1. O membro do Corpo Clinico do CONTRATADO:
4.7.2. O que tenha vinculo de emprego com 0 CONTRATADO:;
4.7.3. O autdnomo que presta servico ao CONTRATADO.

4.8.  Equipara-se a0 subitem 10.3, o profissional de satide integrante de pessoa juridica que
exerca atividades na 4rea de saiide, em cardter regular, nas instalagdes do
CONTRATADO.

49. A execucio e o controle do presente instrumento serdo avaliados pelo
CONTRATANTE, mediante superviséo direta ou indireta dos procedimentos realizados,
através do comparecimento periédico e regular de pelo menos um dos membros da
equipe de Auditores do CONTRATANTE as dependéncias do CONTRATADO, a fim
de examinar a documentagdo nosolégica dos pacientes; assim como a qualidade das
instalagdes e do servigo prestado.

4.10. O CONTRATADO se obriga a fornecer, quando solicitado pelo CONTRATANTE,
documentos médico-legais, justificativas para exames, lista de pacientes internados e
quaisquer outros documentos pertinentes segundo as normas de regulamentacio
vigentes.

4.11. A solicitagdo de exame ou procedimento coberto pelo FuSEx/SAMMEDY/PASS,
decorrente de atendimento realizado em OCS ou por PSA, sers, obrigatoriamente,
precedida de anélise por médico militar ou servigo de auditoria das UAt, que decidira
pela sua autorizacdo ou negacio,

4.12.  E vedada a prescricdo de exames em bloco ou daqueles que partam da iniciativa do
préprio usudrio, conforme estabelece o art. 10 da Portaria n° DGP-48/2008.

4.13.  Os beneficiarios do FuSEx/SAMMED/PASS tém direito a cobertura ou financiamento
de Orteses e préteses nio odontolégicas, nos termos das Portaria n° DGP-48/2008 (IR
30-38) e Portaria n° DGP-117/2008 (IR 30-57), indenizaveis de acordo com o Anexo A
das respectivas portarias, ap0s a indispensavel indicagdo de médico especialista,
devidamente justificada por meio de relatério e exames especializados, € aprovada por
médico militar,

4.13.1. A cobertura acima indicada inclui drteses e préteses nacionais, registradas na
Agéncia Nacional de Vigiléncia Sanitéria (ANVISA), inerentes e ligadas
diretamente ao ato cirfirgico eletivo, submetido ao parecer da Comissdo de
Etica;

4.13.2. Ao beneficizrio do FuSEX/SAMMED sera permitida a utilizagZo de drteses e
préteses ndo odontolégicas por importag3o, quando ndo houver similares
nacionais que atendam as especificagdes do tratamento e estars condicionada a
autorizagdo prévia do DGP, ouvida a Diretoria de Satide (DSau), conforme art.

o
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28 da Portaria n° DGP-48/2008 (IR 30-38).

4.14.  Os tratamentos ndo cobertos pelo sistema FuSEx/SAMMED/PASS, conforme o Anexo
“Q” do edital, nfio se incluem na presente contratacéo.

4.14.1.  Caso solicitado, o CONTRATADO obriga-se a advertir o paciente ou seu
responsavel de que suportard os pagamentos decorrentes de exame,
procedimento, material e afins.

4.15. No caso de obito ocorrido com paciente internado, 0 CONTRATADO notificara, de
imediato, a familia do paciente € o Fundo de Saide do Exército (FuSEx) do 31°
Batalhio de Infantaria Motorizado, através do canal técnico:
auditoria3 1 bimtz@gmail.com, a quem cabera tomar as providéncias subsequentes.

4.16.  Nos casos de internacdio, o CONTRATADO deveréd solicitar autorizagéio prévia da
UG-FUSEZX, conforme o modelo do Anexo II deste contrato.

4.17. O abandono do tratamento realizado, pelo beneficidrio, implicard no término da
autorizagdo para o procedimento € na indenizagédo do servigo ja prestado.

4.18. As faturas referentes as internacdes de longa permanéncia (com mais de quinze dias)
deverdo ser subtotalizadas e entregues dentro do més de internacdio do paciente com a
apresentacio das despesas, pelo CONTRATADO.

4.18.1. O CONTRATADO devera remeter, semanalmente, as segundas-feiras, via
E-mail: auditoria31bimtz@gmail.com, & Se¢dio Fundo de Satde do Exército
(FuSEx) do 31° Batalhdo de Infantaria Motorizado, a lista de pacientes
internados.

4.19. A execugfo deste contrato devera ser acompanhada e fiscalizada por um representante
do CONTRATANTE, designado em Boletim Interno do 31° Batalhdo de Infantaria
Motorizado. O CONTRATADO manterdA um preposto, aceito por parte da
Administracdo, no local do servigo, para representa-lo.

4.20. O Servico de Auditoria do Posto Médico da Guarnic8o da UG-FuSEx possuira o poder
de vistoriar, de forma irrestrita, toda a documentac3o nosoldgica do beneficidrio, bem
como a documentag3o contabil ¢ fiscal pertinente a este contrato.

!:L[\!J&ULA QUINTA - Dos precos e das condicdes de pagamento.

5.1. Os servicos e o fornecimento agregado serdo remunerados, conforme o item 8 “DO
PRECO E CONDICOES DE PAGAMENTO” constante do edital de credenciamento.

5.2.  Registram-se abaixo as regras de contraprestacéo especificas a este tipo de contrato:

5.3. O CONTRATADO acolhera por contraprestacdo os pacotes de prestaciio de servigos —
anexo N do edital — que conjuguem avaliagdo, prescricdo e acompanhamento com
acomodagdes (hotelaria), taxas hospitalares, instrumental cirdrgico, gasometria,
equipamentos e outros servigos especiais para efetivacio do tratamento proposto.

54. O CONTRATANTE somente indenizara as contas apresentadas quando acompanhado
da Guia de Encaminhamento, que comprove a prestagdo do servigo:

54.1.  No caso de comprovada urgéncia e (ou) emergéncia o beneficidrio podera ser
atendido independentemente de encaminhamento, mediante assinatura de um
“Termo de Compromisso pelo beneficidrio ou dependente, se comprometendo

v




5.5.

3.6.

5.8.

5/18.

a levar a Guia de autorizagiio ao Hospital, no periodo de até 48 horas,
conforme modelo do Anexo IV deste Contrato.

Procedimentos ndo especificados na(s) Guia(s) de Encaminhamento e os ndo cobertos
nao serdo ressarcidos por parte do CONTRATANTE.

As diarias de acompanhantes, para pacientes menores de 18 (dezoito) anos e maiores de
60 (sessenta) anos de idade, serfio cobertas por parte do FuSEx/SAMMED/PASS,
implantadas no cddigo ZM2 para o FuSEx/SAMMED e descontadas do beneficiario
titular em 20% (vinte por cento) para o PASS, conforme estabelecem o art. 64 da
Portaria n® DGP-48/2008 e art. 68 da Portaria n° DGP-117, de 19 de maio de 2008 (IR
30-57).

5.6.1.  Os acompanhantes para pacientes, fora dessa faixa etéria, nfo terdo as didrias
cobertas pelo FuSEx/SAMMED/PASS;

5.6.2.  Os casos excepcionais, fora da faixa etdria permitida, s6 serfio cobertos por
parte do FuSEx/SAMMED quando autorizados pela RM, apGs comprovacio
do médico perito da UG FuSEx da necessidade de acompanhante para o
paciente; e,

5.6.3.  Os casos excepcionais, fora da faixa etria permitida, s6 serfo cobertos por
parte da PASS quando autorizados pela DAP mediante solicitagdo da RM,
apds comprovagdo do médico perito da UG PASS da necessidade de
acompanhante para o paciente.

A Didria Hospitalar serd contada do dia imediato da internagdo, excluido o dia da alta
hospitalar, se a mesma até as 12 horas.

O CONTRATADO se obriga a apresentar ao CONTRATANTE, entre 1° (primeiro) € o
8° (oitavo) dia do més subsequente, na Segdo de Lisura de Contas Médicas do Posto
Médico da Guarni¢io de Campina Grande, a fatura, em 02 (duas) vias de igual teor, em
nome do 31° Batalhfo de Infantaria Motorizado, Unidade Gestora do Fundo de Sande
do Exército, anexando todos os comprovantes de despesas, as Guias de
Encaminhamento do SAMMED/FuSEx/PASS com as assinaturas dos beneficidrios ou
de seus responsaveis, relativos aos atendimentos prestados no més considerado,
discriminando nimero de ordem, data, nimero da Guia de Encaminhamento, nome do
usudrio, numero do documento de identidade, nimero de matricula do Servidor Civil ou
de seu dependente, se for o caso, niimero de matricula no cadastro de beneficiarios do
FuSEx (niimero de cartdo FuSEx, composto pelo Codige de Pessoal — PREC/CP — mais
sequencia familiar), se militar contribuinte do FuSEx, codigo das tabelas acordadas,
valor em RS (reais) e relatorio de conferéncia (espelho):

5.8.1. O CONTRATANTE nio ser4 responsabilizado pelo atraso nos pagamentos que
sejam decorrentes da apresentacio das faturas ou outros documentos fora dos
prazos estipulados e com vicios formais que ensejem devolucio;

5.8.2. O CONTRATADO devera apresentar, separadamente, as faturas de despesas
dos beneficiarios do FUSEx, de Servidores Civis, de usudrios de Fator de
Custos e dos pacientes que evoluiram ao 6bito;

5.83. O CONTRATADO devera apresentar as faturas em lotes separados,
organizados por despesas com consultas, exames, setor de ambulatorio,
internagGes e emergéncia‘urgéncia e em ordem alfabética;




5.84.

5.8.5.

618, -~

O CONTRATANTE restituirtd a documentacio acima citada, se¢ a mesma
apresentar rasuras, incorregdes ou outros vicios de forma em até 15 (quinze)
dias do respectivo protocolo;

Aceita a documentacio, dentro do prazo acima fixado, a mesma sera recebida
por meio de termo circunstanciado assinando pelas partes.

5.9. O CONTRATANTE glosars, total ou parcialmente, mediante motivagio, a remuneracio
pelos servigos prestados especificados nas faturas que nio estiverem de acordo com este
contrato ou o edital.

5.9.1.

5.9.2.

r

O Setor de Lisura do UG-FUSEx possuird o prazo de 30 (trinta) dias para
apresentar relatério de glosa, contado a partir do término do prazo do subitem
325

O CONTRATADO podera interpor pedido de reconsideraco, nos termos do
art. 165, II, da Lei n° 14.133, de 2021, contra a decisdo da glosa, constantes
das faturas restituidas pelo CONTRATANTE, conforme o indice de Glosa do
anexo 111 deste contrato, dentro do prazo de 3 (trés) dias fteis.

6. CL ULA SEXTA — Da atualizacio dos precos.

6.1. O critério de atualizagdo dos precos contratados consta do Capitulo 9 “DA
ATUALIZACAO DOS PRECOS” do edital de credenciamento.

7.  CLAUSULA SETIMA — Da vigéncia.

7.1. O prazo de vigéncia da contratagdo é de 1 (um) ano contado de sua assinatura, podendo
ser prorrogado por até um total de 10 (dez anos) na forma do artigo 107 da Lei n°
14,133, de 2021.

8. CLAUSULA OITAVA - Da dotacfio orcamentéria.

8.1. Os recursos previstos para os pagamentos dos atendimentos do presente contrato serdo
0s seguintes:

8.1.1.

8.1.2.

8.1.3.

8.1.4.

Para OCS:
Para PSA:

Os recursos previstos para os pagamentos dos atendimentos do presente
contrato constam do programa de trabalho para os beneficiarios do Fundo de
Saide do Exército (FuSEx) 05.3020637.2887.0001, beneficidrios do
SAMMED 05.302.0637.2059.0001, beneficirios do PASS
05.301.0750.2004.0001 e beneficiarios do SAMEX-CMB
05.302.0637.20G5.0001, natureza de despesas 339039 e 339036,

A despesa foi empenhada 2 conta do crédito acima consignado, por meio da
Notas de Empenho, conforme tabela abaixo:
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Plano Interno (PI) Nota de Empenho (NE) Dats® 7 :
D8SACIVOCSA-PASS-OCS/C - FEX 2005NE_ /P
D8SAECBOCSA-ECB-Ex Cmb OCS/C e L N /2025
D8SAFCTOCSA-FC-0CS/C 2025NE_____ /2025
D8SAFUSOCSA-OCS/C 2025NE__ /2025

9. CLAUSULA NONA —Da responsabilidade civil.

9.1. A fiscalizacdio ou o acompanhamento da execugdo deste instrumento contratual ndo
exclui nem reduz a responsabilidade do CONTRATADO.

9.2. A responsabilidade a que se refere a presente Cléusula estende-se 4 reparagdo de dano
eventual de instalagdes, equipamentos e/ou aparelhagens, essenciais 4 prestacio dos
servigos que compdem o objeto deste Contrato.

9.3. O CONTRATADO ser4 responsavel, civil e penalmente, pelos danos causados aos
pacientes, por terceiros vinculados, decorrentes de omissdo, voluntiria ou n3o,
negligéncia, impericia ou imprudéncia.

10. CLAUSULA DECIMA — Das sancées.

10.1.  As sangdes aplicaveis restam previstas na Segdo 12 — “DAS SANCOES” - do edital de
credenciamento.

11.

IL.I. O presente contrato poderd ser rescindido nas hipoteses da Segdo 13 — “DA
RESCISAO” - do edital de credenciamento.

12, CLAU§UL§, DEC IMA SEGUNDA — Das obrigacées do contratante.

12.1. As obrigagdes constam da Secdo 10 — “OBRIGACOES DO CREDENCIANTE” - do
edital de credenciamento.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — Das obrigacdes do contratado,

13.1.  As obrigagdes constam da Secdo 11 — “OBRIGACOES DOS CREDENCIADOS” — do
edital de credenciamento.

14. CLAUS DECIM TA~ Das acomodacdes para infernacs

14.1.  Os padrdes de acomodacdes hospitalares para os beneficidrios do SAMMED/FuSEx
seus dependentes serfio, de acordo com 2 disponibilidade, os seguintes:

14.2.  Para oficiais ¢ seus dependentes:
14.2.1.  Quartos privativos; e

14.2.2.  Quartos semiprivativos;

2>




14.3.  Para subtenentes e sargentos e seus dependentes:

14.3.1.

14.3.2.

14.3.3.

Quartos privativos;
Quartos semiprivativos; e

Enfermaria de até seis leitos;

14.4. Para cabos, taifeiros e soldados:

14.4.1.

14.4.2.

Enfermarias de até trés leitos; e

Enfermarias gerais.

14.5.  Os dependentes de cabos, soldados ¢ taifeiros terdo direito a:

14.5.1.

14.5.2.

14.5.3.

Quartos semiprivativos; e
Enfermaria de até seis leitos.

O padréo das acomodagdes para hospitalizacdo a que os beneficidrios da PASS
fazem jus é definido pela correlacdo estabelecida na Portaria Ministerial n°
396, de 2008.

14.6.  No caso de indisponibilidade de acomodacdo compativel com os padrdes a que tem
direito o beneficidrio do FuSEx/SAMMED/PASS, a OCS obrigar-se-4 a instald-lo em
uma acomodacdo de padrio superior, sem Onus para o beneficiirio ou para o
FuSEx/SAMMED/PASS.

14.7.  E reservado aos beneficiarios do FuSEx/SAMMED/PASS o direito de optar por
melhoria de padrio de acomodag8o hospitalar para si ou para seus dependentes. Neste
caso, as diferencas de honorérios médicos e de despesas hospitalares referentes a esta
op¢éo serfio pagas integral e diretamente pelo beneficidrio ao CONTRATADO.

14.7.1.

14.7.2.

14.7.3.

14.7.4.

No caso de haver a opgéio pela melhoria do padrio de acomodagdo hospitalar,
devera ser assinado, entre o beneficidrio, ou servidor civil, e o
CONTRATADO, um TERMO DE AJUSTE PREVIO, conforme Anexo I deste
Contrato;

A opgio feita pelo beneficidrio, ou servidor civil, da melhoria de padrio de
acomodagio, por meio do Termo de Ajuste Prévio, deverd constar da fatura
apresentada pelo CONTRATADO;

O cilculo da diferenga de valor do padrio de acomodagdo hospitalar,
livremente escolhida pelo beneficiario ou seu responsével, ou pelo servidor
civil, terd como base os valores constantes da Lista Referencial de
Procedimentos Hospitalares do FuSEx - Amexo N do edital, previamente
ajustados neste contrato, considerada a dedugo do valor da diéria coberta pelo
CONTRATANTE;

A complementagio de honorarios profissionais do médico assistente serd
cobrada diretamente do beneficidrio, ou do servidor civil, pelo
CONTRATADO, conforme a Tabela CBHPM 2012 ou tabela de especialidade
contratada.

14.8. Sera também reconhecido como modalidade de acomodagdo para as internacdes dos
pacientes o servigo de “Hospital-Dia”, sendo coberto para todos os beneficidrios deste




15.

16.

17.

18.
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Contrato.

CLAQ SULA DECIMA OQUINTA — Da negacéio de remuneracio a militares

153.1. O militar, estando na ativa, nSo poderda receber remuneracdo, honorarios,
complementacio destes ou pagamento por servigos profissionais prestados ao
beneficiério atendido sob a regéncia do presente Termo de Contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — Da subcontratacio.

16.1. E permitida # CONTRATADA subcontratar parte dos servigos objeto deste Contrato,
em relacdo ds empresas ora relacionadas:

16.1.1.  Objeto — exames laboratoriais — pessoa juridica subcontratada: Feitura de
Anamneses Laboratoriais Ltda.;

16.1.2. Et Cetera.

16.2. O subcontratado deverd preencher os requisitos de habilitagdo, pertinentes 2 sua
empresa, postos no Edital.

16.3. A subcontratagdo nio liberard o CONTRATADO de suas responsabilidades contratuais
e legais, quanto ao objeto subcontratado.

-

CLA D E —Dova o contr,

17.1. O valor global estimado para fazer face s despesas relativas ao objeto deste contrato
terd como base o levantamento estimativo dos encaminhamentos que foram realizados
nos ultimos doze meses pelo UG-FuSEx do 31° Batalh#o de Infantaria Motorizado, nos
contratos anteriores.

17.2. O valor estimado deste contrato devera ser tratado apenas como dado estatistico, fruto
da evolugdio da despesa no perfodo citado, bem como forma de determinar a base de
calculo para aplicagio de penalidades previstas neste contrato;

17.3. O valor estimado deste contrato nfio poderé servir de base rigida para a apresentacio da
Nota Fiscal/Fatura Mensal, j& que o total de gastos do mé&s dependera dos atendimentos
€ servigos prestados no respectivo periodo;

17.4. O CONTRATADO aquiesce, desde ji, a reducdo do valor do contrato a monta
realmente executada, ainda que acarrete redugdo, para além limite permitido no art. 125
da Lei n° 14.133, de 2021, observado que inexistird expectativa de direito quanto ao
valor estimado.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - Obrigacées pertinentes 3 LGPD

18.1.  As partes deverdo cumprir a Lei n° 13.709, de 14 de agosto de 2018 (LGPD), quanto a
todos os dados pessoais a que tenham acesso em razio do certame ou do contrato
administrativo que eventualmente venha a ser firmado, a partir da apresentagdo da
proposta no procedimento de contratagdo, independentemente de declaragio ou de
aceitagcio expressa.

18.2.  Os dados obtidos somente poderdo ser utilizados para as finalidades que justificaram
seu acesso e de acordo com a boa-fé e com os principios do art. 6° da LGPD.

183. E vedado o compartilhamento com terceiros dos dados obtidos fora das hipéieses
permitidas em Lei.




15.4.

18.5.

18.6.

18.7.

18.8.

18.9.

18.10.

18.11.

18.12.

18.13.

10/18.

A Administragdo devera ser informada no prazo de 5 (cinco) dias tteis sobre todos os o bric:

contratos de suboperagio firmados ou que venham a ser celebrados pelo Contratado.

Terminado o tratamento dos dados nos termos do art. 15 da LGPD, é dever do
contratado elimina-los, com excegio das hipbteses do art. 16 da LGPD, incluindo
aquelas em que houver necessidade de guarda de documenta¢do para fins de
comprovacdo do cumprimento de obrigagGes legais ou contratuais e somente enquanto
140 prescritas essas obrigacdes.

E dever do contratado orientar e treinar seus empregados sobre os deveres, requisitos e
responsabilidades decorrentes da LGPD.

O Contratado deverd exigir de suboperadores e subcontratados o cumprimento dos
deveres da presente clausula, permanecendo integralmente responsavel por garantir sua
observancia.

O Contratante podera realizar diligéncia para aferir o cumprimento dessa clausula,
devendo o Contratado atender prontamente eventuais pedidos de comprovagio
formulados.

O Contratado deverd prestar, no prazo fixado pelo Contratante, prorrogavel
justificadamente, quaisquer informagGes acerca dos dados pessoais para cumprimento
da LGPD, inclusive quanto a eventual descarte realizado.

Bancos de dados formados a partir de contratos administrativos, notadamente aqueles
que se proponham a armazenar dados pessoais, devem ser mantidos em ambiente
virtual controlado, com registro individual rastre4vel de tratamentos realizados (LGPD,
art. 37), com cada acesso, data, horario e registro da finalidade, para efeito de
responsabilizacdo, em caso de eventuais omissdes, desvios ou abusos.

Os referidos bancos de dados devem ser desenvolvidos em formato interoperével, a fim
de garantir a reutilizac3o desses dados pela Administrag3o nas hipéteses previstas na
LGPD.

O contrato est4 sujeito a ser alterado nos procedimentos pertinentes ao tratamento de
dados pessoais, quando indicado pela autoridade competente, em especial a ANPD por
meio de opinides técnicas ou recomendagdes, editadas na forma da LGPD.

Os contratos e convénios de que frata o § 1° do art. 26 da LGPD deverdo ser
comunicados & autoridade nacional.

19.  CLAUSULA DECIMA NONA - Do foro.

19.1.

19.2.

O foro para dirimir questdes relativas ao presente Confrato serd o da Vara Federal de
Subsecdo Judicidria da Comarca de Campina Grande do Estado da Paraiba, com
exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que seja,

E, por estarem justos e contratados, preparam o presente Termo de Contrato, em 4
(quatro) vias de igual teor, para um s6 efeito, o qual, depois de lido e achado conforme,
vai assinado pelas partes signatérias contratantes e por duas testemunhas, para que
produza seus efeitos legais, comprometendo-se as partes, a cumprir e fazer cumprir o
que ora ¢ pactuado, em todas suas cliusulas e condigdes.

Campina Grande, 06 de Janeiro de 2025
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