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SECAO DE CREDENCIAMENTO E CONTRATOS FUSEX

OBJETO: Credenciamento de OCS/PSA para prestagio de servigos de saude.

INTERESSADO: HMAR + OCS
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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° 85 do processo n°
64583.011276/2023-97, contendo ___ folhas, que se inicia com a folha n° 01 para constar, cu 1°
Ten (Idt 070798797-0 MD/EB) ISADORA QUEIROZ ALVES DA COSTA, Adjunto SCCFUSEX

subscrevo e 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 ¢ vinte e quatro, na cidade de Recife, no
estado de Pernambuco, procedemos a autuagdo do processo sob NUP: 64583.01 1276/2023-97, que
trata da Inexigibilidade de Licitagdo para Credenciamento de Organizagdes Civis de Saude (OCS)
de baixa e média complexidade e Profissionais de Saude Autdbnomos (PSA) para a prestacdo 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 ¢ rubricadas:

1) Termo de Abertura de Apenso: fl (_:\{_%i_.)
2) Termo de Autuagdo: f] (0hH a )
3) Check List: {1 (_Gﬁ‘l‘l a )
4) Requerimento para o credenciamento: {1 (Oi’)_)
5) Ficha Cadastro: {1 (WQ‘(’L._&_.,#_”_)
6) Proposta de servigos: {l (ﬁ)
7) Relagéo do corpo clinico: 1 (_{)Xi_a_____)
8) Declaragfio de fatos impeditivos: f1 (Qﬁ)
9) Declaragéio do trabalho de menor: fl (09M)
10) Declaragd@o de auséncia de servidor no quadro funcional: {1 (_’ii,,-‘)
12) JUCEPE: fl (13 a 21 )
13) Cadastro Nacional da Pessoa Juridica: {1 (Q,:)_\/H)
14) SICAF: (L5 )

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

ativa da unido: 1 (&



)

16) Prova de regularidade com fundo de garantia por tempo de servico (FGTS): f]
17) Prova de regularidade com a justi¢a do trabalho: {1 (f \s )

19) CNJ — Improbidade administrativa e inelegibilidade: {1 (:iiﬁ))
20) Alvara de vigilancia sanitdria: fl (E_\u_)

21) Alvara de localizagio: 1 (D o )

22) Responsabilidade téenica: {1 (4}(;)___)

o} H ~ : ~ ,/:) (3 IR
23) Avaliagéo de instalagdes: fl (___3_____21_4_1 U )

v wljn N Do

ISADORA QUEIROZ ALVES DA COSTA -~ 1° Ten
Adjunto SCCFUSEX




CHECK LIST - Credenciamento de Pessoa Juridica (OCS)

NOME DA OCS:_1)ScpB oA DIpeosTCo LTOA ME

Para o credenciamento de Organizagdo Civil de Satde (OCS) - Pessoa Juridica, € necessaria a
apresentagdo dos documentos abaixo relacionados em copias reprograficas devidamente
autenticadas ou originais:

Ne ITENS PARA CONFERENCIA SIM |NAO | OBSERVACAO
01 | Requerimento para o credenciamento (ANEXO) Ve
02 | Ficha Cadastro (ANEXO). e

Proposta de Servigos para o credenciamento, datada e

03 assinada pelo representante legal (ANEXO). "4

Rela¢io de membros do corpo clinico datada e
assinada pelo responsavel técnico contendo os seguintes

dados: W

04 | Nome completo;
Especialidade clinica;

Ntmero no registro de classe.

04 | Declaracio de Fatos Impeditivos (ANEXO).

05 | Declaragio do Trabalho de Menor (ANEXO).

Declaracdo de Auséncia de Servidor no Quadro

06 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
em JUNTA COMERCIAL.

Comprovante de Inscrigdo e de Situagdo Cadastral de

12 Pessoa Juridica (CNPJ).

13 | Comprovante de cadastramento no SICAF.

KR | = e = e | X

Prova de Regularidade conjunta com a Fazenda |.

14 Federal e Divida Ativa da Unido.

Prova de Regularidade com Fundo de Garantia por

18 Tempo de Servigo (FGTS).

%

Vienedo

19 | Prova de Regularidade com a Justiga do Trabalho. [ VeI

CEIS - Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e

21 Suspensas.

F~ P

22 | CNJ de Improbidade Administrativa e Inelegibilidade.




Alvara da Vigilancia Sanitaria emitido pela Secretaria

25 | 4e Sapde. /\(

Alvara de Localizacido expedido pela Prefeitura no

26 municipio sede do interessado. %
Prova de registro ou inscri¢do no Conselho de Classe
respectivo.

Documentagdo do responsavel técnico da OCS: %

27 | RG ¢ CPF;

Certificado de especialidade;

Registro no Conselho de Classe.

Recife - PE, 0% de OUE hirne de2024

é(@@%ﬁ’\@ Aope b C(f*?,,&&/d@? - 32 56T
(Nome Completo Membro CEC - Posto/Graduag@o)

(Nome Completo Presidente CEC - Posto/Graduagao)
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REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO

Ao Sr. Diretor do Hospital Militar de Area de Recife

A Empresa, JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA ME, estabelecida a Avenida Governador
Agamenon Magalhdes, n° 4318, Empresarial Renato Dias, Sala 1408, Itha do Leite, CEP 52021-170- Recife - PE,
inserita no CNPI/MF sob o n° 17.522.177/0001-50, na condigo de Organizagio Civil de Saide
(OCS) inscrita no Conselho Regional de Medicina sob o n° 2769, vem requerer seu credenciamento
para prestar servigos de satde.

Disponibilizamos os seguintes meios para prestar quaisquer esclarecimentos relativos a
esta proposta, bem como para agendamento da vistoria técnica: telefone (81) 4102-8181 (Micheline
ou Juliana Recepcionistas e Simone Supervisora).

Para efeito deste requerimento, seguem anexos os documentos especificados no Edital de
Credenciamento de OCS/PSA do HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE. com o qual esta
empresa (ou Associagdo, Institui¢do, etc.) declara estar de pleno acordo em todas as suas clausulas ¢
condigdes.

Designado para representar legalmente e a intervir pela empresa JISEABRA
DIAGNOSTICO LTDA ME, o St. Jodo Arthur Cabral Seabra, RG 4773664, constando também

em anexo a credencial que o autoriza a participar deste procedimento administrativo.

Recife — PE 11 de Outubro de 2024
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FICHA CADASTRO DE PESSOA JURIDICA
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Razdo Social:

JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA

Nome de Fantasia:

VIDA DIAGNOSTICO

CNPJ:

17.522.177/0001-50

Especialidade Principal:

RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Diretor(a):

JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA

Endereco Sede:

Sala 1408, Itha do Leite, CEP 52021-170- Recife - PE

Avenida Governador Agamenon Magalhdies, n° 4318, Empresarial Renato Dias,

Telefone Geral:

(81) 3221.2348 e 4102- 8181 fixo; (81) 9990.6232 Whatsapp.

E -mail Geral:

. M‘;

vidadiagnostico.recepcao@gmail.com

-
Domicilio bancarie para
pagamento:

Banco do Brasil
Agéncia: 5740-1
Conta Corrente: 51293-1

Horario comercial de

CONTATOS
|
Setor Responsavel Telefone e-mail

Direcdo Jodo Seabra (81) 99917-7023 | dr.joaoseabra@yahoo.com.br

v—Setor de Contratoes |

/Convénios Michelline (81) 4102-8181 |vidadiagnostico.recepcao@gmail.com

Setor de Faturamente | pichelline (81) 4102-8181 | vidadiagnostico.recepcao@gmail.com

Emissde de  Notas
-w¢iscais Renato (81) 98633-7673 | vidadiagnostico.recepcao@gmail.com

LOCAIS DE ATENDIMENTO AOS USUARIOS

t Servigos Local Horério de Atendimento
1 1) Radiologia € Rua Francisco Alves, 325, sala 105
|

' Diagnéstico por imagem
|

Ilha do Leite, Recife, PE, 50070-490

Segunda a Sexta
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5 ?\\Representemte legal:
JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA
CPF 031616224-80
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A) SERVICOS

Disponibilizamos os seguintes servigos ULTRASSONOFRAFIA DIAGNOSTICA (4.09.01.00-9)

CODIGO
TABELA

SERVICO

4.09.01.79-3

US ELASTOGRAFIA

© 4.09.01.08-4

US ECODOPPLERCARDIOGRAMA FETAL

©4.09.01.23-8

US OBSTETRICA

4.09.01.29-7

US OBSTETRICA - 1° Trimestr_em(endovaginal)

4.09.01.25-4

lUS OBSTETRICA - Translucéncia Nucal

©4.09.01.24-6

US OBSTETRICA - Doppler colorido

4.09.01.28-9

US OBSTETRICA gestagiio multipla com Doppler colorido

©4.09.01.27-0

US OBSTETRICA gestagdo maltipla

4.09.01.26-2

US OBSTETRICA - Morfologica

4.09.01.50-5

US OBSTETRICA - Perfil biofisico fetal

©4.09.01.30-0

US TRANSVAGINAL

1
i A NONT "D O
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: NIQUTA CIINT AT PO SN T a Py 1
US TRANSVAGINAL para controic oviagad

4.09.01.11-4

US MAMAS

4.09.01.18-1

US ABDOME Inferior Feminino

4.09.01.17-3

US ABDOME Inferior Masculino

© 4.09.01.13-0

US ABDOME Superior

4.09.01.12-2

US ABDOME Total

 4.09.01.76-9

US APARELHO URINARIO

- 4.09.01.75-0

US PROSTATA (via abdominal)

4.09.01.20-3

US ORGAOS SUPERFICIAIS

709.01.21-1

US ESTRUTURAS SUPERFICIAIS

| 4.09.01.47-5

DOPPLER COLORIDO Arterial de membro inferior

A NO N A8 0D
%.OIU.I.‘-?J*?

TNWAOVDIDIT TITY Y 3 YT IOV B ) e v Do v g o xes o i
AU LN \,OLOA\UJU Arterial de meimnoro SUpCiioi

4.09.01.48-3

DOPPLER COLORIDO Venoso de membro inferior

4.09.01.46-7

DOPPLER COLORIDO Venoso de membro superior

©4.09.01.39-4

DOPPLER COLORIDO Aorta e artérias renais

| 4.09.01.40-8

DOPPLER COLORIDO Aorta e lliacas

},A
4.09.01.38-8

| 4.09.01.36-0

iDOPPLER COLORIDO Carétidas e Vertebrais
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B) CORPO CLINICO
nformamos os profissionais que compdem o corpo clinico desta O
$ervigos propostos:

NOME DO PROFISSIONAL | REGISTRO CONSELHO DE ESPECIALIDADE
' CLASSE

Jodo Arthur Cabral Seabra 16026 Medicina Fetal e Eco Fetal
Taciana Morais 10783 Médica Radiologista

Juliana Limeira 13151 Medicina Fetal e Eco Fetal
Sylvanildo Couto 17013 Meédico Radiologista

Vanessa Pacifico 12860 Eco fetal

Alyne Ranaci 16070 “ Eco fetal

José Alencar 21070 Meédico Radiologista

Recife — PE 11 de Outubro de 2024

% Representante legal:

‘\T;OAO ARTHUR CABRAL SEABRA

CPF 031616224-80
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DECLARACAO DE FATOS IMPEDITIVOS

JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°® 17.522.177/0001-50

sediada 4 Avenida Governador Agamenon Magalhdes, n°4318, Empresarial Renato Dias, sala 1408,
Tlha do Leite, Cep: 52021-170 declara, sob as penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos
impeditivos para a sua habilitagio no presente processo de credenciamento, ciente da

obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Recife — PE, 11 de Outubro de 2024
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\ Representante legal:
JORO ARTHUR CABRAL SEABRA
CPF 031616224-80







DECLARACAO DO TRABALHO DO MENOR

JJ SEABRA DIAGNOSTICO LTDA, inscrita no CNPJ sob o n® 17.522.177/0001-50

sediada Avenida Governador Agamenon Magalhdes, n° 4318, Empresarial Renato Dias, Sala 1408, Iiha do

Leite, CEP 52021-170- Recife - PE, declara, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso
XXXI111, 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 condigio de aprendiz, a partir de 14 anos.

Recife — PE, 11 de Outubro de 2024
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Representante legal:

AO ARTHUR CABRAL SEABRA

CPF 031616224-80
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DECLARACAO DE AUSENCIA DE SERVIDOR NO QUADRO FUNCIONAL

JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA, inscrita no CNPJ sob o n® 17.522.177/0001-50

sediada Avenida Governador Agamenon Magalhées, n° 4318, Empresarial Renato Dias, Sala 1408, Ilha do
Leite, CEP 52021-170- Recife - PE, declara, sob as penas da Lei, de que ndo hd em seu quadro funcional

(como funcionarios, proprietarios ou diretores), qualquer servidor, civil ou militar (da ativa,

a por tempo certo), conforme art. 9°, 111 da Lei no 8666/93,

Recife — PE, 11 de Outubro de 2024
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[T oo Documento assinado com certificado digital em conformidade
com a Medida Provisoria n® 2200-2/2001. Sua validade podera
ser confirmada por meio do programa Assihador Serpro.
As orientagfes para instalar o Assinador Serpro e realizar a
validagio do documento digital estdo disponiveis em:

("‘L“‘f;;‘l'” ] DA https:/hwww.serpro.gov.br/assinador-digital.
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ALTERACAO CONTRATUAL N°4 DA SOCIEDADE JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - M[:
CNPJ n® 17.522.177/00061-50

FELIPE DE CASTRO GUEDES nacionalidade BRASILEIRA, nascido em 06/02/1989,
SOLTEIRO, MEDICO, CPF n°® 036.931.143-40, CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL
n° 14630, 6rgao expedidor CRM - CE, residente e domiciliado(a) no(a) RUA JOSE CANDIDO,
113, MONTE CASTELO, FORTALEZA, CE, CEP 60325490, BRASIL.

TACIANA MORAIS DE OLIVEIRA nacionalidade BRASILEIRA, nascida em 27/04/1969,
casada em COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICA, CPF n® 007.357.094-08, CARTEIRA
DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n° 10783, ¢rgao expedidor CRM - PE, residente e
domiciliado(a) no(a) AVENIDA BEIRA RIO, 280, APT 1001, ILHA DO RETIRO, RECIFE, PE,
CEP 50750400, BRASIL.

JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA nacionalidade BRASILEIRA, nascido em 18/03/1979,
CASADO em COMUNHAC PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n° 031.616.224-80,
CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n® 16026, orgaoc expedidor CRM - PE, residente
e domiciliado(a) no(a) AVENIDA JOSE AMERICO DE ALMEIDA, 151, APT 402, MACAXEIRA,
RECIFE, PE, CEP 52090320, BRASIL.

ETIENE PEDROZA DE ANDRADE nacionalidade BRASILEIRA, nascida em 20/02/1985,
casada em COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICA, CPF n° 048.670.444-07, CARTEIRA
DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n°® 20244, 6rgac expedidor CRM - PE, residente e

domiciliado(a) no(a) RUA MANUEL BERNARDES, 282, APT 3302, MADALENA, RECIFE, PE,
CEP 50710350, BRASIL.

ERIC COELHO ALVES nacionalidade BRASILEIRA, nascido em 15/03/1982, CASADO em
COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n° 708.776.702-00, CARTEIRA DE
IDENTIDADE PROFISSIONAL n°® 23148, 6rgdo expedidor CRM - PE, residente e

domiciliado{a) no(a) RUA CAIO PEREIRA, 225, APT 2103, ROSARINHO, RECIFE, PE, CEP
52041010, BRASIL.

JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA nacionalidade BRASILEIRA, nascida em 07/11/1975,
casada em COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n® 975.035.504-06, CARTEIRA
DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n°® 4871138, orgao expedidor SDS - PE, residente e
domiciliado{a) no(a) AVENIDA JOSE AMERICO DE ALMEIDA, 151, APT 402, MACAXEIRA,
RECIFE, PE, CEP 52080320, BRASIL.

SYLVANILDO COUTO DA SILVA nacionalidade BRASILEIRA, nascido em 14/02/1980,
SOLTEIRO, MEDICO, CPF n° 993.945.615-87, CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL
n°® 17013, o6rgac expedidor CRM - PE, residente e domiciliado(a) no(a) RUA AMARO
COUTINHO, 1903, APT 1903, ENCRUZILHADA, RECIFE, PE, CEP 52041110, BRASIL.

Socios da sociedade limitada de nome empresarial JUSEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME,
registrada legalmente por contrato social devidamente arquivado nesta Junia Comercial do
Estado de Pernambuco, sob NIRE n°® 26202086200, com sede Avenida Governador Agamenon
Magalhaes, 4318, Sala 1408 Edf. Emp Renato Dias, Paissandu Regife, PE, CEP 52010075,
devidamente inscrita no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica/MF gob o n® 17.522.177/0001- .
50, deliberam de pleno e comum acordo ajustarem a presente allergcdo contratual, nos termos
da Lei n°® 10.406/ 2002, mediante as condicfes estabelecidas qég;: usulas seguintes:

bégin;ﬂ? 1 é/)/\
. . ) /) i )

F900000938784 AT

26/12/2019
Certifico o Registro em 26/12/2019

) W Arquivamento 20197978681 de 26/12/2019 Protocolo 197878681 de 26/12/2019 NIRE 26202086200

Nome da empresa JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME

Este documento pode ser verificado em http:/iredesim jucepe.pe.gov.brfautenticacaodocumentos/autenticacao.aspx
Chancela 1 7744R14R0040Q47
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ALTERACAO CONTRATUAL N° 4 DA SOCIEDADE JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - M[
CNPJ n® 17.522.177/0001-50

OBJETO SOCIAL
CLAUSULA PRIMEIRA. A sociedade passa a ter o seguinte objeto:

SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SEM USO DE RADIACAO IONIZANTE,
EXCETO RESSONNCIA MAGNETICA SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM COM
USO DE RADIACAO IONIZANTE, EXCETO TOMOGRAFIA.

CNAE FISCAL

8640-2/07 - servicos de diagndstico por imagem sem uso de radiagao ionizante, exceto
ressonancia magnética

8640-2/05 - servicos de diagnastico por imagem com uso de radiagao ionizante, exceto
tomografia

CLAUSULA SEGUNDA. O Nome de fantasia da empresa altera para INSTITUTO VIDA
DIAGNOSTICO,

QUADRQ SOCIETARIO
CLAUSULA TERCEIRA.

EDILSON JOSE DE ANDRADE admitido neste ato, nacionalidade BRASILEIRA, nascido em
26/01/1960, CASADO em COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n° 236.018.844-
53 CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n° 008039, orgao expedidor CRM - PE,
residente e domiciliado(a) no{a) RUA CORRENTES, 681, JANGA, PAULISTA, PE, CEP
53437390, BRASIL.

RANNYERY HENRIQUE BRAZ PESSOA admitido neste ato, nacionalidade BRASILEIRA,
nascido em 03/12/1988, CASADO em COMUNHAQO PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n°
061.209.214-35, CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n® 023666, orgao expedidor
CRM - PE, residente e domiciliado(a) no(a) RUA GENERAL SALGADO, 476, APT 303, BOA
VIAGEM, RECIFE, PE CEP 51130-320

DIEGO JOSE DE BRITO ANDRE GOMES admitido neste ato, nacionalidade BRASILEIRA,
nascido em 23/07/1987, CASADO em COMUNHAO PARCIAL DE BENS, MEDICO, CPF n°
069.992.594-02, CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL n°® 022705, 6rgao expedidor

CRM - PE, residente e domiciliado{a) no(a) RUA PAULA BATISTA, 565, APT 701, CASA .
AMARELA, RECIFE, PE, CEP 52070070, BRASIL. /

MARILIA BUREGIO LEMOS DA CUNHA admitido neste ato, nacionalidade BRASILEIRA, //
nascida em 19/05/1987, SOLTEIRA, MEDICA, CPF n® 076.089.714-01, CARTEIRA DE /
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26/12/2019

Reqg: 81 900000() 38784

Certifico o Registro em 26/12/2019

o W Arquivamento 20197978681 de 26/12/2019 Protocolo 197978681 de 26/12/2019 NIRE 26202086200

Nome da empresa JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME
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ALTERACAO CONTRATUAL N° 4 DA SOCIEDADE HSEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME

CNPJ n® 17.522.177/0001-50

IDENTIDADE PROFISSIONAL n° 020251, érgaoc expedidor CRM - PE, residente e
domiciliado(a) no(a) RUA SERINHAEM, 118, APT 503, BOA VIAGEM, RECIFE, PE, CEP
51021200, BRASIL.

CESSAQO E TRANSFERENCIA DE QUOTAS

CLAUSULA QUARTA. A socia JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA transfere sua quotas
de capital social, que perfaz o valor total de R$ 500,00 (Quinhentos Reais), direta e
irrestritamente, em favor do Sécio admitido neste ate EDILSON JOSE DE ANDRADE, fodos
dao entre si e a sociedade plena e irrevogavel quitacdo pelas quotas cedidas.

A socia JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA transfere sua quotas de capital social, que
perfaz o valor total de R$500,00 (Quinhentos Reais), direta e irrestritamente em favor do Socio
admitido neste ato RANNYERY HENRIQUE BRAZ PESSOA |, todos déo entre si e a sociedade
plena e irrevogavel guitacao pelas quotas cedidas .

A sécia JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA transfere sua quotas de capital social, que
perfaz o valor total de R$500,00 (Quinhentos Reais), direta e irrestritamente em favor do S6cio
admitido neste ato DIEGO JOSE DE BRITO ANDRE GOMES, todos dao entre si e a sociedade
plena e irrevogavel! quitacdo pelas quotas cedidas.

A sacia JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA transfere sua guotas de capital social, que
perfaz o valor total de R$500,00 (Quinhentos Reais), direta e irrestritamente em favor da Sdcia
admitido neste ato MARILIA BUREGIO LEMOS DA CUNHA, todos déo entre si e a sociedade
plena e irrevogavel quitacéo pelas quotas cedidas, dando plena, geral e irrevogavel quitagao.

APOS A CESSAO E TRANSFERENCIA DE QUOTAS, E ADMISSAO DE SOCIO, O CAPITAL
SOCIAL FICA ASSIM DISTRIBUIDO:

FELIPE DE CASTRO GUEDES, com 500 (Quinhentas) quotas, perfazendo um total de R$
500,00 (Quinhentos Reais)

TACIANA MORAIS DE OLIVEIRA, com 500 (Quinhentas) guotas, perfazendo um total de R$
500,00 (Quinhentos Reais)

JOAQ ARTHUR CABRAL SEABRA, com 25.000 (Vinte e Cinco Mil) quotas, perfazendo um
total de R$ 25.000,00 (Vinte e Cinco Mil Reais)

ETIENE PEDROZA DE ANDRADE, com 500 (Quinhentas) quotas, perfazendo um total de R$
500,00 (Quinhentos Reais)

ERIC COELHO ALVES, com 500 (Quinhentas) guotas, perfazendo um total de R$ 500,00
(Quinhentos Reais)

JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA, com 20.500 (Vinte Mil e Quinhentas) quotas,
perfazendo um total de R$ 20.500,00 (Virte Mil e Quinhentos Reais)

SYLVANILDO COUTO DA SILVA, ¢ 500(Quinhentas) quotas, perfazendo um total de R$ !
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CNPJ n® 17.522.177/0001-50

RANNYERY HENRIQUE BRAZ PESSOA, com 500 (Quinhentos) quotas, perfazende um total
de R$ 500,00 (Quinhentos Reais)

DIEGO JOSE DE BRITO ANDRE GOMES, com 500 (Quinhentos) quotas, perfazendo um total
de R$ 500,00 (Quinhentos Reais)

MARILIA BUREGIO LEMOS DA CUNHA, com 500 (Quinhentos) quotas, perfazendo um total
de R$ 500,00 (Quinhentos Reais)

EDILSON JOSE DE ANDRADE, com 500(Quinhentos) quotas, perfazendo um total de R$
500,00 (Quinhentos Reais)

DA ADMINISTRACAO

CLAUSULA QUINTA. A administracdo da sociedade cabera ISOLADAMENTE a(o) Sécio(a)
JOAO ARTHUR CABRAL SFEABRA com os poderes e atribuicSes de representacgéo ativa e
passiva na sociedade, judicial e extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos
compreendidos no objeto social, sempre de interesse da sociedade, autorizado o uso do nome
empresarial, vedado, no entanto, fazé-lo em atividades estranhas ao interesse social ou
assumir obrigacées seja em favor de qualquer dos cotistas ou de terceiros, bem como onerar
ou alienar bens imoveis da sociedade, sem autorizagdo do(s) outro(s) socio(s).

DA DECLARACAQO DE DESIMPEDIMENTO

CLAUSULA SEXTA O(s) administrador(es) declara(m), sob as penas da lei, que nao esta
impedido de exercer a administracdo da sociedade, por lei especial ou em virtude de
condenacdo criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
temporariamente, o acesso a cargos publicos, ou por crime falimentar, de prevaricagao, peita
ou suborno, concussdo, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro
nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagbes de consumo, fé publica
ou propriedade.

DA RATIFICACAO E FORO

CLAUSULA SETIMA. O foro para o exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigagbes
resultantes do contrato social permanece em RECIFE/PE.

&

CLAUSULA OITAVA. As Clausulas e condigbes estabelecidas em atos ja arquivados e que
nao foram expressamente modifi idas por esta alteracao continuam em vigor.
7
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ALTERACAO CONTRATUAL N° 4 DA SOCIEDADE JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME
CNPJ n® 17.522.177/0001-50

E, por estarem assim justos e contratados, assinam este instrumento.

RECIFE/PE, 12 de dezembro de 2019.

&JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 17.522.177/000150  DUNS®: 90%****77
Razio Social: JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA
Nome Fantasia: INSTITUTO VIDA DIAGNOSTICO
Situacio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 11/08/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
MET: Nio
A'Grte da Empresa: Micro. Empresa

Ocorréncias ¢ Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com "*" esta(do) com prazo(s) vencido(s).

Fornecedor possui alguma pendéncia no Nivel de Cadastramento indicado. Verifique mais informagdes sobre pendéncias
nas funcionalidades de consulta.

Automatica: a certidio foi obtida através de integragio direta com o sistema emissor. Manual: a certiddo for inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilita¢do Juridica
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

. Receita Federal e PGFN Validade: 15/03/2025 Automatica
~ FGTS Validade: 26/12/2024 Automitica
Trabalhista (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 0 1/02/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)
- Receita Estadual/Distrital Validade: 30/10/2022 (%)
Receita Municipal Validade: 02/10/2022 (*)

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificagio Econémico-Financeira
Validade: 30/06/2025

Esta declaragio ¢ uma simples consulta e ndo tem efeito legal

= 1 Attt 10.N0 1 dfi 1
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA
CHNPJ: 17.522.177/0001-50

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever guaisquer 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 -
Caédigo Tributario Naciona!l (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideracio para fins de certificacBo da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; e

2. ndo constam inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certidéo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgdos e fundos publicos da administrac@o direta a ele vinculados. Refere-se & situac¢io do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art, 11 da Lei n® 8.212, de 24 de jutho de 1991.

A aceitacio desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http:/frfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:34:57 do dia 16/09/2024 <hora e data de Brasilia>.

Vélida até 15/03/2025.

Codigo de controle da certiddo: Cl390.0920.0ABB.5SDEB

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Sacial:
Enderego: RUA IRENE RAMOS GOMES DE MATTOS 97 CASA: 0097 / PINA / RECIFE /

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricéo: 17.522.177/0001-50

Razao JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA ME

PE/ 51011-530

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

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

Validade:01/10/2024 a 30/10/2024

Certificacdo Namero: 2024100119412020303470

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www .caixa.gov.br
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 17.522.177/0001-50

Certiddo n®: 690099753/2024

Expedicdo: 09/10/2024, as 11:19:03

Validade: 07/04/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedicgdo.

Certifica-se gue JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito{a) noc CNPJ scb ¢ n® 17.522.177/0001-50, NAQ CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consoclidacéao
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.
O5 dados constantes desta Certiddoc sdoc de o¥cy abilidade

Tribunals do Trabalho.

o
®
{2
o)
C
&}
jv]
o
}.J
}.._l
}_.J
(@3
o
Q.
&

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.
A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verifica
autenticidade no pcrtal de Tribunal Superior do T
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.
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INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, & honorédrics, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacgdo Prévia ou demais titulos que, por

disposicdo legal, contiver forca executiva.
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Certiddo negativa correcional (ePAD, CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM)

Consultado: JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA
CPF/CNPIJ: 031.616.224-80

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD ¢ CGU-PJ ¢ aos cadastros CEIS, CNEP ¢ CEPIM

mantidos pela Corregedoria-Geral da Unido, NAQO CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CNPI/CPF consultado,

SSALE &% Lok AT rn] DRy yEEARS,

Destaca-se que, nos termos da legislacio vigente, vs veferidos cadastros consolidant informacées prestadas pelos entes
ptiblicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

Os Sisteas cPARD ¢ CGU-PJ consolidam os dados sobre o andamento dos processos administrativos de responsabilizacio
de entes privados no Poder Exccutivo Federal,

O Cadasive Nacional de Empresas Fuidineas ¢ Sus

w5 (CEIS) apresenta a relagdo de empresas e pessoas fisicas que
sofreram sances que implicavam a vestriciio de participar de licitacoes ou de celebrar contratos com a Administracio
Pablica.

O Cuadusivo Nacionw! de Empresas Pupidas (CNEP) apresenta a relacio de empresas que sofreram gualquer das punicoes
previstas na Lei n® 12.846/2013 (Lei Anticorrupgdo).

O Cudastro de Entidades Privadas sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM) apresenta a relagdo de entidades privadas sem
fins lucrativos que estio impedidas de celebrar novos convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com d
Administragio Piblica Federal, em funcdo de irvegularidades néo resolvidas em convénios, contratos de repasse ou termos
de parceria firmados anteriormente.

Certiddo emitida as 15:11:37 do dia 08/10/2024 , com validade até o dia 07/11/2024.

Link para consulta da verificagdo da certiddo https://certidoes.cou.gov.br/

Cédigo de controle da certiddo: LKFCxogNpNXrsDvI3k46

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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le Administrativa e Inelegibilid

Certidao Negativa

Certifico que nesta data (04/10/2024 as 08:46) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenacdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenacédo com transito em julgado ou sangao ativa

quanto ao CNPJ n® 17.522.177/0001-50.

A condenagcéo por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em &4

Esta certiddo e expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do niimero de controle
66FF.D5B0.C39F.B416 no seguinte endereco:







Improbidade Administrativa e

Certidao Negativa

Certifico que nesta data (04/10/2024 as 08:49) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenacbes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenagéo com transito em julgado ou sangéo ativa

guanto ao CPF n° 031.616.224-80.

A condenacdo por atos de improbidade administrativa ndo implica automéatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em ¢

Esta certiddo é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do nimero de controle
66FF.D64F .BDEE.C575 no seguinte enderecgo: |
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Prefeitura do Recife V'—
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Secretaria de Satide §fromg
Secretaria Executiva de Vigilancia em Saude é\\
Geréncia de Vigilancia Sanitaria BN

DECLARAGAQ

Processo n: 8055168324

A Geréncia de Vigilancia Sanitaria, CONCEDE a presente DECLARAGAO DE TRAMITAGCAO, processo n°
8055168324, conforme dados abaixo:

1. Dados do Empreendimento

Nome/Razéo Social: JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME
CPF/CNPJ: 17.522.177/0001-50
Endereco: AV Governador Agamenon Magalhaes, 4318
SALA 1408 EDF. EMP RENATO DIAS SALA 1408 EDF.
Paissandu - RECIFE/PE

Sequencial do Imovel; 778765.0 Inscricao Mercantil: 488.562-7

Saliente-se que esta declaracdo deve ser autenticadafvalidada através do selo ou link descrito abaixo, ficando a
declarada obrigada a acompanhar o tramite do supra referido processo de obtenca@oc de sua Licenca
Sanitaria(INICIAL}, velando pelo cumprimento das exigéncias que surjam para a consecucao de tal fim, sob
pena de incorrer em infrag8o sanitaria nos termos de legislagio pertinente.

Data de solicitacéo: 10/10/2024

Data da emiss&o: 10/16/2024

i

259-9whyx9m239v418kwg -~

Para verificar a autenticidade/validade deste documento, acesse o link hitps://processos.recife.pe.gov.br/pcr-
urbanistico/externo/exibircertificado/exibir-certificado.action e digite o codigo existente no rodapé do selo
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PREFEITURA DO RECIFE

SECRETARIA DE MOBILIDADE Z CONTROLE URBANC
Secretaria Executiva de Licenciamento e Urbanismo

06.000217.22

Processo  80.891390.22 Alvara

A Secretaria Executiva de Licenciamento ¢ Urbanisine , através da ¢ Divisao de
Regional, coucede este ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO,
conforme dados abaixo:

- Tipo de Alvard - DEFINITIVO

- Dados da Empresa
Razao Social - JISEABRA DIAGNQSTICO LTDA - ME
17.522.177/0001-50

AVENIDA GOVERNADOR AGAMENGN
MAGALHAES, 4318

DERBY RECIFE - PE CEP: 52021-170

- 778765.0

CNPJ -
Enderego

Sequencial do Imdvst Inscrigéo Meccantl 488,562-7

3 - Atividade(s) Licenciada(s)
8640207 - SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SEM USO DE
IONIZANTE, EXC TOMOGRAFIA

4 - Gondicionante(s)
NADA CONSTA

5- Data de Concessdo: 089 DE AGOSTODE 2022

6 - Data de Emissdo: 13 DE SETEMBROG DE 2022

Este ALVARA¢ concedido por 60 meses, com validade até 13.09.2027
ALEXANDRE HENRIQUIEE DE ARRUDA CAVALC - MAT. 85512

N

TERMO DE RESPONSABILIDADE
{Anexo I}

JOAC ARTHUR CABRAL SEARRA, representante legal do estabelecimento vem, pera
¢ Municipio da Recife, declarar que tern ciéncia e assume, sob as penas da lej,
responsabilidada pelo cumprimento da legislagdo Municipal, Estadusl e Federal vigente
acerca das condicdes ambienteis edehigiene, seguranga, estabilidade, habitabilidade
acessibilidade da edificagbo situada AVENIDA GOVERNARDOR AGAMENC
MAGALHAES, 4318, DERBY RECIFE - PE CE®: 52021-170, onde esté instalada
atividade descrita ao lado e para a qual foi concedido o presente Alvara de Localizagac
Funcionamento.

Declara, ainda. que seréo cumpridas today. as normas de seguranga pertinentes ao pleno
funcionamento 48, atfvidade, dentre etas:

1 - Alestado de regularidade do:Corpo da Botnbeiros, atualizado:

3-
m:Samamm

e a 293“ Técnica
g e hens.

Recife, 13 DE SETEMBRO DE 2022

Representante legal da amprasa
Nome - JOAD ARTHUR CABRAL SEABRA

Para verificar a autenticldade deste documento. acesse olink
http://www.reci‘e.pe.gov.br/SPAV







CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE
PERNA CO

B
Certiddo de Inscricao Ige essoa Juridica

Certificamos que a empresa JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA - ME, CNPJ
17.522.177/0001-50, foi inscrita em 02/03/2015, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o n°. 2769, atendendo & solicitagdo de seu diretor técnico JOAO
ARTHUR CABRAL SEABRA, inscrito sob o n°. 16026 em cumprimento a Lei n°. 6.839
de 30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011.

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

Esta Certiddo tem validade até o dia 08/01/2025.

Chave de validagao
Emitida eletronicamente via internet em 08/10/2024.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CREMEPE:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO
DE PERNAMBUCO

Certidao das Especialidades

Certificamos que o{a) Dr.(a) JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA - CREMEPE 16026
possui neste CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE
PERNAMBUCO o(s) seguinte(s) Registro(s) de Especialidade:

ESPECIALIDADE AREA DE ATUACAOD Ne, RQE DATA
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA |  Ultrassonografia em 14749 18/09/2023
ginecologia e obstetricia
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA Medicina Fetal 15027 20/12/2023
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA Nao Informada 12248 16/03/2022

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Chave de validagdo  6f516c13a9257a28ab8320f4bald74e24deaieb2

Emitida eletronicamente via internet em 08/10/2024

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CREMEPE: nilu/www.cren
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospita] Militar de Pernambuco/1817)

AVALIACAO DE INSTALACOES E SERVICOS DE SAUDE

SERVICO DE IMAGEM

1. IDENTIFICACAO DA UNIDADE
RAZAG SOCIAL: T 196 MRRE DIREW0 S Teo [ ThA

NOME DE FANTASIA (se for o caso): v/\/\w&’ ‘/“L/W M)\\,VM

./

CNPI f} 522 M1 jooot - 5O '” , L
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Endereco:

2. PROCEDIMENTOS QUE RFALILA B ‘ -
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3. AVALIACAO
INSTALACOES SIM NAO NA
Ha alvard de funcionamento expedido por autoridade sanitaria? K
As condicdes fisicas sdo adequadas? by
Tem sistema de climatizagdo? W
A sala de espera possui itens como: TV, Wi-Fi, café/ché/biscoito, R
bebedouro?
Existem sanitarios para os usuarios? Y
Existem sanitdrios acessiveis? v
Existe trocador/fraldario? X
As condigdes de higiene ¢ conforto dos sanitdrios sao satisfatorias? X
O tipo de atendimento € por agendamento? L
O tipo de atendimento ¢ por ordem de chegada? bt
O tempo méaximo de agendamento ¢ inferior a 10 (dez) dias A
O agendamento ¢ realizado por telefone c/ou WhatsApp? B4
O(s) consultdrio(s) e (sdo) confortavel(is)?
Foi detectado algum grau de insatisfagdo por parte dos usuarios Vi
presentes? s
O local ¢ de facil acesso? K
Hé acessibilidade para atendimento de paciente em Cadeira de Rodas?
H4 acessibilidade para atendimento de paciente em Maca? 3
A localizagio do prédio inspira sensagdo de seguranga? A
Existe estacionamento? X
O estacionamento € pago? <
ATIVIDADES SIM | NAO NA
Onde sio realizados os exames invasivos ou com utilizag¢ao de contraste ha e
material ¢ medicamentos para emergéncia?
Os servigos de radioterapia tém também autorizagdo do CNEN? X
Os funciondrios que operam equipamentos radiologicos utilizam dosimetro x
personalizado?
Os laudos dos exames séo feitos por profissionais habilitados para tal? A
H4 normas de seguranca para manuseio de secregoes, sangue, fluidos
orgdnicos? X
H4 normas de seguranga para manuseio de material radiologico e WV,
radioterapico?
A manutencio dos equipamentos € periddica? A
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e S

O servico de limpeza ¢ proprio?

O servico de limpeza ¢é terceirizado?

Os funcionarios sdo trcinados quanto a higiene hospitalar, técnica de
varrer, desinfec¢do 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 ¢/ou checados?

As dependéncias do hospital/clinica estdo limpas?

Ha coleta seletiva do lixo hospitalar

Os residuos hospitalares sio recolhidos por empresa especializada?
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PARECER DA COMISSAO DE AVALIACAO

X JAOCS atende todos os requisitos necessarios a prestagéo dos servigos contratados.

A OCS nio atende os requisitos necessarios a prestagdo dos servigos contratados.

OBSERVACAO

Identificaciio do profissional do servico que acompanhou a vmta/supel visdo:
NOME W\«U\N&L\W U e /cl,(,v »AN\"\. \L\/@»\/y@j\ hm
FUNCAO §WW’W&\Q\& <SR :
FORMADO WW W/}\N w A
ASSINATURA Pt/ \G\&w
. i vﬁsvvxw‘/\l)‘\“ﬂ‘?“ de ool

o tlaboas e e Do

Membro da Comissio de Avaliagdo de Instalagdes

7 \f‘ i
i ; ¢
\ A TN

Presidente da Comissdo de Avaliagdo de Instalagoes






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

RELATORIO DE AVALIACAO TECNICA DE OCS

Conforme avallac;ao tecmcd realizada em &( de \ ,W,m\y\,@« de oY

nas dependéncias da sede do [y /»;k ML%\ Ve ,

constatei ser um local com condi(;C)es necessarias & boa execucio dos trabalhos de atendimento aos

pacientes.
Diante do exposto sou do parecer que cste servigo retine todas as condi¢des técnicas para

prestagio de apoio aos usuarios do sistema SAMMED/ FUSEX/ SAMEx-Cmb e PASS, podendo,

portanto, ser firmado o Termo de Credenciamento com a referida Organizagdo Civil de Satde.

Recife-PE, ‘\ O e ,\ e de QDQZE%

o Lz’\/ 2 l—)/«)\ pnrhde "}\/‘\/ vg/‘j""w \(\AMW&/L

Membro da Comissio de Avaliagdo de Instalagoes

/\ / } / J / /
e w/ dAnendpn LAY AT f/ (Ju

Presidente da Comissio de Avaliagdo de Instalagoes
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817)

CREDENCIANTE: UNIAO FEDERAL / EXERCITO BRASILEIRO
CREDENCIADO: JJISEABRA DIAGNOSTICO LTDA

Nome de Fantasia: VIDA DIAGNOSTICO & SPA DA SAUDE
OBJETO: Prestagio de servigos em SERVICOS DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM
VIGENCIA: 01 de janeiro de 2025 4 31 de dezembro de 2025
TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 85/2025 - OCS

A UNIAO FEDERAL, entidade de direito pablico interno, por intermédio do Hospital
Militar de Area de Recife (H Mil A Recife), orgdo do Exército Brasileire, com sede na cidade
de Recife-PE, & Rua do Hospicio, 563 - 13oa Vista, CEP 50.050-050, inscrito no CNPJ sob o
N 09.577.422/0001-07 (Principal) e 09.577.422/0002-80 (Secundario), neste ato representa-
do por sua Ordenadora de Despesas, a 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,e a Organizagio Civil de Satude (OCS) JJISEABRA DIAG-
NOSTICO LTDA, com sede situada & Av Governador Agamenon Magalhdes, n® 4318 - Pais-
sandu - Recife-PE - CEP: 52.010.075, inscrito no CNPJ sob o Nr 17.522.177/0001-50, neste
ato representado pelo Sr JOAO ARTHUR CABRAL SEABRA, portador da cédula de identi-
dade Nr 16026 CRM-PE, CPF Nr 031.616.224-80, daqui por diante denominado Credencia-
do, t€m entre si justo e contratado, nos lenmos da legislagio infraconstitucional constante do
Edital de Credenciamento, que integram o presente Termo de Contrato, que serd regido pelas
seguintes clausulas e condigdes estipuladas:

P CLAUSULA PRIMEIRA - Do objeto

1.1 O objeto deste credenciamento é regular a de prestacdo de servigos de saude
(servicos de diagnostico) pelo Credenciado aos beueficiarios do SAMMED, FuSEx,
SAMEx-Cmb, PASS e, eventualmente, de militares das Nacdes Amigas do Brasil (Adidos
Militares, Adjuntos e Auxiliares estrangeiros acreditados no Brasil ¢ respectivos dependentes
legais) aqui denominados simplesmente beneficidrios, na qual estio incluidas a assisténcia
por profissionais de saade ¢ todos os recursos necessarios ao atendimento em regime de
internagdo hospitalar para tratamento clinico ou cirirgico, ambulatorial, ¢ em Unidade de
Tratamento de Intensivo e inclusos os servigos auxiliares de diagndsticos e tratamento.

1.2 Aplicam-se as regras deste Termo de Credenciamento aos procedimentos
rcalizados a nivel ambuiatorial pelo Credenciado.

CLAUSULA SEGUNDA - Da vinculacio ao edital.
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(Continuagao do Termo de Credenciamento Nr 85/2025 - OCS - fl. n° 2) B s

Este instrumento esta vinculado ao Edital de Credenciamento do Comatido da
7" Regido Militar, de de de 20__, do qual é parte integrante, bem como seus ane-
X0S.

CLAUSULA TERCEIRA - Do fundamento legal.

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

CLAUSULA QUARTA - Da dotagio orcamentiria

4.1 Os recursos financeiros para pagamento dos servicos realizados com base
neste Termo de Credenciamento sdo provenientes da Gestio 00001-Or¢amento Geral da
Unido, relacionados aos programas de Trabalho para os beneficidrios do
SAMMED/FuSEx/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 condigdes:

Pl ND! Fonte PTRES?
FUSEX 339039-OCS 0170270013 171500
FUSEX 339036-PSA 0170270013 175000
FUSEX 339047-IMPOSTO | 0170270013 175000
FATOR
CUSTO 339036-PSA 0150270001 171497
Coaos1339047-IMPOSTO | 0150270001 171497
FATOR
CUSTO 339039-0CS 0150270001 171497
SERV. CIVIL 339036-PSA 0170270037 171499
SERV. CIVIL | 339047-IMPOSTO | 0170270037 171499 B
SERV.CIVIL|  339039-OCS 0170270037 171499
EX CBO 339036-PSA 0151000000 171498
EX CBO 339047-IMPOSTO | 0151000000 171498
EX CBO 339039-0OCS 0151000000 171498
Podera ser usada outra classificagdo orgamentaria que substitua a
clencada no quadro acima.

CLAUSULA QUINTA - Da identificagcio dos beneficiarios.

5.1 S@o considerados beneficidrios, para fins deste credenciamento, as pessoas
portadoras de documento de identificagio que lhe ateste tal condi¢do, conforme abaixo.
Ressaltando-se que a aceitagédo do beneficidrio dependera sempre de autorizacio prévia, que
sera expressa por meio de Guia de Encaminhamento (GE), emitida pelo Credenciante,
salvo situagdes de urgéncia ou emergéncia médica, conforme especificado no item 4 da
Cliusula Sexta- Das condic¢ées de atendimento de urgéncia e pronto atendimento.

A
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Agsinitut

{Continuagdo do Termo de Credenciamento Nr 85/2025 - OCS - fi. n° 3) EONSP

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

b) Beneficiarios do FuSEx: Militares do Exército da ativa, da reserva ou
reformado e pensionistas, todos contribuintes do FuSEx, bem como seus dependentes,
identificados pela cédula de identidade ¢ o Cartdo de Beneficiario do FuSEX, ou na falta deste,
por Declaragdo Proviséria de Beneficiario, emitida pela Organizagio Militar a qual esta
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
For¢a do Exército e 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 declaragio provisoria; e

d) Beneficiarios da PASS: Servidores civis do Exército Brasileiro, ativos e
inativos, seus dependentes ¢ pensionistas, optantes pela PASS, identificados pelo Cartio de
beneficiario da PASS ou Declara¢do Provis6ria emitida pela Organizagio Militar a qual estd
vinculado o Servidor Civil e cédula de identidade.

CLAUSULA SEXTA - Do regime de execugio e responsabilidade das partes

6.1 Indicacbes para atendimento em Organizacio Civil de Saude
eredenciada:

6.1.1 O encaminhamento de beneficiarios para atendimento ambulatorial sera
rcalizado em complemento aos prestados nas instalagdes do Credenciante.

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

6.1.3 A escolha do prestador do servigo de saude (servicos de diagnéstico),
dentre os disponiveis na rede de credenciado/conveniado do Credenciante, sempre serd um
direto do paciente, familiar ou responsavel, ndo havendo por parte do Credenciante
obrigag¢do 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 regularizagio
da situac@o em pauta.

6.2 Da autorizagdo de encaminhamento

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

6.2.2 A autorizagdo serd expressa por meio de Guia de Encaminhamento
(GE), emitida pelo Credenciante, podendo ser apresentada na forma proviséria, ou seja,
preenchida manualmente, por motivo de indisponibilidade dos sistemas de informagio do
Credenciante.

6.2.3 O prazo de prescrigdo da Guia de Encaminhamento é de 30 (trinta) dias,
contados a partir da data de expedicio.

6.2.4 Quando houver necessidade de promover alteragdes no programa de
tratamento j4 iniciado, o profissional assistente do Credenciado justificara a alteragio através
de relatério que sera encaminhado ao Credenciante para nova autorizacio.

6.2.5 A execugdo de tratamentos paralelos ¢ exames complementares nas
nstalagdes do proprio Credenciado, deverd ser autorizado pelo Credenciante por meio de
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nova Guia de Encaminhamento. Para tanto o beneficidrio ou responsavel deve retornar a

Sec¢do do FuSEx para providenciar nova guia,
6.3 Providéncias do Credenciado quante ao atendimento

6.3.1 O atendimento acontece com o ato de acolhimento do beneficidrio,
seguido obrigatoriamente da identitica¢do ¢ do recebimento da Guia de Encaminhamento para
que seja realizada a prestago de servigos contratados.

6.3.2 O Credenciado, ndo podera realizar cobrangas relativas ao tratamento
autorizado, diretamente ao beneficiario, familiar ou seu responsavel, por servigos cobertos
por este credenciamento, salvo mediante apresentagdo do ANEXO XIV, 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 nccessitam de autorizagdo prévia, salvo casos de urgéncia ou emergéncia
comprovada por médico auditor.

6.3.3 Os beneficidrios sc¢ submeterdo ao prévio agendamento dos exames e
procedimentos ambulatoriais, salvos os casos de urgéncia e emergéncia.

6.3.4 Caso haja selicita¢io por parte do beneficiario pela prestagio de
servico nio coberto ou autorizade pelo Credeaciante, com a anuéncia deste, o
Credenciado podera disponibilizar o servigo pretendido, a seu critério, realizando a cobranca
diretamente ao beneficiario, havendo ainda a necessidade de apresentar ANEXO X1V,

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. No entanto, ao iniciar o tratamento o Credenciado devera garantir vaga para as
sessoes seguintes.

6.3.6 Para cada sessdo rcalizada ¢ Credenciado devera registrar no verso da
Guia de Encaminhamento a data do atendimento ¢ coletar uma assinatura do beneficidrio.

6.3.7 Fica expressamente proibido ao Credenciado, realizacio de
atendimento sem Guia de Encaminbamento para tal, mesmo sob promessa de apresentacdo
futura da mesma, salvo para os casos de urgéncia ou emergéncia, devidamente justificados e
sujeitos a comprovagio pelo Médico Auditor.

6.3.8 Os 6bitos deverdo ser informados ao FuSEx no dia da ocorréncia ou no
primeiro dia 1til imediatamentec apds o fato, utilizando o endereco eletrénico
fusexinternacao@grnail.com ou ao médico da auditoria concorrente.

6.4 Orcamentos

6.4.1 Quando houver nccessidade, o Credenciante podera solicitar orcamento
de servigo previsto em contrato ou ndo. O Credenciado devera apresentar orcamento
discriminado do servigo, contendo nome do servigo a ser realizado, seu valor, nome do
paciente e prazo de vigéncia.

CLAUSULA SETIMA - Dos Servigos prestados e respectivos valores

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

7.2 Estima-se o valor de R$ 48.275,72 (quarenta e oito mil e duzentos e setenta e
cinco reais e sctenta ¢ dois centavos), para o primeiro ano de vigéncia deste Termo de
Credenciamento.
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7.3 Os atendimentos gue poderdo ser realizados por meio deste credenciamento
ou, eventualmente, inclusos por termo aditivo, restringem-se aos servigos de saude 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.

7.4 Somam-se aos servigos, os descritos pelo Credenciado, por meio do Anexo
XI do Edital de Credenciaments N° 01/2024 de Organizagio Civil de Satde (OCS) e
Profissional de Satide Autdnomo (PSA), do Hospital Militar de Area de Recife.

CLAUSULA OITAVA - Dos servicos nio atendidos pelo credenciamento

Nao devem ser prestados por este instrumento os servicos ndo cobertos pelo
SAMMED, FuSEx, SAMEx-Cmb e PASS conforme o Referencial de Precos dos Servu;os
de Satide de OCS ¢ PSA do H Mil A Recife (ANEXO II), informados pelo Credenciante. E
expressamente proibida a subcontratacdo dos servigos relacionados neste Termo de
Credenciamento.

CLAUSULA NONA - Dos pregos 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 Precos dos

Servicos de Satide de OCS e PSA do H Mil A Recife (ANEXO II), apresentado no Edital de

Credenciamento N°® 01/2024 de Organizagdes Civis de SaGde e Profissionais de Saude

Autbnomos, do Hospital Militar de Area de Recife, , cujos valores foram autorizados pela

Diretoria de Saude, conforme Parecer Técnico n® DSau/SRAM, de de
de

9.2 Os servigos de satide que ndo constem no Referencial de Pregos dos Servigos
de Saide de OCS e PSA do H Mil A Recife poderdo ser realizados excepcionalmente,
seguindo o previsto na legislagdo que regula o atendimento aos beneficidarios do
SAMMED/FuSEx/SAMEx-Cmb/PASS, ap6s prévia autorizagdo do Comando da 7* Regido
Militar (Cmdo 7* RM). A auterizagio para realizagio de servigos ndo previstos neste
istrumento, conforme disposto acima, dependera do fornecimento, pelo prestador de servico,
de orcamento discriminado ¢ de declaragdo manifestando aceitacdo 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 noves pacotes de prestacio de servigos, bem como inclusio e exclusio de
servigos, conquanto os valores individuais dos itens inclusos em cada pacote correspondam
aos valores estabelecidos nas tabelas, indices ¢ valores constantes no Referencial de Precos
dos Servigos de Saide de OCS ¢ PSA do H Mil A Recife.

CLAUSULA DECIMA - Do reajustamento de precos e atualizagio
monetaria

10.1 O reajustamento de pregos ¢ a atualizagdo monetaria ocorrerdo com intervalo
minimo de um ano, previsto na Lei N° 14.133/21, sempre vinculados ao Referencial de Precos
dos Servigos de Saide de OCS e PSA do H Mil A Recife (ANEXO II), 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 0 Decreto
N“ 1.054/94 ¢ alterado pelo Decreto N° 1.110/94, Leis N° 8.800/94 ¢ N° 192/01.
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10.2 Quaisquer reajuste do prego s6 tera validade em fungdo de reajuste nas
{abelas mencionadas no Referencial de Pregos dos Servigos de Saude de OCS e PSA do H Mil
A Recife (ANEXO 1I), apresentado no Cdital de Credenciamento N° 01/2024 de
Organizagdes Civis de Saude e Profissionais de Saude Auténomos, do Hospital Militar de
Area 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 condi¢ées de pagamento
11.1 Da apresentaciio das faturas

I1.1.1 As faturas concernentes aos servigos prestados serdo apresentadas pelo
Credenciado ¢m 01 (uma) via, em nome do Hospital Militar de Area de Recife, com maior
brevidade possivel.

11.1.2 As faturas deverde relacionar os beneficiarios atendidos no perfodo e os
respectivos servigos efetuados, bem como apresentar em anexo as Guias de Encaminhamento
(GE) na ordem de apresentacdo dos nomes dos pacientes, acompanhadas da solicitagdo
mcdica, laudo e documento que comprove a realizagdo do servigo.

11.1.3 A fatura deve discriminar dados da Guia de Encaminhamento (namero
da GE, cxceto para Guia Provisoria), dados do usuario atendido (nome; N° do codigo de
beneficiario; N° do Prec-CP; n® da PASS), dados dos atendimentos (data; c6digo e nome do
servico; materiais; medicamentos e respectivos fabricantes; valor em Reais por item
discriminado) e valor total da fatura. S

11.1.4 Sera obrigatoria a apresentagdo de uma Guia de Encaminhamento para
cada atendimento relacionado na fatura. Nido serd permitido referenciar uma Guia de
Encaminhamento que tenha sido anexada em outra fatura ou que sera incluida em fatura no
futuro.

11.1.5 Os atendimentos devem ser agrupados em faturas distintas para cada grupo
de beneficidrio (SAMMED, FuSEx, SAME-Cmb, PASS e aguardando Prec-CP) e outros
conforme orientado pelo Credenciante.

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

11.1.7 A fatura dever 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 emissiio, esse devera providenciar a revalidagio da mesma junto ao FuSEx.

11.1.8 A fatura devera ser entregue a0 CREDENCIANTE em até 90 (noventa)
dias ininterruptos, exceto nos casos de obito (ver item 11.1.9) a contar da data de
emissdo da Guia de Encaminhamento — GE. As GE apresentadas pelo paciente ao
credenciado apés 30 (trinta) dias da sua emissio s6 poderdo ser aceitas se estiverem
revalidadas pelo FuSEx/HMAR. -

11.1.9 No caso de o6bito. a fatura referente a internagiio devera ser remetida em
at¢ 7 (sete) dias a Secdo de Contas Mcdicas Externas para sua lisura ¢ pagamento em caréter
de urgéncia.

11.2 Da lisura e giosas

11.2.1 As faturas apresentadas pelo Credenciado referente aos servigos
prestados aos beneficidrios do Credenciante serfio submetidas & lisura pré-pagamento.
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11.2.2 E reservado ao Credenciante, mediante andlise técnica e administrativa,
o direito de glosa total ou parcial nos procedimentos apresentados em desacordo com as
disposi¢bes contidas neste Termo de Credenciamento, de acordo com a legislagdo aplicdvel e
atos 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 enirega da fatura, emitindo um relatério de
lisura/glosa.

R pRR, “_’

11.2.4 O Credenciads scra notificado por meio de contato telefbnico, correio
eletronico ou outros meios disponiveis, da existéncia do Processo de Glosa, uma vez
notificado da glosa e néio concordando com a mesma, o Credenciado terd o maximo de 10
(dez) dias corridos, a partir de sua notificacdo, para impetrar o recurso no qual devers
fundamentar o motivo pelo qual ndo aceita a glosa.

11.2.5 O Credenciado, em caso de concordincia com os valores glosados,
deverd registrar por escrito o seu aceite junto ao Credenciante.

11.2.6 No caso do Credenciadoe, ndo apresentar o recurso de glosa no prazo
estipulado acima, serio pagos os valores corrigidos pelo Credenciante, ndo cabendo ao
Credenciado recurso posterior.

11.2.7 Finalizado o processo de glosa, sera registrada a aceitagio por ambas as
partes.

11.2.8 Fica expressamenie proibido ao Credenciado a cobranga dos valores
glosados diretamente do beneficiario.

11.2.9 Para efeito deste credenciamento, os prazos iniciam no proximo dia
util subsequente da abertura do praze e terminam no dltimo dia wtil dentro do prazo.

11.3 Dos metivos de glosa~ o

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. Salve 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 servicos nio cobertos por este credenciamento;

¢) A falta de data de atendimento na fatura;

f) A falta de data on assinatura do beneficidrie no verso da Guia de
Encaminhamento serd motivo para glosa do valor da sessio em falta (nos casos de
reabilitacido em regime ambulatorial);

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

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

1) Falta do horaric de atendimento quando for realizado em cardter de
urgéncia ou emergéncia; .

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;

) A falta de especificagio na fatura apresentada, dos nomes dos fabricantes
dos materiais ¢ medicamentos, implicardo no pagamento do valor correspondente ao
tabricante com menor valor;

m) Os motivos de glosas apresentados sio meramente exemplificativos,
podendo existir outros nio relacionados: e

n) Qualquer outro descumprimento de cldusula deste credenciamento.
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11.3.2 O Credenciante nao reconhecera as despesas referentes as Guias de
Encaminhamento anexadas as faturas com data de encaminhamento superior a 99 (noventa)
dias de sua emissdo ou de 60 (sessenta) dias apés a execugio dos servigos.

11.4 Do pagamento

11.4.1 O Credenciante s¢ compromete a pagar as faturas apresentadas nas
condigdes prescritas, se julgadas regulares e apos a lisura, dentro de um prazo méximo de 30
(trinta) dias, contados da data de liquidaciio da Nota Fiscal de Servico, excetuando-se os
alongamentos de atrasos relativos a liberacdo de recursos pelo Escaldo Superior.

11.4.2 A atualizagdo monetaria 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 Servi¢o prestado ¢ se dara conforme disposto no Art
36 § 4° da Instrugdo Normativa N° 03 de 15 de outubro de 2009, do Secretario de Logistica e
Tecnologia da Informagdo do Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestio, onde os juros
de mora serdo calculados & taxa de 6% (seis por cento) ao ano, mediante aplicagdo das
seguintes formulas:

EM =1x N x VP, onde:
1=(TX/100
365

I = Indice de atualizagdo financeira

TX = Percentual da taxa de jurcs de mora anual

EM = Encargos moratérios

N = Numero de dias enire a dala prevista para o pagamento ¢ a do efetivo
pagamento

VP = Valor da parcela em atraso

11.4.3 Sobre ¢ valor devido ao Credenciado, a Administracéo reterd o Imposto
sobre a Renda da Pessoa Juridica (IRPJ), a Contribuicio Secial sobre o Lucro Liquido
(CSLL), a Contribui¢do para ¢ Financiamento da Seguridade Social (COFINS) ¢ a
Contribuicdo 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 Credenciado apresentara Nota Fiscal, em até 5 (cinco) dias vteis
apés solicitagio do Credenciante, para permitir a continuidade do processo de pagamento
(hiquidagdo e pagamento).

11.4.5 O pagamento da despesa pelo agente recebedor se dara através de
crédito bancério na conta da empresa, conforme o estabelecido na letra “a”, do Inciso X1V, do
Art. 40, da Lei N° 8.666/93, desde que haja disponibilidade de recursos financeiros repassados
pelo Tesouro Nacional ou pelo Fundo do Exército, para atender o cronograma de desembolso,
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 serd verificada a
regularidade fiscal ¢ trabalhista do Credenciade, por meio de consulta ao SICAF.,

11.4.7 No caso do Credenciado se encontrar em uma situagio fiscal ou
trabathista irregular no momento do pagamento devido 4 falta de atualizacdo de uma das
certidGes obrigatérias (Certiddo Conjunta da Receita Federal e da Divida Ativa da Unio,
Certiddo Negativa de Débitos de Tributes ¢ Contribuicdes Federais - Certidio do INSS,
Certificado de Regularidade do FGTS, Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas ¢
Certidio de Regularidade Fiscal do Governo Estadual), CADIN (Cadastro Informativo de
créditos ndo quitados do sector piiblico federal), CEIS (Cadastro Nacional de Empresas

Y
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[nidoneas ¢ Suspensas), CNJ de [ruprobidsde Administrativa ¢ Inelegibilidade, Cerfidio
Negativa de Licitantes Inidoneos do Tribunal de Contas da Unido, ou falta de atualizacio
do cadastro do Credenciado no SICAY serd realizado os seguintes procedimentos, conforme
orientagdo do Escalao Superior:

a) O Credenciado, apos notificagic, tera um prazo de 15 (quinze) dias para
a regularizacdo da pendéncia, sendo quc apés este prazo havera o pagamento das despesas
cfetuadas independentemente se foi ou ndo sanada a irregularidade; e

b) No caso do Credenciado 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 protrogével até atingir o limite de 60 (sessenta) dias, regularize a
situacao, sob pena de rescisdo de contrato e sangdes, conforme a clausula décima quinta
deste instrumento contratuai, sendo garantido 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 aplicagio de penalidade ao
Credenciante, quando ocorrerem as seguintes situacoes:

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

b) Nac apresentagio dos demonstrativos dos servigos prestados, nas
condigdes prescritas pelo Credenciante.

11.4.9 As partes concordam que, ga hipdtese de o HMAR efetuar o pagamento
de fatura em valor diferente daquele cobrado efetivamente pelos servicos prestados, motivada
por erto proprio ou da contratada, serd efetuada a devida compensacio financeira na fatura
seguinte a da comprovagio do ocorride, ‘ L

11.4.10 Em hipdtese algtima o Credenciads podera submeter o paciente que
esta sendo atendido qualquer assunto referente a pagamento de servigos prestados que estejam
sendo objeto de discussdo entre as partes, com a finalidade de preservar o paciente de
questdes administrativas que possain causar transtornos ao paciente. A ndo observancia
poderd resultar na aplicagdo das sangdes previstas neste credenciamento garantidos o
contraditério ¢ a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMIA SEGUNDA - Da vigéucia

O prazo de vigéneia 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 ¢ supressoes

13.1 O presente Termo de Credenciamento podera receber termos aditivos e
apostilamentos que ajustem acréscimes ou retiradas de servigos existentes, por ocasido de sua
assinatura, coni 0s competentes reajustes ou nifo de pregos, respectivamente, se formulados
durante a sua vigéncia. o

13.2 O presente Termo ce Credenciainento poderd ser alterado unilateralmente pe-
lo Credenciante. quando houver modificagdo das especializacdes dos servicos, visando a me-
lhor adequagdo téenica aos seus objetivos. quando for necessario modificar o valor contratual,
em decorrénceia de acréscimo ou dirninuicio quantitativa de seu objeto, nos limites, ou medi-
ante acordo entre as partes, nags hipoteses previsias no Art. 124 na Lei N° 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA GUARTA - Do acormpanhamento do desempenho ¢
da fiscalizacio

14.1 A execugdo ¢ o contioie do presente instrumento serdo avaliados pelo Cre-
denciante, mediante supervisdo diretz ou indireta dos procedimentos realizados pelo Creden-
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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-
cusar ou sustar a presta¢do dos serviges que udo sejam executados dentro das condicdes esti-
puladas neste instrumento contratual. o

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

143 O Credenciado garantira acesso 4s suas instalagdes aos auditores do
Credenciante, para fins de averiguagdo ou de Verificagio da qualidade das instalagdes e dos
servigos credenciados, disponibilizando-lhes todas as informagdes e documentos requeridos.

[4.4 Quando forem detectadas irregularidades, o Credenciante solicitara ao
Credenciado que envie suas justificativas, por escrito e no prazo de 05 (cinco) dias tteis, a
contar do recebimento da solicitagio. .

14.5 Qualquer alteragido ou modificagdo que importe em diminui¢io da
capacidade operativa do Credenciado podera ensejar a revisdo das condicdes ora estipuladas,
ou a rescisdo do credenciamento. .

14.6 Caberd ao Credenciado obediéncia as normas de qualidade de atendimento
impostas pelo Ministério da Satide ¢ Vigilancix Sanitéria, reservando-se o Credenciante o
direito de recusar ou sustar a prestagio de servigos nfo previstos nas normas estabelecidas.

14.7 A fiscalizagdo ¢ o acompanhamento da execucdo deste instrumento
contratual por auditores do Credenciante ndo exclui nem reduz a responsabilidade do
Credenciado. A responsabilidade a que se 1efere a presente cldusula estende-se a reparacao
de dano por falta eventual de instaiagdes, equipamentos e/ou aparelhagem.

148 O Credenciade ¢ responsavel pelos danos causados diretamente a
Administragdo ou a tercciros decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo do
credenciamento, ndo excluindo -ou reduzido e¢ssa responsabilidade a fiscalizagio ou
acompanhamento pelo 6rgdo interessado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - Dis safi¢ies

As sangdes aplicdveis restam previstas na Segdio 12 — “DAS SANCOES” - do
edital de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - Da rescisio

O presente contrato poderd ser rescindido nas hipéteses da Secdo 13 — “DA
RESCISAQ” - do edital de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - Bos direitos das partes

17.1 Constitui direito legal de Credenciante ter o servigo prestado, objeto deste
termo de credenciamento, dentro dos prazos ¢ nas demais condi¢des estabelecidas neste
credenciamento e em seus anexos. ' o

17.2 Séo direitos legais do Credencizdo:

a) Receber do Credenciante o pagamento pela prestagio dos servigos, objeto
deste Termo de Credenciamento, nos prazos ¢ condigdes estabelecidas no mesmo; e

b) Requerer ao Credenciante a rescisdo deste Termo de Credenciamento, ca-
so esla descumpra qualquer uma das cliusuias estabelecidas no mesmo ou venha a ocorrer
quaisquer das previstas nos incisos § 2¢, 1V do Art. 137 da Lei N° 14.133/21.

17.3 O Credenciado recconhece os diretos da Administragio, em caso de rescisio
contratual, previstos na Lei N® 14.133/2021.
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{Continuacdo do Termo de Credenciamento ive 53/2025 - OGS - 1l n® 11)

CREDENCIADO

As obrigagdes constain da Segdo 11— “OBRIGACOES DOS CREDENCIA-
DOS™ - do edital de credenciamenio.

CLAUSULA DECIMA NONA - Das obriga¢oes do CREDENCIANTE

As obrigacdes constam da Secdo 10 — “OBRIGACOES DO CREDENCIAN-
TE” — do edital de credenciamento.

CLAUSULA VIGESIMA - Da negacio de remuneraciio a Militares e servi-
dores

O militar, estando na ativa, ndo poderd receber remuneracdo, honorarios,
complementacdo destes ou pagamento por servigos profissionais prestados ao beneficiario
atendido sob a regéncia do presente Termo de Contrato.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - Da subcontratacio

F vedado 3 CONTRATADA delegar ou transferir a terceiros, no todo ou em par-
te, os servigos objeto deste Tertio de Contrato.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — Das isencées tributarias

22.1 Caberd ao Credenciade o recolhimenio dos tributos ¢ taxas federais,
municipais, decorrentes das faturas apresentadas.

22.2 O Exército Brasileito, :epresentado neste instrumento, ndo poderd ser
alegade, ou servir como amparo a pretendidas isencdes tributdrias, ou motivo a favores
liscais, que incidam ou venham a incidir sobre o0s atos ou questoes que caibam ao
Credenciado ou ao usudrio.

CLAUSULA VIGESIMA T ERCEIRA - Domicilio Foro

23.1 O foro para dirimir questdes relativas ao presente Contrato sera o de
Recife/PE, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

232 E, por estarein justos e contratados, preparam o presente Termo de Con-
trato, em 4 (quatro) vias de igual teor. para um sd efeito, o qual, depois de lido e achado con-
forme, vai assinado pelas partes signatarias contratantes ¢ por duas testemunhas, para que pro-
duza seus efeitos legais, comprometeido-scas partes, a cumprir e fazer cumprir o que ora é
pactuado, em todas suas clausulas ¢ condicies.

Recile-I'&5, G1 de ianeiro de 2025.

Loarmento astinade digitaimente

y %{% JOAD ARTHIIR CABRAL SEABRA
% 0 b3 I512/2024 12:06:20-
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Diretor
Idt Nr 16026 CRM-PFE

\
( e
ISADORA QUEIROZALVES DA COSTA - 1° Ten

Testemunha
Idt Nr 070798797-0 EB/MD

Ordenadora de Despesas do IIMA:R A)
Idt Nr 011476304-8 EB/MD

RENATA LIRA PEREZ - 1° Ten
Testemunha
Idt Nr 070964967-7 EB/MD
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42 COMPANHIA DE COMUNICACOES
EXTRATO DE RESCISAQ

- UASG 160109

f()(limmnlc 47 COMPANHIA DI MUNICACOES
. Lo & 1-91 - RUMON TRANSP 5 DE CARGAS
| A presente rescis ao concunua! se do por motivo da transferéncia da
3! oracde @ gestde  deste conteato, oriundo  do o processo nf
1, para a UG 160118 Cmdo da 42 ido Militar. Fundamento Legsl:
Artgor 28 - Ingiso: L Data de Rescisio: ()‘J/(M/IO)‘

. u;//ozi
{COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).

GRUPAMENTO DE SENHARIA
COMISSAD REGIONAL DE OBRAS DA 12 REGIAO MILITAR

AVISO DE LICITACAO
PREGAO ELETRONICO NY Q0O01/2025 - UASG 160301

NO O frocessor 643250003580202569.  Objete:  Contratagio de servico  de
(onslrurno de implantacio de poslo de combustivel 22 Cia Inf - incluse acesso viario,
do i Av. Deputado Bartolomeu Lizardo, 1184 - Parque Vera Cruz, Campes dos
- RE, 28.060-210. Total de ) ados: 1. Edi 0/0472025 das 09h30 as
Qe das 1%3” 45 15h30, Fnderego ca Duque de Caxias,25-centro-ala Marcilio Dias
5 Andar, Cenlro - Rio d\\ Janeloffl ou https/www.gov.br/compras/edital/ 160303
Q0001202 Entrega Propast a partie de  10/04/2025 35 09h30 no
mpras. Abertura das Propost 30/04/2 a5 10h00 wo wite
ov bricompras. Informagdes Gerais: .

FREDERICO HOPHINGER LEITE
Ordenador de Despesas da Cro/fl

{8lASGRet - 0.‘)/04/2025} 160301-00001-2025NE000G01
COMANDO MILITAR DO NORDESTE
12 GRUPAMENTO DE ENGENHARIA
42 BATALHAO DE ENGENHARIA DE CONSTRUGCAQ
EXTRATO DE CONTRATO N¢ 4/2025 - UASG 160027

N Processo: 64042.010160/2024-39,
ll\wwihni, adf‘ J“ ‘)/)Om Contratante: 49 B'\'I'/\IH/\Q 0DF ENGENHARIA DE CONSTRUCAD,
12 - X "

{COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).
62 REGIAQ MILITAR
HOSPITAL GERAL DE SALVADOR
EXTRATO DE CONTRATO N® 8/2025 - UASG 160039

N2 Processo: 64452.604860/2024-00.

F’u‘,qdo ¢ ‘JU()O(:/)(J)II Contratanle: HOSPITAL GERAL DE SALVADOR,
i 1-47 GMX  COMERCIC DE  ALIMENTOS LTDA. Objeto:

o5 alimenticios, nas condicdes estabelecidas no termo de

. Vigéncia: 07/04/2025 »
70472024

('uhdan
16/05/20

2021 - Artigo: 28 - Inch
30. Data de Assinglu

{COMPRASNET 4.0 - 08/04/2025).
EXTRATO DE CONTRATO N 8/2025 - UASG 160039

N2 frocessa: 64452.004860/2024-00
Pregdo N2 90006/2024. Contratante
Contratado: IIR/UO(H 08 - 5
te instruments ¢ i contratagio ¢ y 5, a8
1.|s no tecmo de referéne unrj,unvmo lr',_ml LE 11’ 1’3/}071
a 20/05/2025. Valor Total: RS 51.105,50. Data de Assinatura:

0’ ’/oa/m) 5.
[COMPRASNET 4 0 - 08/04/2025).
72 REGIAD MILITAR
HOSPITAL DE GUARNIGAO DE NATAL

EXTRATO DE CONTRATO N® 22/2025 - UASG 160345

$4241.004016/2024-17.
50029/2024. Contratante: HOSPITAL DE GUARNICAO DE NATAL,

(m‘l(k ado; 00.948.060/0001-30 - INSTRUCON COMERLIO E SERVICOS DE REFRIGERACAQ
LTDA. Objeto: § c30 preventiva e corretiva, instalagdo ¢ remancjamento
de aparethos de ondicionade, u‘nfol me cond
quantidadeﬁ e cxtal)wlendu, nG

@ seus anexas, nas  condighes

Artigo: 0170472025 3

Data de A

{COMPRASNET 4.0 - 09/04/2025).

HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
EXTRATO (f CREDENCIAMENTO N2 11/2029 - UASG 160199

NE Processor G4983.011276/2003-57,
igibiidade N® §1/2025. Contratar
082 24
famento de

I')I'Oh\ ionais de
Fumlamento Le
3171272025 Valor

AL I\MLITAR DE AREA DE RECIFE.
CLNICA  LTDA. Objeto:
alxa e medis complexidade
ude autunamo: } para prestacdo de se s de saude,
LE) 133/ 021 - /\m"'u 7/1 - !n : : 01/)1/)07‘ A
Total:

{COMPRASNET 4.0 - 10/04/2025),

&N

ISSN 1677-7063 e 69

EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N2 11/2024 - UASG 160189

N¢ Precesso: 64563.01
ilidade N® 8272025, Contratante: HOSPITAL MILTAR DE AREA DE RECIFE,
22.685.395/0001-46 RENATA  GIR  SAUDE  VIDA  LTDA.  Objeto:
Credenciamento de organizagdes civis de saude (ocs) de haixa e media compiexidade
e prolissionais de soude autonomos (psa] para prastagio do servicos de soude.
Fundamento Legal: LEI 14,133/2021 - Artigo:r 74 ~ Incisor | Vigencia: 0170172025 a
31/12/2025. Valor Total: RS 162.488,77. Data de Assinatura: 01/01/2025.

1276/2023-97.

(COMPRASMET 4.0 - 10/04/2025}.

EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N 11/2024 - UASG 160199

NE Processo: 64 k A
Inexigibilidade N% 83/2025. Contralante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE,
Contratado:  01.740.827/0001-02 - PATOLOGISTAS  ASSOCIADOS  1TDA.  Objelo:
es civie de saude (oes) de baixa e media compigx
Go de servigos de saude.
i 3r 010172025 &

de e

enclamento de organiza
nais de saude autonomos (psia) para pr
Fundamento LKL 1413372021 - Artigo: - Ancisor 1 Vig
31/12/2025. Valor Total: RS 30.831.48. Data de Assinatura: 03/01/2025.

(COMPRASNET 4.0 - 10/047/2025).

EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N2 11/2024 - UASG 160199

N¢ Processo: 645

ine de N .

Contratado: 69.925. /o(m U(J . o
LTDA. Objeto: Credenciamento de organiza

compl
saude.

Fundamento Legal: LEL 14.1
3170272024, Valor Totak

sor 1 Vigéncia: 01/01/2005 a

30, Dsta de Assiatura: 01/01/2025.

{COMPRASNET 4.0 - 10/04/2025).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N¢ 11/2024 - UASG 160198
N2 Processe: 64583.011276/2023-97.
Inexigibilidade N2 8472025, Contratante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE,
20 36/0001-68 CMFSICOLOGIA E PRICANALISE LTRA - Objelo:

enciamento de organizig civis de saude {oes) de baika e media complexidade ¢

rata

profissionais di saude autonomaos (psa) pare prestagdo de servigos do saude,
Fundamento "Le LE114033/2021 Artigor 74 - Incise: 1o VigBneda 0170372025 a

3171272025, Valor Total: RS 899.540,00. Dats de Assinatura: 01701/2025.

(COMPHRASNET 4 0 - 10/04/2025).

EXTRATOQ DE CREDENCIAMENTO N® 11/2024 - UASG 160199

N? Processor 64583.011276/2023-97.
Inexigibilidade N% 8l
Controtado:  01.909.745/6001.
Credenciomento de organizacdes civis de saude (ons) de
¢ profissionais de saude autonomos (psa} para prestacdo de servigos de saude,

Fundamento Legal: LEL 1413372021 - Artigo: 74« Inciso: 1 Vigencia: 010172025 a
R1/1272025%. Valor Total: RS 26,630,603 Dati de Assinatura: (7/01/2025,

HOSPITAL MILITAR 0L
INTERNE - HOME  CARE  LTDAL
s 2 media complexidade

Objero:

haix

at,
{COMPRASNET 4.0 - 10/04/202%).

EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N2 11/2024 - UASG 160199

NE¢ Processor 64533.0 3120
inexagibitidade N2 87/2025.
Contratade:  20.179.577/0001.-98
Objeto: Cre ciamento  de organizagd
[ fexidade o profissionais de soude autonomos {psa) para prestacdo de servigos de

ntratante:r HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECHFE.
DIAGNOSTIKA  ENDOSCOPIA - RADICLOGIA  LTDA.
civis de saude (ocs) de baixa e media

saude,

al: LEF 14.133/72021 - Artige - dngiso: | Vigéncia: 03/01/2025 a

or Total: RS 43.000,00. Data de Assinatura: 01/01/2025,

Fundamento L
31/12/2025. Vi

(COMPRASNET 4.0 - 10/04/2

).
EXTRATO DE CREDENCIAMENTO N¢ 11/2024 - UASG 160199
N® Processo: 64583.011276/2023-97.

mexipibilidade N¢ 5;9/1()?" (nmmtantc' HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE.
- JSEABRA DIAGNOSTICO  LTDA. Objeto:

de servigos de saude,
. Vigéncia 01/01/202% a
/0172025,

iz LI:;- saur!e autenemos (uﬁa) pdra p)nst(u,"
Fundamento Legal: LEL 1413372021 - Artigo: 74 - Incise
31/12/2025. Valer Total: RS 48.275,72. Data de Assinatur

{COMPRASNET 4.0 - 10/04/2025)
102 REGIAC MILITAR
ESCRITORIO REGIONAL DA OPERACAO CARRO-PIPA DA 102 REGIAD
MILITAR
EXTRATO DE CONTRATO N §0/2025 - UASG 160493
33R01/2024.95

2 93/2025. Conty
4 FRAN

¢ CMPO D& 107 RM - ER OP ¢ PIPA/LO? RML
MOTA BARRA. Objete: Servicos de coleta,
em veituio apropriado {earro-pip

S GG ( o
;
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