)

. TesounoMATIONAL

—
varna Fegeral s TesouroNAC:

Data e hora da consulta:  16/06/2025 09:38
Usudrio: . 077.984-"
Impresséc Comgleta

Data e hora da consulta:  16/09/2025 ¢
Usuario: "+ 077.95
Impress&o Comg

Nota de Empenho Nota de Empenho

~Lista de ltens —— \ ~~UG Emitente

1 Natureza de Despesa Total da Lista | A Cdédigo Nome Moeda

| 339033 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 178,85 | 1567199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (R$)
i .

ubelementc 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATORIAIS i CNPJ Enderego CEP
| 09.577.422/6002-80 RUA DO HOSPICIO 553, BOAVISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
Valor do item ‘ s -
0020 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR | 479,85 | . Municipio UF Tetefone
: G - FoNCIA MED - RHOSPIY r 179,85 Ry = “
COMPLEMENTAR DESAUDE / CONVENIO i RECIFE PE (081} 21234844
Quantidade Valor Unitario Valor Total " Tipo Niimerc
0,00218 33.253,8889 179,85 M NE 3388

L \_ ~—Ceélula Orgamentaria s

- Assinatiras —— : PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa UGR Planc intern:

i - : ! 215845 10050608142 339039 157505 D8SAFUSOC

;i Crdenador de Despesa | Responsave! pela Nota de Empenho w

“ ANDREA GUIMARAZS GURGEL _ ROBERTC SANTCS DA SiLVA w Data de Emissdo Tipo Processo Taxa de Cambio Vailor

L} TTadn5aATT H 803710 12/09/2025 Estimativo 64583.011276/2623-97 0.0500 179.35

; 15/0 m\wzmm 52310 o 15/89/2025 101644 | —~Favorecido
Codigo Nome
i 11.933.822/000141 INSTITUTO DE DIAGNOSTICC JOSE ROCHA CE SALTD
m Enderego CEP
! ><>Cnﬁ DE MEDEIROS 53 AV. 30V, AG DERBY ) 52010-120
oo ipio UF  Telefcne
E PE
R\Jo,}umd iegal
i Coédigo Modalidade de Lici
M 177 INEXIGIBILIDADE
M Ato Normativo Artigo Paragrafo inciso Alinea
bt 14.133/2021 74 - N -

Descricao

DD 4239848 DE 04SET25 - 2025NC4233894 DE 04SET25 - REQ 101/207%5 DE 0888 725 DO CH DA SCM
Local da Entrega
HMAR
irformagac Complementar
1€018907000222025 - UASG Minuta: 160159
Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

\@mmo” Data/Hora " Versdo| Data/Hora i Cperagao !
TRy 15/09/2025 15:23:1 cé 2 ocr 2 i Lo 15i08/2025 152310 | Alterzcdo B 1 ces







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 11.933.822/0001-41  DUNS®: 900367308

Razio Social: INSTITUTO DE DIAGNOSTICO JOSE ROCHA DE SA LTDA
Nome Fantasia:

Situa¢io do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 14/11/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias e Impedimentos

Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Pablico": Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com esti(io) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

ukn

Automitica: a certidio foi obtida através de integragio dircta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inscrida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 04/01/2026 Automatica

FGTS Validade: 08/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 25/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 29/09/2025

Receita Municipal Validade: 17/08/2025 (%)

V - Qualificagio Técnica

VI - Qualificagao Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)

Validade: 30/06/2025 (¥)
Emitido em: 02/09/2025 08:00 —






09/09/2025, 09:13 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricao: 11.933.822/0001-41
Razao

Social:
Endereco: R AMAURI DE MEDEIROS 53 AV GOV AGAMENON MAG / DERBY / RECIFE /
PE / 52010-120

INSTITUTO DE DIAGNOSTICO JOSE ROCHA DE SA LTDA

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigdo que |he 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:29/08/2025 a 27/09/2025

Certificacdo Numero: 2025082902231884298811

Informacédo obtida em 09/09/2025 09:13:07

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







anoeira

Data e hora da consuita:

Nota de Empenho

Usuario:

* TESGURONATIONAL

&5 SIAF]

16/09/2025 09:38
= 077.964-""

impresséo Completa -

grado .
ragio Finanoeirs
me Fedesst

Data e hora da consulta:

Nota de Empenho

TesouroMNAG

Usuério:

Impresséc C

16/03/2025 08
**r.077.96

omp

_\!Cm»m de ltens

™ ﬂlcm Emitente o r———
Natureza de Despesa Total da Lista i Codigo Nome Viceda
339039 - QUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 728,00 ” 167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - {R$)
Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATORIAIS m CNPJ Enderego CEP
o i 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 553, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-650
Seq. Bescricao Valor do item H L _
001 ftem compra: 00102 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 728,00 | Municipio uF Telefone
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO | RECIFE PE (081) 21234844
Data Operagao Quantidade Valor Unitario Valor Total Ano Tipo Nimero
112/09/2025 Inciusae 0.00386 188.501,0363 728,00 2025 NE 3387
—Célula Or¢amentaria
—Assinaturas Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa UGR Piano internc
i 2 215845 1605000142 338039 167505 DE8SAFUSCO
Ordenador de Despesa Responsavel pela Nota de Empenho, .
ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTC SANTOS DA SILVA Data de Emiss3do Tipo Processo Taxa de Cambio Vaior
441,547 “.803.710-" 12/08/2025 Estimativo 64583.011275/2023-97 00000 723.0¢
15/09/2025 15:23:12 15/09/2025 10:16:44  Favorecido e
Codigo Nome
10.97C.077/0CC1-48 TITUTO DE OLHOS DO RECIFE LTCA
Enderecgo CEP
VIGARIC BARRETO 50 SALA 101 ED GRACAS 52020-140
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE
~—Amparo Legal
Cadigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Normative Artige Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - Y% -
Descrigao .
MDD 4239948 DE 04SET25 - 2025NC428994 DE G4SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DO CH DA &CM
Local da Entrega
HMAR
Informagaoc Complementar
16019907001272025 - UASG Minuta: 160199
Sistema de Origem
COMPRASNET-ME
{Versao| Data/Hora { Cperagao : Versao | Data/Hora T Cperacao
1002 ! 15/09/2025 15:23:10 | Alteracao i - de 2 i 202 i 15/08/2025 15:23:1¢ | Alieracao 1

de






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracgio

Declaramos para os fins exigidos na legislacio, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situagio do
fornecedor no momento ¢ a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 10.970.077/0001-48 ~ DUNS®: 898859702

Razdo Social: INSTITUTO DE OLHOS DO RECIFE LTDA

Nome Fantasia: IOR

Situagdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 20/03/2026
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servico Publico'": Consta

Niveis cadastrados:

Documento(s) assinalado(s) com "*" ¢sti(io) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

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

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

Receita Federal e PGEN Validade: 21/11/2025 Automatica
EGTS Validade: 05/09/2025 Automatica
Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 30/11/2025 Automaitica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)
Receita Estadual/Distrital Validade: 18/06/2025 (*)
Receita Municipal Validade: 11/07/2025 (%)
VI - Qualificacio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 ()

Emitido em: 02/09/2025 10:32 1 de 2



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor

CNPJ:

Razdo Social:

Nome Fantasia:
Situacdo do Fornecedor:
Natureza Juridica:

MEL

Porte da Empresa:

Vinculos:

CPE:

Nome:

Lotacio:
Cargo/Funcio na APF:

Tipo de vinculo:

CPF:

Nome:

Lotagdo:
Cargo/Funcio na APF:

Tipo de vinculo:

ANEXO
Vinculo com Servico Pablico

10.970.077/0001-48
INSTITUTO DE OLHOS DO RECIFE LTDA
IOR

Credenciado

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
Nio

Demais

768.876.004-63

JOAO PESSOA DE SOUZA FILHO

UNIDADE ACADEMICA DE CIENCIAS DA VIDA
PROFESSOR DO MAGISTERIO SUPERIOR
S6cio/Admin

768.876.004-63

JOAO PESSOA DE SOUZA FILHO

COORD DA AREA ACADEM DE CIRURGIA - CCM
PROFESSOR DO MAGISTERIO SUPERIOR
S6cio/Admin

Emitido em: 02/09/2025 10:32

L c e v A

2

de



09/09/2025, 09:14 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 10.970.077/0001-48
Razao
Social:
Endereco:  RUA VICENTE MEIRA 137 / ESPINHEIRO / RECIFE / PE / 52020-130

INSTITUTO DE OLHOS DO RECIFE LTDA

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

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

Validade:26/08/2025 a 24/09/2025

Certificacdo Namero: 2025082605060148287191

Informacdo obtida em 09/09/2025 09:14:22

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







anoRira

L

Data e hora da consulta:  16/09/2025 06:38
~*v.077.964-*"
Impressao Completa

Usuaric:

Nota de Empenho

TesousoNationsat

~—Lista de ltens

{
i Natureza de Despesa

|

3398038 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC

. Total da Lista
6.385,7¢

Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODCNTOL.E LABORATORIAIS

| iseq. Descricao Valor do ltem
001 item compra: 80102 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 6.386,78

! DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIC

W {Data Cperagao Quantidade Valor Unitario Valor Total

w W\_M\ow\wwwm inciuséo €.03382 188.455,4768 5.385,79

W ~ T

~Assinaturas

Ordenador de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
441 547
1500972025 15:23

Responsavel pela Nota de Empenho
ROBERTC SANTOS DA SILVA
*.803.710-""

15/38/2025 10:16:44

Versao | Data/Hora { Operagac

1952 | 15/09/2025 15.23:11 | Alteracdo

Tty

de

N

-

* TESOURONACH

Data e hora da consultar  16/09/2025 ¢
Usuario: ***.077.96
Impressao Comp

Nota de Empenho

~-UG Emitente

Cadigo Nome Moeda
167198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS}
m CNPJ Endereco CEP
w 09.577.422/06002-80 RUA DO HOSPICIC 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 500535-05C
i Municipio UF  Telefone
RECIFE PE  (081)2123-4844
Ano Tipo NGmerc
2025 NEZ 3388

~—Célula Or¢camentaria

w, Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Planc Internt
“ 2 215845 1005005142 339038 187805 DBSAFLISOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/08/2025 1ativo 54583.011276/2023-37 0,0000 5.386.78
—Favorecido
Cédigo Nome
10.970.077/0001-48 INSTITUTC DE CLHOS DO RECIFE LTDA
Endereco CEP
VIGARIC BARRETO 50 SALA 101 ED GRACAS £2020-148
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE

—Amparo Legal

Cédigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE
to Normative Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - [\ -
Descrigao

MDD 4289945 DE 0455725 - 2025NC428394 DE
Local da Entrega

HMAR

Informacgac Complementar
16019907001272025 - UASG Minuta: 160199
Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{Versao| Data/Hora

Operacéc R
(632 | 1510273025 15,

Alteracdo

C4SET25 - REQ 101/2025 DE 08SET25 DO CH DA SCM






Sistema Intagoade
e Administragdo
do Qovarno Feder

ANCeirn

-~

. TESCUROMATIONAL

Data e hera da consulta:  16/08/2025 11:.06
Usuario: > 077.964-"
impressao Completa

Nota de Empenho

,—Lista de ftens

Natureza de Despesa

3390535 - SQUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
416,00

Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,.ODCONTOL.E LABORATORIAIS

12/08/2025 Inclus&o 8]

416,00 |

i

m

Seq. Cescrigao Valor do item _
G1 lterrs compra: 00101 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 416,00 i
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO !

Data Cperagao Quantidade Valor Unitario Valor Total - _ m
00400 104.000,0000 i |

.~ Assinaturas

: _m Crdenador de Despesa
¢ | ANDREA GUIMARAES GURGEL
o1 T4a1847-7

{15/09/2025 15:23:12

Responsavel pela Nota de Empenho
ROBERTOC SANTCS DA SILVA
*v*.803.710-"

15/08/2025 10:16:43

i Cata/Hora Operagao

Y

| 15/09/2025 15°23:1C

i Alteracdo

\I\, X 2 de 2

"§  Sizlam
SIAFI &2
do Goremno Fede

Eznrado

t

tragdo Finanseira

Data e hora da consulta:

Nota de Empenho

R

“ TesourcNAacic

16/08/2025 i1
Usuario: ™ .077.96¢
Impressao Comp!

~—UG Emitente

“ Cadigo Nome Miceda

i 167198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS}

{ CNPJ Endereco CrpP
09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIC 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50555-050
Municipio UF Telefone

ﬁ RECIFE PE  (0B1)2123-4844

‘Anc Tipo Namerc
2025 NE 3388

—Célula Orgamentaria
Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Piano Internc
2 215845 1005000142 339039 1587305 D8SAFUSCO

Data de Emissédo Tipo Processo Taxa de Cambio Valer
12/09/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 0,00CC 416,0C

~—Favorecido- e
Codige Nome
16.875.417/0001-38 NEURUS - NEURCCIRURGIA, NEUROLCGIA EIMAGENM L
Enderego CEP
MONTEVIDEU 98 SALA 02 03 BOA VISTA 50050-25C
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE

—Amparo Legal
Codigo Nodalidade de Licitagao
177 INEXIGISILIDADE
Ato Normativo Artigo Paragrafc ciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - -

Descrigdo

MDD 4289945 DE 04SET25 - 2025NC429884 DE

Local da Entrega
HMAR

informagdo Complementar

16018907000922025 - UASG Minuta: 160188

Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

]
Ny
_a
wn
£
S
| 35}
Q
1N
N
N
n
G
N
]
o

| Operacac \
| Alteracso !

C4SET25 - REQ 101/2025 DE 03SET25 DC CH DA SCM






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracio
Declaramos para os fins exigidos na legislacio, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situagio do
fornecedor no momento € a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 16.875.417/0001-38  DUNS®: 903118741

Razdo Social: NEURUS - NEUROCIRURGIA, NEUROLOGIA E IMAGEM LTDA
Nome Fantasia: NEURUS

Situacdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 07/11/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

METL: Nio

Porte da Empresa: Micro Empresa

Ocorréncias ¢ Impedimentos =~
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servigco Publico™ Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com "*" esta(3o) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.
Automitica: a certidio foi obtida através de integracio direta com o sistema emissor. Manual: a certiddo foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilitagdo Juridica
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 08/10/2025 Automatica

FGTS Validade: 05/09/2025 Automaitica

Trabalhista  (hetp:;//www.tst.jus.br/certidao) Validade: 24/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 10/02/2025 (F)

Receita Municipal Validade: 27/03/2025 (¥)

V - Qualificacio Técnica
VI - Qualificagio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)

Validade: 30/06/2025 (7)

Emitido em: 02/09/2025 10:31 [ de 1

NTYNTY A v XTXTNT XTINTXT A TY A NITITYTIS YT A AT TN IT™ A OTTXXT A






08/09/2025, 09:29 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 16.875.417/0001-38

Razao
Social:

Endereco: AV MONTEVIDEU 96 SALA 2 3 E 4 / BOA VISTA / RECIFE / PE / 50050-250

NEURUS NEUROCIRURGIA NEUROLOGIA E IMAGEM LTDA

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 situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:26/08/2025 a 24/09/2025

Certificacdo Numero: 2025082608192022000480
Informac&o obtida em 09/09/2025 09:28:46

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







Si Grade .
m m mm m de Agministragho Financers
do Geoverng Federsl

i

Data e hora da consuita:
Usuario:

" TesounoMacionat

16/08/2025 08:38
TTr.077.964-

Impressao Completa

Nota de Empenho

—Lista de itens

Natureza de Despesa

Total da Lista

338039 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 2.357.64
Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODCNTOL.E LABORATORIAIS
Seq. Bescrigao Valor do item
001 ltem compra: 08104 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 2.357 64
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO
wOwww Operagao Quantidade Valor Unitario Valor Total i
TN\Qw\Nomm inciusao 0,03142 75.0365,2826 2.357.64 m
\
~Assinaturas ~
i Ordenador de Despesa Responsavel pela Nota de Empenho
! ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTC SANTOS DA SiHLVA
[ magt54700 " 903.710-"
‘ 15/09/2025 15:23:11% 15/08/2025 10:16:44
k -

Versao: Data/Hora I Operacac

00 | 15/09/2025 152311 | Alteracdo

(i8]
A
@
N

Sistgma latzgrado X
d= Adi steacBo Financeirs
do Bowerno Fedam

Nota de Empenho

-~

s TESOURGNAC

Data e hora da consulta:  16/05/2025 0¢

Usuario: *.077.85
impressée Comp

~UG Emitente

| Cédigo Nome Moeda
“ 187198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS}
m CNPJ Enderego CEP
| 09.577.422/0002-80 RUA DO HCSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050050
M Municipio UF  Telefone
M RECIFE PE  (081)2123-4844
Ano Tipe Nimero
2025 NE 3330

—Célula Orgamentaria

Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Intern:
2 215845 1005000142 338039 167505 D8SAFUSOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valer
12/09/2025 Estimative 54583.511276/2023-97 0,0000 2.357.64
~—Favorecido
Codigo Nome
01.711.474/0001-04 INSTITUTC DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA ROMEU
Enderego CEP
FRANCISCO ALVES 326 PAISSANDY 50070480
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE
—Amparo Legai
Codige Modalidade de Licitagac
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Normativo Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - v -
Descrigao

MDD 4299945 DE 04SET25 - 2025NC428994 DE 04SET25 - REQ 101/20625 D

Local da Entrega

HMAR

Informagac Complementar
16018907001222025 - UASG Minuta: 160199
Sistema de Origem

CONMPRASNET-ME

Cperagac

ﬂ<m~.wmom0mnm\xoqm w
1002 | 15/09/2025 15:23:11 |

o)
Alteracdo

E 09SET25 DO CHDA SCM

Y






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracio
Declaramos para os fins exigidos na legislacio, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situagio do
fornecedor no momento ¢ a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 01.711.474/0001-04  DUNS®: 910465426

Razdo Social: INSTITUTO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA ROMEU KRAUSE
LTDA

Nome Fantasia: ITORK

Situacdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 09/02/2026

Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias e Impedimentos

Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servi¢o Publico™: Nada Consta

Niveis cadastrados:

‘Docux'ncnvtov(s)'assinalladé(s)' com "t

cstd(3o) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

Automiética: a certiddo foi obtida através de integragio direta com o sistema cmissor. Manual: a certidio foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Validade: 24/10/2025 Automatica

EGTS Validade: 02/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 25/10/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 25/06/2025 (%)

Receita Municipal Validade: 27/05/2025 (*)

V - Qualificacio Técnica
VI - Qualifica¢io Econémico-Financeira
Validade: 30/06/2026

Emitido em: 02/09/2025 10:35 1 de 1
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09/09/2025, 09:16 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 01.711.474/0001-04

Razéao
Social:

Endereco: R FRANCISCO ALVES 326 / PAISSANDU / RECIFE / PE / 50070-490

INSTITUTO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA ROMEU KRAUSE LTD

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo gue 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 servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:23/08/2025 a 21/09/2025

Certificacdo Nimero: 2025082303240612816173

Informacdo obtida em 09/09/2025 09:15:45

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







- 3 2 tntegade
me m m de Ad tracde Financeirs
do Governe Fecrrst

Nota de Empenho

PN

Data e hora da consulta: 16/09/2025 11:06
=~.077.964->"
Impressao Compieta

Usuaric:

 TesGuroNATIONAL

-—Lista de ltens

Natureza de Despesa

i

i

339039 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIRCS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
50.531,36

‘Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL, ,.ODONTOL.E LABORATORIAIS .

Seq. Descrigac Valor do ltem
601 tem compra: 00084 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 50.531.36
DOMICILIAR COMPL EMENTAR DESAUDE / CONVENIO N
Data Cperagac Quantidade Valor Unitario Valor Total .
12/03/2025 inclusao 0,66611 75.850,3834 50.531,36 ~
A, L _
~—Assinaturas
” Ordenador de Despesa ” Responséavel pela Nota de Empenhio’
m | ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTO SANTOS DA SILVA
Pt 4415477 M "**.903.710-*
A 45/09/2025 15:23:38 | 15/09/2025 10:16:44 -
i Versao| .Uu.”m:._oqm ! Operacdo !

1 002 | 15/09/2025 15:23:38 | Alteragio

o

o Fecarst

=

£souncNaCic

Q

Data e hora da consuita:  16/05/2025 11
Usuario: “* 077.96¢
impressao Comp!

Nota de Empenho

‘\CO Emitente

~Célula Orgamentaria

Codigo Nome Moeda
167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
CNPJ Endereco CEP
09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050030
Municipio UF Telefone
RECIFE PE  {081)2123-4844

Ano Tipo Nimero

2025 NE 3394

Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Internc
2 215845 1005000142 339033 167505 D3SAFUSOC
Data de Emissdo Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/09/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 0.0000 50.531,38
—Favorecido
Codigo Nome
31.865.663/0001-00 NINHO CENTRO CLINICO INFANTIL DO RECIFE LTDA
Enderego CEP
FRANCISCO ALVES 84 SALA 0101 COELECS 50070-585
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE 8130673604
~—Amparo Legal
Cédigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDARE
Ato Normative Artigo Paragrafc Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - I\ -
Descrigao

MDD 429994S DE 04SET25 - 2025NC428994 DE
Local da Entrega

HMAR

informagao Complementar
16018907001032025 - UASG Minuta: 160199
Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{Versao | Data/Hora | Operagac

04SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DO CH DA SCM

002 [ 15/09/2025 15:23:38 | Aiteragio







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 31.865.663/0001-00  DUNS®: 946651039

Razido Social: NINHO CENTRO CLINICO INFANTIL DO RECIFE LTDA

Nome Fantasia: NINHO CLINICA INFANTIL MULTIDISCIPLINAR

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 16/01/2026
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEI: Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias e Impedimentos

Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Pablico™ Nada Consta

Niveis cadastrados:

D‘ocﬁmcnfo(s) assinaladob('sbj com "

esta(do) com prazo(s) vencido(s).

Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

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

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

Receita Federal e PGEN Validade: 07/02/2026 Automatica

FGTS Validade: 06/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/ccrtidao) Validade: 22/02/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 15/04/2024 (%)

Receita Municipal Validade: 17/03/2024 ()

Emitido em: 02/09/2025 09:23 I de 1
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09/09/2025, 09:30 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricao: 31.865.663/0001-00
Razao
Social:

Endereco: R FRANCISCO ALVES 84 SALA 0101 / COELHOS / / / 50070-490

NINHO CENTRO CLINICO INFANTIL DO RECIFE

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 n8o servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:27/08/2025 a 25/09/2025

Certificacdo Nimero: 2025082706075209981308
Informacdo obtida em 09/09/2025 09:30:07

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







7 SIAF]

Nota de Empenho

-
. TESGURONATIONAL

Data e hora da consulta:  16/08/2025 11:06
Usuario: *= 077.954-"
impress&o Completa

—Lista de ltens

¥
_ﬂ Natureza de Despesa
i 339039 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
2.240,00

_an. Descrigao

DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO

Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATCRIAIS

001 Item compra: 00019 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 2.240,00

Valor do ltem

Data Cgreracao Quantidade Valor Unitario
112/02/2025 inclusao 0,05333 42.002,6252

Valor Total !
2.240,00 #

Ordenador de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
LoTThas1.84TT

{1 15/09/2025 15:23:38

Responsavel pela Nota de Empenho
ROBERTC SANTOS DA SILVA
*=*.803.710-"

15/09/2025 10:16:44

| Cata/Hora [ Operacao )
1002 145109/2025 15:23.38 | Alteracdo ;

1 Sictema integrado
d= Administrac3o Financeirs -y
do Governg Fedaml i

~ TesouroMNAacit

Data e hora da consulta:  16/05/2025 11
Usudério: *==.077.96¢
Impressao Compl

Nota de Empenho

~—UG Emitente

F Caodigo Nome Moeda
167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
| CNPJ Endereco CEP
m 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIC 553, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
* Municipio UF Telefone
ﬁ RECIFE PE  {081)2123-4844
Ano Tipo Nimero
2025 Ha 3392
~—Célula Orgamentaria
* Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Internc
M 2 215845 1005000142 3358338 167505 DBSAFUSOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/08/2525 Estimative 64583.0112768/2023-87 0,3000 2.240.0C
~—Favorecido -
Coédigo Nome
32.072.394/0001-80 NINTEN NUCLEO DE INTEGRACAO NEUROFUNCIONAL EM
Enderego CEP
RUI BARBCSA 715 SALA 508 ED GRACAS 52011-040
Municipio UF  Telefone
i RECIFE PE
N
~Amparec Legal
Codigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Normativo Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - v -
Descrigao

MDD 4289948 DE 04SET25 - 2025NC428894 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DC CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

Informagao Complementar

160219907000202825 - UASG Minuta: 160188

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{Versac! Data/Hor | Operagao
m.ooN w\m\mm\mon»mHNw“wmw>wmmﬂmnwo

<)
Ll

ce







MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: NINTEN NUCLEO DE INTEGRACAO NEUROFUNCIONAL EM FONOAUDIOLOGIA LTDA
CNPJ: 32.072.394/0001-80

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

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecgos <http://rfb.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 14:26:49 do dia 25/07/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 21/01/2026.

Cddigo de controle da certiddo: DODA.32CF.7ABE.9303

Qualguer rasura ou emenda invalidara este documento.






Voltar Imprimir
Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF
Inscrigédo: 32.072.394/0001-80
Razao NINTEN NUCLEO DE INTEGRACAO NEUROFUNCION

Social:
Enderecgo: R DO CUPIM 144 / GRACAS / RECIFE / PE / 52011-070

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que |he 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 situagéo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:28/08/2025 a 26/09/2025

Certificacdo NUimero: 2025082820535295746603
Informacdo obtida em 02/09/2025 07:58:58

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

02/09:2025, 0






CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: NINTEN NUCLEO DE INTEGRACAO NEUROFUNCIONAL EM FONOAUDIOLOGIA
LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 32.072.394/0001-80

Certiddo n®: 51031683/2025

Expedicdo: 02/09/2025, as 07:59:33

Validade: 01/03/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicéio.

Certifica~se gue NINTEN NUCLEOC DE INTEGRACAO NEUROFUNCIONAL EM
FONOAUDIOLOGIA LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito{(a) no CNPJ sob o n°
32.072.394/0001-80, NAO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacao
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 Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigac¢des
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em leil; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissido de Conciliacdo Prévia ou demals titulos que, por
disposicdo legal, contiver forga executiva.






snoeirs -~

TesouroNaTioNAL

Data e hora da consulta: 16/05/2025 09:38
Usuario: e 077.954-4
Impressio Completa

Nota de Empenho

~Lista de ltens
I

Natureza de Despesa
i 339029 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIRCS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
83.527,19

15/09/2025 15:23'38 15/08/2025 10:16:44

Subelemento 50 - SERV.MEDICC-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATORIAIS

Seg. Descricao Valor do item

GOt tern compra: 00068 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 83.527,19

DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO
!Data Cperagao vantidade Valor Unitario Vaior Total
12/08/2025 Inclusdo 3,13658 26.630,0206 83.527,19 !
L
~—Assinaturas
m Ordenador de Despesa Responsavel pela Nota de Empenho M
i ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTC SANTCS DA SILVA “
D1 441 547 “ ** 903.740-" ;
]

Operacao
teracio J . 2 de

{ Versao| Data/Hora
082 | 15/09/2025 15:23:38

i

A

" TESDURONAC

Data e hora da consulta:  16/09/2025 O

Nota de Empenho

Usuério: TT.077.96
Impressao Comg

—UG Emitente

W Codigo Nome Moeda
L 167198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - {RS)
| CNPJ Enderego CEP
w $9.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 553, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50055-056
i Municipio UF  Telefone
| RECIFE PE  (081)2123-4844
Ano Tipe Namero
2025 NE 3393

~—Célula Orgamentaria

MARQUES AMCRIM 355 80A VISTA

Esfera PTRES Fonte de Recursc Natureza da Despesa UGR Planc intern:
2 215845 1005005142 338039 167505 D8SAFUSOC
(.
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/09/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 $,0G00 83.527,15
~—Favorecido e
Codigo Nome
01.808.745/0001-30 INTERNE - HOME CARE LTDA.
Enderego CEP

Municipio UF  Telefone
RECIFE PE

—Amparo Legal -
Cadigo Modalidade de Licitagdo
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Normativo Artige Paragrafo Inciss Afirea
Let 14.133/2021 74 - v -

Descrigao

MDD 4299948 DE 04SET25 - 2025NC425994 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DO CH DA SCM

Local da Entrega
HMAR

informagao Complementar

16018907005812025 - UASG Minuta: 160158

Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

{ Versaoi Data/Hora

802 | 15/09/2C25 15:23:38

agéo







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

CNDPJ: 01.909.745/0001-30  DUNS®: 910482368

Razio Social: INTERNE - HOME CARE LTDA.

Nome Fantasia: INTERNE HOME CARE

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 08/12/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL Nio

Porte da Empresa: Demats

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Ptblico": Nada Consta

Niveis cadastrados:

Documento(s) assinalado(s) com "*" csti(do) com prazo(s) vencido(s).
p
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.
Automatica: a certidio foi obtida através de integragio direta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inscrida

manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica
III - Regularidade Fiscal ¢ Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Validade: 07/01/2026 Automatica

FGTS Validade: 10/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/ccrtidao) Validade: 31/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 06/04/2025 (*)

Receita Municipal Validade: 14/08/2023 (¥)

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificagio Econdmico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 31/05/2024 ()

Emitido em: 02/09/2025 08:58 1 de 1
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09/09/2025, 09:17 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 01.909.745/0001-30

Razao

Social:

Endereco: R MARQUES AMORIM 356 / BOA VISTA / RECIFE / PE / 50070-335

INTERNE HOME CARE LTDA

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que |he 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 contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigag0es com o FGTS.

Validade:31/08/2025 a 29/09/2025

Certificagdo Nimero: 2025083101040617328101

Informacdo obtida em 09/09/2025 09:17:15

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







aghio Financewrn
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Federal

s TesounONACIONAL

£5SIAFT &

Data e hora da consulta:  16/08/2025 09:38
Usuario: = 077.964-"
impressao Completa

Nota de Empenho

~Lista de ltens N
i

Natureza de Despesa Total da Lista
339035 - QUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSCA JURIDIC 2.285,25

Sistama Intzgrade
m m m m ~ dz Administragda Finanseira PR
? do Gowernoe Fedaral

© TesouroNac

Data e hora da consuita:  16/05/2025 09
Usuario: *** 077.96¢
Impresséo Compl

Nota de Empenho

[Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODCNTOL.E t ABORATORIAIS
_wmn. Descrigao Valor do item
ftem compra: 00071 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 2.288,25
OOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE/ CONVENIO
Data Cperacao Quantidade Valor Unitario Valor Total
12/09/2025 Inclusac 0,04738 48.273,8598 2.285,25
~Assinaturas ~
, Crdenador de Despesa Responsavel pela Nota de Empenho
ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTO SANTOS DA SILVA
T 441547 TT803.718-
15/09/2025 15:23:38 15/09/2025 10:16:44
{Versao| Data/Hora | Operacao h
Toe2 1 45/09/2025 15:23:38 | Alteraca@o i 2 de 2

~—UG Emitente

i codigo Nome Moeda
167198 HCSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (R$)
| CNPJ Enderego CEP
. 09.577.422/0062-8C RUA DO HOSPICIO 553, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
_ Municipio UF  Telefone
, RECIFE PE  (081) 21234844
Ano Tipo NiGmerc
2025 NE 3394
~—Célula Orgamentaria
Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Interno
2 215845 1005000142 339038 - 1687505 DBSAFUSOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/08/2825 Estimativo 64583.011276/2023-97 C,0000 2.286,25
~—Favorecid
Codigo Nome
17.522.177/00801-50 JJSEABRA DIAGNOSTICC LTDA
Endereco CEP
GOVERNADCR AGAMENCN MAG 4318 SALA 1408 £ PAISSANDU 52010-075
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE

~—Amparo Legal

Cédigo Modalidade de Licitagac

177 INEXIGIBILIDADE

Atc Normative Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - v -
Descrigao

MDD 4299948 DE 04SET25 - 2025NC423894 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

informagao Comglementar

16018907005852025 - UASG Minuta: 160139

Sistema de Crigem

COMPRASNET-ME

{Vers3do! Data/Hora | Operagao }
002 | 15/09/2025 15:23:38 | Altteracao j 1 de







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracio
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: 17.522.177/0001-50  DUNS®: 903100277

Razdo Social: JJISEABRA DIAGNOSTICO LTDA

Nome Fantasia: INSTITUTO VIDA DIAGNOSTICO

Situacdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 11/08/2026
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

METI: Nio

Porte da Empresa: Micro Empresa

Ocorréncias ¢ Impedimentos .
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indirctas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Ptblico": Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com esti(io) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagées, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

i

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

I - Credenciamento
II - Habilitagio Juridica
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 06/09/2025 Automatica

FGTS Validade: 05/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 31/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 30/10/2022 (%)

Receita Municipal Validade: 02/10/2022 (%)

V - Qualificacio Técnica
VI - Qualificacio Econdmico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 (¥)

Emitido em: 02/09/2025 09:03 1 de 2



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor
17.522.177/()001-50 DUNS®: 903100277

CNPJ:

Razio Social:

Nome Fantasia:
Situagio do Fornecedor:
Natureza Juridica:

MEL

Porte da Empresa:

Vinculos:
CPF:

Nome:

Lotacéo:
Cargo/Funcio na APF:
Tipo de vinculo:

ANEXO

Vinculo com Servico Publico

JJSEABRA DIAGNOSTICO LTDA
INSTITUTO VIDA DIAGNOSTICO

Credenciado
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
Nio

Micro Empresa

975.035.504-06

JANAINA AMARAL DANTAS SEABRA
MINISTERIO DA SAUDE

MEDICO PROGRAMA MAIS MEDICO
S6cio/Admin

Emitido em: 02/09/2025 09:03

de



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: JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA
CNPJ: 17.522.177/0001-50

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 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de deciséo judicial que determina sua
desconsideracao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. ndo constam inscricdes 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 certiddo ¢ vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgédos e fundos publicos da administracao direta a ele vinculados. Refere-se a situacéo do
sujeito passivo no d&mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuices sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd’ do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.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 14:43:52 do dia 23/03/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 19/09/2025.

Cddigo de controle da certiddo: 3191.2CD5.E023.2E40

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.






09/09/2025, 09:21 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 17.522,177/0001-50

Razao .
. JISEABRA DIAGNOSTICO LTDA ME
Social:

Endereco: RUA IRENE RAMOS GOMES DE MATTOS 97 CASA: 0097 / PINA / RECIFE /
PE / 51011-530

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

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

Validade:26/08/2025 a 24/09/2025

Certificacao Nimero: 2025082608182020303496
Informacdo obtida em 09/09/2025 09:20:54

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







Siztema Integrade .
mm m m m d= Administracio Financera
& do Govarne Federal

RN

Data e hora da consulta:
Usuario:

Nota de Empenho

™ TesouroMNaCionaL

16/05/2025 11:06
= 077.954-""
impressao Completa

~Lista de ltens

i Natureza de Despesa

339038 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
728,00

w Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,CDONTOL.E LABORATORIAIS

|

m Seq. Descrigao Valor do item

! loot ters compra: 00067 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 728,05

M. SCMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE/ CONVENIO

w {Data Cgperagao Quantidade Valor Unitario Valor Total

! T.N\ow\momm Incluséo 6,00801 80.799,1121 728,00

A :

i

—Assinaturas .

(S 1

! | Ordenador de Despesa | | Responsavel pela Nota de Empenho “

i w ANDREA GUIMARAES GURGEL i | ROBERTC SANTCS DA SILVA

L meas 547 * 903.710-" |

R “ 15/009/2025 15:23:38 ! $5/098/2025 10:16:43 W
N DataiHora { Operagdo

£108/2025 15:23:38 | Alteracas

184

£5SIAF] s

Tnangeirn
£

- TES0URONACIH

Data e hora da consulta:  16/09/2025 11

Nota de Empenho

Usuaric “**.077.96
Impressao Comp

~—UG Emitente
| Codigo
167199
CNPJ

Nome

HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE
Endereco
09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIC 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO

Mceda
REAL - (RS}
CEP
50050-050

Municipio UF  Telefone
RECIFE PE (081} 2123-4844
Anc Tipo Nimerc
2025 NE 3395
—Céluia O«mm.,mm:mm.im
i
| Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Internc
w 2 . 215845 1005000142 338039 167508 D8SAFUSCO
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/09/2525 Estimative 64583.011276/2023-97 C,0000 728,00
—Favorecido =
Codige Nome
69.925.667/0001-00 NUCLEO DE ATENCAD PSICOSCCIAL DE PERNAMBUCCO L
Enderego CEP
DOM CARLOS CCELHC 128 BCAVISTA 50050-350
Municipio UF  Telefcne
RECIFE PE

~~Amparo Legal

Codigo Modalidade de Licitagao

177 INEXIGIBILIDADE

Ato Normative Artigo Paragrafo
Lei 14.133/2021 74 -

inciso

Alinea

Descrigao

MDD 428994S DE 04SET25 - 2025NC4295894 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE $9SET25 DO CH DA SCM

Local da Entrega
HMAR
informagao Complementar

16018807000802025 - UASG Minuta: 160189

Sisterna de Crigem
COMPRASNET-ME

Operacao

{ Versac| Data/Hora
Lou2 : 15/08/2025 15:23:38

Alteracdo







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaragio
Declaramos para os fins exigidos na legislagio, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situagdo do
fornecedor no momento ¢ a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 69.925.667/0001-00  DUNS®: 904270506

Razio Social: NUCLEO DE ATENCAO PSICOSOCIAL DE PERNAMBUCO LTDA
Nome Fantasia: NAPPE

Situacio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 31/03/2026
Naturcza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Publico: Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com esti(io) com prazo(s) vencido(s).
Fornccedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

n%n

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

I - Credenciamento
11 - Habilitagdo Juridica
II1 - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal ¢ PGEN Validade: 13/12/2025 Automatica

EGTS Validade: 05/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidac) Validade: 22/12/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 09/08/2025 (%)

Receita Municipal Validade: 10/08/2025 ()

V - Qualifica¢io Técnica
VI - Qualificagio Econdémico-Financeira
Validade: 30/06/2026

Emitido em: 02/09/2025 08:58 1 de 1

MTYTY A v XTI XX A “"T TY 7~ A TIT Y "I/ A NT 'O TNA OCTYXTA






09/09/2025, 09:32

Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 69.925.667/0001-00

Razao

Social:

Endereco: R DOM CARLOS COELHO 129 / BOA VISTA / RECIFE / PE / 50050-360

NUCLEO DE ATENCAQ PSICOSOCIAL DE PERNAMBUCO LTDA

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo 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 situagao 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 contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacbes com o FGTS.

Validade:26/08/2025 a 24/09/2025

Certificacdo Nimero: 2025082605160484327930
Informacdo obtida em 09/09/2025 09:32:22

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

Data e hora da consuita:
Usuario:

Nota de Empenho

16/08/2025 1

106

7 .077.964-
Impresséo Completa

—Lista de ltens

I
i
A

Natureza de Despesa

OS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
8.050,0C

mwwommOCJENOmwnmSOOMOmmOm
Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSP

ITAL.,CDONTOL.E LABORATCRIAIS

!
,_
1Seq. Descrigao . Valor do ltem |
) i
ot tem compra: 00007 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 8.050,60
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DESAUDE/ CONVENIO ;
Data Operacao Quantidade Valor Unitario Valor Total ‘
12/09/2025 Inclusado 001614 498.760,8426 8.050,60 m
|
-Assinaturas
“. _ Crdenador de Despesa Responsave! pela Nota de Empenho
| 1 ANDREA GUIMARAES GURGE ROBERTOC SANTCOS DA SILVA |
Pradt s - 503,710 i
i 15/09/2025 15:23:38 15/09/2025 10:16:44 :
| Data/Hora | Operacac

15/09/2025 15:23.38 | Alteracio

zrado
ul hAEECWo«,mo Financeirs
de Gowero Facenal

Data e hora da consulta:

zSOURONACH

16/03/2025 11

Infermagac Complementar
16019907600072025 - UASG Minuta: 160139

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

| Data/Hora
15/09/2025 15:23:38

i Operacdc

aca0

o}

[

Usuario: **.077.96
Impressao Comp
Nota de Empenho
_\CO Emitent
i Cddigo Nome Moeda
“ 167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS}
W CNPJ Enderego cEP
_ 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUC 50050-050
i Municipio UF Telefone
ﬁ RECIFE PE  (081)2123-4844
Ano " Tipo Nimero
2025 NE 3386
—Céluia Orgamentaria -
M Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR - Planc Interng
” 2 215845 1005000142 3390635 167505 D8SAFUSGC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valer
1210912025 Estimativo 64583.011275/2023-37 0,0800 8.050,0
—Favorecido —
Codige Nome
06.101.025/C001-68 OMNI SERVICOS MEDICCS LTD
Endereco CEP
SILVEIRA LOBO 32 CXPST: 889; PCCO 52061-030
Municipio UF  Telefore
JABOATAC DCS GUARARAPES  PE
—Amparo Legal -
Cadigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE
to Normativo Artige Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - v -
Descrigao
MDD 4299948 DE 04SET25 - 2025NC429994 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 68SET25 DO CH DA SCM
Local da Entrega
HMAR






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaracao
Declaramos para os fins exigidos na legislacio, conforme documentagio registrada no SICAF, que a situagao do
fornecedor no momento € a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 06.101.025/0001-68  DUNS®: 897825049

Razio Social: OMNI SERVICOS MEDICOS LTDA

Nome Fantasia:

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 22/12/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias ¢ Impedimentos |
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servigo Ptblico™: Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) a'\ssvirvlalavd‘(‘)'('s). com
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

e esta(ﬁo) om pmyo(s) vchldo(s)

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

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica
II1 - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal ¢ PGFN Validade: 16/11/2025 Automatica
EFGTS Validade: 10/09/2025 Automatica
Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 13/12/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)
Receita Estadual/Distrital Validade: 12/03/2025 ()
Receita Municipal Validade: 03/02/2025 ()
VI - Qualificagio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 (*)

Emitido em: 02/09/2025 07:38 1 de 1

e e e . - .~ e o e ey . m B W v rrt o~ v v A T T ¥ T A






09/09/2025, 09:34 : Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 06.101.025/0001-68

ao
R_aza OMNI SERVICOS MEDICOS LTDA
Social:

Endereco: AV GOVERNADOR AGAMENON MAGALHAES 515 / CAVALEIRO / JABOATAO
DOS GUARARAPES / PE / 54210-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe 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 servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicBes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS.

Validade:31/08/2025 a 29/09/2025

Certificacdo Niumero: 2025083101561259150340
Informacgdo obtida em 09/09/2025 09:33:46

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







tategrade .
dministracic Finansceirs

Data e hora da consulia:
Usuario:

Nota de Empenho

-
TesOuRORATIONAL

16/09/2025 11:06
. 077.954-""
Impressao Completa

~Lista de itens

» Zmn:«mNmnmUmmvmwm ,_.oﬁm_umrmma
i 339039 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 216.603,43

Subelementoc 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,OBONTOL.E LABORATORIAIS

T@ﬂ. Descrigao Valor do ltem

001 ltern compra: 00051 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 216.603,43

! DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO

Quantidade Valor Unitario Vaior Total
530.617,6478 216.603,43

Data Operagao
2/38/2025 Incluséo 0,40821

—Assinaturas

Responsavel pela Nota de Empenho
ROBERTC SANTOS DA SILVA
***.803.710-

15/08/2025 10:18:44

{ Ordenador de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
{441,547

| 15/09/2025 15:23:38

-/
i
i
1
]
|
|

—

Versdoi Data/Hera
502 1 15/09/2025 15:23:38

, Operagao

&3

e

PN

. TesouroNac

£S5 SIAF] S

Data e hora da consuita:  16/09/2025 11
Usuario: ***.077.96:
Impressao Comp!

Nota de Empenho

~UG Emitente

Cédigo Nome Moeda
167189 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - {RS)
CNPJ Endereco CEP
09.577.422/0062-80 RUA DO HCSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
Municipio UF  Telefone
| RECIFE PE  {081)2123-4844
L.
Ano Tipo Namerc
2028 NE - 3397

—Célula Orgamentaria

| Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa UGR Plano internc
_ 2 215845 1005008142 3390638 157505 D8SAFUSOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valer
12/38/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 0,05000 216.603,43
“\.mw<o_,mnmmc
; Cédigo i Nome
11.452.240/0001-43 CRGANIZACAC HOSPITALAR DE PERNAMBUCO LTDA
Enderego CEP
CAS PERNAMBUCANAS 103 103 A 167, GRACAS 52010-010
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE  3416-000
~Amparo Legal
" Cédigo Modalidade de Licitagao
L7 INEXIGIBILIDADE
| Ato Normativo Artigo Paragrafo inciso Alinea
M Lei 14.133/2021% 74 - v -

Descrigao

MDD 4259948 DE 04SET25 - 2025NC423894 DE §4SET25 - REQ 101/2025 DE §8SE725 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

Informagac Complementar
160139307000622025 - UASG
Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

| Operagéc )
Alteragcdo ) 1 de

{Versao| Data/Hora
| 15/09/2025 15:23:38







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNDJ: 11.452.240/0001-43 ~ DUNS®: 900811985

Razao Social: ORGANIZACAO HOSPITALAR DE PERNAMBUCO LTDA

Nome Fantasia: HOSPITAL JAYME DA FONTE

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 22/09/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEI: Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias ¢ Impedimentos

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

Niveis cadastrados: .
Documento(s) avssinalado(s)v com " ‘csté(ﬁd)v com pfazo(s)“véncido(s). '
Fornccedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.
Automatica: a certidio foi obtida através de integragio dircta com o sistema emissor. Manual: a certiddo foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

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

Receita Federal e PGFN Validade: 10/01/2026 Automatica

FGTS Validade: 18/09/2025 Automaitica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 20/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 22/04/2025 (*)

Receita Municipal Validade: 22/03/2025 ()

V - Qualifica¢io Técnica
VI - Qualificacio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 (%)

Emitido em: 02/09/2025 08:45 I de 1
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——
TesourolacionaL

Data e hora da consulta:  16/09/2025 09:38
Usuario: = 077.954-*
Impress&o Compieta

Nota de Empenho

.—Lista de ltens — —
| Natureza de Despesa Total da Lista
339039 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 26.691,12
Subetemento S0 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATCRIAIS
Seq. Descrigao Valor do item
601 ftem compia: C0070 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 26.691,1
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE 7/ CONVENIO
Data Cperacio Quantidade Valer Uritario Valor Total ”
2/09/2025 inclusao 0,10897 244.840,0753 26.691,12
[y :
(. J
~Assinaturas
C Urdenador de Despesa i mmmuo:ww,\.ﬁ.mm_w Nota de Empenho
ANDREA GUIMARAES GURGEL w ROBERTC SANTOS DA SILVA
A4 5477 | me03.710-
15/09/2025 15:23:38 _,| 09/2025 10:16:44 :
S auid T . = J
{Versao: Data/Hora ! Operacido i
1902 | 45/09/2025 15:23:38 | Alteragao } 2 de 2

Sistan
SIAF] ==
do Governa

Py

L TesouaoNac

Data e hora da consulta:  16/08/2025 0!
Usuario: " 077.9€
Impresséo Comy

Nota de Empenho

~—UG Emitente

i Codigo Nome Moeda
U 167198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
: CNPJ Enderego CEP
, 09.577.422/0002-80  RUA BC HOSPICIC 583, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-055
| Musicipio . UF  Telefone
| RECIFE PZ {081)2123-4844
Ano Tipo Nimerc
2025 NE 3398
—Céliila Orgamentaria -
Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa UGR Plano infern:
2 215845 1805000142 339038 187508 B8GAFUSOC
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Vaior
12/08/23525 Estimative 84583.511275/2023-97 0,0000 26897 12
—Favorecido
Codigo Nome
41.184.861/0025-58 LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA NABUTO LOPES
Enderego CEP
S0OM JOSE PEREIRA ALVES 32 APTO 0001 CORDEIRO 50721-028
Municiplo UF  Telefone
RECIFE PE 21234818

~—Amparo Legal

Codigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE

Ato Normativo Artigo
iei 14.133/2021 74

Paragrafo Inciso Alinea
- Y] .

Descrigao

MDD 429994S DE D4SET25 - 2025NC4283894 DE

Local da Entrega

HMAR

Informagio Complementar
16018907000832025 - UASG Minuta: 160183
Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{ Versao| DatalHora i Operacac

C4SET25 - REQ 101/2625 DE'GISET25 DO CH DA SCM

1002 | 15/08/2025 15:23:38 | Alteracao

i T de






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 41.184.961/0025-58 DUNS®: 895967885

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

Situa¢io do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 09/02/2026
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MELI: Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias e Impedimentos

Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Publico™: Nada Consta

Niveis cadastrados:
Documcnto(s.)”a”s.s”ivr;.a.iibd.o(s) com esti(do) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

Twdn

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

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

Receita Federal e PGFN Validade: 12/10/2025 Automatica
EGTS Validade: 16/09/2025 Automatica
Trabalhista (http://www.tst.jus.bt/certidao) Validade: 24/0 1/2026 Automatica

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificagio Econédmico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 ()

Emitido em: 02/09/2025 09:01 I de 1
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Nota de Empenho

R

" YESOUROMACIONAL

Data e hora da consuita:  16/09/2025 09:38
Usuério: =~ 077.964-"*
Impressdo Completa

~—iista de ltens

i Naturera de Despesa
i 339039 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC
1

Total da Lista
4.934,89

{Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODCNTOL.E LABORATORIAIS |
] Wmmn. Descrigdo Valor do ltem ;
woo,._ ftem compra: 60055 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR | .4.934,83
b DOMICILIAR COMPLEMENTAR DESAUCE | CONVENIC ) .
4 _ wUmnm Cperagao Quantidade Valor Unitario Valor Total
12/39/2025 Inciusao 0,04863 101.478,3056 4.934,89
ol i

Ordenador de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
YT 441 54777

15/09/2025 15:23:38

! Responsavel pela Nota de m,.:vmnw.o
ROBERTO SANTCS DA SILVA

" 803.710-**

;4 15/09/2025 10:16:44

{Versado| Data/Hora | Operagao ]
one i h
LulZ i

T 15/00/2025 15:25:38_| Alteracao J

£5 SIAF

N TESOURONACH

Data e hora da consulta:  16/08/2025 09

Nota de Empenho

Usuario: .077.96:
Impressac Compl

~UG Emitente

i Codigo Nome - Moeda
16719¢ HOSPITAL {TAR DE AREA DE RECIFE REAL - (R$)
CNPJ Enderego CEP
09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOAVISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50058-050
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE (081)2123-4844

Ano Tipo Niimerc
2025 NE 3399

—Céluta Oanmam:”w_‘wm —-
Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa. UGR Planc internc

P2 215845 1005000142 338038 167508 D8SAFUSCO

. Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor

12/09/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 9,0000 4.234.89

—~Favorecido

Cadigo Neme

08.239.833/0001-11  MAXCLINICAS CLINICAS E DIAGNOSTICCS LTRA
Enderego

CARMELITA SCARES DE MUN 225 CONJ 402 CASA CAIADA
Municipio UF  Telefone

OLINDA PE 21234957
L

cer
53130-845

—Amparo Legal

Cadigo Modalidade de Licitagao

177 INEXIGIBILIDADE

Ato Normativo Artigo Paragrafo inciso Aiinea
Lei 14.133/2021 74 - v -
Descrigao

MDD 4285945 DE 04557125 - 2025NC429584 DE 04SET25 - REG 161/2025 DE 09SET25 DO CH DA SCM

Local da Entrega

HMAR

informagdo Comglementar
16018907000672025 - UASG Minuta: 160199
Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{Versao| Cata/Hora

1,602 | 15/09/2025 15:23:38

Operacac \
Alteracao J

"y
Q.
M






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 08.239.833/0001-11  DUNS®: 678906430

Razdo Social: MAXCLINICAS CLINICAS E DIAGNOSTICOS LTDA

Nome Fantasia: CONSULTORIOS ESPERANCA OLINDA - PATTEO

Situag¢do do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 25/12/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias e Impedimentos

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

Niveis cadastrados:

D‘(')c'ur;icnto(s) aséindlédo(s) com "*" csta(io) com prazo(s) vcncxdo(s)

Fornccedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagées, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

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

I - Credenciamento
Il - Habilitagio Juridica (Possui Pendéncia)
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Validade: 29/11/2025 Automatica
FGTS Validade: 16/09/2025 Automaitica
Trabalhista  (http://www.tst jus.br/certidao) Validade: 22/12/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)
Receita Estadual/Distrital Validade: 25/03/2025 (*)
Receita Municipal Validade: 26/01/2025 (%)
Emitido em: 02/09/2025 08:48 1 de 1
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Sistam: egcade
mm m ﬁ m da Ad cA6 Financeirn - —
do Geverng Federst .

TescunchNACIONAL

Data e hora da censulta:  16/08/2025 11:08
Usuaric: r.077.964-
impressao Completa

Nota de Empenho

~~Lista de ltens

TN
|
W Natureza de Despesa Totel da Lista
i 339039 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC . 9.200,00
i
! 'Subelements 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATORIAIS
P
| Descrigao L Valor do item
m 1 ltermn compra: 00065 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 9.200,00
} DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO
~ ata Cperacao Quantidade Valor Unitario Valor Total
_ 2/09/2025 inclusao 0,29840 30.831,0892 9.200,00
.“ ” _
~\|>mm3mnc$m 3
TO:,»_.w:mn:v.1 de Despesa m Responsavel pela Nota de Empenho

ANDREA GUIMARAES GURGEL # ROBERTC SANTOS DA SILVA

441 547 {903,710

15/08/2025 15:23:38 W 15/35/2025 10:16:44

sao! Data/Hora | Operacao
502 | 15/09/2028 1523:38 i Alteracgo . 2 d

N

izarado
5 stragho Finanseirs . o
dz Governo Fedenal TEsCURONAG
Data e hora da consulta:  16/08/2025 1
Usuaric: tr.077.96
Impressao Comp
Nota de Empenho
~UG Emitente
: Codigo Nome . Moeda
167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
CNPJ Endereco CEP
© 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 5€3, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 55050-050
M Municipio UF  Telefone
i RECIFE PE {081) 21234844
Anc Tipo Nimero
2025 NE 3400
.\nO@_Em Orgamentaria — o e = e e
Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Planc Intern
P2 215845 1005000142 3358039 187505 DBSAFUSOC
Data de Emissdo Tipo Processc Taxa de Cambic Valor
12/08/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 0,0000 9.200,00
—Favorecido -
Codigo Nome
01.740.827/0001-02 PATOLCGISTAS ASSOCIADOS LTDA
Endereco CEP
MIGUEL DE CERVANTES 108 SALA G101 0 ILHA DO LEITE 58070-525
Municipio UF  Telefcne
RECIFE PE
~~Amparo l_egal
Codigo Modalidade de Licitagdo
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Normativo Artigo Paragrafc Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 T4 - W) -

Descrigdo

MDD 4299945 DE 04SET25 - 2025NC428894 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 08SET25 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

informagao Compiementar

16319907000782025 - UASG Minuta: 1560189

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

{Versan| Data/Hora
1002 m 15/08/2025 11







Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaragio
Declaramos para os fins exigidos na legisla¢io, conforme documentacio registrada no SICAF, que a situagio do
fornecedor no momento ¢ a seguinte:

Dados do Fornecedor

Razdo Social: PATOLOGISTAS ASSOCIADOS LTDA

Nome Fantasia: PAS - PATOLOGISTAS ASSOCIADOS

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 23/02/2026
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias e Impedimentos

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

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com

LT

esm(io) Compm?o(s)vcnmdo(s) e e

Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

Automitica: a certidio foi obtida através de integragio dircta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inscrida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica (Possui Pendéncia)
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal ¢ PGFN Validade: 07/09/2025 Automatica

EGTS Validade: 11/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 15/11/2025 Automitica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 18/03/2025 (¥)

Receita Municipal Validade: 26/01/2025 (¥)

VI - Qualificagio Econémico-Financeira
Validade: 30/06/2026

Emitido em: 02/09/2025 08:55 1 de 2



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor
01.740.827/0001—02 DUNS®: 910468156

CNPJ

Razio Social:

Nome Fantasia:
Situagio do Fornecedor:
Natureza Juridica:

METI:

Porte da Empresa:

Vinculos:

CPE:

Nome:

Lotagio:
Cargo/Funcio na APF:

Tipo de vinculo:

ANEXO

Vinculo com Servigco Publico

PATOLOGISTAS ASSOCIADOS LTDA
PAS - PATOLOGISTAS ASSOCIADOS
Credenciado

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
Nio

Empresa de Pequeno

290.064.958-75

DANIELA MAYUMI TAKANO

HC - SERVICO DE ANATOMIA PATOLOGICA
MEDICO - PCCTAE

Sé6cio/Admin e Dirigente

Emitido em: 02/09/2025 08:55

et . v T A NTT XY A

2

de



MINISTERIO DA FAZENDA
¥ Secretaria da Receita Federal do Brasil
~ Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: PATOLOGISTAS ASSOCIADOS LTDA
CNPJ: 01.740.827/0001-02

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

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribui¢cdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 18:05:14 do dia 02/09/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 01/03/2026.

Codigo de controle da certiddo: D458.6697.7A5D.51B9

Qualguer rasura ou emenda invalidara este documento.






09/09/2025, 09:37 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  01.740.827/0001-02
Razdo

Social:
Endereco: PCA. MIGUEL DE CERVANTES 108 SALA 101 102 103 / ILHA DO LEITE /
RECIFE / PE / 50070-520

PATOLOGISTAS ASSOCIADOS LTDA

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que the 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 servirda de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:01/09/2025 a 30/09/2025

Certificacdo Numero: 2025090102270620626111

Informacdo obtida em 09/09/2025 09:37:19

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







N‘F rade Sistarea lntaara
mmmmm caa Finanseira . Uy MNmm— ds Adn ¢30o Finansein g ey
@ . & do Geoverng Fecerat . do Governo Fedaral

' TesousoNATIONAL ~ TzsouaoNacy

Data e hora da consulta: 16/39/2025 08:38
Usuario: T 077.964-"
Impressao Completa

Data e hora da consulta:  15/05/2025 0¢
Usuario: "**.077.96
pressao Comp

Nota de Empenho Nota de Empenho

~—Lista de ltens

¢ 3 - ~UG Emitente
| Natureza de Despesa Total da Lista _ Codigo Nome Moeda
~ 339039 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 167,78 “, 167199 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
mwcdm_mam:no 50 - SERV.MEDICO-HCSPITAL.,ODONTOL.E LABORATCRIAIS : ” CNPJ Endereco CEP
[ L I 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO . 50050-050
;. iSeq. Descrigao Valor do [tem | - .
© oot ltem compra: 00055 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR 167,78 | | Municipio UF Telefone
DUt ter npra: - 1 ENG Y fd - > ~, R M cater pE 4
b DOMICILIAR COMPLEMENTAR DESAUDE , CONVENIO M | RECIFE PE (081) 21234844
Data Operagéao Quantidade Valor Unitaric Vatlor Total Ano Tipo Nimero
12/08/2025 Inclusdo 0,00185 101.684,8485 167,78 2025 NE 3402
—Célula Orgamentaria
~Assinaturas < Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa an Planc internc
I = - pa 215848 1005000142 339638 167505 D8SAFUSOC
i Crdenador de Despesa | Responsavel pela Nota de Empenho .
NDREA GUIMARAES GURGEL _ ROBERTC SANTCS DA SILVA Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
§TTTA41 547 ***.803.710-"" i 12/05/2025 Estimative 64583.011276/2023-87 §,000C 167,78
”vlwum\mw;.womm 15:25:48 | 15/09/2025 10:16:44 W ~—Favorecido

Codigo Nome

08.239.833/0001-11  MAXCLINICAS CLINICAS E DIAGNGOSTICOS LTDA

Enderego ceP
CARMELITA SOARES DE MUN 225 CONJ 402 CASA CAIADA 53130-645
Municipio UF  Telefone

OLINDA PE 21234957

—Amparo Legal

Cadigo Mocalidade de Licitacao

177 INEXIGIBILIDADE

Ato Normative Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lei 14.133/2021 T4 - v -
Descricad

MDD 42389948 DE 04SEZT25 - 2025NC425594 DE 04SET25 - REQ 101/2025 DE 09SET25 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

informagaoc Complementar

16019907000672025 - UASG Minuta: 160159

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

i Versao! Data/Hora ! Operacgdo ) . w<mqmmom DataiHora
1002 | 15/09/2025 15:25.48 | Alteragdo ; ’ L 2 de

[ Cperacac B
(002 | 15/09/2025 15:25:48 | Alteracio ; i

[N







£S5 SIAFI

Bizzem 2ar de
da A b Financeira
do Govarno Feceral

Nota de Empenho

-

. TesOURCHNACIONAL

Data e hora da consulta:
Usuario:

16/09/2025 05:38
= Q77.964-"
Impressdo Completa

~Lista de ltens—

{

i

1
i

Natureza de Despesa

338039 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIRCS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
73.055,56

{Subelementc 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL., ODONTOL.E LABORATORIALS ;

i

i1Seq. Descrigao Valor do Item

H 1

155+ tern compra: 00021 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 73.055.56 |

| DOMICILIAR COMPLEMENTAR DESAUTE / CONVENIO

Data Operacao Quantidade Valor Unitario Vaior Total ; A

112/29/2025 Inclusao 0,16476 443.405,9238 73.055,56 | i

~—Assinaturas

Ordenador de Despesa Responsavel pela Nota de Empenho M

ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTO SANTCS DA SILVA M ‘

*t 4415477 ***.503.710-"" A

! 15/06/2025 15:25:48 15/08/2025 10:16:44 |
“Versao| Data/Hora | Operagio

602

i 15/09/2C28 15:25:48

| Alteracdo :

Intzarado
30 Financeirs
o Feceral

Nota de Empenho

Data e hora da consulta

" TEsOURONACK

16/09/2025 08
. 077.96¢

impressao Compl

—UG Emitente

M Codigo Nome Moeda
w 167188 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
i CNPJ Enderego CEP
| 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-056
W Municipic UF  Telefone
_n RECIFE PE (081)2123-4844
Ano Tipo Némero
2025 NE 3403
—Célula Orgamentaria
_ Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Pianc internc
W 2 15845 1005000142 339039 167508 D8SAFUSOC
Data de Emissdo Tipo Processo Taxa de Cambio . Valor
12/09/2025 54583.011275/2023-97 9,0000 73.055.58
—Favorecid
Cédigo Nome
10.328.078/2001-08  SERVICOS DE ASSISTENCIA MEDICA A
Endereco CEP
GOVERNADCR AGANMENCN MAG 2936 SALA: 401 - EDIF! ESPINHEIRO 52620-000
Municipio UF Telefcne
RECIFE PE

~Amparo Legal

Cédigo Modalidade de Licitagado

177

Ato Normativo Artigo Paragrafo
Lei 14.133/2C21 74 -

Inciso
v

Descrigao

MDD 4259948 DE 04SET25 - 2025NC425554 DE C4SET25 - REQ 101/2025 BE 09SET25

Local da Entrega

HMAR

informagao Complementar
16015907000232025
Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

uta: 160198

{Versao| Data/Hora | Operacgao

Y
322

48 | Alteracio

DO CH DA SCM






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

Razdo Social: SERVICOS DE ASSISTENCIA MEDICA MULTIDISCIPLINAR LTDA
Nome Fantasia: QUALIS - QUALIDADE EM SAUDE

Situacdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 13/11/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Micro Empresa

Ocorréncias e Impedimentos .
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servigo Pablico™ Consta

Niveis cadastrados: DR
Documento(s) assinalado(s) com esti(io) com praid(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponivelis.

Wy

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

I - Credenciamento
IT - Habilitagdo Juridica
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Validade: 04/11/2025 Automatica

FGTS Validade: 05/09/2025 Automitica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/ccrtidao) Validade: 01/12/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 22/02/2025 (¥)

Receita Municipal Validade: 26/01/2025 (%)

V - Qualifica¢io Técnica
VI - Qualificacio Econdmico-Financeira (Possut Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 ()

Emitido em: 02/09/2025 08:01 1 de 2
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor
10.329.078/0001—08 DUNS®: 899605702

CNPJ:

Razdo Social:

Nome Fantasia:
Situacio do Fornecedor:
Natureza Juridica:

MEL:

Porte da Empresa:

Vinculos:

CPF:

Nome:

Lotagio:
Cargo/Funcio na APF:
Tipo de vinculo:

ANEXO

Vinculo com Servigo Publico

SERVICOS DE ASSISTENCIA MEDICA MULTIDISCIPLINAR LTDA
QUALIS - QUALIDADE EM SAUDE

Credenciado
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
Nio

Micro Empresa

056.220.944-10

CAIO CESAR ARAUJO MORAIS

EMPRESA BRAS. DE SERVICOS HOSPITALARES
FISIOTERAPEUTA - 30H

Sé6cio/Admin

Emitido em: 02/09/2025 08:01

e e e vt . om o WM TFTT AN T A MTT YT A
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de



09/09/2025, 09:41 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 10.329.078/0001-08
Razao

Social:
Endereco: AV GOVERNADOR AGAMENON MAGALHAES 2936 SL 401 / ESPINHEIRO /
RECIFE / PE / 52020-000

SERVICOS DE ASSIST MEDICA MULTIDISCIPLINAR LTDA ME

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe 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 situagéo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS,

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

Validade:26/08/2025 a 24/09/2025

Certificagdo Nimero: 2025082607161542970313

Informacgdo obtida em 09/09/2025 09:40:52

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







&xelectel

S SIAFI

agzc Financeirs

-

Data e hora da consuita:
Usuario:

Nota de Empenho

= TESOURCMNATIONAL

16/09/2025 09:38
“*.077.964-"*
impressao Completa

sta de lten

Natureza de Despesa

339638 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIRCS - PESSCA JURIDIC

Total da Lista
2.088,00

{Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL.,ODONTOL.E LABORATCRIAIS

i
{
i
i
i
i

eq. Descricao Valor do ltem
tern compra: 00013 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 2.088,00
DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO !
ata Operacgao Quantidade Valor Unitaric Valor Total “
i 1112/08/2025 Inclusao 6,08823 23.665,4188 2.088,00 _
1 :
Ll ;
~—Assinaturas
“ Ordenador de Cespesa Responsaveti peia Nota de Empenho m
| ANDREA GUIMARAES GURGEL ROBERTC SANTOS DA SILVA i
| 4415470 903,710 ;
| 15/09/2025 15:25:48 15/09/2025 10:16:44
{Versas| Data/Hora | Cperagac )
(502 | 15/09/2025 15:25:48 | Alteracao IL 2 2

nCeins

o

\ TESOURONACIO

Data e hora da consulta: 1€/05/2025 09

Usuario

Nota de Empenho

**.077.964
Impresséo Comgl

ritente

Cédige Nome Moeda
167195 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - {R¥)
CNPJ Enderego CEP
£9.577.422/0002-80 RUA DO HOSFICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE  (081)2123-4844

Aro Tipo Nimero

2025 NE 3404

a Orgamentaria

Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano interno
2 . 215845 1005005142 339039 167505 D8SAFUSOCH
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambic Vaior
12/08/2025 Estimativo 64583.011276/2523-87 0,0000 2.088,0C
~Faveorecid
Codige Nome
$C.190.025/0001-83 RADIOFACE LTDA
Enderego cep
JCSE ADERVAL CHAVES 162 SALA 1 BOA VIAGEM 51111-03
M ipio UF  Telefone
| RECIFE PE
~—Amparo Legal
Codige Modalidade de Licitagdo
177 INEXIGIBILIDADE
Ato Nermativo Artigo Paragrafo inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - i\ -

Descrigao

MDD 4299945 DE 04SET25 - 2025NC429594 DE 04SET2S - REQ 101/2025 OE 088E725 DO CH DA SCM

Local da Entrega

HMAR

Informagac Complementar
16018807000142025 - UASS
Sistema de Crigem
COMPRASNET-ME

iinuta: 160199

Y S
{ Versac; Data/Hora

802 | 15/09/2025 15:25:48

Operacao )
t







Sistema de Cadastramento Uniﬁcado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 00.190.029/0001-83  DUNS®: 910333629

Razido Social: RADIOFACE LTDA

Nome Fantasia: RADIOFACE

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 08/10/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEI: Nio

Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servigo Pablico™ Nada Consta

Niveis cadastrados: o
Automaética: a certidio foi obtida através de integracio dircta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
I1 - Habilitagdo Juridica

III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 02/02/2026 Automitica

FGTS Validade: 02/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 14/02/2026 Automaitica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal

Receita Estadual/Distrital (Isento) Validade: 31/12/2025

Receita Municipal Validade: 17/10/2025

V - Qualificac¢io Técnica
VI - Qualificacao Econdmico-Financeira
Validade: 30/06/2026

Emitido em: 02/09/2025 07:42 1 de 1
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09/09/2025, 09:42 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 00.190.029/0001-83
Razao

Social:
Endereco: RUA RUA JOSE ADERVAL CHAVES 162 SALA 01 / BOA VIAGEM / RECIFE /
PE / 51011-030

RADIOFACE SC LTDA

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 contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:23/08/2025 a 21/09/2025

Certificagdo Nimero: 2025082300320011817405

Informacgdo obtida em 09/09/2025 09:42:16

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







nanceirs

Data e hora da consuita:
Usuario:

Nota de Empenho

——

. TesourcNATIONAL

16/09/2025 09:38
** 077.964-""
Impressao Completa

~—Lista de ftens

Natureza de Despesa Total da Lista
339039 - CUTRCS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 1.095,87

Subelementc 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL. ,ODCNTOL.E LABORATGRIAIS

Seg. Cescrigédo Valor do ite
6C1 tern compra: 00038 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR | 1.095,87
DOMCILIAR COMPLEMENTAR DESAUDE | CONVENIO
| wUmmw Operagao Quantidade Valor Unitaric Valer Total
jNBm\Nowm inciusac 0,01589 £9.845,1243 - 1.085.87

-Assinaturas

Ordenader de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
" 441547

5/08/2025 15:25:48

Responsavel pela Nota de Empenho
ROBERTO SANTCS DA SILVA
~*.803.710-"

15/08/2025 10:16:44

r | Operagac
25 15:25.48 | Alteracdo

il

&5 SIAF &2

-~

"% TESQURONACH

Data e hora da consuita:  16/08/2025 08
Usuaric: “* 077.96¢
impressao Comp]

Nota de Empenho

—UG Emitente

| Codigo Nome Moeda
167195 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
CNPJ Enderego CEP
09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 50050-050
| Municipio UF  Telefone
| RECKFE PE  {081)2123-4844
Anc Tipe Namero
2025 NE 3405
—Célula Orgamentaria
M Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Cespesa UGR Plano internc
t 2 215845 10050380142 3390638 1687508 D8SAFUSOC
N
Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor
12/08/2825 Estimative 54583.011276/2023-97 C,500C 1.085,87
~—Favorecido
A Codige Nome
24.392.243/0001-80 SERVICC DE IMIAGENS RADIOGRAFICAS DC RECIFE LT
Enderego CEP
GUILHERME PINTO 1800 GRACAS 52011-250
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE 21234857
~~Amparo Legal
Cédigo Modalidade de Licitagao
177 INEXIGIBILIDADE
to Normative Artigo Paragrafo Alinea
tel 14.133/202% T4 - -
Descrigas

MDD 425994S DE 04SET25 - 2025NC428594 DE CG4SET25 - REQ 101/2025 BE 0558725 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

informagac Complementar

16019907000442025 - UASG Minuta: 165188

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

»‘<mwwwowrmﬁm\mowm uOUmwmmmo
{002 | 15/08/2025 15:25:48 | Akeracdo







2 s 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: SERVICO DE IMAGENS RADIOGRAFICAS DO RECIFE LTDA EM RECUPERACAO

JUDICIAL
CNPJ: 24.392.243/0001-80

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Reoelta Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracao para fins de certificacéo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

2. ndo constam inscricdes 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 certidao
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rg&os e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situacao do
sujeito passxvo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada & verificagdo de sua autenticidade na internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 06:50:56 do dia 16/09/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 15/03/2026.

Codigo de controle da certiddo: 249D.62DC.C844.0C6B

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 24.392.243/0001-80  DUNS®: 911092224

Razao Social: SERVICO DE IMAGENS RADIOGRAFICAS DO RECIFE LTDA EM
RECUPERACAO JUDICIAL

Nome Fantasia:

Situacio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 25/09/2025

Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEL: Nio

Porte da Empresa: Demais

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

Vinculo com "Servico Publico™ Nada Consta

Niveis cadastrados: . .
‘ Docuxvnvcvnto(s)vévévsinaladb(s) com "*" csta(io) com praio(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informacdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.
Automética: a certiddo foi obtida através de integragio dircta com o sistema emissor. Manual: a certidio foi inserida

manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento
II - Habilitagio Juridica (Possui Pendéncia)
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 03/09/2025 Automatica

FGTS Validade: 16/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 08/11/2025 Automaitica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 05/04/2016 (%)

Receita Municipal Validade: 29/06/2016 ()

VI - Qualificacio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)

Sem Informacgio

Emitido em: 02/09/2025 08:25 1 de 1
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09/09/2025, 09:45 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 24.392.243/0001-80
Razdo
Social:
Endereco: R GUILHERME PINTO 100 / GRACAS / RECIFE / PE / 52011-210

SERVICO DE IMAGENS RADIOGRAFICAS RECIFE LTDA

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

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

Validade:06/09/2025 a 05/10/2025

Certificacdo NUimero: 2025090601430269337627
Informacdo obtida em 09/09/2025 09:44:57

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







eirs

5 SIAFT Eam

R

Data e hora da consulta:
Usuario:

Nota de Empenho

L TESQURONATIONAL

16/08/2025 08:38
Tt .077.964-7
Impressao Completa

~iista de ltens

Natureza de Despesa

i 339039 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC

Total da Lista
9.538,52

Subelemento 50 - SERV.MEDICO-HOSPITAL,,ODONTOL.E LABORATCRIAIS

| iSeq. Descrigac Vajor do ltem

_, 1001 tem compra: 00034 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR/ 8.538,52

P

” Operacao Quantidade Valcr Unitario Valor Total A_
: 2109/2025 Inclusac 0,10393 91.778,3123 9.638,52 _

~Assinaturas

Ordenador de Despesa
ANDREA GUIMARAES GURGEL
T 441 547

15/09/2025 15:25:48

Responsavel peia Nota de Empenho
ROBERTC SANTCS DA SiLVA

| Operacao

\ersao] Cata/Hora
i

1002 | 15/09/2025 15:25:48 | Akeracao

Nota de Empenho

\xl

. TESQURCHNACIC

Data e hora da consuita:  16/08/2025 08:
Usuaris: **=.077.964
impressao Compl

—UG Emitente

i Cédigo
| 167199
CNPJ

Nome
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE

Endereco

09.577.422/0002-8C  RUA DC HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO

Moeda
REAL - (RS)
CEP
£0056-050

Municipio UF  Teiefone
RECIFE PE  {081)2123-4844
Anc Tipo Nimero
2025 NE 3406
~—Célula Orgamentaria
,ﬁ Esfera PTRES Fonte de Recurso  Natureza da Despesa UGR Plano interno
L2 215845 1005000142 339033 167505 D8SAFUSOC!
Data de Emissdo Tipo Processo Taxa de Cambio Valer
12/08/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 0,0000 §.538,52
—Favorecido
Codige Nome
57.901.268/0001-43  SINGULAR SERVICOS DE SAUDE LTDA
Enderego CEP
VIS DO LIVRAMENTO 72 DERBY 52015085
Municipi UF  Telefone
RECIFE PE
~Amparo Legai
Cédige Moedalidade de Licitagdo
177 INEXIGIBILIDADE
to Normative Artigo Paragrafo inciso Alinea
Lei 14.133/2021 74 - Y -

MDD 4258845 DE G
Locai da Entrega
HMAR

4SET25 - 2025NC425594 DE 04SET25 -

Informagac Complementar
16018907000392025 - UASG Minuta: 160199

Sistema de Origem
COMPRASNET-ME

{Versdo| Data/Hora

Operacao i

1 002 i 15/08/2025

15:25.48

teracac

REQ 101/2025 DE 088£725 DO CH DA SCM






Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

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

Dados do Fornecedor

CNPJ: 07.901.268/0001-43  DUNS®: 898412037

Razdo Social: SINGULAR SERVICOS DE SAUDE LTDA

Nome Fantasia: LABORATORIO SINGULAR

Situacio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 19/12/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

METI: Nio

Porte da Empresa: Dematis

Ocorréncias e Impedimentos

Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servigo Pablico™: Nada Consta

Niveis cadastrados: ... .
Documento(s) assinalado(s) com "** esta(do) com pra.ié(s)‘ vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.
Automitica: a certidio foi obtida através de integragio dircta com o sistema emissor. Manual: a certiddo fol inserida
manualmente pelo fornecedor.

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

Receita Federal ¢ PGEN Validade: 13/01/2026 Automatica

EGTS Validade: 02/09/2025 Automatica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 10/01/2026 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital ¢ Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 19/03/2025 ()

Receita Municipal Validade: 29/12/2024 ()

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificacio Econémico-Financeira (Possui Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 (%)

Emitido em: 02/09/2025 08:20 1 de 1
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09/09/2025, 09:46 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  07.901.268/0001-43

Razao
N SINGULAR SERVICOS DE SAUDE LTDA
Social:
Endereco: - RUA VISCONDESSA DO LIVRAMENTO 72 / DERBY / RECIFE / PE / 52010-

065

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 n8o servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:24/08/2025 a 22/09/2025

Certificagdo Namero: 2025082401451363349039
Informacdo obtida em 09/09/2025 09:46:22

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagio de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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Data e hora da consulta:  16/09/2025 05:38
Usuario: ***077.964-
Impressac Completa

Data e hora da consulta:  16/02/2C25 0%
Usuario: “ 077.964

Impressao Cor

Nota de Empenho Nota de Empenho

~—Lista de ltens ~UG Emitente

{ Natureza de Despesa Total da Lista : | Cédigo Nome Moeda
i 3380328 - CUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC 2.930,72 167198 HOSPITAL MILITAR DE AREA DE RECIFE REAL - (RS)
| Subelemento 50 - SERV.MEDICC-HOSPITAL.,ODCNTOL.E LABORATCRIAIS CNPJ Enderego CEP
L. 09.577.422/0002-80 RUA DO HOSPICIO 563, BOA VISTA RECIFE - PERNAMBUCO 85050-050
2q. Descrigao Valor do item L .
1 tem compra: 06039 - ASSISTENCIA MEDICA - HOSPITALAR / 2.830,78 gw:_mm cm ﬁm_w,owm
. DOMICILIAR COMPLEMENTAR DE SAUDE / CONVENIO . RECIE P (081)2123-4844
ata Operagao Quantidade Valor Unitario . Valor Total Ano Tigo Niamere
, 2/09/2025 inclusao 0,05880 49.758,7436 2.930,7¢ i 2028 NE 3407
M, . . ~Célula Orgamentaria
~-Assinaturas Esfera PTRES Fonte de Recursc Natureza da Despesa UGR Plano Interno
: ] 2 215845 1005000142 335038 167505 D8SAFUSOC!
Crdenador de Despesa i | Responsavel pela Nota de Empenho _
ANDREA GUIMARAES GURGEL m ROBERTO SANTCS DA SILVA w Data de Emissao Tipc Processo Taxa de Cambio Valor
A4 BAT |} 7803710 | 12/09/2025 Estimative 64583.011276/2023-97 £,0008 2.930,79
: 15/09/2025 15:25:48 ; 15/08/2025 10:1€:44 “ ' —Favorecid R
| Cédigo Nome
03.645.549/0001-21 CARLOS SOUZA DIAGNOSTICC URCLOGICC LTDA
Endereco CeP
JOAQ DE BARROS 1300 BLOCO C SANTO AMARD 501060-C15
Municipio UF  Telefone
RECIFE PE
—Amparo Legal
Codigo Modalidade de Licitagdo
177 INEXIGIZILIDADE
to Normativo Artigo Paragrafo Inciso Alinea
Lel 14.133/2021 74 - v -

Descrigao

MDD 4255948 DE 04SET25 - 2025NC428394 DE 5482725 - REQ 101/2025 DE 03SET25 DO CH DA SCM
Local da Entrega

HMAR

Informagao Complementar

16013907000462525 - UASG Minuta: 160198

Sistema de Origem

COMPRASNET-ME

‘Versau| Data/Hora | Operagao
AR

502 | 15/08/2025

{Versao! Data/Hora : Operacac
15:25:48 | Alteracdo i ’ B 2 de 2 1002 i 15/09/2025 15:25:48 | Alteracio : 1







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 ¢ a seguinte:

Dados do Fornecedor

Razdo Social: CARLOS SOUZA DIAGNOSTICO UROLOGICO LTDA

Nome Fantasia: CARLOS SOUZA URODINMICA

Situagdo do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 24/09/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MELIL Nio

Porte da Empresa: Demais

Ocorréncias ¢ Impedimentos
Ocorréncia: Nada Consta
Impedimento de Licitar; Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta

Vinculo com "Servico Publico": Consta

Niveis cadastrados:
Documento(s) assinalado(s) com esti(io) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui pendéncias em um ou mais niveis de cadastramento. Para mais informagdes, utilize as funcionalidades de
consulta disponiveis.

wEn

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

I - Credenciamento
II - Habilitagdo Juridica
IIT - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGEN Validade: 05/01/2026 Automatica

EFGTS Validade: 10/09/2025 Automitica

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 13/12/2025 Automatica
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)

Receita Estadual/Distrital Validade: 23/12/2024 (*)

Receita Municipal Validade: 02/02/2025 (*)

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificacio Econdmico-Financeira (Possut Pendéncia)
Validade: 30/06/2025 ()

Emitido em: 02/09/2025 08:26 1 de 2
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

ANEXO

Vinculo com Servigo Pablico

Dados do Fornecedor

Razio Social: CARLOS SOUZA DIAGNOSTICO UROLOGICO LTDA
Nome Fantasia: CARLOS SOUZA URODINMICA

Situacio do Fornecedor: Credenciado

Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEI: Nio

Porte da Empresa: Demais

Vinculos: - ;

CPF: 070.739.794-45

Nome: AMANDA CARLA VALENTIM DE SOUZA DA COSTA BEZERRA
Lotagio: MINISTERIO DA SAUDE

Cargo/Funcio na APF:  MEDICO PROGRAMA MAIS MEDICO

Tipo de vinculo: S6cio/Admin

Emitido em: 02/09/2025 08:26 2 de

e e et . s mAITA S~ Y TN A TYXITA



Voltar || Imprimir

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

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo: 03.645.549/0001-21

Sorziaazﬁo CARLOS SOUZA DIAGNOSTICO UROLOGICO SC LTDA
Endereco: AV JOAO DE BARROS 50 SL 02 1 ANDAR BL A / SOLEDADE / RECIFE / PE /

50050-180

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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:31/08/2025 a 29/09/2025

Certificacdo Numero: 2025083101391068298709
Informac&o obtida em 02/09/2025 14:03:37

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:

www,caixa.gov.br

02:09:2025, 0






