
FECON

ANEXO V
AO
MUNICÍPIO DE TMBITUVA
ESTADO DO PARANÁ

AT. COMISSÃODE LICITACÃO
REF. EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO NO 03l2023

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO

O interessado abaixo qualificado REQUER sua inscrição no serviço de

Plantão Médico 24 horas, descrito no lote 01 do Chamamento Público no

O3/2023, objetivando apresentação de tais serviços no Pronto

Atendimento Municipal de Imbituva, divulgado em 29/0Bl2O23,no Diário

Oficial do Município de Imbituva.

Razão Social: FECON SERVIçOS MEDICOS LTDA
CNPJ : 19.359.508/00O1-O9

Endereço: Rua Quintino Bocaiuva, 1018, Casa 04, Bairro Centro, cidade de

Bocaiuva do Sul, Estado do Paraná, CEP 83.450-000 -Fone: (41)3235-0602 e

CEL (41)99204-6122, e-mail :feconmed@hotmail.com

Representante legal: FERNANDO FERREIRA LIMA - RG No 4.357.122-2/SSPPR
CPF:67L.962.339-72 - Telefone: (41) 3235-0602 e CEL (47) 99204-6122 - e-
mail : feconmed@hotmail.com

Imbituva, Estado do Paraná, 29 de agosto de 2023.
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DECIMA ALTERAÇÃO CONTRATUAL
FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

cNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE rÍ1207844643

FERNANDO FERREIRA LIMA, brasileiro. nascido em 0610211970. casado sob o
regime separagão total de bens. empresário, natural de Apucarana/PR. residente e

domiciliado em Curitiba./PR, na Rua Aristides Athayde. n" 813. bairro Jardim Social.
CEP: 82520-050, portador da Cédula de Identidade Civil RG n' 4.357.122-2 SSP/PR e

inscrito no CPF n'671.962.339-72: e

SOCIoS PARTICIPAÇÃO QUOTAS CAPITAL E\T RS

FERNANDO FERREIRÂ LIMA 100,00 % 500.000 500.000.00

TOTAIS 100,00% 500.000 500.000,00

DA ADMINISTRAÇÃO E DO PRO LABORE

CLÁUSULA TERCEIRA: ADMINISTRA ÇÃo DA SoCIEDADE: A administração

da sociedade caberá ao sócio o sr. : FERNANDO FERREIRA LIMA, isoladamente
com os poderes de representação ativa e passiva na sociedade. .ludicial e

1

MARLI DOS SANTOS, brasileira, divorciada, empresária, natural de Wenceslau
BrazlPR. nascida em 2610711949, residente e domiciliada em Pinhais/PR, na Rua
Engenheiro Silvio'Ieixeira Pinto. n'388. Bairro Atuba. CEP:83326-210. portadora da

Cédula de Identidade Civil RG n" 1.3 I 8.967-6-5ES P/PR e inscrita no CPF n"

394.298.229-34;

Únicos sócios componentes da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome
empresarial de FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA.. com sede na Rua Bevenuto
Gussi, no 247. sala B 2. bairro Centro, na Cidade de Matinhos/PR. CEP: 83260-000.
inscrita no CNPJ/MF sob o no 19.359.508/0001-09, com Contrato Social arquivado e

registrado na Junta Comercial do Paraná sob o n' 41207 844643 em sessão de 1510412014

e última alteração registrada e arquivada 9" sob o n' 20212812017 em sessão de

0610512021, resolvem por este instrumento panicular de alteração contratual. modificar
seu contrato primitivo, de acordo com as cláusulas e condições seguintes:

CLÁUSULA PRIMEIRA: SAiDA. DE SÓCIO(S): A sócia MARLI DOS SANTOS.
acima qualificada, que possui 5.000 (cinco mil) quotas integralizadas anteriormente pelo

valor nominal de RS 5.000,00 (Cinco mil reais). em moeda corrente do país. sendo o valor
nominal de RS 1.00 (hum real) cada, vende e transfere na sua totalidade ao sócio

remanescente o Sr. FERNANDO FERREIRA LIMA, acima qualificado.

CLÁUSULA SEGUNDA: NOVA DISTRIBUIÇÃO DO CAPITAL SOCIAL: o
capital social que é de R$ 500.000.00 (Quinhentos mil reais). divididos em 500.000
(quinhentas mil) quotas de capital no valor nominal de R$ 1,00 (hum real) cada uma.

subscritas e já integralizadas anteriormente em moeda corrente do país. pelos sócios. em

virtude das modificações havidas, fica assim distribuído.
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DECIMA ALTERAÇÃO CONTRATUAL
FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

cNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos compreendidos no objeto da
sociedade, sempre de interesse da sociedade, autorizado o uso do nome empresarial.
vedado, no entanto" fazê-lo em atividades estranhas ao do objeto social ou assumir
obrigações seja em favor dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens
imóveis ou móveis da sociedade, sem âutorizaÇão dos outros sócios.

Parágrafo único. No exercício da administração, os administradores terâo direito
a uma retirada mensal atitulo de pro labore. ou.iuros sob capitol próprio cujo valor será

definido de comum acordo entre os sócios.

§1" - E vedado ao administrador onerar ou alienar bens imóveis ou móveis da

sociedade sem autorização dos outros sócios.

§2" - Faculta-se aos sócios, em comum acordo, constituir procuradores em nome
da sociedade limitada. por período determinado, devendo o documento de mandato
especificar os atos e operações a serem praticados.

§3" - O sócio poderá designar administrador não sócio. quantos acharem

necessários, obedecendo o disposto no art. I .061 da Lei Complementar 10.406/02.

CLAUSULA QUARTAI Os Administradores declaram, sob as penas da lei. não estarem

impedidos de exercer a administração da sociedade, por lei especial ou em virtude de

condenação criminal, ou por crime falimentar. de prevaricação. peita ou suborno.
concussão, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema Íinanceiro nacional.

contra normas de defesa de correspondência. contra as relações de consumo. lé publica
ou propriedade.

(]LAUSULA OUI\TA: AL I ER\C.\O D}, L\DERECO I),\ 5EDE: \ Errr presa que

desenvolve as atividades no endereço Rua Bevenuto Gussi, no 217" sala B 2. bairro
Centro, na Cidade de Matinhos/PR, CEP: 83260-000, a partir do registro deste ato
passa a desenvolver as atividades no endereço: RUA QUINTINO BOCAIUVA, N.'
1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO - CEP.: 83.450-000' BOCAIUVA DO SUL/PR.

CLAUSULA SETIMA: A sociedade será uni pessoal e passa a atender as disposições da

InstruÇão Normativa DREI n'. 8 I , de l0 de junho de 2020.

CLAUSULA SÉttUa: Neste instrumento os sócios resolvem consolidar o contrato
social da sociedade empresária limitada.

CLAUSULA OITAVA: Permanecem inalteradas as demais disposições que não colidem
com as presentes neste instrumento.

CONTRATO SOCIAL CON§OLLDADq
FECON SERVICOS MF,DICOS I,TDA.

t
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DECIMA ALTERAÇAO CONTRATUAL
FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

CNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

CNPJ N' 19.359.508/0001-09 - NIRE 41207811613

FERNANDO FERR"EIRA LIMA. brasileiro. nascido em 06102 1970. casado sob o
regime separação total de bens. empresário. natural de Apucarana/PR. residente e

domiciliado em Curitiba,/PR, na Rua Aristides Athayde, n' 8li. bairro Jardim Social.
CEP: 82520-050, portador da Cédula de ldentidade Civil RG n' 4.357.122-2 SSP/PR e

inscrito no CPF n' 671.962.339-72.

Unico sócio componente da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome
empresarial de FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA.. com sede na RUA
QUINTINO BOCAIUVA, N.' 1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO - CEP.: 83.450-
000, BOCAIUVA DO SUL/PR., inscrita no CNPJÀ{F sob o no 19.359.508/0001-09.
com Contrato Social arquivado e registrado na Junta Comercial do Paraná sob o no

41207844643 em sessão de 1510412014 e última alteração registrada e arquivada 8" sob o
n' 20207891079 em sessão de 19 1212020. resolvem consolidar seu contrato social em
conformidade com as cláusulas e condições seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: NOME EMPRESARIAL , SEDTi E DOMICILIO: A
sociedade gira sob o nome empresarial FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA.. com
sede na RUA QUINTINO BOCAIUVA, N.' 1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO -
CEP.: 83.d50-000. BOCAIUVA DO SUL/PR.

CLÁUSULA SEGUNDA: CAPITAL SOCIAL: O capital social no valor de RS

500.000,00 (quinhentos mil reais), dividido em 500.000 (quinhentas mil) cotas. no valor
nominal de R$ 1,00 (um real) cada uma, totalmente integralizadas em moeda corrente do
país, ficam assim distribu ídas:

CLÁUSULA TERCEIRA: DO OBJETO SOCIAL: A sociedade tem por objeto a
exploração nos ramos de: Atividade médica ambulatorial com recursos para realização
de procedimentos cirúrgicos; Atividades de atendimento em pronto socorro e unidade
hospitalares para atendimento a urgências; UTI móvel; atividade de apoio à gestão a

saúde; Fornecimento e gestão de recursos humanos para terceiros: locação de Mão de

obra temporária; Atividades profissionais da área de saúde; e atividades de atenção à

saúde humana.

CLAUS LA ARTA: INICIO DAS ATIVIDADES E PRAZO DE DLRAÇAo
DA SOCIEDADE: A sociedade iniciou suas atividades em 26 de novembro de 2013 e

seu prÍrzo de duração é indeterminado.

3

SOCIOS QL OTAS PER('E\TI'{I, TOTAL
Fernando Ferreira Lima 500.000 I00.00% 500.000.00

TOTAL 500.000 100.00% 500.000,00

Ç
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DÉCIMA ALTERAÇÃO CONTRATUAL
FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

CNPJ t9.359.508/0001-09
NIRE {1207844643

CLÁUSULA QUINTA: CESSÃO E TRANSFERÊNCIA DE COTAS: AS cotas São

indivisíveis e não poderão ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o consentimento do
outro sócio, a quem fica assegurado, em igualdade de condições e preço direito de
preferência para a sua aquisição se postas à venda, formalizando. se realizada a cessão

delas, a alteração contratual pertinente. (art. 1.056, aú. 1.057, CCl2002).

CLAUSULA SEXTA: RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS: Â TCS ponsaLrilidade de

cada sócio é restrita ao valor de suas côtas, mas todos respondem solidariamente pela
integralização do capital social. (art. l.052, CCl2002).

CLÁUSULA SETIMA: ADMINISTRA ÇÃO DA SOCIEDADE E T]SO DO NOME
EMPRESARIAL: A sociedade é administrada pelo sócio administrador. o Srs.

FERNANDO FERREIRA LIMA, isoladamente já qualificados com poderes e

atribuições de representar a sociedade individualmente, com os poderes e atribuições
especificas de representar a sociedade em juízo ou fora dele, ativa ou passivamente, bem

como perante terceiros, autorizado o uso do nome empresarial. vedado, no entanto. em

atividades estranhas ao interesse social ou assumir obrigações seja em favor de qualquer
dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imóveis da sociedade, sem

autorização do outro sócio.

CLÁUSULA OITAVA: EXERCÍCIO SOCIAL, DEMONSTRAÇÕES
FINANCEIRAS E PARTICIPAÇÃO DOS Sóctos xos RESULTADoS: Ao
término de cada exercício social, em 3l de dezembro, o administrador prestará contas
justificadas de sua administração. procedendo à elaboração do inventário, do balanço
patrimonial e do balanço de resultado econômico. cabendo aos sócios. na proporção de

suas cotas. os lucros ou perdas apuradas.

CLÁUSULA NONA: FILIAIS E OUTRAS DEPENDÊNCIAS: A sociedade podcrá a
qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependência, mediante alteração contratual
assinada por todos os sócios.

CLÁUSULA DÉCIMA: RETIRADA PRO-LABORE: Os sócios poderão de comum
acordo, fixar uma retirada mensal. a título de "pró-labore", observadas as disposições
regulamentares pertinentes.

CLÁUSULA DECIMA PRIMEIRA: FALECIMENTO OU INTERDIÇÃO DE
SÓCIO: Falecendo ou interditado qualquer sócio, a sociedade continuará suas atividades
com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Não sendo possível ou inexistindo interesse

destes ou dos sócios remanescentes. o valor de seus haveres será apurado e liquidado com
base na situaçâo patrimonial da sociedade, à data da resolução. verificada em balanço
especialmente levantado.
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DECIMA ALTERAÇÃO CONTRATUAL
FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

cNPJ r9.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

Parágrafo Unico - O mesmo procedimento será adotado em outros casos em que a

sociedade se resolva em relação a seu sócio. (art. I .028 e art. I .03 l, CC/2002).

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DECLARA ÇAO DE DESIMPEDIMENTO: os
administradores declaram, sob as penas da lei. de que não estão impedidos de exercerem
a administração da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenação criminal, ou
por se encontrarem sob os efeitos dela. a pena que vede. ainda que temporariamente- o
acesso a cargos públicos; ou por crime lalimentar, de prevaricação. peita ou suborno.
concussão, peculato. ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional.
contra nornas de defesa da concorrência. contra as relações de consumo. Íé pública. ou a
propriedade. (art. 1.011, § l', CC/2002).

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: ENQUADRAMENTO (PORTE DA
OS MEDICOS LTDA.. com sede na RuaEMPRESA): A empresa FECON SERVIÇ

Bevenuto Gussi, n" 2,17, sala B 2, bairro Centro. na Cidade de Matinhos/PR, CEP: 83260-
000, inscrita no CNPJ/MF sob o n' 19.359.508/0001-09, com Contrato Social arquivado
e registrado na Junta Comercial do Paraná sob o no 41207844643 em sessão de

1510412014, requer a Vossa Senhoria o arquivamento do presente instrumento e declara.
sob as penas da Lei. que se enquadra na condição de EPP - Empresa de Pequeno Porte.

nos terrnos da Lei Complementar n.o 123. de 1411212006.

CLAUSULA DECIMA oUARTA: A sociedade será unipessoal e passa a atender as

disposições da Instrução Normativa DREI n'. 81. de l0 dejunho de 2020

CLAUSULA DECIMA OUINTA: Os casos omissos no presente contrato serão

resolvidos pelo consenso dos sócios, com a observância da lei 10.406/2002.

CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA: FoRo: Fica eleito o foro de Matinhos/PR. para o
exercício e o cumprimento dos direitos e obrigações resultantes deste contrato.

E por estarem assim justos e contratados, lavram este instrumento, em via única, que

serão assinados pelos sócios.

Bocaiuva do Sul/Pr, 06 de Agosto de 202 I

MARLI DOS SANTOS
CPI: 394.298.229-34

FERNANDO FERREIR{ LIMA
C.PF: 671 .962-339-72

5
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Secretaria Especial de Desburocratizaçáo, Gestão e Governo Digital

Secretariâ de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e lntegraçáo

Página 6 de 6

ASSINATURA ELETRÔNICA

Certificamos quê o ato da empresa FECON SERVIÇOS MÉDICOS LTDA consta assinado digitalmente por

NomeCPF/CNPJ

39429822934 MARLI DOS SANTOS

67196233972 FERNANDO FERREIRA LIMA

Y
CERTIEICO O REêISTRO EM L4/0A/202! 16,14 SOB ll' 202!51147).0.
lRoTocoLo: 215134710 DÉ la/oa/202L.
cóDrco DE vERrlrcÀçÃo' 12105964596. cnrJ DÀ SBDE: 193s9s03000109
lIlRE: 41207a446a3. COIí EFEIToS Do REGISTRO EI4: A6/AA/20?\.
lBcoN sERvrços LÉDrcos LtDÀ

{sgF*3 LEÀ}IDRO üÀRCOS iÀYSEL BISCÀIÀ
sÉcnETÁRro GERÀL

xw. dpréEaaaci1.pr. gov.b!

À valrdàde deste Éule!!Õ à c.r!:owaçá. de êua âu:êi:rcidadê
.ie ve!r:!càçà.

r DENTIF|CAÇÃO DO{S) ÂSSINÂNTE(S)



CNH Digital
Departamento Nacional de Trânsito
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURiDICA

19.359,508,t000r.09
COMPROVANTÊ DE INSCRIçÂO E DE SITUAçÀO

CADASTRAL
2611112013

ÊECON SERVICOS MED'COS LTDA

FECON SERVICOS MEOICOS

.o:!6. E r.scF ÇÀo cÁÁi vrorcE EcoNôMcÀPÊrNciÉÁL
E6.30-5{1 -Atividâd. ôédicâ .mbulâtond com rêcuBc p.í. r.áli2rcâo de procêdim.nlo. ciniroico€

.ó:]5. E 
=S.R ÇÀo ÚÁS ÀT VIOAOES ECONÓM cÀS SECINÔÀR AS

!6.10-142.Arividâdôs.le.iê.dimônlo.mprontosocoroêuíid.dô6hospitãlaresp.r..ndimêítoáurgancl..
a6 21-6J1 - UTI móv.l
66-60-7{)t) - Atividàd.. .1,ê apoiô à 9..üo d. .áúdê
78.30.2{0. Foríocimôntoe gÉtão de Íe!ísos humânos pâ.. lêrc€nos
78.20"5{0 - Locaçào d€ ínac<l.-obr. tlmporáne
86.50i{1 - Atividâd.s dê ênfêmág.m
86.50-0-99 -Ativi.l.d* dê prôíssionái. d. irêa dê sáúde íâo Gpôcificada. antenormênt
86,90-9-99 - Our.á3 âlivid.dê. de át€ôçào à.aúd€ hurn.õ. nao êlpaciÍcadas anlêÍiom6nl6

R RUAOI]INÍNO BOCAIIJVA

CENTRO BOCAIUVA DOSUL

sÊNtocoNÍaBtLr0aoE@GíúatL.collt

DATA DA SIIUÁçÀO 
'ÁO 

ASÍRAL

2611112013

ApÍovado pela lnstÍuÇáo Normativa RFB n' 1.863, de 27 dê dezembrc de 2018

Êmitido no dia 0l/022023 às 22:14:01 (clata ê hora de Brasília). Pág na 111

r]d-iF-t
lrrr I

|206-2 -socredlde ÉhprêSád. Umi6dâ |

r^-,lltr-i---_] r:anilin:iã---------------
I rorg I lcasroa I

ril---l E]



ffi
PREFE RA MUNICIPA DE BOCAIUVA DO SUL

ÊstaCo do Pâraná
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINÂNÇAS

ALVAFÁ DE FUNCIONAMENTO

cumprindo o qus dispó€ do cÓDlco TRIBUTÁR|O MUN|CIPAL êm vigor Lêi complem€ntaÍ no 1 de 2016 €

suas alt€raÇões, outorgamos o pressnt€ ALVARÁ DE FUNCIONA[',lENTO durante o cOrrênte €x€rcício, dO

6stabeleciÍnenlo abaixo diEãiminadol

Ê. 1 SOCIAL

FECON SERVIçOS lIÉDrcOS LTOA

NOME FANTASIA

FECON SEBV|ÇOS MÉDICOS

ENDEREÇO: RUA- OUINTINO BOCAIUVA, I018 CEP.: 83450-000

BAIRRO: CENTRO COMPLEMENTO: CASA04

NRO.PROTOCOLO: 171012023

INFORMAÇOES COMPLEMENTABES

o

o
da dâta

ewílo.
e)p€.tdo p.lo Co,poÂto8rá llcará 3U8p€.rSO bmFoleíarnúL n6 celoa d€ rg1@sção ô Atvará Sanitúb CTJ da íopíov8çáo dô Certlíicrdo &

n8 lnl€ínol.
DÊBrÍos.

Emitido em: 31/03/2023

código Autênllcldade: 796EA7FFF922F3C0FAFA4451 52589093

VALIDADE: SO|Aü2024

INSC. MUNICIPAL
2 t3fr91

IN CIO DE ATIVIOADE

26t11t2013
RN o

48 t2023
C.N.P,J / CPF N!

Í 9.359.508/0001-09

DESCRIçÃO (CNAE Prlnclprl)
Atívidade Mádica Ambulatorial com Rêcursos para Roalizaçào dê Procedimentos cirúrgicos

CÓD. DO CNAE

8630-5/01

ATIVIDADE(S)l
86g0-5/0l-Atividade Módica Âmbuletoriel com Fl€cuÍsos para RealizaQâo de Procsdimenlos Cirúrgicos

7820-í00-LocaÇào d€ Máo-oê-Obra TemporáÍia

7830-2/Oo-Forn6cimento € Gssülo dê Racuísos Humanos gaía Terceiíos

8610-1/02-Atiüdades ds Atendimento om Pronto-SocorÍo ê Unidadês Hospitalaíês 9aía Atondimento â Uroências

8621'6/01-Uti Móv8l
8650-0/01 -Atividadqs dê Énfermaoem

8650-O/9+Atlvidadês de PÍofíssiônais Oa 

^íêa 
dê Saúdê não Especificâdas AnlêÍiormente

8660-7/00-Atividadês de Apoio à Gestáo ds SaÚdê
Atividadês de Atencáo à Saúde Humana nãô EspeciÍicâdes Antsíiormente8690-9/99-Outras

aavtaao oi

-. I

, tc<?iào
Lú4a-,&' <4- v{
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VlstoÍla,

MANTER FIXÂDO EM LOCAL VISÍVEL



PREFEITURA DE IMBITi ' PR

CONFERE COM O ORIGINAL

DATAi Zt
VANESSA MAC

Íácnlcâ em

o



Prefeitura Municipal de Bocaiúva do
Sul

Vigilância Sanitária

LtcENÇA SANITARTA Ne 20230001 0000036

Razão Social: FECON SEBVIÇOS MEDICOS LTDA
Nome Fantasia: FECON SEBVIÇOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09
EndeÍeço: Bua Quintino Bocaiuva, 1018 - Casa04'CenÍo - Bocaiuva Do Sul/PB - 83450-000

VENCIMENTO: 22 I 03 I 2024

ATIVIDADES LICENCIADAS:

8660-7/00 - Atividades de apoio à gestão de saúde

8650-0/01 - Atividades de enÍermagem

8650-0/99 - Atividades de proÍissionais da área de saúde não especiíicadas anteÍiormente

7820-5/00 - LocaÇão de mão-de-obra temporária

869G9/99. - Outras atividades de atenção à saúde humana não espêcificadas anteriormente

LOCAL E DATA: Bocaiuva Do Sul, 22 de Março de 2023

c ottin
-./
lma

G r da Vigilância enilátie

Código de Autenticidade: 5049341 FEF1510BDCE121C4F33 c858
Endereço para Validação: https://www.sievisa.sesa.pr.gov.b ievisa./validarLicenca

Flua Ouintino Bocaiuva, ne 654, Centro, BocaiÚva do Sul
email: vigilancias @bocajuvadosul.pr.gov.br

vÁutoa eu rooo rennrónto Hlctot'tlL
ESTE DocuMENTo DEVE sER FtxADo ell uoclt- vtsível Ao PúBLtco (aRT.166 - LEI 13.331/2001)

Páglna:01/01



TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO ESTADO DO PARANA

Secretaria do Ofício Distribuidor e Anexos de BOCAIÚVA DO SUL

CERTIDÃO DE DISTRIBUIÇÂO - FINS GERAIS - CÍVEIS _ FALÊNCIA _ NEGATIVA

Certifico que revendo os livros, sistemas e arquivos de distribuiÉo CiVElS. especiÍlcámente: FALÊNCIA.
coNcoRDATA, RECUPERAÇÃO JUDICIAL, RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL desta Secretaria, veriíquei
NÃO CONSTAR nenhum registro em andamento contÍâ:

FECON SERVIÇOS MEDICOS LTDA

CNPJ: 1 9.359.508/0001-09

Local dâ Sede: Bocâiúva do Sul - PR

lnformaÉes complementares- 
Partidor. existe so-ri:iéÀtà 1ãôfí;io Váitijàica . ab;angendo-ó's 

-'iiúàiõióióí 
àê-àócaiüvá-ào sul, Tunas

do Paraná e Adrianópolis, cujo cartório esta situado no prédio do Tribunal de Justiçâ do Estado do
Pa'aná, a Rua Brasilio de Moura Leite, no 200.
Emâil: distribuidorbocaiuva@gmail.com - Fone (41) 32108910

No pêriodo compreendido entre a presêntê data e os últimos 20 anos que a ântêcedêm

Orientaçóes:

Esta certidão NÃO APONTA ordinariamente os processos em que a pessoa cujo nome pesquisado figura como Autor(a)
São apontados os feitos em tramltaÇáo cadastrados no Sistema lnformatizado referente à comarca de BOCAIUVA DO
SUL
Náo existe qualquer conexão com qualquer outra base de dados de instituição pública ou com a Receita Federal que

verifique a identidade do NOME/RAZÁO SOCIAL com o CPF/CNPJ. A conferência dos dâdos pessoais foínecidos pelo
pesquisado é de responsabilidade exclusiva do destinatário da certidáo.
A certidáo êm nome de pessoa jurídica considera os processos reÍerentes à makiz e às filiais.
Considera-se NEGATIVA a ce.tidáo que aponta somente homônimos não qualiflcados nos termos do aÍt 8o. §2o da
RêsoluÉo CNJ 12112010.
A presente certidáo menciona somente o registro de distribuiçao, paÍa d-âdos complementares do procedrmento, deve-se
di;igir ate a Secretaria para onde foi distribuido e solicitar uma CERIIDÁo DE OBJETo É PE.

A BuSca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL e EIUPRESARIO INDIVIDUAL abTange tAMbéM A PESSOA fiSICA,

BOCAIÚVA DO SUL, 23 de agosto de 2023

CyÍina Alves dê Brito

Distribuidor
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FECON
ANEXO II

À
PREFEITURA MUNICIPAL DE IMBITUVA
ESTADO DO PARANÁ

AT. COMTSSÃO DE LrCrrAçÃO
REF. EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO NO O3l2O23

DECLARAçÃO DE TDONETDADE

Declaramos para os devidos fins de direlto, na qualidade de interessado ao
Chamamento Público no. 03/2023 instaurado pela Prefeitura Municipal de Imbituva,
que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com o Poder Público,
em qualquer de suas esferas.

Por ser expressâo da verdade, firmamos a presente declaração.

Razão Social: FECON SERVIçOS MEDICOS LTDA
cNPJ/MF No 19.359.5O8/OOO1-O9

Endereço: Rua Quintino Bocaiúva,1018, Casa 04, Bairro Centro, cidade de Bocaiúva

do Sul, Estado do Paraná, CEP 83.450-000, fones: (41)323500602 e CEL (41)99204-

6122, e-maili fecon med@ hotma il. co m

Representante legal: FERNANDO FERREIRA LIMA, RG. No 4.357.122-2/SSPPR e

CPF no 671.962.339-72, Tel.CEL (47)99204-6122, e'mail:. feconmed@hotmail.com

Imbituva, Estado do Paran 29 abril de 2023

FEC
CNPJ/ 9

FE RNA EIRA LIMA
RG No 4.357.122-2ISSPPR

cPF No 571,962.339-72

E

ÍI g. s ss. soa/ooo 1 -oe-'l
FECON

sERvrços MÉDrcos LTDA.

RUAQU|I{TINO EOCA|UVA, tol8 - CS 04

S LTDERVIçO
No 19,

CENÍRO - CÊP 83.450-OOO

BOCAIUVA OO SUL . PR J

I:;;iãôfi?;];án
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FECON
@@

DECLARAçÃO DE QUE NÃO EMPREGA MENORES

Declaramos para fins do disposto no inciso V, do artigo 27, da Leí Federal no8.666, de

21 de junho de 1993, acrescido pela Lei no 9.854, de 27 de outubro de 1999, que não

empregamos menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não

emprega menor de dezesseis anos.

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente declaração.

Razão Social:FECON SERVrçOS MÉDTCOS LTDA, CNPJ No 19.359.5O8/OO01-O9:

Endereço: Rua Quintino Bocaiúva, 1018, Casa 04, Bairro 04, cidade de Bocaiúva do

Sul, Estado do Paraná, CEP 83.450-000, fones: (41) 3235-0602 e CEL (41) 99204'

6122, e-mail: fecon med @ hotma il. com

Representante legal:FERNANDO FERREIRA LIMA, RG No 4.357.122-2lSSPPR e CPF

No 67 1.962. 33 9-7 2, CÉL (4t) 99204-6122, E-MAIL: feconmed@hotmail. com

Imbituva, Estado do Paraná, 29 e ago de 2023.

FEC
CNPJ/ 9

FERNANDO FE IRA LIMA
RG No 4.357.122-2lSSPPR

cPF No 67L.962.339-72

E g.ssg.so8/ooo1 -09-'l
FECON

sERV|ÇOS MÉDrcOS LTDA.

RUAQU|NTII{O 8OCÂ|UVA,'t018 - CS 0,í
CENTRO - CEP 8 3.450-OOO

BOCAIUVA DO SUL - PR

ERV ços
o 19.

J

ANEXO IIT

Á
PREFEITURA MUNICIAL DE IMBITUVA
ESTADO DO PARANÁ

Ar. coMrssÃo DE LrcrTAçÃo
REF. EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO NO O3l2023

L



FECON
ANEXO IV

DECLARAçÃO DE COÍ{CORDÂNCIA

Imbituva, Estado do Paraná, 29 de agosto de 2023

Prefeitura Municipal de tmbituva
Estado do Paraná

At. COMISSAO DE LICITAÇAO
REF. EDITAL DE CHAMADA PUBLICA NO 03/2023

Assunto; Declaração de concordáncia e atendimento de exigências habilitatórias para Chamada Publica no
0312023.

o abaixo assinado, FERNANDO FERR.EIRÂ LIMA, RG No 4.357.I22-2ISSPPR e CPF No 671.962.339 72, na
qualjdade de responsável legal pela Empresa FEcoN sERvIços MÉDrcos LTDA, inscrita no cNPl No

19,359.s08/0001-09, DECLARA:

. que não possui em seu quadro funcional nenhum menor de dezoito anos desempenhando trabalho noturno,

perigoso ou insalubre e de qualquer trabalho a menores de quato.ze anos, salvo na condição de aprendiz, na forma

do artigo 7.o inciso XXxlII, da constituição federal;

. que não foi declarada inidônea para licitar por nenhum órgão federal, estadual ou municipal;

. Não há superaeniência de fato impeditiva para a habilitação da proponente, sob as penas cabíveis, nos

termos do Art. 32 da Lei no 4.666/93.
. oue concorda e satisfaz plenamentê todas as exigências habilitatóriâs previstas no certame epigrafado, em

obediência ao disposto na Lei 8666/93.

. Que não possui vínculo com o Município, respeitado artigo 90, da Lei no 8.666/93.

. Aceita as condiçóes conforme anexo 01 do edital:

COS LTDA
9. o8/ooo1-o9

NDO FERREIRA LIMA
RG No 4.3 57,122-2ISSPPR

cPF No 671,962,339-72
Íf g.esg.soslooorog-l

FECON
sERVIços MÉorcos LTDA.

RU^qUNT|XO BOC TUVA, r01E - C5 01

UNI PERIODO VALOR UNI TOTALDESCRIÇAO

R$3.057.000,00
(três milhões e
cinquenta e sete
mil reais)

I'1ES

I

12 R$254.750,00
(duzentos e
cinquenta e
quatro mil
setecentos e
cinquenta
rea is)

Equipe de proÍissionais médicos - clinico Geral-
para prêstâção de sêrviços médicos em escala dê
plantáo junto ao Pronto Atendimento Municipal,
24 hldia, de modo ininterrupto. cuja carga
horária deverá atender a Legislação Trabalhista
vigêntê. A êquipê será composta pori
- Dois profissionais médicos responsáveis pelo Plantão
24 horas. Serviço ininterruptos de segunda-feira à

domingo, inclusive nos feriados e ponto facultativos.
- I'lédico Diretor Clínico/responsável técnico conforme
descrito no Corpo Clinico da empresa prestadora de
serviço, para desempenhar a tunção e estando
presente no Pronto Atendimento municipal de segunda
a domingo das 07 às 19 horas realizando atendimento
Médico conforme a demanda-
- Um profissional médico em escala de sobreaviso com
disponibilidade de 24h/dia para eventual falta de
plantonista ou transferência (com apresenta
imediata ao PA).

^

S ME
NPJ/MF

FE oNs

L
cExTRO - CEP 83.45&OOO

BOCAIUVA DO SUL . PR J



MINISTERIO DA FAZENOA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazendâ Necional

Nome: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: í 9.359.508/000í -09

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

constam débitos administrados pela Secrêtaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei no 5.172. de 25 de outubro de 1966 -

Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideraÉo para Íins de certiflcâçáo da regularidade fiscal. ou ainda náo vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Dívida Ativa da Uniáo (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ôu
garantidos mediante bens ou dirêitos. ou com embargos da Fazenda Pública em processos de
execuçáo fiscal, ou objeto de decisáo judicial que determina sua desconsideraçáo paÍa fins de
certiÍicaÉo da regularidade fiscal.

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

cERTtOÃO POStTtVA COM EFEITOS DE NEGATIV4 DE DÉBlroS_ RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Esta certidáo é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e. no caso de ente federativo, para

todos os órgãos e Íundos públicos da administraçáo direta a ele vinculados. Refere-se à situaçáo do

sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrangê inclusive as contribuiçóês sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do paégêÍo único do art. 11 da Lei no 8.212, de 24de julhode 1991.

A aceitação desta certidâo está condicionada à verificação de suâ autenticidade na lnternet, nos
endeíeçôs <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.bÍ>.

Certidáo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFBiPGFN no 1.751, de2l1ol2o14.
Emitida às 08:30:57 do dia 181Q712023 <hora e datâ de Brasília>.
Válida até 1410112024.
Código de controle da certidáo: 4276.'15F8.52A1.2897
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

0v
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Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Certidão Negativa
de Débitos Tributários e de Dívida Ativ

No 030945961-04
lEstaduat

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 19.359.508/0001-09
NOME: CNPJ NÃO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Pública Estadual inscrever e cobrar debitos ainda não
registrados ou que venham a ser apurados, certiflcamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos não existir pendências em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certidão engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprimento de obrigaÇões tributárias acessórias.

Válida até 3111012023 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada via lnternel
www.fazenda. pr. gov.br

EhÍtdo vÉ lhtetmt Pública (o3h12023 1 1 :13:47)

!



PREFEITURA MUNICIPAL DE BOCAIUVA DO SU
Estado do Paraná

DEPARTAMENTO DE TRIBUTAÇÃO E DiVIDA ATIVA

Certidão Negativa de Débitos N' l50l

CERTIFICAMOS. conÍbrme requerido por FECON SERVIÇOS MEDICOS

LTDA., CPF/CNPJ n" 19.359.508/0001-09, para fins LICITAÇAO. que NAO CONSTAM

DEBITOS RELATMS A TRIBUTOS MUNICIPAIS (impostos, taxas, contribuição de

melhoria e dívida ativa dos cadastros lVIobiliários, Imobiliários e Avulsos). âté a presente data

em nome de FECON SERVIÇOS MÉDICOS LTDA, CPF/CNPJ n" 19.359.508/0001-09.

situado(a) na cidade de Bocaiúva do Sut - PR.

Fica ressalvado o direito da Fazenda Pública Municipal cobrar débitos
posteriormente apurados" mesmo referentes a períodos compreendidos nesta CeÍidão.

CODIGO DE EO1368FB454SS3AS3S3DD6B66DA661DE

A PRESENTE CERTIDÃO TERÁ VALIDADE ATÉ 1311012023

Bocaiúva do Sul - PR, 14 de agosto de 2023



CÃIXA
CAIXA EltrONÔMICA FEOERAL

CertiÍicado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão Sociali
Endereço:

19.359.508/0001-09
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

RUA RUA QUINTINO BOCAIUVA 1O1B CASA 04 / CENTRO / BOCAIUVA DO SUL / PR / 8345O.OOO

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer débitos referentes a contribuições
e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigações com o FGTS.

validadef 13/08 /2023 a Lt/09/2O23 /.
Certificação Número: 2023081 302053982 181055

Informação obtida em 2l/08/2023 09:34:05

A utilização destê Certificado para os fins previstos em Lei esta condlcionada a verificação de autenticidade
no site da Caixa: www.caixa.gov,br



PODER JIJDICIÁRIO
JUSTICÀ DC TRÀBÀLH(

CERTÍDÃO NEGÀTIVÀ DE DÉBITOS TRÀBÀLHISTÀS

Nome: FECON SERVICOS MEDÍCOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 19.359 . 508/0001-09
Certidão n't 29884167 /2023
Expedição: 26/ 06/2023, às 09:03:31
val idade | 23/12/2023
de sua expediÇão. )

cerLifica-se que FEcoN sERvrcos MEDrcos LTDÀ (MÀTRrz E FrlrÀrs),
inscrito(a) no CNPJ sob o n' 19 . 3 5 9 . 5 o 8 / o o o 1- o 9 , NÃo coNsrÀ como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
CerLidão emitida com base nos arts - 642-A e 883-A da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.o 12.44a/20LL e

1,3.467 /2017, e no I.Lo 07/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
os dados constantes desta Certidão são de responsabifidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão aLesta a empresa em relação
a todos os seus estabel ec imentos , agênciâs ou filiais.
A aceitaÇão dêsta certidão condicj,ona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http: / /www. tst. jus.br) .

Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAçÃO IITPORTÀNTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabal-histas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanco às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimenEos prevídenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabatho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títuIôs que, por
disposição legal, contiver força executiva.

180 (cento e oitenta) dias, contados da data

a (



CN ES
Cadastro Nacional de

Estabelecimento de Saúde

Àrinisléíio da Sâúde (MS)

Secr€tanâ dê Alênçao à Saúde (SAS)

Depaíârnenio de RêgulâÉo. Avalaçao e ContÍole de Stsleínas

Cooídênâçao-Geíâl de Srslemas de lnÍoíriação ICG

Ficha de Estabelecimento ldentificação Dala: 01102J2023

CNES:0868388 Nomê Fantasia: FECON SÉRVICOS MEDICOS CNPJ: 19.359.508/0001-09

Nome Empresarial: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA Natureza jurídicar ENTIDADES EMPRESARIAIS

Logradouro: RUA QUINTINO BOCAIUVA Númêro: '1018 Complementoi CASA M

BairÍor CENTRO Município:410310 - BOCAIUVA DO SUL UF:PR

CEP:83450-000 Telefone: (41) 3344-3441 Dependênciâ: INDIVIDUAL Reg de Saúde: -
Tipode Estabelecimento: CONSULTORIo lSoLADo Subtipo: - Gestão: MUNICIPAL

DiretoÍClinico/Gerente/AdministradoÍ: FERNANDO FERREIRALIMA

Cadastado em 24lOBl2O21 AtualizaÉo na base locÃ| 2310812021 Últrmâ atuahzaÉo NâcÉnal 2310112023

Horário de Funcionamento:

Oia semaÍla

SEGUNDA-FÊIRA 08:00 às 18 00

ÍERÇA-FEIRA 08:00 às 18 00

OUARTA,FÉIRA

ÔI]INTA.FEIRA 08r00 às 18r00

08:00 às 1B:00

Data desahvaÉo lúotivo desâtivação:-

Esrâ é uma cópia impressâ do documênto oÍciâ|. As informâçõês oíciais atualizadas €stào disponiveis no sile do CNES (http://cnes.datasus.gov.br) Pag. 1 de 1

Horário

08:00 às 18:00

SEXTA.FEIRA



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidão de Inscrição de Pessoa Jurídica

Certificamos que a empresa FECON SERVIçOS MÉDICOS LTDA, CNPJ
19.359.508/0001-09, foi inscrita em 1710312014, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o no.7055, atendendo à solicitação de seu responsável técnico PAULO
TADEU POLI, inscrito sob o no. 6962 em cumprimento à Lei no. 6.839 de 30/10/í980 e
às Resoluções CFM no. 997 de 2310511980 e 1.980 de 1110712011.

Esta certidão NÃO VALE como prova de regularidade e somente será atestada
através do Certificado de Regularidade de lnscrição de Pessoa Jurídica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, após o devido cumprimento de todas as
exigências pertinentes.

Esta Certidão tem validade até o dia 3111012023.

Chave de validação 0a0de5dd2fa17b130a0de722363f910ec730204b

Emitida eletronicamente via internet em 3'110712023.

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do CRM-PR: www.crmor.org.br



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

cERTrFtcADo DE REGULARTDADE DE rNScRtçÃo oe pESSoA.luRiotca

lnscrito sob GRM

7055

Razão Social

FECON SERV|ÇOS MEDTCOS LTDA

Endereço

RUA QUINTINO BOCAIUVA. CENTRO, 1018, CS 07

Responsável

6962 - PAULO TADEU POLI

lnscrição

17 t0312014

Nome Fantasia

FECON SERVIÇOS MEDICOS

Município / UF

BOCAIUVA DO SUL / PR

CNPJ

19.359.508/0001-09

Validade

17 tO3t2024

CEP

83450-000

Classificação

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS IVEDICOS TERCEIRIZADOS

Este certificado atesta a REGULARIDADE da inscrição do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em cumprimento
à Lei no. 6.839, de 30/10/1980 e às Resoluções CFM no. 997 de 2310511980 e 1.980 de 1110712011. Ressalvada a ocorrência de alteração
nos dados acima, este certiÍicado e válido até 1710312024. Este certificado deverá ser afixado em local visível ao público e acessivel à
fiscalização.

Chave de validação no. a857fa5944896a2624c18241776a0db460bb5d36
Emitida eletronicamente via internet em 1510312023

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do WWW, CTMP



CONSELHO REGIONAL DE MEDlCINA DO PARANA

CeÉidão Negativa de Débitos

Certificamos para os devidos fins que a empresa FECON SERVIçOS MEDICOS
LTDA, CNPJ í 9.359.508/0001-09, inscrita neste Conselho Regional de Medicina do
Paraná sob o no. 7055, encontra-se quite com esta Tesouraria alé 311O112O24.

Obs.: Esta certidão não substitui o Certificado de Regularidade de lnscrição de
Pessoa Jurídica.

Esta CeÉidão tem validade até o dia 311O112024.

Chave de validação e8f/a47'l0e1aa3dd5ec0db6f05dged957eaa7a7c

Emitida eletronicamente via internet em 1410312023

Sua autenticidade poderá ser confirmada no site do CRM-PR: ly-wt&.-c!r!J.arg-bf



FECON
@

À
PREFEITURA MUNICIPAL DE IMBITUVA
ESTADO DO PARANÁ

AT. COMISSÃO DE LICITAçÃO
REF. EDITAL DE CHAMADA PÚBLICA NO 03/2023

TERMO DE COMPROMISSO E PLANILHA DA ESCALAREALIZAçÃO
DE PLANTÕES E SOBRE AVISO

Declaramos expressamente, perante o Município de Imbituva, que o presente

TERMO se constitui em compromisso formal do signatário, de reconhecer, concordar e

acatar, em caráter irrevogável. irretratável e incondicional, que realizará plantões

médicos ou sobre aviso, conforme planilha anexa, a serem realizados, em obediência ao

Contrato firmado, relativo ao edital de Chamamento público sob no 03/2023, conforme

segue:

Razão Sociat: FECON SERVIçOS MÉDICOS LTDA, CNPI/t',4F No 19.359.508/OOO1-09

Endereço: Rua Quintino Bocaiuva, 1018, Casa 04, Bairro Centro, cidade de Bocaiúva do

Sul, Estado do Paraná, CEP 83.450-000, telefones: (41) 3235-0602 e CEL (41) 99204-

6122, e-mail: fecon med @hotmail.com.

Representante Lega: FERNANDO FERREIRA LIMA, RG no 4.357 .|2Z-Z/SSPPR e CPF

no 671.962.339-72, telefone CEL (41) 99204-6L22, e-mail: feconmed@homail.com.

Imbituva, Estado do Paran 2

A
o8/ooo1-o9

REIRA LIMA
4.357.L22-2/SSPP^

cPF No 671.962.339-72 E g.ssg.so8/ooo1 -oe-'l

FECON
sERV|ÇOS MÉDTCOS LTDA.

RUAQUTNTTNO 8OCÂ|UVA, r0í 8 - CS 04
CENTRO - CEP 83.450-000

BOCAIUVA DO SUL - PR

F co R ç
NPJ MFNOl

E RNA

J

agosto de 2023.

L



PREFEIIURA MUNICIPAT DE QUITANDINHA
Eslodo do Poronó

Secretorio Municipol de Soúde

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

A Secretaria Municipal de Saúde de Quitandinha-PR., declara e/ou

atesta capacidade técnica para os devidos fins, que a empresa FECON SERVIçOS

MEDTCOS LTDA., inscrita no CNPJ í9.359.508/0001-09, com sede na Rua Quintino

Bocaiuva, 1018 - Cs 04 - bairro Centro - Bocaiuva do Sul - Paraná, CEP 83.450-000,

através do Contrato n' 10812022-PMQ - Dispensa de Licitação n" 2412022-PMQ - Processo

no 14612022-PMQ, fornece ao Município de Quitandinha -Pr, inscrita no CNPJ sob

n." 76.002.674/0001-97, isenta de lnscrição Estadual, com sede administrativa na

JOSE DE SA RIBAS, 238 - Centro - Quitandinha, Paraná, cumprindo com suas

obrigações de forma e qualidade satisfatórias ao município, sempre nos prazos

exigidos, não tendo nenhum motivo que desabone sua conduta, em todas as

especialidades descritas abaixo:

E por se expressáo da Verdade, firmo o presente.

PREFEITURA DE IMBIT!.,I\,'Â . PR Quitandinha, 20 de abril de 2023.

DATA: z§ o

VANESSA MACHA

em ão lJ-
L TEIXEIRA OA CR

Secretária de Saúde Municipal

LOTE ITEM DESCRTçÃO DO SERVIçO UNIDADE
DE MEDIDA

QUANTIDADE
DE HORAS

,l UNID í05

1 UNID 720

LOTE 3
,l PSICOLOGO UNID 1600

LOTE 4 1 FoNoAUDTóLoGo UNID 500

LOTE 5
,| UNID 500

LOTE 6 1 PSICOMOTRICISTA UNID 500

Técn

Ruo Pedro Zolner, 301 - CEP 8384G.000 - Telefone: (41)3ó23-810O
Emoil: soude@ouitondinho.pr.qov.br

DAMI LLI T. DA CNUZ

SECRETÁRTA DTi SAUDE

LOÍE 1 MÉDICO NEUROPEDIATRA

LOTE 2 COORDENADOR ANALISTA OE COMPORTAMENTO

TERAPEUTA OCUPACIONAL

CONFERE COM O ORIGINAL



PRTFEITUR.A MUNICIPAI DE MATINHO
HOSPITAL NOSSA SENHORA DOS NAVEGANTES

DECLARA Ão ou ATESTADo DE
CAPACIDADE TECNICA

Por ser a expressão da ade firm s a presente.

OS, t4 de 2018

osv S DE MATTOS
RG N'632.28E-3ISSPPR e CPF N' 016.553.379-04

Diretor Geral de Saúde e do Hospital Nossa Senhora dos Navegantes

PREFEITURÂ DE IMtsi':

CONFERE COM O ORIGINAL
'x'
a-)

VANESSA M

ITEM
PLANTÃO
24 ES I/OU

08 ES
DESCRTÇÃO DO§ SERVrÇOS

QTDE
rlenrÕrs

MENSAL

QTDEplenrôes
ANUAL

QTDE
EORAS
ANUAL

0l 24 HS ENFERMEIRO CENERALISTA 90 1.080 25.920
02 08 HS ENFERMEIRO GENERALISTA _ UBS 264 3.16E 25.344

24 HS ENFERME IRO/SI]PERVI SOPJCOORDE
N,,E nrspoNsÁwl TEcNIco

30 8.640

04 24 HS ENFERMEIRO/EMERGENCISTA - PA 60 720 t7.2EO
05 TÉCMCo DE

EMERCENCIA - PA
ENFERMAGEM 60 1.440 34.560

06 08 HS TÊCMCo DE ENFERMAGEM - IJBS 264 25.344

Íécnica em

í-\

itação
UZA

E

R

Declaração ou atestado de capacidade técnica para os devidos fins e a quem interessar que a
Empresa FECON SERVIÇOS MÉDICOS LTDA, CNPJ/I4F n" 19.359.508/0001-09, com sede

na Rua Bevenuto Gussi, 247, SalaB-Z, Bairro Centro, Matinhos, Estado do Paraná, CEP 83.260-
000, presta serviços ao Hospital e Maternidade Nossa Senhora dos Navegantes e em UBS do
Município de Matinhos, Estado do Paranrír CNPJMF n" 76.017.4661O001-61, Inscrição Estadual
Isenta, e-mail: secsaude@matinhos.pr. qov.br, fone: (41) 3971-6120, declaramos ainda que

empresa cumpre suas obrigações contratadas de forma e qualidade satisfatórias, dentro dos
prazos, não tendo nenhum motivo que desabone sua conduta, em todas as especialidades abaixo:

DATA:

03 360

24 ITS

3.168


