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H NOVA SANTA BARBARA
0ü:

ESTADO DO PARANA
Â,

DBErÇmAÇAofr- B@m&
Processo Administrativo n." 912O18

OBJETO - Contratação emergencial de serviços médicos.

VALOR - R$ 7.980,00 (sete mil, novecentos e oitenta reais).

DOTAÇAO -
0B - Secretaria Municipal de Saúde;
001 - Fundo tt/unicipal de Saúde;
10.301 .0320.2025 - ftlanutenção do Fundo [/unicipal de
Saúde;
3.3.90.39.00.00 - Outros Serviços de Terceiro - Pessoa
Jurídica, 2610.

Rua Walfredo Bittencourt de l\,loraes no 222, Cento, a 43. 3266 8'100, :'i - 86.250-000 - Nova 1
Santa Bárbara, Paraná - E - E-mails- licitacao@nsb or.qov.br- www.nsb.pr.qov.br
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t 002. PREFEITURA MUNICIPAL ,

NOVA SANTA BARBARA

CORRESPONDÊNGN INTERNA

DE: Secretaria Municipal de Saúde N" 041t2017

PARA: Gabinete do Prefeito DATA:2110A18

ASSUNTO: Solicitação contratação emergencial de Serviços Médicos - Clinico
Geral

Mediante autorizaçQo desta Secretaria Municipal, venho por meio

desta solicitar a Vossa Senhoria a contratação em caráter emergencial de Serviços

Médicos - Clinico Geral, por um período de 05 (cinco) dias com carga horariá de'08

horas por dia, A partir do dia 21 de fevereiro de 20í8.

Justificamos que isto se .deve ao fato desta Secretaria estâr

contando apenas com dois médicoq. sendo um concursado com elrga horária'de 20

horas semanais e uma do Programa Mais Médicos com carga horária de 32 horas

semanais sendo que a Ínesma sê encontra afastada por atêstado médico (em nexo)

por sete dias, Sendo assim temos um período sem atendimento málico.

Ressattamos que este profissional é inàispensável-para aàndimentos

de urgência e emergência que necessita de atendimento imediato, podendo ocasionar

riscos de vida para os pacientes evoluindo para o óbito, e transtomo até mesmo

processo para Secretaria de Saúde, visto que é obrigatório a' presença deste

proÍissional devido sermoq a única porta de entrada de atendimento médico no

município, diante disto.vê-se a necessidade desta cohtratação em caráter de urgência.

Atenciosamente,

MICHELE DE.'ES
Secretária Mun

Z( , oL, íB
Data

Recebido por:
ome
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ta

Rua Watftedo Bittoncóurt de Moraes no 222, A@3l'266.8100) CNPJ no 95.56í.080/0001-60
E-mail: pmnsb(@onda.com.br - Nova Santa Báóara - Paraná





Prefeitura Munic ipal de Nova Santa Bárbara
Secretaria Municipal- de Saúde

, Estado do'Paraná - C.G.C.
N. o9s. 56r_. 080/0001-60

ATESTADO MEDICO

Atesto para os deüdos fins, qüe o Sr(")

ci- 5 G J,,.b.
'esteve em onsulta Médica dia b /or-- li*, . no oeriodo

Necessita de o 7 dia (s) para fins de tratamento.

C: D, J:ríl

Nova Santa Bárbara, 2'c 1 o L1i Ú

Méd

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, SN.' - El t625G000 - úN.6 222
SFax: (043)3266-1253 Email: saude.nsb@onda.conbr - Nova Santa Bárbara - Paraná.
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REFEITURA MUNIGIPAL NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

Rua: Watftedq Bittencourt de Moraes n" 222, A(5.3266.8100) CNPJ no 95.561.080/000'l-ô0 E-mail:
pmnsb(Aonda.com.br - Nova Santa Báóan - Paranâ
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PREFEITURA MUNICIPAL

* NOVA SANTA BARBARA
ESI'^DO DO PARAiT-Á

CORRESPONDÊruCIE IruTERruA

Nova Santa Bárbara, 21 lO2l2O18

De: Prefeito Municipal

Para: Setor de Licitações

Encaminho ao Setor de Licitação a correspondência expedida
pela Sra. Michele Soares de Jesus, Secretária Municipal de Saúde, solicitando a
contratação de serviços médicos - ClÍnico Geral, para que sejam tomadas todas as
providências necessárias para abertura de procedimento licitatório.

Sendo o que se apresenta para o momento

Atenciosamente,

,á,2-o
fEric Kondo

Prefeito Municipal

I(ua Walfredo Bittencourt de Moraes no 222, Centro, 8 .13. 3266.8100, }1 - 86.250-000
Nova Santa Bárbara, Paraná
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Departemento de Saúde.
t{ova Santa Baúara - pR.

ORçj{MENTO.

Obs: Esse orçamento terá valldade de 06 dlr§

Carlópolta 21 de feverelru de 201g.
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R$ 6.950,00
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Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrição: 22812159/OOO 1-43
Razão SociaI: VIPMED SERVICOS MEDICOS LTDA ME

Endereço: RUA PAPA loAo VINTE E TRES / CENTRo / sAO SEBASTIAO DA
AMORETRÂ / PR / 86240-000

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Aft. 7,
da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima rdentificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servrço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de qualsquer
débitos referentes a contrib e/ou enca rgos devidos, d ecorrentes
das obngações com o FG

Validade: 78/02/2OlB a 9/03/2078

Certificação Número: 20i 3088602498

Informação obtida em ZllO2/20t8, às 15:20:09.

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esLá
condicionada à verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.ca ixa.gov. br

https://www siígê.caixa.gov br/Emprêsa/CílCrÍlFgeCFSImpnmrrPâpel.asp?VARPêssoâMatr z=22995413&VARPessoa=229954'l3&VARUí=PR&V. .. 1/T



21|AZ2A1B comprovante de tnscnÇão e dê srtuêÇão cadaskat

Comprovante de lnscrição e de Situação Cadastral

Contribuinte,

Confira os dados de ldentificaçáo da Pessoa Jurídica ê, se houver qualquer dlvergência, providencie junto à
RFB a sua alualizaçáo cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURíDICA

í'l 1 .1

NúvERo oE NscR ÇÁo
22.g',t2 .159t000143
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIçÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL 0a10712015

NOME EMPRESARIAL

CLINICA VIPMED - SERVICOS SAUDE LTDA - ME

T LO OO ESTABELECIMENTO lNOME DE FÀNÍASIA)

MULTIMED . SERVICOS DE SAUDE

IGO E DESCRI DAS ÂTIV DÀOES 
'CON

ICAS SECUN LAS

74.90.1{4 - Atividadês de intermediação e agenciamento de serviços e negócios em geral, excêto imobiliários
74.90-1-99 - OutÍas atividades proílssionais, cientííicas e técnicas não especificâdas antêriormente
82.11.3.00 - Sêrviços combinados de escÍitório e apoio administrativo
86.10-142 - Atividades dê atêndimenlo em pronto-socoÍro e unidades hospitalâres para atêndimento a urgências
86.30.5-0'1 - Âtividadê médica ambulatorial com recursos para reallzação de procedlmentos ciÍúrgicos
86.30.544 - Âtlvidadê odontológica
86.40.2.05 - Serviços de diagnóstico por imagem com uso dê radiação ionizântê, êrcêto tomograíia
86.40-2-07 - Sêrviços de diagnóstico por imagem sem uso de radlação iônizante, êxcêto ressonância magnética
86.60-7-00 - Atividades dê apoio à estão de saúde

CÔDIGo E DESCRIçÀO oA AÍIV DACE ECONÔMICA PRINCIPAL

86.30.5-02 - Atividadê médica ambulatorial com recursos para Íealizaçáo dê êrames complêmentaíês

OERAÍIVÔ RESPON VEL (EFR)

Mdrtyg9y's ÍuAÇÃo cAD^sÍRÂL

CODIGO E DESCRIÇAO DA NAÍUREZA JURIOICA

206-2 - Sociedade EmprêsáÍia Limitada

NÚMERo

1380
!OGRÂDOI]RO

R JORGE BARROS
COÀIPLEMENÍO

Aprovado pela lnstruÇão Normativa RFB n" 1.634, de 06 de maio de 2016

Emitido no dia 2110212018 às 15:20:35 (data ê hora dê BrasíIa).

Consulta QSA / Capital Social

PR

ÍELEÊONE
(il3) 9698-1331

DAIA OÀ S ÍUAÇÃO ESPECLAL

Págir.a. 111

CEP

86.420-000
BA RRO/DISTR ÍO
CENTRO

MUNrciPro

CARLOPOLIS

ENDEREÇo ELETRôNtco
RÁCHELRUY@HOTMAIL.COM

garÁ DA srruAÇÀo caDÁsrRAL
0a10712015

S ÍUAÇÀo
ÍtvA

slruÀÇÁo ESF€cra!

htlpsr//www.receita.fazenda gov brlpêssoalu fldrca/cnpj/cnpjreva/Cnpjrêva_Comprovantê.êsp

Voltar ,

PleÊêraí Pagr,1í
paÍÂ,n1pÍossáô

112



211A212018 Comprovante dê lôscnção e de Srtuação Cadastral

A RFB agradece a sua visita. Para informações sobre politica de privacidade e uso, clioue aoui
Atualize slla Dagrna

ni,.^

htips //www.rece ta.fazenda-gov brlpessoalu rlcica/cnpl/cnpJreva/Cnplreva-Comprovanle.asp 2t2
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MINISTERIO DA FAZENDA
Sêcrêtaria da Rêcêita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERÂIS E A DÍVIDA ATIVA
DA UNIAO

Nome: CLINICA VIPMED - SERVICOS SAUDE LTDA - ME
CNPJ: 22.812.1 59/0001 43

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquêr dÍvidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identiÍlcado que vierem a ser apuradas, é certiflcado que
não constam pendências êm seu nomê, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa dâ Uniáo (DAU) junto à

Procuradôria-Geral da F azenda Nacional (PGFN).

Esta certidào é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
tôdos os órgãos e fundos públicos da administraçáo direta a ele vinculados- Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusivê as contribuições sociais previslas
nas alÍneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei na 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à vêriÍlcação de sua autenticidade na lnternêt, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http.//www.pgÍn.gov.b».

Certidão e a gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 21101?014
Emrtida à o 7 0111212017 <hora e data de Brasília>
Válida a 30/05/2018
Código d controle da certi ão: C44D.369í.C41 3.C040
Qualquer ura ou e a invalidará este documento
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